Region Midtjylland

Vedr. spgrgsmal fra hospitalsudvalgets behandling af punktet
'Forlaengelse af kontrakt vedrgrende udlicitering af renggring
pad Aarhus Universitetshospital’

Hospitalsudvalget anmoder om, at det forud for forretningsudvalgets
behandling belyses, hvor stor en andel af den beskrevne merudgift ved
hiemtagning, der skyldes overenskomstmeessige forhold, ligesom den

beskrevne forskel i arbejdstakt gnskes uddybet yderligere. m] dt

Det m& overordnet set antages at hele merudgiften pd 13,4 mio. kr. - s
skyldes overenskomstmaessige forhold - opdelt pa hhv. forskelle i regionmidtjylland
grundlgn, tillaeag og pension bl.a. som fglge af uddannelsesniveau samt
forskelle i arbejdstid sfa. overenskomstmaessige forskelle og arbejdstakt. Det antages, dermed
at COOR og AUH vil have samme udgifter til mellemledere, administration og gvrig drift.

Det er dog vanskeligt at opdele udgiften i rene overenskomstmaessige forhold og arbejdstakt,
da begge dele handler om arbejdstid og vil medfgre udgifter til gget arbejdstid ved
hjemtagning af opgaven og dermed hvor mange medarbejdere der skal bruges til at Igse
opgaven.

Et estimat pd en opdeling kan dog vaere som fglger:

Mio. kr. | Grundlag

Estimerede udgifter til forskelle i Estimatet baserer sig pa regionsradssagen
grundlgn, tilleeg og pension fra 2017, hvor der er opgjort en Ignforskel
ml. renggringsteknikker og serviceassistent
2,5-3,0 | pd 3rlig 20.000 kr. i davaerende priser.
Denne Ignforskel er ganget pa antallet af
medarbejdere, der vurderes at skulle
ansaettes ved en hjemtagning.

Estimerede udgifter til forskelle i Estimatet er baseret pd udgiften til %2 times
arbejdstid grundet betalt frokost 3,0-3,5| frokost pr. dag for det forventede antal
fuldtidsmedarbejdere, der ansaettes.
Estimerede udgifter grundet forskelle i Estimatet baserer sig pa, at AUH ved
arbejdstakt samt gvrige forskelle i hjemtagning af opgaven estimeret skal
arbejdstid end betalt frokost (fx ansaette flere medarbejdere end COOR Igser
anderledes forhold ved barsel, fravaer opgaven med i dag som fglge af forskelle i
0sV.) 7,0-8,0 | arbejdstid (barsel og fraveer mv.) samt

arbejdstakt. Der er sdledes tale om en
beregning baseret p& gennemsnitlige
Ignudgifter for de ekstra medarbejdere, der
vurderes at skulle ansaettes.

Ift. en beskrivelse af forskellene mellem overenskomster, er der nedenfor indsat relevante
informationer fra sagen om regionsradets behandling af punktet vedr. mulighed for
konkurrenceudsaettelse af serviceassistentomrddet d. 26. april 2017. Det vaere sig 'Bilag 2 -
Sammenligning af overenskomstomréder for serviceassistenter' samt afsnit '3.2 Lon og
overenskomst' i bilaget 'Mulighed for konkurrenceudseaettelse af serviceassistentomrddet’.


https://www.rm.dk/politik/regionsradets-moder/dagsordener/?SelectedYear=2017&SelectedMeetingId=2142#Mulighedforkonkurrenceuds%C3%A6ttelseafserviceassistentomr%C3%A5det
https://www.rm.dk/politik/regionsradets-moder/dagsordener/?SelectedYear=2017&SelectedMeetingId=2142#Mulighedforkonkurrenceuds%C3%A6ttelseafserviceassistentomr%C3%A5det

Ift. arbejdstaksten er nedenstdende faktaboks fra bilaget 'Estimat for merudgifter' vedlagt
denne sag uddybet nzermere.

Faktaboks: Forskel i beregning af tidsforbrug til renggring mellem privat og offentlig sektor

Alle nggletal der anvendes i Data Know How, er ens bortset fra arbejdstakten. Data Know How
er et system til planlaegning og beregning af renggringsopgaver.

Den private udbyder (Coor Service) anvender arbejdstakst 130, mens hospitalerne anvender
arbejdstakst 100. Arbejdstaksten bestemmer, hvor hurtigt den enkelte medarbejder skal Igse
en opgave. Tidsforbruget til en given opgave er bestemt ved, at der i praksis er lavet
tidsmalinger pa, hvor lang tid det tager et Igse en given opgave, fx renggring af et
operationsleje eller en seng. Udgangspunktet er et arbejdstempo svarende til
normalpraestationen for en medarbejder, hvilket svarer til arbejdstakst 100. Dvs. den private
udbyder laegger en forudsaetning ind om, at opgaven Igses 30 % hurtigere end i det offentlige.

Udover arbejdstaksten er der overenskomstmaessige forskelle, som betalt frokostpause, antal
feriefridage, vilkar for fravaer ifm. barsel og barns sygdom, seniorfridage mv.

Det betyder, at den private udbyder (Coor Service) kan planlaegge at Igse den samme opgave
med faerre medarbejdere end hospitalerne, da den effektive arbejdstid for private
medarbejdere er stgrre end for de offentlige.

N&r bade arbejdstakten er hgjere og den effektive arbejdstid er stgrre, vil det samlet have
betydning for antallet af medarbejdere, der skal til for at Igse en given opgave, og dermed for
den udgift, der er forbundet hermed.

Den vaesentligste faktor er arbejdstakten, der i hgj grad er bestemmende for, hvilken udgift
der er knyttet til Igsningen af en opgave.

Det gnskes desuden oplyst, hvilke relevante serviceopgaver der lgses af Aarhus
Universitetshospital p§ de omr8der, hvor der er indg8et kontrakt om renggring.

De opgaver som COOR ikke varetager, varetages i stedet af personale ansat i Forsyning &
Service pa AUH, der udfgrer disse opgaver. Det er de sdkaldte patientnaere opgaver i COORS
omrade - dvs. forskellige transporter af patienter, mobiliseringer, forflytninger, lejring,
transport af ilt og medicoteknisk udstyr etc. varetages af personale fra Forsyning og Service pa
AUH.

De mangeartede opgaver, der potentielt kan udfgres af serviceassistenter fremgar bl.a. 0gsa i
bilagene til analysen af ressourceoptimering pa serviceassistentomradet, hvis resultater
regionsradet blev orienteret om d. 25. april 2018.

I forbindelse med COVID-19, hvor plejepersonalet er maksimalt presset, gger Forsyning og
Service frekvensen af renggring af kontaktpunkter, som fx vandhaner, toiletknapper,
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https://www.rm.dk/politik/regionsradets-moder/dagsordener/?SelectedYear=2018&SelectedMeetingId=2721#Orienteringomanalyseafressourceoptimeringp%C3%A5serviceassistentomr%C3%A5det

toiletsaeder, dgrhdndtag og lyskontakter o.l. Desuden hjzelper Forsyning og Service
plejepersonalet med scanninger og varebestillinger og andet som vil hjaelpe i dagligdagen.

Dernaest gnskes en vurdering af, hvorvidt det vil vaere muligt at lave en tillaegsaftale til den
eksisterende kontrakt, som indeholder de fgrnaevnte serviceopgaver.

Der er foretaget en vurdering fra Indkgb og Medicoteknik ift. en tillaeagskontrakt, hvor man
inkluderer den patientnaere del og ligeledes kraever at personalet bliver uddannet
serviceassistent. Opsummerende er vurderingen, at sa stort et tilkgb ikke kan lade sig ggre
uden der gennemfgres et nyt udbud.

Man bgr derudover ogsa holde for gje, at COOR udfgrer opgaver, som bade indeholder
renggring og service, men som tidligere praesenteret ikke det patientnaere. Det er renggrings-
og serviceopgaverne, der er bedst egnet til udlicitering, hvor den patientnaere del er, en del af
en klinisk proces, eksempelvis pd Akutafdelingen ifm. traumer, Bedgvelse og Operation,
Intensivafdelingen m.v.

D. 26. april 2017 blev regionsradet praesenteret for en analyse, hvorudfra administrationen
vurderede; "at serviceassistentomrddet som et samlet koncept ikke er egnet til udbud, blandt
andet p§ grund af omr8dets kompleksitet, markedets modenhed og de igangvaerende
omfattende hospitalsbyggerier.” Nar der tales patientnaere opgaver, er der tale om et
komplekst omrade, der er i samspil med det kliniske arbejde.
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Bilag 2 - Sammenligning af overenskomstomrader for
serviceassistenter

Nedenfor falger 'Bilag 2 - Sammenligning af overenskomstomrder for
serviceassistenter' er fra regionsradets behandling af af punktet vedr.
mulighed for konkurrenceudsaettelse af serviceassistentomradet d. 26.
april 2017.
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Bilag 2

Sammenligning af overenskomstomrader for servi-
ceassistenter



I dette bilag sammenlignes to af de vigtige overenskomster pa serviceassistentomradet, men

andre overenskomster ggr sig ogsa gaeldende.

Hvilke overenskomster deekker serviceomradet?
Medarbejderne pa serviceomradet er primaert daekket af fglgende overenskomster:

e Overenskomst for erhvervsuddannede serviceassistenter, ufagleerte serviceassistenter
0g serviceassistentelever

Usikkerhedsfaktorer

Overenskomst for servicemedarbejdere/-assistenter ved sygehuse
Overenskomst for social- og sundhedspersonale

Overenskomst for sygehusportgrer
Overenskomst for husassistenter
Overenskomst for renggringsassistenter m.fl.

Overenskomst for specialarbejdere m.fl.

Overenskomst for ledende servicepersonale og oldfrueassistenter

De regionale overenskomster er forskellige pd visse omrader, sa forskellighederne i forhold til
de private er kun angivet i hovedtraek.

Elementer
i ansaettelsesvil-
kdrene

Delelementer

Bemaerkninger

Lgnniveauer

Alt andet lige en hgjere Ign efter de regionale
overenskomster.

Dog vanskeligt at sammenligne bl.a. fordi

Fast Ign e Det er forskellige Ignsystemer
e Grundlgnnen i de regionale overenskom-
ster suppleres med funktions- og kvalifi-
kationslgn
e DI-overenskomsten opererer med praesta-
tionslgn
. Regionen betaler: 12,5 %
Pension

DI-overenskomsten: 8,15 %

Tilleegsbetalinger

I de regionale overenskomster er der aftalt be-
tragteligt hgjere tillaeg for arbejde uden for nor-
mal arbejdstid, d.v.s. i aften- og nattjeneste, pa
sggne- og helligdage m.v.

Spisepause

Pause af mindre end 1/2 times varighed,
hvor den ansatte star til radighed og ikke
kan forlade arbejdsstedet/institutionen, med-
regnes i arbejdstiden.

Arbejdstid Ingen betalte pauser i DI-overenskomsten
Regionerne:
e Fril. maj
Seerlige fridage o Nytdrsaftensdag fra kl. 12.00
e Juleaftensdag
DI-overenskomsten
e Juleaftensdag
Regionerne:
e Fuld Ign 8 uger fgr fgdslen og 14 uger ef-
Barsel ter
Fraveer DI-overenskomsten:
e Fuld Ign i 4 uger fgr fgdsel og 14 uger ef-
ter
Sygdom Regionerne: Fuld Ign under sygdom




DI-overenskomsten: dagpenge/lgn i op til 56 dage
inden for 12 maneder.

Regionerne:
e Rettil optil 1,6 % i seniorbonus eller 4
betalte seniorfridage
DI-overenskomsten:
e Ret til seniorfridage, men betaler selv via
reduceret pensionsindbetaling.

Seniorbonus/-fridage

Regionerne: 1. og 2. sygedag
Barns sygdom DI-overenskomsten: 1. sygedag
Regionerne:

o fglger funktionaerloven - op til 6 maneder

Varsel DI-overenskomsten:
e Op til 4 maneder
Opsigelse Regionerne:
e Fglger funktionaerloven op til 3 maneders
Fratraedelsesgodtggrelse lgn

DI-overenskomsten:
e Efter 10 ar - 1 maneds lgn

I tilknytning til ovennaevnte sammenligning skal bemazerkes, at DI-overenskomsten hjemler adgang til for
de enkelte arbejdsgivere at lade medarbejderne veaere ansat pd vilkar svarende til funktionzerloven.

Ud over de formelle ansaettelsesvilkar vil der vaere en raekke andre faktorer, som har indflydelse p& om-
. . o . . .
kostningsniveauerne, nar priserne skal sammenlignes, eksempelvis:

Subjektive forhold Bemaerkninger

Omkostningerne til medarbejdere under sygdom er ikke alene de direkte
Ignomkostninger i f.m. fravaer som fglge af sygdom.

Regionen giver - alt andet lige - medarbejderne leengere snor, inden der
tages skridt til at afskedige medarbejderne pa grund af sygdom, dels p.g.a.
af laengere opsigelsesvarsel og dels p.g.a. det saerlige ansvar vi som offentlig
myndighed har for at fastholde medarbejderne pa arbejdsmarkedet.

Arbejdsfastholdelse

Regionen har et saerligt samfundsansvar i f.t. medarbejdere, der befinder sig
pd kanten af arbejdsmarkedet, og har af den grund ansat medarbejdere pa
Socialt ansvar saerlige vilkar, uden at der ngdvendigvis ligger et incitament hertil ud fra
gevinstmeaessige og/eller driftsmaessige betragtninger.

Vigtige faktorer ved udbud af tjenesteydelser

Pavirkende faktorer Bemeerkninger
Lon Den samlede Ign fra de regionale overenskomster er, alt andet li-
ge, hgjere end de private overenskomster.
Arbejdstid Spisepause, saerlige fridage og seniordage er inkluderes i de re-

gionale overenskomster

Omkostningerne til uddannelsen, barsel, sygdom, bgrns sygdom,
Indirekte lanomkostninger barsel, lzengere opsigelsesvarsler m.v. ggr de regionale
overenskomster dyrere end de private

De regionale overenskomster opererer ikke med "arbejdstakter".

Spgrgsmalet er, om der foreligger et tilstraekkeligt objektivt sam-

menligningsgrundlag, der kan dokumentere en hgjere effektivitet

Arbejdstakt / effektivitet hos privatansatte servicemedarbejdere, f.eks. arbejdstakt 130
kontra 100?

Males der p& samme kvalitet, bygningsmasse (gammelt og nyt),

hvor intensivt bygningerne anvendes, indretning m.v.




. Det er vigtigt at sammenligningen sker ud fra samme, ngje defi-
Kvalitet .
nerede kvalitetskrav/-normer.

En reekke faktorer spiller ind p& medarbejdernes trivsel, herunder
e Arbejdstempo

Fglelsen af levere et godt stykke arbejde i en god kvalitet

Daglig kontakt med kollegaer

Tryghed i ansaettelsen

Frygt for at sygemelde sig

Fysisk og psykisk nedslidning

Arbejdsmiljg

Et privat firma vil oveni Ignudgiften skulle indregne fortjeneste til
Avance virksomheden.




Region Midtjylland

Afsnit 3.2 Lgn og overenskomst i bilaget Mulighed for
Konkurrenceudsaettelse af serviceassistentomradet.

Nedenfor fglger afsnit ‘3.2 Lan og overenskomst' i bilaget 'Mulighed for
konkurrenceudsaettelse af serviceassistentomridet' fra regionsradets
behandling af af punktet vedr. mulighed for konkurrenceudsaettelse af
serviceassistentomradet d. 26. april 2017.
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3.2 Lon og overenskomst

Hvis der ses pa tvaers af regionens hospitaler ligger gennemsnitsarsignnen for en
serviceassistent pd8 346.000 kr. Tallene er inklusiv pension, tilleeg m.v., hvoraf
grundlgnnen udggr 254.000 kr.

For perspektivering kan der sammenlignes med nogle af de faggrupper, som
serviceassistenterne deler opgaver med og har opgaveflytning fra. I tabel 2 er
gennemsnitslgnnen i regionen inklusiv pension, tillaag m.v. for faggrupperne vist, og ud
af den kan man se, at serviceassistenter er placeret mellem de tilstgdende grupper
rent Ignmaessigt men ligger et stykke under de grupper, hvor fra der sker en
opgaveflytning. Dette kunne tyde pd, at der kan vaere en interesse i at have en
Igbende udvikling af opgaveflytningen.

Tabel 2: Sammenligning af gennemsnitlige Isnomkostninger pa tvaers af faggrupper

Overenskomstomrade | Fuldtids- | Grundlgn | Tilleeg | Pensionsbidrag | Arslgn i
stillinger og ferie- kr.

godtggrelse afrundet

Serviceassistenter 1.166 | 253.612 | 46.599 46.044 | 346.000

Renggringsassistenter- 294 | 243.152 | 40.284 41.952 | 325.000

/teknikere

Sygehusportgrer 152 | 248.450 | 80.988 49.894 | 380.000

Social- og 1.188 | 272.250 | 86.040 51.192 | 410.000

sundhedspersonale

Sygeplejersker (ikke- 7.983 | 316.078 | 65.700 58.812 | 441.000

ledende)

Tabel 2 viser , at det vil det koste ca. 20.000 kr. mere arligt at ansaette en
serviceassistent fremfor en renggringstekniker. En Ignforskel som bgr bemaerkes i de
tilfaelde, hvor renggringsopgaven kan isoleres fra den gvrige drift, da ansaettelsen af
serviceassistenter i sadan tilfeelde vil betyde et merforbrug i forhold til det konkrete
kvalifikations- og renggringsbehov. Samtidig viser tabellen, at det eksempelvist er ca.
34.000 kr. billigere 3rligt at have en serviceassistent ansat, der overvejende lgser
portgr-/serviceopgaver. Forskellen i Igndannelsen skyldes hovedsageligt de tillaeg, der
gives.

Sammenlignes der over i mod den private overenskomst, er der en raekke forhold, der
er forskellige og giver forskellige udgiftsniveauer til medarbejdere. I bilag 2 er de to
vigtigste overenskomster sammenlignet, og nogle af de vaesentlige forskelle er:
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e Den private overenskomst er lavet ud fra en arbejdstakt 130 for renggring
under normale forhold, hvor der efter kutyme arbejdes efter takt 100 i det
offentlige’. Dette gaelder kun for tidsopmalte opgaver som f.eks. renggring af
gangarealer, kontorer, sengestuer og ambulatorier.

e Betalt frokostpause i det offentlige i modsaetning til det private.

e Seerlige fridage og barselsvilkar.

/ "Arbejdstakt" betyder at der laves en vurdering af tempo, dygtighed og rutine for et givent stykke arbejde,
saledes at tiden for det pagaeldende arbejde vil blive ens, uanset hvem der tidsstuderes. Det kan
eksempelvist veere den tid det tager at ggre gulv rent. I den private overenskomst er arbejdstakten fastsat
til 130 der, hvor arbejdet kan opmales og aflgnningen sker derefter. Arbejdstakten er ikke fastlagt pd
samme made i den regionale overenskomst, men i praksis falges en arbejdstakt 100. Alt andet lige skal der
derfor ggres et stgrre areal rent pr. tidsenhed. Hvorvidt det i praksis betyder et hgjere arbejdstempo
afhaenger af en raekke andre omstaendigheder/metoder/instrukser. Der er i dette notat ikke taget stilling til,
hvad dette indebaerer i praksis.
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