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Elisabeth Gregersen (Danske Tandplejere), Ditte-Marie Post (Danske Psykomotoriske Terapeuter), Martina Jirs (Danske Bioanalytikere), Ann-Marie Grenbaek (Farmakonomforenin-
gen), Tina Christensen (Danske Fodterapeuter), Grete Christensen (Dansk Sygeplejerad), Ghita Parry (Kost og Ernaeringsforbundet) og Charlotte Graungaard Falkvard (Radiografradet)

Forord

365 dage om aret stiller Sundhedskartellets faggrup- serne. Det skal arbejdsgiverne anerkende. Derfor
per sig til radighed for at forebygge, sundhedsfremme,  bliver lgnstigninger et vaesentligt omdrejningspunkt
udrede, diagnosticere, behandle og pleje patienter og i forhandlingerne. Vores mal er, at lgnnen som mini-
borgere med stor faglighed og omsorg. Det er szerligt mum kan sikre kgbekraften, sa der er rad til at kebe
blevet tydeligt for alle danskere under Coronapande- de samme varer i morgen, som i dag.

mien, ligesom det er blevet meget tydeligt, at vores

faggruppers lgn og arbejdsvilkar er for darlige. Vi star sammen i Sundhedskartellet. Og vi er klar!
Sveere forhandlinger under en pandemi Du kan laese alle kravene og i gvrigt holde dig opda-
Der er ingen tvivl om, at Coronakrisen far betydning teret om OK21 pa: www.sundhedskartellet.dk

for, hvor mange penge, der kan forhandles om til

OK21. De gkonomiske eksperter forventer, at lenud- Med venlig hilsen

viklingen i den private sektor bliver lavere, end man

hidtil havde forventet, pa grund af den gkonomiske c

krise, som pandemien har medfert. P4 grund af QW MWM/
reguleringsordningen far det ogsa betydning for

ansatte i regioner og kommuner. Ordningen sikrer, at Grete Christensen

de offentlige lenninger folger med de private lgnnin- Formand for Sundhedskartellet

ger opad i gode tider, men satter ogsa en graense for
offentlige lonstigninger i darlige tider.

Det handler om respekt, anerkendelse og faglig Lasevejledning

kvalitet

Hele Danmark har brug for at fastholde og tiltraekke Pa de naeste sider er kort beskrevet de vaesentligste af
dygtige medarbejdere i sundhedsvaesenet og den of- Sundhedskartellets, Forhandlingsfeellesskabets og ar-
fentlige omsorg. Derfor er der behov for, at arbejdsgi- bejdsgivernes krav. Kravene er sat op, sa de temamaessigt
verne sgrger for at give mere i lgn ved de kommende spejler sigi hinanden. Pa den made er det nemmere at se,
forhandlinger_ Vores langsigtede mal er, at vores hvilke krav vi har med til forhandlingsbordet, og hvilke
medlemmer skal have en lgn, som anerkender bade krav arbejdsgiverne omvendt stiller til os. Laes alle krave-
uddannelsesniveau, ansvar og kompetencer. Selv ne fra Sundhedskartellet, Forhandlingsfeellesskabet samt
nar pandemien ikke raser, star de sundhedsprofessi- arbejdsgiverne pa www.sundhedskartellet.dk Der er sidst
onelle over for konstante forandringer, effektiviserin- i dette kravkatalog en kort beskrivelse af Forhandlingsfael-
ger, udvikling og nye arbejdsmetoder, der samlet set lesskabet og Sundhedskartellet.

presser de ansatte og arbejdsmiljget pa arbejdsplad-
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Sundhedskartellets og Forhandlings-
faellesskabets holdninger og krav

Lon og ligelon

Vores hgjest prioriterede krav er lgnstigninger,
der som minimum sikrer, at du kan kgbe det
samme fgr og efter 2021.

Derudover er vi i Forhandlingsfaellesskabet
enige om, at viigen i ar vil rejse krav om flere
penge til de lavtlgnnede og til at daekke lidt af
lgnefterslebet hos de kvindedominerede grup-
per. Begge krav vil komme grupper i Sundheds-
kartellet til gode.

Danske Regioners og KL's holdninger
og krav

Lon

Kommunernes Landsforening (KL) og Danske
Regioners hovedkrav er, at “aftalerne skal fornys
inden for en samfundsgkonomisk ansvarlig
ramme’, og "det samlede aftaleresultat skal
vaere robust i forhold til at kunne handtere en
mere afdempet privat lenudvikling i perioden”.

Bade Danske Regioner og KL prioriterer derud-
over, at hvis der er tilstraekkeligt med lgnmidler,
sa skal de bruges til faggrupper, hvor der er saer-
lige rekrutteringsudfordringer, eller hvor de me-
ner, der er behov for at "understgtte udviklingen
og opgavevaretagelsen i sundhedsvaesenet”.

Sundhedskartellets kommentar:

De sundhedsprofessionelle skal have en lgn, som
sikrer deres kgbekraft, og som anerkender deres
uddannelsesniveau, ansvar og kompetencer.
Samtidig er der et rekrutteringsproblem, som vi
forventer, vil laegge et pres pa arbejdsgiverne.
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Sundhedskartellets og Forhandlings-
faellesskabets holdninger og krav

Lokal lendannelse

Vi har fremsat krav om bedre rammer for lgn-
forhandling ved nyansaettelser mv. Det drejer
sig fx om mere tid til lgnforhandling. Det er et
problem, at ansatte bliver ngdt til at sige deres
tidligere job op, inden lgnnen er forhandlet pa
plads. For det er typisk i forbindelse med job-
skifte, at der er stgrst chance for at stige i lon.
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Danske Regioners og KL's holdninger
og krav

Lokal lendannelse

KL har fremsat krav om, at de centralt fastsatte
regler, som fastlaegger procedurer for de lokale
forhandlinger, forenkles, at retten til en arlig
lgnforhandling falder bort, at lederne og ansatte
i atypiske stillinger selv far forhandlingsretten,
og at centralt fastsatte tillaeg reduceres.

Danske Regioner har ikke fremsat krav pa om-
radet.

Sundhedskartellets kommentar:
Arbejdsgiverne vil naesten altid naermest det
modsatte af Sundhedskartellet og tager sig dyrt
betalt for at aftale forbedringer. KL gnsker fx
feerre bindinger og stgrre raderum for ledelses-
meessige beslutninger pa den enkelte arbejds-
plads. Sundhedskartellet mener omvendt, at
OK21 skal bruges til at sette mere skub i lokale
lenforhandlinger, og det skal ske i et samarbejde
mellem ledelsen og tillidsrepraesentanten og den
forhandlingsberettigede organisation..
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Sundhedskartellets og Forhandlings-
faellesskabets holdninger og krav

Arbejdstid og arbejdsmilje

I Sundhedskartellet er vores mal, at fremtidens
sundhedsvaesen leverer den bedst mulige indsats
over for patienter samtidigt med, at de ansattes
sundhed, fritid og faglighed beskyttes.

Vivil give den enkelte ansatte mere medbestern-
melse ved at sgrge for valgfrihed mellem udbe-
taling og afspadsering samt forudsigelighed i
forhold til, hvornar man har fri, og hvornar man
skal arbejde.

Vi fremsaetter ogsd krav om udvikling af en ud-
dannelse for ledere, tillidsrepraesentanter og ar-
bejdsmiljgrepraesentanter i psykisk arbejdsmiljg.

Danske Regioners og KL's holdninger
og krav

Arbejdstid og arbejdsmilja

Seerligt KL har fokus pa arbejdstidsreglerne
denne gang. Pa det dggndaekkende omrade,
som f.eks. omfatter plejehjem, gnsker KL sn-
dringer omkring sggnehelligdage, planlaegning
af den daglige arbejdstid mwv.

Sundhedskartellets kommentar:

KL siger, at de gnsker forenkling af reglerne. Det
er vores opfattelse, at de nuvaerende regler, der
blev aftalt ved OK15, giver tilstraekkeligt med
plads il en smidig arbejdstidsplanlaegning.
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Sundhedskartellets og Forhandlings-
faellesskabets holdninger og krav

Seniorpolitik

Det skal veere attraktivt at g& pa arbejde som se-
nior. Derfor skal vi have en forpligtende og styrket
seniorindsats, der understgtter et langt og godt
arbejdsliv.

Danske Regioners og KL's holdninger
og krav

Seniorpolitik

KL vil gerne fastholde seniorer leengere tid pa
arbejdsmarkedet med de "rette virkemidler”. De
har derfor fremsat krav om at eendre udgangs-
punktet i seniorordningen, sa seniorerne far
seniorbonus og aktivt skal tilvaelge seniordage.

Danske Regioner har ogsa gje for seniorerne og
gnsker en modernisering af aftalen om senior-
politik, s& den far mere fokus pa de muligheder,
som seniorer kan fa.

Sundhedskartellets kommentar:
Arbejdsgiverne har denne gang sendret signaler
og er sammen med os enige i, at der skal gares
noget seerligt for seniorerne. Deres tidligere mar-
kante angreb pa seniorordninger og seniordage
er tonet vaesentligt ned i OK21-kravene. Vi ser
frem til forhandlingerne.
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Sundhedskartellets og Forhandlings-
faellesskabets holdninger og krav

Fuld tid

Sammen med Forhandlingsfzellesskabet har vi
rejst krav om bedre muligheder for fuldtidsbe-
skaeftigelse, herunder at tilbyde nyuddannede et
job pa fuld tid.

Det gor vi, fordi en stor del af de ansatte i regioner
og kommunrer er pa deltid. Det betyder lavere livs-
indkomst og lavere pension. Det er dog vigtigt for
os, at der bliver taget hensyn til, at der kan vaere
ansatte, som gnsker en deltidsansaettelse.

Danske Regioners og KL's holdninger
og krav

Fuld tid

Danske Regioner har fokus p3, at flere af de
ansatte er fuldtidsbeskaeftigede og har rejst krav
om, at overenskomsterne understgtter “fuldtids-
beskeeftigelse og en gget tilstedevaerelse”.

Sundhedskartellets kommentar:

Det er Sundhedskartellets opfattelse, at etable-
ring af et "fuldtidsarbejdsmarked” er en lang-
sigtet malsaetning. Det kan imidlertid veere en
god start, at alle stillinger opslas som fuldtids-
stillinger.
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Sundhedskartellets og Forhandlings-
faellesskabets holdninger og krav

Tjenestested og fleksibilitet

Medlemmernes fleksibilitet og mabilitet bliver
presset hardt. Vi oplever szerligt udfordringer i
forhold til, om medarbejderne véd, pa hvilken af-
deling eller afsnit de skal arbejde.

Derfor har vi sendt et krav til Danske Regioner
om, at vi skal drefte tjenestestedsbegrebet. Vi skal

veere enige om, hvordan man f.eks. handterer om-

struktureringer. Det skal sikre forudsigelige vilkar
for den enkelte medarbejder.

Danske Regioners og KL's holdninger
og krav

Tjenestested og fleksibilitet

Danske Regioner har rejst folgende krav: "Tilste-
deveerelsen af rette kompetencer er afggrende
for kvaliteten i patientbehandlingen. Der gnskes
derfor en droftelse af udviklingstendenser i sund-
hedsvaesenet med henblik pd at foretage ngd-
vendige tilpasninger i overenskomst og aftale sa-
ledes, at det er muligt at understgtte og handtere
digitalisering og teknologisk udvikling, eendret
struktur og organisering, ndrede samarbejds-
flader, sendringer i patientgruppen mv.”

Sundhedskartellets kommentar:

Regionerne gnsker bl.a, at medarbejderne er
fleksible og kan arbejde pa tveers af specialer og
afdelinger - af hensyn til patienternes forlgb pa
sygehusene.

For Sundhedskartellets medlemmer er patien-
terne det naturlige omdrejningspunkt for deres
daglige arbejde, men arbejdet med patienterne
og borgerne skal forega inden for klare rammer,
med ordentlige vilkar.
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Sundhedskartellets og Forhandlings-
faellesskabets holdninger og krav

Fag og kompetenceudvikling

Hgj faglighed og kvalitet i opgavelgsningen er
altafggrende for vores medlemmers arbejde. Vi
har derfor rejst krav om, at det skal sta klart og ty-
deligt, at arbejdsgiverne er forpligtede til, at med-
arbejderne far kompetenceudvikling.

Danske Regioners og KL's holdninger
og krav

Udviklingstendenser i sundhedsvaesenet
KL nzevner krav til gget kvalitet, fleksibilitet og
omstilling samt nye kompetencer og ser Den
Kommunale Kompetencefond som et vigtigt
redskab.

Sundhedskartellets kommentar:
Sundhedskartellet mener, det er afggrende, at
sundhedsgruppernes faglighed lgbende styrkes,
men det er arbejdsgivernes pligt at sgrge for, at
der er penge til det, og at serge for, at det rent
faktisk sker. Derfor finder vi ikke, at Den Kom-
munale Kompetencefond er et relevant redskab.
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Sundhedskartellets og Forhandlings-
faellesskabets holdninger og krav

TR og MED-systemet

Det er en grundlaeggende forudszetning i den
danske model, at vi har tillidsrepraesentanter
og et velfungerende lokalt medindflydelsessy-
stem. Vi har derfor i feellesskab med de gvrige
faglige organisationer b.la. fremsat krav om, at
tillidsrepraesentanten far mest mulig informa-
tion om, hvad der foregar pa arbejdspladsen, er
bedre beskyttet mod opsigelse og har adgang til
lgbende kompetenceudvikling.

Frit valg

Forhandlingsfaellesskabet er naet til enighed
om at fremsaette krav om Fritvalgskonto. Det
betyder, at for en del af lennen kan den en-
kelte veelge om den skal udbetales, indbetales
pa pensionsordningen eller bruges til frihed.
Fritvalgsordning kan ikke omfatte kollektive
rettigheder som frihed ved barns sygdom, om-
sorgsdage, seniordage mv

Danske Regioners og KL's holdninger
og krav

TR og MED-systemet
Arbejdsgiverne har ikke rejst krav om vaesent-
lige eendringer pa omrdadet.

Sundhedskartellets kommentar:

Vinoterer os, at arbejdsgiverne ikke har gen-
fremsat deres tidligere krav om bl.a. feerre be-
skyttede tillidsrepraesentanter.

Frit valg
Arbejdsgiverne har ikke rejst krav pa omradet.
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Sundhedskartellets og Forhandlings-
faellesskabets holdninger og krav

Fraveer af familiemaessige arsager

Der skal vaere balance mellem arbejdsliv og fami-
lieliv. Men iszer medlemmer med bgrn kan have
udfordringer med at fa hverdagen til at heenge
sammen. Sammen med de andre faglige organi-
sationer rejser vi bl.a. krav om, at far/medmor far
udvidet deres gremaerkede foraeldreorlov, og at
medlemmer far bedre rettigheder, ndr barnet er
sygt eller under ambulant behandling.
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Danske Regioners og KL's holdninger
og krav

Fraveer af familiemaessige arsager

Danske Regioner har rejst krav om at drafte
Aftalen om fraveer af familiemaessige arsager,
herunder rettigheder i foraeldreorlovsperioden,
med henblik pa at fremme ligestilling.

KL gnsker tilsvarende at drafte fedres og med-
medres rettigheder i forbindelse med foraeldre-
orlov, sdledes at de tager en sterre del af denne
orlov.

Sundhedskartellets kommentar:

Vi arbejder lgbende for at fremme ligestilling.
Hvis der aftales en eendring, sa far/medmor
tager lidt mere af foreeldreorloven, er det et lille
skridt pa vejen, men der skal flere forbedringer
til for at skabe reel ligestilling. Nogle forbedrin-
ger kan aftales med arbejdsgiverne, andre skal
skabes via lovgivning.
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Forhandlingsfallesskabet og Sundhedskartellet

Forhandlingsfeellesskabet bestdr af 51 organisa-
tioner, der tilsammen har mere end 573.000 med-
lemmer pa det kommunale og regionale omrade.
Forhandlingsfzelleskabet forhandler de krav, som
geelder for ansatte i kommuner og regioner — det
kalder vi de generelle krav. Det er f.eks. hér, der
forhandles generelle lgnstigninger, reguleringsord-
ning, barsels- og senioraftaler mv.

Under forhandlingerne nedsattes der to forhand-
lingsdelegationer i Forhandlingsfallesskabet

- én pa det regionale og én pa det kommunale
omrdde. Sundhedskartellets formand Grete Chri-
stensen er forhandlingsleder pa det regionale

DANSKE
PSYKOMOTORISKE
TERAPEUTER Danske Bioanalytikere

KOST OG
ERNARINGS
FORBUNDET

SUNDHED ER EM RET

omrade. Forhandlingsfzellesskabets formand
Mona Striib er forhandlingsleder pa det kommu-
nale omrade.

Sundhedskartellet bestar af 8 sundhedsfaglige
organisationer, der repraesenterer ca. 90.000 med-
lemmer pa det danske arbejdsmarked. I Sund-
hedskartellet forhandles de krav, som er specifikke
for Sundhedskartellets organisationer. Dem kalder
vi de specielle krav. Det er f.eks. hér, der forhandles
om lgn til seerlige grupper, pension, arbejdstid,
kompetenceudvikling mv. Bliv klogere p4, hvordan
forhandlingerne foregdr ved at se en lille animati-
onsfilm her.
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https://www.youtube.com/watch?v=lFeY3zwbogE&feature=youtu.be

