Sundhedsmedhjeelpere — hvad mener vi?

Baggrund
Stillingen sundhedmedhjaelper kom til ifm. indfgrelsen af
autorisation for social- og sundhedsassistenter i 2008.

Hensigten var at kunne placere uddannede social- og
sundhedsassistenter, som ikke gnskede autorisation — eller som
mistede deres autorisation.

| princippet kan stillingen ogsa finde anvendelse for kolleger med en
anden sundhedsfaglig baggrund, fx udenlandsk uddannelse og
erhvervserfaring med denne uddannelse.

De seneste ar har vi imidlertid set en stigning i gnsket af anvendelse
af stillingen til gvrige sundhedsfaglige studerende, fx sygeplejersker
og ergoterapeuter fra arbejdsgivers side.

| OK’ens ordlyd om indplacering fremgar det, at det alene er
arbejdsgivers vurdering af medarbejderens baggrund, der danner
grundlag for indplacering af en sundhedsmedhjzelper — se her til
hgjre med radt. Det betyder alts3, at en sygeplejestuderende iflg.
OK kan vurderes til at blive indplaceret pa Igntrin 21 — og vi har
ingen formel ret til at vaere uenige.

FOA SOSU bevarer fokus pa stillingens oprindelige hensigt

| FOA SOSU fastholder vi, at overenskomsten er en uddannelses-
overenskomst, hvorfor nye medarbejdere uden en sosu-faglig-
godkendt uddannelse, i udgangspunktet er at betragte som ikke-
uddannede — og dermed skal anszettes efter OK‘ens bestemmelser
for ufaglzerte. Vores Ignpolitik om ikke-uddannede tilsiger, at der
maximalt kan forhandles lokallgn op til I@ntrin 15 — hvis, der er
abenlyse kvalifikationer. Se her til hgjre.

Pa denne made arbejder vi aktivt for at bevare den oprindelige
hensigt med sundhedsmedhjelperkategorien. Ved OK 24 rejser vi,
at OK-teksten skal tydeligggres ift. den oprindelige intention. Indtil
da gor vi fglgende:

Hvordan

Medarbejdere uden autorisation indplaceres uden videre som
sundhedsmedhjzelpere. Der kan veere gvrige tilfeelde, hvor det giver
god mening, at indga aftale om at anvende sundhedsmedhjzelper-
kategorien — fx kolleger, der kommer med en international
sundhedsuddannelse og tilhgrende arbejdserfaring.

Indplacering af sundhedsmedhjaelpere skal bero pa konkrete
individuelle vurderinger, som vi afkraever ledelsen hver gang. FTR og
afdelingen vil sparre om hver eneste Ignaftale, sa vi sammen far
samlet erfaring om omfanget af brugen af denne stillingskategori og
skabt en feelles linje for indgaelse af aftaler.

| gvrige tilfeelde bevarer vi vores eksisterende praksis: ikke
uddannede indplaceres i udgangspunktet fortsat som ufaglaerte. Vi
foreslar evt., at der indgas uddannelsesaftale for pageeldende
medarbejder.

Derfor skal alle Ignaftaler pa sundhedsmedhjzlpere drgftes og
godkendes af fagforeningen og FTR i faellesskab. Se vejledning pa
bagsiden.

Sundhedsmedhjeelper

Herved forstas personer, som har gennemgaet

= overbygningsuddannelsen efter lov om
grundlaeggende social- og sundhedsuddannelser
inden for bistands-, pleje- og omsorgsomradet
mv.
trin 2 i social- og sundhedsuddannelsen efter
tidligere geeldende lov om erhvervsuddannelser
eller efter tidligere geeldende lov om
erhvervsrettet grunduddannelse og
videregaende uddannelse
(videreuddannelsessystemet) for voksne, eller
uddannelsen som social- og sundhedsassistent
efter lov om erhvervsuddannelser eller
som efter en konkret vurdering af den
ansaettende myndighed pé baggrund af
gennemgang af anden seerlig relevant
uddannelse, sammenholdt med en vurdering af
pdgeeldendes tidligere erhvervsmeessige
beskeeftigelse, anses for kvalificeret til anszettelse
som sundhedsmedhjzelper.

SOSU-OK - Bilag A stk. 8

Sundhedsmedhjeelpere

Grundlen Lentrin 21
Kvalifikationslen efter 4 &r Lentrin 22
Kvalifikationslen efter 10 ar Lentrin 29
Pensionsprocent 13%

SOSU Lgnpolitik
Ikke-uddannet social- og sundhedspersonale

Det er fagforeningens politik, at social- og
sundhedspersonale, der ikke har en social- og
sundhedsfaglig grunduddannelse, som hovedregel
aflgnnes pa grundlgn 11 + 1124/ar og ikke tillegges
funktions- og kvalifikationslgn ud over
overenskomstens bestemmelser.

Der kan vurderes individuelt, hvis medarbejderen
har abenlyse kvalifikationer:

1. Gennemfgrte uddannelser inden for
pleje/omsorg, sundhed/psykiatri og
aktivitet/paedagogik*.

2. Gennemfgrt dele af social- og
sundhedshjzaelperuddannelse eller social- og
sundhedsassistentuddannelse, hvoraf
praktik/erfaring indenfor vores omrade er
opnaet.

3. Oparbejdet praktisk erfaring inden for vores
omrade og/eller personlige kompetencer, som
er vaerdiskabende i sundhedsfaglig forstand.

4. Ansatte til udelukkende renggringsfunktion

Ikke-uddannet social- og sundhedspersonale med
abenlyse kvalifikationer bgr ikke indplaceres hgjere
end tre Igntrin under grundlgnnen for
sammenlignelige uddannede basismedarbejdere.

Uuddannede opfordres til at sgge uddannelse og
bistas med at fa en uddannelsesaftale i stand.

*|gangvaerende studier indenfor sygepleje og
padagogik kategoriseres ikke som dbenlyse
kvalifikationer.




Sundhedsmedhjalpere — sadan handterer vi Ignindplacering.

Kontakt arbejdsgiver ved modtagelse af Ignindplaceringer pa sundhedsmedhjzlpere:

» F3 afklaret om det omhandler en kollega uden autorisation —i sa fald er aftalen klar.
» Hvis det handler om andet - bed ledelsen om at praecisere hvilken vurdering, der ligger til grund for
indplaceringen. Der bgr veere elementer af bade:
o Relevant uddannelse
o Tidligere erhvervsmaessig beskaeftigelse

Dette skal ledelsen redeggre for og dokumentere fx ved CV eller tilsvarende. Brug evt. fglgende mail:

Mailskabelon -
Hej ...

Jeg har modtaget jeres forslag til Ignindplacering af [navn pd medarbejder].

| udgangspunktet finder jeg, at vores social- og sundhedshjelperopgaver udfgres bedst af faglaerte sundhedsfagligt
uddannede medarbejdere — ligesom der skal veere rimelighed og sammenhang mellem faglighed og Ignhonorering.
Derfor er det vigtigt for mig at vurdere jeres forslag ngje.

Jeg vil bede om, at | uddyber jeres overvejelser ift. at indplacere [navn pd medarbejder] som sundhedsmedhjzelper
frem for som ufagleert. Ligeledes mener jeg, at relevant uddannelse og evt. tidligere relevant arbejdserfaring bgr
kunne dokumenteres, hvis sundhedsmedhjalperkategorien skal kunne tages i anvendelse, og jeg imgdeser derfor CV,
ansggning eller tilsvarende, som kan bekrafte dette.

Jeg ser frem til at hgre fra jer - og vender derefter hurtigt tilbage med mine kommentarer.

Med venlig hilsen

Kontakt fagforeningen nar dokumentation og vurdering foreligger, eller hvis TR/FTR afvises af ledelsen.

» TR/FTR kontakter Ipnteamet eller den ansvarlige politisk valgte for en faelles vurdering af kriterier mv.

» Det besluttes pa hvilke praemisser, aftalen kan eller ikke kan godkendes.

» Det aftales, hvem og hvordan der svares ledelsen tilbage — og om der skal inviteres til mgde om kriterier
og vurderinger.

Nar vi ikke er enige i, at sundhedsmedhjalperkategorien finder anvendelse, svarer .
g =P g Mailskabelon __

Hej ...

Vi har nu drgftet jeres forslag om at indplacere [navn pd medarbejder] som sundhedsmedhjaelper. Fra FOAs side kan
vi ikke fa gje pa, at medarbejderen har (tilstraekkelig) erfaring og/eller kompetencer, der kvalificerer til at arbejde pa
linje med en social- og sundhedsmedhjzlper, og vi kan derfor ikke godkende Ignaftalen.

Vores forslag til en indplacering kunne vaere: grundlgn 11 + 1124,- i grundlgnstillaeg (+ evt. yderligere max 4 Igntrin*).
Ligesom vi meget gerne medvirker til, at der indgas en uddannelsesaftale for [navn pG medarbejder].

Alternativt kan [navn pd medarbejder] anszttes efter den overenskomst, der varetager hans/hendes fagomrade.

Med venlig hilsen

vi fx:
* Jf. politik om ikke uddannet social- og sundhedspersonale

Hvis arbejdsgiver fastholder retten til at ansaette uden FOAs godkendelse af Ipnaftalen, kontaktes fagforeningen
for en drgftelse af evt. viderefgrelse mv.



