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Vedlegg 6: Ytterligere profesjonalisering av sykefraveersarbeid

BAKGRUNN FOR SAKEN

Som en del av tiltakspakke 4 gnsker man a se hvorvidt ytterligere profesjonalisering av
sykefravaersoppfelgingen kan bidra til reduserte kostander for Helgelandssykehuset.

Helgelandssykehuset (HSYK) har siden 2016 arbeidet malrettet og systematisk med sykefravaer.
Det ble i 2016 etablert et naervaersprosjekt; @kt naervaer for kvalitet og arbeidsglede. Prosjektet
gikk over tre ar, og dannet grunnlaget for det sykefravaerssystemet Helgelandssykehuset
praktiserer i dag. Prosjektet ble innvilget gkonomisk stgtte fra Kommunal Lands Pensjonsbank
(KLP). Prosjektet mottok i 2017 Helse Nords Forbedringspris. Det er utarbeidet en egen
sluttrapport som oppsummerer resultatene fra dette prosjektet.

Helgelandssykehuset gode og systematiske jobb med sykefraveaersoppfelging, har gitt resultater,
noe som blant annet fremkommer nar vi sammenligner oss med @vrige foretak i regionen.

Sykefraveer i %

11

10

2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

e—Sykefravaersmal HN 75 7.5 75 7,5 7.5 7,5 7,5 7,5
= Helse og sosialtjenester Norge 8,3 8,2 8,4 8,3 8,4 9 9,4 10,8
A\l sykehus i HN 8,3 8,2 8,9 9,2 9,9
HELGELANDSSYKEHUSET 76 6,9 71 7.1 7,5 8,1 79 9,1

Kommentar: Grafen viser at bade Helgelandssykehuset, sykehusene i Helse Nord og naeringen Helse- og sosialtjenester
i Norge i hovedsak har en relativt stor og lik gkning i sykefraveeret etter 2019.

NB: Tall for Helse og sosialtjenester Norge er hentet fra SSB hvor arstall er et beregnet gjennomsnitt av fire
kvartalstall

Vi ser fra grafen at ogsa Helgelandssykehuset har hatt en stor gkning siden 2020 (Corona) og at
denne negative utviklingen har fortsatt inn i 2022.
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Sykefravaersutviklingen i ar med koronapandemi

Aug 2020 til Aug 2021 Aug 2021 til Aug2022

Kommentar: Grafen viser en gkning i fraveeret og spesielt korttidsfraveeret (bla strek) etter sommerferien i
2021 sammenlignet med samme periode aret far. Det kan vare en arsakssammenheng mellom tilbakekomst
fra ferie med krysskontakt og at mange smitterestriksjoner var opphevet. Bade covidsmitte og andre
smittsomme virusvarianter bergrte flere enn tidligere. 1 tillegg er man i en bransje/yrke hvor man ikke skal
dra med seg sykdom pa arbeidsplassen av hensyn til pasientene.

Arbeidet med forebygging av sykefraveer i Helgelandsykehuset har hatt fokus pa et
naervaersperspektiv er bygd pa verdiene; kvalitet, trygghet, respekt. Lagspill ble innarbeidet som
verdi fra 2021. Det setter naervaersarbeidet i en helhetlig sammenheng, og det blir en del av
organisasjonsutviklingen pa linje med den faglige utviklingen pa behandling og gvrig
tjenestetilbud.

Det er utviklet standardiseringstiltak (se nedenfor), der pkt 1-4 er implementert i driften. Denne
informasjonen er tilgjengeliggjort i elektronisk personalhandbok.

5.

Nar jeg ikke har det bra, hva gjor jeg?

En veileder til medarbeiderne om rettigheter og plikter, slik gjgr vi det i HSYK.

Hvem gjgr hva nar?

Retningslinje for forebyggende og oppfalging av sykefraveer i HSYK. Et oversiktlig oppsett
av stegene i sykefravaersoppfelging. Ryddig og forutsigbar prosessbeskrivelse.
Bestillerfunksjon for ledere ved behov for bistand

Felles bestillerfunksjon (mail) for ledere som gnsker bistand i enkeltsaker uavhengig av
lokasjon. Hensikt; alle ledere skal ha tilbud om den samme bistand uavhengig av lokasjon.
E-leringskurs

Kurs om naerveer, rettigheter og plikter. Obligatorisk for alle medarbeidere. Kurset er
implementert i foretakets kompetansemodul.
Naervarskontrakt

Midlertidige arbeidsavtaler som muliggjorde rask utprgving av medarbeider i annen avdeling.
Lennsmidler fra prosjektet. Dette tilbudet ble ikke viderefgrt etter prosjektperioden.
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Tiltak 5, Neerveerskontrakter, var en midlertidig satsning som ga gode resultater. Det ble arlig satt
av midler i budsjettene til dette tiltaket. Dette er nd opphgrt, blant annet grunnet den gkonomiske
situasjonen.

De standardiserte tiltakene, er tiltak som er rette mot individnivaet. Dette fundamentet er
saerdeles viktig. Alle medarbeidere i sykehuset skal veere gjort kjent med rettigheter og plikter og
hvem som gj@r hva i et sykefravaersforlgp.

Helgelandssykehuset har ogsa utarbeidet en kartleggingsmetodikk (Helhetsmodellen) rettet mot
enheter med hgyt sykefraveaer over tid. Malet med metodikken er a kartlegge mulige risikoomrader
for arbeidsrelatert sykefravaer og iverksette tiltak. Kartleggingen viser en Na-situasjon basert pa
tilgjengelig datagrunnlag om enheten som allerede finnes i helseforetaket. | modellen arbeides det
pa systemniva, dvs. hele enheten involveres i tiltaksarbeid.

| enheter med hgyt sykefravaer over tid, er utfordringsbildet ofte sammensatt og komplekst. Slike
situasjoner krever at det arbeides pa systemniva i tillegg til a fglge opp den enkelte medarbeider.
Ledere har mulighet a bestille «skreddersydd» prosessbistand fra HR avdelingen. Tiltaksarbeidet i
enheter kan strekke seg over en kort- eller en lengre periode, avhengig av situasjon.

Enhetenes ForBedringsundersgkelse er i et verktgy i dette arbeidet. Forbedringsundersgkelsen er
en nasjonal arlig undersgkelse hvor medarbeider og lederer gir tilbakemelding om egen
arbeidssituasjon. Det pagar kontinuerlig ulike arbeidsmiljgprosesser med bistand fra HR/Team
arbeidsmiljg, Nav Arbeidslivssenter og bedriftshelsetjeneste i Helgelandssykehuset.

Naervaersprosjektet valgte a ha fokus pa leder, leders rolle og leders behov. Det ble gjennomfgrt
flere samlinger med tematikk relatert til lederrollen samt synliggjgring av hjelpeapparatet. Tema
som har veaert belyst: Helsefremmende tenkning og utvikling av helsefremmende arbeidsplasser,
tiltaksmuligheter og oppfalging av sykemeldte, sykefraveer og gkonomi, den viktige samtalen.

HR avdelingen har hatt ansvar for arrangementene og samarbeider ogsa med Nav
Arbeidslivssenter. | de to arene med pandemi har det ikke vaert gjennomfgrt slik temasamlinger
for lederne.

Helgelandssykehuset er organisert med seks klinikker og enheten drift og eiendom. Hver klinikk
har eget Arbeidsmiljgrad (AMR) partssammensatt, og som er underutvalg til foretakets
Arbeidsmiljgutvalg (AMU). Klinikksjef leder AMR. | disse mg@tene er sykefravaer faste
tema.HR/Team Arbeidsmiljg er fasilitator for samtlige av disse mgtene.

Arbeidet og erfaringene fra Helgelandssykehuset er blitt lagt merke til og Helse Nord har i sin

@konomiske langtidsplan satt av midler til naervaersprosjektkontrakter (gremerket) til foretakene.
Helgelandssykehuset far arlig kr 251.000.- til dette arbeidet.
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Forslag til tiltak for gvrig profesjonalisering av sykefraveersoppfglgingen i Helgelandssykehuset

1. Sykefravaer pa dagsorden i ledermgter
For a skape engasjement rundt ivaretakelse av personell foreslas det at sykefravaersutvikling settes
som fast post/systematisk pa alle ledermgter i foretaket minimum en gang pr maned. Dette er et
enkelt, konkret og kostnadsfritt tiltak som ikke trenger a vaere tidkrevende. Ledelsens fokus vil
bidra til drahjelp og aktivitet ute i organisasjonen.

Helsedirektoratet har i de senere ar fremhevet den sentrale sammenhengen og gjensidige
pavirkningen mellom ansattes helse/velvaere og kvalitet og pasientsikkerhet. Malet er a beholde
flest mulig faste ansatte lengst mulig i arbeid. Samarbeid mellom ledere, og pa tvers av klinikkene,
vil veere ngdvendig for a fa dette til.

2. Innfgre nzervarskontrakt — midlertidige arbeidsavtaler

- A fa til utprgvinger pa tvers av enhetene er en «akilleshael» i sykehus fordi det ofte er
behov for a ta inn vikar umiddelbart nar noen blir syke.

- Leder har behov for refusjonsmidlene for a@ kunne ta inn vikar, og har da ikke budsjett
for at noen kan ga delvis pa topp, eller lane ut medarbeider til en annen avdeling.

- Prosjektet hadde midler (naervaersmidler) som gjorde det mulig a iverksette utprgving
av medarbeidere som av ulike arsaker ikke kunne arbeid i sin stilling midlertidig eller
permanent.

- Med naervaersmidler tilgjengelig kunne HR/Team Arbeidsmiljg utarbeide midlertidig
arbeidsavtaler og hente Ignnsmidlet fra prosjektet.

- Rask utprgvingsmulighet uten a ga via NAV eller sykemelder.

- Sykehusenhetene ses pa som et felles internt arbeidsmarked.

- I noen tilfeller fikk medarbeidere avklart sin helsesituasjon, og i noen tilfeller ble den
midlertidige utprgvingen veien til fast stilling i en annen avdeling.

- Neaervaerskontraktene bidro til i stgrre grad a kunne beholde helsepersonell og unnga at
de sgkte seg ut av sykehuset. Dette er ogsa en side av rekrutteringsarbeidet.

- Aktiv bruk av naervaerskontrakter kan ogsa bidra til a redusere arbeidsgiver kostnader
knyttet til arbeidsgiverperioden (Pt 16 dager)

3. Styrke oppfeglgingen av ForBedringsundersgkelsen
Det gjennomfgres arlig ForBedringsundersgkelse som gir en status pa arbeidsmiljg og ledelse i
foretaket. Underspkelsen sendes ut i februar og rapportene er tilgjengelige fra mars maned.
Helgelandssykehuset har som andre helseforetak et forbedringspotensiale mht. oppfalging av
denne rapporten. Rapporten er et godt verktgy som synliggjgr den enkelte enhets/ledergruppes
utfordringer. Ved mer systematisk oppfglging av rapportene, vil en i stor grad kunne forebygge
arbeidsmiljputfordringer, som kan resultere i sykefravaer. Oppfglging av rapportene vil ogsa vise
medarbeiderne i sykehuset at det er hensiktsmessig a besvare undersgkelsen da den blir aktivt
brukt som verktgy for a utvikle eget arbeidsmiljg.

4. Webinar

Gjenoppta tilbud til lederne om faglig pafyll og erfaringsdeling gjennom bruk av webinar og
etterhvert ogsa fysiske intern korte samlinger.
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Estimert gkonomisk effekt

Nedenfor gis noen illustrasjoner og beregninger for hva sykefraveeret koster i
Helgelandssykehuset, samt innsparingspotensialet som ligger ved a redusere sykefraveeret. Det er
viktig & understreke her at dette kun er et kostnadsbilde, der man ikke har hensyntatt refusjoner

fra NAV.

A B T D E
1 -
2 -
3| 2022 2023 Diferanse
4 | Sykefravaersprosent hittil i &r pr. august 9,09 7,5
5 | Sykefravaer i taptedagsverk hittil i ar pr. august 21145
6 | Gjennspmsnitt dagsverk pr. mnd 2643
7| Gj.snitt dagsverk pr. % 2326 17446
8 | Kostnad pr. dagsverk kr 3000 kr 3 000
9
10 Sykefraveerskostnad beregnet for hele 2022 med 9,09 % sykefraveer kr 83 742574
1 Sykefravaerskostnad bregenet for hele 2023 med 7,5% sykefravaer | kr 52339109 _l
12 | Differanse mellom 39,09% og 7,5% kr 31403 465
lllustrasjon av totale sykefravasrskostnader
kr 31403 465
Diferanse

Differanse mellom 9,09% og 7,5%

2023 _ kr 52339 109 W Sykefravaerskostnad bregenet for hele 2023 med 7,5%
sykefravar

MW Sykefraveerskostnad beregnet for hele 2022 med 9,09
% sykefravaer

2022

kr - kr 20000 000 kr 40000 000 kr 60000 000 kr 80000 000 kr 100000 000

Kommentarer til tabell og illustrasjon:

Utgangspunkt:
Dersom sykefravaersprosenten hittil i ar, her tom. med august 2022, fortsetter ut aret med 9,09%

vil sykefravaerskostnad for Helgelandssykehuset ligge pa kr. 83 742 574,-
- Tom. august 2022 utgjer fraveaeret 21 145 tapte dagsverk

-l og med at vi kun har tall til og med august, har vi delt de totale dagsverkene pa den
totale fravaersprosent, som da gir gjennomsnittlig dagsverk pr hele sykefravaersprosent
(C7)
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- Ved tidligere beregninger har vi brukt kostnader pr dagsverk satt til kr.3000,- (faktor)

- Pa bakgrunn av dette framkommer beregnet sykefravaerskostnader for hele 2022 ved
en sykefravaersprosent pd 9,09 % til 4 bli en kostnad pa 83 742 574,-

- Dersom foretaket i 2023 klarer @ na maltallet 7,5% (maltall for foretaket i
Oppdragsdokumentet) vil de totale sykefravaerskostnadene vaere pa kr. 52 339 109,-

- Differansen mellom 9,09 og 7,5% pa kr. 31 403 465,- vil kunne ses pa som redusert
kostnad ved a ta ned sykefraveeret fra 9,09 til 7,5%, som utgjgr 1,59 prosentpoeng.

- En nettogevinst for foretaket vil vaer et lavere belgp da refusjon fra NAV inngar i
differanseberegningen.

Refleksjon:

- Stgrrelsen pa tallmaterialet viser at a satse pa arbeidsmiljg og oppfeglging av
personell som tiltak i tiltakspakke 4, vil vaere et tiltak som har potensiale over tid til a gi
gkonomiske besparelser for helseforetaket.

- Aarbeide for at vi i stgrst mulig grad kan beholde helsepersonell s3 lenge som mulig i
arbeid, selv med noen helseutfordringer, er ogsa en del av omdgmmebygging og
rekrutteringsarbeidet i sykehuset.
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