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1 Inledning

Den hoga sjukfrdnvaron har under 2000-talet vixt fram som ett av de mest upp-
mirksammade samhéllsproblemen 1 Sverige. Manga olika bilder av sjukfran-
varon har tecknats i debatten. Aven om nistan alla debattdrer varit dverens om
att ett problem verkligen existerar har det funnits en betydande oenighet om
vilken typ av problem det ror sig om, vad den hoga sjukfrdnvaron beror pa och
vad man bor gora & den. Sddana oklarheter har att géra med rivaliserande
problemdefinitioner, och det finns forskning som studerar dess uttryck, orsaker
och konsekvenser.

Vid Arbetslivsinstitutet padgér forskningsprojektet Den svenska sjukfranvaron
— problemdefiniering och policyfordindring, ett projekt som syftar till att genom-
fora empiriskt orienterade studier inom sjukforsdkringsomrddet, med specifikt
fokus péd fenomenet problemdefiniering och den roll detta fenomen spelar nir det
giéller policyutvecklingen pd omréddet. Projektet omfattar kvantitativa och kvalita-
tiva innehallsstudier av hur debatten och diskurserna kring sjukfrinvaron sett ut,
men ocksd fallstudier av fordndringar 1 den offentliga politiken ndr det géller
sjukfranvaron.

En andra delrapport frén projektet, Mediebilden av sjukfranvaron som sam-
hdllsproblem, har nyligen fardigstillts (Johnson, kommande). Rapporten utgar
frdn en kvantitativ innehallsanalys av Dagens Nyheters bevakning av sjukfran-
varofrdgan under ren 1995 till och med 2004, och visar bland annat att en dver-
utnyttjandediskurs varit starkt framtridande under senare &r. Diskursen &r base-
rad pa forestillningar om en ”sjukskrivningsepidemi” inom den arbetande
befolkningen, en epidemi som, om man hardrar lite, verkar ha drabbat kvinnor
och norrldnningar sédrskilt hért. De forklaringar till epidemin som aberopas
handlar bland annat om att ldkarna forlorat kontrollen 6ver sjukskrivningarna och
om att attityd- och virderingsfordndringar inom befolkningen lett till 6kande
problem med moral hazard, ett begrepp som vi ska adterkomma till. Forsékrings-
systemets alltfor liberala utformning antas dessutom ha bidragit till att forvérra
situationen. Atgirder som efterfrigas handlar framfor allt om en uppstramad
praxis for sjukskrivning och om behovet av forsdkringsmedicinsk utbildning av
lakare, men ocksa om olika sétt att minska statens kostnader for sjukfrénvaron.

Frén forskarhdll har ménga av inslagen i 6verutnyttjandediskursen ifrdgasatts.
Aven om ingen fornekar att ett visst matt av dverutnyttjande och fusk fore-
kommer har forskare pdpekat att det inte finns nigra vetenskapliga indikationer
pa att overutnyttjandet skulle ha 6kat, och i alla hdndelser inte 1 en omfattning
som skulle kunna forklara den dramatiska sjukfrdnvarodkningen (Bjurvald m fl,
2005). Det har ocksa papekats att forestdllningen om en sjukskrivningsepidemi
inte haller streck; mer dn 80 procent av sjukfranvarons 0kning forklaras av att
sjukperioderna blivit ldngre, inte av att antalet sjukskrivna blivit fler (Larsson
m fl, 2005; Wikman, 2006). Trots sddana invdndningar har Overutnyttjande-
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diskursen 1 mangt och mycket satt sin priagel pa sjukfrdnvarodebatten, och de
flesta har pa ndgot sétt varit tvungna att forhalla sig till den.

Syftet med denna delstudie — som 4r den andra inom ramen for forsknings-
projektet — dr att géra en mer ndrgangen analys av Overutnyttjandediskursens
innehdll och verklighetsbeskrivningar. Mer specifikt intresserar vi oss for hur
diskursen definieras och giltighetsforklaras av tva statliga aktorer, Socialforsik-
ringsutredningen och Forsdkringskassan. I sammanhanget kommer vi dven att
diskutera tdnkbara konsekvenser av de verklighetsbeskrivningar som dverutnytt-
jandediskursen bygger pd. Den metod vi anvinder i1 delstudien bygger pa
Norman Faircloughs kritiska diskursanalys. Aven om inslag i dverutnyttjande-
diskursen har kritiserats vill vi betona att vi inte primért dr intresserade av att
viardera om diskursens verklighetsbeskrivningar stimmer eller inte — en saddan
vardering maste ndmligen ske med hjélp av andra typer av metoder dn diskurs-
analys.

Rapporten ér disponerad enligt foljande: I det andra kapitlet presenterar vi del-
studiens angreppssatt. Efter en kort teoretisk diskussion om problemdefiniering
tas diskursbegreppet upp, varvid vi beskriver vart sitt att anvinda diskursanalys
som ett verktyg for en breddad textanalys. I det tredje kapitlet presenterar vi
studiens empiriska material, och dérefter foljer analys och resultatredovisning i
tva langre kapitel. Det forsta av dessa, kapitel fyra, handlar om 6verutnyttjande-
diskursens innehall, hur den &r uppbyggd rent sprikligt och hur den gors tro-
virdig genom att anknytas till andra diskurser, medan kapitel fem tar upp over-
utnyttjandediskursens tidnkbara konsekvenser, sévil pd policyplanet som mer
generellt. Rapportern avslutas direfter med en kort sammanfattning.



2 Problemdefiniering och diskursanalys

Problemdefiniering

Projektet Den svenska sjukfranvaron — problemdefiniering och policyforindring
har sin utgdngspunkt i1 ett konstruktionistiskt perspektiv. Enligt ett sadant per-
spektiv dr samhdillsproblem inte nagra objektiva, léttidentifierade fenomen.
Virlden ar utan tvekan full av olyckliga omstidndigheter — till exempel ménniskor
som inte arbetar pd grund av sjukskrivning — men alla dessa omstidndigheter
uppfattas inte som problem, &n mindre som samhéllsproblem. Faktum éar att alla
de samhéllsproblem som later tala om sig 1 den allminna debatten — diskrimine-
ring, arbetsloshet, missbruk, sexuella 6vergrepp mot barn, kvinnomisshandel
eller vad det &n ma vara — en gang har framtrétt och etablerats genom ndgot som
vi kan kalla en kollektiv definitionsprocess. Den amerikanske sociologen Herbert
Blumer har formulerat detta pad att slagkraftigt sétt: ”A social problem exists
primarily in terms of how it is defined and conceived in society” (Blumer, 1971,
sid 300). Med detta ville Blumer givetvis varken forringa enskilda ménniskors
lidande eller forneka allvaret 1 sddana missforhdllanden som dnnu inte blivit upp-
mirksammade; han ville endast rikta uppmirksamheten mot att subjektiva
komponenter ofta dr avgorande for om man viljer att tala om ett samhalls-
problem eller inte.

Projektets teoretiska ram utgar fran begreppet problemdefiniering, ett begrepp
som hénsyftar pd en social och politisk process dir olika individer, grupper eller
organisationer framfor ansprdk med avseende pa ett visst ’samhéllsproblem”.
Saddana ansprdk kan till exempel rora problemets art, dess orsaker och/eller tank-
bara atgirder for att motverka eller 16sa problemet (Spector & Kitsuse, 1977;
Johnson, kommande). Problemdefiniering handlar siledes om att namnge, be-
skriva och forklara samhéllsproblem, men ocksé om att foresld motétgiarder och
overtyga beslutsfattare och andra grupper i samhillet om att ndgot méaste goras
(Rochefort & Cobb, 1994).

Hur ett problem “ramas in” paverkar bade vilka atgidrder som uppfattas som
mojliga och vilka aktorer som ses som legitima deltagare 1 den fortsatta pro-
cessen. Om den hoga sjukfranvaron uppfattas som ett ohdlsoproblem aktualiseras
och legitimeras vissa atgirder och aktorer; uppfattas den istéllet som en konse-
kvens av arbetsmiljoproblem eller som en fraga om fusk aktualiseras och legiti-
meras andra. Det dr bland annat detta som gor en nirstudie av dverutnyttjande-
diskursen samhéllsvetenskapligt intressant.

Inom den konstruktionistiska forskningen om samhéllsproblem finns minga
olika riktningar och ansatser. Vi har framfor allt 14tit oss inspireras av tva olika
forskningstraditioner, dels den sociologiska forskningen om ansprdaksformering
(se till exempel Spector & Kitsuse, 1977; Holstein & Miller, 1993; Best, 1995)
och dels den statsvetenskapliga forskningen om dagordningsmakt (se till ex-



empel Rochefort & Cobb, 1994; Kingdon, 1995; Cobb & Ross, 1997; McCombs
2006). Bada dessa traditioner faller, pa ett mer allmént plan, tillbaka pid en om-
fattande kunskapsteoretisk litteratur om sociala konstruktioner (se till exempel
Berger & Luckman, 1979; Hacking, 2000; Wenneberg, 2001; Johnson, 2002). En
mer utforlig diskussion om problemdefiniering och konstruktionism star att finna
1 projektets andra delrapport (Johnson, kommande).

Begreppet diskurs

For att detaljstudera problemdefiniering kan det vara anvindbart att anamma ett
diskursanalytiskt perspektiv. Flera av de begrepp som dr framtrddande inom
forskningen om problemdefiniering passar mycket vil in 1 ett sddant perspektiv.
Detta giller inte minst den centrala begreppstrilogin problem, orsaker och 16s-
ningar (&tgirder).

I diskussioner om vad som ér ett politiskt problem, vad som anses vara
orsak till problemen och hur l6sningar ska konstrueras, framtrader den fore-
stillningsvirld som legitimerar en viss typ av handling. Problem maéste for-
klaras for att erhdlla mening och 16sningar maste réttfardigas utifran hur
problemet dr formulerat. Forklaringar tillskriver skuld, samtidigt som
orsaken till problemen anges och utpekas. [...] Men problem &r inte bara
intressanta att studera for att utrona de forestillningar som legitimerar vissa
l6sningar. De bidrar ocksa till att avgridnsa och forma [politiken]. Nér en
forklaring etableras som dominerande [...] uttrings andra mojliga for-
klaringar (Morkenstam, 1999, sid 57).

Diskurser dr alltsd bdde mojliggérande och begriansande for problemdefini-
eringen. Diskurser dr dessutom metaforiska, 1 den meningen att de lyfter fram
och belyser vissa foreteelser pa bekostnad av andra (jJamfor Ortony, 1979). De
fungerar som ett slags regelsystem som legitimerar en viss typ av kunskaper, och
samtidigt pekar ut vilka aktorer som har ritt att uttala sig med auktoritet.

Gemensamt for alla typer av diskursanalys ar att forskaren utgdr fran att
spréket ar med och formar verkligheten. Detta leder fram till slutsatsen att texter
kan berétta viktiga saker om hur samhéllet fungerar; ”genom att studera texter
kan vi f& en uppfattning om sakernas tillstdnd 1 ett vidare sammanhang” (Esaias-
son m fl, 2002).

Inom olika diskursanalytiska skolor finns en betydande oenighet om hur be-
greppet diskurs bor definieras. En vanlig typ av definition lyfter fram diskursen
som en viss sorts sprdakbruk inom ett givet omrade. En diskurs kan enligt ett
saddant synsitt vara “ett bestimt sitt att tala om och forsta virlden (eller ett utsnitt
av véarlden)” (Winther Jorgensen & Phillips, 2000, sid 7) eller “ett system som
kan producera utsagor” (Bartelson, 1995). Sddana definitioner lyfter utan tvekan
fram nagot visentligt, men samtidigt dr de inte till sdrskilt mycket nytta nir det



giller att forklara hur diskurser fungerar eller hur man kan béra sig at for att
studera dem.

Andra definitioner framhéller darfor ocksa interdiskursivitet, ett begrepp som
handlar om att diskurser och utsagor blir meningsfulla forst nir de kan relateras
till andra diskurser och utsagor (Morkenstam, 1999). Den franske filosofen
Michel Pécheux, for att ta ett exempel, menade att om en diskurs betraktas som
ett speciellt sprakbruk inom ramen for ett bestdmt omrade”, sd kan den

identifieras genom de institutioner den relaterar till, frdn vilken position den
uppstatt, och den position den skéinker talaren. Det handlar dock inte om
nagon fristdende, sjilvklar position. Tvirtom bor den uppfattas som en
stdndpunkt vilken diskursen formulerar genom sin relation till nigon annan
diskurs, ytterst en diskurs med en avvikande stindpunkt (Pécheux, 1982).

En tredje typ av definition gér ytterligare ett steg ldngre, och later dven diskursers
forhallande till social handling ingd. Michel Foucault, for att ta ett exempel,
anvinde diskursbegreppet for att beteckna den helhet av sammanhidngande ut-
tryck, utsagor och begrepp som finns inom ett visst omrade, men ocksd for att
referera till den sociala praktik som frambringar dessa uttryck, utsagor och
begrepp (Foucault, 1993). Foucault utgick fran att hela vart forhédllningssatt till
verkligheten uttrycks genom olika diskurser, som dédrigenom blir sprékliga
“praktiker som systematiskt formar de objekt om vilka de uttalar sig” (Foucault,
1972).

Bland forskare som arbetar i Foucaults diskursanalytiska tradition ar det
vanligt att tala om diskursernas “tvingande normer” eller om att diskurserna styr
var verklighetsuppfattning si starkt att vi dr “fingade 1 dem”. Forskare inom
vissa andra traditioner har dock ldmnat ett storre utrymme for ménniskors
mojligheter att pdverka och fordndra, och ibland talat om att minniskor kan
anvénda diskurser som strategiska resurser” (Hardy m fl, 2000).

Hur forhallandet mellan diskurs och social praktik bor forstds har varit en
annan stridsfrdga. Vissa ser forhdllandet som ett dialektiskt samspel — diskurser
och sociala praktiker dr Omsesidigt konstituerande och pédverkar varandra —
medan andra inte vill dra ndgon egentlig skiljelinje mellan diskurser och
praktiker; praktikerna ses som diskursiva, och diskurserna dr bade sprékliga och
materiella (se till exempel Laclau & Mouffe, 1985). P4 ett mer praktiskt plan
forekommer det oenighet bland annat om hur diskurser bor avgrdnsas, om
diskursers rickvidd och om vad som bor std 1 fokus for konkreta analyser
(Winther Jorgensen & Phillips, 2000).



Diskursanalys som metod

For vara syften dr det inte speciellt meningsfullt att ge oss alltfor ldngt in 1 de
teoretiska diskussionerna mellan olika diskursanalytiska skolor. Vi har en prag-
matisk instéllning till diskursanalysen och ser den framfor allt som en metod for
en “breddad” textanalys (Bergstrom & Boréus, 2005), en metod som gor det
mojligt att uppticka och synliggora de bakomliggande antaganden och fore-
stillningar som doljer sig 1 texterna. Sociologen Ingrid Sahlin har uttryckt detta
pa ett valformulerat sitt:

Diskursanalysen gor det mojligt att se det méarkviardiga i ndgot som framstar
som naturligt. Ingen text kan uttrycka allt utan vilar pd en rad outtalade
forutséttningar, men 1 en diskursanalys ldser man inte texterna for att under-
sOka vad forfattaren vill sdga, utan man granskar dem for att undersoka vad
de underforstdr, omojliggor, respektive implicerar (Sahlin, 1999, sid 100).

For var analys av dverutnyttjandediskursen har vi tagit utgdngspunkt 1 kritisk
diskursanalys (KDA), en tradition som brukar forknippas med den engelske ling-
visten Norman Fairclough (se till exempel Fairclough, 1989, 1992, 1995, 2003;
Chouliaraki & Fairclough, 1999; Wodak & Meyer, 2001). KDA éar en forhall-
andevis bred teoretisk skolbildning, men framfor allt dr den en vilutvecklad
metod for empiriska studier. KDA-verktygslddan innefattar en beprovad upp-
sattning konkreta analystekniker och verktyg for att analysera texter. Vi har
modifierat angreppssittet ndgot for att passa vara syften, vilket &r ndgot som
ligger vél 1 linje med hur Fairclough och andra inom KDA-traditionen brukar
arbeta.

Fairclough definierar diskursbegreppet som “’sprakbruk som en form av social
praktik” (Fairclough, 1989, sid 20). Diskurser blir diarigenom en bestdndsdel 1 det
sociala; andra bestandsdelar kan till exempel vara sociala relationer, materiella
praktiker, vdrden eller institutioner (Chouliaraki & Fairclough, 1999). Fairclough
gor en tydlig distinktion mellan det diskursiva och det icke-diskursiva, och dis-
kurser antas bestd av uteslutande lingvistiska (sprakliga) bestindsdelar. I ana-
lysen dr det emellertid inte bara texter som fokuseras, utan dven texternas
kopplingar till det icke-diskursiva, alltsa till olika sociala praktiker. Fairclough
menar sjalv att diskursanalysens syfte dr “att genom analys synliggdra och kriti-
sera sambanden mellan egenskaper hos texter, sociala processer och relationer
(ideologier, maktrelationer)” (Fairclough, 1995, sid 97). Forhallandet mellan dis-
kurser och andra sociala praktiker ses som dialektiskt, det dr genom diskurser
som de sociala praktikerna blir meningsfulla. Diskurserna bidrar till att repro-
ducera och fordndra kunskap, identiteter och sociala relationer, men formas
samtidigt av andra sociala praktiker och strukturer (Fairclough, 1992).

Att enbart dgna sig 4t textanalys ar inte tillrackligt for att genomfora en kritisk
diskursanalys. Fairclough har utarbetat en analysmodell 1 tre dimensioner, som



kan anvéndas som ram for empiriska studier. Dimensionerna dr text, diskursiv
praktik respektive social praktik, och alla tre miste uppmarksammas och analy-
seras.

Analysen av fext handlar om “de formella drag hos texten som konstruerar
diskurser och genrer lingvistiskt”, alltsd om textens egenskaper (Winther
Jorgensen & Phillips, 2000, sid 75). Faircloughs textanalyser dr ofta utpriglat
lingvistiska och fokuserar pa ordval och grammatik. Man kan dock dven tidnka
sig analyser dér fokus ligger pa diskursens mer omedelbara representationer av
verkligheten. Representationer, socialt reproducerade fakta, anvdands hiar som “en
beteckning for den viktigaste uppsdttning verklighetskrav som en diskurs bestar
av”’ (Neuman, 2003, sid 33). Sarskilt intressant for vara syften dr Overutnytt-
jandediskursens representationer av problem, orsaker och édtgérder.

Analysen av diskursiv praktik — den andra dimensionen i1 Faircloughs modell —
handlar om att studera sambandet mellan den aktuella texten och de redan
existerande texter och diskurser som den bygger pa, ndgot som Fairclough be-
ndmner intertextualitet respektive interdiskursivitet. Eftersom vi inte intresserar
oss for den fordndringsaspekt som intertextualitet inbegriper, utan snarare foku-
serar pd hur Overutnyttjandediskursen gors troviardig genom att anknytas till
andra diskurser, dr det 1 forsta hand interdiskursivitet som hamnar 1 blickfanget
for var analys. Det forekommer ofta att flera olika diskurser konkurrerar om ut-
rymmet inom en viss domin (till exempel sjukfranvarodoménen). Analys av
diskursiv praktik kan ocksd handla om att analysera vilka produktions- och
konsumtionsforhdllanden som dr forbundna med texten — ndgot som dock spelar
en mindre framtradande roll 1 var studie.

Analysen av social praktik, slutligen, fokuserar pa det bredare sociala
sammanhang som texten och den diskursiva praktiken ingar 1. Analysen av social
praktik fokuserar dven péd de sociala och politiska effekter diskursen kan tinkas
f4. Hér rdcker det uppenbarligen inte lingre med textanalys, utan dven andra
samhdllsvetenskapliga metoder och teorier maste anvdndas. KDA kénnetecknas
av metodologisk Oppenhet och flexibilitet och kan kombineras med ménga typer
av ansatser. Omstidndigheten att det inte finns ndgon given metod att folja inne-
bar att forskaren tvingas gora ett aktivt och reflekterande val for att pd basta satt
anpassa angreppssittet efter forskningens problem, syfte och fragestéllningar.

Analyser av text, diskursiv praktik och social praktik kan hdllas isdr pd ett
teoretiskt plan, men 1 konkreta undersokningar gir dimensionerna ofta in 1 var-
andra. Normalt medfor detta inte nagra storre praktiska bekymmer. I rapporten
har vi av tydlighetsskél valt att dela upp analysen av dverutnyttjandediskursen 1
tva skilda kapitel, ett dir vi framfor allt lagger fokus pé text och diskursiv praktik
och ett diar vi riktar sokljuset mot diskursens forbindelser med den sociala
praktiken. Inledningsvis 1 de bdda analyskapitlen kommer vi att presentera de
konkreta redskap och tekniker som anvinds i analysen.



3 Empiriskt material

Den tidigare nidmnda delstudien om mediebilden av sjukfrdnvaron visade att
olika myndighetsrepresentanter har varit de absolut vanligast forekommande
aktorerna 1 tidningsdebatten. Bland myndigheterna intog foretrddare for Riksfor-
sakringsverket/Forsdkringskassan och de offentliga utredningar som utrett sjuk-
forsékringsfrigorna en sdrstillning (Johnson, kommande). Den hér studiens
empiriska material bestar mot den bakgrunden dels av skrifter frdn den statliga
Socialforsdkringsutredningen, dels av texter ur en informationskampanj fran
Forsdkringskassan. Skrifterna valdes ursprungligen utifrin syftet att géra en bred
och forutsittningslds diskursanalys av sjukfranvarodebatten. Overutnyttjande-
diskursen visade sig emellertid vara s framtrddande 1 materialet att skrifterna
passar béttre for en ndranalys av denna diskurs.

Den statliga Socialforsdkringsutredningen tillsattes hosten 2004, med upp-
draget att gora en genomgripande analys av socialforsdkringarna ur ett brett per-
spektiv. Analysen skulle enligt direktiven visa pa brister och fortjanster 1 dagens
socialforsdkringssystem, och ta upp dess effekter pd samhéllsekonomi och vil-
faird. Utredningens betdnkande kommer att fungera som underlag for en
kommande parlamentarisk utredning, som 1 sin tur ska ldmna forslag till ett
reformerat socialforsikringssystem. Under utredningstiden skulle Socialforsdk-
ringsutredningen dessutom “’ta fram material och information som underlag till
en bred och folkbildande debatt om dagens och framtidens socialforsdkring”
(Dir. 2004:129). For det dndamalet gav utredningen ut en skriftserie, Samtal om
socialforsdkringen, 1 vilken ett antal diskussions- och debattskrifter publicerades.
De fyra inledande skrifterna — som var de som fanns utgivna nér vi paborjade var
analys — utgor det viktigaste empiriska underlaget for diskursanalysen. I dessa
skrifter lades grunden for den problemdefiniering som angivit riktningen for
Socialforsdkringsutredningens vidare arbete. Framforallt dr det tvi av skrifterna,
’Sjukfrédnvaro 1 tid och rum” och Port och portvakt”, som har hamnat 1 centrum
for var analys. De béda ovriga skrifterna — ”Vad ar forsdkring?” och ”Vad ar
arbetslinjen?” — har mer fungerat som ett komplement.

Socialforsakringens skrifter dr till omfédnget overblickbara och sammanfattar
manga av de centrala aspekterna av den omfattande sjukskrivningsdebatten.
Skrifternas debatterande karaktir gér dem sérskilt intressanta eftersom man kan
anta att de kommer att ha betydelse for vilka frdgor som anses viktiga att disku-
tera. Att skrifterna ska fungera som underlag for de fortsatta diskussionerna om
socialforsdkringssystemets utformning ger dem dessutom politisk substans.

Utover Socialforsdkringens skrifter analyserar vi dven Forsdkringskassans
informationskampanj Hela Sverige — halva sjukfranvaron fran 2004, en kampanj
som ingick som led 1 ett dtgardspaket for att halvera sjukfranvaron fram till 2008.
Genom kampanjen avsig Forsdkringskassan ”0ka kunskaperna hos allmidnheten
om hur sjukforsdkringen dr tinkt att fungera — vad som berittigar till sjukpenning
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och vad som inte gor det” (Forsdkringskassan, 2004). Nar kampanjen lanserades
ronte den en del kritik for att den fokuserade pé fusk och Gverutnyttjande. Kam-
panjmaterialet har dérefter tryckts i1 flera nya upplagor, och kritiken verkar ha
avtagit 1 takt med att overutnyttjandediskursen blivit alltmer etablerad. Forsdk-
ringskassans kampanj anvédnds for att kunna gora en fordjupad analys av den
”folkbildande” aspekt som dven innefattas 1 debattskrifterna.



4 Overutnyttjandediskursen — text och diskursiv praktik

Praktiskt tillvigagiangssiitt

Kritisk diskursanalys erbjuder ett metodologiskt ramverk som lampar sig val for
att detaljstudera texter. Analysen av text och diskursiv praktik fokuserar 1 korthet
pa de ordval som gors 1 texten, hur orden linkas till varandra samt hur diskurser
frdn olika omraden l&nas in och anvidnds bland annat legitimerande syfte.
Sammantaget handlar det om att fokusera pé vilka betydelser ord och diskurser
far genom att de kopplas till varandra pé olika sitt. Innan vi dvergar till sjdlva
analysen presenteras hdr ndgra av de mer centrala analysverktyg som vi har an-
vant. For att konkretisera hur verktygen har tillimpats kommer nagra korta be-
lysande exempel att lyftas fram.

Ordval ar ndgot som 1 hogsta grad &r relevant att studera inom kritisk
diskursanalys. Relationen mellan ord och deras betydelser dr inte en gng for alla
given. Ord kan ofta ha flera olika betydelser, och varje betydelse kan formedlas
med flera alternativa ordval. Betydelsen av ord och ordvalet vid en viss betydelse
ar 1 hog grad beroende av den sociala och kulturella kontexten (Fairclough,
1995). Det finns alltid alternativa sitt att ge betydelse &t en hindelse eller en
specifik problematik och dessa formas av olika teoretiska, kulturella och ideolo-
giska perspektiv (ibid). Viljer man exempelvis att beskriva den svenska sjuk-
frdnvaron som “galopperande”, ”lavinartad” eller “rekordhdg” ger det problemet
en mer allvarlig och akut karaktidr 4n om den enbart beskrivs med det forhéll-
andevis mer neutrala ordet ’hog”.

Implikationer/metaforer innebdr att man fokuserar pd underforstddda be-
tydelser i texten, det vill sdga sddant som inte &r explicit uttryckt men som @nda
framkommer genom ordval, val av metaforer och formulering av utsagor (Berg-
strom & Boréus, 2005). Genom att l&na in ord frén ett annat sammanhang kan
vissa mentala bilder kring problemets karaktir skapas utan att ndgot uttryckligen
behover skrivas ut. Anvinds exempelvis ord som “syndfull” eller "frestelser”
bibringas ldsaren sannolikt ndgon form av religidsa associationer.

Modalitet betecknar graden av affinitet (instimmande) 1 en sats. Modalitet kan
visas pa manga olika sitt; ndgra exempel ar ord som “maste”, ’ska”, “kanske”,
“troligen” och “definitivt”. Lag affinitet kan visas genom en gardering
(engelskans hedge), da exempelvis ord som ”lite”, ”pa sdtt och vis” eller
’liksom” anvénds (Fairclough, 1992, sid 158f). Objektiv modalitet uppkommer
ndr utsagor framstélls som fakta, sanning eller kunskap och nér tolkningar av
komplexa hédndelser omvandlas till fakta. Anvindandet av objektiv modalitet
tyder ofta pa ndgon form av maktansprak (Fairclough, 1992). Studiet av moda-
litet lampar sig vil for att analysera hur vissa utsagor, grupper och aktorer
tillskrivs eller berdvas trovardighet. Jamfor exempelvis skillnaden 1 att foljande
tva framstéllningar: 1) “Tillimpningen av socialforsidkringen dr mjuk, sa gott
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som alla sldpps in 1 forsdkringen.” 2) ”Tilldampningen av socialforsékringen kan
mojligen vara for mjuk, méinga tenderar att sldppas in 1 forsdkringen.” Med
mycket smd sprakliga medel kan man vélja att framstilla ett uttalande som
baserat pa vedertagna fakta, och genom att sedan kontrastera “faktautsagor” mot
utsagor som framstélls som mer diffusa och subjektiva kan trovirdigheten kring
den ”egna” stdndpunkten forstdrkas.

Ekvivalenskedjor belyser hur ord och tecken skapar associationer och pé sa vis
fylls med betydelse genom att lankas till varandra (Winther Jorgensen & Phillips,
2000). Genom att exempelvis vilja att knyta ett ord som naturlig till ordet
forklaring kan forklaringen rittfardigas utan att nigra ytterligare beldgg behovs.
Omvint kan man, genom att bland annat patala avsaknaden av naturliga for-
klaringar till sjukfrdnvarons 6kning hos vissa grupper, undergréava trovirdigheten
hos dessa grupper. Detta exempel ska vi aterkomma till senare, med specifikt
fokus pd hur regionala skillnader 1 sjukskrivningsfrekvenser behandlas 1 vért
material.

Transitivitet innebdr att man analyserar hur hindelser relateras till olika
subjekt och objekt. Néar det giller frdgan om tillskrivandet av ansvar dr det frukt-
bart att undersdka vem eller vad som framtrdder som subjekt 1 texten, samt vem
eller vad handlandet riktas mot (Fairclough, 1992, sid 178ff). Fragan om huru-
vida ménniskor framstédlls som handlande individer eller som vérnlosa offer for
strukturer far konsekvenser for hur utpekande av handlingsmgjligheter och till-
delning av ansvar kan goras. Forekomsten av handlingsmdjligheter dr en forut-
sattning for ansvarsutkrdvande och krav pd fordndringar (Fairclough, 1992, sid
82-91). Om ménniskor framstélls som okunniga eller omedvetna om sitt eget
basta frantas de indirekt mojligheten att sjdlva kunna gora kvalificerade bedom-
ningar kring hur man bor handla.

Interdiskursivitet innebdr att man identifierar vilka tidigare betydelser och
diskurser texterna bygger pd. En av anledningarna till sjukskrivningsdebattens
omfattning och komplexitet &r sannolikt att sjukskrivningsproblematiken enga-
gerar ett stort antal aktdrer som hdmtar sina respektive forstaelser av problemet
ur en méingd olika typer av diskurser. Nér det géller 6verutnyttjandediskursen dr
det viktigt att undersoka vilka andra typer av diskurser som férekommer i
textmaterialet, hur element fran olika diskurser blandas samt om interdiskursiva
kopplingar gors implicit eller explicit.

Overutnyttjandediskursens dominans

Minniskor har en syndfull natur och deras svagheter dro sddana, att ménga
icke skulle motsta frestelsen att missbruka forsdkringen (en generell social-
forsakring mot arbetsloshet, sjukdom och dlderdom) om den bleve alltfor
liberal.
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Citatet ovan dr hdmtat frdn en valbroschyr frdn 1928 (citerat frdn Hirdman,
2001). Méahénda kan det idag verka forlegat att hanféra problem med missbruk
av socialforsdkringar till ménniskans ”syndfulla natur”, men faktum &r att citatet
pa ett gammalmodigt men karnfullt sitt uttrycker tankegdngar som pé senare ar
har blivit allt vanligare i1 debatten om socialforsdkringarna — dven om forklaringar
med religiésa undertoner numera har spelat ut sin roll. Som vi nimnde inled-
ningsvis har problem med 6verutnyttjande och fusk uppmairksammats allt mer 1
diskussionerna kring den hoga sjukfranvaron, och under de senaste aren har det
vi hdr kallar 6verutnyttjandediskursen fatt en mycket framtrddande stillning i
debatten. Forstdelsen for ménniskors beteende i samband med forsdkringar har
inom forsdkringsekonomin analyserats med utgangspunkt i1 begreppet moral
hazard. Begreppet saknar svensk Oversittning men handlar 1 korthet om rela-
tionen mellan forsdkringskonstruktion och riskbeteende. Den bédrande idén &r att
forsdkringar 1 sig kan leda till ett 6kat risktagande (se till exempel Dowd, 1982;
Baker & Simon, 2002).

Naér det géller sjukforsdkringen anses det vara vél belagt att forsdkringens ut-
formning péverkar hur ofta och hur linge ménniskor &r sjukskrivna. En pro-
gressiv sjukforsidkring dér ersittningen stiger med antalet dagar i sjukskrivning
kan till exempel leda till inldsningseffekter, eftersom det 1 privatekonomiskt hin-
seende kan vara bittre att fortsdtta att vara sjukskriven adn att borja arbeta igen,
och dérigenom riskera en ny sjukskrivningsperiod. P4 motsvarande sétt anses en
hogre sjilvrisk 1 forsdkringen — till exempel 1 form av minskad erséttning eller
hogre karens — leda till lagre sjukfrdnvaro (Johansson & Palme, 2005).

Det dr dock viktigt att notera att moral hazard inte 4r samma sak som fusk.
Sjukanméler man sig en mindag pa grund av opasslighet efter en alltfor blot helg
ar det moral hazard (utan sjukforsdkring hade man kanske tagit det lugnare under
kvéllen). Arbetar man svart samtidigt som man dr sjukskriven dr det ddremot
fusk (Lindbeck, 2003).

Att moral hazard och fusk forekommer inom den svenska sjukforsékringen ar
tamligen sjdlvklart. Det mediedebatten till stor del har kommit att handla om &ar
emellertid inte om Gverutnyttjande forekommer, utan i1 vilken mén en okad saddan
forekomst kan forklara den stora okningen av antalet sjukdagar som kunnat
observeras sedan 1997 (Johnson, kommande).

Overutnyttjandediskursen har fatt ett stort genomslag dven i andra samman-
hang 4n 1 medierna, ndgot som visar sig tydligt inte minst i den foreliggande
rapporten. Det existerar forvisso konkurrerande synsétt pa sjukskrivningsproble-
matiken, men som vi ndmnde inledningsvis har 6verutnyttjandediskursen fatt en
sd pass framtridande roll att alternativa forhallningssitt mer eller mindre har
tvingats forhalla sig till den.

Hur gar man da tillvéga rent retoriskt for att legitimera problemdefinieringen
ifrdga? Hur sker konstruktionen av dverutnyttjandediskursen pa det sprikliga
planet? Det kommer vi att visa 1 dterstoden av det hdr kapitlet. Nér vi fort-
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sattningsvis vill framhélla ord och meningar som implicerar nigot sirskilt har
dessa ord kursiverats. Kursiveringarna syftar till att fortydliga vissa podnger och
samtidigt visa vilka sprakliga foreteelser som analysen grundar sig pa.

Forekomsten av fusk — nigot som tas for givet

En tydlig utgdngspunkt 1 skrifterna fran Socialforsidkringsutredningen (SFU) dr
att overutnyttjande av sjukforsdkringen dr ett stort problem som maéste atgirdas.
Utredningen framhaller att de fel som begés sannolikt oftare beror pa en felaktig
tillimpning av reglerna dn pd medvetet fusk, men trots detta dterkommer stindigt
savdl direkta som mer indirekta uttalanden om forekomsten av ett utbrett
fuskande. Fusk forstds 1 sammanhanget som att ndgon avsiktligt ljuger om
symptom 1 syfte att bli sjukskriven, alternativt att ndgon som far sjukpenning
samtidigt arbetar. Det talas om folk som lurar till sig ersdttningar och om folk
som faktiskt dr sjuka — vilket underforstatt innebér att det 4ven finns de som inte
ar det, men som likvéal nyttjar sjukforsdkringen. Vidare patalas att dnnu fler kan
komma att forsoka anvinda forsdkringen pa fel sitt och att forekomsten av rent
fusk kan tdnkas oka. Genom att uttrycka sig i termer av att “forsdkringen inte
klarar att hdlla borta dem som inte uppfyller villkoren for ersdttning” (SFU,
2005c, sid 21) bibringas ldsaren en uppfattning av att det ror sig om ett mycket
stort antal ménniskor som gor allt for att forsoka utnyttja sjukforsidkringen.
Argumentationen byggs ofta upp med hjilp av glidningar. I skriften ”Port och
portvakt”, for att ta ett exempel, borjar man med att lyfta fram ett antal obser-
vationer som sammantaget framhalls #yda pd att socialférsékringens port och
portvakter — vilket dr bendmningen péd det regelverk och de olika parter som ir
delaktiga 1 beslutsfattande kring sjukskrivning — inte alltid fungerar som de ska.
Till observationerna hdér exempelvis den “kraftiga Okningen av antalet sjuk-
skrivna 1997-2002”, “de stora skillnader 1 sjukfrdnvaro som finns mellan olika
delar av landet”, att ”endast ca fyra procent av beslut om sjukpenning ldngre én
ett &r bygger pa tillrdcklig dokumentation” samt att Skatteverkets kontroller for
att avsloja skattefusk visat att ’de som arbetar svart infe sdllan féar ersittning fran
socialforsdkringen” (SFU, 2005c, sid 17f). Man papekar ocksé att utnyttjandet av
sjukforsdkringen pdverkas dven av andra faktorer dn sjukligheten. Dérefter
overgar man till att konstatera att det alltsa forekommer att personer som inte
borde fa erséttning fran socialforsdkringen fir det dnda. Observationerna som
frén borjan tydde péd felaktigheter och fusk Overgar dérigenom till att bli ett
faktum — ett faktum som é&terstoden av resonemangen 1 debattskrifterna bygger
pa. Genom ordvalet alltsa 6verges det mer vaga uttrycket tyder pd, och istillet
signaleras en mer definitiv vetskap om hur saker och ting forhaller sig. Den
omstdndigheten att det inte gors ndgra vidare forsok att beldgga detta indikerar
att synséttet kommit att f4 en allmént vedertagen stéllning inom sjukfrdnvaro-
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debatten. Vi vill hir pdminna om att vi inte utifrdn vr analys kan ta stdllning till
om Overutnyttjandediskursens verklighetsbeskrivningar har fog for sig eller inte.

Genom att definiera problemet som ett resultat av fusk och felaktigheter riktas
fokus pé atgirder mot de personer som anvinder sig av sjukforsidkringen respek-
tive mot dem som administrerar den. I debattskrifterna undviker man dock att
skuldbeldgga brukarna och portvakterna fullt ut; kritiken mildras genom att man
papekar att felen sannolikt 1 de flesta fall intrdffar utan att ndgon av parterna
inser att nagot ar fel. Genom detta uttryckssétt framstélls parterna som omed-
vetna om felen — och dirigenom inte fullt ansvariga.

Sjukskrivning — ett (o)overtinkt val

Diskursanalys anvinds ofta for att soka blottligga grundldggande antaganden om
ménniskors natur. Oavsett pd vilka grunder individen antas vilja sjukskrivning,
framstiller Socialforsdkringsutredningen det som just ett val. Manniskorna fram-
stills som handlande subjekt, som véljer mellan flera olika mgjligheter. En
mojlighet — den som individerna antas foredra — ar sjukskrivning; de Onskar,
valjer och begir namligen att fi sjukpenning. “Patienten sitter pd andra sidan
bordet och onskar sjukskrivning” eller ”vill komma in genom porten”, skriver
Socialforsakringsutredningen 1 skriften ”Port och portvakt” (SFU, 2005c, sid
41:53). I samma skrift framhélls dven att minniskor infor valet att 14ta sjukskriva
sig, antingen medvetet eller omedvetet sannolikt viager ihop svaren pa bland
annat foljande fragor (SFU, 2005¢, sid 51):
— Hur daligt mér jag och hur kommer mitt tillstind att paverkas om jag
slipper arbeta?
— T hur hog grad kommer jag att sakna arbetet och arbetskamraterna?
— T hur hog grad kommer arbetsgivaren och arbetskamraterna att sakna mig?
— Hur paverkar en sjukskrivning min och min familjs ekonomi?
— Hur reagerar arbetskamrater, arbetsgivare och andra om jag blir sjuk-
skriven?
— Blir det extra arbetsamt om/nér jag kommer tillbaka till arbetet?
— Hur kommer en (ldngre) sjukskrivning paverka sannolikheten att aldrig
atergd 1 arbete?

Genom att sjukskrivningen framstéills som ett aktivt val, baserat pd ett over-
viagande av eventuella negativa foljder av sjukskrivningen, tycks sjukdomen 1 sig
inte ha ndgon avgorande betydelse for sjukskrivningen. Sjukdomen ges en
underordnad betydelse — den ar inte ndgot man drabbas av utan ndgot man i olika
grader upplever sig ha. Upplevelsen relateras till en rad andra aspekter, vilka
tillsammans antas f4 en avgdrande betydelse for huruvida individen viljer sjuk-
skrivning eller inte. Genom att anvinda ordet slipper kopplat till arbete under-
forstas att individen ser arbetet som ndgot negativt som man helst vill vara utan.
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Att dessutom lyfta fram arbetsbordan vid en eventuell aterging till arbete som
extra arbetsam ger en antydan av individens instillning till arbete som négot 1
grunden jobbigt, som man ddarmed helst vill hélla sig borta fran. I skriften Port
och portvakt” formuleras denna instdllning ocksd mer uttryckligt. Utredningen
menar att det finns

mycket som talar for att det dr den forsdkrades motivation att arbeta som
vager tungt. Det handlar ocksa 1 hog grad om hur mycket obehag patienten
tycker att hon eller han skall behova std ut med (SFU, 2005¢, sid 24).

Citatet indikerar ett synsétt som gir ut pa att méanniskor 1 grunden &r lata och
bekvdma och dirmed, om de ges chansen, helst vill bli forsérjda genom social-
forsdkringarna. Den ménniskosyn som kapitlets inledande citat frdn 1928 gav
uttryck for kan sdledes spéras dven i dagens socialforsikringsdebatt. Det sitt
varigenom denna ménniskosyn kommer till uttryck har dock fordndrats. 1 det
moderna sekulariserade Sverige skulle det knappast anses passande eller tro-
vardigt att forklara 6verutnyttjande 1 termer av “frestelser” och ’syndfull natur”. 1
dag ér det snarare individens avsaknad av motivation och vilja som tilldelas den
avgorande betydelsen 1 sammanhanget.

Nér ar man sjuk och enligt vem?

Med utgangspunkt 1 att sjukskrivningar framstélls som ndgot “valbart” som
grundar sig pd motivation snarare dn sjukdom blir det intressant att titta lite
ndrmare pa sjdlva sjukdomsbegreppet. Vad ar egentligen att betrakta som sjuk-
dom 1 sammanhanget? Socialforsdkringsutredningen menar att man vid en
beddmning av om ndgon &r sjuk eller inte bor “héalla sig till vad som enligt
vanligt sprakbruk och gillande ldkarvetenskaplig uppfattning anses vara sjuk-
dom” (SFU, 2005c, sid 23). Med avstamp 1 detta specificerar man vidare att

varje onormalt kropps- eller sjélstillstdind som inte hor ihop med den
normala livsprocessen betecknas som sjukdom. Problem som beror pa det
naturliga aldrandet, havandeskap eller barnafodande betraktas darmed inte
som sjukdom eftersom det hor ihop med den normala livsprocessen (ibid).

Utifrédn detta citat kan flera frigor resas, varav tva ar sarskilt centrala. For det
forsta, vad &dr egentligen att betrakta som ett “onormalt kropps- eller sjils-
tillstdnd”? Ar ett kropps- eller sjilstillstind som #r vanligt forekommande defini-
tionsméssigt att betrakta som “normalt”? For det andra, hur ska egentligen
uttrycket “vanligt sprakbruk” tolkas? Och vem ska avgdra vad som ar vanligt
sprakbruk?

Formuleringen av sjukdomsbegreppet visar hur ”samhéllet” 4r med och defini-
erar vad som &r sjukt respektive friskt. Via diskurser gors samhélleliga dverens-
kommelser kring vad som rétteligen ar att betrakta som sjukdom och vad som
inte dr det. Detta sker dock inte 1 tomma intet, utan som regel i niara samsprak
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med en ldkarvetenskaplig diskurs. Lékaren tilldelar sjdlva utlatandet en veten-
skaplig tyngd, det vill sdga gor en medicinsk bedomning som didrmed betraktas
som objektiv och sanningsenlig. Den etablerade kunskapen anger vad som far
sdgas och pa vilket sdtt och stinger dirmed ute andra synsétt, i det hir fallet
kring vad som ér att betrakta som sjukdom (jaimfor Bergstrom & Boréus, 2005).

Inom den samhéllsmedicinska forskningen brukar man i regel tala om tre mer
eller mindre konkurrerande perspektiv pa sjukdomsbegreppet. Ett perspektiv som
utgar fran sociala och samhiélleliga aspekter, ett annat som utgir fran den medi-
cinska vetenskapen och ett tredje som har individen och dennes subjektiva upp-
levelse av sjukdom som utgédngspunkt (Malmquist, 2000, sid 14). Socialforsik-
ringsutredningen forhaller sig till samtliga perspektiv, men av definitionen ovan
att doma tilldelar man de tvé forstndmnda perspektiven en dverordnad betydelse.
Uttrycket “vanligt sprakbruk” kan associeras till den samhilleliga Overens-
kommelsen kring sjukdomsbegreppet medan uttrycket ”den ldkarvetenskapliga
uppfattningen” har en tydlig koppling till den medicinska diskursen.

Om definitionen av sjukdom &r ndgot som framfor allt avgors av den
medicinska expertisen samt 1 viss mdn genom samhilleliga 6verenskommelser,
hur pass kapabel rdknar man d& med att individen sjidlv dr ndr det géller att
avgora huruvida han/hon ér sjuk? Inte sdrdeles; inom detta omrade anses nam-
ligen en stor del av problemet ligga. Socialforsdkringsutredningen pépekar att det
1 praktiken ofta [4r] patienten sjdlv som avgor fraigan om sjukskrivning” (SFU,
2005¢, sid 40), ndgot som ses som bade otillfredsstdllande och felaktigt. Sjuk-
skrivningsbeslut beskrivs som ndgot som sker mer eller mindre godtyckligt
utifran individens Onskemél, inte utifrdn expertisens bedomningar. Sjukskriv-
ningar sdgs ske alltfor enkelt och lattvindigt, och avsaknaden av reella kontroll-
funktioner inom de statliga myndigheterna beskrivs som nédgot uppenbart. Det
framhalls att ”[f]orsdkringsldkarna 1 Sverige bor fa till uppgift att faktiskt under-
sOka patienter med vaga diagnoser” (SFU, 2005¢, sid 45). Utgangspunkten ar att
lakare generellt sett anser det vara “betydligt enklare att skriva ut ett sjukintyg én
att forsoka hjdlpa patienten att forstd vad som egentligen dr problemet eller att ta
den konflikt det innebér att neka patienten ett sjukintyg” (SFU, 2005c, sid 40).
En tydligt skeptisk instillning till individens mgjligheter att sjdlv bedoma huru-
vida han/hon &r sjuk gor sig géllande 1 Socialforsdkringsutredningens skrifter.

Den stora tilltro som sambhéllet tilldelar experter — 1 det hir fallet ldkarna, som
forviantas kunna ge en objektiv och tillforlitlig bekréftelse pad huruvida exempel-
vis vaga diagnoser kan likstéllas med sjukdom eller inte — visar sig hir mycket
tydligt. Utredningen pekar dock pa hur individernas subjektiva sjukdomsupp-
fattningar tenderar att &sidositta expertisens objektiva bekriftande roll. Det
hidvdas exempelvis att ”ldkare offa rekommenderar sjukskrivning mot sin egen
overtygelse” (SFU, 2005c¢, sid 40). Av killhdnvisningen att doma grundar sig
denna utsaga pd en avhandling av Lars Englund (2000), som pekar pa att 86
procent av ldkarna (hur manga och didrmed hur stor generaliserbarheten &r fram-
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gir inte) att ”de ndgon gang skrivit sjukintyg for att patienten ville det, trots att
lakaren inte tyckte det var motiverat”.

Vér uppfattning ar att delar av Socialforsdkringsutredningens debattskrifter
kan forstds som en form av diskursiv strid, som i mangt och mycket ror sig om
att forsoka begrinsa sjukdomsbegreppet. Visentliga delar av de granskade
texterna handlar, som analysen fortsattningsvis kommer att visa, om att forsoka
underminera trovardigheten kring individens forstéelse av den egna ohilsan.

Begreppet vaga diagnoser

Begreppet “vaga diagnoser” ldnkas till individens egen beddmning av sin ohilsa.
Tillagget av det specifika ordet “vaga” indikerar diagnosernas svaga stillning
vad giller trovardighet. Vaga diagnoser omtalas 1 termer av att ”huvudproblemet
ofta inte dr medicinskt” (SFU, 2005c, sid 40), vilket — med den medicinska
diskursens framtradande roll for bedomningen av vad som é&r en sjukdom 1 atanke
— ytterligare underminerar trovdrdigheten. Genom anviandandet av uttrycket vaga
diagnoser gors en dtskillnad mellan sjidlvupplevd ohélsa och riktig” sjukdom.
Okningen i ohilsostatistiken kopplas tydligt till begreppet i friga:

Parallellt med den kraftiga uppgéngen av sjukpenningdagar mellan 1997
och 2002 o6kade andelen sjukintyg som bygger pa patientens subjektiva
upplevelser av sin hilsa, t.ex. allmdnna smértor och lindrigare psykiska
besvir. Okningen av sidana vaga diagnoser beror knappast pa en dkad sjuk-
lighet bland befolkningen Gverlag, daremot har den sjdlvupplevda ohélsan
okat 1 vissa grupper (SFU, 2005c, sid 41).

Vad som indirekt sidgs dr alltsa att dessa ménniskor egentligen inte &r sjuka, de
bara upplever sig vara det péd felaktiga grunder. Sjukfranvarons 6kning forbinds
med en Okad forekomst av oklara diagnoser, som genom att underkénnas som
’riktig” sjukdom pekar pé ett felaktigt utnyttjande av sjukforsdkringen. Genom
att tillfoga ord som ”allmidnna” och ”lindrigare” gors en bagatellisering av
besviren, som diarmed kan tolkas som mer eller mindre obefogade och &ver-
drivna. Orden leder till associationer om att det ror sig om smaértor av mer diffus
karaktir, men ocksd om att det kan handla om ndgot som var och varannan
faktiskt lever med. Aterknyts detta sedan till den angivna definitionen av sjuk-
dom som just ett onormalt kropps- eller sjdlstillstand hamnar de vaga diagno-
serna plotsligt utanfor definitionen av vad som riknas som sjukdom. Genom att
tillfoga ett ord som allmdn gors dessa besvir sdledes alltfor vanliga for att kunna
tas pd allvar som en ’riktig”, sjukpenninggrundande, sjukdom.

Forbindelsen mellan korta och linga sjukfall

Den korta sjukfrdnvaron, som av utredningen definieras som franvaro upp till en
vecka, beskrivs alltid ha varit paverkbar bidde av forandringar 1 arbetsmarknads-
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laget och av regelforandringar 1 sjukforsdkringssystemet. Andra foreteelser, som
press frdn arbetsgivare och samhélleliga moraluppfattningar, lyfts ocksa fram
som faktorer som kan paverka den korta sjukfranvaron. Utredningen menar att
den korta sjukfranvaron “naturligtvis 1 en del fall [har] tdmligen bagatellartade
orsaker” (SFU, 2005b, sid 25), och ndmner 1 sammanhanget bland annat be-
greppet obehagstillstand. Anvandandet av ordet “naturligtvis™ visar hur sjilvklart
detta anses vara, det ses som sa givet att nagon forklaring inte behover anges.
Vad som bland annat &syftas hédr dr den korta sjukfranvarons koppling till det
som inom forsdkringsekonomin brukar kallas moral hazard, ndgot vi berorde
inledningsvis 1 detta kapitel. Det framhélls aterigen att médnniskors anvindande
av sjukforsdkringen paverkas av andra faktorer dn direkt sjukdom.

I skriften ”Sjukfrédnvaro 1 tid och rum” nimner man emellertid att det inte ar
den korta sjukfrdnvaron som utgér huvudproblemet, utan att det dr de l&nga sjuk-
fallen som ligger bakom det mesta av den 0kade sjukfrdnvaron sedan mitten av
1990-talet. De korta sjukfallen kopplas dock till de langa, genom att de anges
vara inkoérsport till mer varaktig sjukfranvaro (SFU, 2005b, sid 25). Utredningen
menar ocksé att det finns patagliga risker med sjukfranvaro:

Ibland kan sjukfrdnvaro skada hdlsan mer 4n den nyttar. Individens roll som
’sjuklig” kan befdstas 1 egna och andras 6gon, missbruksproblem kan for-
starkas eller utvecklas etc. (SFU, 2005b, sid 26).

Genom att man borjar 1 denna dnde, ges ordet inkorsport en uteslutande negativ
klang hos ldasaren. Associationer kring védgar in 1 missbruk ligger inte bara nira
till hands, missbruksproblem forutsétts uttryckligen finnas med 1 bilden. Att sétta
ordet ’sjuklig” inom citationstecken reducerar trovérdigheten i begreppet. Det
faktum att det dessforinnan talats om sjukfrdnvaro av okynneskaraktdr forsvagar
trovirdigheten ytterligare.

Att ménniskor som egentligen inte dr sjuka likvél fér en sjukidentitet 4r nagot
som tas for givet. ”’Den som egentligen behdver ett annat arbete men som hamnar
1 sjukskrivning kommer att fa en allt starkare sjukidentitet i takt med att ldkare,
vardkoer, mediciner och behandlingar avverkas”, heter det exempelvis (SFU,
2005c, sid 12). Tankegdngen dr att personer som till en borjan sjukskrivits pa
grund av mer eller mindre bagatellartade orsaker med tiden utvecklar en sjuk-
identitet, och dirmed 6vergér 1 langvarig sjukskrivning.

Med detta som bakgrund blir det inte s& konstigt att individerna sjdlva upp-
lever sig som sjuka — trots att vad de alltsd egentligen behdver dr ett nytt arbete
och inte sjukskrivning och vérd. Med tiden kommer man ju att utveckla en
sjukdomsidentitet, vare sig man dr sjuk eller inte. Den vedertagna moral hazard-
diskursen anvédnds implicit som en mekanism for att beskriva den ofrivilliga
forskjutningen frin kortvarig “okynnesfrdnvaro” till bestindig langtidssjukfran-
varo. Noterbart dr ocksa att sjukskrivningen nu inte lingre framstills som ett
medvetet val hos individen, utan att denne hamnar 1 sjukskrivning.
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Pendlingen mellan att se individen som ett omedvetet objekt som hamnat 1
sjukskrivning, och som ett medvetet handlande subjekt som avsiktligt valt sin
sjukskrivning, 16per som en rod trdd genom det empiriska materialet. Det finns
ocksa en tydlig undertext som gar ut pa att méanniskor som later sig sjukskrivas
inte kinner sitt eget basta — de tror att sjukskrivningen ska vara bra for dem, men
istillet riskerar de att utveckla en sjukidentitet, och 1 vérsta fall rent av miss-
bruksproblem.

Vilka kategorier av minniskor dr det dd som 1 hdogre utstrickning &n andra
“viéljer” sjukskrivning? Tre grupper lyfts fram sérskilt tydligt: arbetslésa, kvinnor
och norrldnningar. Hur framstéills dessa grupper av Socialforsidkringsutred-
ningen?

Sjukskrivna arbetslosa — styrda av ekonomiska incitament?

Socialforsidkringssystemets nuvarande utformning underkénns av Socialforsik-
ringsutredningen, eftersom systemet inte lyckas styra manniskornas val 1 6nskad
riktning:

Sjukforsdkringen dr avsedd som ett skydd mot arbetsoférmaga pa grund av
sjukdom men det faktum att den finns gor att den kan dra till sig personer
som inte ar sjuka i forsdkringens mening men dnda har problem att forsorja
sig genom arbete (SFU, 2005a, sid 27).

Framstdllningen ger uttryck for en grundinstéillning till manniskan som en ratio-
nellt agerande aktor som 1 forsta hand drivs av ekonomiska incitament — alltsd
den varelse som inom nationalekonomin brukar ga under beteckningen homo
economicus. Detta framgar tydligt ndr utredningen diskuterar problemet med
personer som dr bdde arbetslosa och sjukskrivna.

[ Socialforsdkringsutredningen lidnkas sjukskrivning och arbetsloshet néra
samman. Det konstateras att ”en allt storre del av de sjukskrivna &r personer som
ar arbetslosa eller i varje fall saknar anstidllning” (SFU, 2005b, sid 15). Sjuk-
forsdkringens utformning antas ha lett till att ménniskor med svérigheter att for-
sorja sig hellre soker sig till sjukforsdkringen an till a-kassan. I juli 2003
beslutade riksdagen med anledning av detta att sdnka sjukpenningnivan for sjuk-
skrivna arbetslosa till samma niva som a-kassans maxbelopp. Socialforsidkrings-
utredningen konstaterar 1 det sammanhanget att det ekonomiska utbytet for en
arbetslos med a-kassa att forsoka bli sjukskriven [alltsd] har férsvunnit” (SFU,
2005b, sid 46).

I samband med detta pdpekas ocksa att ’sjukskrivningarna bland de icke-
sysselsatta minskat 1 omfattning”, en minskning som generellt forstds som en
konsekvens av att det ekonomiska utbytet av att vélja att lita sjukskriva sig
istéllet for att g& pd a-kassa fOorsvunnit. Minskningen relativiseras emellertid
genom att man tillfogar att andelen sjukskrivna fortfarande ligger skyhogt Gver

19



motsvarande andel i den &vriga arbetskraften” (SFU, 2005b, sid 45). Ar 2004,
som &r det senaste mataret 1 statistiken, bestdr denna “’skyhdga” andel av lite mer
dn 2 procentenheter (knappt 6 procent sjukskrivna med arbete att jamfora med
drygt 8 procent sjukskrivna arbetslosa). Uttrycket ”skyhdg” innebidr en tolkning
som 1 ljuset av 6verutnyttjandediskursen skapar en bild av att ndgot sannolikt star
fel till: &r de arbetslosa verkligen sjuka, eller har de snarare gjort ett felaktigt val
inom ramen for socialforsakringssystemet?

Ytterligare faktorer som antas haft effekt pd minskningen av sjukskrivna
arbetslosa dr att ”fragan uppmérksammats allt mer, och att berérda myndigheter
anstrangt sig for att eliminera oegentligheter som att sjukskrivna personer finns
med 1 registren over arbetslosa” (SFU, 2005b, sid 46). Genom att forstd minsk-
ningen pa detta sitt blir metoden for atgirdande dven 1 fortsédttningen att se till att
kontrollera och upplysa ménniskor om vad som egentligen géller vid sjukskriv-
ning.

Sjukskrivning — ett ”kvinnoproblem”

Kvinnor lyfts fram som en grupp som forekommer sérskilt frekvent 1 sjukfran-
varostatistiken:

Okningen i sjukfrinvaron sedan mitten av 1990-talet &r i hog grad ett
kvinnoproblem. [...] For médnnens del dr uppgangarna betydligt mer be-
skedliga. [...] Aven fore sjukfranvaroexplosionen i slutet av 1990-talet var
kvinnornas frdnvaro hogre dn ménnens, men klyftan har under senare ér
vidgats visentligt (SFU, 2005b, sid 35).

Problematiken sammankopplas ocksa tydligt med den offentliga sektorn, inom
vilken kvinnor ar 6verrepresenterade. Det papekas bland annat att

[&r] 1990 var sjukfranvaron klart hogst bland kvinnor i den privata sektorn,
medan den ar 2004 var klart hogst bland kvinnor 1 kommunsektorn. Det
finns skdl att tro att 1990-talskrisens péfrestningar slog sérskilt hirt pa
arbetsforhéllandena 1 t.ex. den kommunala vard- och omsorgsverksamheten
(ibid).
De 1 citatet ndimnda skélen utvecklas dock inte av utredningen, utan istillet blir
de omgdende ifragasatta nir det i direkt anslutning papekas att det for mén inte
syns ndgot motsvarande. ”Sjukfrdnvaron for mén i kommunerna och den privata
sektorn har f6ljt varandra exakt sedan 1990 (SFU, 2005b, sid 41).
Sjukskrivningsproblematiken framstélls alltsd som i huvudsak ett kvinno-
problem. Genom att anvinda ett ord som explosion formedlas bilden av att
okningen for kvinnors del skett plotsligt och okontrollerat medan uppgingarna
for méinnen beskrivs som betydligt mer beskedliga, nagot som skulle kunna
tolkas som att minnens beddmning av sina hilsotillstind 4r mer genomténkta
och rationella.
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Genom att komplettera sjukfranvaron hos kvinnor med antalet fortidspensio-
nerade inom samma grupp blir, som Socialforsékringsutredningen uttrycker det,
’det statistiska intrycket av kraftigt 6kad relativ sjuklighet for kvinnor d&nnu mer
patagligt” (SFU, 2005b, sid 35). Intressant att uppmérksamma hér ar att statis-
tiken inte med tillforlitlighet antas kunna méta vad den dr avsedd att mita. Sam-
bandet mellan siffrorna och verkligheten — det vill séga att statistiken verkligen
skulle vara en éterspegling av den relativa sjukligheten hos kvinnor — reduceras
genom anviandandet av ordet “intryck”. Statistik anvinds ofta for att “objektivt”
beldgga en foreteelse eller en stindpunkt, men genom anvéndningen av ordet
“intryck” reduceras statistikens tyngd 1 sammanhanget.

Som forklaring till kvinnornas Overrepresentation i statistiken lyfts en rad
alternativa tolkningar fram, till exempel

att konsrollerna utvecklats 1 riktning mot 6kad kvinnlig underordning, hogre
upplevda krav 1 privatliv, konflikt mellan kvinnors traditionella huvudroll 1
familjelivet och deras yrkesméssiga ambitioner, medie- och reklamvérldens
myter om framgingsrika, ndrmast Overminskliga kvinnofigurer (SFU,
2005b, sid 36).

Sjukskrivning eller fortidspensionering pa psykiska grunder skulle dé vara ett sétt
for kvinnor att reagera mot situationen i samhéllet. Det pétalas nimligen att det
“ar betecknande att psykiska orsaker av olika slag Okat kraftigt 1 diagnoserna
bakom foOrtidspensioneringarna av yngre och medeldlders kvinnor” (ibid).
Kvinnornas dverrepresentation i sjukskrivningsstatistiken forklaras alltsd framfor
allt med hénvisning till kvinnornas situation utanfor arbetslivet.

Genom att knyta an den lga troviardigheten 1 “en kraftigt 6kad relativ sjuk-
lighet” med den kraftiga 6kningen av diagnoser med “psykiska orsaker av olika
slag” ligger det néra till hands att géra en koppling till begreppet vaga diagnoser.
Som tidigare framgatt framstéller Socialforsdkringsutredningen vaga diagnoser
som sjdlvupplevd ohidlsa snarare dn som riktig” sjukdom. Fdljande fiktiva
exempel, som anvénds for att illustrera hur ett sjukskrivningsidrende kan gé till, ar
en god illustration av detta.

En kvinna som upplever sig vara sjuk och som samtidigt av nagot skil inte
trivs med sitt arbete anmailer sig sjuk och gér efter nagra dagar till en likare
for att {4 det sjukintyg som arbetsgivaren kraver. Om hon blir sjukskriven,
och sirskilt om sjukdomen bygger pa en av patienten upplevd dkomma som
inte kan kontrolleras av ldkaren, gér sedan en tid d& ingenting hénder for-
utom att kvinnan véntar pd att bli undersokt av en specialist. [...] Om
specialisten sedan kan bekrifta att en sjukdom finns, men antagligen dven
om sd inte dr fallet, kommer kvinnan att bérja identifiera sig med sin sjuk-
dom och utgd frén att 16sningen pd hennes problem handlar om mediciner
och annat som sjukvédrden skall bistd med. Nér Forsdkringskassan efter
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ytterligare nidgra manader gjort fruktlésa forsok att eliminera sjukdomen,
ifrdgasatter om sjukdomen motiverar dnnu ldngre sjukfranvaro, dr det
sannolikt svart f0r kvinnan att byta fokus fran sjukdom till behov av arbete
(SFU, 2005c, sid 491).

Genom att man uttryckligen anvéinder sig av en kvinna 1 exemplet befdsts bilden
av sjukskrivningsproblematiken som ett kvinnoproblem. Som tidigare pépekats
forutsitts problemets orsaker bottna i1 en utbredd forekomst av Gverutnyttjande
och felaktigheter 1 tillimpningen av sjukforsdkringen, vilket hir ocksa tydligt
forbinds med just gruppen kvinnor. Kvinnans sjukdomsupplevelse ifrégasitts
tydligt genom poédngterandet av att hon av ndgot skdl inte trivs pa arbetet. Tro-
vardigheten 1 sjukdomsupplevelsen undergrdvs genom att den kopplas till
trivseln pa arbetsplatsen, men ocksa genom att utredningen anvander uttryck som
“upplevd dkomma”, vilket dr synonymt med lindrig sjukdomsupplevelse. Hér-
med gors dterigen en implicit koppling till vaga diagnoser, som av utredningen
omtalats 1 snarlika termer.

Forestdllningen om att kvinnans sjukdom inte skulle vara en realitet forstarks
genom papekandet att forsoken att eliminera sjukdomen varit fruktlosa. Genom
att dartill pétala svarigheten 1 att ”byta fokus fran sjukdom till behov av arbete”
podngterar man ytterligare att det snarare handlar om en godtycklig instéllning &n
om faktisk” sjukdom. Darmed gors det klart for ldsaren att det 1 sjdlva verket ror
sig om en arbetslos person, som alltsd snarare borde std till arbetsmarknadens
forfogande an att ’vélja” att nyttja sjukforsidkringen.

Norrlidnningar — ett ’kollektivt kulturproblem”

Det dr inte bara kvinnor och arbetslésa som dr Ooverrepresenterade 1 sjukskriv-
ningsstatistiken. | skriften ”Sjukfrdnvaro 1 tid och rum” papekar utredningen att
det dven finns mycket stora skillnader mellan olika delar av landet. Nagra natur-
liga” forklaringar till dessa skillnader uppges dock inte finnas. Hogre medeldlder
respektive bransch- och yrkesstruktur dr tva faktorer som lyfts fram som poten-
tiellt ’naturliga” skil som skulle kunna ge utslag i ohélsostatistiken, men som
inte anses vara tilldimpbara nir det giller de 1an som har hoga ohilsotal (”Norr-
landsldnen”). Genom anvéndandet av ett ord som “naturlig” — ett ord med syno-
nymer som rimlig, dkta och sann — och dérefter konstatera att forklaringarna
alltsd inte &ar detta reduceras trovirdigheten dven hos de sjukskrivna norr-
lanningarna. Orsakerna till deras Overrepresentation 1 statistiken framstills in-
direkt som onaturliga, méarkliga och osanna.

Utredningen menar att det ofta finns ett konjunkturberoende samband mellan
sjukfranvarons storlek och ldget pd arbetsmarknaden; i tider av 1ag arbetsloshet
tenderar sjukfrdnvaron att stiga och vice versa. Sambandet mellan arbetsmark-
nadsldget och sjukfrénvaron beskrivs dock ga i omvénd riktning 1 Norrlandsldanen
(hog arbetsloshet och hog sjukfranvaro). Dessutom pdatalar man att fordnd-
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ringarna 1 ohélsotalen mellan olika ar “varit ganska parallella 1 flertalet 14n”,
nagot som ’till stor del [#ycks] vara utslag av kulturskillnader som kan vara av
gammalt datum” (SFU, 2005b, sid 49).

I den foljande skriften ”Port och portvakt” menar utredningen att mycket talar
for 7att olika sjukskrivningskulturer har utvecklats pad olika platser 1 landet”
(SFU, 2005¢, sid 43). Av kéllhdnvisningen att doma grundar sig detta pa en
enskild studie som RFV latit genomfora (Frykman & Hansen, 2005). Studien dr
baserad pi ett antal intervjuer gjorda med lokalbefolkningen pa tvé orter, Gisla-
ved och Stromsund, med péfallande ldga respektive hdga ohilsotal. Mot bak-
grund av detta underlag har de mer eller mindre etablerade bendmningarna lokala
och regionala sjukskrivningskulturer uppkommit.

Hur ska man da forsta begreppet kultur 1 sammanhanget? Begreppet antyder
att sjukskrivning dr en kollektiv foreteelse som inte 1 forsta hand har med indi-
viden och dennes ohilsotillstdnd att gora, utan med sjdlva kulturen som individen
ar en del av. Med tanke pa podngterandet av att det inte finns nigra naturliga
forklaringar till skillnaderna mellan de nordliga respektive de sydliga ldnen
skulle denna forklaring kunna forstds som ett utslag av ndgon form av “onatur-
lighet” eller avvikelse.

Virt att notera dr att det inte bara dr de som de facto anviander sig av sjuk-
forsdkringen som misstdnkliggdrs 1 detta sammanhang, utan samtliga som ingar i
den sa kallade sjukskrivningskulturen. Det patalas bland annat att “det dr inte
rimligt att tro att Forsdkringskassans personal kan frigora sig helt fran [den
lokala kulturen]” (SFU, 2005c, sid 43). Dérefter papekar utredningen att det
sakert

dr obehagligt att neka en forsdkrad ersittning, sérskilt om ocksa den ldkare
som skrivit sjukintyget, patientens arbetsgivare och “alla andra’ tycker att
personen skall fa bli sjukskriven. Inte blir det mindre obehagligt av att man
mycket vil kan stota thop med den man nekat ersittning nista gang man
gér ut. Det var nog inte 1 forsta hand denna svara och obekvima portvakts-
uppgift som lockade till yrket (ibid.).

Mojligheten for personal vid Forsdkringskassan att gora en professionell bedom-
ning ifragasitts alltsd, med hédnvisning till det grupptryck som de lokala sjuk-
skrivningskulturerna antas generera. Precis som nér det géllde den sjukskrivna
patienten ger man hédr aterigen uttryck for att méanniskors handlande till stor del
tycks vara ett utslag av hur mycket obehag man tycker sig behova utsta.

Arbete som plikt och virde

Béde 1 Socialforsékringsutredningens skrifter och i den allménna debatten formu-
leras sjukskrivningsproblemet i mangt och mycket utifrin en dialektik mellan en
rattighets- och en skyldighetsdiskurs kopplade till arbete och hélsa. Arbetslinjen
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har historiskt sett varit en fundamental del 1 den svenska vilfardsstaten, 1 det att
arbetet har betraktats som grunden for vilstandet. Arbete har uppfattats bade som
ett vdrde 1 sig och som en plikt, och genom den starka betoningen av arbetslinjen
har den enskildes nytta kunnat balanseras mot samhéllsnyttan.

Socialforsdkringsutredningen uttrycker en frustration over att denna balans
kommit att svikta. I debattskriften ”Vad dr arbetslinjen?” redogér Socialforsék-
ringsutredningen for vilken betydelse begreppet arbetslinjen tilldelats i politiken
under historiens gang. Det konstateras att begreppet dr mangtydigt och mot-
stridigt, da det inbegriper savil aspekter som arbetsmoral och ansvar som réttig-
heter knutna till den enskilde (SFU, 2005d, sid 13). Vad det handlar om &r béde
individens skyldighet att arbeta och forsorja sig, for att pa sd vis bidra till sam-
hillet som helhet, och individens réttighet till full och fritt vald sysselsittning.

Skyddet av individens rétt till arbete/forsorjning har uppfattats som ett statligt
ansvar och har bland annat kommit till uttryck via olika typer av arbetsmarknads-
politiska atgdrder och via den trygghet som socialforsidkringarna genererar.
Utredningen framhéller att individens réttighet att arbeta tenderar att betonas i
tider av hog sysselsdttning, medan individens skyldighet att arbeta inskérps i
tider av lag sysselsittning (SFU, 2005d, sid 53f). Det senare yttrar sig inte minst i
arbetsmarknadspolitiska atgirder riktade mot individer som inte arbetar. Frin
mitten av 1990-talet kom ett bredare omrdde av vélfardspolitiken att omfattas av
arbetslinjen. Forutom arbetsldsa inryms nu dven ldngtidssjukskrivna, socialbi-
dragstagare och arbetshandikappade 1 aktiveringspolitiken (SFU, 2005d, sid 51).

En grundldggande princip med socialforsdkringarna har varit att genom in-
komstskydd vid arbetsoformdaga eller arbetsloshet “gora lontagarna fria frin
marknadskrafterna” (SFU, 2005d, sid 41). En fordndring i detta synsitt har dock
dgt rum med tiden. Utredningen ger dterkommande uttryck for en ekonomisk
forstdelse av méanniskors handlande. Betoningen av de ekonomiskt rationella
drivkrafternas betydelse for forstaelsen av minniskors val ar tydliga exempel pa
detta. Om individerna fOrstds utifrdn ett ekonomiskt perspektiv kan dock deras
nyttjande av olika vélfardstjinster — till exempel socialforsdkringar och sjukvard
— riskera att framstd som ett slags godtyckligt konsumerande, snarare &n som
ndgot som baseras pd individuella behov (Grangvist, 2001).

Enligt det betraktelsesitt som framfors 1 utredningen framstér arbetet allt mer
som ett medel snarare 4n som ett mal i sig. Om plikten forr var knuten till en
arbetsmoral som gjorde arbetet till ett virde 1 sig tenderar den idag snarare vara
knuten till en moral som lyfter fram arbetet som ett ekonomiskt incitament for att
kunna konsumera. Genom konsumtion antas individen kunna tillfredsstilla sina
preferenser, samtidigt som hon bidrar till samhéllsnyttan. Konsumtion av vél-
fardstjanster bidrar dock inte till samhdllets tillvéxt, utan blir utifrn ett ekono-
miskt perspektiv en dubbel belastning. Overutnyttjandediskursen bygger till stor
del pd en misstanke om att de grupper som star utanfor arbetsmarknaden hyser en
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generell ovilja mot att arbeta — en misstanke som tenderar att stirkas i hardare
tider.

Mot bakgrund av forestdllningen om vélfardsstatens avhdngighet av arbetande
och konsumerande individer blir den risk som sjukskrivningsproblemet innebar
extra bekymmersam. Med hédnvisning till sociologen Ola Sjoberg (2000) papekar
utredningen att “vilfardsstaten for sin finansiering [4r] beroende av att individer
arbetar och ’skoter sig’” (SFU, 2005d, sid 16). Framstéllningen av sjukfrinvaron
som ett hot mot vilfardsstaten kan, som vi fortsdttningsvis ska visa, forstds i
termer av risk pa flera olika plan.

Riskens legitimerande status

I Forsakringskassans informationskampanj ”Hela Sverige — halva sjukfrdnvaron”
understryker man att Sverige 1 och med den hoga sjukfranvaron lider av ett all-
varligt samhillsproblem. Med forstarkningsord som dramatiskt och kraftigt
skisseras omfattningen av sjukskrivningsproblematiken. Det hot som sjukskriv-
ningarna genererar pdtalas frekvent och tydligt, bland annat 1 féljande passage:

Om langtidssjukskrivningarna fortsatter att 6ka kommer kostnaderna till sist
bli sa stora att hela systemet riskerar att urholkas. [...] En forutsittning {for
att systemet ska fungera ar att alla foljer spelets regler. Det innebdr ocksa
att vi alla har ett ansvar for att systemet fungerar som det var tankt. Men vi
har ocksa alla ett ansvar nir det inte fungerar. For om systemet utnyttjas pa
ett sdtt som det inte var tinkt finns det risk att det kommer att urholkas.
Dérmed /[urar vi inte bara staten eller "nigon annan” — 1 en forldngning
lurar vi ocksd oss sjdlva. Och det dr ungefir lika klokt som att fuska 1
patiens (Forsdkringskassan, 2004).

Medborgarnas agerande framstills hiar som en mycket konkret risk som maste tas
itu med fOr att vélfardsstaten dverhuvudtaget ska kunna fortsitta fungera. Sjuk-
skrivningarna — varav en vésentlig andel underforstas vara mer eller mindre god-
tyckligt motiverade — blir darmed ett direkt hot mot valfardsstaten som sadan. De
utgor bade ett samhillsekonomiskt hot och ett hot mot den moraliska samhélls-
ordningen.

Som tidigare pdpekats beskrivs sjukskrivningarna dven som en fara for de
sjukskrivna individerna. Riskerna innefattar en utestdngning frédn arbetsmark-
naden som 1 slutindan kan utmynna 1 social isolering, utveckling av sjukidentitet
och missbruksproblem. Sjukskrivning skildras som en potentiell fara, som for
manga kan leda till att de aldrig kommer tillbaka till arbetslivet igen.

Vi vet att ju ldngre man dr borta fran arbetslivet, desto svérare blir det att
komma tillbaka. En av tva som varit sjukskrivna 1 mer an ett ar atervdander
aldrig till ett normalt arbetsliv (Forsdkringskassan, 2004).
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Viljer individen att ta steget ut 1 sjukskrivning riskerar denne saledes att bli kvar
dar, vare sig personen 1 fraga vill det eller inte — det tycks helt enkelt inte finnas
nagon atervindo.

Genom att podngtera riskerna med sjukskrivning — for samhillet som helhet
lika vél som for den enskilda individen — och dértill papeka att det ligger 1 allas
intresse att systemet fungerar som det dr tdnkt ges riskerna med sjukskrivning
moraliska fortecken. Riskerna anvénds inte bara for att underbygga problemets
moraliska giltighet utan blir dven direkt anvindbara for att bygga upp legitima
styrningsstrategier kring hur det uppsatta méilet att halvera antalet sjukpenning-
dagar till ar 2008 ska nds. Mot bakgrund av framstéllningen av den hoga sjuk-
frdnvaron som ett direkt hot mot béde individens och samhillets bédsta maste
individen formas att vélja annorlunda — det vill sidga att avsta fran sjukskrivning.
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5 Overutnyttjandediskursens konsekvenser — social praktik

Diskursens makt

I det foregdende kapitlet diskuterade vi ingdende de verklighetsbeskrivningar
som Overutnyttjandediskursen om den svenska sjukfrdnvaron vilar pd. Detta
skedde med hjilp av en djupgaende textanalys som syftade inte bara till att redo-
gora for texternas explicita innehdll utan dven till att blottlagga de implicita fore-
stillningar och forgivettaganden som texterna bygger pa.

Diskurser ar inte bara abstrakta tankefigurer, de fir dven pétagliga konse-
kvenser, sdvil for enskilda ménniskor som for samhillet 1 stort. Nar det géller
problemdefiniering blir detta ofta extra patagligt. Overutnyttjandediskursens
framtrddande roll for forstdelsen av sjukskrivningsproblematiken motiverar vissa
specifika dtgdrder, och den diskursiva praktiken genererar dirmed konsekvenser
som blir synliga 1 olika sociala praktiker.

Analysen av sociala praktiker &r pa grund av detta en integrerad del 1 kritisk
diskursanalys. Fokus riktas mot de sociala och politiska effekter som texter och
diskursiva praktiker kan tidnkas fd. 1 detta kapitel kommer vi att belysa de
effekter som hittills har kunnat mérkas av overutnyttjandediskursen, samt reso-
nera kring potentiella framtida effekter. Vi tar i det sammanhanget var utgangs-
punkt 1 tvd tdmligen olikartade teoretiska ansatser. Med hjdlp av Foucaults
begrepp governmentality soker vi fordjupa forstaelsen for det tidigare analy-
serade textmaterialet, och genom att i samband med detta ocksd anknyta till
teorin om dagordningsmakt resonerar vi om vilka konsekvenser dverutnyttjande-
diskursen kan ténkas ha fétt for olika grupper av ménniskor.

Governmentality — styrning genom sjialvdisciplinering

I Foucaults arbeten ér relationen mellan makt och kunskap ofta ett framtrddande
tema, och det & mot den bakgrunden hans begrepp governmentality ska forstés
(Foucault, 1991). Begreppet, som kan Oversittas med “6kad styrbarhet” eller
’styrningsrationalitet”, syftar pd ett sirskilt sétt att betrakta styrning, déar fokus
riktas mot den omstdndigheten att maktutévning normalt korresponderar mot en
instéllning eller ett forhdllningssitt till det som ska styras (Hultqvist & Petersson,
1995, sid 26). Annorlunda uttryckt: innan det kan bli tal om ndgon styrning
maste det finnas en forhandsinstéllning om vad det dr som ska styras, varfor och 1
vilken riktning. Detta dr tankegangar som ligger nira de grundldggande forestall-
ningarna inom problemdefinieringsperspektivet.

I mer konkreta ordalag handlar governmentality om hur moderna informa-
tions- och kunskapsbaserade styrningstekniker anvédnds for att paverka ménnis-
kors beteende, attityder och handlingar. Experter av olika slag finns nédrvarande
for att vi ska kunna fatta rétt beslut — sdvil 1 var vardag som pd de politiska
nivderna. Med hjilp av experterna kan sjdlvreglerande tekniker “installeras” hos
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medborgarna, som dirigenom stimuleras att gora sina personliga val 1 enlighet
med styrningens dndamaél (Hultqvist & Petersson, 1995).

Nutida former av styrning tenderar i allt hdgre grad att utga fran ekonomi och
marknad och inriktas pd individers reglerade val utifrdn mekanismer som kon-
kurrens, kalkylering och konsumentbehov (Rose, 1996). Styrning av detta slag
brukar ibland kallas “liberal styrning”, och &r knuten till expertisens auktoritet.
Att analysera sddan styrning handlar om att undersoka de praktiker som forsoker
forma, mobilisera och arbeta genom individers och gruppers val, dnskningar,
behov och livsstilar (Dean, 1999). For att den liberala styrningen ska vara mojlig
kravs att grupper och individer erkdnner sig som “fria” och “ansvarsfulla”.
Genom den liberala styrningen blir individen béde agent (styrande) och objekt
(styrd) pa samma ging (Hultqvist & Petersson, 1995). Governmentality handlar
sdledes om en form av icke-tvingande styrning, som verkar genom individernas
sjalvdisciplinering (Lovgren, 2002).

Dagordningsmakt

I governmentalitystudier ges olika massmedier ofta en framtrddande roll som
lank mellan auktoriteter och subjekt. Styrning via medier och opinionsbildning &r
dock ett trubbigt verktyg, som kan fa bade ovéintade och oonskade konsekvenser.
I sammanhanget kan det vara relevant att anknyta till teorin om dagordnings-
makt, en samhillsvetenskaplig teori som kartligger vilken betydelse mass-
kommunikationen har for allménhetens forestdllningar om olika politiska fragor.
Flera decennier av forskning har kunnat sl fast att i ett oppet samhélle har
massmedierna stor betydelse for vilka frdgor médnniskor uppfattar som viktiga.
”Nyhetsmediernas dagordningsfunktion innebir att de pdverkar hur viktig en
frdga blir och huruvida ett storre antal ménniskor verkligen anser det modan vért
att ha en asikt om en fraga”, skriver medieforskaren Maxwell McCombs
(McCombs, 2006, sid 24). Overfort till vart omrade betyder detta att om media
har en omfattande rapportering om sjukfrdnvaron sd kommer ocksd medborgarna
att uppfatta sjukfranvaron som en viktig samhéllsfraga. Det sker en 6verforing av
objekt (samhillsfragor) fran en dagordning — mediernas — till en annan — med-
borgarnas.

P& senare &r har forskningen kunnat visa att mediernas dagordningssattande
funktion dven géller pd en mer kvalificerad nivd, ndmligen med avseende pa
overforingen av attribut (kdnnetecken och egenskaper hos objekt) (McCombs
2006). Medierna utdvar alltsd inte bara inflytande 6ver vad ménniskor tycker dr
viktigt, utan ocksd 6ver “hur minniskor uppfattar olika fragor, personer eller
situationer” (Strombéck, 2006, sid 11). Om medierapporteringen om sjukfran-
varon dndrar fokus, s att medierna 1 storre utstrickning framstéller sjukskriv-
ningar som ett resultat av fusk och Gverutnyttjande och i mindre utstrickning
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som ett ohdlsoproblem, s kommer liknande tendenser dven att kunna mérkas ute
1 samhallet.

Men det ar sjdlvklart inte enbart masskommunikationen som har betydelse:
”Hur vi upplever en viss frdga har sin grund antingen i1 vira personliga erfaren-
heter, 1 den allmédnna kulturen eller 1 vir exponering for massmedier”, skriver
McCombs (2006, sid 44). Forskning har visat att mediernas dagordningsséttande
funktion tenderar att vara starkast nir personer har ett stort behov av att orientera
sig 1 samhillsfrigor och nir personer ér starkt exponerade for olika medier. I
abstrakta fragor dr dagordningsmakten storre &n 1 mer konkreta fragor, sddana
som tranger sig pd 1 mianniskornas vardag (McCombs, 2006). Personliga erfaren-
heter av en viss frdga tenderar analogt att minska dagordningsmakten. I praktiken
innebdr detta att den offentliga debattens bilder av sjukfrdnvaron sannolikt har
storst betydelse for ménniskor som saknar eller har liten egen erfarenhet av
sjukfranvaro. Bilderna kan ddremot antas ha forhallandevis mindre betydelse for
mianniskor med stor egen erfarenhet, till exempel personer som é&r eller har varit
langtidssjukskrivna.

Risk och social kontroll som styrningsstrategi

For att liberal styrning ska kunna fungera krivs det, som vi har nimnt, att indi-
viden sjdlv medverkar till sin egen styrning. En aktiv respondent &r en grund-
forutsittning for att man med upplysande information ska kunna f4 ménniskor att
styra sig sjilva. For att f& bukt med “6verutnyttjandet” méste man dérfor se till
att medvetandegodra ménniskor.

Socialforsakringsutredningens skriftserie Samtal om socialforsdkringen har till
uttalat syfte att bidra till en bred offentlig debatt om socialforsidkringssystemet.
Som framgatt av var analys har utredningen pé olika sitt framstéllt sjukskrivning
1 termer av val. Analysen har ocksa visat att utredningen utgédr fran att med-
borgarna 1 stor utstrickning aktivt forsoker utnyttja socialforsdkringarna pa ett
satt som inte dr forenligt med deras syften, och att det darfor ligger 1 statens
omedelbara intresse att forsoka fordndra medborgarnas beteenden. Intressant nog
ar det framfor allt en redovisning av riskerna med sjukskrivning som 1 fOrsta
hand anvinds for att fA ménniskor att inte (Over)utnyttja socialforsékringarna.
Detta kan te sig en aning paradoxalt, med tanke pé att forsdkringarna faktiskt har
till syfte att skydda medborgarna mot just risker.

Socialforsdkringsutredningens skrifter har sannolikt haft ett ganska begransat
genomslag — sokningar 1 mediedatabaserna Mediearkivet och Presstext ger bara
ett fatal triffar for de skrifter vi har undersokt. Storre medialt utrymme har
Forsdkringskassans kampanj “Hela Sverige — halva sjukfranvaron” fitt. Den
ingick, som vi redan har nimnt, som led 1 ett atgiardspaket for att halvera sjuk-
frdnvaron fram till 2008 och syftade bland annat till att skapa en medvetenhet
kring farorna med sjukskrivning.
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Via informationskampanjen inbjods vi alla att vara delaktiga 1 den styrning
som legitimeras av Overutnyttjandediskursen. Sjukfrdnvaroproblemet framstélls
uttryckligen som en angeldgenhet som berdr oss alla. Att gora “ritt val” far en
normaliserande verkan, medan ett i omgivningens 6gon “felaktigt val” blir att
betrakta som ett normbrott. For 0kad genomslagskraft forbinds risktdnkandet
med ett tydligt moraltinkande. Medborgaransvaret att delta i den sociala kon-
trollen av andra blir ddrigenom en del av styrningsstrategin.

I enkédtundersokningar som Forsdkringskassan 14t gora fore och efter kam-
panjen kunde man finna tecken pd att mer restriktiva attityder till sjukskrivning
hade utvecklats. I en métning som genomfordes 1 februari 2005 var det farre som
sade sig anse att trotthet, ddlig arbetsmiljo och stress pd arbetet var godtagbara
skal till sjukskrivning, jamfort med nédr den forsta méitningen gjordes 1 juni 2004.
I juni 2004 ansag till exempel 58 procent att trotthet inte var tillrackligt skél for
sjukskrivning; siffran for februari 2005 var 73 procent (Forsdkringskassan,
2005a). Hur stor andel av de uppgivna attitydfordndringarna som bor bokforas pa
kampanjens konto — och hur mycket som har att gora med Overutnyttjande-
diskursens generella framging 1 media — dr dock oklart.

Virt att nimna 1 sammanhanget dr ocksd den paradoxala omstindigheten att
de statliga aktdrerna — genom att utméla sjukskrivningsproblematiken som en
foljd av overutnyttjande och felaktigheter — sjdlva riskerar att bidra till att redu-
cera tilltron till systemets funktionsduglighet. For att legitimera behovet av en
okad disciplinering och kontroll av medborgarna kravs en lag generell tilltro till
systemet — forst da blir det legitimt och rationellt att g& in och kontrollera
hardare.

Att stimplas som potentiella 6verutnyttjare

Lag tilltro till hur andra manniskor utnyttjar socialforsdkringssystemet kan dock
dven frimja okad misstdnksamhet och social kontroll. En negativ konsekvens av
overutnyttjandediskursen ar dess uppenbara tendens att bidra till stimpling av de
grupper som dr overrepresenterade 1 sjukskrivningsstatistiken.! Utifran teorin om
dagordningsmakt kan vi forvinta oss att dverutnyttjandediskursens stora mediala
genomslag har lett till att en stor andel av befolkningen tror att 6verutnyttjande
och fusk ar en viktig forklaring till de hoga sjuktalen. Och mycket riktigt: enligt
en undersokning fran 2003 som Statistiska centralbyrdn gjorde pa uppdrag av
Riksforsdkringsverket och Forsdkringskassan 1 Vistra Gotaland, tror en stor
andel av svenskarna att fusk dr vanligt forekommande 1 socialforsdkrings-
systemet (Davidsson, 2003). Enligt undersdkningen tror hela 40 procent att det

I Stdmpling innebdr att en person eller grupp blir socialt marginaliserad eller bortstott pa grund
av en avvikelse fran samhéllets normer for vad som &r 6nskvért, normalt och acceptabelt
(Hilte, 1996).
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fuskas mycket med sjukskrivningar. Annu fler, 50 procent, tror att manga sjuk-
skrivna egentligen skulle kunna arbeta.

Den hér typen av forestidllningar bidrar sannolikt till en omfattande stimpling
av stora grupper av sjukskrivna, men ocksd av enskilda. Detta fick en av
grundarna till feministiskt initiativ bittert erfara nir det 1 april 2004 framkom att
hon skulle inga i det nya partiets styrelse, trots att hon sedan fem ér tillbaka var
sjukskriven for utbrdndhet. Detta vickte enorm medial uppmirksamhet, och
kvinnans forsdkringskontor i mellersta Sverige blev nedringt av kritiska repre-
sentanter frdn allménheten. Till f6ljd av mediedrevet inledde Forsdkringskassan
en utredning om misstinkt bedrdgeri (Svensson, 2005), som senare lades ner.
Forsdkringskassan drog dessutom in kvinnans sjukpenning, vilket fick till f6ljd
att hon tvingades att gé tillbaka till sitt arbete. Déar kollapsade hon efter fyra
veckor, varefter hon forst nekades arbetstraning och dérefter sades upp fran sin
anstédllning (Garme, 2006). Knappt ett ar senare togs kvinnans fall upp i léns-
ratten. Lénsrétten upphidvde Forsdkringskassans beslut och gav kvinnan rétt att
aterfd sin sjukpenning, eftersom hon hade handlat helt enligt regelboken (Léns-
ratten 1 Vastmanlands ldn, mal nr 1222-05).

Overutnyttjandediskursen beskriver vissa grupper av minniskor pa ett sétt som
gor att individer som ingar 1 grupperna riskerar att stimplas som Overutnyttjare,
eller &tminstone som potentiella Gverutnyttjare. Sjukskrivna kvinnor, sjukskrivna
arbetslosa och personer boende 1 norra Sverige dr sddana positioner, liksom sjuk-
skrivna med “vaga” diagnoser. Grupperna linkas samman med fenomen som
godtycklig bedomning av det egna hilsotillstindet, suspekta sjukskrivnings-
kulturer och strategiskt agerande for att nd ekonomisk vinning. En annan grupp
som riskerar staimpling dr ldkarna, som 1 Overutnyttjandediskursen positioneras
som en grupp som starkt bidragit till den 6kade sjukfranvaron, eftersom den inte
klarat av att hantera sin uppgift som portvakt. De senaste aren har en intern
sjukskrivningsdebatt forts 1 Lakartidningen, och av denna debatt att doma kénner
manga ldkare en djup olust infor overutnyttjandediskursens forvintningar om att
lakaren ska fungera som ett slags statlig “forsdkringspolis” (Fardow, 2004).
Manga ldkare kdnner ocksé frustration, eftersom de inte anser att de kan paverka
sjukskrivningarna (Nilsson Bagenholm, 2005).

Konkreta forindringar i sjukforsikringssystemet

I den kommande delrapporten frdn det projekt som den hir studien ingér i,
Mediebilden av sjukfrdanvaron som samhdllsproblem, konstateras att ett stort
antal olika atgirdsforslag tagits upp 1 debatten om den hdga sjukfrdnvaron. Ser
man nirmare pa de tidningsartiklar som kénnetecknats av ett dverutnyttjande-
perspektiv dr det dock framfGr allt tre kategorier av atgidrder som brukar aktuali-
seras: atgdrder for att forbidttra sjukskrivningsprocessen, strdngare kontrollat-
giarder samt hojd sjélvrisk 1 forsdkringen (Johnson, kommande). Mot bakgrund
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av Overutnyttjandediskursens framtridande roll for forstaelsen av sjukfranvaron
som samhéllsproblem &r det intressant att undersoka vilka av dessa forslag som
resulterat 1 konkreta fordndringar 1 sjukforsiakringssystemet.

Ur ett forsdkringsperspektiv finns pa ett principiellt plan tva olika metoder for
att forhindra Overutnyttjande — sjilvrisk och skadereglering. Sjdlvrisken ar det
skadebelopp som den forsdkrade sjélv far svara for, och syftet dr framfor allt att
gora de forsikrade mer angeldgna om att forsoka undvika eller minska skadorna.
”En vl avvigd sjilvrisk skapar den bdsta kombinationen av trygghet och incita-
ment att undvika skada”, skriver SNS Vilfardsrdd (Larsson m fl, 2005, sid 32).

I det har sammanhanget innebér sjdlvrisken att sjukforsdkringen inte ersitter
hela den forlorade arbetsinkomsten, utan att den sjukskrivne fér std for en del av
kostnaden. Rent praktiskt kan detta ske pa tvad sitt, antingen genom att ersitt-
ningsnivierna dr ldgre d&n 100 procent eller genom négon form av karensperiod
(tid under vilken ingen erséttning utgér).

Néar det giller sjdlvrisken har det inte skett ndgra dramatiska fordndringar
sedan 1993, dd den karensdag som hade avskaffats 1987 aterinfordes. Sjuk-
forsdakringen ersatter 80 procent av den forlorade arbetsinkomsten for sjukskrivna
med en arsinkomst pé upp till 7,5 génger prisbasbeloppet (1/1 2007 motsvarade
detta 302 250 kronor).2 Sjdlvrisken &r alltsd 20 procent, utom for mycket korta
sjukfall, d& den till f6]jd av karensdagen ar betydligt hogre.

Tvé sjilvriskrelaterade forindringar har dock skett. Ar 2003 beslutade riks-
dagen, som vi nimnde 1 det foregdende kapitlet, att sdnka sjukpenningnivin for
sjukskrivna arbetslosa till samma niva som a-kassans maxbelopp. Sdnkningen,
som motiverades av att det inte skulle vara mer 16nsamt for arbetslosa att vara
sjukskrivna édn att fi ersittning fran a-kassan, var ett direkt resultat av den debatt
som forts kring de arbetslosas foregivna Overutnyttjande av sjukforsékringen.
Beslutet var en del 1 den socialdemokratiska budgetuppgorelsen med vénster-
partiet och miljopartiet. I samma budgetuppgorelse beslutade man ockséd om for-
dndrade berdkningsgrunder for sjukpenningen, ndgot som 1 praktiken innebar att
ersdttningsnivaerna sianktes frdn 80 procent till 77,6 procent. Beslutet motive-
rades med hénvisning till statsfinanserna, och syftade alltsa inte primaért till att
minska Overutnyttjande. Den hér sdnkningen mdtte hard kritik, inte minst frn
fackforeningsrorelsen, och efter att samarbetspartierna dndrat uppfattning togs
den tillbaka 1 januari 2005.

Skadereglering ir 1 forsdakringssammanhang den process genom vilken forsak-
ringsbolaget forsoker verifiera och vérdera den uppkomna skadan. Nar det géller
sjukforsdkringen skots skaderegleringen av flera olika instanser. Samordningen

2 Den 1 juli 2006 hojdes visserligen taket till tio génger prisbasbeloppet — en hojning som moti-
verades med réttviseargument — men den nya borgerliga regeringen aterstillde omedelbart
taket till den tidigare nivan.
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skots av Forsdkringskassan, men dven ldkarna, arbetsgivarna och de forsékrade
ar viktiga aktorer.

Skaderegleringen inom sjukforsédkringen dr ofta en komplicerad och besvirlig
process, eftersom det dr tvd svirbedomda kriterier som ska virderas: sjukdom
och arbetsoforméga. Efter sju dagars sjukfranvaro krivs ldkarintyg for att fortsatt
sjukpenning ska medges. Att en ldkare konstaterar att en person &r sjuk dr dock
inte tillrackligt; for att sjukforsdkringen ska gilla krdvs ocksa att Forsdkrings-
kassan slér fast att sjukdomen ifrdga innebér att personen inte klarar av att arbeta
1 normal utstrdckning. Bedomningen av de bdda kriterierna kan 1 ménga fall vara
vansklig, och kraver en avsevérd specialistkompetens. “Effektiv kontroll ar en
personalintensiv och dyr affdar”, skriver SNS Vilfardsrédd (Larsson m fl, 2005, sid
33).

I mediedebatten har forslag for att forbattra skaderegleringen varit vanliga.
Allra vanligast har atgirdsforslag riktade mot ldkarna och sjukskrivningspro-
cessen varit, till exempel forslag om stramare praxis for sjukskrivningar, Gver-
provning och begrinsning av ldkarnas sjukskrivningsritt samt forsdkringsmedi-
cinsk vidareutbildning av ldkare (Johnson, kommande). Dessa forslag ligger vél 1
linje med Overutnyttjandediskursens betoning av det delansvar — eller kanske
snarare den skuld — som lédkarkdren antas béra till den 6kande sjukfranvaron. I
praktiken har det dock inte skett s& mycket dnnu. Ett forslag som har genomforts
giller vidareutbildning av ldkare. Tillsammans med olika ldkarforeningar har
landstingen och Forsdkringskassan satsat betydande resurser pd utbildningsin-
satser. Insatserna har framfor allt handlat om frivilliga kurser 1 forsdkringsmedi-
cin, ndgon som ocksa har efterfragats av likare (Alexanderson m fl, 2005).

En rad konkreta forslag som hdamtar sin niring ur 6verutnyttjandediskursen har
diskuterats, men inte genomforts. Forslag om att andra yrkesgrupper ska ges ritt
att sjuk- och friskskriva — till exempel sjukgymnaster och kuratorer — har mott
starkt motstdnd fran ldkarhall, och detsamma géller forslag om att det ska vara
’sjukskrivningskommittéer” snarare dn enskilda ldkare som sjukskriver (Jamfor
Ekholm, 2005). Andra forslag har handlat om att det ska bli obligatoriskt for
lakarna att informera sina patienter om riskerna med sjukskrivning och att arbets-
skadebedomningen helt ska lyftas bort fran ldkarnas bord (det sistndmnda for-
slaget har for Gvrigt forts fram av Socialforsdkringsutredaren Anna Hedborg).
Sveriges Léikarforbund har lagt ett forhallandevis radikalt forslag om att sjuk-
varden ska delfinansiera kostnaderna for sjukfrdnvaron, for att pa sd sitt skapa
incitament till kortare sjukskrivningar och snabbare behandling, och Svenskt
Néringsliv har fort fram en dn mer radikal idé om ekonomiska beloningar till
vardcentraler och likare som inte sjukskriver (Ohlin, 2006; Orn, 2004).

En annan kategori av dtgérdsforslag for att forbittra skaderegleringen har géllt
okade kontrollmgjligheter for att reducera fusk och felaktigt anvindande av for-
sdkringen. I medieundersokningen handlade sddana forslag bland annat om hur
samverkan kan forbéttras mellan olika myndigheter, mer personal och Okade
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resurser till forsdkringskassorna samt information for att fordndra ménniskors
attityder till och kunskaper om sjukforsikringen (Johnson, kommande) — forslag
som alla 1 ndgon méan har genomforts. Nigra exempel: I juli 2005 fick Forséak-
ringskassan Okade mojligheter att samkdra sina register med arbetsloshets-
kassornas. I januari 2006 fick Forsdkringskassan resurser for att anstélla 300 nya
kontrollanter, att fordelas Over landets olika regionala enheter. Kontrollanterna
arbetar med uppslag om misstankt fusk och slumpmissiga kontroller, med polis-
anmélningar och externa kontakter (till exempel med dklagare) samt med riktade
fuskkontroller inom olika delforsdkringar (Forsdkringskassan, 2005b). I februari
2006 startade Forsdkringskassan en rad olika specialprojekt for att stdvja fusk
och bedriagerier (Forsdkringskassan, 2006a), och 1 maj meddelade Forsdkrings-
kassan, rikspolisstyrelsen och dklagarmyndigheten att de skulle intensifiera sitt
gemensamma samarbete for att komma at bidragsbedrédgerier (Forsakringskassan,
2006b).

Slutligen bor ocksa ndmnas att det finns tecken som tyder pé att Forsdkrings-
kassan generellt sett blivit stringare ndr det géller bedomningen av kriteriet
arbetsoformaga; det har blivit vanligare att Forsdkringskassan gor en annan
bedomning dn den behandlande ldkaren. Att sjukpenningen dras in av detta skl
ar visserligen fortfarande ovanligt — det sker endast i en knapp procent av de
beddémda sjukpenningirendena — men den procentuella kningen ir stor. Ar 2004
fick 1 genomsnitt drygt 700 personer avslag pa sin sjukpenningbegiran varje
manad. Motsvarande siffra for ar 2005 var cirka 1 500 personer per manad, alltsa
mer dn en fordubbling (Gunnarsdotter, 2005).
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6 Avslutning

Nér problemet med den hoga sjukfranvaron definieras som en konsekvens av
ménniskornas felaktiga beteende motiveras ockséd atgirder utifrén detta anta-
gande. Hérdare kontroll av de personer som soker ersittning frdn socialforsik-
ringen och informationskampanjer i syfte att fordndra attityder &r, som vi har
visat, konkreta foljder av detta. Som avslutning pa det hér kapitlet ska vi fora ett
bredare resonemang om vilken betydelse dverutnyttjandediskursen kan ténkas fa
for den framtida ansvarsfordelningen 1 valfardssamhallet.

Eftersom socialforsdkringarnas funktionsduglighet underkanns till f6ljd av den
allmédnna forestdllningen om méanniskors dkade bendgenhet till 6verutnyttjande
kan en mer genomgripande dtstramning av forsidkringssystemet bli aktuell:

For att ett fortsatt aktivt liv med egen forsorjning ska framstd som det sjalv-
klara alternativet for den som har nagra forutsittningar att na dit behdvs be-
gransningar 1 rétten att forsorjas av socialforsdkringen (SFU, 2005c, sid 53).

En atgird som diskuteras av Socialforsdkringsutredningen — och som legitimeras
via overutnyttjandediskursen — &dr att omforma sjilva socialforsékringssystemet
frdn grunden. Utredningens uppfattning ar att en s& kallad forsdkringsmdssig
socialforsdkring béttre skulle kunna std emot ménniskors formodade benidgenhet
att overutnyttja systemet. En sddan forsékring forvintas stérka tilltron till social-
forsdkringarna och ddrmed ocksd mobilisera en 6kad betalningsvilja bland med-
borgarna.

Vad detta skulle innebdra 1 praktiken &r inte helt klart, men enligt Social-
forsdkringsutredningens slutbetinkande forestéller man sig dven fortsdttningsvis
att det ska finnas en obligatorisk forsékring utan individualiserade riskpremier
(SOU 2006, sid 86). Genom att gora forsdkringen fristdende frén statsbudgeten
tanker man sig dock att forsdkringspremierna ska hojas eller sdnkas med ut-
gingspunkt 1 hur det totala forsdkringsutnyttjandet varierar. Men hur en sddan
kollektiv 16sning ska kunna pdverka de forsdkrades riskkalkyler dr oklart. For oss
tycks det snarare som att de rent ekonomiska drivkrafterna skulle kunna verka 1
den motsatta riktningen: ju hdgre premie man tvingas betala for forsédkringen
desto mer bendgen borde man bli — eftersom man sjdlv dndd inte kan paverka
premierna — att soka maximal utdelning 1 hindelse av sjukdom.

Stat, marknad och familj ar tre grundldggande forsérjningssystem som utifran
sin inbordes samverkan bestimmer hur valfardsforsorjningen och vélfardsut-
vecklingen hanteras 1 ett land. Hur ansvarsférdelningen mellan de tre systemen
ser ut kan emellertid variera starkt 1 bade tid och rum. Den sé kallade krisen 1
Sverige pd 1990-talet anses ha medfort en fordndring, sétillvida att bdde mark-
naden och vilfardsstaten minskade sitt bidrag till befolkningens vélfardsfor-
sorjning (Vogel, 1998, sid 26f).
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P& manga omraden 1 samhillet pagar en fortlopande forhandling om ansvars-
fordelningen mellan stat, marknad och familj. Detta ar inte minst tydligt nar det
giller sjukskrivningsfragan. Inforandet av arbetsgivarnas medfinansieringsansvar
kan forstds som ett forsok att dterskapa en tydligare delaktighet frdn marknaden
vad géller valfardsforsorjningen. Idén om att inféra en mer forsdkringsmassig
sjukforsdkring kan pé ett analogt sdtt forstds som ett forsok fran statens sida att
lagga Over mer ansvar pa familjerna. En sddan ansvarsforskjutning kan legiti-
meras av forestillningarna om medborgarna som okynnessjuka, omoraliska och
arbetsskygga. Samtidigt legitimeras dven en ny roll for staten att ata sig, nim-
ligen den som koordinerande, preventiv kontrollant (Dean, 1999, sid 171). Uti-
frén Ulrich Becks (2000) resonemang om risksamhaéllet skulle man kunna hivda
att staten Gvergdr till att ta pa sig en mer riskkontrollerande funktion én tidigare,
medan den riskhanterande funktionen 1 hogre grad hamnar hos medborgarna. En
sddan fordndring innebar att staten, som under folkhemmet och framét 1 forsta
hand satsat pa produktion av trygghet, alltmer 6vergér till att producera sikerhet
(Lindberg, 2005, sid 95f). Overutnyttjandediskursen kan fungera som ett sitt att
legitimera en saddan fordndring.
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Sammanfattning

Debatten om den hoga svenska sjukfranvaron har under senare ar alltmer kommit
att kretsa kring overutnyttjande och fusk. Det har etablerats en éverutnyttjande-
diskurs, som bygger pa fOrestillningen om en sjukfrdnvaroepidemi i den
arbetande befolkningen. I denna skrift gérs en nirgdngen och detaljerad analys
av Overutnyttjandediskursens innehéll och verklighetsbeskrivningar. Mer speci-
fikt intresserar vi oss for hur diskursen byggs upp och legitimeras av tva statliga
aktorer, Socialforsakringsutredningen och Forsdkringskassan. Skriften ingér som
en delstudie 1 Arbetslivsinstitutets projekt Den svenska sjukfrdnvaron — problem-
definiering och policyfordndring.

Viér analys tar sin utgadngspunkt i ett problemdefinieringsperspektiv. I fokus
for detta perspektiv star frigan om hur olika samhillsproblem framtrader,
etableras och institutionaliseras. Sjdlva begreppet problemdefiniering hansyftar
pa en social och politisk process dér olika individer, grupper eller organisationer
framfor ansprak med avseende pé ett visst samhillsproblem. Néar den svenska
sjukfrdnvaron borjade oka under slutet av 1990-talet uppfattades den till en
borjan framst som ett ohélso- och arbetsmiljoproblem, men inom nédgra dr kom
denna problemdefinition att utmanas av Overutnyttjandedefinitionen. I samband
med att sjukfrdnvaron under 2000-talet borjade betraktas som ett av landets
allvarligaste samhéllsproblem blev Overutnyttjandedefinitionen mer och mer
forhiarskande — diskursen véxte fram.

I vér analys av Overutnyttjandediskursen har vi anvint oss av kritisk diskurs-
analys, en diskursanalytisk tradition som ocksd ar en vil utvecklad metod for
empiriska studier. Kritisk diskursanalys omfattar de tre analysdimensionerna fext
(lingvistisk analys av olika egenskaper hos en text), diskursiv praktik (analys av
sambandet mellan texten och andra texter och diskurser) samt social praktik
(analys av de sociala sammanhang som texten och den diskursiva praktiken ingér
1). Materialet till analysen hdmtas dels fran den statliga Socialférsdkringsutred-
ningen — en utredning som hade till uppgift att analysera och bilda opinion kring
det svenska sjukforsdkringssystemet — och dels fran den informationskampanj
som Forsdkringskassan lanserade ar 2004 1 syfte att upplysa medborgarna om
vad som géller vid sjukskrivning.

Resultaten av analysen visar att forekomsten av ett omfattande Gverutnyttjande
av sjukforsdkringen dr ndgot som tas for givet 1 de studerade texterna. Sjuk-
skrivning framstér 1 dessa som nigot som medvetet vdljs av minga sjukskrivna.
Betydelsen av sjukdom tonas ner och den diskursiva praktiken far karaktiren av
en diskursiv kamp, som handlar om att soka kringgidrda och begransa sjukdoms-
begreppet.

Genom att sjukskrivning framstills som ett val skuldbeldggs sddana grupper
som dr Overrepresenterade 1 sjukfranvarostatistiken — framfor allt arbetslosa,
kvinnor och norrldnningar — och dirigenom lidggs ocksad ansvaret for sjukfran-
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varoproblemet pa dessa grupper. Faktorer som lyfts fram som forklaringar till
den uppkomna situationen handlar bland annat om att ldkarna forlorat kontrollen
over sjukskrivningarna och om attityd- och vérderingsforandringar inom befolk-
ningen. Sjukforsdkringens alltfor liberala utformning antas dessutom ha bidragit
till att forvérra situationen.

Diskurser far ofta patagliga konsekvenser, savil for enskilda ménniskor som
for samhéllet 1 stort. Var analys avslutas med en diskussion om diskursens obser-
verbara och potentiella konsekvenser for olika sociala praktiker — bdde pé indi-
vidplanet och inom ramen for sjukforsikringssystemet. Konsekvenserna ror
bland annat mojliga effekter pd individers sjukskrivningsbeteende och policy-
forandringar 1 form av ett 0kat fokus pd kontrolltgérder, men ocksd odnskade
och oavsedda effekter, sdsom stimpling av sjukskrivna och andra grupper. Over-
utnyttjandediskursen kan ocksd 1 forlingningen medfora en avlegitimering och
underminering av hela eller delar av socialforsidkringssystemet.
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