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Sykefravaersstatistikk for UiO - 2017

1. Innledning

UiOs IA-avtale for perioden 2015-2018 bygger pa intensjonsavtalen' om et mer inkluderende arbeidsliv (IA-
avtalen) for perioden 4. mars 2014 — 31. desember 2018. |A-avtalens overordnede mal er:

A bedre arbeidsmiljget, styrke jobbnaervaeret, forebygge og redusere sykefravaer og hindre utstgting og
frafall fra arbeidslivet.

IA-avtalens tre delmal pa nasjonalt niva er:

1. Reduksjon i sykefravaeret med 20 prosent i forhold til nivaet i andre kvartal 2001. Dette innebaerer
at sykefravaeret pa nasjonalt niva ikke skal overstige 5,6 prosent.

2. Hindre frafall og ke sysselsetting av personer med nedsatt funksjonsevne.

3. Yrkesaktivitet etter fylte 50 ar forlenges med tolv maneder. Med dette menes en gkning
sammenlignet med 2009 i gjennomsnittlig periode med yrkesaktivitet (for personer over 50 ar).

UiOs IA-avtale 2015-2018 legger fgringer for UiOs arbeid med oppfglging av sykefraveer, og det forventes at
ledere pa alle niva har kunnskap om og forstaelse for betydningen av a fglge opp ansattes sykefraveer.

UiO har satt som mal at sykefravaeret ikke skal overstige 5,6 %, jf. UiOs IA-avtale 2015-2018 Mal og
handlingsplan.

! Inngatt mellom partene i arbeidslivet 4. mars 2014.
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2. Sykefravaersoppfeglging ved UiO

a) Kurs og opplaering

Det avholdes jevnlig kurs i sykefraveersoppfglging hvor formalet er a gi ledere med personalansvar og
personalkonsulenter kunnskap om oppfglging av sykefravaer. Kurset er under revisjon og skal justeres til 3
vaere mer personal- og lederrettet, og med gkt fokus pa handtering av tilretteleggingsplikten. Tentativt vil
kurset vaere ferdig revidert innen april 2018. Det legges opp til kurs bade i var- og hgstsemesteret avhengig
av antall pameldinger. |1 2017 ble det ogsa besluttet a tilby et kurs i «arbeid og psykisk helse». Kurset tilbys
fa@rste gang fra og med 2018 og er en tilpasset versjon av NAVs kurs «Ses i morgen». Kurset har som
hovedmalsetting a gi arbeidsgiver mer kunnskap om hvordan man kan mgte medarbeidere som har
psykiske helseproblemer.

| 2017 ble det pabegynt et arbeid om a finne et egnet e-laeringskurs. Dette var med utgangspunkt i et
samarbeid med NTNU, og det vil bli tatt opp igjen til ny vurdering i 2018.

Det ble ogsa ferdigstilt en veiledning til ledere og andre som arbeider med IA som kan brukes ved uttak av
lokal statistikk fra HR-portalen.

Kurs for LAMU ved UiO om |A-arbeid i praksis ble igangsatt i 2017. Det ble gjennomfgrt et kurs for LAMU
ved Det medisinske fakultet (pilot) hgsten 2017. Det tas sikte pa a gjennomfgre ytterligere to kursi 2018
fordelt pa var- og hgstsemesteret. Kurset skal tilbys alle LAMU ved UiO, og arrangeres i samarbeid med
NAV Arbeidslivssenter. Avdeling for personalstgtte bistar i samarbeid med NAV Arbeidslivssenter.

a) Informasjon og veiledning pa UiOs nettsider

Veiledning, rutiner for oppfglging av sykmeldte, plikter og rettigheter ved sykefraveer er publisert pa UiOs
nettsider, og skal til enhver tid vaere oppdatert.

| 2018 vil det bli vurdert & utarbeide en verktgykasse/veiledning for ledere som har saerskilt fokus pa
handtering av tilretteleggingsplikten.

3. Sykefravaersstatistikk

Grunnlagsdata er hentet fra SAP. Tallmaterialet omfatter bade egenmeldt og legemeldt fraveer, og fraveer
fordelt pa kjgnn, stillingsgrupper (teknisk-administrative og vitenskapelige) og enhet. Det er p.t. ikke
foretatt sammenlikninger med andre sammenliknbare etater, eller landsoversikt. Tallene fra SSB
rapporteres etterskuddsvis. Det betyr at det per dags dato kun foreligger tall til og med 3. kvartal 2017 fra
SSB. | 3. kvartal 2017 var sykefravaersprosenten pa landsbasis pa 6,5 %, bade egenmeldt og legemeldt (SSB).
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Oppsummert:

e 12017 hadde UiO et totalt sykefraveer pa 4,21 %

e Kvinner har hgyere sykefravaer enn menn. Henholdvis 5,5 % for kvinner og 2,85 % for menn.

e Fordelt pa stillingsgruppe er tendensen at sykefraveeret er lavere i vitenskapelige stillinger.

e Det legemeldte sykefravaeret er hgyere enn det egenmeldte, og trekker den totale
sykefravaersprosenten opp.

Figur 1. Totalt sykefraveer i prosent ved UiO for 2017. Egenmeldt og legemeldt fravaer fordelt pa kjgnn.
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Kvinner 1,28 4,2 5,55
Menn 0,79 2,05 2,85
Totalt 1,04 3,17 4,21

Statistikken viser at det totale sykefravaeret ved UiO var pa 4,21 %. Det var noe hgyere (0,24 prosentpoeng)
sammenliknet med 2016. UiO ligger saledes fortsatt under malsetningen om et sykefraveer under 5,6 %.
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Over tid har statistikken vist at det er sma variasjoner fra ar til ar. Fordelt pa kjgnn viser statistikken at
kvinner generelt har et hgyere sykefraveer enn menn, bade egenmeldt og legemeldt. Tendensen er den
samme dersom vi ser pa tallene fordelt pa kjgnn pa landsbasis; kvinner har generelt et hgyere sykefravaer
enn menn.

Figur 2. Sykefravaer i prosent for 2017. Egenmeldt og legemeldt fordelt pa stillingsgrupper, teknisk-
administrative og vitenskapelige grupper.
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Fordelt pa stillingsgrupper viser statistikken at teknisk-administrative ansatte har et hgyere sykefravaer,
bade egen- og legemeldt, enn vitenskapelig ansatte. Totalt er den en differanse pa 3,51 prosentpoeng.

Sammenliknet med 2016 er tallene (sykefraveer totalt) omtrent uendret for begge gruppene. Se figur 4.
nedenfor.
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Figur 4. Sykefraveer fordelt pa stillingsgrupper, egenmeldt og legemeldt i 2016 og 2017. Prosent.
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Figur 4. Sykefravaer i prosent fordelt pa enhet, kjgnn, egenmeldt og legemeldt.
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Statistikken viser en differanse mellom enhetene pa 5,53 prosentpoeng. Det matematisk-
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naturvitenskapelige fakultet (MN) har lavest totalt sykefraveer pa 2,71 %. Eiendomsavdelingen (EA) har
hgyest totalt sykefravaer pa 8,24 %.

Generelt har kvinner har jevnt over hgyere sykefravaer enn menn.

Merk at langtidsfravaer i sma enheter kan gi store realtive utslag.



Uio 2 7

Figur 5. Sykefraveer totalt fordelt pa enheter i 2016 og 2017. Prosent.
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Totalt 524 3,67 389 271 545 354 464 3,62 5,01 427 493 652 824 422 437 3,52
2017
Totalt 34 31 33 23 44 39 38 42 35 26 5 58 - - 36 36
2016

MERK: | statistikken for 2016 er EA og USIT under LOS. | 2018 er USIT og EA trukket ut av LOS. Dette er gjort
av teknisk arsaker tilknyttet uttrekk av rapporter.



