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Sykefravzer: Norge og Sverige i et komparativt

perspektiv

Den norske sykefraveersdebatten er i gkende grad preget av en skarp tone, spesielt i forbin-

delse med partenes forhandlinger rundt avtalen om inkluderende arbeidsliv (IA-avtalen). Det

antatt hgye sykefravaeret i Norge sammenlignet med andre land har fort til bekymringer rundt

velferdsstatens sosiale og skonomiske baerekraft. Spersmalet om den norske sykelgnnsord-

ningen begr reformeres, har igjen kommet p& dagsorden. Debatten har veert preget av sammen-

ligninger mellom Norge og Sverige. Sverige har relativt lave sykefraveerstall, og dette har skapt

stor nysgjerrighet: Hvordan har det seg at to ellers s3 like naboland, med historisk likeartede

velferdsinstitusjoner, har sapass ulike sykefraveersprofiler?

Dette faktaflaket presenterer negkkeltall fra
Norge og Sverige for 8 vise utviklingen i
sykefraveeret og datakildene som ligger til
grunn for disse tallene. Deretter drgftes ulike
institusjonelle og historiske forhold som
pavirker i hvilken grad sykefravaeret i Norge og
Sverge faktisk kan sammenlignes. Her vektleg-
ges bade forskjeller i selve sykelgnnsordnin-
gen og andre relevante faktorer som sysselset-
tingsnivaet, sammensetningen av
arbeidsstyrken og arbeidsledigheten. Avslut-
ningsvis drgftes hvilke leerdommer vi kan
trekke, bade for fremtidig forskning og for den
offentlige debatten. Formalet med flaket er ikke
a forklare forskjeller i sykefraveeret, men 3
fremheve flere sentrale empiriske forhold som
en eventuell forklaring ville métte ta hensyn til.

Bakteppe: tall og utvikling

Internasjonale sammenligninger av sykefraveer er
som regel basert pa tall fra delvis harmoniserte
arbeidskraftsundersgkelser (labour force surveys) i
forskjellige land (Kgber & Horgen, 2024). Dette er
sperreundersgkelser pd individniva som utfares
hvert kvartal blant personer i arbeidsfgr alder og
som blant annet kartlegger utviklingen i sysselset-

ting og arbeidsledighet. | disse spgrreundersgkelse-
ne males sykefravaeret som andelen sysselsatte
respondenter som oppgir 8 ha veert helt fraveerende
fra arbeid pa grunn av egen sykdom i en gitt refe-
ranseuke (jf. Nosrati & Oppegaard, 2025). Sparre-
undersgkelsen sier imidlertid ikke noe om gradering
eller varighet, og den fanger derfor ikke opp de som
er borte kun deler av referanseuken. Dette til tross,
ettersom denne informasjonen samles inn med
utgangspunkt i samme operasjonalisering av
sykefraveersbegrepet pé tvers av de ulike landene
hvor sparreundersgkelsen utferes, kan sykefravaer-
stallene for Norge og Sverige sies a vaere sammen-
lignbare.

Pa basis av tall fra disse arbeidskraftsundersekelse-
ne, viser Figur 1 utviklingen i sykefravaersprosenten
i Norge og Sverige siden pandemidret 2020. Figuren
formidler det mgnsteret som har gitt opphav til
bekymring og debatt i Norge: Ikke bare er niviet p&
sykefravaeret hgyere enn i Sverige, men trenden
virker ogsé & divergere mellom de to landene over
tid, der Norge har en oppadgéende trend, mens
Sverige har en nedadgdende trend.
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Figur 1: Sykefravaer, malt som andel av sysselsatte personer
mellom 20 og 64 ar i Arbeidskraftsundersgkelsen som oppgir &
ha veert fravaerende fra arbeid grunnet egen sykdom i referan-
seuken, i Norge og Sverige mellom 2020 og 2024, i prosent.
Kilde: Keber og Lien (2025).

Institusjonell kontekst

Grunnlaget for sammenligning av sykefraveer i
Norge og Sverige avhenger ikke kun av hvordan
selve sykefravaeret males, men ogsé av ulike
institusjonelle forhold som p&virker hvem som i prin-
sippet kan motta sykelgnn i utgangspunktet. Her
beskriver vi tre sentrale forhold som er relevante nar
sammenligningsgrunnlaget skal draftes, nemlig
forskjeller i regelverket for utbetaling av sykelgnn,
forskjeller i de nasjonale arbeidsmarkedene og
endringer i hvordan den overordnede velferds- og
sosialpolitikken er utformet og innrettet. Hovedbildet
er at den svenske ordningen over tid har utviklet
seg til & bli betydelig strengere og mindre sjeneras
enn den norske sykelgnnsordningen. Det samme
gjelder ogsé den bredere velferdspolitikken pé tvers
av ulike inntektssikringsordninger.

Sykelgnnsordning

Den norske sykelgnnsordningen omfatter alle
personer i arbeidsfgr alder som har jobbet eller
mottatt dagpenger i minst fire uker i forkant av
sykmelding og som har en &rsinntekt som tilsvarer
minst femti prosent av grunnbelgpet i folketrygden.
Ordningen sikrer 100 prosent Ilgnnskompensasjon
ved sykdom, begrenset til seks ganger folketryg-
dens grunnbelgp, i opp til 52 uker for de under 67 ar

T https://www.nav.no/sykepenger

og i opptil 60 dager for de mellom 67 og 70 &r. |
privat sektor finnes det tariffavtaler som gir visse
arbeidstakere enda gunstigere ordninger. Sykepen-
gene utbetales av arbeidsgiver de fagrste to ukene
av sykemeldingsperioden (arbeidsgiverperioden) og
deretter av Nav.' Etter atte uker er arbeidsgiver
forpliktet til & iverksette arbeidsrelaterte tiltak for
tilrettelagt arbeid pd arbeidsplassen.?

| Sverige mottar en sykmeldt arbeidstaker sykelgnn
(sjukion) under arbeidsgiverperioden (to uker)
tilsvarende 80 prosent av lgnnen. | tillegg trekkes et
sdkalt karensavdrag pa 20 prosent av sykelgnnen
for en gjennomsnittlig arbeidsuke. Karensavdraget
tilsvarer med andre ord en form for egenandel. Etter
arbeidsgiverperioden utbetales sykepenger (sjuk-
penning) av Forsakringskassan,® i farste omgang i
en periode p& opp til seks méneder dersom det ikke
finnes muligheter for tilrettelagt arbeid pa arbeids-
plassen. Etter seks maneder medfarer aktivitetsplik-
ten at andre jobber som er bedre tilpasset den syke-
meldtes nedsatte arbeidsevne tas under vurdering
av Forsakringskassan. Den sykmeldte ma med
andre ord veere dpen for & bytte til en annen ledig
jobb pa arbeidsmarkedet for ikke & miste retten til
videre utbetaling av sykepenger. Denne retten
vurderes ogsd i lys av den anslatte sannsynligheten
for at arbeidstakeren kan g tilbake til ndvaerende
stilling fer sykemeldingsperioden overskrider ett ar.

I motsetning til den norske sykelgnnsordningen, har
den svenske veert gjenstand for flere dyptgripende
reformer de siste tidrene. | 1993 ble karensdag
innfgrt, med den konsekvens at sykelgnn ble
utbetalt fra dag to og ikke fra dag én. | Igpet av
2000-tallet ble det gjennomfart flere endringer som
gjer at kriteriene for 8 motta sykepenger blir stren-
gere jo lenger sykmeldingen varer. Et sentralt
moment i denne innstrammingen er den sakalte
rehabiliteringskjeden (rehabiliteringskedjan)* som i
dag regulerer retten til videre utbetaling av syke-
penger rundt regelmessige og omfattende arbeids-

2 Den ansatte er unntatt slik aktivitet kun nar tungtveiende medisinske hensyn er til hinder.
3 https://www.forsakringskassan.se/privatperson/sjuk-eller-skadad/ersattning-nar-du-ar-sjuk-eller-skadad-sjukpenning/sjukskriven-nar-

du-ar-anstalld

4 https://www.forsakringskassan.se/privatperson/sjuk-eller-skadad/rehabiliteringskedjan
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evnevurderinger. Dette har medfart at selv om
sykemeldingsperioden ikke er underlagt noen
maksimal varighet formelt sett, er den reelle mulig-
heten for & veere sykemeldt i mer enn seks méneder
avhengig av at den sykmeldte ikke er i stand til 3
utfgre noen som helst jobb pé hele arbeidsmarke-
det. Disse regelendringene er videre korrelert med
at arbeidstakere oftere far avslag pa seknad om
sykepenger (ISF, 2023).

Samlet sett er det derfor viktige forskjeller mellom
den norske og den svenske sykelgnnsordningen. En
naer sagt automatisk konsekvens av den svenske
ordningens langt mindre sjenergse innretning, er at
sykefraveeret blir lavere i Sverige enn i Norge (SSB,
2019). Dette falger av at betingelsene for & motta
bade sykelann (under arbeidsgiverperioden) og
sykepenger (etter arbeidsgiverperioden) er mer
restriktive, noe som gjer at feerre kan bli sykemeld-
te. I tillegg kan en strengere sykelgnnsordning endre
gkonomiske insentiver knyttet til fraveer fra jobb.
Dette sier imidlertid ingenting om folk opplever mer
eller mindre sykdom og derfor heller ikke noe om
deres reelle behov for sykdomsrelatert fraveer.

Forhold i arbeidsmarkedet

Nivaet pé sykefravaeret kan ogsa pavirkes av
arbeidsmarkedsrelaterte forhold. Ulike tilknytnings-
former i arbeidsmarkedet, spesielt i form av midler-
tidige stillinger basert p& korttidskontrakter, er
knyttet til blant annet svakere stillingsvern, som i sin
tur kan pévirke om man oppfyller kravene for
utbetaling av sykepenger. Dersom man ser pa
andelen arbeidstakere som er midlertidig ansatte i
de to landene, som i Figur 2, ser vi at midlertidighet
og tilsvarende usikkerhet i arbeidslivet er mer
utbredt i den svenske konteksten sammenlignet
med den norske. En sterre andel midlertidig ansatte
kan bety at det er flere som ikke har rett pa syke-
lann og derfor ikke kan sykemelde seg. Dette
trekker sykefravaerstallene ned.

Figur 2: Andel av alle arbeidstakere som har er midlertidig ansatt
i Norge og Sverige mellom 2020 og 2024, i prosent. Kilde:
Eurostat.

Det samme mekanismen gjelder for arbeidsledighet,
siden starre ledighet betyr at feerre har mulighet til &
sykemelde seg. Arbeidsledigheten, vist i Figur 3, er
betydelig hayere i Sverige enn i Norge. Arbeidsle-
dighet har en direkte virkning p& om en person kan
motta sykepenger og dermed ogsé det samlede
nivéet pa det offisielle sykefravaeret.

Figur 3: Arbeidsledighet i Norge og Sverige mellom 2020 og
2024, i prosent. Kilde: Eurostat.

Den nordiske modellen i endring

Utover forskjeller i sykelgnnsordningen og forhold i
arbeidsmarkedet, pavirkes sammenligningsgrunnla-
get i sykefravaersdebatten ogsd av hvordan den
overordnede velferdspolitikken er utformet og
innrettet. Dette er fordi sykelgnnsordningen inngar i
en bredere konstellasjon av velferdsordninger som
gjenspeiler sentrale velferdspolitiske prioriteringer.
Disse prioriteringene pavirker i sin tur folkehelsen,
sosiale forskjeller i helse og dermed ogsa (delvis)
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sykefraveeret via en rekke drsaksmekanismer som
ikke kun har & gjere med sykelgnnsordningen eller
helsevesenet (Beckfield et al., 2015): Andre institu-
sjoner, som partssamarbeid, utdanningssystemet,
den gkonomiske politikken mv. kan vaere minst like
avgjerende for bdde sykdomsforekomst og sykefra-
veer. For & forstd om man kan sammenligne det
norske og det svenske sykefraveeret, er det derfor
ogsé viktig a forstd forskjellene i utviklingen av den
bredere velferdsstaten mellom de to landene.

Bé&de Norge og Sverige assosieres med «den
nordiske modellen», som innbefatter en sterk og
universalistisk velferdsstat med sjenergse velferds-
ordninger til hele befolkningen. Spesielt i Sverige
har det imidlertid skjedd betydelige politiske og
institusjonelle endringer de siste drene. Mye tyder
pa at Sverige har beveget seg vekk fra den klassis-
ke sosialdemokratiske velferdsstaten, noe som
pavirker sammenligningsgrunnlaget vis-a-vis
Norge. Mens begge landene preges av lavere
organisasjonsgrad og sterre sosiale forskjeller enn i
sosialdemokratiets «gullalder» i etterkrigstiden,
skiller Sveriges kraftige vekst i gkonomisk ulikhet og
velferdspolitiske kursendring seg ut (jf. for eksem-
pel Ostberg, 2024).

Det har veert en tydelig kontrast i velferdsstatens
utvikling mellom Norge og Sverige: Mens den
norske velferdsstaten har vokst over tid og i det
store blitt mer omfattende, har den svenske krympet
betraktelig siden krisedrene p& 1980- og 1990-tallet
og blitt mindre omfattende. Dette kan illustreres med
en indeks for velferdsstatens sjenerasitet pa tvers
av ulike inntektssikringsordninger, med vekt pa
ytelser knyttet til sykefravaer, arbeidsledighet og
pensjon, hvor hgyere verdier betegner en mer
sjenergs velferdsstat, som i Figur 4. Samtidig er
risikoen for fattigdom, dog den er lav i begge
landene, utvetydig hgyere blant svenske arbeidsta-
kere enn blant norske arbeidstakere, som vist i Figur
5.

Figur 4: Indeks for hvor sterk velferdsstaten har vaert i Norge og
Sverige mellom 1970 og 2010. Heyere verdier av indeksen
betegner mer sjenergse offentlige velferdsordninger. Kilde:
Beckfield og Bambra (2016).

Figur 5: Andel av alle arbeidstakere som er utsatt for fattigdoms-
risiko i Norge og Sverige mellom 2020 og 2024, i prosent. Kilde:
Eurostat.

Konklusjon

Sykefraveeret er betydelig hgyere i Norge enn i
Sverige. Dette faktaflaket har pekt pa flere empiris-
ke forhold som bgr bli tatt hensyn til i sykefravaers-
debatten. Blant annet kompliseres direkte sammen-
ligninger av de to landene av forskjellen i deres
respektive sykelgnnsordninger, hvor den svenske
ordningen er betydelig mindre sjenergs enn den
norske. En mer restriktiv sykelgnnsordning kan
redusere sykefravaeret blant annet ved & endre
gkonomiske insentiver knyttet til fraveer fra jobb,
men ogsa fordi den har en direkte effekt pa kriterie-
ne for utbetaling av sykelgnn og dermed ogsa pa
sykefravaersstatikkens tallgrunnlag. Videre har
faktaflaket fremhevet at det finnes flere vesentlige
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institusjonelle forskjeller mellom Norge og Sverige
som videre kompliserer sammenligningsgrunnlaget.
De viktigste forskjellene er ulike forhold i arbeids-
markedet, herunder tilknytningsformer i arbeids-
markedet og arbeidsledigheten, i tillegg til bredere
velferdspolitiske endringer som har fart til en
gkende kontrast i innretningen av de to landenes
velferdsstater.

Per i dag er kunnskapsgrunnlaget rundt forskjellen i
sykefraveeret mellom Norge og Sverige for svakt til
& kunne si med ngyaktighet hvor stor rolle disse
ulike faktorene spiller og hvilken andel av forskjellen
som kan tilskrives de ulike faktorene. Dette faktafla-
ket har ikke hatt som formal a forklare sykefravaers-
forskjellen, men heller § Iafte frem noen sentrale
elementer som vil métte inngd i en eventuell forkla-
ring. P& den maten kan faktaflaket ogsa anses som
en invitasjon til videre forskning og kunnskapsinn-
henting.

Dette faktaflaket presenterer sykefraveerstall for Norge og Sverige
siden pandemidret 2020. Flaket drefter ogsé ulike institusjonelle og
historiske forhold som péavirker i hvilken grad sykefraveeret i Norge og
Sverige kan sammenlignes.

Takk til Sigurd M. N. Oppegaard, Ketil Brathen og Kaja Reegéard for
kvalitetssikring, og takk til Sofie Steensnaes Engedal for ferdigstilling av
faktaflaket.
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