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Sammanfattning

| rapporten redovisas Forsakringskassans pagaende och planerade arbete med att
forbattra mojligheterna for individer med aktivitetsersattning eller sjukpenning i sérskilda
fall att ndrma sig arbetslivet eller studier. Uppdraget grundar sig i regleringsbrevet for
2025 och omfattar att utveckla arbetet med att utreda individers forutsattningar for
arbetslivsinriktade insatser, initiera sddana vid behov, samt starka samverkan med
kommuner — sérskilt vad géller personer i daglig verksamhet.

Fa individer med aktivitetserséattning och sjukpenning i sarskilda fall deltar i
arbetslivsinriktade insatser. Av Forsakringskassans rapport Analys av aktiviteter under
tid med aktivitetsersattning sa framkommer att tolv procent av de som hade
aktivitetsersattning under 2022 deltog i arbetslivsinriktad rehabilitering. Daglig
verksambhet ar vanligt forekommande, men Forsékringskassan behdver vara en mer
aktiv part i planeringen for hur dessa individer ska narma sig arbete eller studier.

Samverkan mellan Forsékringskassan och kommunerna fungerar generellt val i
majoriteten av kommunerna, men i vissa delar av landet saknas tillrackliga resurser eller
strukturer. En konsekvens av detta ar att tillgangen till insatser riktade till individer med
aktivitetsersattning och sjukpenning i sarskilda fall i en del kommuner inte ar
tillfredstéllande.

Forsakringskassan har identifierat atgarder som ska bidra till att fler individer med
aktivitetsersattning eller sjukpenning i sarskilda fall ska ga ut i arbete eller studier.
Sammanfattningsvis handlar det om att:

e starka formagan att lagga langsiktiga planeringar

e starka kompetensen i att motivera till deltagande

e infora ett stod i handlaggningen med andra yrkeskompetenser som har
expertkunskap inom arbetslivsinriktad rehabilitering

e utveckla samverkan mellan kommunerna och Forsakringskassan.

Inledning

Denna rapport ar en redovisning av Forsakringskassans utveckling av arbetet med att
utreda behov av och initiera insatser for individer med aktivitetsersattning och
sjukpenning i sarskilda fall s& att de ges majlighet att narma sig arbete eller studier.
Rapporten innehaller en kortfattad beskrivning av Forsakringskassans
samordningsansvar for malgruppen, en nulagesbeskrivning, en redovisning av
planerade och vidtagna atgarder och forvantade effekter av dessa.

Uppdraget

Forsakringskassan har i regleringsbrevet for 2025 fatt i uppdrag att vidta atgarder for att
utveckla arbetet med att Iopande utreda forutsattningarna for arbetsférberedande eller
arbetslivsinriktade insatser for personer med aktivitetserséattning och nar sadana
forutsattningar finns initiera insatser. Forsakringskassan ska aven utveckla sin
samverkan med kommunerna for att folja upp att individer som uppbéar
aktivitetsersattning och som finns i kommunernas dagliga verksamhet ges majligheter
att ndrma sig l6nearbete nar forutsattningar finns. Uppdraget omfattar &ven de personer
som inte langre kan uppbara aktivitetsersattning pa grund av att de har fyllt 30 ar och
darfor beviljats sjukpenning i sarskilda fall. Férsakringskassan ska redovisa vidtagna
och planerade atgarder, forvantade effekter av atgarderna och hur effekterna kommer
att foljas upp till Regeringskansliet senast den 16 juni 2025.
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Malgruppen
Aktivitetsersattning kan beviljas till individer som ar mellan 19-29 ar om individen

e har nedsatt arbetsférmaga pa grund av sjukdom eller funktionsnedsattning
under minst ett ar eller

e pagrund av sjukdom eller funktionsnedsattning behoéver langre tid pa sig att bli
klar med studier pa grund- eller gymnasieniva.

Nar det i rapporten bara star aktivitetsersattning ar det aktivitetsersattning vid nedsatt
arbetsformaga som avses. | de fall som skrivningen aven ror aktivitetsersattning vid
forlangd skolgang specificeras det.

Av de som lamnade aktivitetsersattningen under juli 2023 till mars 2024 pa grund av att
de fyllt 30 ar hade 52 procent inom ett halvar ansékt om och beviljats sjukersattning.
Andelen som uppbar sjukpenning i sérskilda fall var 29 procent och ytterligare fem
procent uppbar sjukpenning baserad pa tidigare inkomst. Ovriga hade till exempel borjat
att arbeta eller studera, skrivit in sig hos Arbetsformedlingen eller beviljats
foraldrapenning eller forsorjningsstod. *

Andelen som gar vidare till arbete eller studier efter en period med aktivitetsersattning ar
totalt sett liten. Under 2024 var det cirka fyra procent som bérjade arbeta och tva
procent som borjade studera efter period med aktivitetsersattning.?

Individer som fyllt 30 &r kan inte langre beviljas aktivitetsersattning. Om de fortfarande
har nedsatt arbetsformaga pa grund av sjukdom kan de ha ratt till sjukpenning eller
sjukpenning i sarskilda fall.> Om individerna deltar i arbetslivsinriktad rehabilitering sa
kan de fa rehabiliteringspenning eller rehabiliteringspenning i sarskilda fall.

Gemensamt for de individer som uppbar aktivitetsersattning och sjukpenning i sarskilda
fall ar att de ofta star langt fran arbetsmarknaden. Det medfor ofta att det kravs bade
forberedande och arbetslivsinriktade insatser for att de ska komma ut i arbete eller
studier.

Forsékringskassans samordningsansvar

Forsakringskassans samordningsansvar innebar att utreda behov av
rehabiliteringsatgarder och initiera sddana tillsammans med individen och andra aktorer
sa snart det finns forutsattningar for att delta i insatser. Samordningen av
rehabiliteringsatgarder syftar till att individen ska utveckla eller aterfa arbetsformaga i
nagon grad. 4

Forsakringskassan ska aven, i de fall som individen uppbér aktivitetsersattning vid
nedsatt arbetsférmaga eller forlangd skolgang, samordna aktiviteter som syftar till att
forbattra eller uppratthalla individens formagor. Aktiviteterna kan, men behover inte,
syfta till att individen ska utveckla eller aterfa en arbetsformaga. De kan dven syfta till att
ha en gynnsam inverkan pa individens sjukdomstillstand eller fysiska eller psykiska
prestationsférmaga.® Det innebar att Forsakringskassan har skyldighet att samordna
aktiviteter for individer som uppbar formanen aven i de fall som det ar klarlagt att
personen inte kommer kunna utveckla ndgon arbetsférmaga. Forsakringskassans
samordningsansvar for individer som uppbar sjukpenning i sérskilda fall avser daremot

L Forsakringskassans arsredovisning 2024, s. 106
2 Forsakringskassans arsredovisning 2024, s. 107
327 kap. 2 8 SFB och 28 a kap. 3 § SFB

430 kap. 8-11 88

533 kap. 21-23 88 SFB
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alltid rehabiliteringsatgarder som syftar till att individen ska utveckla eller aterfa en
arbetsformaga.

Forsakringskassans samordningsansvar ar detsamma for individer som uppbéar
aktivitetsersattning eller sjukpenning i sarskilda fall, med undantag for samordning av
aktiviteter som bara géller aktivitetsersattning.

Nulage

Beskrivningen av nulaget i detta avsnitt syftar till att skapa forstaelse for de atgarder
som beskrivs langre fram i rapporten. Darfor beskrivs bade vilka insatser som finns
tillgangliga fér malgruppen och i de fall som det finns tillganglig statistik éver deltagande
sa anges det. Avsnittet avslutas med en beskrivning av samverkan mellan
Forsakringskassan och kommunerna.

Insatser under tid med ersattning

Av Forsakringskassans rapport Analys av aktiviteter under tid med aktivitetsersattning
som publicerades 2024 framkom att tolv procent av de som uppbar aktivitetsersattning
under 2022 deltog i arbetslivsinriktad rehabilitering. ® Resultaten motsvarar de resultat
som en studie fran Forsakringskassan fran 2013 kom fram till, vilket tyder pa att
resultaten ar stabila over tid.’

Personer som har daglig verksamhet ar en grupp som sarskilt lyfts fram i
regeringsuppdraget. Uppskattningsvis deltar 20 procent av de individer som uppbéar
aktivitetsersattning i daglig verksamhet.® Forsakringskassan har inga uppgifter om hur
stor andel av de som uppbar sjukpenning i sarskilda fall som deltar i daglig verksamhet.

Daglig verksamhet &r den vanligaste sysselsattningen fér unga som avslutat den
anpassade gymnasieskolan eller Komvux som anpassad utbildning.®

Rehabiliteringssamverkan med Arbetsférmedlingen

Syftet med rehabiliteringssamverkan mellan Forsékringskassan och Arbetsférmedlingen
ar att individer som har ersattning fran sjukforsakringen ska utveckla eller aterfa
arbetsformaga genom myndigheternas gemensamma stod. Rehabiliteringssamverkan
inleds nar Forsakringskassan har identifierat att individen behdver rehabilitering med
stod fran bada aktorerna. Insatserna som individen deltar i foljs upp av myndigheterna
och samarbetet avslutas nar individen har utvecklat eller aterfatt sin arbetsférmaga eller
nar det bedéms vara klarlagt att individen inte kan tillgodogéra sig
rehabiliteringsinsatser.

Under 2024 genomférdes 1 180 gemensamma kartlaggningar dar individen hade
aktivitetsersattning. Individerna hade i snitt haft aktivitetsersattning i 1 127 dagar innan
de deltog i gemensam kartldggning. Antalet gemensamma kartlaggningar dar personen
hade aktivitetsersattning minskade for andra aret i rad, medan genomsnittstiden till
gemensam kartlaggning lag ungefar pa samma niva som tidigare ar. Myndighetens
ekonomiska forutsattningar som inneburit att vi inte kunnat ersattningsrekrytera utifran
de faktiska behov som funnits kan vara en orsak till minskningen av antalet
gemensamma kartlaggningar i de fall som personen har aktivitetsersattning. Utifran det

6 Den vanligaste rehabiliteringsatgarden var medicinsk rehabilitering,14 procent, 10 procent
hade en social rehabiliteringsatgard och 4 procent hade nagon form av férberedande
rehabiliteringsatgard

7 Rapport Analys av aktiviteter under tid med aktivitetsersattning. Svar pa regeringsuppdrag
dnr FK 2023/019274, s. 33

8 Rapport Analys av aktiviteter under tid med aktivitetsersattning. Svar pa regeringsuppdrag
dnr FK 2023/019274, s. 55

9 Om daglig verksamhet - Kunskapsguiden
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har hanteringen av ansokningar prioriterats framfor samordningsuppdraget.t® Ytterligare
en faktor som sannolikt har paverkan pa malgruppens mojligheter att delta i gemensam
kartlaggning ar pandemin. Under pandemin sa fanns det begransade mojligheter att
erbjuda arbetslivsinriktad rehabilitering, till exempel i form av arbetsférberedande
insatser och arbetstraning pa annan arbetsplats &n hos den egna arbetsgivaren. Trots
att det ar tva ar sedan pandemin officiellt ansags vara éver sa ar det sannolikt att dessa
begransningar fortfarande har viss paverkan pa rehabiliteringsprocessen for individer
som uppbar aktivitetsersattning. Nar inte arbetsforberedande insatser sattes in sa har
detta i en del fall medfort fordréjning i rehabiliteringsprocesser for en del av malgruppen.

En del av de individer som har sjukpenning i sarskilda fall har paborjat sitt deltagande i
rehabiliteringssamverkan under tid med aktivitetsersattning. Under 2024 sa deltog 1 044
individer med sjukpenning eller rehabiliteringspenning i sarskilda fall i
rehabiliteringssamverkan. Av dessa hade 488 aven deltagit i gemensam kartlaggning
under 2024.

Insatser finansierade av samordningsférbund

Lagen (2003:1210) om finansiell samordning av rehabiliteringsinsatser gor det mgjligt for
Arbetsformedlingen, Forsakringskassan, en eller flera kommuner och en eller flera
regioner att bilda samordningsférbund for att uppna en effektiv resursanvandning.

Syftet med den finansiella samordningen ar att ge individer mdjlighet att utveckla eller
forbattra arbetsformagan for att i férlangningen kunna forsérja sig sjalva.
Samordningsférbundens uppgift ar att finansiera lokala samordnade
rehabiliteringsinsatser som parterna bedriver for individer som har ett behov av ett
myndighetsgemensamt stod. For att uppna det har férbundet aven i uppgift att stodja
samverkan mellan parterna.

| uppféljning av insatser finansierade av samordningsforbund har Forsékringskassan
endast tillgang till uppgifter om antal deltagare pa en 6vergripande niva. Det beror pa att
regelverket om dataskydd inte tillater registrering och hantering av personuppgifter i ett
for parterna gemensamt uppféljningssystem. Det ar darfor inte mojligt att folja
deltagarna pa individniva. Som en konsekvens av det sa finns det inga uppgifter om
vilken ersattningsform deltagarna har eller vilken instans som remitterat deltagarna till
respektive insats. Forsakringskassan har darfor inte mojlighet att ge en nulagesbild av
hur manga med aktivitetsersattning respektive sjukpenning i sarskilda fall som tar del av
denna typ av insatser. Forsakringskassan har i en framstéllan till socialdepartementet
framfort behov av en dversyn av bestammelserna om personuppgiftshantering
avseende uppfoljning av insatser som finansieras av samordningsforbunden. Oversynen
syftar till att fa till stand ett regelverk som mojliggor registrering pa individniva och
darmed goda forutséattningar for uppféljning av insatser.!

Insatser finansierade av medel fran Europeiska socialfonden+ (ESF+)

ESF+ ar en av EU:s storsta fonder och unionens viktigaste verktyg for att framja
sysselsattning och social delaktighet. Hur medlen anvéands i respektive medlemsland
styrs av det nationella socialfondsprogrammet som i sin tur anger malen for insatserna i
landet. Arbetet med socialfonden sker pa nationell, regional och lokal niva och
regeringen har utsett Forsakringskassan till en av aktorerna p& bade regional och
nationell niva i arbete med fonden. Forséakringskassan deltar i projekt dar insatserna
riktar sig direkt till myndighetens malgrupper med malet att individerna ska aterga i
arbete eller studier, alternativt etablera sig pa arbetsmarknaden. Insatserna kan ocksa
vara av forberedande karaktar for att deltagarna ska gora en forflyttning narmare

10 Forsakringskassans arsredovisning 2024, s. 83
11 Framstallan om Oversyn av bestammelserna om personuppgiftshantering avseende
uppféljning av insatser som finansieras av samordningsférbunden. Dnr FK 2024/011019
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arbetsmarknaden. Sarskilt prioriterat ar insatser for unga personer, personer med lang
franvaro fran arbete eller personer med instabil stéllning pa arbetsmarknaden.

Under perioden 2022-2024 deltog 1 081 individer med aktivitetsersattning i insatser
finansierade av medel fran ESF+. Antal personer som hade sjukpenning nar de startade
sin tid i projektinsatserna var under samma period 1 349. Statistiken &r inte uppdelad
mellan de som hade sjukpenning och sjukpenning i sarskilda fall.*?

Samverkan mellan Forsakringskassan och kommunerna

For att kunna utveckla samverkan med kommunerna har Forsakringskassan nyligen
genomfort en kartlaggning av hur Forsakringskassans och kommunernas samverkan
fungerar och i vilka sammanhang som parterna mots. Av kartlaggningen framkommer
att samarbetet generellt sett fungerar bra. | 203 av landets 290 kommuner finns det ett
bra samarbete med Forsakringskassan och tillgang till insatser. De kommuner dar det
fungerar bra finns spridda 6ver stora delar av landet. | 76 av landets kommuner
bedomer Forsakringskassan att samarbetet &r bra, men att tillgangen till insatser for
malgruppen inte ar tillfredstallande. Aven dessa kommuner finns spridda éver hela
landet, men ar framst koncentrerade till de vastra delarna av landet. | de 6vriga elva
kommunerna finns ett behov av att starka samarbetet, det saknas bade insatser och
resurser for att genomféra nodvandiga atgarder for att skapa insatser.13

Kartlaggningen visar att Forsakringskassan anvander flera etablerade strukturer och
arbetssitt for att ha dialog med kommunerna. Framférallt nyttjas befintliga strukturer
inom samordningsforbunden, sdsom beredningsgrupper, styrgrupper och olika
chefsgrupper. Kontakterna fungerar som en ingang till kommunerna.

Forutom de strukturer som ar kopplade till samordningsférbunden har
Forsakringskassan ocksa bjudit in kommuner till informationstraffar och erbjudit
mojlighet till uppféljande dialog. Dialog har &ven skett genom kommunalférbund for att
na ut till flera kommuner samtidigt.

| kommuner med farre invanare kravs inte alltid en dvergripande strukturell samverkan
mellan Forsakringskassan och kommunen, istéllet tas kontakt i det operativa arbetet pa
handlaggarniva och man I6ser de behov som uppstar kring individen.

| kartlaggningen framkommer att dialogen med kommunernas dagliga verksamhet sker
pa olika satt. | en del kommuner har Forsakringskassan dialog med representanter for
daglig verksamhet och ekonomiskt bistand en eller tva ganger per ar via
kommunalférbund. | andra kommuner har Férsékringskassan bjudit in kommuner for att
informera om myndighetens samordningsuppdrag och féra dialog om de olika
malgruppernas behov. Forsakringskassan deltar aven i olika natverk for daglig
verksamhet.

Samordningsférbundens beredningsgrupper anvands inte i lika stor utstrackning for
malgruppen som har daglig verksamhet eftersom det oftast inte &r den delen av
kommunens verksamhet som medverkar/deltar i beredningsgruppen.

12 Det nationella programmet for Europeiska socialfonden Plus (ESF+) 2021-2027. Svar pa
regeringsuppdrag Dnr FK 2024/025330, s. 15
13 Kartlaggningen gjordes under februari 2025, hur samverkan och tillgngen till insatser ser
ut i de olika kommunerna kan variera dver tid.
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Atgarder for att utveckla arbetet med att utreda férutsattningar
och initiera insatser for individer som uppbaér
aktivitetsersattning eller sjukpenning i sarskilda fall

Utifran beskrivningen av nulaget kan vi konstatera att insatser sétts in sent och i fa
arenden dar individen uppbér aktivitetsersattning. Det &r en heterogen grupp som
uppbar aktivitetsersattning och alla har inte forutsattningar for att utveckla nagon
arbetsformaga. 52 procent av dem som har aktivitetsersattning till de fyller 30 ar, har hel
sjukersattning inom sex manader efter att aktivitetsersattningen upphért. Det innebar i
de flesta fall att dessa individer inte ar aktuella for insatser som leder till arbete eller
studier. Men i de fall som individen har forutsattningar att utveckla nagon grad av
arbetsformaga sa behover Forsakringskassan bli mer aktiv och initiera insatser tidigare
an vad som sker idag. Det &@r angelaget eftersom det annars finns en risk fér att dessa
individer behdver mer omfattande stdd for att komma ut i arbete eller studier om insatser
initieras efter en langre tid med ersattning. For att battre kunna méta upp behovet av
stod under tid som individerna har aktivitetsersattning eller sjukpenning i sarskilda fall s&
har Forsakringskassan utvecklat atgarder. Dessa beskrivs dvergripande nedan.

Organisatoriska atgarder

Forsakringskassan behover utveckla arbetet med att I6pande utreda forutsattningarna
for arbetsforberedande eller arbetslivsinriktade insatser for personer med
aktivitetsersattning och sjukpenning i sarskilda fall och da sadana forutsattningar finns
initiera insatser. | utvecklingsarbetet behtver Forsakringskassan bade ta fram konkreta
atgarder i handlaggningen och skapa forutsattningar for att utfora uppdraget.

Okade resurser i handlaggningen av aktivitetsersattning

En av orsakerna till att inte fler individer erbjudits stéd for att narma sig arbete eller
studier ar att Férsékringskassan hatft for lite resurser i handlaggningen av
aktivitetsersattning. Forsakringskassan har i budgeten for 2025 tillforts medel for att
kunna utveckla arbetet med att ge fler unga med aktivitetsersattning stdd for att utveckla
eller aterfa arbetsformaga. Det gor att Forsakringskassan kan rekrytera ytterligare
forsakringsutredare. Under perioden april — september 2025 borjar 44 nya
forsakringsutredare. Fran och med 2026 6kas Forsakringskassans anslag Iépande for
att kunna utreda forutsattningarna for arbetsférberedande eller arbetslivsinriktade
insatser for personer med aktivitetsersattning samt initiera insatser for personer.
Darmed far Forsakringskassan battre forutsattningar for att utfora
samordningsuppdraget och vara mer stabila i detta arbete over tid.

Specialisering inom handlaggningen av sjukpenning

Forsakringskassan har under senare ar paborjat en omfattande forandringsresa, mot en
konceptuell indelning av verksamheten inom sjukpenning. Detta paverkar dven
handlaggningen av sjukpenning i sarskilda fall. Genom koncentrering och renodling av
den handlaggande verksamheten har tid frigjorts for arbete med samordningsuppdraget.
Under 2024 genomfordes en organisationsforandring som innebar en nationell ledning
och styrning av samordningsuppdraget, och en specialisering for de forsakringsutredare
som handlagger sjukpenning och har i uppdrag att stédja individer ater i arbete. Det har
beddmts som noédvandigt for att de nya metoder som utvecklas inom
samordningsuppdraget ska ge effekt.

Specialiseringen har skapat forutsattningar for att genom ledning, styrning, uppféljning
och kompetensstyrning kunna forbattra saval utredning av behov, bemétande och stodet
till individer som behover samordning av rehabiliteringsinsatser for att aterga i arbete.
Arbete pagar fortsatt med att etablera och utveckla den nya organisationen for att kunna
ge ett mer effektivt stod for att personer med sjukpenning i sarskilda fall ska narma sig
arbete. En viktig del i det arbetet &r att starka upp kompetensen och utveckla nya
metoder och arbetssétt, som battre moter behovet hos individer med komplexa sjukfall
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och behov. Arbete pagar med att ta fram nya métesformer och metoder for arbetet i
samordningsuppdraget, som kommer att implementeras under 2026.

Atgarder i handlaggningen

Det kommer héar ges en dvergripande beskrivning av vilka forflyttningar som krévs for att
Forsakringskassan ska kunna ga mot ett nylage dar fler individer an idag far stod for att
kunna ga ut i arbete eller studier efter avslutad aktivitetsersattning eller sjukpenning i
sarskilda fall. Sammanfattningsvis handlar det om att Forsakringskassan behdéver bli
mer aktiv i bérjan av perioden med erséttning, men &ven 6ka sin narvaro under tiden
som individen uppbar erséttning. Det ska ske genom langsiktiga planeringar som binder
ihop planeringen som goérs i samband med att ersattning beviljas med ett tydligt slutmal
den dag som den individen lamnar sjukférsakringen. Planeringens langsiktighet,
tillsammans med ett tydligt slutmal, ska tydliggora den forflyttning mot arbete eller
studier som individen ska gora under tid med ersattning.

Utveckling av arbetssatt for uppfoljning i samband med att aktivitetsersattning vid
forlangd skolgang upphor

Over hélften av de med aktivitetsersattning vid forlangd skolgang beviljas senare
aktivitetsersattning vid nedsatt arbetsformaga. Av de individer vars aktivitetsersattning
upphor for att de fyller 30 ar far 29 procent sjukpenning i sarskilda fall efter att
aktivitetsersattningen upphor vid trettio ars alder. Utifran det sa ser vi att det ar
angelaget att knyta ihop dessa olika delar tydligare &n idag.

Forsakringskassan har ett upparbetat arbetssatt for att underlatta for de individer som
nar de fyller 30 ar ska ga fran aktivitetsersattning till sjukpenning eller
rehabiliteringspenning i sarskilda fall. Vi ser att det finns ett behov av att knyta ihop
overgangen fran aktivitetsersattning vid forlangd skolgang till aktivitetsersattning vid
nedsatt arbetsformaga pa liknande satt. Vi utvecklar darfor befintliga arbetssatt att folja
upp med individen infor att en period med aktivitetsersattning vid forlangd skolgang
upphor. Det syftar till att tidigt tillvarata de formagor som individen har med sig fran
skolgangen for att personen snabbare ska narma sig arbete eller fortsatta studier. En
forvantad effekt ar att Forsakringskassan initierar insatser tidigare fér de individer som
gar fran aktivitetsersattning forlangd skolgang till aktivitetsersattning vid nedsatt
arbetsformaga. Det justerade arbetssattet ar beraknat att borja anvandas under hosten
2025.

Utveckling av arbetssatt for planeringar som leder till arbete eller studier
Forsakringskassan har identifierat ett behov av att utveckla arbetsséttet med langsiktiga
planeringar som leder till att fler individer gar ut i arbete eller studier nar
aktivitetsersattningen upphor. For att undvika langa perioder av passivitet som kan
forsvara individernas majligheter att tillgodogora sig arbetslivsinriktad rehabilitering &ar
det &ven angelaget att dessa planeringar gors sa tidigt som majligt efter att individen
beviljats ersattning.

En atgard som bidrar till att skapa forutsattningar for langsiktiga och tidiga planeringar ar
uppféljning i samband med att aktivitetsersattning vid forlangd skolgang upphér som
beskrivs ovan. Men det finns andra faktorer &n skolgdngen som behover vagas in i de
tidiga och langsiktiga planeringarna. Har kommer vi att fokusera pa uppféljningen av
individers dagliga verksamhet och aktiviteter eftersom dessa manga ganger &r ett forsta
steg pa vag mot ett mer aktivt liv som underlattar for individen att senare delta i insatser
som leder till arbete eller studier. Bada dessa insatser behover i hogre utstrackning
integreras i den langsiktiga planeringen mot arbete eller studier i de fall som individen
har forutsattningar for att utveckla ndgon grad av arbetsformaga.

Som namnts tidigare har Forsékringskassans tidigare anstrdngda ekonomiska lage
medfort att samordningsuppdraget nedprioriterats i handlaggningen av
aktivitetsersattning. Som ett led i det begransades uppfoljningarna i arenden dar
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individen hade en insats fran annan aktér och samordning inte bedémdes vara aktuellt,
totalt ror det sig om cirka 10 000 individer. | den gruppen aterfinns manga som har
daglig verksamhet. Sedan februari 2025 har Foérsakringskassan aterupptagit
uppfdljningar under tid med ersattning aven i dessa arenden. Det bidrar till battre
forutsattningar for att integrera daglig verksamhet i den langsiktiga planeringen.

Av tidigare ndmnda rapport om aktiviteter under tid med aktivitetsersattning framkom att
av de personer som uppbar aktivitetsersattning under 2022 hade 25 procent aktiviteter
enligt 33 kap. SFB. Den vanligaste aktiviteten var nagon form av friskvard, tex ersattning
for gymkort. Resultaten motsvarar de resultat som en studie frAn Forsakringskassan
fran 2013 kom fram till, vilket tyder pa att resultaten ar stabila 6ver tid.*#

Aktiviteter kan, men behdver inte, syfta till att individen ska utveckla eller aterfa en
arbetsformaga. De kan aven syfta till att ha en gynnsam inverkan pa individens
sjukdomstillstand eller fysiska eller psykiska prestationsformaga. | de fall som individen
har forutsattningar for att utveckla en arbetsformaga kan, och behover,
Forsakringskassan gora mer for att integrera aktiviteter som en del av den langsiktiga
planeringen dér individen gor en stegforflyttning mot arbete eller studier under kortare
eller langre tid. | nulaget hanteras aktiviteter i regel som en separat handelse frikopplad
fran individens ovriga planering.

| forflyttningen mot att i stérre utstrackning folja upp och omhéanderta effekterna av
deltagande i daglig verksamhet och aktiviteter utvecklar vi arbetet med initiala och
langsiktiga planeringar i samband med att aktivitetsersattning vid nedsatt arbetsférmaga
beviljas forsta gangen. | det ingar &ven att utveckla arbetet med lopnade uppfoljningar
under tid med erséttning. Det utvecklade arbetssattet kommer att bérja anvandas under
hdsten 2025.

Starka kompetensen i att utreda forutsattningar och motivera till deltagande

For att ovan namnda atgarder ska ge en tillfredstallande effekt s& kommer
Forsakringskassan starka kompetensen i samtalsmetodik med fokus pa& coachande och
motiverande samtal hos de medarbetare som handlagger aktivitetsersattning vid
forlangd skolgang och nedsatt arbetsformaga. Utbildningar inom dessa omraden ar
under utveckling. Utbildningarna syftar till att stéarka handlaggarnas formaga att:

e |6pande utreda och identifiera formagor hos individen som kan omhandertas i
arbetslivsinriktad rehabilitering.
e motivera till deltagande i insatser som for individen narmre arbete eller studier.

Starkt arbetslivsinriktad rehabilitering for stod for atergang i arbete
Arbetslivsinriktad rehabilitering kan vara avgérande for att individer som uppbéar
ersattning fran sjukforsakringen ska aterga i arbete eller utveckla en arbetsformaga.

Rehabiliteringsprocessen ar manga ganger lang, komplex och involverar flera olika
aktorer. Det ar inte alltid tydligt vilka insatser som krévs, vilket ar sarskilt patagligt vid
sjukskrivning pa grund av psykisk ohalsa, men ocksé eftersom det kan vara oklart vilken
aktor som borde ansvara for vad.

For att battre kunna arbeta och stddja i den arbetslivsinriktade rehabiliteringen ser
Forsakringskassan att vi behover infora ett stod i handlaggningen av sjukpenning och
sjukpenning i sérskilda fall med andra yrkeskompetenser an vad vi har idag. Det
specialiserade stodet kommer besta av olika professioner med expertkunskap inom

14 Rapport Analys av aktiviteter under tid med aktivitetsersattning. Svar pa regeringsuppdrag
dnr FK 2023/019274, s. 33
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arbetslivsinriktad rehabilitering, exempelvis arbetsterapeuter, arbetspsykologer och
fysioterapeuter, som ger utdkat stod till handlaggningen avseende vilka rehabiliterande
insatser som kravs utifran individens situation och behov.

Atgéarder for att utveckla samverkan med kommunerna

For att i hogre utstrackning méta upp behov hos individen och Forsakringskassans
samarbetspartners har Forsakringskassan utvecklat olika aktorssituationer, till exempel i
forhallande till halso- och sjukvarden och Arbetsférmedlingen. Aktorssituationerna byggs
upp utifran Forsakringskassans, individens och den aktuella partens behov. Konkret kan
det innebéra dialogmoten mellan Forsakringskassan och den externa parten, att
Forsakringskassan tillhandahaller relevant malgruppsanpassad information pa FK.se
samt anvandarvanliga digitala tjanster eller att det skapas gemensamma forum for
dialog och utbyte. Den dvergripande effekt som efterstravas ar battre stod till de
individer som har kontakt med Férsékringskassan samt till de externa partners som
myndigheten samarbetar med. Forsakringskassan har pabdrjat arbete med att skapa en
aktorssituation for kommunerna.

Forsakringskassan behover i det strukturella operativa arbetet utveckla sin samverkan
med kommunerna sa att det i hdgre utstrackning an idag finns insatser som bidrar till att
individer som uppbar aktivitetsersattning eller sjukpenning i sérskilda fall narmar sig
arbete. | det ingar bade arbetsforberedande och arbetslivsinriktade insatser som
kommunen utfor sjalva, men aven insatser som kommunen utfor tilsammans med andra
parter sdsom insatser finansierade av samordningsférbund eller ESF+-medel.
Samarbetet behover aven utvecklas sa att fler individer som deltar i daglig verksamhet
ges mojlighet att narma sig I6nearbete nar forutsattningar for det finns.

| tidigare namnda kartlaggning av samverkan mellan Férsékringskassan och
kommunerna framkommer att utbudet av insatser ar bristfalligt i delar av landet.

Forsakringskassan kommer sarskilt fokusera pa att fora dialog med de kommuner dar
det finns ett behov av forstarkning nar det galler bade insatser och samarbete.
Forsakringskassan kommer att inleda méten under varen 2025 med de elva kommuner
dar behovet av forstarkning ar som storst. Som stéd for det arbetet har
Forsakringskassan tagit fram ett dialogmaterial som fokuserar pa hur myndigheten,
tillsammans med kommunerna, kan arbeta for att individer som deltar i daglig
verksamhet narmar sig arbete och att det finns insatser som stoder forflyttningen. Det ar
aven ett underlag for dialogen om hur det kan sakerstéllas att individer med
aktivitetsersattning eller sjukpenning i sarskilda fall fr de insatser de har behov av.

Dialog med de kommuner dér det finns etablerade och vélfungerande samarbete
och/eller tillrackligt utbud av insatser kommer att ske nar behov finns. De kommuner déar
det finns ett fortsatt behov av insatser for malgruppen kommer att prioriteras.

Forvantade effekter
De Overgripande effekter som efterstravas med tidigare beskrivna atgarder &r:

e Fler som lamnar aktivitetsersattning eller sjukpenning i sarskilda fall ska ga ut i
arbete eller studier.

e Den malgrupp som ar aktuell for insatser for att narma sig arbete eller studier
ska lamna sjukforsékringen efter kortare tid med ersattning an idag.
Uppfdljningen av sjukfallens langd begrénsas till de som tar del av insatser
eftersom mer &n halften av dem som lamnar aktivitetsersattningen vid 30 ars
alder har en stadigvarande nedsatt arbetsférmaga och uppbar sjukersattning
efter aktivitetsersattningen.

e Farre personer som haft aktivitetsersattning uppbar sjukpenning i sarskilda fall.
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For att kunna mata effekterna kommer vi att folja:

e Antal individer som uppbar aktivitetsersattning och sjukpenning i sarskilda fall
som deltar i rehabiliteringssamverkan mellan Forsakringskassan och
Arbetsférmedlingen.

e | aktivitetsersattning kommer Férsakringskassan att folja upp tid till forsta
kartlaggning i rehabiliteringssamverkan och hur manga som gar vidare till
insatser efter kartlaggningen. Eftersom en del individer redan &r inskrivna i
rehabiliteringssamverkan nar de gar fran aktivitetsersattning till sjukpenning i
sarskilda fall sa bedoms det inte vara aktuellt att félja dessa indikatorer for
denna grupp.

e Antal individer som avslutar aktivitetsersattning eller sjukpenning i sarskilda fall
och gar ut i arbete eller studier.

e Antal dagar i sjukforsakringen for de som avslutar aktivitetserséttning eller
sjukpenning i sarskilda fall och gar ut i arbete eller studier.

¢ Antal individer som beviljas sjukpenning i sarskilda fall efter att ratten till
aktivitetsersattning upphar vid 30 ars alder.

Som namnts tidigare sa saknar Forsakringskassan mojligheter att folja upp deltagande i
insatser finansierade av samordningsférbund och insatser i kommunens regi. Det gor att
vi inte kommer kunna félja upp och redovisa total andel av deltagande i
arbetsforberedande och arbetslivsinriktade insatser for individer som har
aktivitetsersattning och sjukpenning i sarskilda fall.

En uppfdéljning av kartlaggningen av samverkan mellan Forsakringskassan och
kommunerna som namns under rubriken Samverkan mellan Forsakringskassan och
kommunerna i nulagesbeskrivningen kommer att genomféras under varen 2026.
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Beslut i detta arende har fattats av generaldirektor Nils Oberg i narvaro av
avdelningschef Leif HO0k och verksamhetsutvecklare Jeanette Simonsson, den senare
som foredragande.

Nils Oberg

Jeanette Simonsson
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