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Ledelsesresumé
Fastholdelse af social- og sundhedspersonalet pa det kommunale xldreomrade

Indenrigs- og Sundhedsministeriets Benchmarkingenhed har i denne analyse sat fokus pa fastholdelse
af social- og sundhedspersonalet pa det kommunale sldreomrade. Social- og sundhedspersonalet
omfatter social- og sundhedsassistenter, social- og sundhedshjeelpere, ufagleert social- og sundheds-
personale og en raekke andre mindre personalegrupper. Det er relevant at saette fokus pa fastholdelse
af social- og sundhedspersonalet, fordi kommunerne oplever mangel pa arbejdskraft pa sundheds- og
ldreomradet, og fordi antallet af zeldre er steget markant i de seneste ar og vil fortseette med at stige i
de kommende ar. Saledes peger flere analyser ogsa pa, at det fremadrettet szerligt er social- og sund-
hedspersonalet, vi kommer til at mangle’.

Fastholdelse af medarbejdere kan bade bidrage til at lgse lokale rekrutteringsudfordringer, men det
kan ogsa veaere med til at afhjeelpe udfordringen med manglende arbejdskraft mere overordnet set.
Tidligere analyser har saledes vist, at selvom 80 pct. af social- og sundhedsassistenterne og 68 pct. af
social- og sundhedshjeelperne finder beskeeftigelse pa det offentlige sundheds-, aldre- og socialomra-
de efter endt uddannelse, sa er bare 60 pct. af social- og sundhedsassistenterne og 35 pct. af de feer-
diguddannede social- og sundhedshjeelpere tilbage pa det offentlige sundheds-, eldre- og socialomra-
de 10 a&r efter endt uddannelse? Der er dermed et potentiale for at styrke fastholdelsen pa omradet.
Det er vigtigt at f& naevnt, at afgang og tilgang pa et vist niveau kan veere positivt, da det kan veere med
til at skabe noget dynamik og udvikling, ligesom afgang fx kan veere til en relevant uddannelse. Det er
dog essentielt, at andelen af afgange ikke er for hgj, s& man undgar at afgangene pavirker opgavelas-
ningen.

Formalet med denne analyse er at undersgge, om der er forskel pa, hvor gode kommunerne er til at
fastholde social- og sundhedspersonalet, nar man tager hgjde for personalesammenszetning og med-
arbejdernes individkarakteristika som fx alder og helbred. Vi undersgger ogsa fastholdelse af social- og
sundhedspersonalet pa det kommunale aeldreomrade pa landsplan, hvor der fx er fokus pa at belyse
hvor de medarbejdere, der afgar fra det kommunale zldreomrade, bevaeger sig hen.

Fastholdelse undersgges i analysen med udgangspunkt i kommunernes afgangsprocent, der viser,
hvor stor en andel af personalet, der forlader arbejdspladsen mellem to nedslagspunkter, der i denne
analyse er september 2021 og september 2022. Vi fokuserer i analysen alene pa social- og sundheds-
personale pa det kommunale aeldreomrade, der er manedslennet og ordinaert ansat®.

| analysens sidste kapitel har vi indsat en reekke refleksionsspargsmal. Spargsmalene kan give inspira-
tion til, hvordan analysens resultater kan bruges til at fortseette dialogen i egen kommune om fasthol-
delsen af social- og sundhedspersonalet. Nederst i dette ledelsesresumé kan du se eksempler pa
refleksionsspargsmalene.

Udover selve analysen har vi udarbejdet tre bilag. | bilag 1: "Sadan placerer din kommune sig” er cen-
trale figurer fra analysen praesenteret for hver enkelt kommune. | bilag 2: "Kommunespecifikke nagle-
tal” kan man finde de vaesentligste tal fra analysen for hver enkelt kommune. | bilag 3: "Metode” er
metoden bag opgerelser og modeller i analysen preesenteret.

' Se fx Finansministeriet (2022): @konomisk analyse: Mekaniske fremskrivninger af udbud af og efterspergsel efter velfeerdsmedarbejdere, eller
KL (2021): Udbud af og efterspargsel efter udvalgte velfeerdsuddannelser — 2021.

2 Finansministeriet et al. (2020): Veje til flere haender - Task force om social- og sundhedsmedarbejdere.

3 Hvordan afgangsprocenten er opgjort er beskrevet i analysens kapitel 3 og i bilag 3: "Metode”.



Resultaterne i analysen baserer sig pa individdata fra Kommunernes og Regionernes Landatakontor,
som vi har koblet med en raekke relevante registre fra Danmarks Statistik.

Naesten hver 5. blandt social- og sundhedspersonalet afgik fra det kommunale zldreomrade,
men der er stor forskel pa tveers af personalegrupper
| 2022 var afgangsprocenten blandt social- og sundhedspersonalet pa det kommunale aeldreomrade

19,5 pct., jf. figur 1.1. Det svarer til, at ca. 12.500 ud af de lidt over 64.000 ansatte forlod deres stilling
som social- og sundhedspersonale pa det kommunale zeldreomrade mellem september 2021 og sep-
tember 2022.

Der er stor forskel pa afgangsprocenten blandt social- og sundhedspersonalet pa eeldreomradet af-
heengigt af hvilken personalegruppe, der betragtes. | 2022 var afgangsprocenten blandt de fagleerte
grupper, som er social- og sundhedsassistenterne (assistenterne) og social- og sundhedshjzelperne
(hjeelperne) henholdsvis 16,2 pct. og 13,5 pct. Assistenterne og hjeelperne er de to klart storste perso-
nalegrupper blandt social- og sundhedspersonalet og udggr henholdsvis ca. 35 pct. og neesten 50 pct.
af social- og sundhedspersonalet som helhed pa eeldreomradet. | kontrast hertil var afgangsprocenten
blandt det ufagleerte social- og sundhedspersonale hele 53,0 pct. i 2022. Det betyder, at over halvdelen
af de ufagleert ansatte afgik fra deres stilling i lgbet af et enkelt ar.

Afgangsprocenten blandt social- og sundhedspersonalet pa det kommunale zldreomrade fordelt pa per-
sonalegrupper i 2022
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Anm.: Afgreensningen af de enkelte personalegrupper felger stillingskategorierne under overenskomsten "Social- og sundhedsper-
sonale, KL". Se bilag 3: "Metode” for en uddybning af, hvilke stillingskategorierne der er henfert til de fire personalegrupper.

Kilde: KRL, Danmarks Statistik og egne beregninger.
Afgangsprocenten har veeret stigende de seneste ar
Afgangsprocenten blandt social- og sundhedspersonalet pa aeldreomrédet har i de senere ar veeret
stigende. Fra 2019 til 2022 steg afgangsprocenten med 3,0 pct.point. Stigningen i afgangsprocenten
kan hzenge sammen med, at der imellem 2019 og 2022 har veeret en COVID-19 pandemi. Det kan
muligvis ogsa veere et udtryk for udfordringerne med manglende arbejdskraft pa sundheds- og zeldre-
omradet, der fx bade kan presse medarbejderne i hverdagen og give arbejdstager et gunstigt ud-
gangspunkt for at forsgge at forbedre sine arbejdsforhold fx gennem jobskifte. Det er i gvrigt vigtigt at
understrege, at afgangsprocenten ikke viser noget om udviklingen i antallet af ansatte. For at kunne
sige noget om udviklingen i antallet af ansatte skal afgangsprocenten holdes op imod den tilsvarende
tilgangsprocent.

Vi har ogsa set pa udviklingen i afgangsprocenten blandt de forskellige personalegrupper. Afgangspro-
centen blandt assistenterne steg med 1,7 pct.point fra 2019 til 2022, mens afgangsprocenten blandt



hjeelperne steg med 0,7 pct.point. For det ufagleerte social- og sundhedspersonale steg afgangspro-
centen med 2,2 pct.point?.

Afgangsprocenten er hgjest blandt de yngste

Afgangsprocenten er forskellig afhaengigt af, hvilken aldersgruppe blandt social- og sundhedspersona-
let, man betragter. Afgangsprocenten var hgjest blandt de yngste og aeldste aldersgrupper i 2022 med
55 pct. blandt ansatte under 25 ar, 35 pct. for de 25 til 29 arige, og 31 pct. blandt de ansatte pa 65 ar
eller derover. Omvendt havde de 40 til 60 arige de laveste afgangsprocenter. Fx havde de 55 til 59
arige en afgangsprocent pa 10 pct. For de yngste kan den hgje afgangsprocent fx skyldes @get geo-
grafisk mobilitet og starre tendens til at sendre karrierevej, mens det for de aeldste aldersgrupper natur-
ligvis haenger sammen med tilbagetraekning fra arbejdsmarkedet, hvor social- og sundhedspersonalet
har en gennemsnitlig tilbagetraekningsalder omkring 66 ar®.

Stor forskel pa afgangsprocenten og klar tendens til stigende afgangsprocenter pa tveers af
kommunerne i 2022

Der er stor forskel pa afgangsprocenten blandt social- og sundhedspersonalet pa seldreomradet pa
tveers af kommunerne®. | 2022 varierede afgangsprocenten fra omkring 14 pct. til naesten 32 pct. mel-
lem den kommune med den laveste og hgjeste afgangsprocent. 17 kommuner havde en afgangspro-
cent blandt social- og sundhedspersonalet pa aeldreomradet, der var under 20 pct. i 2022, mens 29
kommuner havde en afgangsprocent pa over 25 pct.

Fra 2019 til 2022 faldt afgangsprocenten kun i 18 ud af 94 kommuner’. Dermed er afgangsprocenten
altsa steget i 76 kommuner. Der er altsad en klar tendens til, at afgangsprocenten har veeret stigende
blandt social- og sundhedspersonalet pa eeldreomradet for hovedparten af kommunerne.

Der er ogsa store forskelle pa tvaers af kommunerne, nar man tager hgjde for forskelle i de an-
sattes individkarakteristika og personalesammensaetning

| analysen har vi beregnet en sakaldt benchmarkingindikator, der viser forskellen mellem den enkelte
kommunes faktiske afgangsprocent, og den afgangsprocent man kunne forvente pa baggrund af kom-
munens rammevilkar. Det er fx den enkelte ansattes individkarakteristika og personalesammensaet-
ning.

Noget af det, vi kan se, der har betydning for sandsynligheden for afgang, og som vi har taget hgjde for
i benchmarkingen af kommunerne, er fx alder, ken, herkomst, personalegruppe, helbred, barn, partner,
tilknytning til arbejdsmarkedet og afstand til alternative ansaettelsesmuligheder. Herudover har vi ogsa
taget hgjde for enkelte variable pa kommuneniveau som fx befolkningsstarrelse. | analysens kapitel 7
har vi beskrevet, hvilken sammenhzeng de forskellige rammevilkar har til sandsynligheden for afgang,
og hvordan denne sammenhaeng skal fortolkes.

Vi har beregnet tre benchmarkingindikatorer i analysen. En for social- og sundhedspersonalet under et,
én for assistenterne og hjeelperne og én for det ufagleerte social- og sundhedspersonale. | figur 1.2 er
benchmarkingindikatoren for social- og sundhedspersonalet under ét vist for kommunerne i et dan-
markskort inddelt i kvintiler.

4 At vi ser en stigning i den samlede afgangsprocent pa 3,0 pct.point, pa trods af lidt lavere stigninger blandt de enkelte personalegrupper, skyldes, at
gruppen af ufagleerte, der har en meget hgj afgangsprocent, fyldte relativt mere blandt social- og sundhedspersonalet pa det kommunale aeldreomrade i
2022 i forhold til 2019.

5 Arbejdernes Erhvervsrad (2022): Gennemsnitlig tilbagetraskningsalder for BUPL-As medlemmer.

% Der er forskel pa opgerelsen af afgangsprocenten afhzengigt af, om man opger afgangen pa landsplan eller kommuneniveau. Nar vi bevaeger os ned pa
kommuneniveau fremfor pa landsplan, teeller det med som en afgang, hvis en ansat skifter fra en kommune til en anden kommune selvom anszettelsen
fortsat er pa det kommunale zeldreomrade. Nar skift mellem kommunernes zeldreomrader teeller med som en afgang, var den gennemsnitlige afgang 23
pct. i 2022.

7 De fire sma @-kommuner Leesg, Fang, Samso og Aro er udeladt her, da disse kommuner har f& social- og sundhedsmedarbejdere.



Benchmarkingindikatoren for social- og sundhedspersonalet under ét viser, at der ogs& er markante
forskelle mellem kommunernes afgangsprocent, nar der tages hgjde for forskelle i kommunernes ram-
mevilkar. Indikatoren varierede fra -7,2 til 5,8 i 2022. Det vil sige, at de to kommuner med den laveste
og hajeste benchmarkingindikator havde en afgangsprocent, der var henholdsvis 7,2 pct.point lavere
og 5,8 pct.point hgjere, end man kunne forvente ud fra kommunens rammevilkar.

| de 10 kommuner, der havde de laveste benchmarkingindikatorer, var afgangsprocenten gennemsnit-
ligt 3,8 pct.point lavere, end man kunne forvente ud fra kommunernes rammevilkar. | de 10 kommuner,
der havde de hgjeste benchmarkingindikatorer, var afgangsprocenten gennemsnitligt 4,0 pct.point
hgjere, end man kunne forvente pa baggrund af rammevilkar.

Benchmarkingindikator for afgangsprocenten blandt social- og sundhedspersonalet pa aldreomradet i
2022
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Anm.: 1. kvintil deekker over den femtedel af kommunerne, som havde den laveste afgangsprocent i forhold til, hvad man kunne
forvente pa baggrund af kommunens rammevilkar. 5. kvintil deekker omvendt over den femtedel af kommunerne, der havde
den hgjeste afgangsprocent i forhold til, hvad man kunne forvente p& baggrund af kommunens rammevilkér. De fire sma o-
kommuner Samsg, Leeso, Fang og Are resultater er diskretioneret pa grund af fa observationer.

Kilde: KRL, Danmarks Statistik og egne beregninger.




Hvor gik det afgaede social- og sundhedspersonale hen?

| analysen har vi set vi nseermere pda, hvor det social- og sundhedspersonale, der er afgaet fra det
kommunale zeldreomrade mellem september 2021 og september 2022, har bevaeget sig hen (malt i
september 2022). | forlgbsanalysen har vi taget udgangspunkt i afgange fra det kommunale aeldreom-
rade pa landsplan. Det vil sige, at vi ikke har ansatte med i forlgbsanalysen, der er skiftet fra en kom-
munes eldreomrade til en anden kommunes aeldreomrade og fortsat er ordinzert ansat.

Da det er muligt for social- og sundhedspersonalet at veere overgaet til flere forskellige afgangstyper
samtidigt (fx beskaeftigelse og uddannelse), har vi i forlabsanalysen lavet et hierarki, hvor beskeeftigel-
se prioriteres farst, herefter uddannelse og til sidst de gvrige afgangstyper, som hverken er beskaefti-
gelse eller uddannelse. Prioriteringen er valgt ud fra analysens fokus pa fastholdelse og mangel pa
arbejdskraft.

Blandt social- og sundhedspersonalet, der afgik fra det kommunale zeldreomrade, mellem september
2021 og september 2022, var 46 pct. fortsat i beskaeftigelse i september 2022. 21 pct. af social- og
sundhedspersonalet med afgang var i beskeeftigelse i det private. Hovedparten af det fagleerte per-
sonale, der var overgaet til det private, var beskeeftiget i indenfor brancherne hjemmepleje, plejehjem
og vikarbureauer. 9 pct. var skiftet til et andet omrade i den kommunale sektor, mens bare 7 pct. var
skiftet til regionerne. Herudover var nogle i beskaeftigelse i en anden ansaettelsesform.

Blandt social- og sundhedspersonalet, der afgik fra det kommunale zeldreomrade, mellem september
2021 og september 2022, var 34 pct. hverken i beskeeftigelse eller under uddannelse. Heraf var flest
overgaet til sygedagpenge, var selvforsgrgende eller pa efterlan.

En sterre andel af det afgdede social- og sundhedspersonale var under uddannelse i september
2022. Det drejer sig om 26 pct. og er seerligt udtalt blandt de unge under 35 ar. Af de 26 pct. var
nogle i ordinaer beskeeftigelse uden for det kommunale seldreomrade samtidigt. For de afgaede assi-
stenter var den mest populaere uddannelse sygeplejerskeuddannelsen, mens den mest populere
uddannelse for de afgaede hjeelpere var social- og sundhedsassistentuddannelsen. Blandt det afga-
ede ufagleerte social- og sundhedspersonale, der var under uddannelse i september 2022, var ca. 60
pct. i gang med enten assistentuddannelsen, hjeelperuddannelsen eller sygeplejerskeuddannelsen.
En stor andel af det afgdede social- og sundhedspersonale, der var under uddannelse i september
2022, var altsd i gang med en uddannelse, der i hgj grad retter sig mod aeldreomradet.

| rapportens kapitel 5 kan man finde mere detaljerede opgerelser i forhold til, hvor det afgaede per-
sonale beveegede sig hen. Eksempelvis har vi ogsa opdelt forlebsanalysen pa personalegrupper og
aldersgrupper.

Statistisk undersogelse af sammenhangen mellem udvalgte anszettelsesforhold og sandsyn-
ligheden for afgang

| analysen har vi ogsa undersggt den statistiske sammenhaeng mellem udvalgte ansaettelsesforhold,
som vi vurderer, at den enkelte kommune kan pavirke i et eller andet omfang, og sandsynligheden for
afgang blandt det fagleerte social- og sundhedspersonale. Vi har konkret kigget p& omfanget af ar-
bejdstid, aften- og natarbejde, weekendarbejde, bruttolen og sygefraveer i kommunen.

Vi har undersggt sammenhaengene med udgangspunkt i den samme statistiske model, som vi har
brugt til at beregne kommunernes benchmarkingindikator for det fagleerte social- og sundhedspersona-
le med. Det er vigtigt at f& naevnt, at det ikke ud fra resultaterne er muligt at drage generelle konklusio-
ner om effekien af de undersggte anseettelsesforhold pa hverken individniveau eller kommuneniveau i



kausal forstand. Der er sdledes ikke tale om arsagssammenhzenge eller et effektstudie. Det betyder
ogsd, at man fx ikke bare kan aendre en ansats anseettelsesforhold og sa forvente at fa en bestemt
effekt. Der er saledes alene tale om sammenhzaenge.

Resultaterne af den statistiske undersggelse af sammenhangen mellem de udvalgte anseettelsesfor-
hold og sandsynligheden for afgang findes i analysens kapitel 9, hvor vi har beskrevet og fortolket
resultaterne, men ogséa beskrevet hvad man som leeser skal veere opmaerksom pa.

Refleksionsspergsmal

Analysen giver de enkelte kommuner mulighed for at se nzermere pda, hvordan afgangsprocenten
blandt social- og sundhedspersonalet pa det kommunale sldreomrade ser ud i kommunen, efter der er
taget hgjde for kommunens rammevilkar. Det er relevant for den enkelte kommune at falge op pa re-
sultaterne fra denne analyse, og det kan i den forbindelse veere nyttigt at overveje forskellige refleksi-
onsspgrgsmal. Det kunne eksempelvis veere:

« Hvad er afgangsprocenten blandt social- og sundhedspersonalet pa zeldreomradet i vores
kommune, og hvordan ligger vi i forhold til landsgennemsnittet og vores typiske sammenlig-
ningskommuner? Hvad er arsagen til, at vores kommunes afgangsprocent enten er lavere el-
ler hgjere end landsgennemsnittet og sammenligningskommunernes?

« Hvad er afgangsprocenten blandt social- og sundhedspersonalet i vores kommune, i forhold til
hvad man kunne forvente ud fra kommunens rammevilkar? Er andelen i overensstemmelse
med vores forventninger?

«  Huvilken afgangsprocent gnsker vi i kommunen fremadrettet at arbejde henimod pa seldreom-
radet? Hvordan sikrer vi, at vi nar det gnskede mal?

Du kan finde flere refleksionsspargsmal i analysens kapitel 10.

Afsluttende bemaerkninger

Det kan afslutningsvist nzevnes, at Indenrigs- og Sundhedsministeriets Benchmarkingenhed forventer
at lave en analyse i efteraret 2023, hvor der vil veere fokus pa at identificere og beskrive konkrete tiltag
til inspiration med udgangspunkt i de kommuner, der ser ud til at vaere gode til at fastholde sit social-
og sundhedspersonale malt ud fra denne analyses resultater.

Det kan desuden naevnes, at Indenrigs- og Sundhedsministeriets Benchmarkingenhed ogsa har lavet
en analyse af sygehusenes evne til at fastholde sygeplejerskerne. Den analyse kan findes pa enhe-
dens hjemmeside www.benchmark.dk.




