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Representantforslag fra stortingsrepresentantene
Marian Hussein, Kirsti Bergsto, Freddy André
Qvstegard og Grete Wold om en verdig eldreom-
sorg og et anstendig tilbud til brukere av hjem-
metjenester og til beboere i sykehjem

Til Stortinget

Bakgrunn

En av de stgrste utfordringene i pleie- og omsorgs-
sektoren er at det er for fa folk pa jobb. Det handler bade
om budsjettrammer, om a utdanne og rekruttere, og a
beholde de som i dag jobber i pleie- og omsorgssek-
toren.

Sykehjem og gvrige pleie- og omsorgstjenester ma
vere attraktive arbeidsplasser med god bemanning,
gode lgnnsbetingelser og et godt arbeidsmiljg. Nar hver
femte sykepleier slutter i yrket for det er gatt ti ar, viser
det at man ikke lykkes godt nok i dag. Far man sykeplei-
ere, fagarbeidere og andre yrkesgrupper til 4 bliijobben
sin, og utvide stillingsbrgken, er svert mye lgst for be-
manningskrisen i norsk eldreomsorg.

Dagens beboere pa sykehjem er mye sykere enn for
bare fa &r siden.

Samhandlingsreformen overforte mye ansvar fra
spesialist- til primerhelsetjenesten. Nar behandlings-
ansvaret ble overfert fra sykehus til kommunene, inne-
bar dette at pasienter som blir overfort til sykehjem, vil
ha mer alvorlige, komplekse og behandlingskrevende
sykdomstilstander enn fer reformen ble innfert. Syke-
hjemmene fikk dermed ansvar for mer spesialisert pleie

og behandling. Pleie, omsorg og behandling av svert
syke og dgende pasienter er spesielt utfordrende.

Sykehjemmene er blitt minisykehus, uten at gkt sy-
kelighet er blitt kompensert med tilsvarende gkning av
kompetanse og bemanning.

Rapporten «Kapasitets- og kvalitetsutfordringer i
kommunale helse- og omsorgstjenester: oppgaver som
blir satt pd vent, oversett, glemt eller utelatt» (Senter for
omsorgsforskning 2021) viser hvilke pasientrelaterte
oppgaver som blir lidende ved utilstrekkelig beman-
ning:

«Helsepersonell utelater en rekke ulike oppgaver
som kan relateres til grunnleggende fysiske, psykiske,
sosiale og eksistensielle behov hos pasienten. Eksemp-
ler pa konkrete oppgaver kan vere kroppsvask, oppfol-
ging i maltidsituasjoner, tilrettelegging for sosiale akti-
viteter og samtale med pasienten om dgden. I tillegg
utelates oppgaver som angar pasientens medvirkning,
for eksempel det a respondere ndr han ringer pd, gi
informasjon og opplering eller a etterkomme ensker
om mat og pakledning, Ogsa administrative oppgaver
som ikke involverer direkte pasientkontakt, utelates, for
eksempel & dokumentere helsehjelp og oppdatere
informasjon i pasientjournalen.»

Som éarsak til at oppgaver utelates, oppgis bla. lav
bemanning:

«Medvirkende forhold til at helsehjelp blir utelatt:
Opplevelse av tidspress relatert til organisering av helse-
hjelp oppgis som en hovedarsak til at sykepleiere og
andre helsearbeidere utelater oppgaver. Tidspress opp-
leves ndr den tilmalte tiden ikke dekker pasientgrup-
pens behov, nar tiden ma brukes pa andre oppgaver enn
det som oppfattes som direkte pasientrelatert, nar
arbeidsmengden intensiveres fordi antall pasienter
gker eller deres helsetilstand forverres, nar bemannin-
gen oppleves a vere for lav eller kompetansen utilstrek-
kelig, nar arbeidsmiljget ikke gir rom for fleksibilitet og



samarbeid, og nér ledelsen ikke anerkjenner eller inklu-
derer ansatte i beslutninger om prioritering. Generelter
det et misforhold mellom oppgavene som skal utferes,
ogressursene som er til radighet. Noen studier viser til at
utelatt helsehjelp kan fungere som et barometer pa
arbeidsintensivering, men sammenhengene er kom-
plekse. Hvorvidt bemanningen oppleves som tilstrek-
kelig eller ikke, kan for eksempel vaere mer utslagsgi-
vende enn faktisk bemanning. Det ser ogsa ut til 4 veere
sterk vekselvirkning mellom hvor godt arbeidsmiljget
er organisert, og tendensen til & bortprioritere oppga-
ver.»

Kunnskapen om hvilke typer belastninger ansatte
er utsatt for, kan danne et godt utgangspunkt for hva
som skal til for a gjere sykehjem til et mer attraktivt ar-
beidssted.

Velferdsforskningsinstituttet NOVA peker i rappor-
ten «En utvikling som ma snus. Bemanning og kompe-
tanse i sykehjem og hjemmesykepleien» (2020) pa vik-
tigheten av gkt bemanning, slik at tjenestene kan gjores
mer fleksible og man kan handtere uforutsette situasjo-
ner. Pandemien forte eksempelvis til at grupper av per-
sonell métte bli hjemme fordi de var smittet eller i ka-
rantene. Med mer stabil bemanning blir det ofte et bed-
re arbeidsmilje. En hgyere sykepleiebemanning vil ogsa
kunne bidra til at sykepleiere har tid til & folge opp syke-
pleiestudenter som er i praksis i sykehjem eller hjem-
mesykepleien.

Det md ogsa innhentes mer kunnskap i kommune-
ne om forventet fraver, slik at man kan legge til grunn
enrealistisk planlegging. Planene har i for stor grad vaert
for optimistiske og ikke tatt hensyn til sykefraveer og an-
nen avgang fra stillinger. NOVA pépeker:

«Sykefravar i sykehjem er et problem som burde
veere lett & forutse, statistikken for sykefravaer blant syke-
pleiere og andre personellgrupper er tydelig. De som
legger turnus for sykehjem vil ogsa erfare og fa tilbake-
melding om at planen (turnus) var overdrevent opti-
mistisk, som folge av sykefravaer.» (s. 59)

Behovet i omsorgstjenestene for bedre helse og or-
ganisering, og at ansatte blir hert i storre grad, blir ogsa
trukket frem som viktig.

Riksrevisjonen (Riksrevisjonens undersgkelse av
tilgjengelighet og kvalitet i eldreomsorgen 2018-2019)
papekte i sin rapport om bemanningsutfordringer at til-
tak som stimulerer til gkt stillingsprosent, redusert sy-
kefraver og at helsepersonell star i arbeid frem til opp-
nadd pensjonsalder, kan bidra til at belastningene pa de
som er i jobb, blir mindre, og at oppadgédende spiraler
kan gjore det lettere & rekruttere ogbeholde sykepleiere.
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Tall fra Statistisk sentralbyra (SSB) viser at helse- og
sosialtjenestene har betydelig hgyere sykefraver enn
samtlige andre naringer. Mens sykefravarsprosenten
foralle sektoreri 202014 pa 6,1 prosent, var den 9,1 pro-
sent i helse- og sosialtjenestene. Nar det gjelder ufore-
pensjon og overgang til arbeidsavklaringspenger, var
pleie- og omsorgsarbeidere det mest dominerende yr-
kesomradet, sammen med salgsyrker i 2020. (Helsedi-
rektoratet: Utfordringsbildet og mulighetsrommetiden
kommunale helse- og omsorgstjenesten. 2021)

[ stedet for & be om uferetrygd eller sykemelding
velger de a redusere stillingen sin, med lavere inntekt og
tap av pensjon som folge. En endret organisering av ar-
beidet, bedre tilrettelegging og et bedre arbeidsmiljg vil
gjore at flere av dem som har valgt & jobbe deltid, vil on-
ske & gke sin stilling. Man ma satse pa laget rundt de eld-
re, og noen av lpsningene kan vere at flere fir hele og
faste stillinger, og at man far til en ny oppgavedeling
blantansattei helsevesenet. En kan ikke fortsette d ha sa
krevende arbeidsforhold at helsepersonell ikke makter
a jobbe full stilling pa grunn av slitasje og belastning.

Forslag

P4 denne bakgrunn fremmes folgende
forslag:

1. Stortinget ber regjeringen, i samarbeid med de
ansattes organisasjoner, utrede og foresla en kvali-
tets- og kompetansebasert bemanningsnorm i
heldggns omsorgstilbud. Normen skal omfatte alle
relevante yrkesgrupper.

2. Stortinget ber regjeringen i samarbeid med de
ansattes organisasjoner og KS initiere et forplik-
tende opptrappingsprogram for hele og faste stillin-
geripleie- og omsorgssektoren.

3. Stortinget ber regjeringen i samarbeid med de
ansattes organisasjoner gjennomfgre et nasjonalt
flerarig program for & rekruttere og beholde perso-
nellinnenfor pleie- og omsorgssektoren ved a bedre
betingelsene de ansatte arbeider under. Blant
omradene det ma ses p4, er arbeidsmiljg, faglig led-
else, sykefraveer, kompetanseutvikling, utdannings-
behov i bade fylkeskommunale og hgyere utdan-
ninger, kollegial veiledning, lenns- og arbeidsbe-
tingelser og vurdering av ulike turnusordninger.

31.januar 2023

Marian Hussein

Kirsti Bergsto

Freddy André @vstegard

Grete Wold
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