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Kroeftens Bekcempelses haringssvar vedrgrende
anbefalinger fra ekspertgruppen for fremtidens beskaeftigelsesindsats

Kraeftens Bekaempelse kommmenterer hermed pa anbefalingerne fra ekspertgruppen for fremti-
dens beskaeftigelsesindsats. Haringssvaret vedrerer den del af anbefalingerne, som relaterer
sig til sygemeldte og sygedagpengeindsatsen.

Den foreslaede forenkling i ekspertgruppens anbefalinger betyder markant darligere vilkar og
rettigheder for sygemeldte i forhold til forlaengelsesmuligheder og indtaegtsgrundlag. Regerin-
gens ambitioner pad beskaeftigelsesomradet, herunder at alvorligt syge ikke kommer i klemme i
sygedagpengesystemet, og at borgere i udsatte positioner i hgjere grad medes med veaerdig-
hed, ses ikke afspejlet i anbefalingerne.

Kraeftens Bekaampelse mener, at kraeftpatienter og andre alvorligt syge i fremtidens beskaefti-
gelsesindsats skal sikres ro til at blive raske, og skal have ret til sygedagpenge igennem hele
deres sygdoms- og behandlingsforlab.

Kraeftens Bekaampelse har fglgende bemaerkninger til de enkelte hovedanbefalinger til fremti-
dens beskaeftigelsesindsats:

Hovedanbefaling 1: FA malgrupper og saerregler
Rapportens s. 39 - 64

Ekspertgruppen anbefaler en ny og mere simpel malgruppestruktur med fem malgrupper, hvil-
ket er en markant forenkling i forhold til de 13 malgrupper, der aktuelt er i beskaeftigelsesind-
satsen.

Vi er enige i, at det aktuelle system er komplekst og sveert at overskue for bade borgere og
professionelle, og at det kan vaere uhensigtsmaessigt med malgruppeskift og forskellige regel-
saet, som er sveere at forstd. Derfor ser vi positivt pd en forenkling af systemet, dog under for-
udseaetning af, at det ikke sker pa bekostning af borgernes rettigheder og indtaegtsgrundlag.

Desvaerre anbefaler ekspertgruppen, at seks ud af syv forlaengelsesmuligheder for sygemeldte
pad sygedagpenge afskaffes. Dette er en dbenlys forringelse af de sygemeldtes rettigheder,
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idet det fremadrettet vil betyde, at det bliver svaerere at blive forlaenget pa sygedagpenge, og
at flere sygemeldte, derfor automatisk vil overga til en reduceret sygedagpengesats.

Der er vores holdning, at det selv efter de geeldende regler er for svaert at blive forlaenget pa
sygedagpenge, og at mulighederne for at fa forlaenget sygedagpenge skal forbedres. Men an-
befalingerne laegger op til det modsatte. Kraeftens Bekaempelse foreslar, at forlaengelsesmulig-
hederne jeevnfer nedenfor bibeholdes og forbedres.

Forleengelsesmulighederne bear forbedres pa felgende omrader:

Livstruende alvorligt syg

Ekspertgruppen anbefaler, at den nuvaerende forlaengelsesregel for livstruende, alvorlig syge
fastholdes. Vi mener, at der er et reelt behov for ikke alene at fastholde den, men at forbedre
den pageeldende forlaengelsesmulighed.

Efter de gaeldende regler kan der ske en forlaengelse af sygedagpenge, hvis en laeage vurderer,
at den sygemeldte har en livstruende, alvorlig sygdom. | praksis geelder der dog et krav om, at
man aktuelt skal have en livstruende alvorlig sygdom. Kravet fremgar ikke af loven eller af lo-
vens forarbejder. Praksis synes i strid med den politiske hensigt bag lovgivningen, som var at
sikre livstruende syge patienter ro i hele sygdomsforlgbet.

Kraeftens Bekaempelse oplever, at kraeftpatienter far afslag pa sygedagpengeforlaengelse, selv
om de stadig er syge, fordi kommunen vurderer, at sygdommen ikke er livstruende nu og her.
Det rammer uhelbredeligt syge og kraeftpatienter, hvor der er usikkerhed om prognosen.

Kraeftens Bekaeampelse anbefaler, at kommunerne bruger forlaengelsesbestemmelsen efter
hensigten med loven, nar det drejer sig om alvorligt syge borgere, sa det praksisindferte aktua-
litetskrav ikke gaelder for f.eks. kraeftpatienter. | forvejen star der udtrykkeligt i den geeldende
vejledning, at kreeft er et eksempel pa en sygdom, som betragtes som livstruende og alvorlig.
Alvorligt syge skal sikres ro i hele sygdomsforlgbet, og uhelbredeligt syge kraeftpatienter skal
have ret til sygedagpengeforlaengelse, sa de sikres ro til f.eks. livsforlaengende behandling eller
en veerdig afslutning pa livet.

Forventet rask

Ekspertgruppen anbefaler afskaffelse af den forlaengelsesregel, hvorefter der kan ske forlaen-
gelse, hvis den sygemeldte er under/venter pa laegebehandling, og skennes efter en laegelig
vurdering at ville kunne genoptage beskaeftigelse inden for 134 uger fra revurderingstidspunk-
tet.

Der er tale om en forlaengelsesregel, som er relevant for kraeftpatienter og andre alvorligt syge,
og en afskaffelse af reglen vil derfor medfere rettighedstab og darligere vilkar for sygemeldte.
Her er det vigtigt at vaere opmaerksom p3a, at mange alvorligt syge i praksis ikke bliver forlaen-
get efter den forlaengelsesregel, som vedrgrer livstruende, alvorligt syge.
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Forlaengelsesreglen bar ikke afskaffes, men ber derimod bevares og forbedres, idet den gael-
dende regel naermest stiller umulige krav til den sygemeldtes laege, nar det handler om at for-
laenge en sygedagpengeperiode. Loven stiller krav om, at en laege skal kunne give en sikker
prognose for, hvornadr patienten kan vende tilbage til arbejde i arbejde i samme omfang som
for vedkommende blev syg. Men det falder uden for en laeges faglighed at spa om patientens
fremtidige sygdomsforlgb i forhold til patientens forventede tilbagevenden til arbejdsmarke-
det. | praksis ser vi, at sygedagpenge ikke bliver forlaenget, hvis der er forbehold i en laeages vur-
dering. Forlaengelsesreglen og praksis bar derfor aendres sadledes at tvivistilfaelde eller forbe-
hold i den laegelige vurdering ikke i sig selv ferer til sygedagpengestop, men evt. kan betyde, at
jobcenteret skal s@ge sagen bedre oplyst ved at kontakte laegen med supplerende spargsmal.

Ifolge anbefalingerne laegges der op til, at sygemeldte med tilkknytning til arbejdsmarkedet kan
fritages for beskaeftigelsesindsatsen. Men dette kan imidlertid ikke opveje en eventuel afskaf-
felse af forlaengelsesreglen, da fritagelsesmuligheden er begraenset til tilfaelde, hvor bade den
sygemeldte og arbejdsgiver forventer tilbagevenden til jobbet inden for kun 26 uger.

Behov for restitution og senfelger

Sygedagpengesystemet rummer ikke det forhold, at mange kraeftpatienter keemper med sen-
folger. Et kraeftforlgb kan vaere meget hardt for kroppen, og flere end halvdelen af alle kraeft-
patienter oplever senfelger efter sygdom og behandling. Disse kan opstd under eller efter be-
handlingen — af og til maneder og ar efter, den er slut. Senfelger kan bade vaere fysiske og
psykiske helbredsproblemer som f.eks. traethed (fatigue), smerter, angst og kognitive udfor-
dringer.

| praksis ser vi eksempler p4, at jobcentrene vurderer, at en borger er rask, hvis vedkommende
er kraeftfri, og derfor stopper sygedagpengene. Men virkeligheden er, at en kraeftpatient kan
veere virkelig syg, selvom vedkommende pa papiret er erkleeret kraeftfri.

Det er ogsa vores erfaring, at der blandt sygemeldte kraeftpatienter er en bekymring for, at der
i forbindelse med beskasftigelsesindsatsen bliver lavet planer og igangsat indsatser, som de
ikke kan leve op til. Vi ved, at nogle kraeftramte foler sig presset til at genoptage arbejde,
selvom de reelt ikke er klar til dette pa grund af bivirkninger og senfelger.

Kraeftens Bekaampelse mener, at kraeftpatienter, som har haft et alvorligt sygdomsforlgb, lov-
givningsmaessigt skal sikres mulighed for at restituere sig efter behandling med bivirkninger og
senfalger, der har betydning for arbejdsevnen.

Tidspunkt for revurdering

Det geeldende revurderingstidspunkt for sygedagpengeforlaengelse er 22 uger. Dog fremstar
det uafklaret, hvad revurderingstidspunktet skal veere fremadrettet. Ifglge anbefalingerne fo-
reslas det, at alle sygemeldte automatisk gar ned pa en reduceret dagpengesats "efter et fast-




sat antal uger". Ekspertgruppen har i deres afrapportering forklaret, at der er tale om en "po-
tentiel mulighed' for at forlaenge den hgje ydelse i sygedagpengeperioden, safremt der sker en
reduktion i forlaengelsesreglerne. Det skyldes, at reduktion i forlaengelsesmulighederne skulle
kunne frigere gskonomi til en laengere periode pa den haje sats. Dog har ekspertgruppen ikke
kunne gennemfgre det omfattende beregnings- og analysearbejde, der kraeves for at belyse
konsekvenser af en sddan andring.

Kraeftens Bekaempelse mener, at revurderingstidspunktet ber forlaenges for alvorligt syge,
fordi mange kraeftpatienter og andre alvorligt syge har en sygeperiode, som varer i mere end
22 uger.

Vores undersagelser pa kreeftomrddet dokumenterer, at rigtig mange i lgbet af deres forlab
bliver sygemeldt i forbindelse med kraeftsygdom. Tallene viser, at der er en stor gget risiko for
at kraeftpatienter er sygemeldt laenge, og at denne risiko varer op til to ar efter diagnosen.
Altsa vil der for rigtig mange patienter vaere behov for forlaengelse af sygedagpengene udover
de nuvaerende 22 uger. Kraeftpatienter er en gruppe, der har behov for et sygedagpengesy-
stem, der fungerer og muligheden for at fa forlaenget sygedagpenge.

Vores data pad kraeftomrddet viser blandt andet felgende:

e Blandt de kraeftpatienter, der er tilknyttet arbejdsmarkedet pa diagnosetidspunktet,
modtog 31 % sygedagpenge ved diagnosen

e Personer som lever med eller efter kraeft har knap seks gange sa hgj sandsynlighed for
at modtage sygedagpenge inden for det farste ar efter diagnose sammenlignet med
baggrundskohorten

e Personer som lever med eller efter kraeft har lige over fire gange sa hgj sandsynlighed
for at modtage sygedagpenge inden for de ferste to ar efter diagnose sammenlignet
med baggrundskohorten

o 26 % af patienterne er stadig er sygemeldt 4-6 mdr. efter diagnose

e 74 % af patienterne svarer 2-2,5 ar efter diagnose, at de har vaeret eller stadig er syge-
meldt ifm. kraeftsygdommen.

Kilder:

Kraeftens Bekaempelse (Registeranalyse af arbejdsmarkedstilknytning, 2023)
Kraeftens Bekaempelses nyeste Barometerundersagelse (del 1 - 2023)
Kraeftens Bekaempelses nyeste Barometerundersagelse (del 2 - 2023)

Konsekvenser af sygedagpengestop

Hvis man felger anbefalingerne, vil endnu flere end i dag overga til en reduceret indtaegt, fordi
det bliver langt svaerere at fa forlaenget sygedagpengene. | Kraeftens Bekaempelse erfarer vi,
at det for det enkelte menneske ramt af kraeft kan have store konsekvenser at overga til den




lavere ydelse. Det kan medfare stor stres og bekymring, at man ud over sit sygdomsforlgb
ogsa skal forholde sig til en vanskelig gkonomisk situation. Nogle kraeftramte kan fole sig pres-
set til at genoptage arbejde, selvom de reelt ikke er klar til dette, f.eks. pa grund af bivirkninger
og senfolger. Vi mener derfor ikke, at anbefalingerne om afskaffelse af seks ud af syv forlaen-
gelsesmuligheder afspejler regeringens oprindelige enske om at udarbejde en politik for bor-
gere i udsatte positioner, sa de i hgjere grad mades med vaerdighed.

Det fremgar uklart, hvor lang tid en sygemeldt vil kunne vaere pa den reducerede ydelse. Kraef-
tens Bekaampelse mener, at den ber Igbe tidsubegraenset, sd l&enge vedkommende er syge-
meldt, da dette vil bidrage til ro i den sygemeldtes forlab.

Samtidig mener vi, at lovgivningen bear justeres, sa sygemeldte i hgjere grad kan fa glaede af
ydelser fra pensions- og forsikringsselskaber. Efter de gaeldende regler er det sadan, at hvis
modtageren af ressourceforlgbsydelsen har indtaegter, eksempelvis supplerende ydelser fra
pensions- og forsikringsselskaber, trackkes disse fra i ressourceforlgbsydelsen. Hvis den syge-
meldte har haft en supplerende ydelse ved siden af sygedagpengene, vil den sygemeldte ved
sygedagpengestop og overgang til ressourceforlgbsydelsen opleve bade en vaesentlig ned-
gang i den offentlige ydelse og modregning for de supplerende ydelser. | Kreeftens Bekaem-
pelse mener vi, at modregningsreglen for supplerende private ydelser skal afskaffes, sa der
fremadrettet ikke modregning i forbindelse med overgang til reduceret sygedagpengeydelse.
Dette vil afbade lidt af det gkonomiske pres, som den sygemeldte udsaesttes for, hvis der ikke
kan ske sygedagpengeforlaengelse.

Uklar kategorisering af borgere

Ekspertgruppens anbefalinger indeholder en del uafklarede forhold, som ger det vanskeligt at
forholde sig konkret til anbefalingerne. Anbefalingerne sondrer mellem "borgere taet pa ar-
bejdsmarkedet" og "borgere laengere fra arbejdsmarkedet", og det er uklart hvordan kraeft-
syge skal kategoriseres i den forbindelse, idet det bemaerkes, at der er meget stor variation i
sygemeldte kraeftpatienters sygdomsforlgb og tilknytning til arbejdsmarkedet. Vi efterspoerger
derfor en mere klar kategorisering.

Hovedanbefaling 2: Individuelt tilrettelagt indsats for borgerne
Rapportens s. 65 - 94

Ekspertgruppen anbefaler markant faerre saerregler og centralt fastsatte krav til indsatsen. Det
skulle give mere plads til en individuelt tilrettelagt indsats med indflydelse fra borgeren selv.

Ekspertgruppen anbefaler herunder, at sygemeldte fra beskaeftigelse flyttes ud af beskaefti-
gelsesindsatsen. Som udgangspunkt ser Kraeftens Bekaempelse positivt pa denne anbefaling,
da vi har brugererfaringer om, at kraeftramte oplever at blive indkaldt til unedvendige samtaler
og jobafklaringsmader i kommunens opfelgning, selvom de allerede har et job at vende tilbage
til.



Dog fremgar det af anbefalingerne, at muligheden begraenses til tilfaelde, hvor den sygemeldte
har et forudsigeligt forlgb, hvor det forventes, at den sygemeldte kan vende tilbage til jobbet
inden for 26 uger. Mange alvorligt syge har dog ikke et forudsigeligt forlab, ligesom der for
mange alvorligt syge ikke er en forventning om, at sygdomsforlgbet er begraenset til 26 uger,
og derfor vil mange ikke fa gavn af det. En sddan ordning bar derfor geres mere fleksibel for
de alvorligt syge.

Den foreslaede ordning vil indebaere, at arbejdsgivere far et stort ansvar for egne sygemeldte
medarbejdere. Det fremgar af anbefalingen, at en sddan ny tilgang til for sygedagpengemod-
tagere fra beskaeftigelse kraever starre involvering af arbejdsgiverne i vurderingen af behov
for opfelgning og hjeelp til fastholdelse.

Veelger man, at arbejdsgiver skal overtage den rolle jobcentrene har, kan det for nogle vaere
positivt, at sygemeldte har den direkte kontakt med sin arbejdsgiver om sygemeldingen og
dermed blive skanet for opfelgning og unedvendige mader med kommunen. Det kan dog ogsa
veere betydelig udfordring, hvis arbejdsgivere far denne rolle, da mange ikke er kendte pa om-
radet. En eventuel overgang til den nye model vil derfor forudsaette, at arbejdsgivere bliver til-
straekkeligt klaedt pa til et sddant ansvar, sa de f.eks. kan vurdere den sygemeldtes behov for
opfelgning, herunder behov for alligevel at involvere kommunen, og samtidig understette den
enkelte sygemeldte i at fastholde sit job samt ivaerksaette gradvis tilbagevenden til jobbet.

Kraeftens Bekaempelse ser positivt pa den del af anbefalingen, der vedrerer bedre mulighed for
digital og telefonisk kontakt. Mere digitalisering vil gere det nemmere for mange sygemeldte,
da der ikke vil vaere samme krav om fysisk fremmgade. Kraeftpatienter kan have et nedsat im-
munforsvar, og er ofte i behandling bade ambulant og/eller ved indlaeggelse, hvorfor et digitalt
fremmeade kan veere en fordel. Det kan ogsa bidrage til af afstresse de sygemeldte fysisk og
psykisk.

Ekspertgruppen anbefaler samtidig bedre mulighed for pause fra beskaeftigelsesindsatsen, sa
kommunerne far mulighed for at kunne fritage brugere fra at sta til radighed for beskaeftigel-
sesindsatsen i op til seks maneder ad gangen for saerligt udsatte borgere. Det fremgar dog ikke
praecist, hvem denne mulighed er tiltaenkt. Kraeftens Bekaempelse mener, at muligheden kan
vaere meget relevant f.eks. for kraeftpatienter, som kaemper med senfalger.

Hovedanbefaling 3: Vaerdigt sanktionssystem i balance
Rapportens s. 95 - 170

Ekspertgruppen anbefaler et grundlaeggende opger med det nuvaerende system. Borgere laen-
gere vak fra arbejdsmarkeder skal som udgangspunkt ikke mgdes med sanktioner, hvorfor ni
ud af 10 sanktioner sk@nnes at bortfalde. Borgere taet pd arbejdsmarkedet skal fortsat mades
med tydelige radighedskrav.



Vi ser positiv pa, at ekspertgruppen anbefaler lempelse af sanktioner, blandt andet sa sygedag-
pengeretten fremadrettet ikke bortfalder, hvis oplysningsskemaet ikke indsendes rettidigt, og
sdledes at sygemeldte som udgangspunkt ikke sanktioneres inden ferste opfelgningssamtale.
Det er vores holdning at sygemeldte borgere i langt hgjere grad skal informeres og vejledes
frem for straffes skonomisk, da der er tale om en presset og sarbar malgruppe.

Hovedanbefaling 4: Nedlaeggelse af jobcentre og fri organisering
Rapportens s. 117 - 128

Ekspertgruppen anbefaler at afskaffe krav om jobcenter og give kommunerne frihed til at or-
ganisere beskasftigelsesindsatsen.

Det fremstar uklart, hvordan dette kommer den enkelte sygemeldte til gode. Dernaest kan
Kraeftens Bekaempelse vaere bekymret for, at en sadan frihed kan medfere yderligere uensar-
tet praksis i landets kommuner, og at sygemeldtes rettigheder efter lovgivningen vil blive for-
valtet forskelligt afhaengigt af, hvilken kommune, der behandler sagen. | forvejen er det veldo-
kumenteret, at den gaeldende praksis pa sygedagpengeomrddet ikke er ensartet i landets
kommuner. Der ber derfor indarbejdes tiltag i lovgivningen, som begraenser uensartet praksis
samt at gkonomiske hensyn kommer til at vaegte hgjere end de sygemeldtes rettigheder.

Hovedanbefaling 7: @konomiske konsekvenser
Rapportens s. 181 - 198

Ekspertgruppens anbefalinger forventes at give en besparelse pa 3 mia. kr. som falge af stor
besparelse pa drift, herunder 500.000 faerre samtaler i kommmunerne, som betyder besparelser
svarende til ca. 3.500 arsvaerk i kommunerne. Der forventes dog kun en beskeden positiv virk-
ning pa beskaeftigelse i 2030 pa 500 fuldtidspersoner.

| Kreeftens Bekaempelse er vi skuffede over, at det primaere formal med anbefalingerne er spa-
rehensyn, og at det sker pa bekostning af de sygemeldtes rettigheder og indtaegtsgrundlag.

Det harmonerer rigtig darligt med intensionen om, at der skal mere veerdighed ind i beskaefti-
gelsessystemet.
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