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1 Ledelsesresume

| denne analyse undersgges arbejdstiden blandt social- og sundhedspersonalet pa det kommunale
eeldreomrade. For hvordan har arbejdstiden blandt SOSU-personalet udviklet sig, hvordan varierer
arbejdstiden pa tveers af kommuner og stillingsgrupper, og hvor udbredte er barriererne for at age
arbejdstiden blandt SOSU-personalet egentlig? Det er blandt andet nogle af de spgrgsmal, som
analysen fokuserer pa.

Det kommunale zldreomrade har i de seneste ar veeret under forandring, hvor der er sket en ud-
bygning af det naere sundhedsveesen. Samtidigt har kommunerne omlagt deres indsats fra en
kompenserende til en rehabiliterende tilgang, hvor fokus er pa, at borgerne i videst muligt omfang
skal veere selvhjulpne. Udvikling pa seldreomradet haenger blandt andet sammen med, at antallet af
2ldre i de senere ar har veeret stigende, og at gruppen af de aeldste og mest plejekreevende aldre
vil stige yderligere.

Nogle kommuner peger allerede nu pa, at de har rekrutteringsvanskeligheder pa eeldreomradet.
Derfor er der et stigende fokus pa, hvordan man ellers kan udvide arbejdstyrken. Man kigger blandt
andet pa medarbejdernes arbejdstid. Det skal ses i lyset af, at den gennemsnitlige arbejdstid for
SOSU’er er relativt lav, hvor 72 procent er pa deltid, 10 procent er pa fuldtid og 18 procent er time-
ansatte. Sammenholdt med de andre store overenskomstgrupper i kommunerne fx leerere og pae-
dagoger, sa er SOSU’er den overenskomstgruppe, hvor den starste andel er pa deltid, og den
mindste andel er pa fuldtid.

Formalet med analysen er konkret at seette fokus pa arbejdstidsomradet og belyse nye vinkler ved
at ga i dybden med social- og sundhedspersonalets arbejdstid pa det kommunale aeldreomrade og
forskellene heri. Formalet er ogsa at fa sat starrelsesordener pa de barriere, der kan veere for at
gge SOSU-personalet arbejdstid. | analysen ses der pa alle SOSU er pa det kommunale aeldreom-
rade, dog undtaget elever, ansatte i fleksjob og ekstraordineert ansatte.

Analysen er baseret pa en reekke datakilder herunder data pa individniveau for perioden 2010 til
2019 fra Kommunernes og Regionernes Landatakontor, interviews i 10 kommuner blandt leder- og
medarbejderrepraesentanter, spargeskemaundersggelser blandt aeldrechefer (63 besvarelser ud af
98), institutionsledere’ (330 besvarelser) og 8 kommuners medarbejdere (1279 besvarelser) samt
en analyse af 1188 jobopslag.

Andelen af deltidsansatte er steget samtidigt med at antallet af SOSU er er faldet

1 2019 var der knap 80.000 ansat som SOSU’er p& det kommunale seldreomrade. Antallet af SO-
SU’er er faldet med ca. 5 procent fra 2010 til 2019 svarende til 4.000 personer eller 2.800 arsveerk.
Udviklingen skyldes hovedsageligt, at antallet af fuldtids- og timeansatte er faldet med henholdsvis
16 og 13 procent i perioden, mens den store gruppe af deltidsansatte blot er faldet med 0,5 pro-
cent. Derfor udger de deltidsansatte i dag en sterre andel af social- og sundhedspersonalet end
tidligere. Det skal neevnes, at der i perioden er sket nogle aendringer i overenskomsterne, som har
haft betydning for saerligt antallet af timeansatte og deltidsansatte.

Den samlede beskeeftigelsesgrad (den gennemsnitlige faste arbejdstid i timer pr. uge) for alle SO-
SU’er var 27 timer om ugen i 2019, hvilket er pa niveau med 2010. Dermed skyldes faldet i arsveerk

" Institutionsledere omfatter bade hjemmeplejeledere og plejecenterledere.



blandt SOSU er naevnt ovenfor altsa ikke, at SOSU erne arbejder mindre i gennemsnit, men at der
er et lavere antal personer ansat som SOSU’er i dag i forhold til i 2010.

| samme periode ses en stigning i antallet af sygeplejersker og terapeuter, antallet af seldre visiteret
til hjemmepleje er faldet og brugen af private leverandgrer er steget lidt?. Disse tendenser skal ses i
relation til de generelle forandringer pa aeldreomrédde med udbygningen af det naere sundhedsvae-
sen og et stigende fokus pa rehabilitering. Det har i analysen ikke vaeret muligt at isolere betydnin-
gen af disse faktorer for udviklingen i antallet af SOSU er, men det er vigtigt at holde sig for gje.

Pa et overordnet niveau kan gruppen af SOSU er deles op i tre grupper: social- og sundhedsassi-
stenter, social- og sundhedshjzelpere og ovrige grupper. De gvrige grupper bestar hovedsageligt af
ikke-uddannede og lukkede stillingsgrupper (stillingsgrupper, der som fglge af overenskomstmaes-
sige aendringer ikke lzengere anszettes nye medarbejdere pa).

| tabel 1 nedenfor ses beskeeftigelsesgraden for de tre grupper og fordelingen af fuldtids-, deltids-

og timeansatte i procent. Tabellen viser eksempelvis, at assistenterne har en hgjere gennemsnitlig
beskaeftigelsesgrad, og at en starre andel af assistenterne er ansat pa fuldtid.

Arbejdstid for social- og sundhedspersonalet pa det kommunale zldreomrade i 2019

Beskaeftigelsesgrad Andel pa fuldtid Andel pa deltid Andel timeansat
Assistenter 30,5 timer pr. uge 16 % 78 % 6 %
Hjeelpere 29,4 timer pr. uge 10 % 83 % 7 %
Qvrige grupper 18,7 timer pr. uge 5% 44 % 51 %

Anm.: Populationen er afgreenset til overenskomstgruppen "Social- og sundhedspersonale, KL p& seldreomradet ekskl. elevstillinger.
Resultaterne er uddybet i analysens kapitel 4 og 5. N= 77.702 medarbejdere.
Kilde: KRL og egne beregninger.

Pa det kommunale zeldreomrade arbejder starstedelen af SOSU-personalet i enten hjemmeplejen
eller i plejeboliger. Analysen viser, at uafhaengigt af om der er tale om assistenter eller hjeelpere, sa
er en starre andel af SOSU’erne i hjemmeplejen pa fuldtid og feerre er timeansat sammenlignet
med personalet i plejeboliger. Forskellene viser sig ikke at veere et udtryk for sammensaetningen af
assistenter, hjeelpere og avrige grupper, snarere tvaertimod. Der er generelt flere pa fuldtid, uanset
stillingskategori, i hjiemmeplejen. Det tyder altsa p4, at disse forskelle i arbejdstid i hgjere grad er
drevet af fx arbejdsopgaverne, rekrutteringen eller szerlige karakteristika ved de ansatte, fx alders-
fordelingen.

Serligt merarbejde - men ogsa bibeskeeftigelse - er udbredt

Pa det kommunale zeldreomrade er merarbejde meget udbredt blandt de deltidsansatte medarbej-
dere. Merarbejde er defineret som ikke-fast arbejde ud over ens faste timer op til 37 timer om ugen,
og aflannes uden ekstrabetaling i modsaetning til overarbejde®. Udbredelsen af merarbejde betyder,
at en relativt stor andel af SOSU’erne reelt arbejder mere, end deres beskaeftigelsesgrad indikerer.
Konkret viser analysen, at 48 procent af det deltidsansatte SOSU-personale har merarbejde i en

2 KRL, SIRKA og Danmarks Statistik, AED12 og AED06
3 Det har p& grund af manglende data ikke veeret muligt at se p& overarbejde, der er defineret som ikke-fast arbejde udover 37 timer om ugen.



given maned. De medarbejdere, der har merarbejde, har i gennemsnit 1,8 timers merarbejde om
ugen.

Analysen viser ogsd, at knap 20 procent af alle SOSU’er har bibeskeeftigelse ved siden af deres job
pa det kommunale ldreomrade. Bibeskeeftigelse er defineret som et andet ansaettelsesforhold, og
kan derfor bade veere ansaettelser i andre sektorer, ansaettelse i det private, anseettelse i andre
kommunale funktioner i eller uden for eeldreplejen. Det kan ogséa veere delt arbejdsplads imellem
eksempelvis to kommuner, bade indenfor eller udenfor SOSU-faget.

Individkarakteristika og livsfaser har betydning for beskaftigelsesgraden

Analysen viser, at der er sammenhgenge (statistisk signifikante) mellem assistenternes og hjeelper-
nes beskaeftigelsesgrad og en reekke forskellige individkarakteristika*. Blandt andet viser analysen
at:

* De eldste og yngste assistenter og hjeelpere har en lavere beskaeftigelsesgrad end gen-
nemsnittet. Til gengeeld har en relativt starre andel af de aldste og yngste SOSU’er mer-
arbejde.

» Assistenter og hjeelpere med darligere helbred, malt som 5 eller flere arlige kontakter til
sygehuset, har en lavere beskeeftigelsesgrad og har ikke ligesd meget merarbejde, som
assistenter og hjeelpere med fa eller ingen kontakter til sygehuset. Samme resultater gen-
findes, hvis der ses pa konktakter til almen praksis, om end disse ikke er statistisk signifi-
kante.

» Assistenter og hjeelpere med bibeskeeftigelse har maerkbart feerre faste timer end assisten-
ter og hjeelpere uden bibeskeaeftigelse. Blandt assistenter og hjeelpere med bibeskeeftigelse
har flere samtidigt merarbejde.

« Uddannede assistenter og hjeelpere, der er i gang med en ny uddannelse, har markant
feerre faste timer og en starre andel har merarbejde, end assistenter og hjeelpere som ikke
er i gang med en ny uddannelse. Elever indgar ikke i opgarelsen.

Analysen indeholder ogsa en forlabsanalyse. Der tages her udgangspunkt i assistenter og hjeelpere
ansat i den kommunale eldrepleje i 2015, og sa undersgges det, hvad status er for disse medar-
bejdere i 2019. Forlgbsanalysen viser eksempelvis, at godt en femtedel af de fuldtidsansatte i 2015
er pa deltid i 2019. Det ses ogsa, at knap 65 procent af de deltidsansatte i 2015 ogsa er deltidsan-
satte i 2019 og at hovedparten har samme timetal. Kun fa af de deltidsansatte er fuldtidsansatte i
2019. Det hgrer ogsa med til det samlede billede, at en god del af medarbejderne i 2015 ikke leen-
gere er ansat i den kommunale zeldrepleje i 2019. Hele forlobsanalysen kan findes i kapitel 6.

Kommunale variationer i gennemsnitlig beskaeftigelsesgrad og andel fuldtidsansatte

Ser man pa assistenternes og hjeelpernes arbejdstid pa kommuneniveau, sa varierer deres beskaef-
tigelsesgrad fra 25,7 til 33,4 timer om ugen i 2019 pa tveers af kommunerne, jf. figur 1 nedenfor. 75
ud af 98 kommuner placerer sig indenfor +/- 1 time af landsgennemsnittet og i den undersagte
periode fra 2015 til 2019 har hele 85 kommuner gget deres gennemsnitlige beskeaeftigelsesgrad.
Analysen viser ogsa, at der er stor forskel pa, hvor stor en andel de fuldtidsansatte udger blandt

* 1 flere af analysens kapitler er der alene fokus pa assistenter og hjeelpere, da disse to grupper udger starstedelen af SOSU-personalet.



assistenterne og hjeelperne pa tvaers af kommunerne. Andelen af assistenter og hjeelpere ansat pa
fuldtid varierer fra 1 til 44 procent.

Seerligt kommunerne omkring hovedstadsomradet og Sydvestjylland har en relativ lav beskaeftigel-
sesgrad blandt deres deltidsansatte. Mange kommuner i hovedstadsomradet har til gengeeld en hgj
andel pa fuldtid, mens de fleste kommuner i Sydvestjylland ogsa har en relativt lille andel pa fuldtid.
I Nordjylland er beskeeftigelsesgraden blandt de deltidsansatte assistenter/hjeelpere generelt hgj. Til
gengeeld er billedet mere broget blandt disse kommuner, nar man ser pa andelen af assisten-
ter/hjeelpere pa fuldtid.

Beskaftigelsesgraden blandt assistenter og hjeelpere i kommunerne, 2019

Timer pr. uge Timer pr. uge
38 38
35 35
32 32
29 29
26 26
23 23
20 20

Anm.: Hver sgjle angiver en kommune, Den rade linje betegner det vaegtede landsgennemsnit. Beskaeftigelsesgraden er opgjort for
bade manedsansatte og timelannede social- og sundhedsassistenter og social- og sundhedshjzelpere.
Kilde: KRL og egne beregninger.

| bilag 1: "Sadan placerer din kommune sig” findes de vaesentligste resultater for hver enkelt kom-
mune. | bilag 2: "Kommunespecifikke nagletal” findes kommunefordelte tabeller med negletal fra
analysen.

| analysen er der p4 kommuneniveau fundet en raekke signifikante sammenhaenge. Der er bl.a. en
signifikant sammenhaeng, hvor der er en tendens til, at kommuner med en stigende beskaeftigel-
sesgrad ogsa har haft et stigende sygefravaer blandt assistenter og hjeelpere. Der ses imidlertid
ingen sammenhaeng imellem niveauet af beskaeftigelsesgraden og niveauet af sygefravaer. At der
ikke ses en sammenhaeng imellem niveauerne, men til gengeeld i udviklingstallene, kunne tyde pa,
at det iseer er aendringer i arbejdstiden, der haenger sammen med aendringer i sygefraveeret.

Videre viser analysen, at der er en signifikant sammenhaeng imellem andelen pa fuldtid og kommu-
nens areal, séledes at store kommuner generelt har en lavere andel pé fuldtid. Herudover findes
der signifikante sammenhaenge, som viser, at der er en tendens til, at kommuner med en hgj be-
folkningstaethed har en lav beskeeftigelsesgrad blandt deres deltidsansatte og en hgj andel pa
fuldtid.

Der ser desuden ud til at veere en form for substitution mellem en hgjere beskeeftigelsesgrad blandt
de deltidsansatte og andelen med merarbejde. Der er en tendens til, at i kommuner med en hgj
beskaeftigelsesgrad blandt de deltidsansatte (faste timer) er andelen med merarbejde mindre — og
omvendt.




Barrierer for at oge beskeeftigelsesgraden

Analysen indeholder ogsa en kortleegning af udbredelsen af de barrierer, der kan veere for at age
beskaeftigelsesgraden blandt SOSU-personalet. Kortleegningen bygger pa spargeskemaundersg-
gelser og interviews blandt ledere og medarbejdere i kommunerne.

Set fra medarbejderperspektivet viser kortlaegningen blandt andet at:

59 procent af de deltidsansatte SOSU er er pa deltid efter eget valg, mens 34 procent om-
vendt er af den opfattelse, at det ikke var deres eget valg at komme pa deltid i deres nu-
veerende stilling.

82 procent af SOSU-personalet er i dag glade for at vaere pa deltid, mens kun 12 procent
ikke er tilfredse med at veere pa deltid. Der er dermed en gruppe medarbejdere, der i ud-
gangspunktet ikke selv valgte deltid, der dog er glade for at veere pa deltid i dag.

De mest udbredte begrundelser for at veere pa deltid er arbejdsbelastning, mens naesten
lige s& mange peger pa, at gnsket om mere tid til familieliv er en vigtig eller meget vigtig
begrundelse for dem for at veere pa deltid.

Set fra arbejdsgiverperspektivet viser kortlaegningen blandt andet at:

Den mest udbredte barriere for at fa SOSUerne til at age deres arbejdstid er ifglge bade
institutionslederne® og eeldrecheferne, at medarbejderne typisk ikke gnsker at ga op i tid.

Dernzest handler de mest udbredte barrierer ifglge institutionslederne og eeldrecheferne
om organisatoriske og planleegningsmaessige hensyn. Et flertal svarer, at det er lettere at
fa deltidsansatte til at vikardeekke for hinanden, og at deltid passer bedre end fuldtid til ar-
bejdsopgaverne pa deres arbejdsplads i forhold til fx vagtplanleegning, der er pavirket af
spidsbelastningsperioder, hvor mange arbejdsopgaver skal lgses i samme tidsrum fx om
morgenen, hvor mange borgere skal hjeelpes op og have morgenmad.

39 procent af de adspurgte aeldrechefer har fokus pa at gge beskaeftigelsesgraden blandt
de deltidsansatte, og 34 procent af eeldrecheferne gnsker at gge andelen af fuldtidsansat-
te. Analysen viser dermed ogsa, at det langt fra gar sig geeldende i alle kommuner.

Kommunerne ser ud til at have fokus pa at skabe gode rammer for medarbejderne ved at
udvise fleksibilitet i relation til arbejdstid. De interviewede kommuner peger alle pa, at gn-
sket om fleksibilitet i relation til arbejdstid udspringer af, at man gnsker at kunne fastholde
og tiltraeekke gode medarbejdere med de rette kompetencer. Derfor er gget arbejdstid tilsy-
neladende ikke farste prioritet for kommunerne. Spargeskemaundersggelsen understatter
dette resultat.

En gruppe blandt SOSU-personalet ensker at ga op i tid

Selvom en meget stor andel af de deltidsansatte er glade for at veere pa deltid, sa viser analysen,
at 28 procent af de deltidsansatte gerne vil have flere timer nu eller inden for de nzeste to ar. Det er
seerligt medarbejdere under 50 ar, der gerne vil have flere faste timer. Der er dog ogsa 9 procent af

5 Institutionsledere omfatter bade hjiemmeplejeledere og plejecenterledere.



de deltidsansatte, der gerne vil yderligere ned i tid. Bagvedliggende data viser, at det seerligt gor sig
geeldende for medarbejdere over 50 ar.

Analysen viser ogsa, at starstedelen af de deltidsansatte ikke mener, at de er blevet spurgt, om de
har lyst til at ga op i tid, inden for det seneste ar. Samtidigt oplever kun 39 procent af medarbejder-
ne, at der er mulighed for at ga op i tid pa deres arbejdsplads. Institutionslederne svarer, at de
typisk sparger deres deltidsansatte, om de vil op i tid, nar der er ledige timer, og at de imgdekom-
mer medarbejdernes gnsker om et gget timetal uden diskussion. | forleengelse af dette svarer 91
procent af institutionslederne, at det typisk er medarbejdernes eget gnske at vaere pa deltid, mens
79 procent af eeldrecheferne peger pa, at den starste barriere for at age arbejdstiden er, at medar-
bejderne ikke selv gnsker at ga op i tid.

Disse resultater indikerer, at det kan veere en barriere for at age den gennemsnitlige beskeeftigel-
sesgrad blandt social- og sundhedspersonalet, at arbejdsgiverne og medarbejderne ikke altid har
samme opfattelse af muligheden for at age medarbejderens timetal.

Selvom analysen viser, at 28 procent af medarbejderne pa deltid enten gerne vil have flere timer nu
eller inden for de naeste to ar, sa er det ikke muligt herudfra at konkludere noget om starrelsen pa
potentialet. Det skyldes blandt andet, at andre medarbejdere gnsker at ga ned i tid, og at placerin-
gen af timerne kan have betydning for, om medarbejderne faktisk takker ja til at ga op i tid, hvis de
far tilbuddet. Som beskrevet ovenfor s& har en stgrre andel af SOSU erne ogsa bibeskaeftigelse,
ligesom en stor andel har merarbejde. Faste timer, der erstatter timer lagt i bijobs eller som merar-
bejde, kan ikke anses for et potentiale pa samfundsniveau, da de dermed ikke reelt ager den enkel-
te medarbejders arbejdstid.

Fa kommuner har igangsat initiativer for at gge arbejdstiden blandt deres medarbejdere
Interviews i 10 kommuner, der er udvalgt, da de enten har en hgj andel fuldtidsansatte eller har haft
en stigende beskeeftigelsesgrad, viser, at kommunerne kun i begreenset omfang har et selvsteendigt
fokus pa at @ge arbejdstiden blandt deres medarbejdere. | stedet har disse kommuner fokus pa
fleksibilitet i relation til arbejdstid, arbejdsvilkar og arbejdsmilje med det formal at fastholde eksiste-
rende medarbejdere og for at st steerkt i forhold til at rekruttere nye medarbejdere.

Nogle af de initiativer kommunerne dog har igangsat pa omradet handler fx om at kortleegge poten-
tialet for flere timer blandt medarbejderne, have en lgbende dialog om arbejdstid med medarbej-
derne og etablere en strategi for, hvordan kommunen vil arbejde med at gge den gennemsnitlige
arbejdstid blandt personalet fremadrettet. Derudover arbejder enkelte kommuner med at sla alle
deres stillinger op pa fuldtid som udgangspunkt, hvor der dog fortsat kan forhandles om timetallet i
den enkelte rekrutteringssituation. Det gar mod den mest udbredte praksis, da en analyse af kom-
munernes jobopslag viser, at kun 6 procent af alle jobopslag malrettet SOSU-personale er pa fuld-
tid.



2 Indledning

Andelen af social- og sundhedspersonale pa deltid i den kommunale zeldrepleje er hgj og betydeligt
hgjere end blandt andre faggrupper ansat i kommunerne. | 2019 var neaesten tre fierdedele af SO-
SU-personalet pa deltid og kun hver 10. var pa fuldtid. Til sammenligning var der blandt leerere 69
procent pa fuldtid og 40 procent af det peedagogiske personale var pa fuldtid.

Antallet af eldre har i de sidste ar veeret stigende og fremadrettet vil gruppen af de zeldste og mest
plejekreevende eeldre fortsat stige. Det vil alt andet lige age behovet for social- og sundhedsperso-
nale i kommunerne. Nogle kommuner peger allerede nu p3, at de mangler social- og sundhedsper-
sonale, og at det kun vil blive svaerere at rekruttere det nedvendige personale fremadrettet. Det
skyldes blandt andet, at en stor del af de medarbejdere, der er ansat som social- og sundhedsper-
sonale vil g& p& pension indenfor relativt f& ar. Samtidig er der ikke tegn pa, at der kommer et til-
svarende antal unge SOSU’er til at overtage. Derfor er der et stigende fokus pa at finde alternativer
til rekruttering af nye medarbejdere, eksempelvis ved at gge den gennemsnitlige arbejdstid blandt
det eksisterende personale.

Opgaverne pa aldreomradet i kommunerne og maden at lgse dem pa har udviklet sig i de seneste
ar. Der er sket en udbygning af det nzere sundhedsvaesen, hvor flere sundhedsopgaver opgaver i
dag leses af kommunerne med henblik pa at sygehusene kan varetage den mere specialiserede
behandling. Samtidigt er der et stigende fokus pa, at borgerne i videst muligt omfang skal veere
selvhjulpne, hvorfor kommunerne i stigende grad fokuserer pa rehabilitering og treening i eeldreple-
jen, ligesom kommunerne arbejder med at indfgre velfeerdsteknologi. Denne omstilling stiller nogle
andre og nye krav til, hvilke opgaver social- og sundhedspersonalet skal lgse. Der er ikke saerskilt
fokus pa den igangveerende omstilling i denne analyse, men det er relevant at holde sig for gje og
er sdledes en del af baggrundsteeppet for naerveerende analyse.

Der kan veere forskellige barrierer for at @ge arbejdstiden blandt social- og sundhedspersonalet pa
bade medarbejdersiden og arbejdsgiversiden. Fra medarbejderes perspektiv kan der eksempelvis
veere en raekke personlige arsager til, at man gnsker deltid frem for fuldtid. men der tales til tider
ogsa om en 'deltidskultur’ blandt medarbejderne. Pa arbejdsgiversiden kan deltidsansaettelser give
en fleksibilitet, som gar det lettere at udfylde vagtplanerne, der er preeget af perioder med spidsbe-
lastning, hvor mange opgaver skal lgses i samme tidsrum, mens der pa andre tider i lgbet af dagen
er faerre opgaver. Herudover kan konkurrencen om arbejdskraft medfgre, at arbejdsgiverne er
ngdsaget til at tilbyde deltid, for at kunne tiltrackke den rette arbejdskraft.

Formalet med denne analyse er at saette fokus pa arbejdstidsomradet og belyse nye vinkler ved at
ga i dybden med social- og sundhedspersonalets arbejdstid pa det kommunale zldreomrade og
forskellene heri. Nogle af de spagrgsmal, der gnskes besvaret med analysen er blandt andet:

e Hvordan har arbejdstiden blandt SOSU-personalet udviklet sig — og hvordan varierer ar-
bejdstiden pa tveers af kommunerne og stillinger?

*  Hvor udbredt er merarbejde og bibeskeeftigelse blandt SOSU-personalet, og hvordan pa-
virker individkarakteristika og livsfaser arbejdstiden?

»  Hvor udbredt er ansket om deltid, og gnsker nogle medarbejdere at ga op i tid?

«  Hvor udbredte er barriererne for at gge arbejdstiden blandt medarbejderne — bade set fra
arbejdsgiverens og medarbejdernes synspunkt?

« | hvilket omfang arbejder kommunerne konkret med det szerskilte formal at gge arbejdsti-
den blandt SOSU-personalet?



Til at besvare disse spargsmal indeholder rapporten en lang reekke resultater pa bade landsplan og
kommuneniveau, inden for medarbejdergrupper, pa tveers af arbejdssteder og med fokus pa indi-
vidmaessige forskelle i arbejdstid.

| tilleeg hertil fokuseres der pa at kortleegge og ikke mindst fa sat nogle tal pa udbredelsen af de
barrierer, der kan veere for at age beskaeftigelsesgraden blandt social- og sundhedspersonale. Her
undersgges ogsa indikationer pa mulige potentialer for at @ge beskaeftigelsesgraden. Til brug for
konkret inspiration, er udvalgte eksempler p4 kommunale initiativer rettet mod at ege beskeeftigel-
sesgraden for social- og sundhedspersonalet beskrevet.

Den samlede analyse traekker pa en raekke forskellige datakilder, herunder individdata fra KRL og
fra Danmarks Statistik, surveybesvarelser fra kommunale zeldrechefer, institutionsledere® og med-
arbejdere samt kvalitative interviews.

| kapitel 3 praesenteres datagrundlaget samt de vigtigste afgraensninger og definitioner til brug for
leesning af rapporten. | kapitel 4 belyses udbredelsen af fuldtid-, deltid- og timeanseettelser blandt
SOSU’er i den kommunale eeldrepleje og i kapitel 5 fokuseres der saerskilt pa beskeeftigelsesgra-
den blandt SOSU-personalet. Her ses ogsa pa udbredelsen af merarbejde og bibeskaeftigelse
blandt SOSU’er samt hvordan udvalgte individkarakteristika heenger sammen med den gennem-
snitlige arbejdstid og merarbejde. | kapitel 6 tages der udgangspunkt i ansatte SOSU’er i 2015, og i
en forlgbsanalyse undersgges det, om og hvordan deres arbejdstid har sendret sig i 2019. | kapitel
7 vises de vigtigste resultater pA kommuneniveau.

Kapitel 8 og 9 fungerer som opsummeringer af den medfglgende kvalitative analyse. | kapitel 8
redegares der for udbredelsen af de barrierer, der kan vaere for at gge beskeeftigelsesgraden
blandt SOSU-personalet, og om der kan identificeres indikationer pa4 mulige potentialer for at @ge
beskaeftigelsesgraden. | kapitel 9 opsummeres kort identificerede eksempler pa kommunale initia-
tiver, som har til hensigt at age beskeeftigelsesgraden for social- og sundhedspersonalet.

6 Daekker bade over hiemmeplejeledere og plejecenterledere



3 Metode

| dette kapitel gennemgas det datagrundlag, der ligger til grund for analysen, samt de vigtigste
definitioner pa begreber og populationsafgraensninger, der indgar i rapporten.

Som det vil fremga af analysen kan der vaere forskellige ansker og hensyn i forhold til arbejdstiden
blandt SOSU’er. Derfor er det heller ikke ud fra talmaterialet til analysen muligt at afgere normativt,
om en hgj eller lav beskaeftigelsesgrad er godt eller darligt. Det betyder ogsa, at der primeert laeg-
ges vaegt pa deskriptiv analyse og enkelte sammenhaengsanalyser pa tveers af kommunerne. Nar
der i analysen preesenteres sammenhaenge, er der her tale om bivariate sammenheaenge, som ikke
entydigt kan fortolkes som arsagssammenhaenge.

Data

Analysen baserer sig pa data fra Kommunernes og Regionernes Landatakontor (KRL) pa individni-
veau. Data er opgjort hvert ar fra 2010-2019 med udgangspunkt i september maned og der er sale-
des tale om et punkinedslag. Datagrundlaget fra KRL er suppleret med registerdata fra Danmarks
Statistik. | bilag 3: Metode findes en komplet liste over de anvendte variable og datakilder.

Anvendte begreber

| tabel 3.1 er de vigtigste definitioner pa begreber anvendt i rapporten forklaret. Definitionerne falger
KRL’s definitioner af begreberne.

Udvalgte begreber brugt i labet af rapporten

Begreber Definition

Manedslgnnet Hvis yeqummende aflonnes som ménedsansat. Kan altsa bédde daekke over fuldtid eller deltid,
men ikke timeansat.

Beskeeftigelsesgrad Angiver den gennemsnitlige ugentlige faste arbejdstid i timer for manedslennede, og de udbetalte

timer i en given maned for timeansatte.

En medarbejder er pa fuldtid, hvis medarbejderens beskaeftigelsesgrad er mindst 37 timer, og
Fuldtid vedkommende aflennes som manedsansat. Der tages i opgarelsen ogsa hgjde for fuldtidsanseet-
telser som ikke er 37 timer om ugen, eksempelvis ved natarbejde.

En medarbejder er pa deltid, hvis medarbejderens beskeeftigelsesgrad er under 37 timer, og

et vedkommende aflennes som manedsansat.
Timeansat Medarbejdere der aflannes pa timebasis uafhaengigt af deres timetal.
Udbetalt ekstra arbejde, op til 37 timer. Alt over 37 timer defineres i stedet som overarbejde, og er
Merarbejde ikke inddraget i rapporten. Merarbejde kan kun opgeres for manedslgnnede pa deltid som falge af
definitionen.
En opteelling af ansatte, hvor der samtidig tages hgjde for hvor mange timer vedkommende
R arbejder. Et arsveerk defineres saledes som en ansat, der i gennemsnit arbejder 37 timer om ugen

i september maned. Arbejder en person eksempelvis i gennemsnit 18,5 timer om ugen i septem-
ber, vil vedkommende teelle som 0,5 arsveerk.

| rapporten refereres der bade til timer og timer om ugen i teksten. Uanset angivelsen, sa er alle

Ui I 2 L) timetal opgjort pa ugebasis medmindre andet er specificeret.




Populationer

Overordnet set er populationen af social- og sundhedspersonale i analysen afgraenset ved over-
enskomstgruppen "Social- og sundhedspersonale, KL”, der arbejder pa det kommunale seldreom-
rade. Der medtages saledes ikke privatansatte SOSU’er eller SOSU’er ansat i regioner. A£ldreom-
radet er afgreenset til hovedfunktion 5.30 "Tilbud til aeldre” i den autoriserede kontoplan’. Analysen
er desuden afgreenset til ordineert ansatte, det vil sige medarbejdere, der enten er overenskomst-
ansatte eller tienestemaend. Derimod indgar elever, ansatte i fleksjob og ekstraordinzert ansatte
ikke i analysen. Nar der i analysen refereres til antallet af ansatte, er der reelt set tale om antallet af
anseettelsesforhold. Denne praksis folger KRL’s opgerelsesmetode for antallet af ansatte. Laes
mere om dette i bilag 3: Metode.

| rapportens forskellige kapitler ses der pa forskellige afgreensninger af stillingskategorier under
overenskomstgruppen "Social- og sundhedspersonale, KL". | kapitel 4 og 5 (afsnit 5.2 undtaget)
ses der pa overenskomstgruppen under ét fordelt pa& grupperne social- og sundhedsassistenter,
social- og sundhedshjeelpere og avrige grupper. @Qvrige grupper bestar her af: lkke-uddannede,
lukkede stillingsgrupper (sygehjeelpere, plejehjemsassistenter, plejere, hjemmehjaelpere), og andre
stillingsgrupper sasom beskeeftigelsesvejledere, afdelingsledere, sundhedsmedarbejdere m.fl.

| afsnit 5.2 og kapitel 6 og 7 er der alene fokus pa stillingsgrupperne social- og sundhedsassistenter
og social- og sundhedshjeelpere, der i 2019 udgjorde 75 procent af den samlede overenskomst-
gruppe "Social- og sundhedspersonale, KL”". | de enkelte kapitler begrundes det yderligere, hvorfor
der hovedsageligt er fokus pa assistenter og hjeelpere.

| bilag 3: Metode er starrelsen pa de forskellige populationsopgerelser og de enkelte stillingsgrup-
per vist.

7 For opgerelser far 2018 inddrages hovedfunktion 5.32 *Tilbud til zeldre og handicappede” ogsa. Antallet af ansatte p& denne hovedfunktion er
imidlertid relativt begraenset, idet de nye hovedfunktioner er rettet bagudrettet. Ansatte pa den gamle hovedfunktion bestar derfor kun af tvivistilfeelde,
hvor de ansatte ikke entydigt kan tilbagefores til zeldre- eller socialomradet. Se desuden mere om opmaerksomhedspunkter vedrerende data i bilag 3:
Metode.



4 Fuldtids-, deltids- og timeansatte blandt social- og

sundhedspersonalet

Ser man pé tveers af de starste kommunale overenskomstgrupper, er social- og sundhedspersona-
let den gruppe af ansatte, hvor feerrest er pa fuldtid og flest er pa deltid jf. figur 4.1. 1 2019 var der
knap 80.000 ansat som SOSU-personale, hvoraf 72 procent var pa deltid, 10 procent var pa fuldtid,
mens 18 procent var timeansatte. Til sammenligning var 35 procent af syge- og sundhedspersona-
let pa fuldtid, mens henholdsvis 69 og 40 procent af laererne og det paedagogiske personale var pa
fuldtid. Derudover var timeansatte ogsa mindre udbredt i de tre andre store overenskomstgrupper.

Andelen af ansatte pa fuldtid, deltid og timeansat fordelt pa udvalgte overenskomstgrupper, 2019

Pct. Pct.
100 100

80 80

60 60

40

40

20 20

Social- og sundhedspersonale  Syge- og sundhedspersonale Leerere Pzedagogisk personale

= Fuldtid ® Deltid ® Timeansat

Anm.: Populationerne i figuren er afgraenset pa overenskomstgruppeniveau. Social- og sundhedspersonale er afgraenset til over-
enskomstgruppen "Social- og sundhedspersonale, KL” pa seldreomradet, eksklusiv elevstillinger.
Kilde: KRL og egne beregninger.

Siden 2010 er der samlet set sket et fald i antallet af SOSU’er ansat i den kommunale eldrepleje
pa 5 procent, jf. figur 4.2 nedenfor. Det svarer til et fald pa ca. 4.000 personer. Faldet er et resultat
af en reduktion i antallet af ansatte pa bade fuldtid, deltid og timeansatte i perioden. Antallet af
deltidsansatte er faldet mindst med 0,5 procent fra 2010 til 2019. Det svarer til knap 300 personer.
Antallet af fuldtidsansatte er faldet mest rent procentuelt med hele 16 procent fra 2010 til 2019
svarende til lidt over 1.500. Alene fra 2010 til 2017 faldt antallet af fuldtidsansatte med nzesten 25
procent, mens der i de seneste ar har veeret en lille stigning. Antallet af timeansatte er faldet med
13 procent i perioden svarende til lidt over 2.100 personer.

Samme udvikling ses, hvis man i stedet ser pa SOSU-personale malt i arsveerk. Saledes er antallet
af SOSU-arsveerk pa aeldreomradet faldet med knap 5 procent svarende til godt 2.800 arsveerk i
perioden 2010 til 2019. Udviklingen i antallet af SOSU’er malt i arsveerk pavirkes bade af udviklin-
gen i antallet af ansatte personer og personalets gennemsnitlige beskeeftigelsesgrad. Den samlede
beskaeftigelsesgrad er stort set usendret i perioden, hvorfor faldet i antallet af arsveerk hovedsagligt
skyldes, at der er faerre personer ansat i kommunerne i dag i forhold til tidligere.

Det skal naevnes, at der i lgbet af den undersggte periode er sket nogle overenskomstmaessige
aendringer, der kan have pavirket udviklingen i tallene, saerligt inden for enkelte ar og for de enkelte
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ansaettelsestyper. Eksempelvis blev 8-timers greensen afskaffet i perioden®. Dette kan veere en af
forklaringerne péa, hvorfor antallet af timeansatte i perioden 2013-2015 falder kraftigt, og antallet af
deltidsansatte i samme periode stiger. Det er imidlertid ikke vurderingen, at overenskomstmaessige
aendringer pavirker den overordnede udvikling for overenskomstgruppen som helhed.

Udviklingen i antallet af SOSU’er fordelt pa fuldtid, deltid og timeansat, 2010-2019

Indeks (2010=100)
110

Indeks (2010=100)
110

100

100
90 \ 90
80 80
—
70 T T T T T T T T T 70
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019
—— Fuldtid — Deltid — Timeansat ——Ansatte i alt

Anm.: Populationen SOSU’er er afgraenset til overenskomstgruppen "Social- og sundhedspersonale, KL" pa seldreomradet, eksklu-
siv elevstillinger.
Kilde: KRL og egne beregninger.

Udviklingen i antallet af SOSU-personale har ogsa haft betydning for sammenseetningen af ar-
bejdsstyrken jf. tabel 4.2. Som fglge af de store fald i antallet af fuldtids- og timeansatte er en rela-
tivt storre andel af arbejdsstyrken ansat pa deltid i 2019. | forhold til 2010 er der kommet 3,1 pro-
centpoint flere deltidsansatte i 2019 blandt SOSU-personalet som helhed. Omvendt er andelen af
fuldtidsansatte og timeansatte faldet med henholdsvis -1,4 og -1,7 procentpoint.

Tabel 4.2

Udviklingen i andelen af SOSU’er pa fuldtid, deltid og timeansat, 2010-2019

2010 2019 FAEndring 10-19

(pct.) (pct.) (pct. point)
Fuldtid 11,8 10,4 -1,4
Deltid 68,5 71,6 3,1
Timeansatte 19,8 18,0 -1,7

Anm.: Populationen SOSU’er er afgraenset til overenskomstgruppen "Social- og sundhedspersonale, KL" pa seldreomradet, eksklu-
siv elevstillinger.
Kilde: KRL og egne beregninger.

Udviklingstendenserne for SOSU-personalet skal ses i relation til en raekke andre udviklingsten-
denser i kommunerne. Det hgrer med til billedet, at der er sket en udvikling af det neere sundheds-
vaesen og en opgaveglidning i perioden. Eksempelvis er antallet af sygeplejersker og fysio- og
ergoterapeuter steget i perioden. Det hgrer ogsd med til billedet, at antallet af aeldre visiteret il

8 For afskaffelsen af 8-timers graensen kunne man varigt veere ansat som timeansat, safremt timetallet var under 8 timer ugentligt. Efter afskaffelsen
skal timeansatte tilbydes manedsanszettelse uanfeegtet deres timetal, safremt deres ansaettelse er mere end én maned. Se desuden mere om
opmaerksomhedspunkter herunder overenskomsteendringer og kontoplanseendringer i bilag 3: Metode.
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hjemmepleje over en leengere periode er faldet og at brugen af private leverandarer i samme perio-
de er steget®. Det er her ikke muligt at isolere betydningen af de enkelte forhold eller forholdene
som helhed, men det er vigtigt at holde sig for gje i relation til udviklingen i antallet af SOSU-
personale.

4.1 Assistenter, hjelpere og ovrige grupper

Af de knap 80.000 personer, der er ansat som SOSU’er pa det kommunale aeldreomrade, er stor-
stedelen ansat som enten assistenter eller hjeelpere. De to grupper udger tiisammen knap 75 pro-
cent af alle ansatte under overenskomstgruppen. Heraf er 44 procent hjaelpere og 31 procent er
assistenter. Der vil veere et seerligt fokus pa disse to grupper i resten af rapporten. Den resterende
fierdedel udgeres af en reekke andre forskellige stillingskategorier, der omtales under ét som gvrige

grupper.

Blandt social- og sundhedsassistenterne er 16 procent pa fuldtid, 78 procent pa deltid og 6 procent
er timeansatte, jf. figur 4.3. Siden 2010 er andelen af fuldtids- og timeansatte faldet med omkring 1
procentpoint, og der er kommet lidt over 2 procentpoint flere deltidsansatte til jf. figur 4.4.

Sammenlignet med assistenterne er faerre pa fuldtid, og flere er deltids- eller timeansatte blandt
social- og sundhedshjeelperne. Udviklingen i andelene blandt hjeelperne er neesten identisk med
assistenternes.

@vrige-gruppen skiller sig ud fra assistenterne og hjeelperne ved at kun 5 procent er fuldtidsansatte,
44 procent er deltidsansatte og hele 51 procent er timeansatte. Dette skal ses i lyset af, at 77 pro-
cent af gvrige-gruppen udgeres af ikke-uddannede, som fortrinsvist er timeansatte. Siden 2010 er
der kommet knap 8 procentpoint flere timeansatte blandt de gvrige grupper. Det skyldes i hgj grad
at stillingskategorien “lukkede grupper”'® langsomt udfases som ansaettelsesgruppe. Dermed
kommer de ikke-uddannede, som ofte er timeansatte, til at udgere en stgrre andel, selvom antallet i
perioden ikke er steget.

Andelen af SOSU’er pa fuldtid, deltid og timeansat, Udvikling i andelen SOSU’er pa fuldtid, deltid og

2019 timeansat, 2010-2019
Pct. Pct. Pct.-point Pct.-point
100 3 7 100 10 10
8 8
80 80
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60 . 60 4 4
7
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44 -2 -2
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0 - T T 0 -6 -6
Assistenter Hjeelpere QDvrige Assistenter Hjeelpere Qvrige
Fuldtid = Deltid = Timeansatte Fuldtid u Deltid = Timeansatte

Anm.: Populationen SOSU’er er afgreenset til overenskomstgruppen "Social- og sundhedspersonale, KL” pa zeldreomradet, eksklu-
siv elevstillinger.
Kilde: KRL og egne beregninger.

9 KRL SIRKA og Danmarks Statistik, AED12 og AED06
'° De lukkede grupper udger de stillingskategorier, som overenskomstmeessigt er nedlagt, og derfor ikke lzengere kan anszettes pa. At der alligevel
eksisterer ansatte pa disse stillinger, er fordi medarbejdere er ansat inden stillingerne blev nedlagt har beholdt deres stillingsbetegnelse.



4.2 Arbejdsplads: Hijemmeplejen eller plejebolig

Hovedparten af SOSU-personalet i den kommunale eeldrepleje arbejder enten i hjemmeplejen eller
i plejebolig. | det falgende er det derfor undersggt, hvorvidt der er forskelle i andelen af ansatte pa
fuldtid, deltid eller timeansatte fordelt pa disse to arbejdspladser. Der ses i det falgende bort fra den
del af SOSU-personalet, der har en anden arbejdsplads pa fx treeningsomradet.

Figur 4.5 viser blandt andet, at en starre andel af SOSU-personalet ansat i hjemmeplejen er pa
fuldtid sammenlignet med ansatte i plejeboliger. | hjiemmeplejen er 13 procent af SOSU-personalet
pa fuldtid, mens det er 8 procent for plejeboliger.

Forskellene i anseettelsestyperne mellem hjemmeplejen og plejeboligerne er ikke et udtryk for
sammensgetningen af social- og sundhedsassistenter, -hjelpere og @vrige grupper, snarere
tveertimod. Der er generelt flere pa fuldtid, uanset stillingskategori, i hjiemmeplejen. Det tyder altsa
pa, at disse forskelle i arbejdstid i hgjere grad er drevet af fx arbejdsopgaverne, rekrutteringen eller
seerlige karakteristika ved de ansatte, fx aldersfordelingen.

Siden 2010 er der sket forskydninger i sammenszetningen af medarbejderne i hjemmeplejen, sa de
deltidsansatte fylder knap 5 procentpoint mere i 2019 i forhold til 2010, mens andelen af timeansat-
te er faldet jf. figur 4.6. Blandt SOSU-personalet i plejeboliger er der lidt over 2 procentpoint feerre
fuldtidsansatte i 2019, mens der er sket en stigning i andelen af deltidsansatte og timeansatte.

Andelen af SOSU’er pa fuldtid, deltid og timeansat Udviklingen i andelen af SOSU’er pa fuldtid, deltid

fordelt pa arbejdssted, 2019 og timeansat fordelt pa arbejdssted, 2010-2019
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= Fuldtid u Deltid = Timeansat ® Fuldtid u Deltid ® Timeansat

Anm.: Populationen SOSU’er er afgraenset til overenskomstgruppen "Social- og sundhedspersonale, KL” pa aeldreomradet, eksklu-
siv elevstillinger.
Kilde: KRL og egne beregninger.
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5 Arbejdstiden blandt SOSU-personalet

Andelen af SOSU-personale pa fuldtid, deltid og timeansatte giver ikke det fulde billede af arbejds-
styrken eller udviklingen i arbejdstid, idet beskeeftigelsesgraden blandt seerligt de deltids- og time-
ansatte kan variere over tid. Beskeeftigelsesgraden er et udtryk for den gennemsnitlige ugentlige
faste arbejdstid og opgeres bade blandt de manedslgnnede og timeansatte. At der ogsa er fokus
pa de timeansatte, skal ses i lyset af at de udger en ikke ubetydelig andel af den samlede arbejds-
styrke og derfor har betydning for udviklingen i arbejdstiden blandt SOSU-personalet.

Den samlede beskeeftigelsesgrad — dvs. bade for maneds- og timeansatte — for alle SOSU’er er 27
timer i 2019, hvilket er pa niveau med beskeeftigelsesgraden i 2010, jf. figur 5.7. Social- og sund-
hedsassistenterne har i perioden den hgjeste beskaeftigelsesgrad pa 30,5 timer, mens hjeelpernes
gennemsnitlige beskaeftigelsesgrad er 29,4 timer i 2019. For begge grupper geelder det, at deres
beskeeftigelsesgrad i 2019 er stort set uaendret i forhold til niveauet i 2010.

Udviklingen i beskeaeftigelsesgraden blandt SOSU’er, 2010-2019

Timer pr. uge Timer pr. uge
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Anm.: Beskeeftigelsesgraden er opgjort blandt de manedslgnnede og timeansatte. Populationen SOSU’er er afgreenset til overens-
komstgruppen "Social- og sundhedspersonale, KL” pa seldreomradet, eksklusiv elevstillinger.
Kilde: KRL og egne beregninger.

Kigger man alene pd beskeeftigelsesgraden blandt de deltidsansatte i 2019, sa arbejder assisten-
terne ogsé& her generelt mere end bade hjeelperne og de gvrige grupper jf. figur 5.8 nedenfor. Del-
tidsansatte assistenter arbejdede i gennemsnit 30,7 timer, mens de tilsvarende tal er 30,1 og 23,7
timer for hhv. hjselperne og de gvrige grupper.

Til gengeeld har de timeansatte hjeelpere og gvrige grupper i gennemsnit flere timer om ugen end
de timeansatte assistenter, jf. figur 5.9 nedenfor.



Beskaeftigelsesgrad blandt deltidsansatte SO- Beskaeftigelsesgrad blandt timeansatte SOSU’er,
SU’er, 2019 2019
Timer pr. uge Timer pr. uge Timer pr. uge Timer pr. uge
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Anm.: | alt er det veegtede gennemsnit af de tre grupper. Bemaerk at y-akserne er forskellige pa de to figurer. Populationen SOSU’er
er afgreenset til overenskomstgruppen "Social- og sundhedspersonale, KL” pa eeldreomradet, eksklusiv elevstillinger.
Kilde: KRL og egne beregninger.

Pa kommuneniveau kan der ikke genfindes en sammenhaeng imellem assistenternes og hjaelper-
nes beskeeftigelsesgrad og andelen af ansatte pa deltid eller timeansatte. Der findes heller ingen
sammenhaeng imellem brugen af ikke-uddannede eller lukkede grupper og beskeeftigelsesgraden
blandt assistenter/hjeelpere pa kommuneniveau. P& tvaers af kommunerne er der saledes ikke en
tendens til, at beskeeftigelsesgraden blandt de deltidsansatte assistenter og hjaelpere eksempelvis
er lavere, fordi der er en hgj andel fuldtidsansatte eller en stor andel ikke-uddannede. Disse sam-
menhaenge kan ses i bilag 3: "Metode”.

5.1 Merarbejde og bibeskaftigelse

Beskeeftigelsesgraden maler som naevnt SOSU-personalets faste antal arbejdstimer. SOSU-
personalet kan derudover bade have merarbejde og overarbejde. Merarbejde er ekstra timer ud
over den ansattes faste timer op til 37 timer om ugen. Det er derfor kun deltidsansatte, som kan
have merarbejde og aflenningen sker til medarbejderens normale timesats. Overarbejde er ogsa
ekstra timer ud over den ansattes faste timer, men over 37 timer om ugen. Bade fuldtidsansatte og
deltidsansatte kan have overarbejde, som honoreres med et overarbejdstilleeg. Overarbejde er
altsa dyrere end merarbejde.

Udover eventuelt merarbejde, kan de ansatte ogsa have anden beskaeftigelse ved siden af deres
kommunale SOSU-job. Bibeskeeftigelse er et andet anseettelsesforhold, og kan derfor bade veere
sidelgbende jobs som SOSU i samme kommune, i en anden kommune, i en anden sektor eller et
helt andet lsnmodtagerjob. | det falgende ses der pa& udbredelsen af merarbejde og bibeskaeftigelse
blandt SOSU-personalet!'.

1 2019 har 48 procent af alle SOSU’er merarbejde jf. figur 5.10. Blandt assistenterne har 48 procent
merarbejde, imens det hos hjeelperne ger sig gaeldende for 46 procent. Blandt SOSU-personalet i
de gvrige grupper har knap 51 procent merarbejde i 2019. De umiddelbare potentialer der kunne

" Der ses ikke pa overarbejde, idet det i data ikke er muligt at opgere overarbejde.
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veere for at age SOSU-personalets arbejdstid, hvis man udelukkende ser pa deres beskaeftigelses-
grad begraenses altsa af, at merarbejde i haj grad er udbredt blandt SOSU-personalet.

Det gennemsnitlige merarbejde varierer fra 1,2 timer om ugen blandt de assistenter, der har merar-
bejde, til nzesten 4 timer om ugen for SOSU-personalet under de avrige grupper. For alle SOSU’er
under ét var det gennemsnitlige merarbejde 1,8 timer om ugen, blandt de medarbejdere, der har
merarbejde.

Andel deltidsansatte SOSU’er med merarbejde og Andel SOSU’er med bibeskaeftigelse, 2019
gennemsnitligt merarbejde, 2019

Pct. Timer pr. uge Pct. Pct.
60 5 35 35
30 30

° F4a
5
50 25 2
I3 20 20
Lo 15 15

40

10 10

ri
5 5
30 T T r 0 0 : : : 0

| alt Assistenter  Hjeelpere @vrige lalt Assistenter Hjeelpere Qvrige

u Andel med merarbejde ® Gennemsnitligt merarbejde (h. akse)

Anm.: Andelen med merarbejde er kun opgjort blandt deltidsansatte, idet kun disse pr. definition kan have merarbejde. Det gen-
nemsnitlige merarbejde er kun opgjort blandt de medarbejdere, der har merarbejde. Bibeskaeftigelse er opgjort som mere end
ét lanmodtagerjob i september 2019. Populationen SOSU’er er afgraenset til overenskomstgruppen "Social- og sundhedsper-
sonale, KL” pa eeldreomradet, eksklusiv elevstillinger.

Kilde: KRL, Danmarks Statistik og egne beregninger.

Der ser ud til at veere en form for substitution mellem en hgjere beskaeftigelsesgrad blandt de del-
tidsansatte og omfanget af merarbejde. Der er saledes en klar signifikant sammenhaeng pa kom-
muneniveau mellem andelen af ansatte med merarbejde og den gennemsnitlige beskaeftigelses-
grad blandt de deltidsansatte, ligesom der ogsa er en sammenhang mellem andelen med merar-
bejde og andelen pa fuldtid. Der er en tendens til, at kommuner med en hgj andel ansatte med
merarbejde har en lavere beskeeftigelsesgrad blandt de deltidsansatte og en mindre andel pa fuld-
tid, i forhold til kommuner med en lav andel ansatte med merarbejde. Sammenhaengene kan dog til
en vis grad veere drevet af, at det kun er de deltidsansatte, der har merarbejde. Disse sammen-
hzenge kan ses i bilag 3: "Metode”.

Knap 20 procent af alle SOSU’er har bibeskeeftigelse ved siden af deres job pa det kommunale
eldreomrade, jf. figur 5.11 overfor. Blandt assistenterne og hjeelpere har 15 procent bibeskeeftigel-
se og blandt de gvrige grupper er det ca. 33 procent. Man har haft en bibeskaeftigelse, hvis man
har haft mindst to lenmodtagerjob pd samme tid. Bibeskaeftigelse kan derfor bl.a. dreje sig om
anseettelser i andre sektorer, anseettelse i det private, anseettelse i andre kommunale funktioner i
eller udenfor aeldreplejen, eller delt arbejdsplads imellem eksempelvis to kommuner, bade indenfor
eller udenfor SOSU-faget.

5.2 Betydningen af udvalgte individkarakteristika

| tabel 5.3 til 5.5 nedenfor fremgar udvalgte individkarakteristikas betydning for beskaeftigelsesgra-
den, andelen med merarbejde og antallet af merarbejdstimer blandt ansatte med merarbejde. Der
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er i dette afsnit kun fokus pa assistenter og hjeelpere. Det saerskilte fokus pa assistenter og hjeelpe-
re skal ses i lyset af, at de udger langt starstedelen af det samlede SOSU-personale, og i fremtiden
kommer til at udgere en endnu starre del i takt med at de lukkede grupper udfases. Den store andel
medfagrer ogsa, at en stor del af rekrutteringen af SOSU-personale vil veere rettet imod assistenter
og hjeelpere.

De konkrete karakteristika er udvalgt pa baggrund af en regressionsmodel, hvor alle de viste indi-
vidkarakteristika er inkluderet samtidig og fundet statistisk signifikante. Der er i udveelgelsen der-
med taget hgjde for eventuelle samspilseffekter imellem de inkluderede individkarakteristika, men i
tabel 5.3-5.5 nedenfor, er det altsa de bivariate sammenhaenge, der vises. Regressionsmodellerne
og antallet af observationer i de enkelte kategorier kan findes i bilag 3: "Metode”.

Beskeeftigelsesgrad, andel med merarbejde og gennemsnitligt merarbejde blandt ansatte med merarbejde
fordelt pa udvalgte demografiske individkarakteristika, 2019

Beskaeftigelsesgrad Andel med merarbejde Merarbejde
(timer pr. uge) (pct.) (timer pr. uge)

Alle ansatte 29,8 46,2 1,14
Alder

30 ar eller under 28,3 | 46,9 1 1,13

31-40 ar 30,3 1 423 | 1,20 1

41-50 ar 30,3 1 46,2 — 1,211

51-60 ar 30,3 1 47,0 1 1,09 |

Over 60 ar 283 | 51,11 0,97 |
Kon

Kvinder 29,9 1 45,7 | 1,13

Maend 29,2 | 52,9 1 1,251
Herkomst

Ukendt herkomst 28,5 | 58,3 1 1,67 1

Dansk herkomst 30,11 446 | 1,04 |

Indvandrere 28,9 | 53,0 1 1,50 1

Efterkommere 28,4 | 51,91 1,29 1
Bern under 6 ar

Ukendt antal barn 26,9 | 58,4 1 1,50 1

Ingen bern 29,8 — 47,4 1 1,151

1 barn 30,4 1 38,6 | 1,05 |

2 eller flere barn 30,0 1 39,3 | 0,98 |

Anm.: Pilene angiver hvorvidt beskeeftigelsesgraden, andelen med merarbejde eller det gennemsnitlige merarbejde blandt medar-
bejderne med merarbejde for gruppen er sterre, mindre eller ens med niveauet for gennemsnittet af alle social- og sundheds-
assistenter og social- og sundhedshjzelpere. Populationen er afgraenset til social- og sundhedsassistenter og social- og sund-
hedshjaelpere. Grundet forskelle i opgerelsestidspunktet for individkarakteristikaene og de ansatte er det for nogle fa individer
ikke muligt at koble herkomsten og oplysninger om barn.

Kilde: KRL, Danmarks Statistik og egne beregninger.

Tabel 5.3 om demografiske forskelle viser blandt andet at:

- Det er seerligt de aldste og yngste medarbejdere som har feerre faste timer end gennem-
snittet. Med til historien harer ogsa, at en stor andel af de aldste assistenter og hjeelpere
har merarbejde, men at deres gennemsnitlige merarbejde er relativt lavt.

- Kvinder har lidt flere faste timer end maend. Til gengeeld har flere maend merarbejde lige-
som disse har mere merarbejde om ugen i gennemsnit end kvinderne.

- Assistenter og hjeelpere med dansk herkomst har flere faste timer end indvandrere og ef-
terkommere. Omvendt er der blandt indvandrere og efterkommere en maerkbart hgjere
andel med merarbejde, og det gennemsnitlige antal merarbejdstimer om ugen er ogsa ho-
jere end hos social- og sundhedsassistenter og hjeelpere af dansk herkomst.



- Blandt assistenter og hjeelpere med barn under 6 ar har en mindre andel merarbejde rela-
tivt til medarbejdere uden bgrn. Omvendt har medarbejdere med bgrn en hgjere fast ar-
bejdstid'2.

Beskeeftigelsesgrad, andel med merarbejde og gennemsnitligt merarbejde blandt ansatte med merarbejde
fordelt pa udvalgte sundhedsmaessige individkarakteristika, 2019

Beskeeftigelsesgrad Andel med merarbejde Merarbejde
(timer pr. uge) (pct.) (timer pr. uge)

Alle ansatte 29,8 46,2 1,14
Antal sygehuskontakter i 2018

Ingen kontakter 29,8 — 46,7 1 1,191

En kontakt 30,41 455 | 1,14 —

2-4 kontakter 29,6 | 46,6 1 1,09 |

5 eller flere kontakter 29,3 | 446 | 1,03 |
Sygdom

Ingen sygdom 29,9 1 46,0 | 1,14 >

Let sygdom 29,4 | 49,1 1 1,11 ]

Middelsveer sygdom 29,7 | 445 | 0,90 |

Sveer sygdom 289 | 49,0 1 1,211
Psykiatrisk sygdom

s 611 114

SPI?;I;;SI; glragnose indenfor de 285 | 4931 1,15 1

Anm.: Pilene angiver hvorvidt beskeeftigelsesgraden, andelen med merarbejde eller det gennemsnitlige merarbejde blandt medar-
bejderne med merarbejde for gruppen er starre, mindre eller ens med niveauet for gennemsnittet af alle social- og sundheds-
assistenter og social- og sundhedshjzelpere. Sygdom er opgjort som graden af sygelighed malt ved veerdier fra Charlsons
komorbiditetsindeks. Populationen er afgraenset til social- og sundhedsassistenter og social- og sundhedshjeelpere.

Kilde: KRL, Danmarks Statistik og egne beregninger.

Tabel 5.4 om sundhedsmaessige karakteristika viser blandt andet at:

- Assistenter og hjeelpere med darligere helbred, malt som mange (5 eller flere) arlige kon-
takter til sygehuset, arbejder mindre end ansatte med én eller ingen kontakter til sygehu-
set. Det kommer til udtryk pa alle tre parametre. Samme resultater genfindes, hvis der i
stedet ses pa antallet af konktakter til almen praksis, om end disse ikke er statistisk signifi-
kante.

- Der er ogsa en sammenhaeng mellem sygdomsgraden blandt assistenterne og hjeelperne
og deres beskeeftigelsesgrad. Der er imidlertid ingen klar sammenhaeng imellem andelen
med merarbejde og det gennemsnitlige antal merarbejdstimer, ligesom det var tilfeeldet for
antallet af arlige kontakter til sygehuset.

- Assistenter og hjeelpere med en psykisk diagnose har en lavere fast arbejdstid, end med-
arbejdere der ikke har en psykisk sygdom. Til gengeeld har en stgrre andel merarbejde.

"2 Bagvedliggende analyser har vist, at ogsa nar der tages hejde for b.la. aldersfordelingen blandt medarbejderne, har de ansatte med bern stadig en
signifikant hojere fast arbejdstid.



Beskeeftigelsesgrad, andel med merarbejde og gennemsnitligt merarbejde blandt ansatte med merarbejde
fordelt pa udvalgte individkarakteristika relateret til beskeeftigelse, 2019

Beskaeftigelsesgrad Andel med merarbejde Merarbejde
(timer pr. uge) (pct.) (timer pr. uge)

Alle ansatte 29,8 46,2 1,14
Partners indkomst

:rr:gﬁ:r;):trmer eller ukendt 293 48,0 1 1,151

100.000 eller under 29,2 | 50,8 1 1,28 1

100.001-250.000 29,91 47,11 1,14 -

250.001-400.000 30,51 433 | 1,12 |

over 400.000 29,8 — 446 | 1,07 ]
Bibeskeeftigelse

Ingen bibeskeeftigelse 30,9 1 42,8 | 1,17 1

Bibeskaeftigelse 23,7 | 65,0 © 1,03 |
Under uddannelse

|kke under uddannelse 30,3 1 452 | 1,14 —

Under uddannelse 11,1 | 87,31 0,97 |

Anm.: Pilene angiver hvorvidt beskeeftigelsesgraden, andelen med merarbejde eller det gennemsnitlige merarbejde blandt medar-
bejderne med merarbejde for gruppen er starre, mindre eller ens med niveauet for gennemsnittet af alle social- og sundheds-
assistenter og social- og sundhedshjeelpere. Partnerens indkomst er opgjort pr. 2018. Populationen er afgreenset til social- og
sundhedsassistenter og social- og sundhedshjaelpere.

Kilde: KRL, Danmarks Statistik og egne beregninger.

Tabel 5.5 om partners indkomst, bibeskaeftigelse og uddannelse viser blandt andet at:

- Assistenter og hjeelpere, hvis partner har en indkomst imellem 100.000 og 400.000 kroner,
har generelt flere faste timer sammenlignet med assistenter og hjaelpere, hvis partner har
en meget hgj (400.000+ kr.) eller meget lav (under 100.000 kr.) indkomst. Der er ogsa en
tendens til, at assistenter og hjeelpere med en partner med en indkomst over 250.000 kro-
ner generelt har mindre merarbejde og feerre merarbejdstimer blandt de med merarbejde.

- Assistenter og hjeelpere med bibeskaeftigelse (2 eller flere lanmodtagerjobs) har meerkbart
feerre faste timer end assistenter og hjaelpere uden bibeskeeftigelse. Blandt assistenter og
hjeelpere med bibeskeeftigelse, er der samtidig en starre andel med merarbejde. Selv hvis
der tages hgjde for det gennemsnitlige merarbejde pa individniveau, er der stadig en bety-
delig forskel i arbejdstiden imellem ansatte med og uden bibeskeeftigelse.

- Pa samme vis har assistenter og hjeelpere, der er under uddannelse, markant feerre faste
timer og en stgrre andel har merarbejde, end assistenter og hjeelpere som ikke er under
uddannelse. Da der tages udgangspunkt i assistenter og hjeelpere, drejer det sig ikke om
elever fra SOSU-uddannelserne, men kan bade dreje sig om efter- eller videreuddannelse
eller en helt ny uddannelse.



6 Ansattelsesforlob for assistenter og hjzlpere

| figur 6.12 ses en forlgbsanalyse af SOSU-assistenters og —hjeelperes ansaettelsesforhold i den
kommunale eeldrepleje fra 2015 til 2019. At der her er fokus pa 2015 til 2019, er for at belyse de
mest aktuelle bevaegelser for medarbejderne. Der tages i forlobsanalysen udgangspunkt i assisten-
ter og hjeelpere ansat i den kommunale aeldrepleje i 20153, og s& undersgges det hvad status er
for de samme medarbejdere i 2019. Der er sdledes tale om de samme ansatte i gennem hele forlg-
bet. Forlgbsanalysen har til formal at belyse, hvorledes medarbejderne bevaeger sig imellem fuldtid,
deltid og timeansaettelser i labet af perioden, om de gar op i tid eller ned i tid, og hvorvidt der sker
stor udskiftning i personalet.

Forlgb for assistenter og hjaelpere, ansat i den kommunale zldrepleje, 2015-2019

Assistenter og hjalpere
i den kommunale

2ldrepleje 2015
(60.024)
[ |
Fuldtid i 2015 Deltid i 2015 Timeansati 2015
(6.482) (48.236) (5.306)
( . . \ ( . . \ . .
Fuldtid i 2019 Fuldtid i 2019 Fuldtid i 2019
o 51,0% u 3,5% 4,8%
(3.307) (1.694) (256)
| J 1\ Y
e } N | _ N | ( » N
Deltid i 2019 Deltid i 2019 Deltid i 2019
T 22,1% 1 64,1% | 34,5%
(1.434) (30.913) (1.831)
\ 7 8 J N\
( ) 4 I (
Timeansati 2019 Timeansati 2019 Timeansati 2019
1 2,0% 7 2,4% | 13,2%
(127) (1.174) (702)
\ J \ J \
. N | i (" )
Ikke ansati 2019 Ikke ansati 2019 Ikke ansati 2019
— 25,0% = 30,0% — 47,4%
(1.614) (14.455) (2.517)
J . &

Anm.: Tallene i parentes angiver antallet af personer. Vaer opmaerksom pa, at procentsatser ikke kan benyttes til at beregne netto-
effekter, idet grundtallet varierer betragteligt pa tveers af grupperne. Populationen er afgreenset til social- og sundhedsassi-
stenter og social- og sundhedshjaelpere.

Kilde: KRL og egne beregninger.

'3 For at undga at forlabsanalysen pavirkes af kontoplansaendringer, tages der udgangspunkt i de assistenter og hjeelpere, der med sikkerhed kan
tilknyttes den kommunale zeldrepleje i 2015. Se mere om kontoplanszendringer i "opmaerksomhedspunkter vedrgrende data” i bilag 3: Metode.



Forlgbsanalysen for assistenter og hjeelpere, viser blandt andet at:

- Fuldtidsansatte i 2015 typisk er fuldtidsansatte (51 procent) eller deltidsansatte (22 pro-
cent) i 2019. En fjerdedel er ikke lzengere ansatte i den kommunale eeldrepleje.

- Af de deltidsansatte i 2015 er 64 procent stadig deltidsansatte i 2019. En lille andel pa er
enten fuldtidsansatte eller timeansatte i 2019 og 30 procent af de deltidsansatte i 2015 er
ikke lzengere ansat i 2019. Generelt tegner der sig altsa et billede af, at deltidsansatte fort-
seetter med at veere deltidsansatte eller helt forlader den kommunale aeldrepleje i labet af
forlobet.

- Af de timeansatte assistenter eller hjeelpere i 2015 er godt en tredjedel deltidsansat i 2019,
og lidt under halvdelen af de timeansatte i 2015, var ikke laengere ansat i 2019. Lidt over
hver 10. var stadig timeansat i 2019. Det tyder altsd pa, at timeansaettelserne i perioden
hovedsageligt munder ud i mere faste deltidsansaettelser eller at medarbejderne ikke laen-
gere er ansat i den kommunale eeldrepleje. Det kan her ikke dreje sig om elever, idet der i
forlebsanalysen kun ses pd assistenter eller hjeelpere.

- Ser man pa tveers af fuldtid-, deltid- og timeanseettelser, sker der altsa en betydelig ud-
skiftning blandt assistenterne og hjeelperne imellem 2015 og 2019. Samlet set er over 30
procent af det samlede antal i 2015, ikke leengere ansat i 2019. Det er seerligt de aeldste
og yngste medarbejdere, der i perioden har forladt den kommunale aeldrepleje. Af de zeld-
ste medarbejdere over 60 ar i 2015, er kun 30 procent stadig ansatte i 2019. Det samme
gor sig geeldende for lidt over halvdelen af de yngste pa 30 ar eller under. At medarbej-
derne ikke leengere er ansatte i den kommunale eldrepleje kan deekke over mange arsa-
ger. De kan eksempelvis veere gaet pa pension, have skiftet til eksempelvis den private el-
ler regionale sektor eller have skiftet arbejdsomrade vaek fra seldreomradet, indenfor den
kommunale sektor'4.

4 Det er undersegt, hvorvidt en del af de assistenter og hjeelpere, som ikke er ansat i 2019 kan genfindes andre steder i data — Eksempelvis i gvrige
tilgeengelige overenskomster, stillingskategorier eller andre kommunale funktioner. Det drejer sig imidlertid om under 3 procent af de medarbejdere,
der ikke var ansat i 2019.



Forlab for deltidsansatte assistenter og hjeelpere i 2015, der ogsa var deltidsansatte i 2019

e ™
Deltid (flere timer) i 2019

25,5%
(7.896)

-
Deltid (samme timer) i
2019
58,7%
(18.145)

Deltid i 2019

64,1%
(30.913)

Deltid i 2015
(48.236)

e )
Deltid (faerre timer) i 2019

15,8%
(4.872)
& J

Anm.: Tallene i parentes angiver antallet af personer. Bemaerk at procentsatserne vedrarende flere, faerre eller samme antal timer
er opgjort i forhold til antallet af deltidsansatte i 2019. Populationen er afgraenset til social- og sundhedsassistenter og social-
og sundhedshjzelpere der var deltidsansatte i bade 2015 og 2019.

Kilde: KRL og egne beregninger.

Zoomer man ind pa de knap 31.000 ansatte som bade var deltidsansatte i 2015 og 2019,
sa er 26 procent gaet op i tid fra 2015 til 2019, jf. figur 6.13 ovenfor. 16 procent er gaet
ned i tid og har dermed faerre timer i 2019 i forhold til 2015, mens de resterende 59 pro-
cent har det samme antal timer. Det er szerligt de yngste SOSU’er der er 30 ar eller under
som er gaet op i tid. Blandt dem er det 38 procent, der er gaet op i tid. Omvendt er det
seerligt de zeldste som er gaet ned i tid. Blandt de der var over 60 ar i 2015, er 40 procent
gaet ned i tid, men naesten halvdelen har det samme antal timer i 2019 som i 2015. Dette
skal dog ses i lyset af, at det kun er omkring en tredjedel af de eeldste ansatte, som stadig
er ansatte i 2019.

De deltidsansatte der er géet op i tid imellem 2015 og 2019 arbejder i gennemsnit 4,1 ti-
mer mere om ugen i 2019, mens de deltidsansatte der er gaet ned i tid i gennemsnit ar-
bejder 4,3 timer mindre om ugen i 2019 i forhold til i 2015.
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7 Resultater pa kommuneniveau

| dette kapitel undersgges det, hvordan arbejdstiden blandt SOSU’er varierer pa tveers af kommu-
nerne. | kapitlet preesenteres de kommunale resultater, som kan ses i detaljer i bilag 2: "Kommune-
fordelte tabeller” og for den enkelte kommune i bilag 1: "Sadan placerer din kommune sig”.

Der er, ligesom i de to forrige kapitler, fokus pa assistenterne og hjaelperne, idet de udger hoved-
parten af SOSU-arbejdsstyrken. For at sikre at resultaterne p4 kommuneniveau ikke pavirkes af
udeladelsen af nogle af de starre stillingskategorier i gvrige gruppen, herunder de ikke-uddannede
og de lukkede grupper, er der foretaget en undersggelse af om beskeeftigelsesgraden blandt assi-
stenter og hjeelpere pavirkes af arbejdstiden blandt de ikke-uddannede og lukkede grupper eller
sammenseaetningen af arbejdsstyrken. De konkrete sammenhaenge i figur 7.20-7.23 kan ses i slut-
ningen af kapitlet.

Pa tveers af kommunerne varierer andelen af assistenter og hjeelpere ansat pa fuldtid fra godt 1 til
44 procent, jf. figur 7.14. Andelen af deltidsansatte varierer fra 49 til 97 procent og andelen af time-
ansatte varierer fra 0 til 23 procent.

Det er undersggt, om der er systematisk sammenhzng imellem andelen af fuldtidsansatte og an-
delen af timeansatte pa tveers af kommunerne. Dette er ikke tilfaeldet, og der er saledes ikke en
tendens til, at kommuner med fx en hgj andel af fuldtidsansatte ogsa har en lav eller hgj andel af
timeansatte.

Figur 7.14

Andelen af assistenter og hjeelpere pa fuldtid, deltid og timeansat i kommunerne, 2019

Pct. Pct.
100 100
80 80
60 60
40 40
20 20
0 0
u Fuldtid " Deltid u Timeansat

Anm.: Hver sgjle angiver en kommune. 2 kommuner har sa fa ansatte i enkelte stillingskategorier, at de ikke indgar i figuren. Popu-
lationen er afgraenset til social- og sundhedsassistenter og social- og sundhedshjeelpere.
Kilde: KRL og egne beregninger.

Beskaeftigelsesgraden blandt assistenter og hjeelpere varierer i 2019 fra 25,7 til 33,5 timer pa tveers
af kommunerne jf. figur 7.15 nedenfor'®. Variationen i beskaeftigelsesgraderne er dog generelt sma,
og 75 ud af 98 kommuner placerer sig indenfor +/- 1 time af landsgennemsnittet pa 29,8 timer'®. |

'8 Det kan eventuelt vaere relevant at se beskeeftigelsesgraden blandt de kommunalt ansatte SOSU-assistenter/hjeelpere i relation til andelen af
borgere, der modtager privat hjemmehjeelp. Det er derfor undersggt hvorvidt der pa kommuneniveau er sammenheeng imellem beskaeftigelsesgraden
blandt assistenter/hjeelpere og andelen af borgere, der modtager privat hjiemmehjzelp. Det har her ikke vaeret muligt at identificere nogen klar
sammenhaeng.

'® Bemaerk at landsgennemsnittet her afviger fra det viste i kapitel 5, da der i dette afsnit kun ses pa beskeeftigelsesgraden blandt assistenter og
hjeelpere.
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bilag 1: "Sadan placerer din kommune sig” er beskaeftigelsesgraden for de enkelte kommuner des-
uden vist fra 2015-2019 og i 2019 fordelt pa stillinger og pa aldersgrupper.

Figur 7.15

Beskaeftigelsesgraden blandt assistenter og hjeelpere i kommunerne, 2019

Timer pr. uge Timer pr. uge
38 38
35 35
32 32
29 29
26 26
23 23
20 20

Anm.: Hver sgjle angiver en kommune, Den rade linje betegner det veegtede landsgennemsnit. Beskeeftigelsesgraden er opgjort for
bade manedsansatte og timelannede. Populationen er afgreenset til social- og sundhedsassistenter og social- og sundheds-
hjeelpere.

Kilde: KRL og egne beregninger.

| danmarkskortene p& naeste side er den kommunale variation vist for den gennemsnitlige beskaef-
tigelsesgrad blandt deltidsansatte assistenter og hjeelpere og andelen af assistenter og hjeelpere pa
fuld tid. Seerligt kommunerne omkring hovedstadsomradet og Sydvestjylland har en relativ lav be-
skaeftigelsesgrad blandt deres deltidsansatte, jf. figur 7.16. Mange kommuner i hovedstadsomradet
har til gengeeld en hgj andel af ansatte pé fuld tid. Det gor sig dog ikke gaeldende for kommunerne i
Sydvestjylland, der ogsa har en relativt lille andel ansatte pa fuld tid, jf. figur 7.17.

| det nordlige Jylland er beskaeftigelsesgraden blandt de deltidsansatte assistenter og hjaelpere
generelt hgj. Saledes ligger de fleste nordjyske kommuner med en gennemsnitlig beskeeftigelses-
grad pa 30,5 timer om ugen eller derover, jf. figur 7.16. Til gengeeld er billedet mere broget blandt
denne gruppe af kommuner, nar man ser pa andelen af assistenter og hjeelpere pa fuldtid, jf. figur
7.17.

Det er undersggt, om der pa tveers af alle kommuner, generelt er en sammenhaeng mellem beskaef-
tigelsesgraden blandt de deltidsansatte assistenter og hjeelpere pa den ene side og andelen af
assistenter og hjeelpere pa fuldtid pa den anden side. Det viser sig ikke at veere tilfeeldet.

Yderligere undersggelse viser desuden, at der er en signifikant sammenhaeng imellem andelen pa
fuldtid og kommunens areal, sdledes at store kommuner generelt har en lavere andel pa fuldtid.
Der findes derimod ikke nogen sammenhaeng imellem beskaeftigelsesgraden blandt deltidsansatte
og kommunernes areal.

Ser man i stedet pa befolkningsteetheden, findes der en signifikant sammenhaeng imellem andelen
pa fuldtid og kommunens befolkningstaethed, saledes at kommuner med en hgj befolkningstaethed
generelt har flere pa fuldtid. Der findes ogsa en signifikant sammenhaeng mellem beskaeftigelses-
graden blandt de deltidsansatte og kommunens befolkningstaethed, hvor kommuner med en hgj
befolkningsteethed har en lav beskaeftigelsesgrad blandt de deltidsansatte. Det er altséd overordnet
set sddan, at kommuner med en hgj befolkningstaethed har en lav beskeeftigelsesgrad blandt deres
deltidsansatte og en hgj andel pa fuldtid.
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Figur 7.16

Beskaeftigelsesgraden blandt deltidsansatte assistenter og hjzelpere, 2019

Il 30,0 eller faerre timer pr. uge
[ >30,0 - 30,5 timer pr. uge
1 >30,5 - 31,0 timer pr. uge
[ Over 31,0 timer pr. uge

Figur 7.17

Andel assistenter og hjeelpere pa fuldtid, 2019
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Kilde: KRL, Danmarks Statistik og egne beregninger.

Kilde: KRL, Danmarks Statistik og egne beregninger.
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Udviklingen i beskeeftigelsesgraden siden 2015

Udviklingen i beskaeftigelsesgraden blandt assistenter og hjeelpere imellem 2015 og 2019 varierer
pa tveers af kommunerne fra et gennemsnitligt fald pa omkring én time til en stigning pa naesten fire
timer jf. figur 7.18. Der er her fokus pa 2015-2019, for at belyse den mest aktuelle udvikling i kom-
munerne.

85 ud af 98 kommuner har haft en positiv udvikling i perioden og pa landsplan er beskeeftigelses-
graden steget med 0,9 timer om ugen'”. Der er en tendens til, at det saerligt er de kommuner, der i
2015 havde en lav beskaeftigelsesgrad blandt assistenterne og hjaelperne, der har haft en stigende
beskaeftigelsesgrad fra 2015 til 2019. Det tyder altsa pa, at udgangspunktet har haft en betydning
for den efterfalgende udvikling.

Udviklingen i beskeaeftigelsesgraden blandt assistenter og hjzelpere, 2015-2019

UL (27 03 Timer pr. uge
4 4
2 2
3l oL 0
2 -2

Anm.: Hver sgjle angiver en kommune, Beskaeftigelsesgraden er opgjort i 2015 og 2019 for bade manedslgnnede og timeansatte.
Populationen er afgraenset til social- og sundhedsassistenter og social- og sundhedshjeelpere.
Kilde: KRL og egne beregninger.

Ser man alene pa de assistenter og hjeelpere, som var ansat pa deltid i bade 2015 og 2019, sa er
mellem 3 og 74 procent af disse pa tveers af kommunerne fortsat ansat p4 samme antal timer i
begge ar jf. figur 7.19. Imellem 14 og 80 procent af de deltidsansatte assistenter og hjeelpere i 2015
var ansat med flere faste timer i 2019 end i 2015, mens mellem 5 og 51 procent var ansat med
feerre faste timer. Udviklingen i den enkelte kommune kan ses i bilagstabellerne i bilag 2: "Kommu-
nefordelte tabeller”.

Til trods for de store forskelle, sa fylder gruppen af deltidsansatte, der er gaet op i tid mest blandt
starstedelen af kommunerne set i forhold til gruppen af deltidsansatte, der er gaet ned i tid'8. Det
haenger formentligt ogs& sammen med den overordnede udvikling vist i figur 6.13 ovenfor.

7 Bemaerk at landsgennemsnittet her afviger fra det viste i kapitel 5, da der i dette afsnit kun ses pa udviklingen i beskeeftigelsesgraden blandt
assistenter og hjeelpere under ét og tidsperioden er afgraenset til 2015-2019.
'8 Der tages her ikke hgjde for, hvor mange timer medarbejderne er gaet op eller ned i tid i de enkelte kommuner.
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Andelen af deltidsansatte assistenter og hjaelpere, der i 2019 har faet flere, feerre eller er pa samme antal
timer i forhold til 2015

Pct. Pct.
100 100
80 80
60 60
40 40
20 20
0 0
® Samme timer = Feerre timer u Flere timer

Anm.: Hver sgjle angiver en kommune. Populationen er afgreenset til social- og sundhedsassistenter og social- og sundhedshjzelpe-
re der er deltidsansatte i bade 2015 og 2019. To kommuner har s& fa medarbejdere i enkelte kategorier, at de ikke indgar af
figuren.

Kilde: KRL og egne beregninger.

Sammenhaeng imellem beskaeftigelsesgrad for assistenter/hjaelpere og sygefraveer

Det er undersggt, hvorvidt det paA kommuneniveau er muligt at identificere en sammenhaeng imel-
lem beskaeftigelsesgraden blandt assistenterne/hjeelperne og assistenternes/hjeelpernes sygefra-
veer. Da data for sygefravaeret for 2019 ikke har vaeret tilgaengeligt, baserer resultaterne i dette
afsnit sig pa data fra 2014-2018 i stedet for 2015-2019.

Tabel 7.6 nedenfor viser, at der er en signifikant sammenhaeng imellem udviklingen i beskaeftigel-
sesgraden fra 2014-2018 og uadviklingen i sygefraveeret fra 2014-2018. P4 samme made er der en
signifikant sammenhzeng imellem udviklingen i andelen af ansatte pa fuldtid og uadviklingeni syge-
fraveeret. Der er altsd en tendens til, at kommuner der i perioden har haft en stigende beskaeftigel-
sesgrad eller har haft en stigende andel fuldtidsansatte ogsa har haft et stigende sygefraveer pr.
arsveerk. Det er ikke muligt ud fra dette resultat at konkludere, hvilken vej kausaliteten vender, men
man kan med en vis rimelighed forestille sig, at den omstilling som gget arbejdstid indebaerer kan
fare til et @get sygefraveer blandt medarbejderne.

Tabellen viser ogsa, at der ikke er nogen signifikante sammenhaenge imellem niveauet af sygefra-
veeret i 2018 og henholdsvis niveauet af beskaeftigelsesgraden eller sammensaetningen af arbejds-
styrken i 2018. Der er saledes ikke en tendens til, at de kommuner med et hgjt niveau af sygefra-
veer i 2018 ogsa havde en hgj beskaeftigelsesgrad eller andel pa fuldtid.

At der ikke ses en sammenhzaeng imellem niveauerne, men til gengeeld i udviklingstallene, kunne
tyde pé, at det iseer er eendringer i arbejdstiden, der medfarer sendringer i sygefraveeret.
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Sammenhznge imellem beskzeftigelsesgrad, sammensaetning af arbejdsstyrken og sygefraveer

. A Udvikling fra
Variabel 1 Variabel 2 N era) | 2014-2018
P (p-veerdi)
Beskeeftigelsesgrad blandt e —— — 0.15 0.25*
assistenter/hjeelpere ¥9 pr. (0.14) (0.01)
Andel assistenter/hjeelpere pa fuldtid Sygefraveer pr. arsveerk GLl bk
: (0.32) (<.00)

Anm.: Sammenhaengene er malt som korrelationen imellem variabel 1 og variabel 2. ** angiver signifikans pa 5 procents niveau, *
angiver signifikans pa 10 procents niveau.
Kilde: KRL og egne beregninger.

Sammenhaeng mellem beskeeftigelsesgrad for assistenter/hjaelpere og arbejdstiden blandt ikke-
uddannede og lukkede grupper

Som tidligere nzevnt, er der foretaget en analyse af sammenhaengen imellem beskaeftigelsesgraden
for assistenter/hjeelpere og beskaeftigelsesgraden for de ikke-uddannede og lukkede grupper. Der
ses ligeledes pa, om beskeeftigelsesgraden blandt assistenter og hjeelperne heenger sammen med
andelen af ikke-uddannede eller de lukkede grupper. Undersggelsen har til formal at sikre, at resul-
taterne i det kommunale afsnit ikke alene kan forklares af de ansatte i de lukkede grupper og ikke-
uddannede personalegrupper.

Figur 7.20 nedenfor viser, at der er en svag korrelation mellem beskeeftigelsesgraden blandt de
lukkede grupper og beskaeftigelsesgraden blandt assistenter og hjaelperne pa tveers af kommuner-
ne. Det betyder, at i kommuner hvor arbejdstiden blandt assistenterne og hjeelperne er hgj, er der
en tendens til at arbejdstiden blandt de lukkede grupper ligeledes er hgj. Der er til gengaeld ikke
nogen sammenhang imellem andelen af ansatte i de lukkede grupper og beskeeftigelsesgraden
blandt assistenter og hjeelperne.

Undersggelsen indikerer, at de viste resultater ovenfor pa kommuneniveau ikke pavirkes af, hvor
stor en andel ansatte kommunerne har blandt stillingskategorierne i de lukkede grupper. | stedet
indikerer resultatet, at der i stedet er en tendens til, at hvis en kommune har en generelt hgj be-
skeeftigelsesgrad, sa ger det sig gaeldende for flere stillingskategorier i kommunen.



Figur 7.20 Figur 7.21

Sammenhang imellem beskzaftigelsesgraden
blandt assistenter/hjeelpere og lukkede grupper,
2019
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Sammenhaeng imellem beskzaeftigelsesgraden
blandt assistenter/hjeelpere og andelen i lukkede
grupper, 2019
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Andel af ansatte i de lukkede grupper

Anm.: Beskeeftigelsesgraden er opgjort for bade manedslennede og timeansatte. Andelen i de lukkede grupper er beregnet ud af

lukkede grupper, assistenter og hjeelpere.
Kilde: KRL og egne beregninger.

Preecis samme resultat ses, ndr sammenhzengen mellem beskaeftigelsesgraden blandt assistenter-
ne og hjelperne og beskeeftigelsesgraden blandt de ikke uddannede og andelen af ikke-
uddannede undersgges jf. figur 7.22 og 7.23. Det styrker robustheden af konklusionerne ovenfor.

Figur 7.22 Figur 7.23

Sammenhang imellem beskzaftigelsesgraden
blandt assistenter/hjeelpere og ikke-uddannede,
2019

Beskeeftigelsesgrad, Beskeaeftigelsesgrad,
assistenter/hjelpere assistenter/hjaelpere
36 36
34 34
°
32 32
30 30
28 28
26  — 26
24 . T T T 24
0 10 20 30

Beskeeftigelsesgrad, ikke-uddannede

Sammenhang imellem beskaeftigelsesgraden
blandt assistenter/hjaelpere og andelen af ikke-
uddannede, 2019
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Andel af ansatte som er ikke-uddannede

Anm.: Beskeeftigelsesgraden er opgjort for bAde manedslgnnede og timeansatte. Andelen af ikke-uddannede er beregnet ud af

ikke-uddannede, assistenter og hjeelpere.
Kilde: KRL og egne beregninger.
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8 Barrierer for at oge beskaftigelsesgraden

Analysen i de foregédende kapitler har vist, at social- og sundhedspersonale har en relativ lav gen-
nemsnitlig beskaeftigelsesgrad, og at social- og sundhedspersonale er én af de personalegrupper,
hvor feerrest er pa fuldtid, og flest er pa deltid.

Analysen har ogsa vist, at forskellige individkarakteristika har betydning for medarbejdernes gen-
nemsnitlige beskaeftigelsesgrad, og at mange aendrer beskaeftigelsesgrad over tid. Derudover har
analysen vist, at der er relativt store forskelle i beskaeftigelsesgraden pa tveers af kommunerne.

For at uddybe og kvalificere disse fund er der gennemfgrt en kvalitativ analyse af arbejdstiden
blandt social- og sundhedspersonalet pa det kommunale seldreomrade. Formalet med den kvalitati-
ve analyse er at kortlaegge og fa sat nogle tal pa udbredelsen af de barrierer, der kan veere for at
gge beskaeftigelsesgraden blandt social- og sundhedspersonale, undersgge indikationer pa mulige
potentialer for at @ge beskeeftigelsesgraden, og identificere eksempler pad kommunale initiativer,
som har til hensigt at gge beskeaeftigelsesgraden for social- og sundhedspersonalet.

Den kvalitative analyse er udarbejdet af Epinion pa vegne af Social- og Indenrigsministeriets
Benchmarkingenhed og er baseret pa interviews i 10 kommuner blandt bade leder- og medarbej-
derrepreesentanter, spgrgeskemaundersggelser blandt eeldrechefer (63 besvarelser ud af 98),
institutionsledere (330 besvarelser) '® og 8 kommuners medarbejdere (1279 besvarelser) samt en
analyse af 1188 jobopslag.

| tidligere undersggelser er der identificeret en raekke barrierer, der kan sta i vejen for at gge social-
og sundhedspersonalets beskaeftigelsesgrad. | tabel 8.7 fremgar udvalgte af disse.

Udvalgte hypoteser om barrierer fra tidligere undersggelser

Medarbejdersiden Arbejdsgiversiden

Deltidsansatte skaber fleksibilitet ift. vagtplanleegning,
vikardaekning og ekonomi.

»  Foretraekker at vaere pa deltid af personlige arsager .

*  Onsker ikke flere timer, hvis de ligger i ydertimer.

. Lederne tror ikke, at medarbejderne gnsker flere fa-
*  Onsker fleksibilitet og egenindflydelse — kan fa mer- ste timer.
arbejde, hvis de vil.

»  Det kan veere sveerere at rekruttere medarbejdere til

»  Kender ikke ngdvendigvis muligheden for at fa flere

faste timer.

Anser det fysiske og psykiske arbejdsmiljg som vee-
rende hardt

fuldtid fx pga. konkurrence og medarbejdernes pree-
ferencer.

Nye stillinger slas oftest op pa deltid eller fleksibel
arbejdstid.

Anm.: Den fulde oversigt over barrierer for at ege social- og sundhedspersonalets arbejdstid fremgar af kapitel 2 i Epinion (2020).
Kilde: Epinion (2020): Analyse af arbejdstid blandt social- og sundhedspersonale pa sldreomradet.

| de falgende afsnit gennemgas nogle af de vaesentlige resultater fra den kvalitative analyse. Farst
ses der pa udbredelsen af barrierer for at @ge beskeeftigelsesgraden fra henholdsvis et medarbej-
derperspektiv og et arbejdsgiverperspektiv. Herefter ses der pa, hvor mange af de adspurgte del-
tidsansatte der kunne teenke sig at gge deres beskaeftigelsesgrad, inden der i kapitel 9 saettes
fokus pa kommunernes arbejde med at @ge arbejdstiden.

"9 Institutionsledere omfatter bade hjemmeplejeledere og plejecenterledere.



Alle resultater fra den kvalitative undersggelse og den fulde rapport fra Epinion kan findes i bilag 4:
"Analyse af arbejdstid blandt social- og sundhedspersonale pa seldreomradet”.

8.1 Udbredelsen af barrierer — Medarbejderperspektivet

| den kvalitative analyse er de deltidsansattes overordnede tilfredshed med deres nuvaerende del-
tidsstilling blevet undersagt. Figur 8.24 viser, at 59 procent af de deltidsansatte er pa deltid efter
eget valg, mens 34 procent omvendt er af den opfattelse, at det ikke var deres eget valg at komme
pa deltid i deres nuveerende stilling.

Figur 8.24 viser ogsa, at 82 procent af social- og sundhedspersonalet i dag er glade for at vaere pa
deltid, mens kun 12 procent ikke er tilfredse med at veere pa deltid. Der er dermed en gruppe af
medarbejdere, der i udgangspunktet ikke selv valgte en deltidsstilling, der dog er glade for at vaere
péa deltid. Resultaterne gaelder bade for social- og sundhedshjzelpere og -assistenter, ligesom det
geelder for medarbejdere péa tveers af hiemmeplejen og plejeboligomradet.

Figur 8.24

Deltidsansattes tilfredshed med deres nuvaerende ansattelse

Var det dit eget valg at komme pa deltid?

Er du glad for at veaere pa deltid?

0% 20% 40% 60% 80% 100%

mJa u Nej m Ved ikke

Anm.: Baseret pa spargeskemaundersggelse blandt social- og sundhedspersonale i 8 kommuner. Oprindeligt var spergsmalet "Var
det dit eget valg at komme pa deltid?” formuleret som "Hvordan kom du pa deltid i din nuveerende stilling?”. N=770.
Kilde: Epinion (2020): Analyse af arbejdstid blandt social- og sundhedspersonale pa aeldreomréadet.

For at kortleegge udbredelsen af de forskellige hypoteser om barrierer, for at @ge arbejdstiden
blandt social- og sundhedspersonale, er de deltidsansatte blevet spurgt ind til, hvad der er de vig-
tigste begrundelser for dem for at vaere pa deltid.

| figur 8.25 fremgar de fem begrundelser, som flest deltidsansatte har peget pa som vaerende vigti-
ge eller meget vigtige begrundelser for, at de er pa deltid (de deltidsansatte har forholdt sig til alle
begrundelserne hver isger). Den mest udbredte begrundelse er arbejdsbelastning, som 78 procent
peger pa, mens nzesten lige s& mange, 77 procent, peger pa at gnsket om mere tid til familieliv er
en vigtig eller meget vigtig begrundelse for dem for at veere pa deltid. Dernaest er gnsket om at
have mere overskud pa arbejdspladsen, ansket om mere fritid og egne helbredsmaessige arsager
de begrundelser, som flest peger pa som veerende vigtige for at veere pa deltid.
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Udvalgte begrundelser for at veere pa deltid blandt de deltidsansatte

Arbejdsbelastning

@nske om mere tid til familieliv

@nske om at have mere overskud nér jeg er
pa arbejdspladsen

@nske om mere fritid

Egne helbredsmaessige arsager

0% 20% 40% 60% 80% 100%
= Meget vigtigt/vigtigt mHverken eller  ® Mindre vigtigt/Slet ikke vigtigt = Ved ikke

Anm.: Baseret pa spargeskemaundersggelse blandt social- og sundhedspersonale i 8 kommuner. Figuren viser kun de fem be-
grundelser, som den sterste andel af deltidsansatte har svaret "meget vigtigt” eller "vigtigt” til. | analysen Epinion (2020) ind-
gar yderligere syv begrundelser. N=770.

Kilde: Epinion (2020): Analyse af arbejdstid blandt social- og sundhedspersonale pa aeldreomréadet.

Barrierer for en gget beskeeftigelsesgrad, der handler om personlige arsager, arbejdsbelastning og
synet pa arbejdsmiljget, ser altsa ud til at veere udbredte blandt social- og sundhedspersonalet pa
2ldreomradet om end i lidt varierende omfang.

Besvarelserne af spgrgeskemaundersggelsen blandt medarbejderne viser ogsé, at deres begrun-
delser kan veere livsfaseafhaengige. Saledes er pasningsinstitutioners &bningstider en vigtig be-
grundelse for deltid blandt hele 91 procent af de medarbejdere, der har hjemmeboende bgrn, mens
det kun ger sig geeldende for 19 procent af alle de deltidsansatte under et. Tilsvarende er nedtrap-
ning inden pension en vigtig begrundelse for 55 procent af de deltidsansatte, der er over 60 ar.

8.2 Udbredelsen af barrierer — Arbejdsgiverperspektivet

| den kvalitative analyse er institutionslederne (omfatter bade hjemmeplejeledere og plejecenterle-
dere) pa eeldreomradet og eeldrecheferne blevet spurgt ind til, hvilke barrierer de vurderer, der er
for at fa social- og sundhedspersonalet til at age deres gennemsnitlige beskeeftigelsesgrad.

Den mest udbredte barriere ifglge bade institutionslederne og eeldrecheferne er, at medarbejderne
typisk ikke gnsker at ga op i tid jf. figur 8.26 nedenfor (figuren viser kun institutionsledernes svar).
Derneest handler de mest udbredte barrierer ifglge institutionslederne og aeldrecheferne om organi-
satoriske og planleegningsmaessige hensyn. Et flertal svarer saledes, at det er lettere at fa deltids-
ansatte medarbejdere til at vikardaekke for hinanden, og at deltidsanseettelser passer bedre end
fuldtidsansaettelser til arbejdsopgaverne pa deres arbejdsplads. Det handler om, at det er lettere at
leegge vagtplanen, hvor der er seerlige spidsbelastningsperioder og i nogen grad i forhold til week-
endarbejde, med flere ansatte der har feerre timer. Spidsbelastningsperioder opstar nar mange
arbejdsopgaver skal lgses i samme tidsrum. Et eksempel pa dette kan hentes i hjemmeplejen, hvor
der ofte er spidsbelastninger tidligt p4 dagen, hvor mange borgere skal hjeelpes op og have mor-
genmad. Der peges ogsa pa, at det kan veere en barriere for at age arbejdstiden, at flere timer til
den enkelte medarbejder ofte ma placeres pa skaeve tidspunkter.
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Figur 8.26

Institutionsledernes vurdering af udvalgte barrierer for at fa medarbejdere til at ge timetallet pa arbejds-
pladsen

Medarbejderne pa min arbejdsplads gnsker typisk ikke at @ge deres
ugentlige timetal

Det er lettere at fa deltidsansatte end fuldtidsansatte til at dakke for
hinanden ved sygefravaer (intern vikardeekning)

Deltidsanszettelser passer bedre end fuldtidsansaettelser til
arbejdsopgaverne pa vores arbejdsplads (fx pga. spidsbelastninger)

Det er nemmere at planlaegge weekenddaekning med deltidsansatte
medarbejdere

De ekstra timer ville skulle placeres i ydertimerne (fx aften og nat),
og det er medarbejderne ikke interesserede i

0% 20% 40% 60% 80% 100%
| meget hoj grad/hej grad ®1|nogen grad ™| mindre grad/sletikke ™ Ved ikke/ikke relevant

Anm.: Baseret pa spergeskemaundersggelse blandt institutionsledere pa seldreomradet. Figuren viser kun de fem barrierer, som
den storste andel af institutionslederne har svaret "I meget hej grad” eller i "haj grad” til. | analysen Epinion (2020) indgar
yderligere tre begrundelser. N=330.

Kilde: Epinion (2020): Analyse af arbejdstid blandt social- og sundhedspersonale pa aeldreomradet.

Spargeskemaundersggelsen blandt eeldrecheferne viser ogsa, at man kun i 13 ud af 63 kommuner
har en nedskrevet politik eller strategi for at gge den gennemsnitlige beskeeftigelsesgrad blandt
social- og sundhedspersonalet. | 9 af de 13 kommuner, der har en nedskrevet strategi, er denne
politisk besluttet.

Undersggelsen blandt eeldrecheferne viser ogsa, at 80 procent af eeldrecheferne gnsker fleksibilitet
i relation til social- og sundhedspersonalets arbejdstid, s medarbejdere og potentielle medarbejde-
re s& vidt muligt far det timetal, som den enkelte medarbejder selv gnsker, jf. figur 8.27 nedenfor.
Spargeskemaundersggelsen blandt institutionslederne viser, at de i lige sa stort omfang @nsker
fleksibilitet i relation til arbejdstid uafhaengigt af, om der er tale om en institutionsleder pa hjemme-
plejeomradet eller plejeboligomradet.

Figur 8.27 viser ogsa, at 39 procent af de adspurgte eeldrechefer har fokus pa at oge beskeeftigel-
sesgraden blandt de deltidsansatte, og at 34 procent af a&ldrecheferne gnsker at gge andelen af
fuldtidsansatte. Men figuren viser dermed ogsa, at det langt fra ger sig gaeldende i alle kommuner.
Eksempelvis er der lidt over en fierdedel af eeldrecheferne, der i mindre grad eller slet ikke gnsker
at gge andelen af ansatte pa fuldtid. Denne tendens er mere udtalt blandt institutionslederne, hvor
endnu feerre har et gnske om at @ge beskaeftigelsesgraden blandt de deltidsansatte og/eller age
andelen af fuldtidsansatte.

Analysen viser, at kommunerne i stedet ser ud til at have fokus pa at skabe gode rammer for med-
arbejderne. De 10 kommuner, der er blevet interviewet i forbindelse med den kvalitative analyse,
peger alle pa, at gnsket om fleksibilitet i relation til arbejdstid udspringer af, at man i disse kommu-
ner gnsker at kunne fastholde og tiltreekke gode medarbejdere med de rette kompetencer. Kom-
munerne peger pa fleksibilitet i relation til arbejdstid er et vigtigt veerktej i den forbindelse, da man
har en opfattelse af, at medarbejderne foretraekker deltid og forskellige timetal.
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Figur 8.27

Udvalgte spergsmal i relation til eldrechefernes strategiske gnsker til SOSU-personalets timeantal

Vi gnsker fleksibilitet, sa medarbejdere og potentielle medarbejdere
s& vidt muligt far det timeantal, de selv ensker

Vi lader medarbejdernes timetal veere op til de ledere pa
plejeboligomradet, som star for rekrutteringen

Vi har brug for den fleksibilitet som deltidsansatte giver, for at fa
vagtplanerne til at ga op

Vi har et enske om at gge deltidsansat SOSU-personales ugentlige
arbejdstid

Vi gnsker at gge andelen af ansatte pa fuldtid

0% 20% 40% 60% 80% 100%
= | meget hej grad/hoj grad ®Inogen grad ® | mindre grad/sletikke = Ved ikke/ikke relevant

Anm.: Baseret pa spergeskemaundersggelse blandt seldrechefer. | surveyen er ovenstdende udsagn vurderet adskilt for henholds-
vis hjemmepleje og plejebolig, men de to omréder er sammenlagt i figuren, da aeldrecheferne i vidt omfang svarer det samme
for henholdsvis hjemmepleje og plejebolig. | analysen Epinion (2020) indgar yderligere tre ansker. N=63.

Kilde: Epinion (2020): Analyse af arbejdstid blandt social- og sundhedspersonale pa aeldreomradet.

Den kvalitative analyse viser altsa, at den meste udbredte barriere for at gge beskaeftigelsesgraden
pé arbejdsgiversiden er gnsket om fleksibilitet i forhold til arbejdstid. Mange institutionsledere og
aeldrechefer peger séledes pa, at deltidsansatte skaber en fleksibilitet i forhold til fx vagtplanlaeg-
ning og vikardeekning. Samtidig har mange af lederne den opfattelse, at medarbejderne ikke @nsker
flere faste timer, og at de ikke kan fastholde eller rekruttere medarbejdere uden at lytte til medar-
bejdernes egne gnsker om arbejdstid. Derfor bliver gget arbejdstid tilsyneladende et sekundeert
agnske for kommunerne.

8.3 Onsker nogle af de deltidsansatte at ga op 1 tid?

Selvom en meget stor andel af de deltidsansatte er glade for at veere pa deltid jf. afsnit 8.1, sa viser
den kvalitative analyse ogsa, at 28 procent af de deltidsansatte enten gerne vil have flere timer nu
eller inden for de naeste to ar jf. figur 8.28 nedenfor. Det er szerligt medarbejdere under 50 ar, der
gerne vil have flere faste timer.
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Figur 8.28

Deltidsansattes overvejelser om at ga op eller ned i tid i tid inden for de naeste to ar

Kunne du, inden for de nzeste to ar, teenke
dig at fa flere faste timer om ugen end nu?

0% 20% 40% 60% 80% 100%
® Ja, gerne med det samme H Ja, pa sigt
H Nej, jeg vil gerne beholde det samme antal timer som nu = Nej, jeg vil gerne yderligere ned i tid

Ved ikke

Anm.: Baseret pa spergeskemaundersggelse blandt social- og sundhedspersonale i 8 kommuner. N=770.
Kilde: Epinion (2020): Analyse af arbejdstid blandt social- og sundhedspersonale pa aeldreomréadet.

Selvom de deltidsansatte giver udtryk for, at de generelt er glade for at veere pa deltid, sa er der
altsa stadig nogle af disse, der gerne vil op i tid. 80 procent af de deltidsansatte, der gnsker flere
faste timer nu eller pa sigt, peger pa, at det for dem handler om at fa et starre gkonomisk raderum.
Figur 8.28 viser dog ogsa, at 9 procent af de deltidsansatte gerne vil yderligere ned i tid. Bagvedlig-
gende data viser, at det seerligt gar sig geeldende for medarbejdere over 50 ar.

Medarbejderne har ogsa svaret pa, om de inden for det seneste ar er blevet spurgt, om de har lyst
til at g& op i tid. Figur 8.29 viser, at 82 procent af de deltidsansatte svarer, at de inden for det sene-
ste ar ikke er blevet spurgt, om de kunne teenke sig at ga op i tid. Samtidigt viser figur 8.29 at kun
39 procent oplever, at der er mulighed for at ga op i tid pa deres arbejdsplads.

Figur 8.29

Deltidsansattes oplevelse af muligheden for at kunne ga op i tid

Er du indenfor det seneste ar blevet spurgt,
om du har lyst til at g& op i tid?

Oplever du, at der er mulighed for at ga op i
tid, hvis man gnsker det, pa din
arbejdsplads?

0% 20% 40% 60% 80% 100%

mJa mNej m Ved ikke

Anm.: Baseret pa spargeskemaundersggelse blandt social- og sundhedspersonale i 8 kommuner. N=770.
Kilde: Epinion (2020): Analyse af arbejdstid blandt social- og sundhedspersonale pa aeldreomradet.
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Spargeskemaundersggelsen blandt institutionslederne viser omvendt, at 72 procent af institutions-
lederne mener, at de typisk sparger deres deltidsansatte, om de vil op i tid, nar der er ledige timer,
ligesom 77 procent af institutionslederne er enige eller helt enige i, at de imedekommer medarbej-
dernes gnsker om et gget timetal uden diskussion?. | forleengelse af dette svarer 91 procent af
institutionslederne ligeledes, at det typisk er medarbejdernes eget gnske at veere pa deltid, mens
79 procent af aeldrecheferne peger pa, at den starste barriere for at age arbejdstiden er, at medar-
bejderne ikke selv gnsker at g& op i tid.

Ovenstaende underbygger altsa, at det kan veere en barriere for at @ge den gennemsnitlige be-
skeeftigelsesgrad blandt social- og sundhedspersonalet, at medarbejderne ikke nadvendigvis ken-
der muligheden for at fa flere faste timer, og at det kan veere en barriere, at arbejdsgiverne og
medarbejderne ikke altid har samme opfattelse af muligheden for at ege medarbejderens timetal.

Spargeskemaundersggelsen blandt medarbejderne kunne indikere, at der er et muligt potentiale for
at @ge arbejdstiden, hvis nogle af de 28 procent af SOSU-medarbejderne, der svarer at de gerne vil
op i tid, var klar over, at det i hvert fald nogle steder er en reel mulighed. Eller hvis institutionsleder-
ne vidste, at der er nogle medarbejdere, der tror, at det ikke er en mulighed at g& op i tid.

Selvom der er nogle indikationer, er det ikke muligt ud fra den kvalitative analyse at konkludere, om
dette mulige potentiale rent faktisk findes, og hvor stort det sa rent faktisk er. Dels vil 9 procent af
de deltidsansatte som naevnt gerne yderligere ned i tid, og herudover er der falgende opmaerksom-
hedspunkter:

» Fuldtidsansatte der vil ned i tid: Den kvalitative analyse viser ogsd, at 11 procent af de
fuldtidsansatte godt kunne teenke sig at ga ned i tid nu, eller inden for de nzeste to ar. |
forhold til de deltidsansatte begrunder de fuldtidsansatte i endnu hgjere grad deres over-
vejelser om deltid med deres eget helbred, gnske om mere fritid samt nedtrapning inden
pension. Selvom de fuldtidsansatte udger en langt mindre andel af social- og sundheds-
personalet, s& betyder dette, alt andet lige, at en eventuel stigning i beskaeftigelsesgraden
blandt nogle af de deltidsansatte i nogen grad vil blive modsvaret af et fald i beskaeftigel-
sesgraden blandt nogle af de fuldtidsansatte — hvis alle fik deres gnske opfyldt.

»  Placering af flere timer: Selvom en kommune kan opfylde en medarbejders gnske om flere
timer, sa er det ikke sikkert, at medarbejderen er interesseret, hvis de tilbudte timer skal
placeres pa skaeve tidspunkter af organisatoriske og planlaegningsmaessige hensyn for at
fa vagtplanen til at g& op. Denne barriere kan reducere antallet af deltidsansatte, der gn-
sker flere timer, hvis medarbejderne ikke selv har indflydelse pa, hvornar timerne placeres.

*  Merarbejde og bijobs: Det fremgar af bade den kvantitative og kvalitative del af denne
analyse, at nogle medarbejdere har bijobs, mens en relativt stor andel af medarbejderne
har merarbejde. Faste timer, der erstatter timer lagt i bijobs eller som merarbejde, kan ikke
anses for et potentiale pa samfundsniveau, da de dermed ikke reelt gger den enkelte
medarbejders arbejdstid. Dette opmaerksomhedspunkt vil ogsa pavirke starrelsesordenen
af det potentiale, som de 28 procent af medarbejderne, der angiver, at de gerne vil op i tid
nu eller pa sigt, reelt udger.

20 En robusthedsanalyse viser, at resultaterne ikke zendrer sig, selvom man alene betragter besvarelser fra de institutionsledere og zeldrechefer fra
de kommuner, hvor der ogsa er gennemfart en spergeskemaundersggelse blandt medarbejderne.



9 Kommunernes arbejde med at oge arbejdstiden

I den kvalitative analyse er det ogséa blevet afdaekket, hvordan kommunerne konkret arbejder med
at oge arbejdstiden. Afdeekningen tager dels udgangspunkt i spgrgeskemaundersggelserne blandt
institutionslederne (omfatter bade hjemmeplejeledere og plejecenterledere) og seldrecheferne samt
i de interviews, der er gennemfart blandt ngglepersoner i 10 udvalgte kommuner. Udvaelgelseskri-
terierne for valget af de 10 kommuner er beskrevet i bilag 4, hvor den fulde rapport udarbejdet af
Epinion kan ses.

Overordnet set viser afdaekningen, at kommunerne kun i begreenset omfang har et selvsteendigt
fokus pa at @ge arbejdstiden blandt deres medarbejdere. | stedet har de fokus pa fleksibilitet i rela-
tion til arbejdstiden, arbejdsvilkar og arbejdsmiljg med det formal at fastholde eksisterende medar-
bejdere og for at sta steerkt i forhold til at rekruttere nye medarbejdere. Det kan fx handle om for-
bedring af arbejdsmiljoet eller nedbringelse af sygefraveeret.

Jget arbejdstid er dermed oftest blot en mulig sidegevinst i forbindelse med initiativer, der er rettet
mod andre mal. Som falge heraf er der kun fundet et begraenset antal konkrete cases blandt delta-
gerkommunerne rettet direkte mod at gge arbejdstiden blandt medarbejderne. Dem der er fundet
frem til handler blandt andet om:

»  Kortleegning af potentialet for flere timer: | alle 10 kommuner, hvor der er gennemfart in-
terviews, har man arbejdet med at kortlaegge hvor mange medarbejdere, der gnsker at
&ndre deres faste timetal. Undersggelserne udfares oftest i samarbejde mellem ledelse
og tillidsrepreesentanter. Det har for flere af kommunerne veeret en udfordring at fa en hgj
svarprocent blandt medarbejderne, hvorfor det ogsa kun er f& medarbejdere, der har meldt
tilbage, at de gnsker at eendre deres faste timetal.

» Lobende dialog om arbejdstid: | nogle kommuner arbejder man systematisk med at have
en lgbende dialog om arbejdstid med social- og sundhedspersonalet. Dermed har ledel-
sen lgbende et overblik over medarbejdernes aktuelle gnsker til arbejdstid og kan handle
derudfra.

«  Etablering af strategi: | nogle f& kommuner har man nedskrevet en strategi for, hvordan
man vil gge den gennemsnitlige arbejdstid blandt sine medarbejdere — ofte som en del af
en mere overordnet strategi pa omradet. | én af casekommunerne vil man blandt andet
gore det mere attraktivt at arbejde flere timer ved at give mulighed for mere fleksibilitet og
individuel planleegning af arbejdstid i bade hverdage og weekender, ligesom man kan ud-
betale merarbejde i stedet for at lade medarbejderne afspadsere — hvis de gnsker det.

. Delt arbejdssted: Det kan veere sveert at finde timer nok til fuldtid i én anseettelse, fordi der
ofte er behov for, at timerne er spredt ud, idet ogsa aftener, naetter og weekender skal
daekkes. Derfor naevnes det flere steder som en idé, at man i hgjere grad arbejder med
delt arbejdssted, for at gare det muligt for medarbejderne at komme op pa et hgjere fast
ugentligt timetal.

| én af casekommunerne har man, som et initiativ for at age den gennemsnitlige arbejdstid blandt
social- og sundhedspersonalet, valgt at alle ledige stillinger i udgangspunktet slas op som fuldtids-
stillinger. Det har man gjort for at signalere, at kulturen i kommunen ikke er deltid. Det er dog ikke



alle stillinger, der ender med at blive besat pa fuld tid, da den ugentlige arbejdstid stadig er til draf-
telse i selve rekrutteringssituationen.

| den kvalitative analyse er der ogsa gennemfart en gennemgang af kommunernes jobopslag mal-
rettet social- og sundhedspersonale. Gennemgangen viser, at kun omkring 6 procent af jobopsla-
gene er pa fuldtid. Der er dermed pa nuveerende tidspunkt en udbredt kultur blandt kommunerne for
at sgge deltidsansatte og for at udvise fleksibilitet omkring den gennemsnitlige arbejdstid.

Opsummerende viser den kvalitative analyse, at der bade pa medarbejdersiden og arbejdsgiversi-
den er betydelige barrierer for at gge arbejdstiden blandt social- og sundhedspersonalet. Mange
medarbejdere er glade for at vaere pa deltid, og kommunerne har det ikke nadvendigvis som et af
deres primaere mal at ege medarbejdernes gennemsnitlige beskaeftigelsesgrad. | stedet er fokus pa
fleksibilitet i relation til arbejdstid med henblik pa rekruttering og fastholdelse af medarbejdere,
ligesom en raekke planlaegningsmaessige hensyn spiller ind. Der er i undersggelsen ikke taget
stilling til, hvilke barrierer der vil veere nemmest at bryde. Det falger saledes ikke ngdvendigvis af,
hvor udbredte de er.

Undersggelsen har ogsa vist, at der faktisk er en gruppe blandt social- og sundhedspersonalet, der
under de rette omsteendigheder, gerne vil op i tid nu eller pa sigt. Samtidigt er det ikke sikkert, at
arbejdsgiversiden ngdvendigvis er klar over dette mulige potentiale. P4 samme made er medarbej-
derne ikke ngdvendigvis bevidste om, at de ofte — ifalge lederne — vil kunne fa flere timer fast, hvis
de henvender sig til deres leder.



