Arbejdsliv

For at du kan have et godt arbejdsliv er der navnlig to
forudsaetninger, som er vigtige:

 Et godt arbejdsmiljg, hvor krav og ressourcer haenger
sammen og
« En fornuftig balance mellem arbejdsliv og privatliv.

Begge dele er vaesentlige forudseetninger for, at du er i
stand til at yde faglighed og kvalitet i dit arbejde, fa dit
arbejdsliv og privatliv til at heenge sammen og trives
med et langt arbejdsliv. Bl.a. har forskning vist, at ind-
flydelse pa arbejdstid og indflydelse pa arbejdsopga-
verne generelt har en positiv effekt pa arbejdsmiljget,
helbredet og tilknytningen til arbejdsmarkedet.

Arbejdsmiljg

Dit arbejdsmilje er primeert reguleret af lovgivning,
men med et gget arbejdspres og ggede krav til dig, er
der altid fokus pa arbejdsmiljgomradet ogsa ved over-
enskomstforhandlingerne.

I Sundhedskartellet ser vi et behov for fremadrettet at
styrke indsatsen for et bedre arbejdsmilje fx gennem
personalepolitiske projekter og samtidig pavirke det
politiske system, sa forbedringerne iszer sker gennem
lovgivning, offentlig regulering og Arbejdstilsynets
indsats.

Ved OK15 aftalte vi et periodeprojekt om det psykiske
arbejdsmiljg og inden OK18 skal der ligge en midtvej-
sevaluering. Pa baggrund af denne kan vi bl.a. se pa,
om vi ved OK18 skal fortsaette med at prioritere midler
til projekter med fokus pa det psykiske arbejdsmilja.

Balance mellem arbejdsliv og privatliv
@nsker til arbejdstidens laengde og placering er meget
individuelle, og afthaenger som regel af, hvor i livet du

befinder dig. Det kan veaere du lige er blevet forzlder,
bedsteforzelder, ramt af sygdom i den naermeste fami-
lie, eller maske er du ved at tage en efteruddannelse.
Der er derfor flere omrader, hvor man kan overveje at
aftale nye eller flere individuelle rettigheder:

« Entimebank, hvor du op- og nedsparer timer fra fx
afspadsering eller mer-/overarbejde

« En fritvalgs-/selvvalgskonto med belgb, som du kan
bruge til flere forskellig formal, fx omsorgsdage,
seniordage, uddannelse eller pension

« En ret til fuldtids- eller deltidsanseettelse

« Enrettil afspadsering af over-og merarbejde og
ulempeydelser

« Rettigheder i forbindelse med seerlige vilkar, som
fx senior, barns sygedage, barsel, forskellige andre
familiemaessige forhold, orlov

Eventuelle forbedrede rettigheder skal betales af den
samlede ramme ved overenskomstforhandlingerne.
Man kan ogsa sige, at flere eller nye rettigheder i givet
fald bliver pa bekostning af lonforbedringer, fx generel-
le lgnstigninger.

Eller ogsa skal de forbedrede rettigheder betales af den
enkelte ved fx opsparing eller valg indenfor en afsat
pulje/konto og i sa fald pa bekostning af den enkeltes
generelle lgnstigninger.

Spergsmal

« Er der brug for en sterre grad af individuelle rettighe-
der i overenskomsterne, og pa hvilke omrader?

« Skal feellesskabet baere eventuelle omkostninger for
disse muligheder?

« Hvilke individuelle rettigheder, kan den enkelte selv
baere fx ved opsparing eller valg indenfor en pulje/
konto?
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Arbejdstid

Ved de seneste OK-forhandlinger har arbejdsgiver
gnsket at fjerne flere af de veern der beskytter fritiden.
Omvendt har vi i Sundhedskartellet gnsket at beholde
dem - og gerne udbygge dem.

Forskelligt syn pa arbejdstidsreglerne
Arbejdsgiver har i stigende grad fokus pa gget produk-
tivitet og fleksibilitet mens vi i Sundhedskartellet har
haft et sterre fokus pa arbejdsglaede, kvalitet i opgave-
lgsningen og en fornuftig lon.

Bla. har arbejdsgiver ved de seneste overenskomst-
forhandlinger stillet krav om at fa fjernet varslings-
godtgerelser for over- og merarbejde, omlagt tjeneste
mm. Det er sma tillaeg, som ikke fylder meget pa din
lgnseddel; men det er tillaeg, som giver et signal om, at
der skal passes pa din fritid.

Generelt oplever mange at arbejdstidsreglerne er
under pres pa bade det kommunale, regionale og
statslige omrade.

Arbejdstidsregler og god arbejdstilretteleggelse
Vi bliver ofte mgdt med en pastand om at vores
arbejdstidsregler gor det besvaerligt for arbejdsgiver
at udnytte personaleressourcerne bedst muligt. Det
kan vi ikke genkende i Sundhedskartellet. Omradet
er da ogsa blevet undersggt mange gange, senest

i forbindelse med Arbejdstidsprojektet pa Regio-
nernes omrade i OK-15 perioden. I undersggelsen
kunne det konstateres, at arbejdstidsreglerne ikke
hammer en god arbejdstilrettelaeggelse pa hospi-
talerne og man konstaterede samtidigt, at nar I har
indflydelse pa arbejdstilrettelaeggelsen, handteres
endringer i tjenesteplanerne med kort varsel nem-
mere og mere gnidningsfrit.

Arbejdstidsregler i fremtidens sundhedsvaesen
Supersygehuse, kortere indlaeggelsestid og mere fokus
pa forebyggelse stiller nye krav til jer ude pa sygehu-
sene og i kommunerne. Den almindelig arbejdstid fra
7 - 15 er allerede nu mange steder udvidet til 7 - 20,
og det er formentlig en udvikling der vil fortszette. I
Sundhedskartellet mener vi, at de nuvaerende arbejds-
tidsregler sagtens kan rumme de @ndringer, der vil ske
i arbejdstilretteleggelsen pa grund af udviklingen.

Tillaeggene i arbejdstidsreglerne

Set pa landsplan og i gennemsnit for Sundhedskartel-
lets grupper sker der kun en begraenset udbetaling af
overarbejde (under 1% af den samlede lgn). Aften og
natarbejde giver et %-tillaeg til timelgnnen og bliver
typisk udbetalt. Det er klart den sterste andel af gene-
betalingerne, der ligger hér og den udger op til 10% af
den samlede lgn for de forskellige grupper i Sundheds-
kartellet. Der ydes tilleeg for indkald pa fridegn med
mindre end 14 dages varsel og pga. tillaegget storrelse
(ca. 500 kr. pr gang) er det ogsa en markant genebeta-
ling. Mindre markant er de sma tillaeg for manglende
varsel for overarbejde, merarbejde og omlagt tjeneste.

Spergsmal

« Er der behov for enklere arbejdstidsregler? Hvis ja,
hvilke omrader vil I szerligt pege pa? Kan en mulig-
hed veere at lade nogle arbejdstidsregler gzlde for
dem der gar i skiftende vagter og andre for dem, der
kun arbejder i dagtjeneste i hverdagene?

« Hvis der skal ske forbedringer af ulempebetalinger-
ne (aften, nat, weekend, varslingsgodtggrelser) hvad
vil I sa prioritere gverst?

« Hvis arbejdsgiverne igen stiller forslag om at fjerne
nogle af varslingsgodtgerelserne, er der sa nogen I
synes vi godt kan undveere? Eller skal de forbedres?
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Fag og

kompetenceudvikling

Din fortsatte udvikling af faglige kompetencer star hgijt pa
dagsordenen. Bade pa din arbejdsgivers og pa din egen.

Men mange oplever, at gnsket om fortsat udvikling af
de faglige kompetencer er svaert at imgdekomme med
de fa penge, som der er afsat pa den enkelte arbejds-
plads. Eller det er umuligt at finde tiden til bade den
faglige opdatering og efterfalgende at fa forankret den
nye viden i hverdagen.

Det har du krav pa i dag

Du har krav pa en arlig medarbejderudviklingssamtale
(MUS) med din arbejdsgiver. Denne samtale skal bl.a.
bruges til at drgfte dine udviklingsbehov og -gnsker,
konkrete aktiviteter samt hvordan der fglges op.

Du har ogsa krav p4, at der bliver udarbejdet en udvik-
lingsplan for dig, hvor der fastsaettes konkrete udvik-
lingsmal for dig. Denne plan skal der mindst hvert
andet ar folges op pa af din leder og dig. En udviklings-
plan kan veere et helt konkret redskab til at sikre, at
der kommer en retning i din faglige udvikling og at der
kommer konkrete resultater.

Du har derimod ikke et egentligt krav pa at deltage i
bestemte aktiviteter eller kurser, som forbedrer din
faglighed. Rammerne for hvor mange penge der kan
bruges og hvor meget tid der kan afsaettes til din fagli-
ge udvikling afhaenger altsa af de aftaler, som du kan
indga med din leder. Og som din tillidsrepreesentant i
dialog med ledelsen kan skabe rammerne for.

Bade penge og tid er arbejdsgivernes ansvar

[ udgangspunktet er der Sundhedskartellets holdning,
at det er arbejdsgivernes ansvar at sikre at de ansatte
har de ngdvendige kompetencer. Derfor er det ogsa
arbejdsgiverne, der skal betale for de ansattes efter- og
videreuddannelse.

En raekke organisationer (bl.a. FOA og BUPL) valgte i
2013 at oprette kompetencefonde pa det kommunale
og regionale omrade malrettet seerlige uddannel-
sesindsatser for egne faggrupper. Disse organisati-
oners medlemmer har dermed selv vaeret med til at
finansiere gget kompetenceudvikling for den enkelte.
Sundhedskartellet valgte ikke at laegge pengeien
kompetencefond, fordi sikring af de ansattes reallen og
kebekraft havde hejere prioritet.

Et sterkere fokus pa vores faglighed

Din faglighed og dine kompetencer forventes at blive
et centralt fokusomrade for forhandlingerne ved OK18.
Arbejdsgiverne vil gerne etablere en kompetencefond
for Sundhedskartellets grupper og laegge nogle af de
kommende lgnstigninger i denne kasse.

Selvom arbejdsgiverne vil presse pa for at aftale en
kompetencefond, udelukker det ikke, at Sundhedskar-
tellet vil fastholde, at der er andre veje til at forbedre
adgangen til kompetenceudvikling for de ansatte i
social og sundhedsvaesenet. Blandt andet kan man
styrke de rettigheder, som knytter sig til de individuelle
udviklingsplaner.

Spergsmal

« Hvornar har du senest leert noget nyt? Hvornar har
du senest vaere pa kursus eller efteruddannelse? Har
du de rette kompetencer til at udfere dine opgaver?

« Hvis ansvar er det, at du udvikler dig og leerer nyt?

« Skal vi fortszette som hidtil?

« Kan en kompetencefond vare vejen frem og hvad
skal en kompetencefond i givet fald finansiere - dine
eller din arbejdsgivers gnsker til kompetenceudvik-
ling - eller begges? Hvad med en individuel opspa-
ringskonto? Hvordan sikres det, at der bliver tid og
plads til at leere nyt?

OK18
\\\/\// Sundhedskartellet



o1

Nar der ved overenskomstforhandlingerne bliver afsat
midler til generelle lgnstigninger til dig og dine kollega-
er, betyder det, at lgntrin og kronetillaeg reguleres med
en aftalt procentuel stigning.

Vi mener i Sundhedskartellet, at de generelle lgn-
stigninger som minimum skal sikre din reallgn. De
generelle lenstigninger kan veere forskellige i staten,
kommunerne og regionerne. Dette haenger sammen
med at der er en raekke faktorer som spiller ind, nar det
fastleegges hvor store stigninger der er plads til, og pa
hvilket tidspunkt.

Reguleringsordningen

Reguleringsordningen har eksisteret siden midten af
1980’erne, og hensigten har vaeret at sikre parallelitet i
lgnudviklingen mellem det private arbejdsmarked og
de offentlige forhandlingsomrader, henholdsvis kom-
muner, regioner og staten.

Reguleringsordningen fungerer pa den made, at hvis
lgnudviklingen har veeret sterre pa det private arbejds-
marked end pa det offentlige arbejdsmarked, far de
offentligt ansatte en lgnstigning, som svarer til 80 %
af forskellen. Hvis lenudviklingen omvendt har veeret
lavere pa det private arbejdsmarked end i det offent-

lige, traekker man 100 % af forskellen fra de generelle
lgnstigninger. 80/100-skaevheden er det sakaldte
privatlgnsveern. Lgnstigninger pa grund af regulerings-
ordningen har typisk vaeret udmentet som generelle
lgnstigninger.

Puljemidler

Ud over de generelle lgnstigninger, har der veeret tra-
dition for at afszette midler til forhandlinger af emner,
som ikke gar pa tveers af alle grupper. Puljemidlerne
eller midlerne til de forskellige grupper har varieret
meget i sterrelse ved de respektive overenskomstforny-
elser. Puljemidlernes stgrrelse har blandt andet veeret
pavirket af hvor mange midler der var til radighed, nar
de generelle lgnstigninger skulle sikre reallgnnen. Pul-
jemidlerne har typisk vaeret anvendt til forbedringer
som ikke er ens for alle. Det kan vaere forbedringer af
arbejdstidsaftalen, forhejelse af pension til afgreensede
grupper eller lenforbedringer til udvalgte grupper.

Spergsmal

+ Erlgn den hgjeste prioritet? Er lgn vigtigere end
forbedringer af fx pension og arbejdstid?

« Skal alle stige lige meget i lgn?

« Skal den Iokale Iondannelse veere et emne ved over-
enskomstforhandlingerne?

OK-periodernes forbedringer i forligene pa det regionale omrade og forbrugerprisudvikling
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Hvad viser figuren?

Sejlerne viser rammernes stgrrelse ved overens-
komstforhandlingerne de sidste 20 ar. Der er
bade to- og tre-arige overenskomster.

Den stiplede linje viser prisudviklingen i over-
enskomstperioden. Nar sgjlerne er hgjere end
den stiplede linje, er lonnen steget mere end
prisudviklingen, og der har veeret en reallgns-
udvikling.
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"Rammen” er betegnelsen for de udgifter, som arbejds-
giverne vil fa som folge af et overenskomstforlig.

Det vil sige, det er en opgerelse af den samlede omkost-
ning ved forliget, uanset hvornar i perioden udgifterne
rent faktiske bliver udbetalt. Den daekker over lgnstig-
ninger, andre forbedringer af vores aftaler, fx barsel- eller
seniorvilkdr, midler til organisationsforhandlinger samt
andre projekter, som bliver aftalt ved forhandlingerne mv.

Rammens storrelse

Rammens sterrelse er bestemt af en raekke faktorer som
ligger udenfor forhandlingsrummet. Sterrelsen pavirkes
blandt andet af hvor lang aftaleperioden er, og hvor sto-

re udgifter "der er plads” til i kommunernes og regioner-

nes gkonomi pa baggrund af gkonomiaftalerne.

Forhandlingerne om rammen tager afszt i forventnin-
gerne til den private lgnudvikling og forventningerne
til den sakaldte reststigning. Reststigningen er be-
tegnelsen for den lenudvikling som ligger ud over de
lgnstigninger, der er aftalt i forliget, blandt andet lokale
lgnforbedringer, erfaringsbestemte lgnstigninger og
@ndringer i gennemsnitslgnnen pa grund af sendrin-
ger i personalesammensatningen. Reststigningen kan
veere positiv eller negativ.

Med en reguleringsordning bliver lgnudviklingen pa
det kommunale og det regionale omrade bestemt af
lgnudviklingen pa det private omrade. Regulerings-
ordningen sikrer parallelitet i lanudviklingen mellem
det private arbejdsmarked og henholdsvis kommuner,
regioner og staten.

Det vil sige, hvis den samlede effekt af de centralt af-
talte lgnstigninger og de lokalt aftalte lgnstigninger er
forskellig fra den private lgnudvikling, sikrer regule-
ringsordningen paralleliteten.

Nar rammen bliver aftalt, er det forventningerne til de
private lgnstigninger, forventningerne til de forhold

som pavirker henholdsvis den kommunale, regionale
og statslige lenudvikling, som forhandles. Derudover
forhandles profilen i forliget, det vil sige hvornar for-
bedringerne skal komme til udbetaling.

Hvis rammen skal forhgjes yderligere, forudseetter det
at der tilfores midler "udefra’- for eksempel fra Folke-
tinget.

Anvendelsen af rammen

Midlerne i rammen kan dels anvendes til generelle
forbedringer og dels til forbedringer som alene vedrarer
Sundhedskartellet grupper (de specielle forhandlinger).

De generelle forbedringer er lenstigninger, eventuelle
udmentninger fra reguleringsordningen, forbedrin-
ger af de generelle aftaler mv. De generelle aftaler er
de aftaler som geelder for alle grupper i henholdsvis
kommuner og regioner, for eksempel ferieaftalen eller
aftale om familiemaessige vilkar.

De generelle forbedringer forhandles af Forhandlings-
feellesskabet, hvor Sundhedskartellet sidder med i
forhandlingsdelegationerne

Forbedringerne som kun pavirker Sundhedskartellets
overenskomster og arbejdstidsaftaler bliver forhandlet
at Sundhedskartellets organisationer. De bliver finan-
sieret at de midler til organisationsforhandlinger, som
bliver reserveret indenfor rammen til formalet. Det er
ved disse forhandlinger de enkelte organisationer afta-
ler de forbedringer, der er vigtige for netop deres med-
lemsgrupper. Udgangspunktet er, at organisationernes
"pulje” udger den samme procent af organisationens
lgnsum, sa hvis nogle grupper skal tilgodeses, vil det
veaere pa bekostning af forbedringer til andre grupper.

Den samlede ramme bestar saledes af udgifterne til

de generelle forbedringer som forhandles af Forhand-
lingsfzellesskabet og af de forbedringer som Sundheds-
kartellet organisationer forhandler til egne grupper.
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