Tack, nésta

Lag arbetsldshet och god prisstabilitet ir
centrala ekonomisk-politiska malsitt-
ningar och det dr vilbekant att det #r
svart att siinka arbetsldsheten utan att
inflationen samtidigt okar.

I Sverige tycks vi, itminstone delvis,
ha funnit en l8sning pd den nimnda
méilkonflikten, niimligen genom att kon-
tinuerligt férklara stora delar av de ar-
betslésa som arbetsofGrmégna av medi-
cinska skiil och sedan genom fBrtidspen-
sionering eller utbetalandet av sjukbi-
drag férpassa dem ur arbetskraften, Hir-
vid siinks arbetslsheten utan att syssel-

sittningen Skas i motsvarande grad och
utan att samhillets totala kopkraft nimn-
viirt forindras, En del av efterfrigein-
flationen halls stdngen.

Fortidspensionering och utbetalandet
av sjukbidrag sker i regel pi formellt
medicinska grunder, vilket betyder att en
reell medicinsk orsak miste foreligga
som grund for den nedsatta arbetsfor-
migan, Férekomsten av sidan orsak av-
gbrs i varje enskilt fall av likare. Dir-
med har likarkiren blivit en viktig fak-
tor i vir arbetsmarknadspolitik. Tack,
nista.

Figur 1. Partiell bestinds- och flédesmodell av arbetsmarknaden,
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Figurs 2, Bestindens storlek ir 1972 1 den partiella arbetsmarknadsmodel-

len.
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Killor: Arbetsmarknadsstatistisk &rsbok 1973, SCB, Riksforsikringsverket, Stock-

holm.

Arbetskraften och arbetsliisheten

De flesta YVisare av Ekonomisk Debait
torde vid det hiir laget vara bekanta med
olika bestinds- och flddesmodeller Gver
arbetsmarknaden. En partiell sidan iter-
finns i figur 1.

Som vanligt delas de minniskor, vilka
befinner sig i arbetskraften, upp i tvd
delgrupper: de som dr sysselsatta och de
som #r arbetslésa. De som bhamnat i
gruppen arbetslosa kan, sisom vi ritat
figuren, komma, dirifrin p3 i huvudsak
tre olika sitt. For det forsta genom att
de fir ny anstillning pA den 8ppna
marknaden och dterférs till gruppen sys-
selsatta. Detta ir den vig att sinka ar-
betslGsheten som brukar betraktas som
normal. Ett annat sitt ir att placera den
arbetsldse i nigon form av arbetsmark-
nadsutbildning eller inom den skyddade
sektorn. Ocksd hiirigenom minskas anta-
let arbetsldsa, Det tredje huvudsiittet att
f4 arbetslésa bort ur den grupp, som of-
ficiellt betraktas som arbetslisa, ir att ge
dem fortidspension eller sjukbidrag. Na-
turligtvis finns ocksd andra viigar att
sinka arbetslsheten pd. Ovan angivna
ir emellertid de huvudsakliga under ri-
dande férhillanden.

Lit oss se lite nirmare pd storleken

av de | figur I inghende bestinden, Ef-
tersom 1972 #r det sista &r fOr vilket vi
kinner storleken av bestdndet fortidspen-
siondrer och uppbirare av sjukbidrag,
si har vi anviint oss av siffror frin detta
ar. De dterfinns i figur 2.

Av figuren framgir att antalet for-
tidspensiondrer och uppbirare av sjuk-
bidrag #r stort. Det dr ocksd si att den-
na grupps storlek Gkat betydligt under
senare ir. Den innehéll 1966 nigot Gver
160 000 individer, vilket kan jimfdras
med 236 000 sex &r senare.

Fortidspension och sjukbidrag
i bestands- och flédesperspektiv

Vi skall nu koncentrera oss pi bestin-
det av fortidspensiondrer och uppbirare
av sjukbidrag,! samt de irliga flidena
till och frin detta bestind. En grov skiss
av de namnda storheternas komponenter

1 S3vi] fortidspension som sjukbidrag fore-
kommer i tre olika former beroende pi i
vilken utstriickning angiven medicinsk grund
anses nedsitta arbetsférmigan. De tre for-
merna anges i fraktioner av hel bidragsform
och #r idag av graderna 1/2, 2/3 samt 3/3.
En uppspaltning pd dessa olika typer &r
hiir ointressant. Over 90 procent av samtliga
bidragsbirare uppbir hel bidragsform.



Figur 3. Bestiendet av fortidspensioniirer och uppbirare av sjukbidrag samt

arligt in- och utflde,
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Kélla:Rikstérsikringsverket, Stockholm.

Aterfinns i Gvre delen av figur 3. I dess
undre del éterges de olika komponenter-
nas storlek ir 1971,

Exakt hur stor del av det irliga utfls-
det som gér till den reguljira arbets-
marknaden vet vi inte. Vad vi emeller-
tid vet dr att en sidan Atergdng endast
kan vara aktuell for de minniskor som
fitt sin formin indragen. Till stdrre de-
len r8r det sig hiir om arbetare vilka upp-
burit sjukbidrag under en begrinsad
tidsperiod. Uppenbart ir att denna del
av utflédet inte Gverstiger ca 1 500 per-
soner per ar.,

Noteras bor att inflédet ir nistan dub-
belt si stort som utflédet, vilket natur-
ligtvis #r forklaringen till bestindets
snabba tillvixt. Som en jimfdrelse kan
nimnas att inflodet 4r 1972 uppgick till
51 843 medan utflédet samma ir om-
fattade 23 157 minniskor. Ar 1973 var
inflddets storlek 50 162 personer.

Ar dessa minniskor verkligen sjuka?

Huvudregeln ir, som vi redan nimnt, att
medicinsk orsak mdiste foreligga for att
en person skall fi fortidspension eller
sjukbidrag. Med anledning av det Gkade
antalet fldre strukturarbetslds arbetskraft
bestimdes 1970 att de medicinska kra-
ven for erhillande av fértidspension skul-
le lindras — fGrméanstagaren skulle fort-

farande besitta nigon form av medi.
cinskt handikapp men man krivde inte
lingre lika hog svirighetsgrad. Ar 1972
kom dessutom en regel om att vissa ald-
re lingtidsarbetsldsa skulle kunna for-
tidspensioneras utan att medicinska skil
forelig. Sistnimnda regel har utnyttjats
endast i ringa omfattning. Forsta aret ef-
ter tillkomsten beviljades 3 210 fortids-
pensioner utan medicinsk grund, andra
dret 2 922. Fortfarande ir ca 94 procent
av antalet nybeviljade fortidspensioner
och sjukbidrag formellt grundade p3 me-
dicinska orsaker.

Ehuru det siledes kan misstiinkas att
stora grupper arbetsldsa genom aktuella
forminsformer férsvunnit ur arbetskraf.
ten utan att egentligen vara sjukare #n
vad som anses normalt for deras alder, ir
det svirt att i konkreta siffror pivisa
existensen av ett sidant forhillande,

I samband med ett stirre tviirveten-
skapligt arbete har jag emellertid haft
mdjlighet att empiriskt understka en vil
avgrinsad delgrupp av de som varje ir
nybeviljas fortidspension eller sjukbidrag.
Delgruppen utgbrs av de fall dir angi-
ven medicinsk huvudorsak eller ndgon av
de medicinska bidiagnoserna &r ryggrads-
krok.

Sjukdomen ryggradskrik férekommer
i tvd huvudformer. Dels som en onatur-
lig krékning i ryggraden i framit-bakit-
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led, varvid sjukdomen beniimnes kyfos.
Dels som en onaturlig krékning av rysg-
raden 1 sidled, varvid sjukdomen be-
nimnes skolios. Den senare formen ir
den vanligaste och innehdiller i sig tre
olika undergrupper: di krdken #r place-
rad i brésthdjd kallas skoliosen thorakal,
da kriken #r placerad lingre ner kallas
den lumbal. Ibland ir krdken S-formad
och innesluter bide de ovan nimnda de-
larna av ryggraden och kallas di thora-
ko-lumbal. Grovt giller att thorakala
krékar ger upphov till nedsatt lung- och
hjirtverksamhet men mycket sillan for-
orsakar smirta. Lumbala krékar ger i
vissa fall upphov till smirta samt medfor
rorelseproblem.

Det intressanta med denna sjukdom ir
att den Hir métbar. Dess svarighetsgrad
uttrycks av ryggradskrikens storlek. Den
senare mites i grader enligt en speciell
metod.

For samtliga under 4r 1971 nybeviljade
fall av fortidspension och sjukbidrag till-
horande aktuell grupp har undersbkts
sambandet mellan Alder och sjukdomens
svarighetsgrad vid beviljandetillfillet.
Hirvid har materialet uppdelats i 48 del-
grupper beroende pi om individen bevil-
jats fOrtidspension eller sjukbidrag; om
ryggradskrok varit huvuddiagnos eller en
av bidiagnoserna; om graden av foérman
varit 3/3, 2/3 eller 1/2; om kriiken varit
av typen kyfos eller skolios; samt di det
rort sig om skolios, huruvida kréken varit
thorakal, lumbal eller thorako-lumbal.
De funna sambanden ir timligen likarta-
de for samtliga grupper. Resultaten frin
en av dem redovisas i figur 4.

Av figuren framgir att ju ildre de
berGrda personerna varit vid beviljnings-
tillfillet ju mindre krav har stillts pd
sjukdomens svarighetsgrad. Hos perso-
ner dver 55 ar #r kroken i regel inte
storre An vad som orsakas av naturliga
dlderforindringar i skelettet. Dessa min-
niskor kan i de flesta fall inte anses lida
av nigon onaturlig ryggradskrok. Det &r
samtidigt sd att frekvensen nybeviljning-
ar iir i sirklass storst i dessa &ldersgrup-
gsr — Gver 70 procent av fallen ligger

#r.

Det #r uppenbart att minga friska
manniskor slussas bort ur arbetskraften.
De uppgivna medicinska orsakerna &r
inte reella,

Bidrag eller ekonomisk politik?

Att ge friska miinniskor som av olika
skil blivit obsoleta pA arbetsmarknaden
ckonomiska mdjligheter till fortsatt exi-

Figur 4. Samband mellan sjukdomens
svarighetsgrad och alder vid beviljnings-
tillfillet. (Delgrupp: skolios, lumbal, fort
p 3/3, ryggradskrik, h-diagnos)
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stens ir humant, I sjilva verket kan
cmellertid denna form av eftergift for
marknadskrafterna tolkas som en med-
veten ekonomisk politik uppklidd i hu-
manismens vindbara tickmantel.

Denna typ av selektiva dtgirder Hr ett
alldeles utmirkt sitt att nedbringa den
officiellt registrerade arbetslisheten om
man samtidigt vill undgd kraftiga infla-
tionseffekter. En motsvarande sinkning
av arbetslosheten med hjilp av generel-
la stimulansitgirder kan inte uppnis
utan betydande prisstegringar., For den
beslutsfattare som stdrs av mardrémmar
om stillastdende och vandrande phillips-
kurvor kan anvindandet av aktuella bi-

dragsformer siledes vara en lugnande

och god sdmnkaramell.

Men inte &r det vil den sortens medi-
cin vi kallar for “intensifierade arbets-
marknadsitgirder” och som skulle med-
ge en smirtfri tillimpning av den Rehns-
ka modellen? Dessa itgirder medfér
ingen reell I5sning av de problem som
uppstitt. Om vi inte vill hamna i en si-
tuation med stora skaror av pacificerad
arbetskraft krivs insatser av helt annat
slag.

Fil kand Lars Dahlberg
Goteborgs universitet



