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Ref 47

For att ha réatt till sjukpenning maste den forsakrade gora
sannolikt att arbetsformagan ar nedsatt pa grund av sjuk-
dom. Vid psykiatriska tillstand kravs darvid inte att det i
det medicinska underlaget redovisas undersokningsfynd
som bygger pa annat an lakarens iakttagelser och upp-
gifter som den forsakrade lamnat.

27 kap. 25 § forsta stycket socialforsékringsbalken

Hogsta forvaltningsdomstolen meddelade den 16 november 2022
foljande dom (mal nr 5070-21 och 5071-21).

Bakgrund

1. For att en person ska ha rétt till sjukpenning kravs att han eller
hon har en sjukdom som sétter ned arbetsformagan med minst en
fjardedel. Nedsattningen av arbetsformagan ska styrkas genom
lakarintyg.

2. H.H. arbetade heltid som l&rare nar hon i september 2017
ansOkte om sjukpenning pa grund av utmattningssyndrom. Hon
beviljades sjukpenning till och med den 31 mars 2018. Det som nu
ska provas ar hennes ansékan om sjukpenning for perioden 1 april—
21 maj 2018. Hon hade da varit sjukskriven i mer an 180 dagar
vilket medférde att hennes arbetsformaga inte skulle provas endast
mot arbetet som larare, utan mot forvarvsarbete som ar normalt
forekommande pa arbetsmarknaden.

3. Forsékringskassan beslutade att H.H. inte hade ratt till sjuk-
penning under den aktuella perioden. Forsékringskassan ansag att
ratten till sjukpenning inte gar att bedéma enbart utifran skattnings-
skalor och den forsékrades egna uppgifter utan att bedémningen
maste ha stod i vad som kan anses vara objektivt styrkt utifran de
medicinska underlagen. Enligt myndigheten saknades sadant
underlag.

4. Som en konsekvens av att H.H:s anstkan om sjukpenning
avslogs och att hon inte hade atergatt till arbete pa heltid efter den
1 april 2018 beslutade Forsakringskassan vidare att hennes sjuk-
penninggrundande inkomst skulle sankas.

5. H.H. overklagade Forsakringskassans bada beslut till For-
valtningsratten i Harngsand som bifoll 6verklagandet. Enligt for-
valtningsratten framgick det av utredningen i malet att H.H.
skattade hogt pa sjalvskattningstest for utmattningssyndrom, att
detta ytterligare forstarktes av lakarens uppgifter i malet samt att
den omstandigheten att hon under den aktuella perioden inte kunnat
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utfora vardagliga sysslor starkt talade emot att hon skulle ha kunnat
utfora ett normalt forekommande arbete. Forvaltningsratten ansag
att den bevisning som fanns i malet gjorde det sannolikt att H.H.
under perioden hade haft en nedsatt arbetsférmaga i forhallande till
ett sddant arbete och att hon darfor skulle beviljas hel sjukpenning.
Som en konsekvens av detta skulle hennes sjukpenninggrundande
inkomst inte sankas.

6. Forsakringskassan dverklagade till Kammarrétten i Sundsvall
som &dndrade forvaltningsrattens dom och faststallde Forsakrings-
kassans beslut om sjukpenning respektive sjukpenninggrundande
inkomst. Kammarratten konstaterade att det medicinska underlaget
i hog grad bestod av H.H:s egna uppgifter och att det saknades
verifierade undersékningsfynd eller observationer som tydligt be-
skrev hennes aktivitetsbegransningar. Utifran uppgifterna i under-
laget bedémde kammarratten darfor att det inte hade visats att H.H.
hade haft s omfattande besvar att hon saknat formaga att klara av
ett arbete som inte & kognitivt krdvande och som innebdr be-
gransade kontakter med andra manniskor. Arbeten av sadan karak-
tar fick enligt kammarratten anses vara normalt forekommande pa
arbetsmarknaden.

Yrkanden m.m.

7. HH. yrkar att kammarrattens dom ska upphdvas och for-
valtningsrattens dom faststallas.

8. Forsakringskassan yrkar ocksa att kammarrattens dom ska
upphévas och forvaltningsrattens dom faststéllas samt anfor folj-
ande.

9. Vid bedémningen av ratt till sjukpenning ar det inte avgrande
att det i lakarintyg finns sarskilt utpekade undersékningsfynd. En
helhetsbeddmning av samtliga relevanta uppgifter bor ligga till
grund for bedomningen. Vid en sadan helhetsheddmning av de upp-
gifter som har ldmnats av H.H., hennes lakare och andra personer
anser Forsakringskassan numera att det far anses sannolikt att
hennes arbetsformaga har varit helt nedsatt pa grund av sjukdom i
forhallande till ett pa arbetsmarknaden normalt forekommande
arbete.

Skélen for avgérandet

Fragan i malet

10. Fragan i malet 4 om det for ratt till sjukpenning vid ett
psykiatriskt tillstand krévs att det i det medicinska underlaget redo-

visas undersokningsfynd som bygger pa annat an uppgifter fran den
forsakrade.
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Rattslig reglering m.m.

11. 1 27 kap. 2 § forsta stycket socialforsakringsbalken foreskrivs
att en forsakrad har ratt till sjukpenning vid sjukdom som satter ned
hans eller hennes arbetsformaga med minst en fjardedel.

12. Enligt 46 § forsta stycket ska vid beddmningen av om arbets-
formagan &r nedsatt beaktas om den forsékrade pa grund av sjuk-
domen inte kan utfora sitt vanliga arbete eller annat lampligt arbete
som arbetsgivaren tillfalligt erbjuder honom eller henne. Fran och
med den tidpunkt da den forsakrade har haft nedsatt arbetsformaga
under 180 dagar ska det dessutom enligt 48 § forsta stycket beaktas
om den forsékrade har sadan formaga att han eller hon kan forsorja
sig sjalv genom sadant forvarvsarbete som &r normalt fore-
kommande pa arbetsmarknaden.

13. Den forsakrade ska enligt 25 § forsta stycket styrka nedsatt-
ningen av arbetsférmagan pa grund av sjukdom senast fran och med
den sjunde dagen efter sjukperiodens forsta dag genom att I1damna in
ett lakarintyg till Férsakringskassan.

Hogsta forvaltningsdomstolens bedémning
Bevishorda och beviskrav

14. 1 27 kap. 25 § forsta stycket socialforsakringsbalken anges att
den forsakrade genom lakarintyg ska styrka att arbetsformagan ar
nedsatt pa grund av sjukdom. Det innebar att det &r den forsékrade
som har bevisbordan for att hans eller hennes arbetsformaga ar
nedsatt pa grund av sjukdom i sddan omfattning att han eller hon
har ratt till sjukpenning. | bestdmmelsen regleras emellertid inte
vilket beviskrav som ska tillampas. Enligt Hogsta forvaltnings-
domstolens mening bor krévas att den forsakrade gor sannolikt att
de angivna forhallandena foreligger.

Uppgifter i det medicinska underlaget

15. Prévningen av om arbetsformagan ar nedsatt ska goras med
utgangspunkt i den forsakrades sjukdom. Avgérande for bedém-
ningen &r vilken sjukdom det rér sig om och pa vilket satt sjuk-
domen inskranker den forsakrades férmaga att utfora arbete (HFD
2018 ref. 51). Det viktigaste underlaget vid denna prévning &r
vanligtvis det lakarintyg som den forsakrade ska ldmna till For-
sékringskassan.

16. Vid somatiska sjukdomar &r det naturligt att lakarintyget
innehéller en beskrivning och bedémning av de undersokningsfynd
som framkommit vid t.ex. blodprov, rdntgen eller fysiologiska
undersokningar. Nar det galler psykiatriska tillstand kan lakarens
bedémning inte pa samma sétt grundas pa den typen av undersok-
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ningsfynd utan maste med noédvandighet i stor utstrackning utga
fran de uppgifter som den forsakrade lamnar. Det avgorande for
provningen av ratten till sjukpenning &r emellertid inte dessa upp-
gifter i sig utan lakarens vérdering och bedémning av dem i kom-
bination med eventuella iakttagelser som lékaren har gjort.

17. Lakaren ska saledes dven i dessa fall géra en bedémning av
vad som talar for att det aktuella tillstandet foreligger samt beskriva
vilka funktioner som paverkas av tillstandet och vilken aktivitets-
begransning det medfor. Ju langre den forsakrades besvar bestar
desto stdrre mojligheter bor det finnas for 1akaren att sékerstalla och
fordjupa beddémningen. Detta innebér att det ofta med tiden bor
kunna stallas hogre krav avseende lakarens bedémningar for att det
ska anses vara sannolikt att arbetsformagan &r nedsatt i den grad
som fordras for att sjukpenning ska lamnas.

18. Daremot kravs alltsa inte att det i det medicinska underlaget
redovisas undersokningsfynd som bygger pa annat &n lakarens iakt-
tagelser och uppgifter fran den forsiakrade. Aven ett lakarintyg dar
bedémningen huvudsakligen grundas pa uppgifter fran den for-
sékrade kan vara tillréckligt for att det ska anses vara sannolikt att
den forsakrade saknar férmaga att utféra den typ av arbete som
prévningen av ratten till sjukpenning avser.

Beddmningen i detta fall

19. H.H. har i samband med sin ans6kan om sjukpenning ldmnat in
lakarintyg dar lakaren, grundat pd H.H:s egna uppgifter, beskriver
hennes funktionsnedséttning och aktivitetsbegransningar utifran
diagnosen utmattningssyndrom. Dérefter gor lakaren bedémningen
att hennes arbetsformaga ar helt nedsatt pa grund av bl.a. fortsatt
kognitiv nedsattning och stimulikénslighet.

20. Forsakringskassan anser numera att H.H. har gjort sannolikt
att hennes arbetsférmaga varit helt nedsatt pa grund av sjukdom
under perioden 1 april-21 maj 2018 i forhallande till ett pa arbets-
marknaden normalt forekommande arbete. Parterna ar ocksa ense
om att hon har skyddat sin sjukpenninggrundande inkomst mot
sénkning. Hogsta forvaltningsdomstolen gér ingen annan bedém-
ning.

21. Kammarréattens dom i fraga om saval sjukpenning som sjuk-
penninggrundande inkomst ska saledes upphévas och forvaltnings-
rattens avgorande faststéllas.

Hdogsta forvaltningsdomstolens avgérande

Hogsta forvaltningsdomstolen upphdver kammarrattens dom och
faststéller forvaltningsrattens avgorande.



HFD 2022

| avgorandet deltog justitieraden Jaderblom, Stahl, Classon,
Askersj6 och von Essen. Foredragande var justitiesekreteraren
Maria Rydell.

Forvaltningsratten i Harnésand (2020-05-12, ordférande Lindau
[skiljaktig], tre ndmndeman):

Sjukpenning for perioden 1 april-21 maj 2018

Under den i malet aktuella perioden hade H.H. varit sjukskriven i mer an
180 dagar. Det innebér att hennes arbetsformaga ska beddmas i forhall-
ande till ett arbete som ar normalt férekommande pa arbetsmarknaden,
forutsatt att det inte foreligger sarskilda skal eller att bedémningen kan
anses oskalig. | malet har det inte péstatts att det foreligger sarskilda skal
eller att bedémningen kan anses vara oskalig. Forvaltningsratten finner
inte heller att det foreligger utredning i malet som tyder pa sarskilda skal
eller oskalighet. H.H:s arbetsformaga under perioden ska darmed bedomas
i forhallande till ett arbete som ar normalt forekommande pa arbetsmark-
naden.

Vid bedémningen av arbetsférmagan ska bortses fran arbetsmarknads-
massiga, ekonomiska, sociala och liknande forhallanden. Det &r en strikt
medicinsk beddémning som ska goras.

Av utredningen i malet framkommer att H.H. skattar hogt pa sjalv-
skattningstest for utmattningssyndrom, vilket ytterligare forstarks av 1ak-
arens vittnesuppgifter i malet. Av utredning framkommer att hon inte ens
kunde utfoéra vardagliga sysslor under aktuell period, vilket starkt talar
emot att hon skulle kunna utftra ett normalt forekommande arbete. Genom
bevisningen som finns i mélet ar det enligt forvaltningsrattens mening
sannolikt att H.H. haft en nedsatt arbetsférmaga i forhallande till ett nor-
malt forekommande arbete. Overklagandet ska diarmed bifallas pé sa satt
att H.H. beviljas hel sjukpenning under perioden 1 april-21 maj 2018.

SGI-skydd under perioden 22 maj—21 augusti 2018
[text hdr uteldamnad]

— Forvaltningsratten bifaller éverklagandena pa sa vis att H.H. ska beviljas
hel sjukpenning 1 april-21 maj 2018, samt upphéver beslutet om ny
sjukpenninggrundande inkomst (SGI) fran 21 augusti 2018 och forklarar
att hon skyddat sin tidigare faststéllda SGI under perioden 22 maj—21
augusti 2018.

Lindau var skiljaktig och anférde:

Jag instdimmer i Forsékringskassans bedémning. Vad H.H. anfort och vad
som framkommit vid vittnesforhoret ger inte anledning till annan
beddmning.
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Kammarratten i Sundsvall (2021-06-23, Odmark, Ebbing och Hallman):

Ratt till sjukpenning fér perioden 1 april-21 maj 2018

Kammarrétten ska forst prova om H.H. har ratt till sjukpenning for
perioden 1 april-21 maj 2018. Av utredningen framgar att H.H. da hade
haft nedsatt arbetsférmaga under langre tid 4n 180 dagar. Kammarratten
instdmmer i forvaltningsrattens beddmning att den medicinska utred-
ningen inte ger stdéd for att det skulle finnas sarskilda skal eller vara
oskiligt att beddma H.H:s arbetsférmaga mot normalt forekommande
arbeten.

Fragan blir darfor om H.H:s arbetsformaga har varit nedsatt med minst
en fjardedel i forhallande till ett normalt férekommande arbete pa arbets-
marknaden.

I de l&karintyg som avser den aktuella perioden, och som har redovisats
i forvaltningsrattens dom, anges att H.H:s arbetsforméga bedéms vara helt
nedsatt i forhallande till hennes ordinarie arbete som larare. Det medi-
cinska underlaget bestar i hog grad av H.H:s egna uppgifter och det saknas
verifierade undersékningsfynd eller observationer som tydligt beskriver
hennes aktivitetsbegransningar. Utifran uppgifterna i underlaget bedomer
kammarratten darfor att det inte har visats att H.H. har haft s& omfattande
besvar att hon saknat formaga att klara av ett arbete som inte &r kognitivt
kravande och som innebéar begransade kontakter med andra ménniskor.
Arbeten av sddan karaktar far anses vara normalt forekommande pa arbets-
marknaden. Mot denna bakgrund ger utredningen inte stod for att H.H:s
arbetsformaga har varit nedsatt med minst en fjardedel pa grund av sjuk-
dom i forhallande till ett normalt férekommande arbete under den aktuella
perioden. Forsakringskassan har darmed haft fog for sitt beslut att avsla
ansdkan om sjukpenning varfor forvaltningsrattens dom ska &ndras i denna
del.

SGI frén och med den 21 augusti 2018
[text hdr uteldamnad]

— Kammarrétten &ndrar forvaltningsrattens dom och faststaller Forsak-
ringskassans tva beslut.



