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Forslag fra stortingsrepresentantene Erna Sol-
berg, Inge Lonning, Martin Engeset og Bent Hoie
om en kompetanseplan for i rekruttere flere kva-
lifiserte arbeidstakere til pleie- og omsorgssekto-
ren

Til Stortinget

BAKGRUNN

Norge har stor mangel pé kvalifisert arbeidskraft
1 helse- og omsorgssektoren. Dette problemet vil for-
sterke seg 1 arene som kommer. Til tross for at mange
som mottar pleie- og omsorgstjenester har behov for
kvalifisert helsehjelp, er om lag en tredjedel av de an-
satte i denne sektoren ufaglerte. Regjeringens svar
pa dette har sa langt veert at de har lovt flere hender i
sektoren. Forslagsstillerne mener at dette ikke er til-
strekkelig. Det er behov for flere hender, men enda
viktigere er det med flinke folk pé rett plass. Vi ma
heve kompetansen og eke rekrutteringen, samtidig
som vi beholder folk i arbeid og gjer jobben pa en ny
mate.

Forslagsstillerne mener det er behov for en helt ny
rekrutteringsplan som tar utgangspunkt i at det er be-
hov for flere hoyt kvalifiserte folk. Vi mé beholde og
videreutvikle de som allerede jobber i sektoren, og vi
ma vere villige til & tenke nytt i forhold til hvordan
vi organiserer arbeidet. Kun pa den méaten kan sam-
funnet gi vare eldre og pleietrengende en helse- og
omsorgssektor som vi kan vare stolte av.

Flere flinke folk

Flere hender er viktig, men rett kompetanse pa
rett plass er enda viktigere. Det er viktig & se sam-
menhengen mellom utdanning, fagutvikling og

forskning. De som velger a arbeide innenfor dette
feltet, ma gis muligheter til & holde seg faglig opp-
datert og gis rom for alternative karriereveier. Lonn
etter innsats er et av mange viktige virkemidler for
a stimulere til etterutdanning. Forslagsstillerne er
bekymret for at resultatet av a fortsette som na vil
bli at kommunehelsetjenesten utarmes gjennom en
stadig voksende andel ufaglerte og en gruppe fag-
leerte ansatte som ikke far utvikle seg. Derfor tar
forslagsstillernes plan utgangspunkt i & lefte alle
opp til et hoyere faglig niva. Dette vil bedre kvali-
teten i tjenesten og redusere behovet for & kompen-
sere manglende faglighet med flere mennesker.
Forskning viser at gkt bemanning ikke nedvendig-
vis gir heyere kvalitet pa tjenestetilbudet (SINTEF-
Helse).

Derfor mener forslagsstillerne at det er behov for
folgende tiltak:

— Vurdere om den nye utdannelsen helsefagarbei-
der skal gi fratrekk i sykepleierutdannelsen, for &
stimulere til videreutdanning

— Tilbakefore den statlige stetten til de private ut-
danningsinstitusjonene innenfor helse- og om-
sorgsfagene som Regjeringen kuttet i for 2006.
Disse skolene er de som har det beste faglige ut-
danningstilbudet

— Utvide ordningen med undervisningssykehjem
til & omfatte flere kommuner og sykehjem

— Qke forskningsinnsatsen i primarhelsetjenesten
og innenfor geriatri. Nasjonal plan for styrking
av geriatrisk kompetanse herunder:

— Styrke muligheten for spesialisering i geriatri
for leger og sykepleiere

— Etablere flere undervisningsstillinger i geria-
tri

— Tiltak som sikrer at kommunene har egne til-
synsleger med geriatrisk kompetanse

— Etablere en ordning der staten delfinansierer



stillinger som geriatriske leger som bade ar-
beider i kommunene og pa sykehus

— Malrettede kompetanseutviklingstiltak for ledere
pa alle nivéer Tiltak for & eke ledernes kunnskap
om og forstielse for de utfordringene en star
overfor pa helse- og omsorgssektoren

— Lederoppleringen "flink med folk" utvides og vi-
derefores

— Opplaringsprogram for innvandrere i forlengel-
sen av introduksjonsordningen, der disse etter
norsk-, samfunns- og arbeidslivsopplering kan
fortsette direkte inn i oppleering som helsefagar-
beidere

— Viderefore tiltakene i rekrutteringsplanen med
helse- og sosialfaglig utdannelse og opplarings-
program for ufagleerte som allerede er i sektoren.
Tiltakene ber ogsd omfatte den store gruppen
elever som dropper ut av videregdende opplering

— I den nye arbeids- og velferdsetaten ber det vaere
fokus pé a tilby omskolering til helse- og om-
sorgsyrkene

— ke arbeidsinnvandring

— Fjerne dagens overgangsordninger, slik at vi fullt
ut kan benytte oss av arbeidskraften fra EU- og
EOS-land

— @jere det lettere & f4 godkjent utdannelse fra an-
dre land

Beholde folk

Utfordringene i1 helse- og omsorgsyrkene er a
rekruttere nye, men ogsa & beholde de som har valgt
a utdanne seg eller jobbe innenfor sektoren. Det er
viktig at stillinger i statlig og kommunal sektor er
spennende og faglig utviklende.

Derfor mener forslagsstillerne at det er behov for
folgende tiltak:

— Alle som gnsker & jobbe heltid m4 f& anledning til
det

— Seniorpolitikk - Legge til rette for at de som on-
sker det, kan jobbe lenger

— Fortsatt sterk fokus pé inkluderende arbeidsliv i
offentlig sektor for & fa ned sykefraveeret

— Eldre rollemodeller for unge arbeidstakere er
viktig for & motivere til & sta lenger i arbeid

— Legge til rette for at undervisningsplikten blir en
reell mulighet for helsepersonell ansatt i kommu-
nehelsetjenesten. Dette vil styrke tjenestens sta-
tus og eke kunnskapsnivéet

— Fjerne de lovbestemte saraldersgrensene som
finnes for enkelte yrkesgrupper

— Fjerne avtalefestet pensjon (AFP) for nye tilfel-
ler. Dagens AFP-ordning bidrar aktivt til & stete
eldre arbeidstakere ut av arbeidslivet, og ber er-
stattes med en ny tidligpensjonsordning som sti-
mulerer til 4 sta lenger i jobb
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— Bygge opp flere faglige karriereveier for alle ty-
per helse- og omsorgsarbeidere. Ledere skal re-
krutteres p& grunn av sine lederegenskaper, ikke
fordi det ikke finnes andre mater & gi hoyere sta-
tus og lenn pé

— Statlig medvirkning i et omdemmeprosjekt i regi
av NAVO, KS, HSH og arbeidstagerorganisasjo-
nene for & styrke omdemmet til helse- og om-
sorgsfagyrkene. Utdanningsdirektoratet ma bidra
til at det etableres egne lerlingeplaner for helse-
arbeiderfaget, der alle akterene tar sin del av an-
svaret

Gjore ting pa en ny méte

Den utfordringen vi star overfor i helse- og om-
sorgssektoren krever nytenking og kreativitet. Det a
lage mindre fleksible arbeidstidsregler, innfere 6-ti-
mersdag og fjerne den lokale styringsretten er ikke
maten & mete fremtidens utfordringer pa i denne sek-
toren. Vima gé fra permflytting til omsorg, forske for
a finne de beste tekniske losningene, modernisere for
velferd, samtidig som omsorgen for mennesket ikke
effektiviseres vekk.

Derfor mener forslagsstillerne at det er behov for
folgende tiltak:

— Viktig & apne for mer fleksibel arbeidstid - for
alle yrker innenfor sektoren

— Apne for lokal forhandlingsrett om arbeidstid
mellom arbeidsgiver og arbeidstaker (helsefore-
tak, kommune)

— Innfere mer fleksible arbeidstidsbestemmelser i
arbeidsmiljaloven. Dagens lovverk er altfor ri-
gid, og skaper store problemer i forhold til 4 fa til
gode lgsninger pa den enkelte arbeidsplass

— Ta i bruk informasjonsteknologi (IKT) for & be-
dre samhandlingen mellom kommuner og spesi-
alisthelsetjenesten (sykehusene)

— Legge til rette for at helse- og omsorgsarbeidere
kan starte egne bedrifter - gke entreprenerlysten

— Oke fokus pé frivillighetsarbeidet. Frivillige ma
sees pd som en viktig ressurs i hele helse- og om-
sorgssektoren. For mange er ensomhet den stor-
ste utfordringen

— Okt satsing pa den fremtidige utfordringen som
ligger hos hjemmetjenesten. Sikre at brukerens
behov for god omsorg og helsetjeneste er avgjo-
rende for nivéet pa tjenesten, ikke om den mottas
hjemme, i omsorgsboliger eller pa sykehjem

— Effektivitet og kostnader mé& males ogsa fra et
samfunnsperspektiv - rask behandling kan bety
okt kostnad for institusjonen, men vaere bespa-
rende for samfunnet som helhet

— Hevet kompetanse og status i kommunehelsetje-
nesten vil redusere behovet for & sende pasiente-
ne frem og tilbake til sykehus
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— Videreutvikle effektiviseringsnettverkene som FORSLAG
verktoy for & f4 mer omsorg for de ressursene

| Pé denne bakgrunn fremmes folgende
som brukes i sektoren

forslag:

Stortinget ber Regjeringen etablere og gjennom-
fore en kompetanseplan for rekruttering av flere kva-
lifiserte arbeidstakere til pleie- og omsorgssektoren i
samsvar med den foreslatte planen i Dokument nr.
8:88 (2005-2006).

16. mai 2006
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