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Yttrande SOU 2023:53 En andamalsenlig arbetsskadeforsakring

Sammanfattning

Utredningen har grundligt arbetat igenom de patagliga bristerna i forsakringens nuvarande funktion
och var bedémning ar att forslagen dverlag ar andamalsenliga och vasentliga for att atgarda dessa
brister.

Vi instdmmer i forslagen om férandrade (minskade) grundkrav for livranta, férandrad indexering och
hojt tak for hogsta livranteunderlag, att aldersgranserna hojs, liksom avskaffande av undantagen vid
smitta samt vissa psykiska och psykosomatiska skador. Foérslagen ar val genomarbetade och
motiverade. Det finns ett patagligt behov av en forbattrad arbetsskadestatistik och vi stodjer
forslaget om att detta utreds vidare.

Betraffande forslaget om arbetsskadeprévning i fyra led, ser vi de féreslagna fortydligandena om
befintligt skick, konkurrerande faktorer samt vilken diagnos som skall ligga till grund fér provningen
som vasentliga framsteg. Den tolkning som utredningen ger av sannolikt samband uppfattar vi som
ett fortydligande av den praxis som finns vid en arbetsmedicinsk sambandsbedémning. Vi vill
samtidigt framhalla att det &r angelaget att i den vidare handlaggningen forsakra sig om att forslaget
inte innebar en mer restriktiv tilldmpning, dvs att man hanterar de farhagor om en sadan konsekvens
som uttrycks i ett sarskilt yttrande i utredningen.

Vad galler utredningens foérslag om vilka kallor som kan anvandas for att ett samband mellan en
exponering och en sjukdom/skada skall anses som vedertaget ser vi forslaget att fortydliga detta som
positivt, men vill framhalla att det finns fler kdllor med aterkommande vedertagna uppdateringar
som kan anvandas dn SBU:s rapporter. Samtidigt valkomnar vi forslaget om ett arbetsskaderad for de
situationer dar sadana saknas.

Kommentarer till utredningens forslag

Karolinska Institutet ar ett medicinskt universitet och vi har i det féljande darfor valt att ge mer
detaljerade kommentarer kring de férslag som har ett tydligt arbetsmedicinskt innehall och att i
Ovrigt svara mer 6vergripande.

Arbetsskadeprévning i fyra led (Kapitel 9)

Diagnos till grund for prévning

Vi stodjer utredningens forslag till fortydligande om vilken diagnos som ska ligga till grund for
provning av arbetsskada® och vill framhélla att detta dr angelaget. Vid besvéar fran exempelvis rygg,
nacke och skuldra ar det ar vanligt med flera diagnoser inom samma besvarsomrade, vilket for
narvarande kan leda till en alltfér sndv bedémning. Sdsom framgar av exemplet rérande
ryggproblem? dr det oftast lattare att finna evidens for skadlig inverkan i exempelvis SBU-
rapporterna vid ospecifika diagnoser an for mer specifika sddana. Ryggbesvar ar manga ganger svara
att diagnosticera, och det borde inte vara en nackdel for den férsdkrade att fa t ex en specifik
ryggdiagnos, jamfort med diagnosen ospecifika landryggsbesvar.

Provning i fyra led

L avsnitt 9.2, sid 601 ff
2 Avsnitt 9.2, sid 604



Den foreslagning provningen i fyra led uppfattar vi som ett fértydligande av den praxis som nu
anvands inom arbetsmedicinsk verksamhet, om man fér sannolikt samband i tredje ledet anvander
den definition som utredningen anger® i sammanfattningen.

| det sarskilda yttrandet till utredningen av expert Mia Carlsson uttrycks farhagor? for att kravet pa
sannolikt samband i tredje ledet® skulle medféra en mer restriktiv tillampning. Det dr angelaget att
undvika en sadan konsekvens och man bor darfor i den vidare handlaggningen forsakra sig om att
utredningens tolkning av nar ett samband kan anses vara sannolikt kan vara vagledande och att man
darmed kan undvika en oavsiktligt 6kad restriktivitet.

En ytterligare foérdel med ett fortydligande av de olika leden i prévningen ar att det kan vara
vagledande for att fa fullstdndiga och tydliga beslutsunderlag. De olika leden bor ocksa avspeglas i
besluten om erséattning sa att den sékande ser vilken del som motiverat ett eventuellt avslag och har
mojlighet att bemota det.

Befintligt skick och konkurrerande faktorer

Vi stédjer utredningens forslag om foértydligande avseende befintligt skick (inklusive kodifiering)®
samt av beviskrav for konkurrerande faktorer’. Var erfarenhet ar att oklarheter pa dessa punkter
idag ofta ger problem vid bedémning av Forsakringskassan, sarskilt vad galler rorelseorganens
sjukdomar och mental ohalsa.

Férslag om kunskapssammanstdllningar (Kapitel 10)

Kunskapsunderlag

Viinstammer i utredningens bedomning av att ett fortydligande behovs avseende kunskapsunderlag
som grund for sambandsbeddmning och behovet av att har inkludera fler auktoritativa underlag an
de som erhalls fran SBU och att detta bade betingas av att SBU inte tacker alla kombinationer av
exponering och sjukdom som kan vara aktuella for provning, dels att den exponeringsniva som
medfor en 6kad risk sdllan anges i SBU:s rapporter.

Vi vill dock betona att det finns fler auktoritativa kallor till vad som kan anses vara vedertagen
kunskap om samband mellan exponering i arbetsmiljon och sjukdom/skada dn SBU:s dversikter och
att dessa bor tillmatas samma tyngd. Det géller sarskilt tva olika typer av sammanstéllningar som
kontinuerligt uppdateras:

3 ”Sambandet skall anses vara sannolikt om det stéds av vetenskapliga studier som inte &r omstridda eller
allméant ifragasatta. Har sambandet inte studerats tillrackligt val kan bedémningen i stéllet baseras pa en val
utbredd uppfattning bland professioner med relevanta specialistkunskaper” (Sammanfattningen, sid 55)
4”Undertecknad delar inte uppfattningen att sannolikhetskravet redan i dag giller fér orsaksbedémningen,
utan tolkar i denna del forslaget som en hojning av beviskravet (Sarskilt yttrande sid 1394).

5 “l det tredje ledet prévas om exponeringen kan ha varit skadlig. For att exponeringen (...) ska anses utgéra
skadlig inverkan i arbetet ska exponeringen sannolikt kunna orsaka eller forsamra den aktuella typen av skada
(...). (Sammanfattningen sid 55). “Bedomningen av skadlig inverkan ska utgora ett separat led i
arbetsskadeprdévningen. Kravet for att en faktor ska bedémas innebara skadlig inverkan ska vara att det ska
finnas tillracklig kunskap for att det ska vara sannolikt att faktorn kan orsaka eller férsamra en sadan skada som
identifierats i forsta ledet (Kapitel 9, avsnitt 9.4, sid 624).

6 “Principen om befintligt skick skall fértydligas och kodifieras i lagtexten. Vid den individuella
sambandsprovningen ska den forsidkrades andra sjukdomar, anlag och darmed jamférliga forhallanden inte fa
vagas som skdl mot sambandet med arbetet och det ska beaktas om den forsdakrade med hansyn till sitt fysiska
och psykiska tillstand har varit sarskilt sarbar for den skadliga inverkan i arbetet.”(s 638)

7 ”Edr att en faktor ska kunna anses utgéra en konkurrerande faktor ska samma kunskapskrav stéllas osm for
att en faktor ska anses utgora skadlig inverkan i arbetet” (s 638).



- Bedomning av cancerframkallande effekt av olika exponeringar publicerade av WHO-organet
International Agency for Research on Cancer (IARC; https://monographs.iarc.who.int/). Dessa
beddmningar ar globalt accepterade och omfattar ett brett urval av olika kemikalier,
fysikaliska faktorer, nattarbete, samt i vissa fall dven yrkesgrupper och produktionsprocesser.

- EU-kommissionens lista 6ver yrkessjukdomar som medlemsstaterna uttryckligen
rekommenderas att snarast implementera i nationell lagstiftning och system foér
arbetsskadeersittning®.

Varken EU-kommissionens lista eller genomgangarna fran IARC tacker alla samband mellan
exponering och sjukdom som kan vara aktuella fér provning, men de samband som de listar kan
entydigt betraktas som vedertagna av experter pa omradet. Att acceptera dessa bedémningar
jamsides med exempelvis SBU-rapporterna, skulle dirmed begransa antalet sammanstallningar som
behover goras av det foreslagna arbetsskaderadet. Att anvanda EU-kommissionens lista pa detta satt
skulle enligt var uppfattning inte innebéra ett avsteg fran det generella arbetsskadebegreppet.

Arbetsskaderad

Vi stodjer utredningens forslag om att bilda ett fristaende arbetsskaderad for att sammanstalla val
utbredda uppfattningar om arbetsmiljons betydelse for sjukdom, fram for allt dar storre
kunskapssammanstillningar saknas® , att kommittéformen &r lamplig och vikten av att inkludera
sakkunniga med arbets- och miljdmedicinsk kompetens. Vi ar dock tveksamma till att sarskilda
foreskriva att rddet skall ha ett sarskilt fokus pd kvinnors arbetsmiljéer och férsamringstillstand®.
Avseende detta finns det for narvarande vasentliga kunskapsluckor, nagot som kan férandras 6ver
tid. Fokus bor vara dar kunskapssammanstallningar saknas och anpassas efter radande lage.

Vi instdmmer i att sammanstallningar av val utbredda uppfattningar bland professioner med
relevanta specialistkunskaper kan, jamfort med exempelvis SBU:s 6versikter, ha en storre mojlighet
att beskriva mdngden exponering som kan vara skadlig.'! Vad géller omradet organisatoriska och
sociala riskfaktorer &r motsvarande kvantitativa matt pa exponering, av den typ som kan goras for
kemiska och fysikaliska faktorer inte mojlig, men med relevant sammansattning bor en sadan
kommitté ocksa har kunna ge riktlinjer for vad som skall bedémas vara tillrackligt for skadlig
inverkan.

8 “\without prejudice to more favourable national laws or regulations, it is recommended that the Member
States:

1. introduce as soon as possible into their national laws, regulations or administrative provisions concerning
scientifically recognised occupational diseases liable for compensation and subject to preventive measures, the
European schedule in Annex [;

2. take steps to introduce into their national laws, regulations or administrative provisions the right of a worker
to compensation in respect of occupational diseases if the worker is suffering from an ailment which is not
listed in Annex | but which can be proved to be occupational in origin and nature, particularly if the ailment is
listed in Annex Il. Commission Recommendation (EU) 2022/2337 of 28 November 2022 concerning the
European schedule of occupational diseases (https://eur-lex.europa.eu/legal-
content/en/TXT/?uri=CELEX%3A32022H2337

% Kapitel 10, sid 763 ff

10 Kapital 10, sid 760

11 ”Kunskapssammanstéllningar dver val utbredda uppfattningar bland professioner med relevanta
specialistkunskaper skulle ha en stérre mojlighet att beskriva mangden exponering som kan vara skadlig och
gora det i de intervall som kravs inom arbetsskadeforsakringen.” (avsnitt 10.3.6, sid 750)


https://monographs/

Vi vill foresla att arbetsskaderadet far i uppdrag att aterkommande rapportera om de vasentliga
omraden dar tillrdcklig kunskap och erfarenhet saknas och som darfér bor foranleda prioriterade
forskningssatsningar. Det finns goda forutsattningar for att tacka sadana luckor med svensk
forskningsinfrastruktur.

Avskaffa undantagen vid vissa psykiska och psykosomatiska skador (Kapitel 11)

Vi tillstyrker utredningens forslag om att avskaffa undantagen for vissa psykiska och psykosomatiska
skador. Utredningens forslag ar val motiverat och det generella arbetsskadebegreppet bor enligt var
uppfattning galla vid arbetsorsakad psykisk sjukdom oavsett exponering.

Avskaffa undantagen vid smitta (Kapitel 12)

Vi stédjer utredningens forslag om att avskaffa undantagen vid smitta. Det generella
arbetsskadebegreppet bor galla dven vid arbetsorsakad sjukdom orsakad av smitta. Det ar angeldaget
att inkludera dodlig sjukdom, liksom langvariga foljdtillstand efter infektionssjukdom (t ex
foljdtillstand efter covid) och svarbehandlad langvarig infektion. Som framhalls av utredningen bor
maijligheten till ersattning galla alla sektorer med forhojd risk for smitta. Kriterierna for varaktighet
gor att kortvarigare infektionssjukdom/féljder darav inte inkluderas. Detta ar rimligt och forslaget
darmed val avvagt. Utredningens bedomning 6verensstammer val med beslutet fran EU
kommissionen om att inkludera covid-19 i Annex | som listar yrkessjukdomar som medlemsstaterna
starkt rekommenderas att kompensera.!?

Utredning for att forbdttra arbetsskadestatistiken (Kapitel 15)

Vi delar utredningens slutsats att det ar mycket angelaget att forbattra arbetsskadestatistiken och
ser positivt pa utredningens forslag om att tillsatta en utredning med uppdrag att se 6ver
mojligheterna till att skapa en tillforlitlig statistik gallande férekomst av arbetsskador och
arbetsmiljdrisker.’ | tillagg till de méjliga vagar utredningen framfér vill vi framhalla féljande
mojligheter:

- Utifran kunskap om exponering i den arbetande befolkningen, exempelvis genom
anvandning av sa kallade jobb-exponeringsmatriser, kan utifran kdnda samband mellan
exponering och sjukdom, en skattning goras av den sjukdomsbérda som genereras av
arbetsmiljon. Detta kan anvdandas som grund for preventiva insatser och prioriteringar men
ocksa for att se om anmaélda arbetsskador rimligt motsvarar den uppskattade
sjukdomsboérdan. Exempel pa sadana matriser ar SWEJEM (https://ki.se/imm/swejem).

- Health and Safety Executive i Storbritannien publicerar arligen rapporter som kombinerar
rapporterade sjukdomar och olycksfall orsakade av arbetet med uppskattningar av den
sjukdomsbérda som olika komponenter i arbetsmiljon orsakar baserat pa vetenskapliga
studier (https://www.hse.gov.uk/statistics/causdis/). Vidare redovisas hur de olika typerna
av skador drabbar olika delar av samhallet (individ, arbetsgivare, offentliga finanser);

12 “The present Recommendation (...) inserts COVID-19 in Annex | of the Recommendation.(...) A ‘proven’ risk of
infection exists in activities for which, in accordance with national law or practice, a causal link has been
established between work in these activities and increased exposure to SARS-CoV-2.” COMMISSION
RECOMMENDATION (EU) 2022/2337 of 28 November 2022 concerning the European schedule of occupational
diseases. https://eur-lex.europa.eu/legal-content/EN/TXT/PDF/?uri=CELEX:32022H2337

13 EU-kommissionen framhaller vikten av att med statistik félja upp de arbetssjukdomar som listats och att
vidta atgarder for att forebygga dem (RECOMMENDATION (EU) 2022/2337 of 28 November 2022 concerning
the European schedule of occupational diseases , Artikel 1, punkterna 5 och 6).


https://ki.se/imm/swejem

(https://www.hse.gov.uk/statistics/cost.htm). Vi uppfattar att detta kan vara ett bra
underlag for ett utvidgat engagemang i betydelsen av att férebygga arbetsskador.

Vid utformandet av detta yttrande har féljande personer medverkat

Maria Albin, professor, dverlakare i arbets- och miljomedicin

Kristina Alexanderson, professor i socialforsakring

Karin Berglund, ergonom, doktorand

Katarina Kjellberg, docent i arbets- och miljomedicin

Annika Lindahl Norberg, docent, specialist i arbets- och organisationspsykologi

Magnus Linnarud Johansson, psykolog

Synpunkter har ocksa inhdmtats fran dverldkare Carolina Bigert och specialistlakare Andreas Viklund.
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