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Kommissionens anbefalinger bygger pa seks
grundiaeggende preemisser

Vi kan ikke optage en uforholdsmaoessig stor andel af arbejdsstyrken.

Vi skal have meget skarpere prioritering.

Vi skal sikre attraktive arbejdspladser, og opgaverne skal lgses fleksibelt med rette kompetencer.
Vi skal opprioritere voekst, innovation og kvalitet i det primoere sundhedsvoesen.

Vi skal have starre ambitioner for den strukturelle forebyggelse.
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Vi skal have fokus pd, at den sociale og geografiske ulighed ikke @ges yderligere.
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Udfordringsbilledet
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Behovet for sundhedsydelser vil stige i

fremtiden

Figur1- Udviklingen i celdre aldersgrupper, 2000-2050
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Anm. De stiplede linjer angiver Danmarks Statistiks befolkningsfremskrivning. Fremgdr i hovedrapport som figur 1
Kilde: Danmarks Statistik, Statistikbanken, tabellerne BEFOLKI samt FRDKI123.
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Sundheds- og celdreomradet treekker en
stigende del af samfundets ressourcer

Figur 2.a - Sundheds- og celdreomradet Figur 2.b - Andelen af den samlede
som andel af bruttovcerditilvackst (BVT) beskceftigelse ansat i det offentlige sund-
hedsvaesen og pa plejehjem mv., 1966-2022
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Anm: Figur 2.a: Figuren er baseret pd& nationalregnskabet opdelt pd 117 brancher, hvor sundheds- og celdreomrddet er afgreenset til 860010 Hospital-
er, 860020 Lceger, tandlceger mv. og 870000 Plejehjem mv. Kategorien ‘plejehjem’ daekker over institutionsophold med sygepleje, institutionso-
phold for psykisk handicappede, psykisk syge og stofmisbrugere samt Institutionsophold for celdre og handicappede. | opgerelsen kan de dele
af celdreomrédet, som bererer pleje i eget hjem (ikke plejebolig med integreret hjemmehjcelpsordning) ikke adskilles fra udgifter til institutioner
for bern og er derfor udeladt. Fremgdr i hovedrapport som figur 1.a.

Figur 2.b: Den rede stiplede linje angiver starten af covid-19. Sundhedsvaesen inklusiv plejehjem mv. er kun muligt at opgere frem til 2019, da
tabel NABBIT7 kun indeholder data frem til 2019. Fremgdr i hovedrapport som figur 13.

Kilde: Figur 2.a: Danmarks Statistik, Statistikbanken, NABP17, egne beregninger.
Figur 2b: Danmarks Statistik, Statistikbanken tabel NABB69 samt NABBI7, egne beregninger.
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Fremtidens rekrutteringsgrundlag foelger ikke
med behovet

Figur 3 - Mekaniske fremskrivninger af cendring i udbud af og eftersporgsel efter ud-
valgte velfaerdsmedarbejdere i 2030 mailt i forhold til 2019
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Anm: Fremskrivningerne kan ikke tolkes som prognoser, men alene mekaniske fremskrivninger, der bygger p& nuvcerende adfcoerd, serviceniveay,
personalesammenscetning og en roekke antagelser. Den fremtidige udvikling er forbundet med stor usikkerhed og vil afhcenge af en raekke
faktorer, som ikke nedvendigvis er medtaget. Resultaterne er angivet i antal personer, ikke &rsveerk, og der antages en konstant arbejdstids-
fordeling i fremskrivningsdrene. Fremgdr i hovedrapport som figur 35.

Kilde: Finansministeriets "@konomisk Analyse: Mekaniske fremskrivninger af udbud og efterspergsel efter velfcerdsmedarbejdere, 2022".
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Medarbejdere forlader sundheds- o
celdreomradet i lobet af deres arbejdsliv

Figur 4 - Andel sundhedsuddannede i beskaeftigelse pa sundheds- og celdreomrdadet
20 dr efter endt uddannelse
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Anm.: Figuren viser andelen af de, som fcerdiggjorde deres uddannelse i 2000, som hvert &r efter endt uddannelse enten er beskceftiget pd sund-
heds- og celdreomrddet, eller som opndr en ny sundhedsfaglig uddannelse. "Sundheds- og celdreomrddet” daekker over offentlige og private
sundheds- og celdreindsatser i regioner, komnmuner, praksissektor og i det private, jf. boks Al appendiks. Fremgdr i hovedrapport som figur 37.

Kilde: Egne beregninger pé& data fra Bevcegelsesregistreret.
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Mange trackker sig tidligt tilbage

Figur 5 - Andel af sundhedsuddannede i beskceftigelse fordelt efter alder, 2020
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Anm. P& grund of for f& observationer kan kurven for jordemeadre ikke vises for aldrene 53-57 og 67-70. Fremgdr i hovedrapport som figur 41,
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Mange arbejder deltid og vagtarbejdet er ulige
fordelt

Figur 6 - Andel deltidsansatte blandt udvalgte regionalt og kommunalt ansatte
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Anm: Den rgde stiplede linje angiver starten af covid-19. Figuren viser andelene af regionalt og kommunalt ansatte, som havde en gennemsnitlig
aftalt arbejdstid pd& mindre end 37 timer om ugen opdelt p& udvalgte personalegrupper i drene 2010 til 2023, og kan ogsd omfatte fx personer
i flexjob og seniorer. Opgerelsen inkluderer ikke ekstravagter eller vikararbejde. Der kan séledes vaere personer, som tcelles med som deltid-
sansatte, selvom de kan have haft en gennemsnitlig arbejdstid pé& mere end 37 timer om ugen pga. ekstravagter eller flere deltidsbeskoef-
tigelser. Opgerelsen er eksklusiv ledere, dog ikke for lceger, hvor overlceger, loegelige chefer og reservelceger indgdr i opgerelsen. Udsvinget
i andelen af folkeskolelcerere pé deltid i 2013 kan skyldes, at mange Icerere i april var lockoutet som felge aof konflikt mellem KL og Dansk
Laererforening. Fremgdr i hovedrapport som figur 42.

Kilde: Egne beregninger pé& baggrund af data fra Sirka 2023, KRL (Kommunernes og Regionernes Lendatakontor). Data er trukket d. 18/07/2023.
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Robusthedskommissionens 20 anbefalinger

@\ STZARKERE PRIORITERING OG KLOGERE

2/ OPGAVEL@SNING

Anbefaling 1: Nationalt prioriteringsrdd skal
frigere ressourcer til kerneopgaven

Anbefaling 2: Uhensigtsmaessig behandling skal
nedbringes gennem stcerkere faglig prioritering

Anbefaling 3: Prioritering skal styrkes gennem
foelles beslutningstagen, differentierede tiloud og
@get egenomsorg

Anbefaling 4: Uhensigtsmaessig dokumentation
skal nedbringes

Anbefaling 5: Kompetencer skal bruges pd tvcers
af geografi og sektorer

Anbefaling 6: Der skal indfgres et fcelles princip
om "digitalt og teknologisk farst”

Anbefaling 7: Der skal sikres bedre rammer for
hurtig ibrugtagning af dokumenteret
arbejdskraftbesparende teknologi

Anbefaling 8: Digitale kompetencer og
teknologiforstdelse skal styrkes

ATTRAKTIVE ARBEJDSPLADSER OG TID TIL
KERNEOPGAVEN

Anbefaling 9: Ledelse skal prioriteres, og
ledelseskvaliteten skal styrkes

Anbefaling 10: Flere skal op i tid

Anbefaling 11: Vagtarbejdet skal udtyndes og
deles mellem flere

Anbefaling 12: Stillinger og karriereveje skal vcere
forankrede i det patient- og borgerncere arbejde

Anbefaling 13: Potentialet ved senere
tilbagetroekning fra arbejdsmarkedet skal indfries

Anbefaling 14: Kompetencer fra udlandet skal
bruges bedre gennem styrket tilknytning

Anbefaling 15: Flere og bedre introforlgb for
nyuddannede

@ RETTE KOMPETENCER OG FAGLIG FLEKSIBILITET

Anbefaling 16: Der skal vcere mere
sammenhceng og sterre fleksibilitet pd tvoers af
sundhedsuddannelserne

Anbefaling 17: Efter- og videreuddannelserne
skal reformeres, sd karrierevejene rettes mod
proksis

Anbefaling 18: Faglige siloer skal nedbrydes, og
flere skal bidrage

Anbefaling 19: Kobling mellem uddannelse og
job skal styrkes, s& praksis- og ansvarschok
undgds

Anbefaling 20: Mere strategisk og langsigtet
styring af udbud af de sundhedsfaglige
uddannelser skal sikres
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