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Dato: 5. marts 2024
Sted: Danske Regioner
Deltagere: Reprasentanter for: Regionernes Lgnnings- og Takstnaevn og FOA

1. Indledning

Parterne er enige om at sende aftaler og overenskomster med tilhgrende protokollater pa fglgende aftalte
vilkar, for perioden fra den 1. april 2024 til den 31. marts 2026 til forligsinstitutionen med henblik p3 at
blive optaget i ét samlet maeglingsforslag. Fornyelserne sker inden for rammerne af forliget med

Forhandlingsfaellesskabet af 20. februar 2024.

Hvor ikke andet fremgar nedenfor traeder de aftalte aendringer i kraft den 1. april 2024.

2. Len
2.1 Lon —trepartsmidler

§ 6 i overenskomst for social- og sundhedspersonale a&endres med virkning fra 01.04.2024:
Grundlign til social- og sundhedsassistenter haeves fra Igntrin 21 + 2.675 kr. (31. marts 2018) til Igntrin 22.
Grundign til social- og sundhedshjzelpere heeves fra Igntrin 18 + 4.268 kr. {31. marts 2018) til Igntrin 20.

§ 8 i overenskomst for social- og sundhedspersonale andres med virkning fra 01.04.2024:

Social- og sundhedsassistenter, der har opndet 4 ars sammenlagt beskeftigelse pd grundlag af
grunduddannelsen, haves fra Igntrin 22 + 2.675 kr. (31. marts 2018} til Igntrin 24.

Social- og sundhedsassistenter, der har opnaet 7 ars sammenlagt beskaeftigelse pad grundlag af
grunduddannelsen, indplaceres pa lgntrin 26.

Social- og sundhedsassistenter, der har opndet 10 ars sammenlagt beskaftigelse pd grundlag af
grunduddannelsen, haeves fra lgntrin 29 + 4.316 kr. (31. marts 2018) til Igntrin 30 + 2.879 kr. (31. marts
2018).

Social- og sundhedshjalpere, der har opndet 4 ars sammenlagt beskaeftigelse pd grundlag af
grunduddannelsen, haeves fra lgntrin 19 + 4.268 kr. (31. marts 2018) til lgntrin 21 + 1.930 kr. (31. marts
2018).
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Social- og sundhedshjelpere, der har opndet 7 &rs sammenlagt beskaftigelse pa grundlag af
grunduddannelsen, indplaceres pa Igntrin 23.
Social- og sundhedshjelpere, der har opndet 11 ars sammenlagt beskaftigelse pd grundlag af

grunduddannelsen, haaves fra lgntrin 26 + 3.254 kr. (31. marts 2018) til lgntrin 27.

Merudgift: 48,32 mio. kr.

§ 6 i overenskomst for social- og sundhedspersonale andres med virkning fra 01.01.2025:
Grundlgn til social- og sundhedsassistenter haves fra Igntrin 22 til Ipntrin 24.

Grundlgn til social- og sundhedshjzelpere haeves fra lgntrin 20 til igntrin 21.

§ 8 i overenskomst for social- og sundhedspersonale @ndres med virkning fra 01.01.2025:

Social- og sundhedsassistenter, der har opndet 4 ars sammenlagt beskeeftigelse pad grundlag af
grunduddannelsen, haeves fra lgntrin 24 til Igntrin 26 + 730 kr. (31. marts 2018).

Social- og sundhedsassistenter, der har opndet 7 &rs sammenlagt beskeeftigelse pa grundlag af
grunduddannelsen, hzaeves fra lgntrin 26 til lgntrin 29.

Social- og sundhedsassistenter, der har opndet 10 &rs sammenlagt beskaftigelse pd grundiag af

grunduddannelsen, haeves fra Igntrin 30 + 2.879 kr. (31. marts 2018) til Igntrin 32.

Social- og sundhedshjelpere, der har opndet 4 ars sammenlagt beskeeftigelse pad grundlag af
grunduddannelsen, haeves fra lgntrin 21+ 1.930 kr. (31. marts 2018) til lgntrin 22.

Social- og sundhedshjzlpere, der har opnaet 7 ars sammenlagt beskaftigelse pa grundlag af
grunduddannelsen, haves fra Igntrin 23 til lgntrin 24.

Social- og sundhedshjeelpere, der har opndet 11 ars sammenlagt beskaftigelse pd grundlag af

grunduddannelsen, haves fra lgntrin 27 til lgntrin 29.

Merudgift: 96,64 mio. kr.

Indplaceringen p& ny grundlgn sker saledes, at alle centralt aftalte trin/tilleg bevares. Alle lokalt aftalte

trin/tillaeg bevares, med mindre der lokalt er aftalt reduktion som falge af centralt aftalte @ndringer.
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2.2 Grundignsforhgjelser ~ organisationsmidler

Overenskomst for social- og sundhedspersonale:

§ 6 overenskomst for social- og sundhedspersonale sendres med virkning fra 01.04.2025:

Grundign til plejehjemsassistenter haeves fra Igntrin 21 + 4.268 kr. (31. marts 2018} til Igntrin 21 + 10.368
kr. (31. marts 2018).

Grundlgn til plejere haeves fra lgntrin 21 + 4.268 kr. (31. marts 2018) til Igntrin 21 + 10.368 kr. (31. marts
2018).

Grundlgn til social- og sundhedspersonale, der ikke har en social- og sundhedsfaglig grunduddannelse

haeves fra lgntrin 12 til lgntrin 13.

§ 8 i overenskomst for social- og sundhedspersonale aendres med virkning fra 01.04.2025:

Social- og sundhedsassistenter, der har opnaet 4 3drs sammenlagt beskaftigelse pd grundlag af
grunduddannelsen, haeves fra lgntrin 26 + 730 kr. (31. marts 2018) til I@ntrin 28.

Social- og sundhedsassistenter, der har opndet 7 ars sammenlagt beskzftigelse pa grundlag af
grunduddannelsen, haeves fra Igntrin 29 til lgntrin 30.

Social- og sundhedsassistenter, der har opndet 10 ars sammenlagt beskeftigelse pa grundlag af

grunduddannelsen, haeves fra lgntrin 32 til Igntrin 33.

Social- og sundhedshjeaelpere, der har opndet 4 ars sammenlagt beskaftigelse pd grundlag af
grunduddannelsen, haeves fra lgntrin 22 til Igntrin 23.
Social- og sundhedshjelpere, der har opndet 7 &rs sammenlagt beskaeftigelse péd grundlag af
grunduddannelsen, hzeves fra lgntrin 24 til Igntrin 25.
Social- og sundhedshjzlpere, der har opndet 11 ars sammenlagt beskeeftigelse pd grundlag af

grunduddannelsen, haeves fra Igntrin 29 til Igntrin 29 + 2.000 kr. (31. marts 2018).

§ 9i overenskomst for social- og sundhedspersonale zendres med virkning fra 01.04.2025:

Grundlgn til sygehjlpere haeves fra lgntrin 16-18, 20-26 + 4.268 kr. (31. marts 2018) til Igntrin 16-18, 20-
26 + 10.368 kr. (31. marts 2018).

Grundlgn til beskaeftigelsesvejledere haeves fra lgntrin 16-18, 20-26 + 4.268 kr. (31. marts 2018) til Igntrin
16-18, 20-26 + 10.368 kr. {31. marts 2018).

Grundlgn til sundhedsmedhjazlpere haeves fra Igntrin 21 + 2.675 kr. (31. marts 2018) til Igntrin 21 + 8.495
kr. (31. marts 2018).
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Protokollat 3, stk. 2 for operationsteknikere andres med virkning fra 01.04.2025:
Grundlign til operationsteknikere heaeves fra Igntrin 19 + 3.165 kr. (31. marts 2018) til lgntrin 19 + 8.810 kr.
(31. marts 2018).

Overenskomst for neurafysiologiassistenter- og elever:

§ 5 i overenskomst for neurofysiologiassistenter sendres med virkning fra 01.04.2025:

Grundlgn til neurofysiologiassistenter haeves fra Igntrin 24 + 2.675 (31. marts 2018) til Igntrin 24 + 9.056
kr. (31. marts 2018).

1 § 23 i overenskomst for neurofysiologiassistenter- og elever zendres med virkning fra 01.04.2025:

Grundignnen for neurofysiologiassistentelever haaves med 3.581 kr. (31. marts 2018).

Overenskomst for piccoloer og piccoliner:
§ 3 i overenskomst for piccoloer og piccoliner zendres med virkning fra 01.04.2025:

Grundlgn til piccoloer og piccoliner haeves fra procentsatser af Igntrin 11 til fglgende:

15-4rige: 46,25 % af |gntrin 11 inkl. eventuelt omradetillaeg
16-arige: 50,05 % af Igntrin 11 inkl. eventuelt omradetillieg
17-3rige: 61,45 % af lgntrin 11 inkl. eventuelt omradetilleg

18-3rige og derover:  Lgntrin 13 + 4.051 kr. (31. marts 2018).

Grundlgnsforbedringer gennemfgres med fuldt gennemslag.

Indplaceringen pa ny grundlgn sker siledes, at alle centralt aftalte trin/tilleeg bevares. Alle lokalt aftalte

trin/tilleg bevares, med mindre der lokalt er aftalt reduktion som fglge af centralt aftalte aendringer.

Merudgift: 56,82 mio. kr.

2.3 Funktionslgn — organisationsmidler

§ 6i overenskomst for tilsynsfgrende assistenter eendres med virkning fra 01.04.2025:
Pensionsgivende tilleeg til tilsynsfgrende assistenter pa 9.015 kr. (31. marts 2018) haeves til 13.036 kr. (31.
marts 2018).
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Merudgift: 0,15 mio. kr.

3. Pension
3.1 Pension

I § 11 i overenskomst for social- og sundhedspersonale andres pensionsprocenten for social- og

sundhedsassistenter fra 12,6 procent til 13,2 procent med virkning fra 01.04.2025,

I § 11, stk. 1 i overenskomst for social- og sundhedspersonale andres pensionsprocenten for social- og

sundhedshjzelpere fra 12,6 procent til 13,2 procent med virkning fra 01.04.2025.

I § 9 i overenskomst for tilsynsfgrende assistenter sendres pensionsprocenten fra 13,50 procent til 14,0

procent med virkning fra 01.04.2025.

Merudgift i alt: 17,68 mio. kr.

4. Elevers adgang til tillidsrepraesentant under laerepladsophold i regionerne

Som led i implementering af praktikpladsaftale mellem Regeringen, KL, Danske Regioner og FOA om
uddannelserne til social- og sundhedshjzelper, social- og sundhedsassistent samt padagogisk assistent af
februar 2019 og aftalens permanentggrelse, er parterne enige om:

- Atelever, der som fglge af praktikaftalen er i leerepladsophold i en region, skal have adgang til

den valgte relevante tillidsrepraesentant pa den institution, hvor laerepladsopholdet foregéar.

5. Implementering af trepartsaftale om Ign og arbejdsvilkar

Vagtarbejde

Parterne er med aftalen enige om en model for implementering af tiltagene fra trepartsaftalen om lgn og
arbejdsvilkar vedr. bedre fordeling af vagtarbejdet, honorering af vagtarbejde og FEA samt flere pa fuld

tid i velfserden og overarbejde, jf. bilag 3.

6. Overenskomstdaekning af afdelingsledere

Der henvises til punkt 4 i forhandlingsprotokol for Ledende servicepersonale og oldfrueassistenter.
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7. Aftale om Ign- og anseettelsesvilkar for operationsteknikerelever

Parterne er enige om at udtreaede af aftale om Ign- og anseettelsesvilkar for operationsteknikerelever, da
der ikke optages flere elever p3 uddannelsen. Der er aktuelt ingen ansatte pa aftalen, og da der ikke vil

komme flere, udgar aftalen.

8. Protokollat vedrgrende medarbejdere der ansattes pa baggrund af patient- og brugererfaring

I protokollat 5 om medarbejdere, der anszettes pa baggrund af patient- og brugererfaring, @ndres stk. 2

med virkning fra 01.04.2025:

**Nyt** med virkning fra 01.04.2025
Der kan ud fra en konkret individuel vurdering af personlige erfaringer, viden om sygdomme og @vrige

kvalifikationer ske indplacering pa grundign 15 eller grundign 17.

Allerede ansatte, der er individuelt indplaceret pa Igntrin 13 og 15 rykker ikke til de nye trin.

9. Fokus pa social- og sundhedsassistenters kompetencer

Parterne er enige om, at der i perioden ivaerkseettes et udviklingsarbejde, der har til formal at identificere
nye omrader, hvor det i saerlig grad kunne give mening at udvikle regionalt forankrede muligheder for
kompetenceudvikling og videreuddannelsestilbud til social- og sundhedsassistenter, som beskrevet i bilag

4.

10. Afslutning

1. Forliget indgdr sammen med det forlig, der er indgdet mellem RLTN og Forhandlingsfaellesskabet, i
det samlede maeglingsforslag, der matte blive fremsat af forligsmanden, jf. kgreplansaftalen mellem

RLTN og Forhandlingsfaellesskabet.

2. Parterne er enige om, at samtlige udvekslede arbejdspapirer i forbindelse med udarbejdelse af

naervaerende protokol med tilhgrende bilag er bortfaldet.
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3. Parterne er enige om at gennemga overenskomster og aftaler i forbindelse med redigeringen af
overenskomstresultatet med henblik pa sprogligt at forenkle, harmonisere og modernisere teksterne
og opbygningen heraf. Parterne er samtidig enige om, at dette ikke i vaesentlig grad ma forsinke

udsendelse af overenskomster og aftaler, da parterne laegger meget vaegt pa en hurtig udsendelse.
4. Aftaler og overenskomster med bilag, kutymer og sadvaner, der ikke positivt er omtalt i ovenstiende,
og som er opsagt af parterne, er aftalt viderefgrt efter den 31. marts 2024, dog med de justeringer,

der er en konsekvens af de aftalte aendringer.

5. 1bilag 2 er anfgrt de puljer mv., der indgar i forhandlingsresultatet.

Kgbenhavn, den 5. marts 2024

S LONNINGS- OG TAKSTNAVN:

<>,
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Bilag 1: De af forhandlingsprotokollen omhandlede overenskomster og aftaler

Forhandlingsprotokoilen omhandier fglgende overenskomster og aftaler:

e Overenskomst vedrgrende Ign- og ansaettelsesvilkir for social- og sundhedspersonale af 7. februar
2022

e Overenskomst vedrgrende lgn- og anszettelsesvilkér for tilsynsfgrende assistenter ved forsorgshjem
af 7. februar 2022

e Overenskomst vedrgrende Ign- og ansattelsesvilkér for neurofysiologiassistenter og
neurofysiologiassistentelever af 7. februar 2022

e Overenskomst om Ipn- og ansaettelsesvilkir for piccoloer og piccoliner ansat ved regionale
institutioner af 17. januar 2019

e Aftale om Ign- og ansaettelsesvilkar for operationsteknikerelever af 27. oktober 2015
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Bilag 2: Puljer mv.

Lgnsum {mio. kr.) Pulje {mio. kr.)
' Pct. af
Personalegrupper mv. Antal Lgnsum Ignsum Sum
afsat
Social- og sundhedspersonale 8.997,00 4.341,57 2,00 86,83
Neurofysiologiassistenter- og elever 105,02 49,06 2,00 0,98
Tilsynsfgrende assistenter 24,86 10,84 2,00 0,22
Piccoloer og piccoliner 3,61 0,79 2,00 0,02
Total 9.130,50 4.402,26 88,05
Puljeforbrug
. Udmgntnings- R Pct. af Pct. af
Udgifter tidspunktg Mio. kr. pulje Iensum
Tilsynsfgrende assistenter, pensionsstigning pa 0,5 pct-
point 01.04.2025 0,03 0,04 0,00
Tilsynsf@rende assistenter, funktionstilleeg forhgjes
med 4.021 01.04.2025 0,15 0,17 0,00
Reserveret til FOA-falles 01.04.2025 13,21 15,00 0,30
Protokollat 5 personale, grundlgnsstigning 01.04.2025 0,14 0,16 0,00
SOSU, ikke-udd., grundlgnsstigning 01.04.2025 5,32 6,04 0,12
Lukkede grupper, grundignstilleeg 01.04.2025 1,12 1,27 0,03
Sundhedsmedhjalper, grundlgnstillzeg 01.04.2025 0,06 0,07 0,00
Operationsteknikere, grundlgnstillaag 01.04.2025 0,04 0,05 0,00
Piccoloer, grundlgnstillaeg, + 3.500 kr., 1,35 pct.point 01.04.2025 0,01 0,02 0,00
Neurofysiologiassistenter, elever, grundlgnstillaeg 01.04.2025 0,05 0,05 0,00
Neurofysiologiassistenter, grundlgnstillaeg 01.04.2025 0,79 0,89 0,02
Lenforbedringer SOSU-assistenter 01.04.2025 48,49 55,07 1,10
Lenforbedringer SOSU-hjzlpere 01.04.2025 0,80 0,91 0,02
Qverfgrt til kompetencefonden 01.04.2025 0,19 0,22 0,00
Pensionsforbedringer SOSU-assistenter 01.04.2025 17,07 19,39 0,39
Pensionsforbedringer SOSU-hja=lpere 01.04.2025 0,57 0,65 0,01
Udgifteri alt 88,04 100,00 2,00
Overskud/underskud 0,00 0,00 0,00
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Bilag 3: Implementering af trepartsaftale om Ign og arbejdsvilkar - vagtarbejde

Mellem RLTN
Og

FOA
HK KOMMUNAL
DL — PATIENT | ADMINISTRATION | KOMMUNIKATION

Parterne er enige om, at dette dokument er en del af OK-24 forliget for de respektive organisationer og
derfor indarbejdes i de enkelte forlig i forbindelse med organisationsforhandlingerne.

Om vagtarbejde:

Ny tekst indseettes i arbejdstidsaftalen som ny § 101 et nyt kapitel 4 med titlen "Vagttillaeg”:
7EENYT** med virkning fra 1. maj 2024

§10

Stk. 1

Til ansatte, der &rligt har minimum 300 timers vagtarbejde udenfor dagarbejdstid i et kalenderar, ydes i
udbetalingsperioden et manedligt pensionsgivende tilleeg pa

- kr. 6.077 kroner i perioden 1.5.2024-31.12.2025 og
- kr.11.167 kroner fra 1.1.2026

opgjort i &rligt grundbelgb (31. marts 2018 niveau). Tilleeggets stgrrelse og optjeningskriteriet er
uafhaengigt af den ansattes ansaettelsesbrpk.

Stk. 2
Ved vagtarbejde udenfor dagarbejdstid forstas timer med effektiv tjeneste, for hvilke der ydes tillzeg efter
§12.

Bemaerkning
Vagttimer praesteret som rddighed pd tjenestestedet kan efter lokal aftale indregnes.

Det tilstraebes, at den ansatte i ipbet af dret kan falge udviklingen i timetallet.

Stk. 3
Ved udbetalingsperioden forstds en periode p& 12 maneder fra 1. februar efter udigbet af kalenderaret,
hvor vagtarbejdet er opgjort.

Stk. 4
Ved implementeringen af ordningen gelder for allerede ansatte, at der udbetales vagttillaeg forste gang
for maj 2024 til ansatte, der har haft minimum 300 vagttimer uden for dagarbejdstid i 2023 jf. stk. 2. Ved
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anseettelse i Ipbet af et kalenderdr justeres optjeningskriteriet pd 300 timer forholdsmaessigt for
kalenderaret.

Stk. 5
Hvis en ansat i et kalenderdr ikke har haft minimum 300 timers vagtarbejde udenfor dagarbejdstid,
bortfalder tillzegget automatisk og uden varsel i den kommende udbetalingsperiode.

Hvis den ansatte i et efterfglgende kalenderar har haft min. 300 timers vagtarbejde udenfor dagarbejdstid,
opnas ret til tillegget igen i henhold til stk. 1.

Eksempel: Hvis en ansat i kalenderdr 2025 ikke har haft minimum 300 timers vagtarbejde uden for
dagarbejdstid, bortfalder tillaagget med virkning fra 1. februar 2026 og de naeste 12 méneder. Hvis
medarbejderen i kalenderdret 2026 har minimum 300 timers vagtarbejde uden for dagarbejdstid,
udbetales tilleegget igen med virkning fra 1. februar 2027 og 12 mdneder frem.

Stk. 6

Hvor arbejdsgiver vurderer, at en nyansat vil opfylde optjeningskriteriet, udbetales vagttillzeg for den
igangvaerende og naestkommende udbetalingsperiode. Ved anszettelse i Igbet af et kalenderar justeres
optjeningskriteriet pa 300 timer forholdsmaessigt for kalenderaret. For efterflgende udbetalingsperioder
optjenes og beregnes der vagttillaeg efter stk. 5.

Eksempel: For en ansat, der tiltreeder pr. 1. juli 2025, vurderer arbejdsgiver, at vagttimer uden for
dagarbejdstid vil udggre 200 timer for resten af 2025, hvilket er mere end de 150 timer, som er det
forholdsmaessige optjeningskriterie. Den ansatte honoreres derfor med vagttilleeg fra 1. juli 2025
og indtil 31. januar 2026, hvor den igangveerende udbetalingsperiode udlgber. For
udbetalingsperioden, der starter 1. februar 2026 udbetales der ogsd vagttillaeg. Fra og med 1.
februar 2027 optjenes vagttillaeg baseret pd effektive vagttimer uden for dagorbejdstid i
kalenderdret 2026.

Stk. 7

Hvor arbejdsgiver vurderer, at en allerede ansat fremadrettet grundet vasentlige varige sendringer i
vagtmensteret, vil opfylde optjeningskriteriet, udbetales vagttillzeg for den igangvaerende og
naestkommende udbetalingsperiode. Hvis zendringen sker i Igbet af et kalenderdr justeres
optjeningskriteriet pa 300 timer forholdsmaessigt for kalenderdret. For efterfglgende kalenderdr og
udbetalingsperioder fglges stk. 1 og stk. 5.

Eksempler pa "vaesentlige varige aendringer”:

a. | forbindelse med bedre fordeling af vagter besluttes det, at ansatte pd et ambulatorium skal
gd i vagt pd sengeafsnittet. Der er tale om en “vaesentlig varig andring”.

b. Enansat i et ambulatorium gdr fast i vagt pa et sengeafsnit hver 6. uge. Fremadrettet skal
den ansatte fast gd i vagt hver 3. uge. Det vil vaere en “vaesentlig varig aendring”. Det er
underordnet, om andringen er varslet, pélagt, aftalt eller andet.

¢. Enansat, der pga. private forhold kun har dagvagter, aftaler (formelt eller uformelt), at den
ansatte i fremtiden vil indgd i fuld vagtskema som gvrige kollegaer. Det vil vaere en
“vaesentlig varig eendring”. Det samme vil vaere tilfaeldet hvis aendringen blev varslet/pélagt.

d. Samme situation som eksempel c., men andringen gaelder kun i seks mdneder. Der er ikke
tale om en "vaesentlig varig aendring”.
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e. P4 en afdeling med ti vagtgGende ansatte, bliver to stillinger ledige. De resterende otte
ansatte skal daekke de vagter, som udestér pd grund of de vakante stillinger. De to stillinger
skal genbesaettes. Der er ikke tale om en "vaesentlig varig sendring”.

f.  Som eksempel e., men ledelsen beslutter at nedlaegge de to vakante stillinger og omlaegge
arbejdstiden, sd den samme mangde vagter skal varetages af de tilbageblevne. Der er tale
om en "“vaesentlig varig aendring".

g. En ansat bliver langtidssyg. @vrige kollegaer skal daekke den langtidssyges vagter. Der er ikke
tale om en "vaesentlig varig eendring”.

Til bilag med betegnelser pa Ignsedlen for grundign og centralt aftalte tilleeg eller i forlaengelse af
bestemmelsen, skal det fremg3, at betegnelsen "vagttilleeg” skal anvendes ”.

Zndring af sarydelsesbetaling for aften, nat og weekend i arbejdstidsaftalen:
Zndringerne treeder i kraft per 1. 4 2024.

Tilleeg for effektiv tjeneste om aftenen haeves med 5 procentpoint.
Tilleg for effektiv tjeneste om natten haeves med 5 procentpoint.
Tillaeg for effektiv tjeneste i weekenden haeves med 5 procentpoint.

Ny bemaerkning til arbejdstidsaftalen:
Zndringen traeder i kraft per 1. 4 2024.

Felgende bemaerkning tilfgjes arbejdstidsaftalen § 12 i slutningen:
“Medmindre andet aftales, er det efter de almindelige regler arbejdsgiver, der veelger, om honorering skal

ske i form af udbetaling eller afspadsering. | arbejdsgivers vurdering indgar, om der er arbejdskraftsmangel
indenfor omradet”.
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Om FEA:

Bestemmelsen om FEA i arbejdstidsaftalen erstattes med virkning fra 1.4.2025 af nedenstdende
bestemmelse:

”§ 16. FRIVILLIGT EKSTRA ARBEJDE

Stk. 1. Honorering af frivilligt ekstra arbejde aftales lokalt, dog saledes at honoreringen af frivilligt ekstra
arbejde sker med den normale timelgn for timer op til 37 timer om ugen i gennemsnit over normperioden.

Stk. 2. Kan der ikke opnas enighed om honoreringen for frivilligt ekstra arbejde, gzlder fglgende
honoreringer, dog sdledes at honoreringen af frivilligt ekstra arbejde sker med den normale timelgn for
timer op til 37 timer om ugen i gennemsnit over normperioden.

Timelgn:

Fra 1. oktober 2018 (31. marts 2018 niveau):

Hverdage, dag 221,21 kr.
Hverdage, aften, nat 287,06 kr.
Weekend, dag 309,44 kr.
Weekend aften, nat 375,30 kr.

Sggnehelligdage 441,79 kr.

For lzegesekretaerer gxlder fglgende honorering:

Timelgn Fra 1. oktober 2018 (31. marts 2018 niveau):

Hverdage, dag 249,34 kr.
Hverdage, aften, nat 324,14 kr.
Weekend, dag 349,08 kr.
Weekend aften, nat 423,89 kr.

S@gnehelligdage 498,69 kr.

Der ydes ikke samtidig honorering for arbejde pa seerlige tidspunkter, jf. § 12.

BEMARKNINGER:
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| forbindelse med indgdelse af lokale aftaler, jf. stk. 1, samt ved anvendelse af ovenstdende satser,
Jf. stk. 2, henledes opmaerksomheden pé forudsatningerne i § 4 i Rammeaftale om deltidsarbejde.

Ved frivilligt ekstra arbejde forstds arbejde, der bl.a. ikke kan udfares inden for rammerne af
gaeldende overenskomster og aftaler, herunder reglerne om overarbejde. Frivilligt ekstra arbejde
vil typisk finde sted hvor, der er tale om aktiviteter, der er planlagte (og ikke akutte) og aktiviteter
der er tids- og opgavemaessigt afgreensede, f.eks. med henblik pd at nedbringe ventelister.

Bestemmelsen om honorering af frivilligt ekstra arbejde kan endvidere finde anvendelse hvor der
over en periode skgnnes at vaere ubalance mellem personaleressourcer og opgaver, f.eks. ved
sygefraver af et vist omfang, lengerevarende vakancer, ferieafvikling m.m. | disse situationer er
der sdledes mulighed for at bruge bestemmelsen i stedet for at tilvejebringe ekstra arbejdskraft
gennem vikarbureauer eller lignende.

Seedvanligt overarbejde og merarbejde kan finde sted som hidtil, eksempelvis i situationer hvor
arbejdssituationen ggr det ngdvendigt at faerdigbehandle patienter, hvor kollegaer er fravarende
pd grund af sygdom, ferie eller barns sygdom eller lignende.

Om overarbejde:
Parterne gennemfgrer fglgende periodeprojekt:
Flere P4 fuldtid i velfaerden - overarbejde

Parterne har drgftet arbejdstidsreglerne i forhold til overarbejde inden for normperioder. Der er enighed
om, at arbejdstidsreglerne skal medvirke til at tilskynde til fuldtidsanseettelse. Og der er enighed om, at
reglerne ikke skal svackke arbejdsgivernes incitament til fuldtidsansaettelser.

Parterne er enige om at igangsaette en analyse til at belyse problemstillingen, jf. nedenfor. Pa baggrund
af analysen forpligter parterne, for s& vidt angdr sygeplejersker, jordemegdre, social- og
sundhedsassistenter og hjalper og socialpaedagoger sig til frem mod OK26 at udarbejde Igsninger, der
gger arbejdstiden over normperioden, uden at arbejdsgiverne tilskyndes til at gnske deltidsanszttelser.

Parterne konstaterer, at Danske Regioner har besluttet, at medarbejdere har ret til at ga p3 fuldtid. For at
understgtte arbejdet mod en fuldtidskultur har parterne aftalt at viderefgre og styrke det falles arbejde
med fuld tid i regionerne.

Der er enighed om at gennemfgre en analyse af de geeldende arbejdstidsregler, der kan belyse:
1. Hvorvidt der er bestemmelser i arbejdstidsreglerne, der direkte eller indirekte resulterer i
forskelsbehandling af de ansatte til ugunst for fuldtidsansatte.
2. Hvorvidt der er bestemmelser i arbejdstidsreglerne, der direkte eller indirekte ggr det gunstigt
for arbejdsgiver at ansatte pa deltid.

Analysen skal endvidere indeholde en afdakning af, hvorvidt der kan pévises en sammenhang mellem
den faktiske arbejdsplanlagning og andelen af fuldtids- og deltidsansatte.
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Bilag 4: Fokus pa social- og sundhedsassistenters kompetencer

“Social- og Sundhedsassistenter er meget efterspurgte i det regionale sundhedsvaesen og Igfter en bred
vifte af vigtige og komplicerede pleje- og kliniske opgaver helt taet pd patienten. Ny viden peger
eksempelvis pd, at social og sundhedsassistenterne har meget relevante kompetencer pd sengeafdelinger
i kraft af erfaring inden for grundlaggende pleje og hygiejne, sdrpleje, ernsering mv. Det er dog
opfattelsen, hvilket endvidere ogsd fremgik af rapporten ”“Social- og Sundhedsassistenter pd hospitaler”,
at assistenternes kompetencer kan komme endnu mere i spil med tvaergdende tiltag til
kompetenceudvikling og mere tidssvarende efter- og videreuddannelsestilbud.

Det foreslds pd den baggrund, at der igangsaettes et tvaerregionalt udviklingsarbejde med deltagelse af
relevante repraesentanter fra FOA, der har til formdl at identificere nye omrédder, hvor det i szrlig grad
kunne give mening at udvikle regionalt eller nationalt forankrede muligheder for kompetenceudvikling og
videreuddannelsestilbud til social- og sundhedsassistenter.

Forslag til nye initiativer og uddannelser skal bidrage til, at social- og sundhedsassister, inden for udvalgte
omrdder, kan Igse flere og mere komplicerede patientnzere opgaver, der understgtter social- og
sundhedsassistenternes i forvejen staerke kliniske kompetencer. Tilbuddene kan vaere med til at skabe

yderligere motivation og pege pd attraktive karriereveje for social- og sundhedsassistenter”.

Baggrund

Social- og sundhedsassistenter er en vigtig faggruppe i det regionale sundhedsvaesen, og i 2023 var der
historisk mange assistenter ansat i regionerne. Deres brede pleje- og kliniske kompetencer betyder, at de
arbejder i mange forskellige funktioner og inden for langt de fleste specialer. Deres opgaveportefglje er
bred og varierer assistenterne i mellem, men de Igser alt fra pleje- og kliniske opgaver i sengeafsnit,
varetager selvsteendigt ambulatoriefunktioner, udférer en bred vifte af prgver og malinger, bistar ved
fedsler for blot at naevne nogle eksempler. Assistenterne udmeerker sig ved hovedsageligt at indga i det
patientnzere arbejde, og der findes derfor ikke mange administrative funktioner inden for faget.
Assistenterne har de senere ar faet mange flere og mere komplekse opgaver, hvilket er dokumenteret i
rapporten “Social- og sundhedsassistenter pa hospitaler”, som er udarbejdet er Sidsel Vinge. Udviklingen
skyldes bl.a., at regionerne har vaeret gode til at bruge assistenter i nye funktioner og flere steder har haft
et Ipbende fokus pa at tilbyde efter- og videreuddannelse samt kompetenceudvikling. Dette har sat
assistenterne i stand til at Igse nye og mere komplicerede opgaver. Regionerne har fx pad egen hind
udarbejdet videreuddannelsestilbud malrettet psykiatrien og uddannelsen mammografiassistent, sddan

sa assistenter kan indga i opgavelgsningen pa det billeddiagnostiske omréde.
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Selvom regionerne har et stort fokus pa at bruge assistenternes kompetencer pa nye mader, og ofte er de
forste til at se et behov og udarbejde tilsvarende initiativer til kompetenceudvikling og efter-
Jvidereuddannelsestilbud, sé er opfattelsen, at assistenternes kompetencer kan komme endnu mere i spil

med mere tidssvarende videreuddannelsestilbud.

Der ivaerkszettes sdledes i perioden et udviklingsarbejde, der har til formdl at identificere nye omrdder,
hvor det i seerlig grad kunne give mening at udvikle regionalt eller nationalt forankrede muligheder for

kompetenceudvikling og efter-/videreuddannelsestilbud til social- og sundhedsassistenter.



