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Bakgrunn

Mange pasienter venter lenge pa utredning og be-
handling. Det er derfor mange pasientgrupper som
far utredning og behandling er duttfart, har vaart syk-
meldt mer enn sykmeldingsperioden i folketrygdlo-
vens § 8-12 farste ledd.

For sjeldne sykdommer og sykdomstilstander
hvor det er vanskelig & stille diagnose, kan utred-
ningstiden bli lang, bade fordi henvisning vil skje til
flere spesiaisthel setjenester og fordi det ofte er lang
ventetid for undersgkelser i spesiaenheter. Nar diag-
nose er stilt, og behandling begynner, er det ofte ven-
tetid for slik behandling ogsa.

Flere alvorlige sykdommer fordrer behandlings-
tid ut over sykepengeperioden.

F.eks. krever en rekke krefttyper lang tids be-
handling og rekreasjon far pasienten kan vende tilba-
ke til arbeid. Videre krever flere skader og slitage-
sykdommer lang opptreningstid etter behandling.

Dersom pasienten hele tiden har bidratt for & fa
hurtigst mulig hjelp ved & benytte fritt sykehusvalg
eller behandlingstilbud dekket av trygden i utlandet,
har pasienten atsa ikke mulighet til & gjare noe med
tidsforbruket.

Selv om det na nyttes sykepenger til kjgp av hel-
setjenester, er det mange som likevel ma bruke sveat
lang tid far funkgonsevnen er restituert.

Dersom det er mulig & stadfeste hvor lang tid den
sykmeldte vil vaae borte fra arbeidet, og dersom
prognosen for pasientens funksjonsevne etter fullfart
behandling skulle tilsi at vedkommende kan gjen-
opptasitt tidligere arbeid, er det lite hensiktsmessig &
bel aste attferingsapparatet kun for a beregne ytelser
etter andre regler. Det er ogsa en tilleggsbelastning, i
en intensiv behandlingsfase & métte forholde seg til
seknader om nye gkonomiske ytelser og fa en helt
endret gkonomisk situasjon. Selv om en dik situa-
sion ikke vil vage av lang varighet innebagrer det en

rekke praktiske problemer, og til tider ogsa spgrsmal
om en maendre sin levestandard midt i en intens be-
handlingsfase.

| vissetilfeller er det dessverre bare & konstatere
at det etter intensiv behandling ikke er mulig &resti-
tuere pasienten, og at det som gjenstér av behandling
f. eks. bare er smertelindring for ded. Det er en svaat
vanskelig situagon @ matte innstille seg og familie pa
en ny gkonomisk situagon nar dadstidspunkt ikke er
saxlig langt frem i tid. | slike tilfeller ville det vaae
en lettelse for pasient og parerende & slippe & sgke
ufaretrygd for kort tid. | slike tilfeller vil det vaae
bade skansomt og ragonelt & utvide sykepengeperio-
den for en fastsatt tidsperiode.

Det kan vaze gnskelig med et regelverk som er
mer fleksibelt i forhold til den enkeltes sykdoms- og
behandlingsforlgp slik at:

1. Sykepengeperioden bar forlenges etter saknad til
behandlingen er avsluttet n& avslutningstids-
punktet kan fastsettes med stor grad av sikkerhet

2. forlengelse kan skje nar pasienten ikke har kun-
net pavirke raskere giennomfering av underse-
kelse eller behandling

3. det kan settes en ny gvre grense for sykepenge-
perioden

Forslag
P& denne bakgrunn fremmes falgende

forslag:

Stortinget ber Regjeringen vurdere a endre regel-
verket og praksis knyttet til folketrygdloven § 8-12
slik at antall sykepengedager kan forlenges pa visse
vilkar.
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