Svygeplejerskers lgn

1 Lonstrukturkomitéens rapport




Baggrund

Et resultat af sygeplejerskernes konflikt ved OK21
var, at regeringen efter forslag fra FH nedsatte
Lgnstrukturkomitéen med det formal at analysere
Ignstrukturerne pa det offentlige arbejdsmarked.

Afsaettet for komitéen var i hgj grad debatten om
manglende ligelgn mellem de traditionelt kvinde- og
mandsdominerede faggrupper, som har vaeret et
gennemgaende tema pa det offentlige arbejdsmar-
ked gennem artier.

Lgnstrukturkomitéen har med dette afsaet bl.a. skul-
le analysere lgnstrukturerne og Ignudviklingen i den

Sammeniatning

Lenstrukturkomitéens rapport tegner en raekke klare
konklusioner om sygeplejerskernes lgn.

+ Sygeplejerskerne har et Ignefterslaeb. Det viser sig
ved, at sygeplejerskernes lgn er lavere end forven-
tet ud fra deres uddannelsesniveau, erhvervserfa-
ring og ledelsesansvar, nar genebetaling for aften-,
natte- og weekendarbejde holdes ude af Isgnsam-
menligningen.

* Leonnen i de traditionelle kvindefag inden for
sundhed og omsorg er generelt lavere end lgnnen i
mandsdominerede fag med samme uddannelses-
niveau, erhvervserfaring og ledelsesansvar.

+ Lonefterslaebet gaelder i seerlig grad for kvinder
med en mellemlang videregaende uddannelse. Det
betyder, at Ipngevinsten ved at tage en uddannelse
er mindst for MVU-gruppen.

+ Der er bade aktuelle og fremtidige rekrutteringsud-
fordringer for sygeplejersker.

En reekke valg i komitéens arbejde har konsekvenser
for rapportens konklusioner.

Generelt benytter Lgnstrukturkomitéen beregninger
inklusive genetillaeg. Det tegner et andet billede af

offentlige sektor og belyse effekter og konsekvenser
af eventuelle andrede Ignstrukturer.

Lenstrukturkomitéen har den 13. juni 2023 offent-
liggjort sin rapport efter halvandet ars arbejde. DSR
har udarbejdet denne "miniudgave” af Lgnstruktur-
komitéens rapport, der formidler de vigtigste resulta-
ter for sygeplejerskerne. Formalet er endvidere at
give svar pa nogle af de hyppigste spgrgsmal om
sygeplejerskernes lgn, som ofte fremkommer i den
offentlige debat.

sygeplejerskernes Ign. Det oplever sygeplejerskerne
som et skaevt grundlag for sammenligningen af Ign
mellem personalegrupper med forskellige arbejdsti-
der. Flere steder er Ignberegningerne ogsa vist uden
genetilleeg, da det kvalificerer Isnsammenligninger.

Desuden er Ignstrukturerne ikke beregnet ud fra
opgaver og ansvar i faget, hvilket giver en begraen-
set dybde i spgrgsmalet om Ignnen set i forhold til
arbejdets veerdi.

Det har ifglge Lonstrukturkomitéen ikke vaeret muligt
at beregne udviklingen i Ignstrukturerne historisk.
Denne del af den historiske afdaekning skulle have
givet svar pa, om indplaceringen af fagene ved
tjenestemandsreformerne har resulteret i et fastlast
offentligt Ignhierarki.

Lgnstrukturkomitéens rapport giver et udgangs-
punkt for at diskutere Ignrelationerne pa det offentli-
ge arbejdsmarked. Det er vaesentligt at holde for gje,
at rapporten ikke konkluderer, om nogen faggrupper
far "rigtig” eller "forkert” Ign. Rapporten viser en raek-
ke tendenser ud fra statistiske beregninger, som har
til formal at kvalificere grundlaget for debatten.



Sygeplejerskerne har et lgnettersleeb

For at undersgge Ignstrukturerne i den offentlige erhvervserfaring og ledelsesansvar (de tre LEU-fak-
sektor har Lgnstrukturkomitéen udarbejdet en torer). Det gzelder pa alle uddannelsesniveauer.
statistisk model, der sammenligner faggruppernes
Ignninger pa et tilstraebt ensartet grundlag. Den Resultaterne er baseret pa standardberegnet time-
statistiske model kaldes LEU-modellen. fortjeneste opgjort uden genebetaling.
Analysen baseret pa LEU-modellen viser, at Lgnnen for sygeplejersker
+ Sygeplejerskernes lgn, uden genebetaling, er Lonstrukturkomitéen viser, at sygeplejersker (basis-
lavere lgn end forventet ud fra uddannelsesni- grupper, specialister og ledere) i gennemsnit tjener
veau, erhvervserfaring og ledelsesansvar. Dvs. at 243 kroner i timen svarerende til en manedslgn pa
LEU-afvigelsen er negativ, jf. nedenstaende figur. ca. 38.960 kr. om maneden uden genetillaeg
+ Sygeplejersker har et stgrre Ignefterslaeb end flere
andre kvindedominerede MVU-grupper. | Ignnen indgar grundlgn, funktions- og kvalifikati-
+ Mandsdominerede personalegrupper har typisk en onstillaeg, feriegodtggrelse og pension.
hgjere Ign end forventet ud fra uddannelsesniveau, Genebetalingen udggr i gennemsnit 2.400 kr. om

Sygeplejerskernes lgn er lavere end forventet ud fra uddannelsesniveau,
erhvervserfaring og ledelsesansvar

Forskelle i faktisk og beregnet LEU-Ign opdelt pa udvalgte personalegrupper, standardberegnet
timefortjeneste uden genebetaling
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maneden, svarende til 6 pct. af den samlede Ign for
alle sygeplejersker.

Lennen for sygeplejersker uden genetillaeg er mere
end 5.000 kr. lavere end Ignnen for folkeskoleleerere,
der har samme uddannelsesniveau.

Om LEU-modellen.

Kort om sygeplejersker i den offentlige sektor

Der er ansat 58.900 sygeplejersker i regioner og kom-
muner. 70 pct. arbejder pa landets sygehuse inden for
et bredt felt af specialer. Derudover arbejder sygeplejer-
skerne i den kommunale sektor primaert inden for sund-
heds- og zldreomradet og som sundhedsplejersker.

| kommuner og regioner er cirka otte procent af sygeple-
jerskerne ansat som ledere.

Det kraever en autorisation at vaere ansat som sygeple-
jerske. Uddannelsen tager 3% ar med et adgangskrav
om en studentereksamen eller tilsvarende. Sygeplejer-
sker arbejder pa specialiserede sundhedsfaglige omra-
der, der enten kraever oplaering udover grunduddannel-
sen, en specialuddannelse, en kandidatuddannelse m.v.

Cirka hver femte sygeplejersker har en specialuddannel-
se eller er i gang med at tage en. Cirka syv procent har
en master- eller kandidatuddannelse.

* Lonstrukturkomitéen har udarbejdet en statistisk mo-
del til at undersgge megnstre i den offentlige Ignstruk-
tur i forhold til Ledelsesansvar, Erhvervserfaring og
Uddannelsesniveau (LEU-faktorerne).

+ Modellen tager hgjde for, at der mellem personale-
grupper kan vaere forskelle i ledelsesansvar, er-
hvervserfaring og uddannelsesniveau. Pa den made
kan man bedre sammenligne Ign mellem personale-
grupper. Modellen tager ikke hgjde for alle de faktorer,
der pavirker Ilpndannelsen, fx opgaver og ansvar, og
forklarer derfor kun halvdelen af Ignforskelle mellem
sektorer.

+ Modellen anvendes til at analysere, hvilke persona-
legrupper der i gennemsnit har lavere eller hgjere
timelgn set i forhold til de tre valgte LEU-faktorer.

+ En positiv LEU-afvigelse angiver, at den gennemsnitli-
ge faktiske lgn i en faggruppe er hgjere end forventet
ud fra uddannelse, erhvervserfaring, og ledelses-
ansvar. Det modsatte er geeldende ved en negative
LEU-afvigelse.

+ Le@nstrukturerne for lederne er ikke saerskilt belyst.




Lgnsammenligninger bgr beregnes

uden genetilleeg

Hovedparten af analyserne i Lgnstrukturkomitéen
baseres pa Ign inklusive genebetaling. Valget af
metode har vaesentlige konsekvenser for konklusi-
onerne. Det geelder saerligt for de personalegrupper,
der arbejder pa dggndaekkede omrader, og som
modtager genebetaling som kompensation.

Genebetaling er en kompensation for den gene,
som fglger af at arbejde uden for normal arbejdstid,
fx nat og juleaften, eller under generende vilkar (fx
smudstillaeg). Genebetaling er med andre ord beta-
lingen for genen og ikke for arbejdskraften. Derfor
bgr lan sammenlignes uden at medregne genetil-
leeg.

En EU-dom’ fra 2000 fastslar, at vurdering af ligelgn
mellem personer i regi af Ligelgnsloven skal ske ved
at sammenligne Ign uden indregning af genebeta-
ling. Det sikrer, at man sammenligner lgn optjent pa
ensartede vilkar.

Har DSR prioriteret Isnmidler til genetillaeg frem for
grundlgn?

DSR bliver ofte mgdt med, at DSR har prioriteret lgnmid-
ler til gget genebetaling fremfor hgjere grundlign.? Det
bruges som argumentation for, at genebetalingen skal
indga i lsnsammenligninger.

Rapporten gennemgar forhandlingshistorikken i Lgn-
strukturkomitéen fra 1969-2021. Det viser, at fortaellin-
gen ikke kan underbygges. DSR’s primaere toneangiven-
de krav ved alle overenskomstforhandlinger har vaeret
at lgfte grundlgnnen for alle. Der har dog ikke vaeret
tilstreekkelige midler til at haeve grundlgnnen et helt trin
ved de enkelte overenskomstforhandlinger.

En vaesentlig arsag er ogsa regnereglerne ved overens-
komstforhandlinger, hvor man betaler 40 pct. ekstra
for grundlgnsforbedringer, som vedrgrer laveste trin. |
stedet er der forhandlet forbedringer gennem tillaeg til
grundlgnnen.

Satserne for sygeplejerskernes genetillaeg er pa niveau
med sammenlignelige personalegrupper med skiftende
arbejdstider, herunder SOSU-personale.

Lonstrukturkomitéeen undersgger ikke lgn 1

forhold til opgavernes kompleksitet og ansvar

der er forskelle pa Ignnen mellem personalegrupper,
herunder grupper med samme uddannelsesniveau.

Det har komitéen imidlertid ikke set sig i stand til at
analysere.

LEU-modellen undersgger sammenhasngen mellem
Ign og uddannelse, erhvervserfaring og ledelsesansvar.
Komitéen er bevidst om, at det er en simpel Isnmodel,
nar lgnforskelle mellem personalegrupper skal under-
sgges. Modellen forklarer derfor kun cirka halvdelen
af Ignforskellene mellem personalegrupperne. Lenkommissionen fra 2010 viste, at kvindedomi-
nerede faggrupper har et Ignefterslaeb, nar man
inddrager betydningen af opgaver og ansvar. Det var
iseer geeldende for sygeplejersker og andre kvinde-

dominerede fag med en MVU-uddannelse.

Komitéen fremhaever Igbende i rapporten, at kom-
pleksiteten i personalegruppernes opgaver og det
ansvar, som de lgfter, kan vaere en forklaring p3, at

1. "Der skal ikke tages hensyn til tilleeg for ubekvemme arbejdstider ved beregning af Ignnen, der danner grundlag for Isnsammenligningen” DOMSTO-
LENS DOM (Sjette Afdeling) 30. marts 2000, Sag C-236/98. link til EU-dommen: EU-dom sag C-236/98
2. Det kraever penge at udligne sygeplejerskernes Ignefterslaeb | Politik og nyheder, DSR


https://curia.europa.eu/juris/showPdf.jsf;jsessionid=46AA1F4343AE00F5648D3A4D3CA6310D?text=&docid=45206&pageIndex=0&doclang=DA&mode=lst&dir=&occ=first&part=1&cid=1142728
https://dsr.dk/politik-og-nyheder/nyhed/det-kraever-penge-at-udligne-sygeplejerskernes-loenefterslaeb#:~:text=Det%20skyldes%20arbejdsgivernes%20regneregler%2C%20hvor%20man%20tr%C3%A6kker%2040,knapt%20650%20kr.%20til%20nyuddannede%20gennem%20organisationsmidlerne%20alene.

Ulige lgnstrukturer mellem fag 1 den
offentlige sektor

Et centralt spgrgsmal for Lgnstrukturkomitéen er at Det er i modsaetning til personalegrupper, hvor
undersgge, om der er sammenhang mellem lgnni- andelen af maend er hgjere. Disse personalegrupper
veau og kvindeandelen i en personalegruppe, nar der  opnar i gennemsnit en Ign, der hgjere end forventet
tages hgjde for uddannelsesniveau, erhvervserfaring  ud fra uddannelse, erfaring og ledelsesansvar.
og ledelsesansvar.

Analysen bekraefter, at der er uligelgn mellem fag pa

Analysen viser, at Ignnen i de kvindedominerede det offentlige arbejdsmarked. Andelen af kvinder i
omsorgs-, sundheds- og servicefag er systematisk faggruppen og branchen er bestemmende for, om de
lavere sammenholdt med gvrige fag. Ansatte i tra- ansatte opnar en lgn, som svarer til deres uddannel-
ditionelle kvindefag opnar en lavere lgn end forven- sesniveau og erfaring og ledelsesansvar. En underlig-
tet ud fra ledelsesansvar, uddannelse og erfaring gende arsag til velfaerdsfagenes rekrutteringsproble-
(LEU-Ign). Kvindedominerende fag defineres ved en mer er, at Ignnen i kvindefagene inden for omsorgs- og
kvindeandelen over 70 pct. sundhedsomradet ikke star mal med arbejdets veerdi.

Ulige lgn mellem fag i den offentlige sektor

LEU-afvigelse opdelt pa personalegrupper og kvindeandel i gruppen

Afvigelser Gennemsnitlig kvindeandel i
i ft. LEU-Ign, pct. den offentlige sektor
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MVU-gruppen har det laveste atkast af

uddannelse

Lanstrukturkomitéens rapport viser, at et hgjere ud-
dannelsesniveau generelt er forbundet med hgjere
Ign. Det er forventeligt og i trdd med gkonomisk teo-
ri, at lgnnen stiger med hgjere uddannelsesniveau.

Analyserne viser ogs3, at der er forskelle pa lgnafka-
stet mellem de enkelte uddannelsesniveauer. Ansat-
te med en mellemlang videregaende uddannelse far
i gennemsnit samme Ignafkast af uddannelse som

ansatte med en KVU-uddannelse?, selvom MVU-ud-
dannelserne er (1% - 2% ar) laengere.

P& baggrund af analysen problematiserer komitéen,
hvorvidt forskellene i Ipnafkastet mellem uddannel-
sesniveauerne, herunder mellem szerligt KVU-grup-
pen, MVU-gruppen og LVU-gruppen, afspejler
hensigtsmaessige balancer.

MVU-gruppen har det laveste afkast af uddannelse

Timelgn (LEU) opdelt pa uddannelsesniveau, standardberegnet timefortjeneste med genebetaling
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Kilde: Lgnstrukturkomiteen

3. Nar LEU-modellen beregnes pa uddannelseskrav til faget fremfor medarbejdernes hgjeste fuldfgrte uddannelse, er Ignafkastet af MVU-uddannelser

mindre end ved KVU-uddannelser.



Der er stor mangel pa sygeplejersker

— 0gsa fremover

Lgnstrukturkomitéen har undersggt den aktuelle re-
krutteringssituation for udvalgte offentlige persona-
legrupper og udarbejdet en fremskrivning af udvik-
lingen i rekrutteringssituationen frem mod 2030.

Rapporten konkluderer, at der er stor mangel pa syge-
plejersker. Det geelder bade aktuelt og frem mod 2030.

Komitéen har i tillaeg til den overordnede vurde-

ring af mangel estimeret den fremtidige sendring i
mangelsituationen. Den skgnnes, at der i 2030 vil
mangle 1.200 fzerre sygeplejersker end aktuelt. Men
estimatet tager bl.a. ikke hgjde for faldet i sggnin-
gen til sygeplejerskeuddannelsen, ligesom frafaldet
pa uddannelsen er stigende. | fremskrivningen er
der heller ikke indregnet, at regeringen fornyeligt har
afsat 5 mia. kr. arligt til et Ipft af sundhedsvaesenet
frem mod 2030. Det vil med stor sandsynlighed gge
efterspgrgslen efter sygeplejersker.

Derudover viser komitéens lgnanalyser, at privatan-
satte sygeplejersker i gennemsnit tjener ca. 5.600 kr.
mere om maneden end offentligt ansatte sygeplejer-
sker. Lgngabet til den private sektor udggr en bety-
delige risiko for bade fastholdelse og rekruttering af
sygeplejersker i den offentlige sektor. Det bekraeftes

af, at hver femte sygeplejerske ikke ser sig selv vaere
ansat i det offentlige sundhedsvaesen eller inden for
faget om tre ar“.

Manglen pa sygeplejersker i tal

+ Der mangler aktuelt knap 5.000 sygeplejersker.

+ Arbejdsgivernes forgaeves rekrutteringsrate for syge-
plejersker har de sidste tre ar gennemsnitligt vaeret 29
pct. Det vil sige, at mere end hver fjerde rekrutterings-
forsgg efter en sygeplejerske ikke har veeret succes-
fuld.

+ 46 pct. af de sygeplejefaglige ledere pa sygehusene
oplyser, at der er ubesatte sygeplejestillinger pa deres
afdeling (endnu ikke offentliggjort intern analyse).

+ DAMVAD Analytics® har beregnet, at der vil mangle
ca. 8.200 sygeplejersker i 2030. Kraka og Deloitte har
fremskrevet manglen til 10.000 sygeplejersker i 2050°.

+ Den fremtidige rekrutteringskaade af sygeplejersker er
under pres. Optagelsen sygeplejerskeuddannelsen er
faldende, og frafaldet pa uddannelsen stiger.

+ Andelen af sygeplejersker med tre ars anciennitet, der
forlader de offentlige hospitaler, er steget fra ca. 5 pct
i 2013 til knap 9 pct i 20217.

Idekatalog: Udvikling af lgndannelsen 1

den offentlige sektor

Lenstrukturkomitéen har som del af sit arbejde
formuleret et katalog med 15 ideer til @&endringer af
Igndannelsen i den offentlige sektor. Idékatalog in-
deholder komiteens overvejelser om muligheder for
at udvikle Igndannelsen i den offentlige sektor inden
for rammerne af den danske aftalemodel. Der er
ikke tale om anbefalinger. Der er alene tale om idéer,
som skal indga i debatten.

Komitéen bemaerker, at oversigten ikke er udtgm-
mende for ideer og muligheder til at udvikle Igndan-
nelsen i den offentlige sektor. Komitéen bemaerker
0gs3, at idéerne hver isaer kan have forskellige
fordele og ulemper.

4. notat_forventninger_til_ansaettelse_om_3_aar_2022_inkl_nyuddannede.pdf (dsr.dk).

5. Behovet for velfeerdsuddannede i 2030, DAMVAD Analytics, 2021

6. Den offentlige sektor - velfaerdsstatens juvel? Small Great nation, Kraka og Deloitte, nov. 2022.

7. sygeplejerskers_bevaegelser_mellem_brancher_og_sektorer, HBS, 2022


https://dsr.dk/sites/default/files/50/notat_forventninger_til_ansaettelse_om_3_aar_2022_inkl_nyuddannede.pdf
https://dsr.dk/sites/default/files/50/sygeplejerskers_bevaegelser_mellem_brancher_og_sektorer_endelig.pdf

