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SACO inspirerar till att starta eget 
Tillsammans med tretton medlemsförbund arrangerar SACO

aktiviteter för att inspirera medlemmarna till att starta eget. De 

medlemmar som redan är egenföretagare har också mycket kun-

skap och inspiration att hämta under SACO:s seminarier. Du 

som är medlem i Läkarförbundet har möjlighet att delta vid des-

sa aktiviteter. Under 2007 kommer SACO att hålla seminarium

för egenföretagare i offentlig upphandling runt om i landet. För 

många företagande medlemmar är kunskap om offentlig upp-

handling avgörande för att kunna utöka sin verksamhet. 

Företagarseminarium om offentlig upphandling:

Stockholm 1 mars

Örebro 9 maj

Malmö 15 maj

För mer information och anmälan: www.saco.se

För frågor: Anna Lindvall, anna.lindvall@slf.se eller Hanna 

Eriksson, hanna.eriksson@saco.se

•

•

•

Karin Johannisson 
föreläser på ILIS årsmöte
Den 5 februari inbjuder Internationella läkare i Sverige,

ILIS, till föreningens årsmöte. Kom och lyssna till Karin 

Johannisson, idéhistoriker, som föreläser om ”Nostalgi – om

hemlängtan som medicinsk diagnos”. 

Tid: 5 februari klockan 18 00. Lättare förtäring serveras

klockan 17.30. 

Plats: Svenska Läkaresällskapet, Klara Östra Kyrkogata 10, 

Stockholm.

Alla är välkomna (ingen föranmälan).

För frågor: Gabriella Blomberg, gabriella.blomberg@slf.se

Vill du bli medlem i ILIS? Ansök om medlemskap på
www.lakarforbundet.se/ilis eller genom att ringa 08-790 3300.

Remissvar – ett sätt att påverka
Läkarförbundet  är ofta remissinstans i både medicinska och samhällspolitiska frågor. Förbundet får varje år många 
ärenden på remiss från bland annat Regeringskansliet och Socialstyrelsen. Det här är en stor chans att påverka 
utvecklingen. På förbundets hemsida hittar du de remisser förbundet har besvarat. Här följer en sammanfattning 
av några av de senaste besvarade remisserna:

Remiss:  Socialstyrelsens föreskrifter 

och allmänna råd om samordning av 

insatser för habilitering och rehabilite-

ring, inklusive hjälpmedel: 

Läkarförbundet är positivt till remis-

sens förslag för ökad samordning, med 

bland annat följande tillägg: Planeringen

av samordningen skall genomföras med

den enskilde (eller dennes företrädare). 

Informationsöverföring och dokumenta-

tion ses över.

Remiss: Driftsformer för sjukhus

Förslaget i promemorian innebär en 

återgång till den ordning som gällde 

före den 1 januari 2006. Läkarförbundet

menar att den tidigare ordningen ska-

pade bättre förutsättningar för mång-

fald, nytänkande, konkurrens och ef-

fektiviseringar i den svenska hälso- och 

sjukvården. Möjligheterna till vinst och 

avkastning på insatt kapital är en viktig

förutsättning för framväxten av privata 

vårdgivare inom den off entligt fi nansie-

rade sjukvården.

Förutsatt att det privata sjukhuset 

uppfyller sjukvårdshuvudmannens krav

på tillgänglighet och kvalitet bör even-

tuell överkapacitet kunna säljas till för-

säkringsbolag och privatpersoner.

En kärnfråga när det gäller blandad 

finansiering är hur det offentliga sjuk-

vårdsåtagandet skall avgränsas.

Om fler sjukhus, inklusive region- 

och undervisningssjukhus, drivs i privat 

regi, så ställer det ökade krav på samord-

ningen av utbildningsansvaret. Det blir

särskilt viktigt i och med de kommande 

årens utökningar av läkarutbildningen.

Remiss: Ytterligare rättssäkerhets-

garantier vid användandet av hemliga 

tvångsmedel

Läkarförbundet har inget att erinra mot 

förslaget om underrättelseskyldighet och 

inrättande av en Säkerhets- och integri-

tetsskyddsnämnd.

Tillägg: Läkarförbundet vill dock

peka på att förslaget om lag om hem-

lig rumsavlyssning innebär ett absolut 

förbud mot hemlig rumsavlyssning för 

platser som stadigvarande används för 

verksamhet som bedrivs av bl.a. läkare. 

Det gäller såväl offentliga som privata 

vårdgivare.

Remiss: Särskilt skydd av personupp-

gifter i HoS vid förföljelse

Läkarförbundet tycker att det är mycket

bra att en arbetsgrupp tagit tag i denna 

problematik. Förslaget är genomtänkt

och kan förbättra situationen för patien-

ter som behöver personuppgiftsskydd.

Läkarförbundet stödjer förslaget i stort,

men har synpunkter på följande delar:

Ev. särskilda ID-kort

Information om undersökningsresul-

tat m.m.

Personal med skyddade personupp-

gifter.

1.

2.

3.

På www.lakarforbundet.se (klicka på Om

oss / remisser) kan du läsa hela remissva-

ren samt tidigare remisser som förbundet 

besvarat.

Göteborg 13 september

Umeå 9 oktober

•

•
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Kontakta oss gärna: www.lakarforbundet.se

E-post: info@slf.se Tel: 08-790 33 00

”Information från Sveriges läkarförbund” publiceras var 

tredje vecka. Ansvarig för sidorna: Anders Bengtsson.

Föräldrapenning från 

Försäkringskassan: 

Försäkringskassan betalar föräldrapenning 

med 79,12 % av lönen upp till 10 basbe-

lopp (33 583 kr/månad) under 390 dagar.

Av dessa 390 dagar är 60 dagar bundna

till varje förälder och kan inte överlåtas.

Därutöver betalar Försäkringskassan 180 

kr/dag under 90 s.k. lägsta-nivå-dagar. Vid

flerbarnsbörd utges föräldrapenning med 

ytterligare 180 dagar för varje barn utöver

det första.

Föräldrapenningen kan tas ut i hel, trefjär-

dedels-, halv-, fjärdedels- och en åtton-

delsdag.

Utfyllnadslön från arbetsgivaren 

kommun- och landstingsanställda

För att få utfyllnadslön från arbetsgivaren 

krävs att läkaren har varit sammanhäng-

ande anställd hos offentlig arbetsgivare

under minst 180 dagar före ledighet med 

föräldrapenning och att läkaren har en må-

nadslön överstigande 10 basbelopp (2007;

33 583 kr/månad). Utfyllnadslön utges 

samtidigt med föräldrapenning under 270 

kalenderdagar per födsel och motsvarar 

mellanskillnaden mellan högsta ersättning

från Försäkringskassan enligt ovan och

79,12% av månadslönen exkl. rörliga tillägg 

för t.ex. jour, men inkl. fasta lönetillägg.

Observera att om båda föräldrarna arbetar 

i landstinget/kommunen och vill fördela ut-

fyllnadslönedagarna mellan sig måste den 

förälder som först tar ut föräldrapenning 

meddela detta till arbetsgivaren.

Föräldrapenningstillägg från

arbetsgivaren

Läkare som varit sammanhängande an-

ställd hos arbetsgivaren under minst 365 

kalenderdagar före ledighet med för-

äldrapenning får föräldrapenningtillägg

Nyheter i sjuk- och föräldraförsäkringen
Den 1 januari 2007 sänks inkomsttaket i sjukförsäkringen från 10 prisbasbelopp

till 7,5 prisbasbelopp och 25 188 kronor per månad.

Inkomsttaket för tillfällig vård av barn sänks även det från 10 prisbasbelopp till 7,5 

prisbasbelopp, eller 25 188 kronor/månad. 

Återställningen till 7,5 basbelopp gäller inte för inkomsttaket i föräldraförsäkring-

en som därmed blir kvar på 10 prisbasbelopp vilket motsvarar 33 583 kronor per 

månad, en höjning med 500 kronor jämfört med 2006.

Riksdagen har beslutat om ändrad beräkningsgrund i AFL (Lag om Allmän För-

säkring). Detta beslut påverkar både ersättningen från Försäkringskassan samt

sjuklön och utfyllnadslön vid sjukdom och föräldraledighet från arbetsgivaren som 

sänks från 80/90 procents ersättningsnivå till 79,12/89,01 procent.

•

•

•

•

Ersättning vid sjuk-
skrivning landsting 
och kommuner 

Dag 1 karensdag, ingen ersättning utgår.

Dag 2–14 betalar arbetsgivaren sjuklön mot-

svarande 79,12 % av lönen i sjuklön.

Dag 15–90 betalar Försäkringskassan sjuk-

penning motsvarande 79,12 % av lönen 

upp till inkomsttaket 25 188 kr/månad (7,5

prisbasbelopp x 40 300 = 302 250/år). Ar-

betsgivaren fyller först ut till 79,12 % av 

lönen för lönedelar överstigande inkomst-

taket och lägger sedan på ytterligare 9,89

%. Effekten blir 89,01 % av månadslönen.

För löner under inkomsttaket fyller arbets-

givaren ut med 9,89 %, vilket tillsammans 

med ersättningen från Försäkringskassan

blir 89,01 %.

Dag 91– Försäkringskassan betalar sjuk-

penning motsvarande 79,12 % av lönen 

upp till inkomsttaket (25 188 kr/månad).

Arbetsgivaren fyller ut till 79,12 % av lönen 

för lönedelar över inkomsttaket.

Dag 91–360 Dagersättning från AGS-KL

12,5 % för lönedelar under inkomsttaket.

(engångsbelopp) med belopp motsvarande 

10 % av månadslönen och med 20 % av må-

nadslönen om arbetstagaren varit samman-

hängande anställd i minst 730 kalenderdagar 

före ledigheten. Föräldrapenningtillägget

utges en gång per födsel.

Tillfällig vård av barn

Försäkringskassan betalar tillfällig föräldra-

penning till förälder som behöver avstå från

förvärvsarbete för vård av sjukt barn med

motsvarande 79,12 % av lönen upp till 7,5

basbelopp (302 250 kr/år eller 25 188/månad).

Barnet ska inte ha fyll 12 år och ersättningen

utgår under högst 60 dagar/år och barn. Ar-

betsgivaren lämnar ingen ersättning.

För vård av allvarligt sjukt barn under 18 år

samt barn med funktionshinder fi nns sär-

skilda regler.

NYTT FR O M 1 JAN 2007

Ersättning vid föräldraledighet landsting och 
kommuner

För frågor: Avdelningen för arbetsliv 
& juridik, forhandling@slf.se
Medlemsrådgivning, vardagar 9-12, 
08-790 35 10

Välkommen på arbetsmarknadskvällar

Läkarförbundet och MSF ordnar arbetsmarknadskvällar för läkarstudenter. En

stor del av Sveriges landsting och sjukhus presenterar sina AT-block under kväl-

len. Dessutom hålls en föreläsning om AT, bl a om arbetsvillkor och lön. AT-lä-

kare finns på plats och delar med sig av sina egna erfarenheter. 

Göteborg 20 feb

Lund 21 feb

•

•

Linköping 22 feb

Umeå 26 feb

•

•

Uppsala 27 feb

Stockholm 28 feb

•

•

Närmare information om tid och plats finns på www.lakarforbundet.se
För frågor: Anna Ericsson, anna.ericsson@slf.se


