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Personalepolitisk redeggrelse — sygefravaer 2017

Denne redeggrelse omfatter emnet sygefraveer.

Viborg Kommune samler Igbende en raekke data om personaleforhold for de ansatte ved
Viborg Kommune til brug for borgere, politikere, direktion, MED-system og andre
interesserede.

Personale og Organisation har i 2017 arbejdet med de anbefalinger og initiativer, der fremgar
af indholdet i "huset” (jf. figur), som er udarbejdet i forbindelse med analysen “Lavt
sygefravaer — hvad skal der til”, godkendt af @konomi- og Erhvervsudvalget i 2015.

Redeggrelsen belyser Viborg Kommunes

o LAVT SYGEFRAV/AER
overordnede status pa sygefraveeret samt - KORT OG LANGT
udviklingen siden 2015. Der redeggres
for sygefravaersindsatser i 2017 og udvalgte ORDENTLIG TRIVSEL OG - GOD
gode historier om arbejdet med nedbringelse & AL socia kapiray | FORESYGGELSE | HANDTERING AF
af sygefraveeret i Viborg Kommune.

Redeggrelsen afrundes med en raekke
anbefalinger til den fremadrettede

sygefravaersindsats.

1. Resumé

Der er fortsat et stykke vej i at na malssetningen pa 4 % inden udgangen af 2018. I 2017 var
sygefravaeret i Viborg Kommune 4,87 %, et fald pa 0,15 procentpoint siden 2016.

Der har i Igbet af dret vaeret arbejdet struktureret og malrettet med hdndtering af
sygefravaeret i mange dele af organisationen. Organisationen har haft behov for indsatser pd
alle initiativerne i "huset” (jf. figuren ovenfor), ligesom der er blevet arbejdet med
forebyggelse og hdndtering af iszer det korte, men ogsd det lange sygefraveer.

Et hovedinitiativ har vaeret det tvaergdende samarbejde mellem Jobcentret og Personale og
Organisation, som har til formal at sgge opmaerksomheden og kvaliteten i den tidlige og
forebyggende indsats. Indsatsen har bidraget til en mere helhedsorienteret og koordineret
indsats til gavn for bade ledere og medarbejdere.

Et andet hovedinitiativ har vaeret at saette fokus pa “de gode historier” om sygefravaer. Der er
derfor foretaget kvartalsvise henvendelser til ledere pd udvalgte arbejdspladser, hvor
sygefravaeret har ligget seerligt lavt og/eller er faldet markant. Lederne, som indgdr i “de gode
historier”, har bidraget med flere konkrete idéer til forebyggelse og handtering af sygefraveer,
ligesom initiativet har skabt et gget og positivt ledelsesfokus pa handtering af sygefravaeret
blandt de involverede.



2. Status p3 maltal

I det nedenstdende belyses de mest igjnefaldende tal, mens der kan findes yderligere
informationer og grafiske overblik i Viborg BI (klik her). Her findes kategorien Sygefraveer
under menuen Personale.

2.1 Overordnet sygefraveaer
I 2017 ligger det overordnede sygefraveer i Viborg Kommune pa 4,87 %. Dette niveau ligger
fortsat over mélssetningen for sygefravaeret pa 4 % inden udgangen af 2018.

Figur 1: Overordnet sygefravaersprocent

Sygefravaer | Sygefravaersprocent | Fravaer svarende til
fuldtidsstillinger

2017 4,87 % 298

2016 5,02 % 310

2015 512 % 328

Antal fuldtidsstillinger er beregnet som det totale antal fravaerstimer i det pdgaeldende &r
divideret med 1924 timer per r svarende til en fuldtidsstilling p& 37 timer/uge. I 2017 er det
samlede antal fuldtidsstillinger i Viborg Kommune 6113,10 (kun m8nedslonnede).

Sygefraveeret er aftaget med 0,25 procentpoint siden 2015. Det svarer til, at 29 flere
fuldtidsstillinger er mgdt ind p& arbejde i 2017 end i 2015.

2.2 Udviklingen i sygefraveeret
De udsving, der ses i 2017, fglger stort set de ssesonudsving, der ogsa ses i 2015 og 2016, og
faldet fra 2016 til 2017 fordeler sig jeevnt henover hele aret.

Figur 2: Udvikling i sygefraveersprocenten
7,0%

——
N

—

N\

6,0%

_/\

5,0%

4,0%
3,0%
2,0%
1,0%
0,0%

»
&L

/4
Sy

& Q> SN
<L 3 Y

2015 em—2016 2017 emm\3ltal


http://data.viborg.dk/

2.3 Kort og langt sygefravaer
Sygefravaeret pd 4,87 % er fordelt pa 2,27 % langt sygefraveer og 2,60 % kort sygefraveer.

Det svarer til, at der i 2017 har veeret 160 fravaerende fuldtidsstillinger grundet kort
sygefravaer og 139 fravaerende fuldtidsstillinger grundet langt sygefraveer.

Figur 3 viser fordelingen pad kort og langt sygefravaer de seneste tre &r. Heraf ses, at det
overordnede fald i sygefraveeret pa 0,25 procentpoint fra 2015 til 2017 kan tilskrives et fald i
det lange sygefraveer. Siden 2015 er det lange sygefravaer aftaget med 0,34 procentpoint,
mens det korte fraveer er steget med 0,09 procentpoint.

Figur 3: Fordeling p8 kort og langt sygefravaer

Sygefraveaer Kort sygefravaer Langt sygefravaer
(under 30 dage) (over 30 dage)

2017 2,60 % 2,27 %

2016 2,64 % 2,38 %

2015 2,51 % 2,61 %

2.4 Direktgromrader

Der er fastlagt differentierede maltal for hvert direktgromrdde. Maltallene er udregnet pa
baggrund af 2015-niveauet og i forhold til en ca. reduktion pa 10% pa hvert direktgromrade
for at opnd den samlede malsaetning pd 4% ved afslutningen af perioden 2016 - 2018. Figur 4
viser hvert direktgromrades individuelle maltal og sygefravaer i 2017.

Figur 4: Sygefraveersprocent i 2017 p8 direktaromrdder, kort og langt sygefravaer samt méltal
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En reekke direktgromrader formar at seenke deres sygefravaer fra 2016 til 2017. Det gaelder
Bgrn & Unge, Job & Velfaerd, Kommunaldirektgrens Omréde samt Kultur, Service & Events.
Hos Teknik & Miljg og @konomi & Personale ses stigninger i sygefravaeret. Disse omrader
holder dog fortsat niveauet under deres maltal.

Det direktgromréde, der oplever det stgrste procentuelle fald fra 2016 til 2017, er
Kommunaldirektgrens omrade, som saenker sygefravaeret med 2 procentpoint i en
medarbejdergruppe pa 35 arsvaerk og derved ogsa lander 2017-niveauet under deres maltal.

I 2018 vil der blive udarbejdet nye maltal svarende til den nye organisationsstruktur.
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2.5 Udvalgte chefomrader
Figur 4 viser niveau og udvikling i sygefravaersprocenten p& udvalgte serviccomrader. Skoler
og Klubber formar at saenke sygefravaeret med 1,09 procentpoint fra 2015 til 2017. I samme
periode stiger sygefravaeret med 0,2 procentpoint pa Dagtilbud og 0,7 procentpoint pa
Socialomradet.
Figur 5: Udvikling i sygefravaersprocenten p8 udvalgte chefomréder
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Nedenfor illustreres fordelingen af sygefravaeret pd institutionsniveau p& hhv. daginstitutioner,
skoler og plejecentre. I Viborg BI kan findes yderligere detaljer om sygefraveeret, herunder pé’\
institutionsniveau.
Figur 6: Sygefravaersprocent fordelt p§ de i alt 42 daginstitutioner (2017)
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18 af de 42 institutioner har mindsket sygefraveer i 2017 ift. 2016.
21 af de 42 institutioner har et gget sygefraveer i 2017 ift. 2016.
3 af de 42 institutioner har et stort set uaendret sygefravaer i 2017 ift. 2016.
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Figur 7: Sygefravaersprocent fordelt p§ de i alt 27 skoler (2017)
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[1,84-2,03] [3,16-3,90] [4,01-4,82] [5,39-5,97] [6,18-7,05]

16 af de 27 skoler har mindsket sygefraveer i 2017 ift. 2016.
8 af de 27 skoler har et gget sygefraveer i 2017 ift. 2016.
3 af de 27 skoler har et stort set uendret sygefravaer i 2017 ift. 2016.

Figur 8: Sygefraveersprocent p§ de i alt 14 plejecentre (2017)
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4 af de 14 plejecentre har mindsket sygefraveaer i 2017 ift. 2016.
9 af de 14 plejecentre har et gget sygefraveer i 2017 ift. 2016.
1 af de 14 plejecentre har et stort set usendret sygefravaer i 2017 ift. 2016.



2.6 Sammenligning med andre kommuner

I sammenligningen med andre kommuner anvendes tal pd sygefraveeret fra FLIS. FLIS-tallene
baserer sig pa en anden definition end den, der er aftalt specifikt i Viborg Kommune, og Viborg
Kommunes sygefravaersprocent vil derfor i dette afsnit adskille sig fra tallet praesenteret
ovenfor.

FLIS-tallene baserer sig pa feerre medarbejdergrupper (tjenestemaend, overenskomstansatte
og elever) end Viborg Kommune-tallene, som inkluderer alle medarbejdergrupper
(eksempelvis seniorjob og fleksjob m.fl.). Desuden baserer FLIS-tallene sig pa
sygefravaersarsagerne sygefravaer og tilskadekomst i tjenesten, hvor Viborg Kommunes tal
derudover ogsa eksempelvis inkluderer §56 sygdom.

P& baggrund af FLIS-tal er sygefravaeret i Viborg Kommune 4,1 % i 2017. Det placerer Viborg
Kommune som nr. 18 pa listen over de 95 af landets kommuner med det laveste sygefravaer,
som der forefindes FLIS-tal pa i 2017. Der foreligger ikke FLIS-tal pa hhv. Holstebro, Kolding
og Kgbenhavns Kommune. Viborg Kommune ligger under landsgennemsnittet pd 4,4 % og er
p§ niveau med regionsgennemsnittet pé 4,1 %.

I sammenligning med fem af de seks kommuner, Viborg Kommune tidligere har haft et
nggletalsfaellesskab med (”"7-by-netvaerk”), ligger Viborg Kommune i 2017 nr. fire. Silkeborg
(3,7 %), Herning (4,0 %) og Randers Kommune (4,0%) har i 2017 et lavere sygefravaer, mens
Horsens Kommune (4,3 %) og Skive Kommune (4,4 %) har et hgjere sygefraveer. Der
foreligger ikke 2017-tal pa Holstebro Kommune.

Figur 9: Udvikling i sygefravaersprocenten p8 udvalgte sammenligningskommuner
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Fem af de seks kommuner, herunder Viborg Kommune, formar at seenke sygefravaeret fra
2015 til 2017. Kun i Skive Kommune gges sygefraveeret fra 2015 til 2017.

Af alle de 95 kommuner, der foreligger FLIS-tal p§, har 11 kommuner i 2017 et sygefraveer
under 4 %. Det drejer sig om fglgende: Esbjerg (3,3 %), Samsg (3,4 %), Lemvig (3,6 %),
Silkeborg (3,7 %), Ringkjgbing-Skjern (3,7 %), Hedensted (3,8%), Thisted (3,8 %), Struer
(3,8%), AEro (3,9 %), Varde (3,9 %) og Kalundborg Kommune (3,9 %).



3. Iveerksatte tiltag

Hvert ar iveerksaettes en raekke szerlige tiltag og fokusomrader inden for sygefraveersindsatsen
pa baggrund af organisationens specifikke behov og efterspgrgsel. Formalet med
fokusomraderne i 2017 har vaeret at komme bredt ud i organisationen gennem en tzet dialog
med ledere, personalegrupper og MED-udvalg, bade Fzlles-, Fag- eller Lokal-MED. Tiltagene
har bidraget til at styrke kendskabet til den gode handtering af sygefravaer samt den
forebyggende indsats. Nedenfor er naevnt eksempler pa szerlige tiltag og fokusomrader i 2017.

3.1 Konsulentstgtte pa baggrund af 3i1-malingen

Resultaterne fra de dele af 3i1-malingen, der relaterer til sygefravaer, har bidraget med nye
fokuspunkter og tiltag i 2017, der ogsa fremover skal fastholdes opmaerksomhed pa. Dette vil
bl.a. ske i det tveerfaglige samarbejde med Jobcentret, men ogsd via anvendelse af data og
analyse med afsaet i Viborg BI.

I 2017 har der veeret en vaesentlig efterspgrgsel pa hjzelp til problematikker, der ogsa har
veeret fokusomrader i 3i1-malingen. Der er derfor ydet radgivning og hjzelp til at italeszette
temaer som social kapital, kerneopgaven og de gode relationer, der kan understgtte emner
som krav i arbejde, relationer og vilkar i arbejdet. Herudover er der afholdt temadage med
anvendelse af veerktgjer i den Anerkendende APV, hvor hovedfokus er pa, hvad vi gnsker at
opna i fremtiden i det psykiske arbejdsmiljg.

Der er desuden iveerksat en udredning af sundhedsfremmeindsatsen i Viborg Kommune, der
har til formal at danne baggrund for en drgftelse og nedseettelse af en arbejdsgruppe om de
fremtidige sundhedsfremmende tiltag. Denne redeggrelse er fremsendt saerskilt.

Mobning er et af de temaer fra 3i1-malingen, der har vaeret meget fokus pa, og som der i hgj
grad er blevet efterspurgt stgtte og radgivning til hdndtering af. Arbejdstilsynet ggr
opmeerksom pa, at mobning kan fare til sygdom, og derfor fgrte 3i1-malingen til, at der skulle
iveerksaettes tiltag med henblik pd at forebygge og handtere mobning. Disse tiltag har til
formal at skabe gode arbejdspladser med et godt psykisk arbejdsmiljg - til gavn for
medarbejdernes trivsel og kvalitet i arbejdet.

Iveerksatte tiltag:
e Udarbejdelse af skriftligt materiale ift. mobning med baggrund i 3il: “Lederens
h&ndtering af mobning” (ligger p& intranettet)
o Afholdelse af to 8bne kurser: "Handtering af mobning” med afszet i 3i1
e Sparring til ledere ift. forebyggelse og handtering af mobning
e Oplaeg pa MED-mgder/personalemgder om mobning og forebyggelse heraf

3.2 Tvaergdende samarbejde om tidlig og forebyggende indsats

Det tvaergdende samarbejde mellem Jobcentret og Personale og Organisation har til formal at
gge opmaerksomheden og kvaliteten i den tidlige og forebyggende indsats. Tidlig indsats
gavner bdde medarbejder og arbejdsplads og sikrer, at en eventuel sygemelding bliver s kort
som mulig.

Det tvaergaende samarbejde er i 2017 styrket og har som det nye i 2017 udfoldet sig ved
afvikling af faelles kurser for lederne om tidlig og forebyggende indsats samt ved deltagelse
med oplaeg pa leder- og personalemgder. Herudover har Jobcenter og Personale og
Organisation afholdt den faelles workshop "Sygefraveersindsats giver resultat” i forbindelse
med lederdagene.

P& den made har det tveergdende samarbejde tydeliggjort den rddgivning og de veerktgijer,
lederne kan hente i Jobcentret og i Personale og Organisation i forhold til den forebyggende og



tidlige indsats - f.eks. §56 aftale, personlig assistance, hjeelpemidler, ergonomisk bistand,
delvis sygemelding, senioraftaler, individuelle samtaler og mindfulness.

3.3 Optimal udnyttelse af ledelsesinformationssystemet Viborg BI

I 2017 er der blevet arbejdet kontinuerligt, struktureret og vedholdende med at implementere
og gge kendskabet til Viborg BI pa alle arbejdspladser. Dette implementeringsfokus vil
fortsaette i 2018. I Viborg BI kan den enkelte leder finde oplysninger om sin afdelings gkonomi,
sygefravaer eller andre relevante styringsdata. Et godt udgangspunkt for at arbejde med
sygefravaer er at kende omfang og udvikling i sygefravaeret. De oplysninger findes i Viborg BI.
Herudover er Viborg BI et dynamisk redskab, der giver mulighed for at tilpasse og tilgodese
individuelle behov for rapporter og statistik.

Introduktionen sker via telefonisk rddgivning, workshops, kurser, mgder i MED og
ledergrupper.

3.4 Nye Ledere

Nye ledere introduceres fortsat til sygefravaersindsatsen p& introduktionsdage “Viborg
Ledelse”, hvor de orienteres og inspireres til brug af de redskaber, der er knyttet til
sygefraveersindsatsen og Viborg Kommunes retningslinjer for handtering af sygefraveer.

3.5 Fravaers/Narvarsspillet som vaerktgj i dialogen om sygefravaeret

Et nyt og enkelt vaerktgj (Fravaers/Naervaersspillet) har faet stor opmaerksomhed fra
organisationen i slutningen af 2017, hvor det er blevet taget i brug. Fravaers/Naerveaersspillet
handler om at fa gang i dialogen om viden og holdninger til fravaer og naerveer pa
arbejdspladsen. Spillet kan anvendes i leder-, MED- og personalegrupper.

Konkret handler det om at italessette de dilemmaer, vi kan st overfor i hverdagen, herunder
hvorndr det handler om fravaer pa grund af sygdom, og hvorndr det er fravaer, som kunne
veere en feriedag/fleksdag. Gar vi syge pa arbejde, fordi vi har hgj ansvarsfglelse,
uopsaettelige opgaver eller taenker “det gar ud over kollegerne”, eller er vi raske og ikke pa

arbejde og taenker - "jeg traenger til en fridag og har fortjent det”, “traet af arbejdet” eller “der
er konflikter p& arbejdet”.

P& den enkelte arbejdsplads italeszettes de forskellige holdninger, spillet laegger op til, s& der
kan skabes en god kultur og fzelles forstaelse blandt ledere og medarbejdere pa
arbejdspladsen.

3.6 Konference

Den arlige sygefravaerskonference var planlagt til afholdelse i oktober 2017. Der var fra
Hoved-MED’s side peget p&, at emner omkring mobning, vold, trusler om vold samt
samarbejde leder/kolleger var temaet for konferencen. For at fa den rette oplaegsholder med
tilstreekkelig faglig viden og indsigt i de naevnte emner er konferencen blev udsat og afholdes i
stedet i september 2018.

Oplaegsholder Stale Einarsen er norsk psykolog og professor i arbejds- og
organisationspsykologi ved Universitetet i Bergen. Einarsen er saerlig kendt for sit arbejde med
mobning, destruktiv ledelse og konflikthdndtering.

3.7 Det vedholdende og systematiske arbejde med sygefravaer

I 2017 har det vedholdende og systematiske arbejde med sygefravaer veaeret et stort
fokusomrade. Det er de helt basale og konkrete vaerktgjer, der efterspgrges af lederne, nar de
sgger radgivning eller inviterer sygefravaerskonsulenterne til at deltage pa leder-, personale-
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eller MED-mgder. Eksempelvis er der i 2017 udviklet en guide til stgtte for drgftelsen og
arbejdet med sygefravaer i MED, ligesom der er ydet vejledning/rédgivning til falgende:

¢ Anvendelse og tolkning af data i BI

e Handtering af fraveerspolitikker

e Viborg Kommunes retningslinjer for hdndtering af sygefraveer, herunder afholdelse af
omsorgs- og sygesamtaler og beskrivelse af den gode fastholdelsesplan

e Hvordan der helt konkret kan handles pa de vanskelige situationer, hvor det handler om
manglende trivsel eller noget stressrelateret af privat eller arbejdsmaessig karakter

e Drgftelse af emner, som har betydning for et godt arbejdsmiljg og for god trivsel pa
arbejdspladsen

4. De gode historier

Som noget nyt har Direktionen og Hoved-MED i 2017 gnsket at skabe en positiv og malrettet
opmaerksomhed pa de "gode historier”, dvs. de institutioner/afdelinger der “stikker positivt ud”
i sygefraveaersstatistikken.

Formalet har veeret:
e At undersgge hvilke indsatser, der har virket i praksis pa de enkelte arbejdspladser
e At bidrage til en positiv opmaerksomhed pa sygefraveeret pd den enkelte arbejdsplads

Indsatsen har bestdet i kvartalsvise henvendelser per mail til de arbejdspladser, hvis
sygefravaer har ligget seerligt lavt og/eller er aftaget bemaerkelsesvaerdigt i det padgaeldende
kvartal. Her er ledelsen blevet bedt om at vurdere drsagerne til det lave sygefraveer, dels via
afkrydsning af udvalgte forhold, dels i 8bne kommentarfelter. P& baggrund af besvarelserne er
to ledere blevet udvalgt til kvalitative interviews med henblik p& at opnd et dybere indblik i
nogle af de arsager til det lave sygefravaer, besvarelserne identificerer.

I det fglgende beskrives de 3rsager til det lave og/eller aftagende sygefravaer, som flest ledere
peger pa og/eller som er veegtet szerligt hgijt i de dybdegdende interviews. I alt indgar 34
ledere.

4.1 Folger de faste retningslinjer

De faste retningslinjer for handtering af sygefravaeret anvendes af langt de fleste og har stor
betydning i praksis. S8ledes peger fire ud af fem pa, at det har nogen eller stor betydning at
afholde syge-, omsorgs- eller fravaerssamtaler samt at anvende forlgbs- eller
fastholdelsesplaner. Et citat fra besvarelserne eksemplificerer tendensen:

"At folge retningslinjerne for sygefraveer med referater, planer osv. er altafggrende for et lavt
sygefraveer”.

4.2 Aben og inddragende dialog

Tre ud af fire ledere finder det veerdifuldt at drofte sygefraveeret pa personalemgder, ligesom
over halvdelen mener, at drgftelser i MED og med arbejdsmiljgrepraesentanten har nogen eller
stor betydning for sygefravaeret. Flere ledere, heriblandt leder af Neurorehabilitering
Toftegdrden og Kildedalscentret Anni Sgby Rasmussen, peger desuden p3, at en dben og
inddragende dialog om sygefraveeret er afggrende:

"Den 8bne dialog, bdde i hverdagen, pd personalemader, p8d ledermader og i Lokal-MED, hvor
alle faggrupper er repreesenteret, har haft afgorende betydning for, at vi har kunnet seenke og
fastholde det lave sygefraveer”
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Saledes er opmaerksomheden pa sygefravaeret samt visioner og mal for den fremadrettede
indsats et tema pa p-mgder, og medarbejderne inddrages og opfordres Igbende til at komme
med idéer til tiltag, som kan gge trivslen og dermed reducere sygefraveeret.

Ifglge Anni muligggr brugen af MED til drgftelser af sygefraveeret, at medarbejdere og ledere
kan fa en fzelles forstdelsesramme for de perspektiver, logikker og overenskomstmaessige
regler, der kan blive udslagsgivende i en konkret sag. Hun vurderer, at den fzelles forstaelse
for rummeligheden pa arbejdspladsen er afggrende for arbejdsmiljget i den raske
medarbejdergruppe, der naturligt belastes af sygemeldte medarbejderes fravaer og gradvise
tilbagevenden.

Den abne og inddragende dialog er desuden et af de temaer, der har vaeret mest markante,
nar arbejdspladserne har drgftet bud pa nye indsatser.

4.3 Faelles ejerskab og anerkendende ledelse

Det tema, der er stgrst fokus pa som en arsag til det lave sygefraveer i de abne svar fra
lederne, er vigtigheden af en anerkendende ledelse, der formar at skabe et positivt
arbejdsmiljg og et faelles ejerskab om Igft af opgaverne, hvor "man som medarbejder foler sig
som en meget ngdvendig del af indsatsen”.

Et citat fra besvarelserne: “Vi har en kultur, hvor vi er opmaerksomme p& hinanden og rykker
sammen i bussen, nér vi udfordres af sygdom og andet. Der er stort ejerskab for huset og for
hinanden”

Flere ledere beskriver, hvordan de arbejder med at anerkende medarbejderne, fejre
succeserne og bakke op om et steerkt feellesskab, fordi det fremmer trivslen og dermed et lavt
sygefravaer, eksempelvis: “Vi fejrer vores succes f.eks. med stjerneskud eller andet godt til
gangen. Jeg tror p8, at man som leder skal veere tydelig, men vi er ogs§ gode sammen
leder/medarbejder til at grine og have det sjovt sammen.”

4.4 Tydelig ledelse og retferdig ansvarsfordeling

Det emne, der er stgrst fokus pd, ndr arbejdspladserne har drgftet bud pa nye indsatser, er
organiseringen af opgaver for at fa enderne til at haange sammes. Eksempelvis fremgar
folgende citat af besvarelserne: "Vi arbejder intensivt med at skabe sammenhang mellem
arbejdsopgaver og ressourcer. Vi arbejder med organisering og effektivisering af arbejdsgange
konstant”.

Flere pointerer ogsa her vigtigheden af at inddrage medarbejderne i planlaegningen samt i en
dialog om opgaver, ressourcer og trivsel. For leder af Bgrnehuset Unoden, Pernille Dam
Marcussen, er det ligeledes essentielt at medarbejderne inddrages overalt, hvor det giver
mening - ift. sygefraveersspil, vagtplaner, ansvarsopgaver. Medarbejdernes mening er vigtig
og den efterspgrges:

"Hvis det er vigtigt for jer, s§ er det ogs§ vigtigt for mig. Det sagde min leder til mig, og det
har jeg sagt til mine medarbejdere”.

Ifglge Pernille er en god leder "ikke ngdvendigvis bare en der rummer og siger ja hver gang -
det er ogs8 en der er tydelig”. Gennem dialog med medarbejderne har hun prioriteret i
opgaverne og fordelt ansvaret, s&8 medarbejderne kan have ro i maven, og sa processen er
mere malrettet og effektiv. Eksempelvis star Pernille for kontakten med eksterne
samarbejdspartnere, ligesom hendes underskrift altid star pa en underretning: "Det er rart for
medarbejderne, at deres leder tager ansvaret for det, for det er noget, de ellers kan ligge
sgvnlgse over”, fortaeller hun og praeciserer:

"Det er lederen, der skal have brede skuldre, hvis nogen skal have det”.
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Det giver hende ro i maven, at medarbejderne har ro i maven. Derfor har hun som leder ogsa
mattet prioritere i egne opgaver, og her har hun ogsa selv gjort brug af det gode samarbejde
med egen leder.

4.5 En tilbagevendende, struktureret og synlig tilgang

Et emne, der laegges stor vaegt pa i de kvalitative interviews, er et struktureret arbejde med
sygefravaeret. Bdde Anni Sgby Rasmussen og Pernille Dam Marcussen finder det afggrende, at
indsatsen saettes i system, sa sygefraveaeret kontinuerligt og tilbagevendende szettes i fokus pa
mgder og pa forskellig vis i Igbet af aret.

Pernille beskriver, at de generelt har "haft stor fokus p8, at skabe struktur, overblik og tale
sammenhaeng i ALT”, og begge ledere finder det saerdeles veerdifuldt at arbejde med et
arshjul:

"Vi har et fysisk 8rshjul, hvilket sikrer os, at vi ndr det, vi har planlagt og rent lovmaessigt skal.
Denne bruges dagligt og péd stort set alle teammgader, hvor hverdagen forberedes og
planleegges - dette har skabt “ro p§ bagsmaekken” og saenket stressniveauet vaesentligt”
(Pernille Dam Marcussen, Bgrnehuset Unoden)

Pernille finder det ogsa af stor betydning at visualisere politik og praksis, eksempelvis pa tavler
i bernehuset. S3ledes haenger drshjulet ogsa lige i midten af huset: "Hjulet gor mere, end man
regner med. Strukturen ggor, at vi kan sige ja og gribe nogle bolde - vi bliver mere fleksible”.

Fordelen ved synligggrelsen er desuden, at det bliver tydeligt for alle, hvad der er aftalt,
eksempelvis om, hvad der forstds ved sygefravaer, for “det er ikke til diskussion, for det st&r
her”. Samtidig laegges ansvaret over pa8 medarbejderne, som selv kan se pa tavlen, hvorndr de
kan flytte fridage, hvem der er vaek hvornar, hvornar mgder ligger etc. Det effektiviserer
arbejdet og styrker trivslen, fortzller Pernille.

4.6 25 konkrete idéer til lavt sygefraveer
Af besvarelserne fremgar desuden minimum 25 konkrete idéer til lavt sygefravaer, som ligger
pd intranettet i boksen “Inspiration til lavt sygefraveaer” (link) og som bilag.

5. Fremadrettet indsats

Der er fortsat et stykke vej i at nd@ malsaetningen for sygefravaeret pa 4% ved udgangen af
2018. Derfor fastholdes et hgijt fokus pa de etablerede grundlaeggende og systematiske
indsatser, der handler om:

e Opmarksomhed pd og anvendelse af Viborg Kommunes retningslinjer for handtering af
sygefravaer og fastholdelse

e Udbredelse af kendskab til og kompetencer i at anvende ledelsesveerktgjet Viborg BI

e Konsulenter deltager i Personale- og MED-mgder med oplaeg og inspiration til arbejdet
med sygefravaersindsatsen

o Fortsaette og styrke det tvaergdende samarbejde med Jobcenter Viborg, bl.a. ved at
afholde kursus- og temadage for ledere om den tidlige og forebyggende indsats

e Holde fokus p& de gode historier samt formidlingen af disse, herunder fglge udviklingen

i sygefravaeret via halvarlige eller arlige rapporter, der sendes til ledere/arbejdspladser
med lavt sygefraveer
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Supplerende til ovennavnte genetableres tidligere initiativer og nye kommer til:

e Opsggende kontakt til arbejdspladser med hgjt eller stigende sygefraveer, der
identificeres via Viborg BI og kobles med resultaterne fra 3i1-malingen

e (@ge udbredelsen af “ggr det selv”-vaerktgjet “Fravaers/Naervaersspillet”, der har til
formal decentralt at fa en dialog om forskellige fravaersdrsager og fravaerskultur pa
arbejdspladserne

e Afholdelse af nye temadage p& baggrund af organisationens behov, f.eks. vedr. stress,
langtidsfriskhed, fastholdelse og rummelighed

Pulje til nedbringelse af sygefravaer i ldreplejen:

En mulighed for at sgge gkonomiske midler til at styrke det systematisk arbejde med at
nedbringe sygefraveeret pd aeldreomradet. I Sundhed og Omsorg er de bekendt med puljen fra
Styrelsen Arbejdsmarked og Rekruttering, og der er allerede taget initiativer til at undersgge
mulighederne for at udnytte puljemidlerne til gavn for nedbringelse af sygefraveaer indenfor
cldreplejen.

Kort beskrivelse af projektet vedrgrende puljemidler til nedbringelse af sygefravaer i
2ldreplejen:

Der er med Finansloven for 2018 afsat en ansggningspulje, som har til formal at stgtte nye
kommunale initiativer, der systematisk skal nedbringe sygefravaeret i sldreplejen. Der er afsat
10 mio. kr. for 2018 og 20 mio. kr. i &rene 2019 - 2021. Puljen meldes ud ad to omgange. 2.
ansggningsrunde forventes udmeldt ultimo 2019.

Projektets indsatsmodel bygger p&, at kommunen, som henholdsvis arbejdsgiver for
&ldreplejen og aktgr indenfor fastholdelse, kan drage fordel af at sammentaenke forebyggelse
og beskaeftigelsesomradet i indsatsen for at nedbringe sygefravaeret i seldreplejen.

Der skal som minimum indga folgende kerneelementer:

e Tiltag vedrgrende forebyggelse af sygefravaer, herunder tiltag til forebyggelse af
eventuelle arbejdsmiljgproblemer, safremt analysen har identificeret
arbejdsmiljgomrader, som vurderes at medvirke til sygefravaeret.

e Et systematiseret samarbejde mellem kommunens HR-ansvarlige for zldreplejen og
jobcentrets sygedagpengeafsnit, som ogsa indeholder retningslinjer for den situation,
hvor en sygemeldt er bosat uden for kommunen.

e Fremrykket indsats for sygemeldte i aeldreplejen, sdledes at kommunen udnytter det
systematiserede samarbejde til at sikre, at der tidligt i et sygefraveaersforlgb
ivaerksaettes kontaktforlgb og indsats.

e Brug af gradvis tilbagevenden med iboende progression.

Kerneelementerne er udvalgt med afsaet i 2015-rapporten fra ekspertgruppen om udredning af
den aktive beskaeftigelsesindsats: Nye veje mod job (Koch-rapporten), hvor det fremgar, at
tidlig kontakt til den sygemeldte samt indsatser, der inddrager arbejdspladsen, er effektive
redskaber til at fremme at sygemeldte fastholdes i job.
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Bilag: 25 konkrete idéer til lavt sygefraveer

25 konkrete idéer til lavt sygefravaer
"Det har haft betydning at fa sat sygefravaeret pa dagsordenen - og at fa hjzelp til at fa det dagsordenssat”

“Et fysisk arshjul sikrer os, at vi ndr det, vi har planlagt og rent lovmaessigt skal, hvilket ssenker
stressniveauet”

"Jeg tror pd dbenhed vedr. sygefravaer, og vi taler om, nar der er et hgit eller lavt sygefravaer”
"Et generelt fokus pa: Hvorndr man er syg (hovedpine, tandpine, opkast osv.)”

"Vi har spillet sygefravaersspil pd personalemgde med MED-status - er haangt op i personalestue,
s det bliver synligt, hvad vores politik er”

"Vi har aftalt at have fokus p8, at alle trives og vil indfgre minitrivselsundersggelser kvartalsvis”, "Fast
punkt pa mgder: personalets trivsel”, "Vi afholder en &rlig trivselsdag for hvert team”

"Spotte mistrivsel”. Ansvar for kollega. Mod til at italeszette det som er svaert/fylder i arbejdet.”

"N&r medarbejdere har spredt fraveer, uanset arsag, taler jeg med dem. Vi har pa deres efterspgrgsel lagt
individuelt aftalte forebyggende samtaler i kalenderen, typisk en gang om méaneden, ca. 30 min.”

"Det er "legalt” at give rad til hinanden som kolleger, f.eks. kommentere pd en forkert arbejdsstilling”
"Kollegial supervision i hverdagen og som fast punkt pd teamdage.”,
"Forflytning /arbejdsstillinger fast punkt pa P-mgder og teamdage”

"Ttaleszette at det skaber veerdi, at man ringer hver morgen, ndr man er syg: Man kan vare syg med god
samvittighed, fordi man kan forteelle, hvad der var aftalt, og der tages hensyn til de raske pa arbejde”

"N&r der er en sygemelding i weekenden, og de dermed har mere travlt, har vi aftale om de m8 kgbe
rundstykker eller kage til alle i vagt p& den pagzeldende vagt.”

"Fokus p& hvad man kan bidrage med pa arbejdspladsen, selvom man ikke er 100%".

"Have fokus pa de langtidsfriske. Hvordan har I det? Hvad kan jeg ggre for at I har hovedet oven vande? Tage
ansvar som leder, have overblik — lyt til dem, der er frustrerede over dem, som mangler”

"F3 givet ansvar, men ogsa hvad har du IKKE ansvar for. Italesaette ansvar. Man har et ansvar for sin
naermeste kollega, ikke for alle kollegaer.”

"N&r jeg praesenterer noget hvor jeg skal veere tydelig, starter jeg med at praesentere det blgdt individuelt
inden mgdet, s jeg bade favner dem, der skal have det at vide preecist og blgdt.”

"Vi har indfgrt intern vikardaekning i et vist omfang. Dette forpligter i storre grad og kalder pa ansvarlighed”

"Vi har kun fastansat personale og nogle fa aflgsere som er kendt og som kan tage opgaver, sa det ikke bliver
de "faste der skal traekke” det stgrste laes”

"\i prgver at veerdszette medarbejdernes indsats ved at give sma overraskelser engang i mellem. Det kan vaere
efter ferier og ved hgjtider. Vi bakker op og er med til at arrangere sociale arrangementer”

"Sgette fokus pa sygefraveer, ikke blot gennem lederens “tale” men via supplerende tiltag, fx HR konsulenter,
sociale arrangementer og medarbejderbarne initiativer.”

"Det er altid muligt at ringe til ledelsen, hvis der opstar noget, hvilket bliver italesat”

"Rbenhed hele vejen rundt. Mange samtaler, mange gdture, sparring med min omradeleder”
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