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Hjemmel til sanktionering af sygedagpengemodtagere under forsggsordning

Arbejdsmarkedsstyrelsen har telefonisk den 25. ds. fulgt op af e-mail samme dato anmo-
det om min vurdering af en ny problemstilling vedrgrende hjemmel til at sanktionere sy-

gedagpengemodtageres manglende deltagelse i forsgg.

Baggrunden for den fornyede henvendelse er endnu en radioudsendelse i P1, Orientering,
bragt den 24. ds., hvorunder der ved inddragelse af nye eksperter blev sat nye sp@rgs-
mélstegn ved hjemlen for sanktionering af forsgget.

Jeg har til brug for min vurdering af de nye spgrgsmél modtaget koncept udarbejdet af
styrelsen indeholdende spgrgsmal og svar til brug for radiointerviewet, ligesom jeg selv
har udarbejdet en afskrift af programmet. Herudover har jeg modtaget vejledning om
sygedagpenge fra juni 2008, og afggrelser truffet af Ankestyrelsen i form af 4 SMD'ere.

Styrelsen har ved fremsendelsen praeciseret de nye spgrgsmél sdledes:
1. Bgr sygemeldte, der siger nej til tilbud efter lov om en aktiv beskaeftigelsesind-
sats sanktioneres efter sygedagpengelovens § 21, stk. 1, nr. 1 og ikke nr. 3 (el-

ler skal vi fastholde nr. 3 ogsd i disse tilfaelde)?

2. Kan sanktioner efter § 21, stk. 1, nr. 1, legaliseres i forsgget til forsggets
hjemmel i sygedagpengelovens § 80, ligesé vel som § 21, stk. 1, nr. 3 kan det?
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Som anfgrt i min udtalelse af 12. ds. lagde jeg efter aftale med styrelsen til grund, at
forspgsordningen havde den forngdne hjemmel i sygedagpengelovens § 80, sdledes at
ogsd de aktive tilbud, som forsggspersonerne ville modtage, var omfattet af de forsgg
med opfalgning, der henhgrer under § 80. Jeg forstdr de nu rejste spgrgsmal sammen-
holdt med styrelsens udtalelser i det seneste radioprogram sdledes, at dette fortsat skal
lzegges til grund, idet styrelsen konkluderende fastholder, at den opfglgning, som lovens

kapitel 6 omhandler, er bdde samtaler og aktive tilbud.

Idet jeg i gvrigt henviser til det allerede anfgrte i min tidligere udtalelse vedrgrende fak-
tum, det retlige grundlag og min vurdering, bemaerker jeg herefter fglgende:

1. Afgraensning af problemstillingen

1.1 Indholdet af radioudsendelsen den 24. marts 2009

Omdrejningspunktet i udsendelsen denne gang er, hvorvidt sygedagpengemodtageres
afvisning af at deltage i forsgg kan sanktioneres efter sygedagpengelovens § 21, stk. 3,
som anfgrt i bekendtggrelse nr. 1327 af 15. december 2008, idet der efter journalistens
opfattelse ikke er tale om opfglgning, i den forstand udtrykket anvendes i § 21, stk. 3.

Det bliver fremfgrt, at der ved sanktionering af manglende medvirken skal sondres mel-
lem opfglgning og aktivering, og at sidstnaevnte omfatter arbejdsprgvning, virksomheds-
praktik eller anden form for indsats. I fortseettelse heraf er synspunktet, at manglende
deltagelse i aktivering skal sanktioneres efter sygedagpengelovens § 21, stk. 1, nr. 1 og
ikke nr. 3, hvilket understgttes med henvisning til afgarelser truffet af Ankestyrelsen og

styrelsens egen vejledning.

Styrelsen tilsluttede sig i programmet denne udlaegning af lovgrundlaget og meddelte i
tilknytning hertil, at n&r bekendtggrelsen for forsgg sendres, vil det blive preeciseret, at

hele § 21 bringes i anvendelse.

Dette svar fik imidlertid journalisten til at vende tilbage til det oprindelige spgrgsmal om,
hvilke forsgg der kan gennemfgres i medfgr af § 80 i sygedagpengeloven, idet han henvi-
ser til, at bestemmelsen kun omfatter opfglgning, hvilket efter hans opfattelse ikke om-
fatter aktivering. I fortsaettelse heraf blev styrelsen direkte spurgt, om anerkendelsen af,
at sanktioneringen ikke alene kan baseres pd § 21, stk. 1, nr. 3, skal forstds sdledes, at

styrelsen dermed ogsd anerkender, at forsgget rummer andet end opfglgning.



Styrelsen bekrzeftede indledningsvis denne udlaegning, men nuancerede efterfglgende
synspunktet sdledes, at der ved afgraensning og forstdelsen af opfglgningsbegrebet skal
skelnes mellem kapitel 6 om visitation og opfelgning og kapitel 7 om sanktionering. I ka-
pitel 6, som § 80 henviser til, omfatter opfelgning flere aktiviteter i form af samtaler,
indsats i forhold til start af revalidering, arbejdsprgvning m.v. Med andre ord andet end

samtaler.

I kapitel 7, som omhandler sanktionering ved sygedagdagpenge, blev det forklaret, at der
er foretaget en inddeling i flere kategorier, hvoraf ogs& fglger, at opfglgningen som

navnt i § 21, stk. 1, nr. 3, er snaevrere afgreenset end i kapitel 6.

Intervieweren mente at kunne konkludere, at han hermed havde afslgret, at styrelsen i
strid med Folketingets intentioner fortolker begrebet opfglgning pd én méde, nér de
ivaerksatte forsgg i medfar af § 80 skal retfeerdiggeres, og pd en anden méde, nar dag-

pengene skal standses.

Herudover var det jurist John Clausens opfattelse, at sygedagpengelovens § 21, stk. 1,
nr. 1, slet ikke kan bruges ved forsgg. Dette blev begrundet med, at de situationer, som
er omfattet, er manglende medvirken til behandling, uagtet en leege vurderer den som
ngdvendig, og manglende medvirken til optraening, som kommunen mener, er direkte

ngdvendig for at blive rask og komme pé& arbejdet igen.

Han uddybede synspunktet med, at der skal ske en konkret vurdering i forhold til den
enkelte set i forhold til, om behandlingen er ngdvendig, eller den tilbudte optraening er
hensigtsmaessig, hvilket han ikke mener, sker, ndr der er tale om forsgg, da det er me-
ningen, at alle deltagere skal have et aktivt tilbud, med mindre de efter en konkret vur-
dering forlods er blevet helt udelukket fra at deltage.

Styrelsen fastslog i programmet, at forsgget ikke handler om at satte noget i gang, som
ikke er gavnligt. Tvaertimod er det netop hensigten at forbedre den sygemeldtes mulighe-
der for at vende tilbage til arbejdsmarkedet. Formdlet med at szette forsgget i gang er at
f& mere viden om, hvilken indsats der fungerer, men styrelsen har ved igangseettelsen

foretaget en vurdering af, at indsatsen forventes at virke.
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Den sidste del af interviewet omhandlede de rejste spgrgsmal i relation til overholdelse af
menneskerettighederne, som jeg efter aftale med styrelsen ikke forholder mig til, idet

styrelsen selv foretager de forngdne overvejelser i den henseende.

1.2 Beskrivelse af forsgget

Af projektbeskrivelsen "Aktive - hurtigere tilbage" fremgdr, at sygedagpengemodtagerne i
visse kommuner vil blive udtaget til deltagelse i forsgget, sdledes at halvdelen er med i
deltagergruppen, og den anden halvdel er kontrolgruppen, der modtager den normale
indsats. Imidlertid anerkendes i projektbeskrivelsen, at nogle personer ikke kan deltage

og derfor indledningsvis skal undtages fra indsatsen.

Det drejer sig om tilfeelde, hvor sygdom ikke muligggr tilbagevenden pa arbejdet, herun-
der personer, som har pdbegyndt en fgrtidspensionssag, og personer i teminalstadiet,
eller hvor sygdom pé nuvaerende tidspunkt ikke muligggr tilbud, herunder hvor behand-
ling er en hindring, og ved graviditetsbetinget sygdom.

Denne konkrete vurdering af, hvorvidt enkelte personer skal undtages, mé& siges i syge-
dagpengelovens terminologi at afspejle, om borgeren har rimelig grund til ikke at medvir-
ke, og dermed ogs& om de aktive tilbud kan betegnes som hensigtsmaessige i lovens for-

stand sammenholdt med forsggets formal.

Form8let med forsgget er sdledes blandt andet at afprgve, hvordan anvendelsen af en-
keltstdende tilbud af forebyggende og afklarende karakter (fysisk traening, kostvejled-
ning, psykologhjeelp, mestring af smerter og kroniske lidelser) kan fremme arbejdsfast-
holdelse og hurtig tilbagevenden. Herudover er det hensigten at fa mere viden om, hvil-

ken indsats (og sammensaetning af indsats) der virker.

Arbejdshypotesen er, at langt de fleste sygemeldte har gavn af et aktivt tilbud pd et tid-
ligt tidspunkt i forlgbet, og at forskelligartede tilbud har vaesentlig betydning for tilbage-
venden til arbejdsmarkedet.

Denne tese er ikke "rent gaetteri”, som flere af de medvirkende i udsendelsen pd& P1 har
mere end antydet. At der er tale om anerkendte, ved lovgivning bl&stemplede tiltag illu-
streres ved, at kommunerne allerede kan give alle disse tilbud, blot ikke s& tidligt i syge-
forlgbet. Tilbuddene af forbyggende og afklarende karakter kan sdledes uden for forsggs-

rammen gives som led i et beskaeftigelsesfremmende forlgb, hvor det f.eks. er indlagt i et



lzengere forlgb med virksomhedspraktik, jf. det i projektbeskrivelsen anfgrte herom. Med
andre ord er der inden forsggets igangsattelse en understgttet formodning om, at forsg-
get vil have den gnskede effekt om tidligere tilbagevenden, men som generelt gaeldende
ved forskningsmaessigt arbejde @nskes den begrundede hypotese statistisk bekrseftet.

Ifglge projektbeskrivelsen indeholder forsgget flere etaper. Indledningsvis far den ud-
trukne deltagergruppe ugentligt samtaler de fgrste 4 uger, som vedrgrer den kommende

aktivering.

Jeg har forst8et denne del af forlgbet sdledes, at kommunen foretager en konkret vurde-
ring af, hvilke af de mulige aktiveringstilbud der vil vaere hensigtsmaessige for den enkel-
te med henblik p& at f8 vedkommende tilbage p& arbejdet. Dette stgtter jeg pd, at det i
projektbeskrivelsen anfgres, at indholdet i de aktive forlgb skal tilpasses malgruppen un-
der hensyntagen til, at mlet er at fa deltageren hurtigt i job, og at der skal veere tale om
relevante tilbud, som tager hgjde for borgerens forudsatninger og behov. Jeg gdr sdle-
des ogsd ud fra, at der ikke ivaerksaettes forlgb, der ikke konkret er hensigtsmaessige i
forhold til den enkeltes muligheder for at vende tilbage til arbejdsmarkedet.

Senest efter 4 uger modtager alle i deltagergruppen et aktivt tilbud af en varighed pd
som udgangspunkt 10 timer om ugen, som kan bestd af:

1) Delvis raskmelding

2) Vejledning og opkvalificering, virksomhedspraktik og ansaettelse med Igntilskud i min.
10 timer ugentligt (dog ikke anszettelse med Igntilskud til sygemeldte med job)

3) Forebyggende og afklarende tilbud som f.eks. fysisk traening, kostvejledning, psyko-

loghjaelp, mestring af smerter og kroniske lidelser, depressionsskole m.v,

De ugentlige kontaktsamtaler fortseetter sidelgbende med gennemfgrelsen af det aktive
tilbud.

Det er fremhaevet i projektbeskrivelsen, at indsatsen altid skal bestd af kontaktsamtaler
og et eller flere andre tilbud, hvilket betyder, at de enkelte elementer i realiteten skal ses
som en helhed, og at en sygedagpengemodtager, der i forbindelse med forsggets pébe-
gyndelse eller m8ske fgrst ved pdbegyndelsen af det aktive tilbud afsldr at deltage, der-
med undlader at medvirke til bade de intensiverede opfglgningssamtaler, optraening og
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muligvis behandling i sygedagpengelovens forstand, jf. naermere nedenfor om de enkelte

begreber,

2. Det retlige grundlag

De regler i sygedagpengeiovens kapitel 6 (§§ 8-17), der kan fraviges i medfgr af ordlyden
af § 80, omfatter, som styrelsen har redegjort for i radioprogrammet, meget andet end

samtaler med den sygemeldte.

Af § 8 stk. 1 og 2 fremgar:

"Kommunen skal i lgbende sygedagpengesager, hvor kommunen ikke har modtaget
en raskmelding, tilrettelaegge og gennemfgre et individuelt og fleksibelt opfelg-
ningsforlgb under hensyn til sygdommens karakter og sygemeldtes behov og forud-
saetninger. Kommunen skal inddrage den sygemeldte i opfgigningen.

Stk. 2. Indsatsen skal vaere sammenhangende og helhedsorienteret, og kommunen

skal koordinere den kommunale indsats med indsatsen fra andre, jf. § 9."

Videre folger af § 9, stk. 1

"Kommunen skal efter behov inddrage relevante aktgrer i opfslgningen, herunder
arbejdsplads, laege, arbejdslgshedskasse, faglig organisation, staten i jobcenteret,
revalideringsinstitutioner, sygehuse og sygehusafdelinger. Kommunen skal have fo-
kus p& at udvikle samarbejdet med de praktiserende lzeger og med arbejdspladser-

ne.!!
Og af § 15 fremgar:

"P§ baggrund af den fgrste samtale med den sygemeldte efter § 13 og sags-
oplysninger i gvrigt skal kommunen foretage en samlet vurdering af den sygemeld-
tes konkrete behov for behandling, optraning eller revalidering for at fremme ar-
bejdsfastholdelse og hurtigst mulige raskmelding samt ivaerksztte den ngdvendige

indsats.

Stk. 2. P& baggrund af hver efterfglgende opfelgning skal kommunen foretage en ny

samlet vurdering af den sygemeldtes behov for indsats.



Stk. 3. Kommunen skal ved hver opfglgning tage stilling til, om der er behov for
anden indsats, herunder om der er behov for hjzlp til den sygemeldtes familie".

I vejledningen af 25. juni 2008 udarbejdet af Arbejdsdirektoratet kaldes den indsats, som
efter en konkret vurdering kan iveaerksaettes, da ogsd for opfglgningsindsatsen eller op-
fglgningsskridt, jf. side 47 ff, hvilket illustrerer, at opfeigning i sygedagpengelovens for-
stand er et samlebegreb, der omfatter bdde kontakt i form af samtaler og de aktive initia-
tiver i form af behandling, optraening eller revalidering, der igangsesettes for at bringe
borgeren tilbage pa arbejdsmarkedet.

Som det ogsd er fremhaevet i vejledningen, side 50, skal de aktive tilbud i form af optree-
ning til sygedagpengemodtagerne gives efter lov om en aktiv beskaeftigelsesindsats, ka-
pitlerne 10 og 11 vedrgrende vejledning og opkvalificering og virksomhedspraktik (ar-
bejdspravning), hvilket ogsé indirekte fremgdr af de spgrgsmdl, som styrelsen har anmo-
det mig om at besvare. S&fremt der tilbydes forrevalidering, skal betingelserne i lov om

en aktiv socialpolitik ogsad veere opfyldt.

Vurderingen af, hvorvidt opfglgningsindsatsen skal ske ved behandling, foretages blandt
andet ved inddragelse af lagefaglig bistand bdde i form af kommunens indhentelse af
eksterne erklzeringer fra specialister og ved kommunens bistand af egen laegekonsulent.
Kommunens adgang til at indhente lzegeerklaeringer m.v. er ved lovaendringen i 2005 (lov
nr. 396/2005) gjort mere fleksibel og afhaengig af en konkret vurdering af behovet.

Afgraensningen mellem optraning og behandling ses ikke at veere ganske skarp, men pa
baggrund af de i vejledningen angivne eksempler md efter min opfattelse i hvert fald
psykologhjaelp, mestring af smerter og kroniske lidelser og depressionsskole betegnes

som vaerende pé graensen mellem behandling og optraening.

Det anforte i § 15, stk. 2 og 3 afspejler, at kommunen skal vaere opmeerksom pd, at ty-
pen af indsats kan sendre sig Ilgbende og ikke ngdvendigvis kun skal vare direkte ar-
bejdsmarkedsrettet, ligesom den iveerksatte indsats hele tiden skal afpasses den enkeltes
behov. Det er sdledes ikke hensigten, at den syge presses til at arbejde eller deltage i en
arbejdsmarkedsrettet indsats, hvis dette ikke svarer til den enkeltes behov i forhold til
indsats, jf. bemaerkningerne til den tidligere galdende § 24C, som gengivet i vejlednin-

gen side 48.



Reglerne i kapitel 7 regulerer, i hvilke tilfaelde retten til sygedagpenge kan bortfalde. Af
§ 21, stk. 1 fglger, at retten til sygedagpenge bortfalder:

"1) s8 lsenge den sygemeldte mod laegens opfordring afviser at lade sig indlegge
p& sygehus eller modtage ngdvendig lsegebehandling eller mod laegens eller kom-
munens opfordring afviser at deltage i hensigtsmaessig optraening for at genvinde
arbejdsevnen,

2) hvis den sygemeldte ved sin adfzerd forhaler helbredelsen, eller,

3) hvis den sygemeldte uden rimelig grund undlader at medvirke ved kommunens

opfelgning, jf. kapitel 6."

Om forst8elsen af det i nr. 1 anfgrte om "ngdvendige lzagebehandling” henvises til vej-
ledningens side 62, hvori anfgres:" Bestemmelsen omfatter ogsd situationer, hvor den
ordinerede behandling ikke er laegebehandling i snaever forstand, f.eks. behandling ved

fysioterapeut".

Forarbejderne til bestemmelsen omtaler ikke forsgg, men angivelsen af "ngdvendighed"
som kriterium kan nok vanskeligt opfyldes i forsggssituationen, da der uanset en konkret
vurdering af, hvilke aktiveringstilbud som mest hensigtsmaessigt tilbydes den enkelte,
ikke dermed kan dokumenteres ngdvendighed. I den forbindelse bemaerker jeg, at "ngd-
vendighed” for mig at se angiver noget, der ikke med samme effekt kan erstattes af et

andet indgreb.

Det er da ogs8 2. led, som har pdkaldt sig opmarksomhed, da "optraening” ifglge vejled-
ningen side 62 omfatter arbejdsprgvning eller revalidering, hvilket ogsd klart fglger af
Ankestyrelsens praksis, jf. de udleverede SMD'ere D-18-06, D-9-04, D-11-03 og D-15-03.

I denne praksis er s8ledes sldet fast, at afvisning af at lade sig arbejdspragve kun medfg-
rer, at sygedagpengene ophgrer, s& la&ange vedkommende undlader at medvirke, men at
fortrydelsesretten dog ikke kan udstraekkes til en leengere periode, jf. D-11-03, hvor sy-
gedagpengemodtagerens tilbagevenden efter 11 méneder var for lang tid til, at dagpen-
geretten kunne genoptages.

Herefter omfatter nr. 3 de opfeglgningsskridt, som ikke er udskilt i nr. 1 (og nr. 2), hvilket
imidlertid ikke kun er samtaler. Som eksempel pad andet kan naevnes afggrelse fra Anke-
styrelsen D-1-08, hvor en kvinde efter r&d fra egen psykiater havde afvist at lade sig un-

dersgge af en af kommunen udpeget psykiater med henblik pd udarbejdelse af speciallee-



geerklaering. For at kunne ivaerksatte den rette indsats gnskede kommunen en sddan
erklaering til belysning af de pdvirkninger, som kvinden havde veaeret udsat for, og hendes

helbredstilstand i gvrigt.

Den manglende medvirken blev sanktioneret efter § 21, stk. 1, nr. 3.

3. Vurdering

Som anfart ovenfor folger det af projektbeskrivelsen, at indsatsen i forhold til alle for-
sggsdeltagere altid skal omfatte kontaktsamtaler og et eller flere andre tilbud. De ugent-
lige kontaktsamtaler opretholdes ogsd ved delvis raskmelding, der altid g&r forud for gv-
rige aktive tilbud. De intensiverede kontaktsamtaler md sdledes siges at veere af central

betydning for forsgget.

S&fremt en sygedagpengemodtager afviser at medvirke i hele forsgget, vil der hermed -
uanset kategorisering af de aktive tilbud - vaere tale om, at vedkommende undlader at
medvirke i kommunens opfglgning i § 21, stk. 1, nr. 3's forstand, da borgeren ikke mgder
op til de ugentlige samtaler.

Det er min opfattelse, at de enkelte dele af forsgget vanskeligt lader sig adskille, da de
aktive tilbud aldrig gives uden kontaktsamtaler eller omvendt, hvorfor forsgget ikke kan

anses for gennemfgrt f.eks. ved kun at fortseette med samtalerne.

Hovedreglen er efter min opfattelse, at sanktioneringen ved afvisning af at deltage i (he-
le) forsgget fortsat skal ske i medfgr af § 21, stk. 1, nr. 3, som angivet i bekendtggrel-
sen.

Det er en mulighed, at flere sygedagpengemodtagere fgrst vil melde fra efter de fgrste 4
uger med intensiverede samtaler, ndr de modtager meddelelsen om, hvilket aktivt tilbud
de skal deltage i. Selv om hovedreglen er, at sanktioneringen som fglge af manglende
medvirken skal ske i medfer af § 21, stk. 1, nr. 3, dels fordi forsgget skal ses i en sam-
menhang, og dels fordi de fleste m& antages at afvise medvirken til hele forsgget, mener
jeg ikke, at det er muligt, som sanktionsreglerne er udformet, helt at udelukke, at § 21,

stk. 1, nr. 1 kan finde anvendelse i visse afgraensede tilfaelde.
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Det er i den forbindelse ngdvendigt, at styrelsen ngje overvejer, hvorvidt nogle af de ak-
tive tilbud, som deltagerne skal indgd i under forsgget i sygedagpengelovens forstand,
m& betegnes som behandling eller optraening, idet der sondres herimellem i § 21, stk. 1,
nr. 1. En s&dan vurdering m& efter min opfattelse bdde foretages generelt i forhold til
den afgraensning, som har veeret teenkt ved udarbejdelse af projektbeskrivelsen, og i for-
hold til den enkelte, hvor sammensztningen af de aktive tilbud og indholdet af f.eks.
"mestring af smerter og kroniske lidelser" kan have afggrende betydning for, om den ene

eller den anden kategorisering er korrekt.

I det omfang nogle aktive tilbud m& betegnes som behandling i lovens forstand, og en
leege ikke har vurderet, at behandlingen er ngdvendig, vil den situation, hvor en syge-
dagpengemodtager specifikt afsldr at medvirke til behandlingen, efter min opfattelse ikke
kunne sanktioneres. Det er sdledes centralt for gennemfgrelsen af forsgget, at der fore-

tages en ngje afgraensning mellem optraening og behandling.

Styrelsens overvejelser herom er ngdvendige af hensyn til den korrekte h&ndtering af
forsgget, ligesom det vil vaere hensigtsmaessigt at have svar herpd, hvis journalisten i et
eventuelt yderligere radioprogram méatte valge denne vinkel pa sagen.

Sammenfattende kan det konkluderes, at manglende medvirken i forsgg, som angivet i
bekendtggrelsen nr. 1327 af 15. december 2008, vil skulle ske i medfor af § 21, stk. 1,
nr. 3, men at det vil vaere ngdvendigt med en endring af bekendtggrelsen sdledes, at
sanktionsmulighederne ogs8 i visse tilfeelde omfatter § 21, stk. 1, nr. 1, ligesom det vil

vaere ngdvendigt at foretage konkrete vurderinger i de enkelte sager.

S&fremt min vurdering giver anledning til spgrgsmé8l, stdr jeg naturligvis til rddighed.
Henvendelse bedes i givet fald rettet til advokat Niels Banke eller advokat Lene Damkjaer

Christensen.

Med venlig hilsen

[

K. Hggelﬁﬁ}ensen ‘.-1-\
Kammeradvokat



