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Sammendrag
I denne utredningen foretas det en teoretisk analyse av muligheter for og utfordringer ved
bruk av prestasjonsbasert belgnning for & fremme effektivitet blant sykepleiere i Helse

Bergen.

| farste del presenteres relevante teorier om motivasjon, incentiver og
belgnningssystemer. | andre del presenteres farst caset, hvilket er belgnningssystemet til
sykepleiere i Helse Bergen. Dagens belgnningssystem analyseres sa pa grunnlag av
relevante teorier for & avdekke hvorvidt prestasjonsbasert belgnning anvendes samt
hvilke incentivmekanismer som eventuelt finnes i systemet. Til sist vurderes systemet i

forhold til noen forutsetninger for at et belgnningssystem skal fremme effektivitet.

| siste del gjares det en analyse av mulige endringer, i form av at to scenario presenteres
og diskuteres pa grunnlag av teoriene i den farste delen. Ogsa her vurderes systemene i

forhold til noen forutsetninger for at et belgnningssystem skal fremme effektivitet.



Forord

Min interesse for teorier om incentiver ble for alvor vekket i lgpet av 3. avdeling pa
sivilskonomstudiet. Innenfor hovedprofilen har jeg fulgt flere kurs som mellom annet har
omhandlet muligheter og utfordringer ved utforming og bruk av incentiver. Det ble tidlig

klart for meg at dette var noe jeg hadde lyst & anvende i utredningen min.

Opprinnelig begynte jeg a skrive en utredning hvor bonussystemet til en privat bedrift
skulle analyseres i forholdt til relevant teori. Jeg matte imidlertid legge utredningen til
side i en periode, hvilket farte til at innsamlet case-materiell ble utdatert fgr utredningen
ble ferdig. I det jeg skulle begynne pa igjen hadde jeg valget mellom & innhente nytt
materiale angaende samme case, eller bytte case. Jeg valgte sistnevnte, og det av flere
arsaker. Et moment som veide tungt var gnsket om a skrive en utredning som ikke matte
veere konfidensiell. Videre hadde jeg funnet frem til en ny problemstilling og et nytt case
som i enda starre grad engasjerte meg og som jeg derfor hadde veldig lyst til & skrive om.
| ettertid er jeg meget godt forngyd med valget, da arbeidet med utredningen viste seg a

bli bade spennende, utfordrende og interessant.

Etter & ha gatt inn for a bytte case ble ny informasjon innhentet og teoridelen skrevet om,
tilpasset og utvidet. For & supplere tilgjengelig skriftlig informasjon om caset har jeg ogsa

avholdt noen intervjuer.

Jeg vil takke veilederen min, Eirik Gaard Kristiansen, for veiledning og hjelp underveis i
prosessen med utredningen, Helse Bergen og intervjuobjektene derfra som tok seg tid til
a snakke med meg, samt min kjeere Glenn, familien min og vennene mine som har stgttet

meg gjennom studietiden.

Bergen, 19. juni 2008
Cathrine Nygard
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1 Innledning

Det har i media veert en del fokus pa at helseforetakene gar med store underskudd. Dette
innbyr til litt tankevirksomhet angaende hva som eventuelt kan bidra til & snu trenden. Et
passende sted & begynne a se kan da veere der hvor den viktigste ressursen og sterste
utgiftsposten er, nemlig i arbeidskraften. | falge gskonomisk teori kan effektivitet fremmes
gjennom bruk av prestasjonsbasert belgnning®. Det vil da vere interessant & se om det for
a fremme effektivitet, kan la seg gjgre a ta i bruk mer prestasjonsbasert belgnning pa en
gruppe arbeidere som i liten grad har en slik belgnningsform fra fer. Min tanke har veert
at sykepleierne i liten grad belgnnes basert pa prestasjoner og derfor kan vere en

passende gruppe a se nermere pa.

Formalet med utredningen vil vaere a belyse hvorvidt det teoretisk sett kan veere
hensiktsmessig & anvende mer prestasjonshasert belgnning pa sykepleiere i Helse Bergen

for & fremme effektivitet.

Farste hoveddel vil veere en innfgring i relevante teorier om motivasjon, incentiver og
belgnningssystemer, som skal danne grunnlaget for de teoretiske analyser som fglger. |
andre del vil jeg se nsermere pa om teorien om at sykepleierne i liten grad belgnnes basert
pa prestasjoner stemmer. Gjennom a beskrive og analysere dagens belgnningssystem med
utgangspunkt i den teoretiske rammen vil jeg samtidig se pa hvilke incentivmekanismer
som eventuelt finnes i belgnningssystemet. Belgnningssystemet vil ogsa bli betraktet i

forhold til noen forutsetninger for at det skal fremme effektivitet.

Gitt at teorien om sykepleiernes belgnningssystem stemmer, vil det sa veere interessant a
se pa om sykepleiere i Helse Bergen kan vaere en potensiell gruppe a bruke mer
prestasjonsbasert belgnning pa for & fremme effektivitet. Gjennom a skissere og diskutere
to scenario vil fordeler, ulemper og utfordringer som mulige endringer vil kunne medfare

belyses, da ogsa med utgangspunkt i den teoretiske rammen. Til sist vil scenariene

! Lazear (2000: s. 621)



vurderes i forhold til flere forutsetninger for at et belgnningssystem skal fremme
effektivitet.

Av hensyn til omfang har jeg valgt a konsentrere meg om ett helseforetak. Valget falt da
ganske naturlig pa det som ligger narmest, altsa Helse Bergen. Jeg har videre valgt & kun
se pa belgnningssystemet til de som omfattes av Norsk Sykepleierforbunds tariffavtale.
Det vil si at jeg ikke vil ga n&ermere inn pa belgnningssystemet til de av jordmgdrene som
ikke er medlem av Norsk Sykepleierforbund.

For a supplere tilgjengelig skriftlig informasjon om caset samt for a fa flere innspill i
forhold til scenariene har jeg valgt & intervjue et lite utvalg av personer som arbeider i
Helse Bergen. Med gnske om a fa innspill fra ulike vinkler har jeg valgt intervjuobjekter
med ulik bakgrunn fra helseforetaket; en sykepleier, en sykepleierleder og en representant
fra arbeidsgiversiden. I intervjuene ble det ikke brukt en identisk intervjuguide. De fikk
en noen like spgrsmal og noen individuelle sparsmal som mer var tilpasset deres
bakgrunn. Felles for alle var blant annet sparsmal angdende dagens belgnningssystem,
hvilke fordeler og ulemper de kunne se ved a ta i bruk mer prestasjonsbasert lgnn, hvilke
tanker de hadde om gruppeincentiver i forhold til individuelle incentiver og hvilke tanker

de hadde om bruk av pengemessig kontra ikke-pengemessig belgnning.

Utredningen er for gvrig avgrenset i forhold til at den ikke vil si noe om hvor mye det er
a tjene i kroner og are pa a skape effektivitetsgevinster i forhold til hva det vil koste &
fremskaffe de, hva som faktisk legges til grunn for budsjetteringen pa avdelingene i Helse
Bergen, samt mulige virkninger av incentivene som ligger i finansieringsmodellen til

helseforetakene.



2 Teoretisk ramme?

2.1 Generelt om belgnningssystemer

2.1.1 Motivasjon og belgnning®

Innenfor ulike fagomrader finnes det forskjellige syn pa hva som motiverer mennesker og
styrer deres adferd. | tradisjonell gkonomisk teori antas det at hvert enkelt individs adferd
styres av dets gkonomiske egeninteresse. Enhver vil utelukkende gnske a maksimere
egen inntekt eller nytte og minimere tilhgrende risiko. Den menneskelige
beslutningstaker oppsummeres i "Homo Economicus” som er rasjonell og som tar
beslutninger utelukkende pa grunnlag av hva som best ivaretar hans gkonomiske

egeninteresse”.

Innen psykologi er synet pa motivasjon mye bredere. Eksempelvis definerer Kaufmann
og Kaufmann motivasjon som ”(...) de biologiske, psykologiske og sosiale faktorene som
aktiverer, gir retning til og opprettholder atferd i ulike grader av intensitet i forhold til

mé&loppndelse.™

I krysningen mellom tradisjonell gkonomisk teori og psykologi finner vi adferdsgkonomi
som er en noe nyere retning innen gkonomisk teori. Her antas det at menneskene drives
av en form for indre motivasjon. Det vil i korte trekk si at en gnsker a gjere noe for sin
egen del, men pa et noe mer fglelsesmessig plan enn snever gkonomisk egeninteresse. Et
enkelt eksempel er at en person deltar i en aktivitet fordi han synes at det er interessant.

Aktiviteten far en egenverdi som gjar deltagelse til et mal i seg selv.

Videre antas det at adferd kan pavirkes av moralsk og sosial motivasjon. Moralsk
motivasjon vil si at en gjer noe fordi en vektlegger andres velferd, ansker en form for

rettferdighet eller gnsker & gjengjelde noe. Dette kan ogsa sies & veere former for indre

2 Hovedsakelig basert pé forelesningsnotater i SAM464, STR435 og EPM400 samt Lazear (1995) og
Nordhaug (1998: kp. 9)

® Cappelen og Tungodden (2006: Forelesning 1-6)

* Cappelen og Tungodden (2006: Forelesning 2, slide 6)

% Kaufmann og Kaufmann (1998: s.43)



motivasjon. Sosial motivasjon baseres pa at mennesker sammenlignes med hverandre.
Adferden styres ut fra et gnske om a etterleve visse normer eller av mulighetene for a
oppna anerkjennelse eller hgy sosial status. A oppna hgy sosial status eller & f&
anerkjennelse for noe en har gjort vekker gjerne positive faglelser i mennesker, som glede
og stolthet. Det motsatte bringer i stedet frem mer negative falelser som flauhet og

misngye.

Motivasjon, adferd og belgnning henger nzrt sammen. For at en bedrift skal fa en
arbeider til & gjgre en jobb tilbyr den arbeideren en form for belgnning. Et
belgnningssystem kan baseres pa ulike former for belgnning som igjen kan pavirke,
styrke eller fortrenge arbeidernes opprinnelige motivasjon og der i gjennom pavirke
adferden. Belgnningssystemet kan brukes som et virkemiddel for a fa arbeiderne til &
veere mest mulig produktive og yte optimal innsats slik at bedriften oppnar starst mulig

grad av effektivitet.

2.1.2 Kriterier for effektivitetsfremmede belgnningssystem

Det er i falge Nordhaug fire forutsetninger som ma veere oppfylt for at et
belgnningssystem skal virke effektivitetsfremmede pa arbeidsutferelsen®. For det farste
ma arbeiderne oppfatte systemet som rettferdig. Dette gjelder bade innad i bedriften og
utad i forhold til andre bedrifter. Oppfattes systemet som urettferdig innad i mellom
arbeiderne, vil det kunne virke demotiverende. Oppfattes det som urettferdig utad, vil
bedriften kunne fa problemer med a rekruttere og beholde arbeiderne, ettersom at de
lokkes av andre bedrifter som gir bedre tilbud. Samtidig kan forsgk pa a lgse dette ved &
gke lgnnen resultere i problemer med konkurransedyktigheten til bedriften dersom

lannskostnadene blir for haye.

Den andre forutsetningen er at oppbygningen av belgnningssystemet ma veere enkel slik
at arbeiderne ikke vil ha problemer med a forsta hvordan det fungerer. Haye
administrasjonskostnader taler ogsa imot svart avanserte systemer. Videre ma

belgnningssystemet omfatte faktorer som arbeiderne kan pavirke. Det vil ikke

® Nordhaug (1998: s. 230)



forekomme noen motiverende effekt dersom arbeidernes innsats ikke har betydning for
oppnaelsen av belgnning. Den siste forutsetningen gar pa at de fleste har behov for a ha
en rimelig forutsigbar og stabil inntekt. Det bar altsa ikke vere for stor risiko tilknyttet

arbeidernes lgnn.

2.1.3 Incentiver

For & oppna at en arbeider skal yte optimal innsats kan bedriften ta i bruk spesielle former
for belgnning som gjerne gar under betegnelsen incentiver. “Et incentiv er en hvilken
som helst faktor som gir en akter et motiv til a velge en bestemt handling fremfor
alternative handlinger.”” Incentiver er i motsetning til annen belgnning direkte knyttet til
arbeiderens prestasjoner. Gjennom bruk av incentiver kan bedriften aktivt ga inn for a

pavirke arbeiderens adferd.

Arbeideren og bedriften kan ha motstridende interesser som gjer at arbeideren ikke
ngdvendigvis i utgangspunktet vil ta de beslutningene og yte den innsatsen som er
optimal sett fra bedriftens side. Anta at bedriftens mal er & maksimere overskuddet, gitt
ved differansen mellom resultatene arbeideren genererer gjennom arbeidet som utfares og
lgnnen. Resultatene kan pavirkes av arbeideren gjennom valget av arbeidsinnsats. For
arbeideren er innsats en byrde som representerer en kostnad. Styrt av gkonomisk
egeninteresse Vil han gnske & minimere egen innsats, som altsa er det motsatte av hva
som er optimalt for bedriften. Gjennom bruk av incentiver kan problemer som dette lgses.
Incentivene kan utarbeides pa en slik mate at de vil kunne pavirke arbeiderens interesser
slik at de i stgrre grad sammenfaller med bedriftens interesser.

Hvor hensiktsmessig bruken av incentiver vil veere, avhenger i stor grad av hvordan de er
utformet og hvor godt de er tilpasset situasjonen de skal brukes i. Det finnes ikke ett sett
perfekte incentiver som kan brukes i ethvert tilfelle. | stedet avhenger optimal utforming
av en rekke faktorer som blant annet malsetning, gnsket adferd og forekomst av annen
motivasjon. En del viktige elementer ved utformingen av incentiver utdypes senere, se
punkt 2.3.

" Cappelen og Tungodden (2006: Forelesning 2, slide 3)
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Noen vanlige former for incentiver er lovnader om eller tildeling av ulike gkonomiske
godtgjarelser, straff eller ikke-pengemessige goder. Sistnevnte kalles gjerne frynsegoder

og kan vare enten et tillegg til eller et alternativ til gkonomiske incentiver.

Bruk av incentiver kan gi bade gnskede og ugnskede virkninger pa samme tid. I noen
tilfeller vil ulempene veere starre enn fordelene slik at det alt i alt er bedre a ikke ta i bruk
incentivene i det hele tatt. Seerlig gkonomiske incentiver kan lett fortrenge annen
motivasjon. En studie av Timus fra 1970-tallet i USA viser dette®. Ved & gi blodgivere
betalt for & gi blod ble mange tidligere blodgivere mindre villige til & gi blod. Samtidig
meldte en del nye, mindre egnede blodgivere seg. Disse var ofte ikke helt &rlige
angaende egen helsetilstand. De gkonomiske incentivene fortrengte altsa motivasjonen
blodgiverne hadde far de fikk betalt for & gi blod. Hvis indre motivasjon er viktig for
utfarelsen av en oppgave bgar en altsa vare forsiktig med a introdusere gkonomiske
incentiver fordi det kan medfare store kostnader knyttet til fortrengning®. Ved

fortrengning blir gjerne belgnningen malet i stedet for arbeidet i seg selv.

Cappelen presenterer i en av sine forelesninger tre psykologiske arsaker til at incentiver
kan fortrenge indre motivasjon'®. For det farste kan det skyldes at falelsen av egen
kontroll reduseres. En oppgave eller aktivitet kan oppfattes som mindre interessant hvis
den er palagt. Den andre arsaken er at oppgavens eller aktivitetens egenverdi kan
reduseres hvis noen plutselig faler at de ma betale deg for & utfare den. Den siste arsaken
det vises til er at ved a introdusere gkonomiske incentiver reduseres mulighetene for a

bruke aktiviteten som et uttrykk for personlige preferanser og identitet.

2.2 Presentasjon av ulike belgnningssystemer

Et belgnningssystem kan besta av en eller flere former for belgnning. Den mest brukte

formen er fastlgnn. De fleste alternativene til et rent fastlennssystem er bygd opp med

& Cappelen og Tungodden (2006: Forelesning 1, slide 7 og forelesning 6, slide 19)
° Cappelen og Tungodden (2006: Forelesning 6, slide 24)
10 Cappelen og Tungodden (2006: Forelesning 6, slide 15)
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fastlgnn i bunnen og med andre belgnningsformer som et tillegg. | det fglgende vil

fastlgnn, bruk av forfremmelser samt prestasjonsbasert belgnning presenteres.

2.2.1 Fastlgnn

Fastlgnn i seg selv fungerer farst og fremst som en belgnning og ikke som et incentiv.
Arbeiderne far betalt for tiden de tilbringer pa jobb og det er strengt tatt ikke ngdvendig a
gjere noe annet enn a veere tilstede for a fa lenn. Et slikt system er attraktivt for de som
gnsker & yte minst mulig, men vil veere lite motiverende for de som gjar en god jobb og
som star pa ekstra mye. Den starste ulempen med et rent fastlgnnssystem er altsa at det

ikke skaper incentiver.

En av de sterste fordelene med et rent fastlannssystem er at det er et tydelig og enkelt
system som arbeiderne ikke vil ha problemer med a forsta hvordan fungerer. | forhold til
mer avanserte belgnningssystemer vil et fastlgnnssystem som oftest ogsa veere billigere a
administrere. Videre er risikoen knyttet til lannen minimal. Ettersom at legnnen er fast

inntreffer den i hver lgnnsperiode uavhengig av arbeiderens prestasjoner.

Fastlgnnssystemer er som regel bygd opp rundt stillinger. Til hver stilling kan det falge
en stillingsheskrivelse som kan si noe om oppgaver, ansvar, mal, krav til utdanning og
kompetanse eller lignende. Det falger ogsa gjerne en bestemt lgnn med til hver stilling.
Fastlgnnssystemer omfatter som regel ogsa en ansiennitetskomponent. Ansienniteten sier
hvor mange maneder eller ar arbeideren har med relevant arbeidserfaring. Etter hvert som
ansiennitet opparbeides klatrer arbeideren oppover i en lgnnsstige. Ansiennitetsopprykk
kan sees pa som en mate a verdsette og belgnne kunnskap og erfaringer som opparbeides

med &rene.

2.2.2 Fastlgnn med forfremmelser'!
Gjennom bruk av forfremmelser er det mulig a oppna incentivvirkninger i et
fastlgnnssystem. En forfremmelse innebaerer gjerne bade hgyere lgnn, avansement innen

status og ansvar, og kanskje ogsa mer spennende arbeidsoppgaver. | tillegg kommer

1 Salvanes og Hunnes (2007: Forelesning 10) samt Hunnes (2007)
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mulighetene for ytterligere forfremmelser. Saledes kan det anses som sveert attraktivt for
en arbeider & oppna a bli forfremmet. Fordelene knyttet til en forfremmelse gjor at

arbeiderne vil styrke sin innsats i hap om a bli den som blir forfremmet.

Lgnnen i en stilling fungerer ikke som incentiv for den som innehar stillingen, men
derimot for de som vil inn i stillingen. Forfremmelser skaper altsa farst og fremst
incentiver for de som er aktuelle kandidater til opprykk. Incentivvirkningene oppharer i

det en av kandidatene forfremmes.

For at forfremmelser skal kunne medfare incentivvirkninger er det viktig at de som er
aktuelle kandidater oppfatter sine egne muligheter for opprykk som reelle. Det vil si at
kandidatene helst bar veere sa like som mulig. En kandidat som anser sine egne
muligheter som sterkt begrensede vil i liten grad motiveres av fordelene som falger med

forfremmelsen.

Starrelsen pa lgnnsgkningen som falger med forfremmelsen har betydning for hvor sterke
incentiver til innsats som skapes. Jo stgrre lgnnsgkningen vil veere, jo sterkere blir
incentivene til & yte mest mulig for & oppna a bli forfremmet. Samtidig ma lgnnsgkningen
kompensere for reduserte muligheter for forfremmelser jo hayere opp i hierarkiet en

befinner seg.

I en bedrift med hierarkisk organisasjonsstruktur med flere nivaer kan forfremmelser skije
ved at arbeidere pa et niva i hierarkiet inngdr i en konkurranse om forfremmelse til en
stilling pa et hgyere niva. Hvem som skal forfremmes avgjeres ved at aktuelle kandidater
evalueres relativt til hverandre®®. Den som gjar det best vinner konkurransen, blir

forfremmet og far der i gjennom belgnning for sine prestasjoner.

Ved relativ evaluering kan det oppsta problemer med at kandidater bedriver mindre

heldige aktiviteter for & fremme sine egne muligheter for forfremmelse. Fordi arbeiderne

12 Salvanes og Hunnes (2007: Forelesning 10, slide 7)
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konkurrerer om den samme jobben kan viljen til samarbeid og leering internt svekkes og

sabotasje av andres arbeid kan forekomme.

Dersom relativ evaluering ikke egner seg, kan absolutt evaluering veere et alternativ. Anta
eksempelvis at det ikke er tilstrekkelig at en arbeider presterer bedre enn sine
medarbeidere. Ved absolutt evaluering vil i stedet de som oppfyller gitte kriterier
forfremmes. En form for absolutt evaluering kan ogsa brukes innenfor en stilling, eller
innenfor et niva i et hierarki, ved a gi lannsopprykk i forbindelse med for eksempel gkt
kompetanse. Et slikt system vil kunne skape incentiver bade til kompetanseheving
gjennom for eksempel videreutdanning, og til mer samarbeid og leering internt mellom
arbeiderne. Bedriften bar imidlertid begrense seg til & belgnne kompetanseheving som er
gnsket, fordelaktig for og avklart med bedriften, ellers kan arbeiderne utnytte situasjonen

til & kvalifisere seg for jobber utenfor bedriften®.

Et belgnningssystem som sistnevnte kan veere et godt alternativ for bedrifter og stillinger
hvor det er sterkt begrensede muligheter for opprykk i form av ordinere forfremmelser.
Samtidig kan mangelen pa en potensiell karrierestige kombinert med incentiver til
kompetanseheving medfgre en viss fare for at bedriften pa sikt ikke klarer & holde pa

arbeiderne fordi de blir overkvalifiserte.

The Peter Principle
Ved bruk av forfremmelser er det muligheter for at en del arbeidere vil forfremmes helt
til de nar sitt inkompetanseniva. Det vil si at de forfremmes en gang for mye og ville veert

mer produktive i en stilling pa et lavere niva.

Bruk av forfremmelser vil ogsa kunne gi problemer med “taperne”, altsa de som ikke
oppnar a bli forfremmet. Det kan godt veere at de befinner seg i den stillingen hvor de er
pa sitt mest produktive og gjer en optimal jobb. Problemet er at "tapet” ved a ikke bli

forfremmet kan virke demotiverende.

B3 gnnstrategiplan for Kristiansand kommune
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Prestasjonsbasert fastlgnn

Til sist kan fastlgnnen for en periode fastsettes ut fra oppnadde prestasjoner i en tidligere
periode. Eksempelvis kan neste ars lgnn fastsettes ut fra arbeiderens prestasjoner
inneveerende ar**. Denne avlgnningsformen vil selv om den i og for seg er fast, ha mer til

felles med prestasjonsbasert lann som vi na skal se naermere pa.

2.2.3 Prestasjonsbasert belgnning

Prestasjonsbasert belgnning gar ut pa at arbeiderne lgnnes ut fra hva de presterer gjennom
sitt arbeid. Prestasjonsbasert belgnning er saledes incentiver. Bedriften kan velge mellom
a la hele eller deler av lgnnen veere prestasjonsavhengig, og den kan avhenge av et utvalg

av eller alle oppgavene til én eller flere arbeidere.

Far noen konkrete former for prestasjonsbaserte belgnningssystemer presenteres skal vi
se at prestasjonshasert lann kan virke effektivitetsfremmende pa to méter™. For det farste
kan valget av avlgnningsstruktur medvirke til at de "riktige” arbeiderne tiltrekkes i en
rekrutteringsprosess. Deretter har det betydning for arbeidernes adferd etter ansettelse

gjennom virkningene det kan ha pa arbeidernes motivasjon og adferd.

2.2.3.1 Sortering®

Det kan forekomme stor variasjon blant arbeidere med hensyn til produktivitet. Nar en
bedrift skal rekruttere nye arbeidere er det derfor fordelaktig om den klarer a tiltrekke seg
de riktige arbeiderne i forhold til oppgavene som skal utfgres. Ved a velge en form for

avlgnning fremfor en annen er det mulig & oppna at arbeiderne sorterer seg selv.

Anta at det finnes to typer arbeidere, hayproduktive og lavproduktive, og at bedriften
ikke kan ha kjennskap til hver enkelt arbeiders produktivitet far en eventuell ansettelse.
Bedriften kan velge a tilby kun fastlgnn eller la noe av lgnnen variere med arbeiderens

prestasjoner.

4 Nordhaug (1998: s. 233)
15 azear (2000)
18 |_azear (2000)
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Fast lgnn
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Prestasjoner

Arbeidere med lav produktivitet vil ikke prestere sa mye og vil derfor befinne seg et sted
til venstre i figuren over'’. Hayproduktive arbeidere vil befinne seg lengre til hgyre. S&
lenge en arbeiders prestasjoner tilsier at den faste lgnnen vil veere stgrre enn den variable
Iannen vil han foretrekke en bedrift som tilbyr fastlgnn, og motsatt. Dersom bedriften
gnsker a tiltrekke seg hayproduktive arbeidere kan den altsa oppna det ganske enkelt ved
a tilby prestasjonsbasert lgnn.

Det er samtidig viktig & vaere oppmerksom pa at ukritisk bruk av prestasjonsbasert lgnn
kan fa store konsekvenser for lannskostnadene. De fleste bedrifter vil veare tjent med &

ikke veere lgnnsledende, altsa er det viktig a finne en balanse mellom & skape incentiver
og & holde lgnnskostnadene pa et akseptabelt niva.

2.2.3.2 Etter ansettelse — kriterier for at prestasjonsbasert lgnn skal fremme effektivitet
Etter ansettelse oppnas effektiviseringsgevinster gjennom at de hgyproduktive arbeiderne
i bedriften presterer pa et hgyere niva enn de ville gjort om de kun fikk fastlgnn, fordi de

gjennom mulighetene for gkt belgnning far incentiver til & gke innsatsen sin.

7 Figur tegnet p& forelesning - Salvanes og Hunnes (2007: Forelesning 4)
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Nordhaug presenterer fem forutsetninger som ma oppfylles for at prestasjonsbasert lgnn
skal fremme effektivitet'®:
i) Arbeideren ma oppfatte det som positivt & selv kunne pavirke lgnnen sin
i) Arbeideren ma kunne stole pa at prestasjonene faktisk blir belgnnet
iii) Prestasjonene ma vere et resultat av arbeidsinnsats og ikke av andre faktorer
som arbeideren ikke kan kontrollere
iv) Fordelene med belgnningen ma vaere stgrre enn ulempene tilknyttet innsatsen
som er lagt ned i arbeidet

) Innsats ma vaere beste mate a pavirke lgnnen pa

| kapittelet om incentiver (2.1.3) ble problemet med motstridende interesser hos bedriften
og arbeiderne beskrevet. Gitt at resultatene en arbeider genererer gjennom arbeidet sitt
perfekt gjenspeiler arbeiderens innsats, kan dette problemet lgses ved at lgnnen i sin
helhet baseres pa resultatene og dermed innsatsen. Anta for eksempel
samlebandsproduksjon hvor antall produserte enheter kun avhenger av arbeiderens egen
innsats. Lgnn utelukkende basert pa produksjonsvolum vil i et slikt tilfelle kunne gi

arbeideren incentiver til & produsere sa mange enheter som han er i stand til.

| de fleste tilfeller er det imidlertid slik at resultatene er vanskelig & male og/eller ikke
gjenspeiler arbeiderens innsats med sikkerhet. Den prestasjonsbaserte lgnnen ma i sa fall
baseres pa en eller annen form for prestasjonsmaling. En slik maling kan vare pavirket
av forhold og faktorer som arbeideren ikke rader over. Et praktisk eksempel pa dette er en
fisker som har arbeidet hardt og fisket mye, men som kommer pa land med en liten fangs
som falge av at fiskeforekomsten naermest er fraveerende, kontra en fisker som har lagt
minimalt med innsats i arbeidet, men som kommer pa land med en stor fangst fordi
fiskeforekomsten tilfeldigvis var stor'®. Det er ikke mulig kun ut fra observasjoner av
fangsten a si noe om hvilken fisker som har lagt ned stgrst innsats i arbeidet sitt. | tilfeller

hvor betydningen av andre faktorer overstiger betydningen av innsats, svekkes

'8 Nordhaug (1998: s. 234)
19 Hagen (2006)

217 -



incentivene. Usikre mal hva angar faktiske prestasjoner og innsats er en svakhet ved

denne typen belgnningssystem.

2.2.3.3 Noen vanlige former for prestasjonsbasert lgnn

Det finnes flere ulike former for prestasjonsbasert lann. Noen eksempler er akkord,
provisjon, bonus og aksjeopsjoner. | denne utredningen vil fgrst og fremst de formene
som er aktuelle for caset og scenariene som falge bli presentert naermere, det vil si

stykkpris/akkord og bonus.

2.2.3.3.1 Stykkpris/akkord®

Stykkpris eller akkord gar helt enkelt ut pa betaling per stykk. Grunnlaget for et system
av denne typen er at arbeiderne produserer noe som kan males i en eller annen form for
volumstarrelse. Lannen knyttes sa direkte til produsert volum. Dette prinsippet kan ogsa
anvendes pa en gruppe dersom det er enklere & male gruppens samlede produksjon
fremfor enkeltarbeidernes bidrag. Gitt en direkte sammenheng mellom ytelse og

produksjonsvolum, vil et akkordsystem gi incentiver til hgy arbeidsinnsats.

Samtidig som at systemet har klare fordeler med hensyn til incentiver til innsats, finnes
det ogsa flere potensielle ulemper med det. Arbeidere som yter over evne vil med tiden
kunne bli overarbeidet, slite seg ut og bli syke. Sykefraver er ikke gunstig for bedriften.
For stort og ensidig fokus pa produksjonsvolum kan ga ut over kvaliteten pa det som
produseres. | verste fall kan det ogsa ga ut over sikkerheten i produksjonsprosessen. |
tillegg kan fokuset gjere at arbeiderne i liten grad vil vere villige til & bruke tid pa
samarbeid og leering da de heller taper enn tjener pa det. Viljen til & tilpasse seg til
endringer vil ogsa kunne svekkes. Endringer vil sannsynligvis gjgre arbeiderne mindre
produktive i en periode, hvilket de vil tape pa gkonomisk sett. Det kan ogsa tenkes at
arbeiderne blir mindre fleksible og mindre villige til & utfare flere oppgaver dersom de

tjener godt pa heller a spesialisere seg.

%0 Nordhaug (1998: s. 235)
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2.23.3.2 Bonus*
Bonus er et belgp som utbetales i slutten av en periode pa grunnlag av hva mottakeren har

oppnadd i lgpet av perioden. Dersom prestasjonene ikke har veert tilfredsstillende kan det
medfgre at bonusutbetalingen uteblir. Bonus er ikke en varig lgnnsgkning, falgelig

skapes det nye incentiver for hver periode.

Lengden pa hver periode har betydning for hvilke incentiver som skapes. Ved a la
periodene vere korte slik at bonusutbetalingene kan inntreffe ofte skapes incentiver til
intensiv innsats. Arbeideren ser neermest umiddelbart konsekvensene av endringer i
arbeidsinnsatsen. Dersom arbeidet er preget av kortsiktige mal og stadige endringer kan
kortsiktige incentiver bidra til bedre tilpasning til endringene. Dersom det i stedet er
gnskelig & fremme mer langsiktige malsetninger, kan bonusen knyttes til prestasjoner
over ett eller flere ar. Beslutninger som er gunstige pa kort sikt, men uheldige pa lang

sikt, kan med det unngas.

2! Colbjernsen et. al. (2000)
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2.3 Faktorer ved utarbeidelse av et prestasjonsbasert

belgnningssystem?

A H
Bonus Incentivsone

A
\ 4

Tak f-----------

Malbonus [ -----------4--------
Legnn-resultat sammenheng

»
»

Malt resultat

Fastlgnn > 0— !
Resultatterskel Resultatstandard

Figuren over er et eksempel p& hvordan et bonussystem kan se ut grafisk®®. Under folger

en liten forklaring til elementene i figuren.

Terskel: Dette er nedre grense for prestasjoner som kan trigge i gang en bonus. Ved a ha
slike terskler kan det hende at noen arbeidere vil tilpasse innsatsen slik at en far
hjgrnelgsninger.

Resultatstandard: Diskuteres i et eget punkt. Sier noe om hva forventningene til
prestasjonene er. Det harer ogsa gjerne en malbonus til gnsket prestasjonsniva.

Tak: | det taket nas oppharer incentivene til & prestere ytterligere. Kan forhindre hgy
risikotaking, incentiver til a slite seg ut og himmelhgye lgnnskostnader.

Incentivsone: Intervall hvor malte prestasjoner vil utlgse bonus.

Lann-resultat sammenheng: Sier noe om incentivstyrken i systemet.

22 Salvanes og Hunnes (2007: Forelesning 5)

2 Oversettelse av figur fra Salvanes og Hunnes (2007: Forelesning 5, slide 5). Figuren skal i falge
veilederen min veere hentet fra A teoretical and empirical investigation of managerial labor contracts av
Kevin James Murphy (1984). Jeg har dessverre ikke lykkes i & fa tak i dette verket og refererer derfor i
stedet til forelesningsnotatet hvor figuren er gjengitt.
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2.3.1 Valg av maleenhet

Ved utarbeidelse av et prestasjonshasert belgnningssystem ma det avgjares hva
belgnningen skal avhenge av, altsa hvilke maleenheter som skal brukes nar prestasjonene
skal males. Arbeiderens stilling vil ha betydning for optimalt valg av prestasjonsmal
ettersom at arbeidere i ulike stillinger vil ha ulike muligheter til & pavirke ulike faktorer.
Det er eksempelvis lite hensiktsmessig a bruke de samme maleenhetene for topplederen
og vaktmesteren. For en leder i et bgrsnotert selskap kan aksjekursen vare et mulig
prestasjonsmal, da det er en faktor lederen antas & kunne pavirke. For vaktmesteren
derimot vil aksjekursen vere en faktor han ikke pa noen mate kan pavirke, og dermed bar

heller ikke lgnnen hans avhenge av den.

2.3.2 Standard og incentivsone

I mange tilfeller kan det veere en fordel a finne frem til en standard og en incentivsone for
prestasjonsmalet. Ved & bruke en incentivsone gis det incentiver til & prestere innenfor
gitte rammer. Standarden sier noe om hvilket niva det gnskes eller forventes at
prestasjonene skal vaere pa. Ved a bruke standard og tak kan blant annet problemet med
arbeidere som yter over evne motvirkes. Standarden kan baseres pa fremtidsplaner,
tidligere prestasjoner eller en kombinasjon av disse. Alternativt kan den baseres pa en
sammenligning med andre arbeidere i samme type stilling eller andre bedrifter i samme
sektor. Hvis standarden baseres pa hva som har hendt tidligere, kan det oppsta problemer
med mothakeeffekter. Gode prestasjoner som narmest straffes med hgyere krav i neste
periode, gir incentiver til & holde igjen og yte mindre enn hva en er i stand til i
innevarende periode eller til @ manipulere det som males. Det er enklere & opprettholde
en noe lavere forbedring over tid og det er enklere a forbedre seg jo lavere
utgangspunktet er. Ved a basere standarden pa sammenligning med andre fremfor seg

selv, kan mothakeeffekter unngas.
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2.3.3  Incentivstyrke og risiko®

I mange tilfeller kan prestasjoner vere vanskelige a male. | tillegg til & veere et resultat av
arbeiderens innsats kan de, som illustrert i eksempelet med fiskerne (se punkt 2.2.3.2),
veere pavirket av tilfeldige faktorer som er utenfor arbeiderens kontroll. Dette gjar at det

knyttes en viss risiko til prestasjonsbasert lgnn.

Anta at bedriften er risikongytral, mens arbeideren er risikoavers. Dette er en rimelig
antagelse hvis bedriften har tilgang til finansmarkeder hvor risikoen kan diversifiseres,
mens arbeideren kun har sin egen arbeidskraft  tilby, og er avhengig av den®. Ved
utarbeidelse av et prestasjonsbasert belgnningssystem ma det da foretas en avveining

mellom & skape incentiver og a pafere arbeideren risiko.

Et eksempel pa en helt enkel modell for prestasjonsbasert lgnn er gitt ved w = a + bPM
hvor w = Ignn, a = fastlennskomponent, b = incentivstyrke og PM = mélte prestasjoner®®.

Jo starre b er jo mer avhenger lgnnen av prestasjonene og jo sterkere er incentivene som

gis.

Ved a la incentivstyrken (b) veere null og fastlennskomponenten (a) starre enn null mottar
arbeideren kun fastlgnn, og paferes med det ingen risiko. Samtidig gis det heller ikke
incentiver til innsats. Settes derimot incentivstyrken (b) til én, og fastlannskomponenten
(a) til null, gis det sterke incentiver til innsats, men arbeideren ma ogsa bere all risiko. |
de fleste tilfeller vil optimal incentivstyrke veere et sted midt mellom, hvor incentiver og

risiko balanseres, samt at fastlannskomponenten vil veere positiv.

Dersom forekomsten av felles stgy er stor, kan bruk av relative mal i stedet for absolutte
mal redusere problemene. Ved & male arbeidere relativt til hverandre, kan betydningen av
felles stgy elimineres. Samtidig kan relativ maling som tidligere nevnt ogsa redusere

samarbeidsviljen til arbeiderne.

%4 Hagen (2006: Forelesning 4)
% Salvanes og Hunnes (2007)
% Salvanes og Hunnes (2007: Forelesning 4)
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Incentivstyrken kan veere stgrre jo mindre risikoavers arbeideren er, jo mindre
malefeilene er, jo mer resultatene avhenger av arbeiderens innsats og jo mer arbeiderens
innsats pavirkes av incentivene?’. Desto mer presis sammenhengen mellom det som

males og adferden en gnsker & pavirke er, jo sterkere incentiver kan en gi®®.

2.3.4 Prestasjonsmaling

2.3.4.1 Kvantitativ prestasjonsméling og maleproblemer®

For at lgznnen skal ha incentivvirkninger er det viktig at arbeideren faktisk kan pavirke det
som males. Farst da vil han fale at hans adferd og handlinger har betydning og la seg
pavirke av incentivene. Oppgaver eller variabler som arbeideren ikke kan pavirke, bar

utelates da de kun pafarer ham ungdvendig risiko.

Prestasjonsmalenes bredde sier noe om mengden faktorer som tas med i malingene. Vide
prestasjonsmal vil si at det tas med mange faktorer. En vil kunne oppna hgy grad av
presisjon, men samtidig vil arbeideren pafgres mye risiko. Sannsynligheten for at
arbeideren kan pavirke alle faktorer reduseres nar antall faktorer som males gker. Smale
prestasjonsmal vil si at kun noen fa faktorer tas med. Risikoen som pafares arbeideren

reduseres, men presisjonen blir ogsa lavere.

Incentivvridninger: Flerdimensjonale output og multitasking

Ved smale prestasjonsmal kan det oppsta problemer med incentivvridninger. Det vil si at
det oppstar en vridning i retning av innsats kun pa de omradene som lgnnen baseres pa.
Problemet forekommer szrlig ved multitasking eller flerdimensjonale output hvor det er
vanskelig a tallfeste alle dimensjonene av arbeidet. | slike tilfeller vil ikke incentivene
virke etter sin hensikt. Anta at en arbeider har én oppgave, og at resultatene fra denne kan
males langs de to dimensjonene kvalitet og kvantitet. Anta videre at det er enkelt & male
kvantitet, mens kvalitet er vanskelig a male. Ved a gi svake eller ingen incentiver langs

kvalitetsdimensjonen og sterke incentiver langs kvantitetsdimensjonen vil det kunne

%" Hagen (2006: Forelesning 5)

%8 Colbjernsen et. al. (2000)

# salvanes og Hunnes (2007: Forelesning 3)

%0 salvanes og Hunnes (2007: Forelesning 4) og Hagen (2006: Forelesning 8)
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oppsta problemer med incentivvridning. Arbeideren har incentiver til & kun konsentrere
seg om det som enkelt kan tallfestes. Det er altsa fare for at han vil produsere et starst
mulig kvantum uten a bry seg om kvaliteten pa det som blir produsert. Dette kan veere et

problem hvis kvaliteten pa det som produseres ogsa er viktig.

Tilsvarende kan skje hvis arbeideren har flere oppgaver, og prestasjonene tilknyttet noen
av disse er enkle a male, mens andre ikke kan males like enkelt. Ved a gi sterke
incentiver tilknyttet oppgavene som kan males enkelt, og svake tilknyttet resten, vil

arbeideren konsentrere sin innsats rundt de oppgavene som har betydning for lgnnen.

Dersom det er vanskelig a balansere incentivene over ulike oppgaver eller dimensjoner,
ber incentivstyrken reduseres for & unnga problemene med incentivvridninger. Det er

bedre & gi svake incentiver enn skjeve incentiver.

Et annet problem som kan oppsta er manipulasjon av det som males. Det bgr ikke knyttes

sterke incentiver til faktorer som enkelt kan manipuleres av den som skal males.

2.3.4.2 Kvalitativ evaluering™
Det vil ofte vaere gnskelig a kunne pavirke flere aspekter ved arbeidet enn det som enkelt
kan tallfestes. Ved kvalitativ evaluering vil det veere mulig a ta med flere faktorer eller

dimensjoner i malingene.

Kvalitativ evaluering brukes primart som et tillegg til kvantitativ maling, men kan ogsa
fungere som et alternativ til sistnevnte. Kvalitativ evaluering kan redusere en del av
imperfeksjonene ved kvantitativ maling. Ved a kombinere disse to kan en oppna at bade
risiko, incentivvridninger og manipulasjon reduseres. Videre kan kvalitativ evaluering
tilfare incentivsystemet stgrre grad av fleksibilitet og gkt kommunikasjon mellom

arbeider og bedrift.

%! Salvanes og Hunnes (2007: Forelesning 3)

=24 -



Den starste ulempen med kvalitativ evaluering er at evalueringer er subjektive. Hvis
troverdigheten til den som evaluerer ikke er tilstrekkelig hgy, kan han lett mistenkes for
favorisering. For en arbeider kan det virke bade uryddig og uforutsigbart hvis han ikke
vet hva han evalueres i. Dette kan ha en direkte demotiverende effekt. Ved kvalitativ
evaluering kan det ogsa forekomme at arbeidere bruker tid og ressurser pa a pavirke den
som evaluerer eller til 3 manipulere det som evalueres. Videre kan det i tilfeller hvor
evaluator og den som evalueres er gode venner, har kjent hverandre lenge eller lignende,
vaere vanskelig for den som evaluerer a gi de tilbakemeldingene som burde blitt gitt.
Problemer som dette kan lgses gjennom a redusere starrelsen pa det som kan vinnes eller
tapes i etterkant av evalueringen. Videre er det mulig & anvende komiteer i stedet for
enkeltpersoner som evaluator. Det kan ogsa gjeres forsgk pa a skape kultur for
konstruktiv kritikk i bedriften, slik at det blir enklere for evaluator & komme med

tilbakemeldinger.

Det kan i forkant veere vanskelig & beskrive hva som er en god prestasjon. En ma likevel

kunne stole pa at de en i etterkant ser at har prestert bra blir belgnnet for det.

2.3.5 Incentiver og team*

Dersom en arbeider bade arbeider selvstendig og i team, er det viktig at incentivene
balanseres slik at ikke all innsats konsentrerer omkring det selvstendige arbeidet. Slike
vridningseffekter kan forekomme hvis det er vanskelig & knytte lgnnen til resultatene av
teamarbeidet, og det derfor velges & gi lann kun ut fra den individuelle delen av arbeidet.
Ved teamarbeid kan det veere vanskelig a finne frem til hva enkeltpersoner har bidratt
med. I slike tilfeller kan det sakalte gratispassasjerproblemet lett oppsta. Ettersom at hver
enkelt aldri vil fa full uttelling for egen innsats, vil det vaere mer lgnnsomt a konsentrere
seg om selvstendige oppgaver, for sa & hgste lgnn for innsats andre har lagt i
teamarbeidet. Det vil altsd veere optimalt for hver arbeider & bidra minst mulig i

teamarbeidet.

%2 Colbjarnsen et. al. (2000) og Salvanes og Hunnes (2007: Forelesning 14)
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Ved teamarbeid er naturlig nok samarbeid et viktig element. Relativ evaluering av
medlemmer innenfor et enkelt team kan da ha uheldige virkninger. Fremheving av egne
prestasjoner kan ga fremfor samarbeid. Dersom det finnes flere tilsvarende team, kan et
alternativ veere & sammenligne teamene med hverandre. Pa den maten er det mulig a
skape incentiver til samarbeid og innsats innad i teamet. Dette vil fungere best dersom
teamene ikke er avhengig av & samarbeide med hverandre, og heller ikke kan gjare sa

mye for & sabotere hverandre.

2.3.6 Frynsegoder®
Frynsegoder er goder eller ytelser som arbeideren mottar fra bedriften som ikke er i form
av penger. | tilfeller hvor gkonomiske incentiver kan vere darlig egnet, kan frynsegoder

veere et godt alternativ som kompensasjon for arbeidsinnsats.

Det finnes flere typer frynsegoder og disse kan brukes pa ulike mater, alt ettersom hva
som er hensikten. Vanlige materielle frynsegoder som telefon, pc og firmabil egner seg
godt til & gjare bedriften attraktiv for arbeidssgkende. Bedriften kan altsa ved a tilby
frynser som dette, opparbeide seg et godt rykte. Frynsegoder kan ogsa bidra til & holde
den pengemessige avlgnningen pa et lavere niva, slik at bedriften kan unnga a vare

lgnnsledende.

En siste form for frynsegoder som jeg vil nevne her, er kompetansehevende tiltak som
kurs og videreutdanning. Dette er frynsegoder som kan appellere til arbeidernes indre
motivasjon. Godene kan vaere med pa a skape godvilje og tilhgrighetsfalelse, og fa
arbeiderne til 4 fgle at de far noe igjen for arbeidet de gjer. Det kan oppsta en vinn-vinn
situasjon for bedriften som kan oppna a styrke kompetansen og motivasjonen til

arbeiderne pa samme tid.

2.4 Fagforeninger
"Forhandlinger tilsvarer bonus™**. Effekten av at lann forhandles med fagforeninger er i

grove trekk at det blir mer gruppebonus og at lgnnsforskjellene utjevnes. Fagforeninger

%3 Salvanes og Hunnes (2007: Forelesning 13)
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har gjerne i en sammenheng som denne to mal. For det farste er det gnskelig at
totalpotten som gar til fordeling blant medlemmene av foreningen skal vare stgrst mulig.
Det andre malet er & kunne pavirke fordelingsfunksjonen som potten skal fordeles etter.
Disse malene kan noen ganger vaere motstridende. Hvis fagforeningen gnsker at alle skal
ha det samme, altsa mindre lgnnsspredning, gir gjerne det en mindre totalpott. Ved a

tillate starre lgnnsspredning vil totalpotten bli starre.

3 Presentasjon og analyse av belgnningssystemet til
sykepleiere i Helse Bergen

Far jeg gar nermere inn pa belgnningssystemet som tilbys sykepleierne i Helse Bergen i
dag, vil jeg for & sette caset inn i en sammenheng og illustrere litt av bakgrunnen for

valget av problemstilling, si litt om spesialisthelsetjenesten og helseforetakene.

3.1 Spesialisthelsetjeneste og helseforetak

Spesialisthelsetjenesten omfatter tre hovedomrader innenfor helsetjenester som staten har
ansvaret for. Disse er somatikk, psykiatri og rusbehandling. Innenfor det somatiske finner
vi sykehus og andre institusjoner som tilbyr helsetjenester som har med det kroppslige a
gjere. Psykiatrien omfatter tilsvarende som har med det psykiske & gjere. Staten har hatt
ansvaret for spesialisthelsetjenesten siden sykehusreformen i 2002. Far dette 1a ansvaret

hos fylkeskommunene®.

Med sykehusreformen kom en stor omorganisering av spesialisthelsetjenesten. Det kom
en egen lov om helseforetak™®, og det ble en geografisk inndeling i fem nye regionale
helseforetak (RHF) med ansvar for spesialisthelsetjenesten i hver sin region. Innenfor
hvert regionalt helseforetak finnes det flere mindre lokale helseforetak (HF). Disse er

ogsa gjerne geografisk inndelt, og kan omfatte flere sykehus og institusjoner. Innenfor

% Barth (2007)
% Statistisk Sentralbyra: Spesialisthelsetjenesten
% Lovdata: Lov om helseforetak m.m. (helseforetaksloven)
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Helse Vest RHF finner vi blant annet Helse Bergen HF, som igjen omfatter en rekke
divisjoner, avdelinger og klinikker som far helsereformen var selvstendige enheter®’.
Helseforetakenes hovedoppgaver bestar i a drive med behandling av pasienter, forskning,

utdanning av helsepersonell og opplaring av pasienter og parerende®,

Et helseforetak fungerer i stor grad som et hvilket som helst annet foretak, men det har
noen seregenskaper. De regionale helseforetakene eies av staten, og helseministeren har
det overordnede ansvaret®. De lokale helseforetakene er egne juridiske enheter som eies
av de regionale helseforetakene®’. Finansieringen skjer hovedsakelig gjennom faste
tilskudd og innsatsstyrt finansiering fra staten*'. Helseforetakene kan ikke g& konkurs og

har begrensede muligheter til & ta opp 1an*.

Med helsereformen og omorganiseringen har helseforetakene fatt muligheter for
individuell avlgnning av de ansatte. Dette medfarer teoretisk sett stgrre frihet for

helseforetakene til & kunne benytte seg av belgnning som et personalpolitisk virkemiddel.

Helse Bergen HF

Helse Bergen HF har om lag 7500 arsverk, mens antall ansatte er pa om lag 9500. | 2008
har helseforetaket et totalt budsjett p& om lag 6,2 milliarder kroner®. Lgnnskostnadene
utgjer den starste andelen av driftskostnadene, hele 4 261 av 6 378 millioner i falge

regnskapet for 2007,

%" Helse Bergen HF: Ordforklaringer

% Helse Bergen HF: Arsberetning for Helse Bergen 2007 (s. 2)
% Kaarbge (2006)

“0 Statistisk Sentralbyré: Ordforklaring Helseforetak (HF)

! Helse Bergen HF: Arsberetning for Helse Bergen 2007 (s. 9)
“2 Helse Bergen HF: Ordforklaringer

*® Helse Bergen HF: Om Helse Bergen

* Helse Bergen HF: Arsregnskap for Helse Bergen 2007
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Helse Bergens organisasjonsstruktur er hierarkisk med flere nivaer:

*Administrerende direktor
*Stener Kvinnsland

Slkonomi- og finansavdelingen: Direktor Eivind Moreba
Forsknings- og utviklingsawdelin gen: Fagdirektar Alf Henrik Andreassen __| ; : . i I
Personal- og organisasjonsavdelingen: Konst. direktarTrond Sereide R A L R
Informasjonsawdelingen: Direktor Mona Hogli
*Drift-teknisk divisjon *B arneklinikken K linikk for hode-hals =Avdeling for krefthehandling =Radiologisk avdeling
| | -Divisionsdirektar =Klinikkdirektar | | |-Klinikkdirektar =og medisinsk fysikk | | | -Avdelingsdirektar
sAskjell Utaaker «Britt Skadberg =Jan Olofsson -y eling sdirektar sAzlak Aslakzen
+Olaw Mella
*Medisinsk servicedivisjon *H abiliterings- og =K vinneklinikken =Hjerteavdelingen *Revmatologisk avdeling
| | -Divisionsdire ktar srehabiliteringsklinikken | | | -Klinikkdirektar ~Aud eling sdirektar | | | -Avdeling=sdirektar
Helge Boe Klinikkdirektar =Britt Eide +Jan Erik Nordrehaug +Jarg Utne Serensen
Margit Serhus
P sykiatrisk divisjon *Kirurgisk klinikk =N evroklinikken Hudavdelingen =Yrkesmedisinsk avdeling
| | -Divisionsdire ktar =Klinikkdirektar | | |-Klinikkdirektar +Ad eling sdirektar | | | -Avdelingsdirektar
Hans Olav Instefjord ~August Magnar Bakke -Halldar Slettebe sLisbeth Rustad TorB. Aasen
“Voss sjukehus *Kirurgisk serviceklinikk =0 rtopedisk klinikk *Lungeavdelingen =@Ayeavdelingen
|_| -Direktar “Klinikkdirektar |1 {-Klinikkdirektar +Avdeling sdirektor || | -Avdelingsdirektar
Raolf Abrahamsen *Hanne Klausen sLars Dddvar Arnestad «Kahtan Al-Azawy «Nils Bull
*Medisinsk avdeling
~Avdeling sdirektar | |

sLars Binger Mezje

Organisasjonskart per juni 2008*

Pa niva 1 er administrerende direkter. Pa niva 2 er det fire divisjonsdirektarer, tte
klinikkdirektgrer, ni avdelingsdirektgrer samt fire direktgrer for stabsavdelinger. Pa niva
3 finner vi blant annet avdelingssykepleierne. Avdelingssykepleiere rekrutteres i all

hovedsak internt.

Helse Bergen har et tett samarbeid med undervisningsinstitusjonene i Bergen. Om lag
1400 elever, lerlinger og studenter hadde i lgpet av 2007 helseforetaket som
praksisplass*®. Nye undervisningstilbud er opprettet pa bakgrunn av Helse Bergens
behov. Videreutdanningstilbudet er populert, og Helse Bergen tilbyr stipend til
videreutdanning innenfor omrader hvor foretaket har behov for flere spesialutdannede

sykepleiere.

Falgende overskrift er hentet fra tidsskriftet Hospitalet nr 3, 2007*": “Spare inn 230
millioner kroner og redusere et par hundre arsverk. Det var Helse Bergen sin utfordring

ved arsskiftet.” Administrerende direkter skriver i samme utgave: ” | trange tider er vi

> Helse Bergen HF: Organisasjonskart Helse Bergen
“® Helse Bergen HF: Arlig melding 2007 (s. 14)
" Helse Bergen HF: Hospitalet nr. 3/2007
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0gsa ngdt til & tenke nytt. Kan vi gjare dette pa en smartere og mer effektiv mate? Kan vi
organisere oss bedre? Har vi den rette kompetansen til & jobbe mest mulig effektivt og
godt?”

Med innsparinger, innstramminger og reduksjon av bemanning falger spgrsmalet om hva
som kan gi effektivitet. Belgnningssystemet kan i falge gkonomisk teori brukes som et
virkemiddel for & fremme dette, gitt at visse forutsetninger innfris (jfr. 2.2.3.2). Fer vi gar
naermere inn pa dette skal vi se pa hvordan dagens belgnningssystem er bygd opp og

hvilke incentivmekanismer som finnes i dette.

3.2 Presentasjon av dagens belgnningssystem

Pa sentralt hold utgjer Norsk Sykepleierforbund (heretter omtalt som NSF) og
arbeidsgiverforeningen Spekter (tidligere NAVO) forhandlingspartene i det lgnns- og
arbeidsvilkarene for sykepleierne i helseforetakene skal forhandles frem*. | forkant av
disse forhandlingene forhandler Spekter og hovedorganisasjonen Unio frem noen
generelle bestemmelser og nasjonale fgringer som skal legges til grunn ved videre
forhandlinger. Dette er den sakalte A-delen av overenskomsten. Forhandlingene mellom
NSF og Spekter gjelder en A2-del som kun finnes i forhandlingsmodellen til
helseforetakene. Disse forhandlingene er felles for alle foretakene og bestemmelsene som
gjeres her er gjeldende for alle helseforetakene. Ut over dette forhandles det ogsa lokalt
mellom forbundet og den enkelte arbeidsgiver. Hvert av forbundene som har en A2-del
blir ssmmen med arbeidsgiverforeningen enig om hvor mye som skal forhandles sentralt
og hva som skal overlates til de lokale forhandlingene. Dersom partene blir enige om det,
kan forhandlinger pa A2 nivaet utelates. De lokale forhandlingene resulterer i
overenskomstens B-del.

| det arlige tariffoppgjeret, enten det er et hovedoppgjer som tar for seg alt eller et

mellomoppgjer som vanligvis kun tar for seg det gkonomiske, fastsettes det

“® Dette gjelder ikke de av jordmgdrene som ikke er medlem av Norsk Sykepleierforbund, og som dermed
omfattes av Den Norske Jordmorforening
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minstelgnnssatser for de som omfattes av tariffavtalen. Minstelgnn vil si at det er en

nedre grense for hva de som omfattes av avtalen kan lgnnes med*.

Overgangen til minstelgnnsavtaler kom sammen med helsereformen i 2002.
Avtaleformen som ble brukt i fylkeskommunen forut for reformen var
normallgnnsavtaler. | slike avtaler kan en lese ngyaktig hvilken lgnn arbeidere skal ha ut
fra gitte kriterier som formalkompetanse og ansiennitet. Ved bruk av minstelgnnsavtaler
er det i stedet meningen at det skal fastsettes en minstelgnn for en type arbeidere, og sa
kan det forhandles frem tillegg lokalt®®. Sykepleierne omfattes av en minstelgnnsavtale
som har betydelige likhetstrekk med en normallgnnsavtale. Det er tatt inn en
ansiennitetskomponent, og minstelennen brukes i stor grad som en norm for hva
sykepleierne skal ha i lgnn. Starsteparten av de tilgjengelige midlene har ogsa blitt fordelt

i de sentrale forhandlingene siden denne avtaleformen ble tatt i bruk®.

| tariffoppgjaret i 2007 ble fglgende minstelgnnssatser for sykepleiere og
spesialsykepleiere i helseforetakene avtalt mellom NSF og NAVO (1. mai 2007):

Ansiennitet: 0ar 4 ar 8 ar 10 ar
Sykepleier 282 000 288 000 297 000 320000
Spesialsykepleier 305 000 315 000 327 000 355 000

Sykepleierledernes lgnn ble ikke regulert tilsvarende fra sentralt hold. Imidlertid finnes
det en sakalt "sentral sikringsbestemmelse” som sier at sykepleierlederne i det minste
skal ha hgyere lgnn enn de som de skal lede®. Ut over dette har sykepleierledernes lann
blitt forhandlet frem lokalt.

I tillegg til sykepleiernes minstelgnn er det ogsa fra sentralt hold forhandlet frem en del
tillegg av ulike slag, og satser for disse. Arbeid pa lgrdager og sendager gir et tillegg pa

minimum 27 kr per time. For klinisk spesialist, mastergrad og doktorgrad gis det et arlig

“ Norsk Sykepleierforbund: Debattnotat

U NOU 2003: 13

5! Intervju

%2 Norsk Sykepleierforbund: Debattnotat. Finnes ogsa i: Arbeidsgiverforeningen Spekter: Protokoll fra
sentrale forbundsvise forhandlinger (2008)
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tillegg. For klinisk stige er tillegget mellom 6 000 kr og 30 000 kr, for mastergrad mellom
7 000 kr og 35 000 kr og for doktorgrad mellom 20 000 kr og 25 000 kr. Hayere satser

kan forhandles frem lokalt>.

Kvelds- og nattillegg betales ut i henhold til en tabell hvor sats bestemmes av
grunnlgnnen. Jo hgyere grunnlgnnen er, jo hayere er timesatsen for kvelds- og
nattillegget. Ut over disse tilleggene finnes det i overenskomsten ogsa bestemmelser

angdende overtidsbetaling, helligdagstillegg, utrykning, smusstillegg og sa videre>*,

I Norsk Sykepleierforbunds Krav 1 til overenskomstens del A2 star det i kap V: Lgnn
falgende: "Kriterier for individuell avlgnning - Sykepleiere lgnnes individuelt basert pa
sykepleiernes arbeids- og ansvarsomrade, kompetanse og erfaring. Andre relevante
kriterier avtales lokalt; herunder seerskilte kriterier for ledere”. Dette understreker at det
er muligheter for individuelt tilpasset lann. Den kan imidlertid ikke veere mindre enn
minstelgnnen, og ber i alle fall vaere basert pa kriteriene over. Belgnningssystemet slik

det er beskrevet i tariffavtalen er i henhold til disse kriteriene.

Helse Bergen har som en del av sin overordnede personalpolitikk noen kriterier for hva
som skal legges til grunn ved individuell avlgnning. | B-delen av overenskomsten avtales
det gjerne spesielle kriterier som skal gjelde for et enkelt ar. Nar det i de lokale
forhandlingene settes av midler til individuelle tillegg, fordeles disse midlene ut til niva 2
lederne, som sa far ansvaret for videre fordeling i samrad med tillitsvalgte. Etter at
lederne har kommet med sine anbefalinger blir det foretatt en gjennomgang for a sikre at

det er avtalte kriterier som ligger til grunn for fordelingen®.

| forbindelse med helseformen og endringene som fulgte med, ble fullmaktene til &
fastsette individuell lgnn delegert ut til niva 2 lederne. Det vil i praksis si at dersom det er

gnskelig og rom for det i budsjettene kan disse lederne nar som helst velge a sette opp

5% Norsk Sykepleierforbund: Debattnotat

% Arbeidsgiverforeningen Spekter: Den forbundsvise delen av overenskomsten (A2)
> Norsk Sykepleierforbund: Overenskomstens del A2: Krav 1

% Intervju

-32-



Ignnen til enkeltpersoner eller grupper. De har ogsa muligheter til & bruke lgnn som et
virkemiddel ved rekruttering og for a kunne holde pa ettertraktede arbeidere med spesiell
kompetanse. Det er hovedsakelig budsjettene som setter beskrankningene pa dette
omradet. Imidlertid er det gnskelig at lederne handler slik at foretaket tilbyr

konkurransedyktig lgnn uten & veere lgnnsledende®”.

3.3 Analyse av dagens belgnningssystem

I denne delen vil dagens belgnningssystem settes i sammenheng med og analyseres i

forhold til det teoretiske rammeverket.

3.3.1 Motivasjon

Mange sykepleiere har valgt yrket sitt fordi de har lyst til & hjelpe mennesker. |
intervjuene beskrives det blant annet som en form for ideologi som ligger inne i dem. Det
kommer serlig tydelig frem blant nyutdannede, som ofte viser stor iver og engasjement.
De har fatt en god utdannelse og gleder seg over a fa bruke det de har leert. Den indre
motivasjonen er sterk. A fale at de gjar en forskjell for folk og betyr noe, gjer sitt til at de
motiveres til & utfgre jobben pa en god mate. Med tiden har ogsa trivsel stor betydning.
Med tilfredshetsfalelsen til stede gjar generelt sett de aller fleste en god jobb og opptrer
pliktoppfyllende.*®

Med dagens belgnningssystem gjgr en seg “fortjent” til lgnnen sin gjennom ansiennitet,
kvalifikasjoner og ansvarsomrader. Systemet taler i stor grad for lik lann for like
oppgaver. Det stilles gjerne krav til hvilke oppgaver som skal utfgres, men det gis ikke i
seerlig stor grad incentiver til & utfare disse pa en god mate. Systemet baseres altsa mer pa
ren belgnning, enn incentiver. Dette medfarer liten fare for fortrengning av indre
motivasjon. Imidlertid er det andre faktorer som kan medfare redusert kvalitet pa arbeidet
som utfgres. | tider med innstramming og nedbemanning kan det vare en del som faler at
de ikke strekker til i en stadig mer hektisk og presset hverdag. Dette er faktorer som selv

om de kanskje ikke fortrenger motivasjonen, kan ga ut over maten arbeidet utfares pa.

*" Intervju
% Intervju
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Med starre arbeidsmengde kan det vere vanskelig for sykepleierne & gjere en sa god jobb
som de egentlig er motivert til. Innsparinger kan saledes i alle fall til en viss grad ga pa

bekostning av kvaliteten.

Moralsk og sosial motivasjon kan ogsa tenkes a vere av betydning her. Sykepleierne vil
fale seg forpliktet til & opprettholde en viss standard pa arbeidet de utfgrer sa lenge noe
annet ikke oppfattes som akseptabelt. De fleste vil ogsa ha et gnske om & utfgre
oppgavene sine pa en best mulig mate av hensyn til pasientenes velferd. Noen vil kanskje
se det som sin plikt og oppgave i kraft av sin stilling & serge for at pasientene har det sa
bra som mulig og far en god behandling. En del kan ogsa motiveres til & gi pasientene

best mulig pleie fordi noe annet ikke vil fgles rettferdig overfor pasientene.

| Hospitalet>, som er et tidsskrift for ansatte i Helse Bergen, er det en spalte hvor det
hver maned deles ut en "Godt jobbet” pris i form av et bilde og hederlig omtale i spalten,
et diplom og et krus. Gjennom spalten gis det litt oppmerksomhet og ros til noen som har
bidratt litt ekstra og spredd litt positiv energi. A & ros og anerkjennelse for innsats pé&
denne maten kan bidra til & styrke motivasjonen til mottakeren, og det kan kanskje ogsa

veere til motivasjon for andre.

3.3.2 Minstelgnn og ansiennitet

Dagens belgnningssystem slik det fremkommer i tariffavtalen er basert pa minstelgnn i
henhold til stilling og ansiennitet. For hver stillingstype stilles det et minimumskrav med
hensyn til formalkompetanse. Ansiennitetskomponenten gjer at belgnningen gker etter
hvert som sykepleierne opparbeider seg ar med erfaringer. Ut over minstelgnnen er det
vanlig med tillegg basert pa ubekvemhet ved arbeidet eller arbeidstiden, og eventuelt
tillegg som er basert pa funksjon eller ansvar. Ubekvemtilleggene fungerer som et
incentiv for sykepleierne til & arbeide kveldsvakter, nattevakter, helgevakter og vakter pa
helligdager og i hgytider. Tilleggene er saledes med pa a sikre at noen er villige til a
arbeide pa ubekvemme tider. Funksjonstilleggene skaper incentiver til sykepleierne til &

pata seg oppgaver og ansvar som det gjerne er behov for at dekkes inn.

%° Helse Bergen HF: Hospitalet nr. 3/2007
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Systemet er tydelig og ganske enkelt. Avtaleverket gir klare retningslinjer for hva som i
det minste skal gi uttelling for hvilken lgnn. Dette gjar at administrasjonskostnadene
knyttet til belgnningssystemet vil veere sma. Siden grunnlgnnen og de faste tilleggene
verken i utgangspunktet eller i praksis er basert pa innsats, resultater eller prestasjoner er

det ikke behov for maling, og dermed palgper det heller ingen slike malekostnader.

Bade fastlgnnen og tilleggene er svart forutsigbare for sykepleierne slik som
belgnningssystemet er bygd opp. Grunnlgnnen inntreffer hver maned. Det samme gjar de
faste tilleggene. Selv tilleggene basert pa ubekvem arbeidstid vil i stor grad vere
forutsigbare, ettersom at de utbetales i henhold til en planlagt turnus. Belgnningssystemet

pafarer dermed sykepleierne minimal risiko tilknyttet lgnnen.

3.3.3 Opprykk ved kompetanseheving (videreutdanning)

Forfremmelser kan her tenkes a skje pa flere mater. Innenfor samme niva i hierarkiet kan
en sykepleier fa opprykk gjennom utdanning. Det er imidlertid kun relevant utdanning
som gir muligheter for opprykk. Som sykepleier kan en videreutdanne seg til en eller
annen form for spesialsykepleier. Mulighetene er mange, alt ettersom hva en interesserer
seg for. Videreutdanning vil bade kunne gi hayere lgnn, andre oppgaver og nye
utfordringer. Denne formen for forfremmelse kan appellere til sykepleierne pa flere
mater. @kningen i lenn ved overgangen fra sykepleier til spesialsykepleier er ganske
betydelig i forhold til opprinnelig minstelgnn. Det vil kunne appellere til sykepleiernes
gkonomiske egeninteresse. Leering og kunnskapsutvikling, andre oppgaver, nye
utfordringer og starre ansvar kan appellere til den indre motivasjonen. Videreutdanning
gir incentiver til & bli mer faglig dyktig og til faglig utvikling. Dette kan gjere arbeidet
mer interessant samtidig som en far falelsen av a utvikle seg. Status kan ogsa veere av
betydning. Ny tittel og hayere lgnn kan gi “opprykk” sosialt sett, bade i forhold til

medarbeidere og i andre sosiale kretser.

Gjennom stipendordningen kan helseforetaket bade gjegre videreutdanning mulig og

attraktivt for flere. At sykepleiere videreutdanner seg er fordelaktig for og i trad med
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helseforetakets malsetninger. Foretaket har behov for hele tiden & ha ansatte med hay
kompetanse innenfor en rekke ulike omrader. Stipendordningen kan for foretaket veere et
virkemiddel til & sikre seg tilgang til kompetanse gjennom bindingstid, og til & pavirke
hva sykepleiere videreutdanner seg til ved a gi stette til de utdanningsretningene hvor
foretaket har starst behov. De som tar videreutdanning kan ha foretaket som praksisplass,
og dermed bidras det ytterligere til utdanningen av helsepersonell, som er en av

hovedoppgavene til helseforetaket.

Videreutdanning kan altsa (1) sikre tilgang til kompetanse gjennom bindingstid, og (2)
pavirke hva sykepleierne videreutdanner seg til gjennom utvalg av hva og hvem det skal
gis stipend til.

3.3.4 Forfremmelser oppover i hierarkiet

En annen vei a ga, som dog ikke er gjensidig utelukkende med videreutdanning, er veien
oppover i hierarkiet. Fra sykepleier eller spesialsykepleier er det mulig & avansere til
assisterende avdelingssykepleier, avdelingssykepleier og kanskje videre opp i den gvre
delen av hierarkiet. Med opprykk falger bade nye og mer administrative oppgaver, starre
ansvar og hgyere lgnn. Nye oppgaver og ansvar kan appellere til den indre motivasjonen.
| det sentrale tariffoppgjeret er det som nevnt ikke fastsatte rammer for
sykepleierledernes lgnn. De er imidlertid sikret & skulle fa hgyere lgnn enn de som de
skal veere leder for. Det vil sdledes vere attraktivt ut fra sykepleiernes gkonomiske
egeninteresse a fa en lederstilling. Dersom lgnnen imidlertid kun er marginalt hgyere enn
de andre sykepleiernes lgnn, kan arbeidsomfanget og ansvaret overskygge den
gkonomiske egeninteressen. Som avdelingssykepleier skal en gjerne vere leder for en
forholdsvis stor gruppe. Oppfattes det som at belgnningen ikke star i forhold til det som

kreves med dette, vil en del heller foretrekke a ha litt lavere lgnn.
Det finnes ogsa alternative karrierestiger, eksempelvis i form av overgang til

stabsavdelingene. Der kan mer administrative oppgaver vente i stillinger som

konsulenter, radgivere eller lignende.
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Ved forfremmelser som i de siste to eksemplene er det en viss fare for at noen kan na sitt
inkompetanseniva. Overgangen til leder og overgangen til stab vil kunne bety mye mer
administrative oppgaver. For noen vil det vare gnskelig, og de vil takle denne
overgangen godt. For andre kan det virke fjernt og uinteressant i forhold til hva de
opprinnelig utdannet seg til. For disse vil de nye oppgavene og den nye
arbeidssituasjonen kunne ha en heller demotiverende effekt og ha uheldige virkninger i

forhold til produktivitet og effektivitet.

Mulighetene for forfremmelse av ett eller annet slag er altsa i aller hayeste grad til stede
for de som gnsker det. Ved a rekruttere sykepleiere internt til stillinger hayere opp i
hierarkiet skapes det i falge teoriene incentiver til & yte mer. Sa lenge ekstraordingr
innsats kan gke sjansene for forfremmelse far de som anser seg som kandidater til
opprykk incentiver til & yte mer. De positive virkningene er imidlertid betinget pa hver
enkelts tro pa egne muligheter for forfremmelse. Dersom det oppfattes som at en eller
noen fa av sykepleierne pa en avdeling utmerker seg eller av andre grunner har starre
muligheter til & rykke opp i hierarkiet, vil incentivene svekkes eller forsvinne helt for de
andre. A stikke seg frem og skille seg ut anses ikke blant alle sykepleiere som noe
positivt og bra®. Dette kan virke noe hemmende p& incentivmekanismene som ligger i

forfremmelsessystemet.

Ved forfremmelser oppover i hierarkiet blir gjerne de som er aktuelle for opprykk
evaluert relativt til hverandre. At dette kan medfarer svekket vilje til samarbeid (jfr.2.2.2)
mellom sykepleierne er uheldig. Samarbeid er en viktig ngkkel til kunnskapsutveksling

og leering, som igjen er viktig for a sikre god kvalitet pa tjenestene som produseres.

3.3.5 Mulighetene for individuell lann og betydningen av fagforeningen

Fagforeningen kan de siste arene sies a ha arbeidet etter “en for alle, alle for en”

prinsippet®”. Fra fagforeningens side er det naturlig nok om a gjare a fa en starst mulig

pott som kan ga til fordeling. Nar potten skal fordeles, ser det i henhold til tariffavtalen ut
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til at faktorer som ansiennitet, ansvar og formalkompetanse er viktige fordelingsngkler
sett fra fagforeningens side. Tatt i betraktning at kun en mindre andel av de tilgjengelige
midlene har blitt overfart til de lokale forhandlingene, kan individuell avlgnning i liten
grad sies & vert vektlagt. | arets tariffoppgjer har det imidlertid kommet signaler om at
det kan &pnes for at en starre del av forhandlingene vil kunne foregé lokalt®?. Mer
individuell avlgnning vil kunne gi starre lannsspredning, og med det mer lgnn totalt sett,

altsa en starre totalpott.

Ved a bruke en mindre andel av de tilgjengelige midlene i de sentrale forhandlingene og
overlate mer til de lokale forhandlingene, kan det skapes rom for a etablere mer lokale
belgnningssystemer i hvert enkelt foretak. Det vil da veere mulig for Helse Bergen a i
stgrre grad bruke belgnningssystemet som et virkemiddel for & na sine mal. Frem til na
har det meste av de tilgjengelige midlene i de lokale forhandlingene gatt til & jevne ut
skjevheter som falger av at det ikke er alle som har fatt en oppjustering av lgnnen

gjennom sentrale forhandlinger®,

Det har tidvis vert tendenser i media til overfokusering pa negative sider ved
sykepleieryrket®*. Mange utenforstaende vil som falge av dette forbinde sykepleieryrket
med darlige arbeidsforhold og lav lgnn. Dette er uheldig i forhold til oppbyggingen av
yrkets status, og kan vaere med pa a gjere rekrutteringen vanskeligere. Ved a i stedet vri
fokuset mot de positive sidene kan statusen bygges opp, og med gkt status falger gjerne
ogsa en gkning i lgnnen. Dette vil kunne bidra til & gjgre yrket mer attraktivt, hvilket

igjen vil kunne ha positive virkninger pa rekrutteringen.

3.3.6 Diskusjon og vurdering i forhold til Nordhaugs fire forutsetninger for at et
belgnningssystem skal virke effektivitetsfremmende (jfr. 2.1.2)

1. Rettferdighet

i) Internt: Hvorvidt belgnningssystemet kan oppfattes som rettferdig internt kommer an

pa hvilket syn en har pa rettferdighet. Dersom det at sykepleiere i samme type stilling
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med de samme oppgavene skal ha mest mulig lik lgnn er rettferdig, sa innfrir systemet
slik det er beskrevet i tariffavtalen. For de som gjer en ekstra god innsats og mener at de
ber fa belgnning for det, vil ikke lgnn i henhold til minstelgnnssatsene oppfattes som like
rettferdig. Det er imidlertid rom for & gi individuell lgnn, men tariffavtalen legger ikke
opp til noe utstrakt bruk av prestasjonsbasert lgnn av den grunn. Avtalen sier da naturlig
nok heller ikke noe om hvilke prestasjoner som i tilfelle skal eller bar belgnnes, altsa er

sparsmalet om rettferdighet fortsatt like aktuelt.

ii) Eksternt: Som fglge av maten lgnnen forhandles frem pa er hovedtrekkene lik i alle
helseforetakene. Blant andre potensielle arbeidsgivere som kommunene og andre private
aktarer kan nok lgnnen vare noe hgyere enn i helseforetakene. | strategiplanen til Helse
Bergen star det at helseforetaket skal bli det naturlige farstevalget bade for arbeidere og
studenter®. Dette kan som papekt i teoridelen oppnas gjennom bruk av mer
prestasjonsbasert lann. Mulighetene for individuell avlgnning er til stede. Ved bruk av
mer prestasjonsbasert belgnning er det i sa fall viktig med balanse slik at arbeidskraften
ikke blir for kostbar. I et helseforetak med store underskudd og lgnn som starste
utgiftspost er det ikke bare a ture av garde med belgnningssystemer som kan sla ut feil
vei. En viktig faktor & se pa i sa mate er hvor mye det er a tjene pa
effektivitetsforbedringer i forhold til hva det koster a fremskaffe de. Av hensyn til

omfang vil jeg ikke ga nzermere inn pa denne problemstillingen i denne utredningen.

Samtidig har helseforetaket flere andre konkurransefortrinn som kan vaere med pa a gjere
Helse Bergen til det naturlige farstevalget. Blant annet papekes det faglige som et viktig
fortrinn i et av intervjuene. Helseforetaket omfatter blant annet Haukeland sykehus, et
regionssykehus som ogsa har status som universitetssykehus. Dette gjer at foretaket kan
tilby sine ansatte muligheten til & jobbe med hgytspesialiserte tjenester som ikke sa
mange andre kan tilby. Saledes vil det veare naturlig at andre arbeidsgivere, som ikke har
lignende fortrinn, i starre grad kan vere ngdt til & bruke lgnn som virkemiddel for a sikre
rekrutteringen og for & beholde sine ansatte. Dersom helseforetaket gar inn for & matche

alle andre arbeidsgivere vil det kunne resultere i en uheldig og sveert sa kostbar
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lgnnsspiral, ettersom at andre arbeidsgivere sannsynligvis da vil veere tvunget til a sette
lgnnen ytterligere opp for a vaere attraktive. Samtidig kan ikke helseforetaket sakke
fullstendig akterut med hensyn til lgnn bare fordi det har andre fortrinn. Det ma vere en

balansegang.

Forutsetningen kan sies a veere innfridd eksternt, og til dels innfridd internt.

2. Enkelhet

Som allerede papekt er dagens belgnningssystem et enkelt system som ikke bar vaere sa
alt for kostbart & administrere. Slik som belgnningssystemet fremkommer i tariffavtalen
er det klare kriterier & forholde seg til. Forutsetningen er altsa innfridd med dagens

system.

3. Pavirkbarhet

Slik som belgnningssystemet brukes i dag er det meste mer eller mindre fast.
Minstelgnnen bestemmes av stillingstype og ansiennitet. Endring av stillingstype er
mulig, men krever videreutdanning. Forfremmelser oppover i hierarkiet kan ogsa gi ny
stillingstype. Mulighetene for forfremmelse kan gi incentiver til innsats, men ettersom at
det er andre som tar avgjagrelsen om hvem som skal forfremmes er det ikke en faktor som
direkte kan pavirkes av sykepleierne selv. Starrelsen pa faste tillegg kan i liten grad
pavirkes, og ubekvemtilleggene utbetales i henhold til en planlagt turnus. Sistnevnte
tillegg kan stort sett kun pavirkes i det turnusen planlegges. Alt i alt kan belgnningen i

liten grad pavirkes i det daglige, altsa kan forutsetningen i liten grad sies a vaere innfridd.

4. Risiko
Det meste er bade fast og forutsigbart hvilket gjer at sykepleierne pafares minimalt med

risiko, altsa er forutsetningen innfridd.
Samlet sett kan dagens belgnningssystem ikke sies a fullt ut innfri forutsetningene for et

effektivitetsfremmende belgnningssystem fullt ut. Det kan dermed vere rom for

forbedringer.
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4 Analyse av mulige endringer — To scenario

I denne delen vil innfgringen av to varianter av prestasjonsbasert belgnning skisseres og
diskuteres. Dette for a belyse fordeler, ulemper og utfordringer ved & utforme og ta i bruk
slike belgnningssystemer blant sykepleierne. Ved utarbeidelse av et prestasjonsbasert
belgnningssystem er det viktig a farst tenke over hva en gnsker a oppna med det. De helt
overordnede malsetningene for scenariene som falger vil veere a kunne utnytte den
kapasiteten som er til & behandle flest mulig pasienter pa en best mulig mate, samtidig
som at avdelingene skal overholde budsjettene sine. Pa grunnlag av dette er det om &
gjere a utforme et belgnningssystem som gjar at sykepleierne far incentiver og

motivasjon til & arbeide i retning av disse ovennevnte malsetningene.

A behandle flest mulig pasienter vil si at sykepleierne mé utfare arbeidet sitt p& en mest
mulig effektiv mate, slik at bade tid og ressurser utnyttes maksimalt. Samtidig skal
pasientene behandles best mulig. Det vil si at det ogsa er en kvalitetsdimensjon inne i
bildet som det er viktig at det tas hensyn til. Samtidig som at tiden skal utnyttes skal det

veere rom for tid, oppmerksomhet og omsorg til den enkelte pasient.

For a holde seg innenfor budsjettene bar driften veere mest mulig kostnadseffektiv.
Slgsing av ressurser, bade i form av utstyr og arbeidskraft, ber altsa unngas. Fokuset pa
kostnader og kostnadseffektivitet ma likevel ikke ga pa bekostning av kvaliteten pa
tjenesten. Bemanningen ma veere i henhold til hva som er forsvarlig, bade medisinsk sett

og i forhold til faktorer som sikkerhet og kvalitet.

Til de to scenariene som na falger har jeg valgt to ulike bonus-baserte
belgnningssystemer. Ettersom at sykepleieryrket er et komplekst tjenesteyrke og ikke et
enkelt produksjonsyrke har jeg ikke valgt et rent stykkprissystem. Jeg anser det slik at
bonus i stgrre grad kan veaere en belgnning for innsats over et bredere spekter av

oppgaver, og derfor kan passe bedre her.
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4.1 Scenario 1

| det farste scenariet innfgres en mild utgave av prestasjonsbasert belgnning, i form av
forholdsvis svake gruppeincentiver. De avdelingene som klarer & overholde budsjettet sitt
eller gar med overskudd tildeles midler til kompetansehevende tiltak. Midlene skal
brukes pa de som arbeider ved avdelingen. Belgnningen kan bade ses pa som en form for
frynsegode og som en ikke-pengemessig bonus. Sykepleierne vil ikke motta ekstra
belgnning i form av penger, men i form av et gode. Belgnningen har videre sine
likhetstrekk med en bonus fordi den er betinget pa oppnadde resultater, og uteblir dersom

avdelingen ikke har prestert tilstrekkelig.

Midlene som eventuelt tildeles kan enten vere i form av et fast belgp, i form av en andel
av overskuddet i forhold til budsjettet eller en kombinasjon av disse. Ved fast belgp kan
sykepleierne komme til & tilpasse innsatsen til en hjgrnelgsning. Det vil si at i det
terskelen som utlgser midlene til kompetansehevende tiltak nas, kan den ekstra innsatsen
komme til & opphgre. Dette fordi systemet ikke gir sykepleierne incentiver til ytterligere
innsats i det terskelen er nadd, fordi taket ogsa er nadd samtidig. Et slikt system vil
sannsynligvis ikke fa frem sykepleiernes fulle potensial med hensyn til innsats.
Tilpasning som dette forutsetter naer sagt at all annen motivasjon er fortrengt eller ikke
eksisterer, slik at det kun er belgnningen som er malet. Ved bruk av en sa mild form for
prestasjonsbasert belgnning som i dette tilfellet er det heller tvilsomt at virkeligheten vil
tegne et like klart bilde av denne effekten. Noe tilpasning av innsats kan skje, men trolig

ikke i den utstrekning som en teoretisk sett kanskje vil tro.

Ved a bruke en andel av overskuddet i forhold til budsjettet vil sykepleierne hele tiden ha
incentiver til & yte mer, med mindre det er satt et tak. Problemet med & bruke andel alene
er at det kan virke lite motiverende, dersom det oppfattes som en tilneermet umulig
oppgave a fremskaffe et stort nok overskudd til & kunne fa et attraktivt omfang og god
kvalitet pa de kompetansehevende tiltakene. Andel kan ogsa ha uheldige effekter i form
av at noen sykepleiere kanskje vil bli fristet til & vri innsatsen eller bedrive manipulasjon

for & oppna starst mulig overskudd. Det er imidlertid mer sannsynlig at slike effekter vil
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forekomme ved bruk av sterke gkonomiske incentiver enn ved milde ikke-pengemessige

incentiver som i dette tilfellet.

Et alternativ er & ha en kombinasjon av fast belgp og andel. Avdelingen far et bestemt
belgp i det de gar i null i forhold til budsjettet, og sa gradvis mer, gjerne inntil et tak.

Taket kan veaere med pa a forhindre en del av de uheldige effektene som ellers kan oppsta.

I Helse Bergen finnes det avdelinger som allerede har midler til kompetansehevende
tiltak som deles ut. Disse ordningene er imidlertid ikke lagt opp slik at de ansatte kan
pavirke hvorvidt det kommer mer i potten og hvor mye det eventuelt blir. Det er mer
basert pa at midler settes av uavhengig av slike faktorer. Disse midlene fordeles gjerne
ved at det sendes sgknader til en komité om a fa tildelt kompetansemidler, enten for at
enkeltpersoner skal fa reise pa kurs, eller til mer kollektive seminarer eller lignende®.
Den delen som kan skape incentiver til innsats og med det bidra til effektivitet, er ikke

tatt med i dagens ordninger.

4.2 Scenario 2

| det andre scenariet tas sterkere individuelle incentiver i bruk, i form av en individuell,
pengemessig bonusordning. En diskusjon av hva bonusen kan avhenge av og hvordan

disse faktorene kan males kommer under punkt 4.3.2 og 4.3.3.

En individuell bonusordning kan veere attraktivt og motiverende for de som har kapasitet
til & yte litt ekstra. Gjennom belgnningssystemet far de incentiver til & yte mer. Saledes
vil systemet bidra til effektivitet. Blant de som er godt vant med og godt forngyd med
dagens belgnningssystem kan det oppsta en del misngye. Noen er generelt redd for
endringer i starten, og for disse vil det ga seg til etter hvert. Andre er ikke interessert i
prestasjonsbasert lgnn fordi de er forngyd med a fa sin faste lgnn og arbeide i sitt eget

tempo. Det er gjerne blant disse en del av sorteringseffektene kan gjere seg gjeldende.
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Et system som dette kan ogsa tenkes a skape en elite. Forskjellene mellom de flinke og de
mindre flinke sykepleierne kan bli starre. De flinke og effektive raser gjennom det meste
og far betalt for det. Det kan imidlertid vere vanskelig & opprettholde et hgyt niva over
tid. Pa sikt kan en derfor fa mer harmoniske tilstander hvor noen likevel tjener litt mer

enn andre. Forhapentligvis har ogsa effektiviteten blitt noe forbedret.

4.3 Utforming og virkninger

4.3.1 Rekruttering, sorteringseffekter og mulig forsterking av sirkler

Prestasjonsbasert lgnn medfgrer muligheter for at lgnnen blir hgyere, noe som gkonomisk
sett gjor det mer attraktivt & arbeide som sykepleier. | rekrutteringssammenheng kan bade
individuell, pengemessig bonus og mulighetene for kompetanseheving virke positivt. Mer
bruk av prestasjonsbasert lgnn vil kunne veaere med pa & motvirke at sykepleiere velger a
ta andre jobber fremfor & arbeide som sykepleiere. Szrlig de godt kvalifiserte og
hgyproduktive vil kunne bli lokket av bedre tilbud andre steder. Dersom en kan fa disse

til a bli i sykepleieryrket, vil det vaere positivt.

Sykepleiere kan pa lik linje med mer produksjonsrettede yrkesgrupper variere med
hensyn til produktivitet. | det andre scenariet gis det sterkere incentiver som trolig mer
tydelig vil tiltrekke seg hayproduktive sykepleiere enn belgnningssystemet i det farste
scenariet. Det vil vaere mer & hente i det individuelle bonussystemet for disse.
Belgnningssystemet basert pa ikke-pengemessige gruppeincentiver vil kanskije ikke gi
like sterke sorteringseffekter. Dette fordi belgnningen ikke avhenger av en sykepleier
alene, men derimot av innsatsen og prestasjonene til en hel gruppe, og kanskje ogsa andre
utenforliggende faktorer. Det vil altsa ikke vere like tydelig for de hgyproduktive at de
kan pavirke belgnningen sin i et slikt system, og ikke like sikkert at de i det hele tatt far
belgnning for innsatsen. Belgnningen i det farste scenariet vil jo utebli dersom

avdelingen samlet sett ikke presterer godt nok.

Jamfer teorien om sortering (punkt 2.2.3.1) skal Helse Bergen kunne tiltrekke seg

heyproduktive sykepleiere ved a tilby mer prestasjonsbasert lgnn. Det er imidlertid et
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spgrsmal om helseforetaket pa den maten klarer a utkonkurrere andre arbeidsgivere eller
om det hovedsakelig ender opp med & konkurrere med seg selv. Det kan absolutt tenkes
at det vil veere mulig for avdelingene a bruke lgnnen til & utkonkurrere andre avdelinger

innenfor samme foretak.

Avdelinger som gjar det godt i utgangspunktet kan tilby mer lgnn, tiltrekke seg den beste
og mest effektive arbeidskraften og dermed ytterligere forbedre forutsetningene for a
gjore det enda bedre. Samtidig vil svake avdelinger kunne utarmes i en slik situasjon. Det
kan bli en skjevfordeling av sgkere, og avdelingene som har minst a rutte med kan fa
betydelige problemer med rekrutteringen. | en avdeling hvor flere stillinger er ubesatt vil
det dessuten veere attraktivt for de som er igjen a ga over til andre avdelinger som ikke
har sa mye ledig og hvor en dermed ikke trenger a slite seg ut. Det vil gi mindre press og

en mer behagelig arbeidssituasjon.

Effektene kan forsterkes ytterligere gjennom at avdelinger med mange flinke er attraktive
i forhold til samarbeid og lering, og i forhold til at det ved gruppebonus er der
sannsynligheten er starst for a fa avkastning av innsatsen. Dette kan medfare at

avdelingene med fa flinke ma ngye seg med de lavproduktive sykepleierne.

En avdeling med fa flinke er imidlertid attraktiv for de flinke ved individuell bonus. De
vil ha incentiver til & sgke seg til avdelinger med fa flinke fordi de der far muligheten til &
veere blant de beste. Dette gir starre muligheter for individuell bonus. Det er gunstig for
avdelingene at de kan tiltrekke seg flinke fordi nivaet totalt sett da heves, hvilket gir

bedre forutsetninger for gode prestasjoner i neste omgang.

Status er for gvrig ogsa et element som kan fa de flinke til & sgke seg til avdelinger med
fa flinke. De far da muligheten til & vaere en sakalt “stor fisk i liten dam”. Mulighetene for
faglig utvikling vil derimot gjare det attraktivt & sgke seg til avdelinger med mange

flinke, slik at en kan fa samarbeide med og laere av de beste.
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Det er helt klart at sorteringseffekter vil kunne oppsta. Imidlertid spers det hvor stor
bonusen ma veere for at de gnskede effektene skal oppstd, og til hvilken pris en da oppnar
disse effektene. Det ma vere en avveining mellom a skape gnskede sorteringseffekter og
a holde lgnnskostnadene pa et akseptabelt niva. En bonusordning ma ligge innenfor
rammene av hva Helse Bergen kan innfri. Med lgnnskostnader som starste utgiftspost og

allerede store underskudd ma helseforetaket derfor vaere varsom.

For & kunne konkurrere pa lgnn med andre arbeidsgivere som kommunene og andre
private aktgrer ma lgnnen totalt sett gkes. Det vil kunne utgjgre enorme kostnader for
helseforetaket. Det er et spgrsmal om det i det hele tatt er gnskelig a konkurrere med
andre aktgrer pa denne maten. Som tidligere papekt i analysen av dagens
belgnningssystem (se 3.3.6) kan slik konkurranse medfere at det skapes en lgnnsspiral
som sender de totale lgnnskostnadene til himmels. Vinningen kan altsa ga opp i

spinningen i forhold til & konkurrere med disse aktgrene pa denne maten.

Det kan tenkes at belgnningssystemet i det farste scenariet vil veere mest fordelaktig med
hensyn til & holde de totale lannskostnadene pa et akseptabelt niva. Dette systemet har
ogsa den fordel at dersom budsjettene innfris har ogsa Helse Bergen et bedre

utgangspunkt for a kunne klare & dekke kostnadene til kompetansehevende tiltak.

Helseforetaket har en form for monopsonimakt som kan utnyttes til & presse lgnnsnivaet
ned eller i alle fall begrense det. Det som gjgr det attraktivt & holde seg til strikte rammer
er at de totale lannskostnadene saledes kan begrenses. Videre kan forsterking av gode og
onde sirkler unngas. Fordelene ved a i stedet la avdelingene konkurrere med hverandre er
at de kan tiltrekke seg flinke, produktive arbeidere og de kan i starre grad utnytte

belgnningssystemet til & skape incentiver til hver enkelt.

4.3.2 Valg av maleenhet (pavirkbarhet, bredde, kvalitet og kvantitet,
incentivvridninger)
Ved valg av maleenhet til bruk i en prestasjonsmaling er det gnskelig a finne malbare

variabler som sykepleierne kan pavirke og som er i trad med malsetningene for
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belgnningssystemet. | det farste scenariet er maleenheten delvis gitt. Belgnningen er
betinget av resultater i forhold til hva som er budsjettert. Dette kan imidlertid gjgres pa
flere mater. Det farste alternativet er a se pa regnskapet i forhold til budsjettet helt
overordnet. Dersom faktiske inntekter minus faktiske kostnader gir samme eller bedre
resultat enn budsjettet, sa gir det midler til kompetansehevende tiltak. Ulempen med dette
er at det finnes en rekke faktorer som pavirker bade inntektene og kostnadene som er
utenfor sykepleiernes kontroll. De kan for eksempel ikke pavirke hvilke pasienter de far
inn, og hvilke behov disse har. Sykepleierne er ogsa sveert avhengige av de andre
yrkesgruppene som de samhandler med for & kunne utfare oppgavene sine effektivt.

Eksempelvis kan mye tid g4 bort i venting p& leger som skal komme pa visitt®’.

Et alternativ kan vere a se pa om sykepleierne klarer a holde seg innenfor
kostnadsrammene sine, justert i forhold til faktisk aktivitet ved avdelingen. Budsjetterte
kostnader for behandling av pasienter med ulike diagnoser, bade med hensyn til
bemanning, utstyrsbruk og lignende, kan eksempelvis brukes som
sammenligningsgrunnlag mot de faktiske kostnadene. Ved a basere systemet pa en slik
maling vil sykepleierne i starre grad kunne pavirke belgnningen, hvilket gjer det mer

sannsynlig at belgnningssystemet faktisk skaper incentiver.

Prestasjoner i forhold til budsjett kan sies a veere et smalt prestasjonsmal. Belgnningen
avhenger av om tallene som kommer ut er pa riktig eller feil side av skalaen. Samtidig er
det mange faktorer og innsats pa mange omrader som pavirker resultatet og som saledes
er innbakt i belgnningssystemet. Det er likevel et ensidig fokus pa det kvantitative,
hvilket kan medfare at vridningseffekter oppstar i form av at fokus tas vekk fra de

kvalitative elementene i arbeidet (jfr. 2.3.5.1).

| det andre scenariet er valget av maleenhet mer apent. En kan da se pa hvor det finnes
rom for effektivisering, samt hvilke kvalitative mal som ogsa kan tas med for & unnga
blant annet vridningseffekter. Sykepleierne produserer en tjeneste som i aller hgyeste

grad har flere dimensjoner knyttet til seg. Det er derfor viktig at bade det kvantitative og
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det kvalitative er representert i og ivaretas av bonussystemet slik at vridningseffekter kan

unngas.

Faktorer som kan innga ved kvantitativ maling kan for eksempel veere tid og ressurser
brukt pa rutinepregede arbeidsoppgaver og prosedyrer. Samtidig er ikke alle oppgaver
like egnet til & knytte incentiver til. Innskriving og klargjering av pasienter og
rapportering ved vaktskifte dras frem som konkrete eksempler pa effektiviserbare
oppgaver i et av intervjuene. Andre oppgaver slik som for eksempel medisinering egner
seg i mindre grad. Gjares det for raskt og feil medisin deles ut, kan det fa katastrofale
konsekvenser. Videre er det en del rutiner som av medisinske hensyn skal ga i en viss

takt og som derfor heller ikke har et umiddelbart effektiviseringspotensial.

Pasientomsorg og pasientopplering er eksempler pa kvalitative elementer som begr tas inn
i bonussystemet. Mens noen tar seg tid til & snakke med pasientene, svare pa spagrsmal og
drive opplaring pa en god mate, er andre veldig raske og haster seg gjennom oppgavene
sine. Ved & inkludere kvalitative elementer som disse i systemet kan incentivene
balanseres mer over de ulike oppgavene og dimensjonene. Sykepleierne far da noe igjen
for & utfgre arbeidet sitt bade effektivt og pa en god mate, hvilket er i trad med

malsetningene for belgnningssystemene i scenariene.

Ved individuell bonus kan ogsa samarbeidsvilje og bidrag til oppleering av medarbeidere
innga som kriterier ved kvalitativ evaluering. Saledes gis det signaler om at ensidig fokus
pa egne prestasjoner ikke anses som gnsket adferd. Evnen til & tilby like gode tjenester til
en lavere kostnad, initiativ og forslag til nye og bedre mater & lgse oppgaver pa, kan ogsa

veere kriterier som kan evalueres og eventuelt belgnnes.
Hvilke arbeidsoppgaver sykepleierne har kan variere bade med hvilken type stilling de

har og hvilken avdeling de arbeider pa. Dette gjer at det kan veere lite hensiktsmessig a

bruke de samme prestasjonsmalene pa alle sykepleierne.
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Periodelengde

Ved innfrielse av budsjett vil den mest naturlige periodelengden vare ett ar. Individuell
bonus kan i starre grad brukes som et hjelpemiddel til bedre tilpasning til endringer som
skjer i lgpet av aret. Periodelengden bar likevel ikke vaere for kort fordi det kan medfare
tilpasning av innsats slik at sykepleierne kun yter ekstra i perioder hvor bonusen
oppfattes som innenfor rekkevidde. Med litt lengre periodelengde vil det videre i starre
grad veere mulig a se resultatene av for eksempel endret praksis. Lengre perioder kan gi

bedre grunnlag for en mer helhetlig vurdering av sykepleiernes prestasjoner.

Belgnningen i de to scenariene er ikke varige, hvilket vil si at for hver ny periode sa

skapes det pa nytt incentiver til innsats.

4.3.3 Prestasjonsmaling

Prestasjonsmalingen i det farste scenariet foregar ved at regnskapstall sammenlignes med
tall fra budsjettet. Dette er altsa en ren kvantitativ maling. Fordi resultatet og belgnningen
er felles for hele avdelingen kan en slik maling egne seg i dette tilfellet. En lignende
maling vil ikke veere like godt egnet til & male individuelle prestasjoner, fordi det vil

kunne vere svert vanskelig a skille ut hvem som har bidratt med hva.

En kvalitativ evaluering kan i det fgrste scenariet veere aktuell i forhold til fordelingen av
tildelte midler til kompetansehevende tiltak. A fordele midlene ut pa alle p& avdelingen er
en mulighet, men det er tvilsomt at det er den mest hensiktsmessige maten a anvende
midlene pa. Midlene kan i stedet inngd i en pott som alle ved avdelingen har muligheten
til & sske om midler fra, for & kunne reise pa kurs eller lignende som de matte gnske.

Hvilke sgknader som skal innvilges, kan da avgjgres gjennom en kvalitativ evaluering.

Lignende midler tildeles som tidligere nevnt i dag pa grunnlag av en komités vurdering.
Fordelen med & bruke en komité her er at den kan vaere mer troverdig enn en enkelt
evaluator, og det vil ikke vare like aktuelt for sykepleiere & bruke tid og ressurser pa a
forsgke & pavirke dem som tar avgjarelsen. Det kan vaere enklere a stille spgrsmalstegn

ved en enkelt evaluators avgjerelse enn en avgjgrelse tatt av en hel komité.
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Ved maling av individuelle prestasjoner finnes det som diskutert i forrige punkt en del
rutinepregede oppgaver og lignende som det kan tenkes at det kan foretas kvantitative
malinger av. Det kan veaere maling av tid, maling av forbruk eller lignende. Det er
imidlertid noe usikkert om slike malinger egentlig gir et godt bilde pa sykepleiernes
prestasjoner. Det spgrs ogsa om det & knytte incentiver til oppnaelsen av prestasjoner pa
disse malbare omradene og oppgavene er det som best sgrger for maloppnaelse totalt sett

og setter fokus pa de riktige” tingene.

Individuelle kvantitative prestasjoner kan det tenkes at kan vere noe vanskelig a male
uten at det vil medfare store male- og administrasjonskostnader. I tillegg er det
kvalitative en viktig del av arbeidet til sykepleierne som vanskelig kan fanges opp i
malingene. Dette medfgrer en viss fare for ubalanse som kan gjere at det vil vere lite &

tjene pa systemet i forhold til kostnadene.

En kvalitativ evaluering av individuelle prestasjoner kan for eksempel skje ved at
sykepleiere som arbeider sammen evaluerer hverandre, ved at de evalueres av sin
nermeste leder eller gjennom pasienttilfredshetsundersgkelser. Pasientenes preferanser
vil nok variere noe, men gjennom en form for pasienttilfredshetsundersgkelse kan det
avdekkes hvem og hva som har eller ikke har gitt dem trygghetsfolelse, god behandling
eller lignende. En variant av dette kan veere at avdelingssykepleierne har en form for
oppsummerende samtale med pasientene far de skrives ut, og at det som fremkommer i
disse samtalene senere inngdr i avdelingssykepleiernes vurdering®®. Dersom sykepleiere
skal evalueres relativt til hverandre kan det medfare utgvelse av en del ”virksomhet” som
er pa siden av sykepleiernes oppgaver. Det vil da vere viktig a hevde seg over de andre
0g a sette seg selv i et godt lys. Dersom de skal evaluere hverandre, kan det forekomme

avtalt spill ved at de gir hverandre gode skussmal for & fa det samme tilbake.

Dersom det ikke er klare nok kriterier for hva som kan gi bonus ved evaluering, kan det

vaere problematisk a forsvare bonuser som deles ut. Det kan oppsta oppfatninger om at
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bonusen mer fungerer som et “trynetillegg” enn en belgnning for gode prestasjoner. Med
tanke pa intern rettferdighet mellom avdelingene kan det ogsa vaere en fordel om det
foreligger visse standardkriterier for hva som ber fare til bonus ved kvalitativ evaluering.
Saledes kan avdelingene oppna & ha en noenlunde lik praksis. Incentiveffektene vil vere
begrenset dersom sykepleierne ikke vet hva som gir bonus eller ikke er trygge pa at
innsats faktisk blir belgnnet. Samtidig kan det vere vanskelig pa forhand a definere helt
klare rammer for hva som er gode prestasjoner, mens det kan veere enklere a se det i
ettertid.

Ved bruk av et belgnningssystem hvor bonus deles ut basert pa kvalitativ evaluering kan
det ogsa oppsta andre problemer knyttet til den eller de som skal evaluere. Det er viktig at
de som skal dele ut bonus handler i henhold til foretakets interesser fremfor
egeninteresse. | motsatt fall kan situasjoner hvor bonuser deles ut over en lav sko lett
oppsta. Det kan veere fordi lederen gnsker a bli oppfattet som snill eller ikke gnsker &
komme i en ubehagelig situasjon fordi noen enten ikke har fatt bonus eller ikke har fatt
den bonusen de gnsket. En godt innarbeidet oppfattelse av at alle skal ha likt kan gjare

dette til et betydelig problem®.

4.3.4 Mulighetene for & angi standard og incentivsone

Mer bruk av prestasjonsbasert lgnn kan medfare stagrre press pa sykepleierne. De vil
kanskje i starre grad fole at de ma prestere hele tiden. Dette kan medfgre at de blir utkjart
og utslitt. Effekter som dette vil det sannsynligvis forekomme mer av i et individuelt
bonussystem enn ved bruk av milde gruppeincentiver. Bruk av standard og tak i
belgnningssystemet kan i fglge teorien veere med pa a begrense omfanget eller forhindre

at dette skjer.

| det farste scenariet fungerer budsjettet som standard. Jeg vil ikke her ga neermere inn pa
hva som faktisk ligger til grunn for budsjetteringen, men vil papeke at uheldige
mothakeeffekter kan oppsta hvis for eksempel neste ars budsjett baseres pa arets drift og

regnskap. Dersom avdelingen ikke ligger an til & innfri innevaerende ar, far de teoretisk
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sett incentiver til overforbruk og slgsing fordi det da vil veere enklere & innfri neste ar.
For & unnga effekter som dette kan standarden baseres pa et gjennomsnitt over tid eller
hva andre med tilsvarende forutsetninger presterer. Manipulasjon kan forekomme dersom

sykepleiere som kan motta belgnningen ogsa kan pavirke budsjetteringen.

A bruke en begrenset incentivsone kan som tidligere nevnt vaere fornuftig dersom en
velger & la avdelingene fa en andel av overskuddet til kompetansehevende tiltak.
Samtidig som at taket forhindrer at det skapes incentiver til utmattelse eller manipulasjon,

er det ogsa med pa a begrense de totale kostnadene for helseforetaket.

| det andre scenariet er kanskje standarden enda viktigere i forhold til & sikre at
sykepleierne har et fornuftig mal a arbeide mot. Dersom en avviker for mye fra
standarden i den ene eller andre retningen er ikke det et veldig godt tegn, verken med
hensyn til sykepleiernes egen helse eller kvaliteten pa arbeidet som utfares. Et enkelt,
men illustrerende eksempel pa sistnevnte kan veere sarstell. Store “positive” avvik fra
standard tidsbruk, og kanskje ogsa materialbruk, kan vel sa gjerne skyldes slurv og darlig
arbeid som godt og effektivt utfart arbeid. Standarden og incentivsonen er altsd med pa a
begrense incentiver som kan slite sykepleierne ut eller forringe kvaliteten pa arbeidet som

utfares.

To naturlige sparsmal i forhold til standard ved kvalitativ evaluering, er hva som egentlig
er en god prestasjon og hva det er en god prestasjon i forhold til. Noe som rent subjektivt
kan oppfattes som en god prestasjon pa en avdeling kan tenkes a bli oppfattet som en helt
ordinar prestasjon pa en annen avdeling. Det kan for eksempel skje hvis en kun
sammenlignes med andre internt pa avdelingen. Er nivaet pa prestasjonene hgyt pa
avdelingen, sa skal det kanskje mer til for at en prestasjon skal oppfattes som spesielt
god, mens pa en avdeling hvor prestasjoner generelt ligger pa et lavere niva, vil en
tilsvarende prestasjon kunne utmerke seg. Det blir dermed et spgrsmal om kvalitativ
evaluering kun skal forega relativt til andre eller i forhold til en standard. Bruk av en
form for standard kan gi en mer lik praksis pa de ulike avdelingene. Det kan gjare det

enklere a fa aksept for systemet og fare til at det oppfattes som mer rettferdig. Samtidig
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kan det vaere vanskelig a finne en standard som passer for alle fordi avdelingene er sa

forskijellige og har sa ulike oppgaver og forutsetninger.

4.3.5 Stgy, malefeil, risiko og incentivstyrke

Sykepleieryrkets kompleksitet og mange oppgaver over flere dimensjoner gjer at det vil
veere en del maleproblemer. Tjenesteproduksjon er ikke like malbart som vareproduksjon,
og det kan veere vanskelig a finne tilstrekkelig gode malbare variabler som den
prestasjonsbaserte belgnningen kan knyttes til. Det kan vere vanskelig 4 oppna en presis
sammenheng mellom det som males og adferden som det er gnskelig & pavirke.
Maleproblemer kan medfare stor risiko tilknyttet belgnningen til sykepleierne. Det vil
som tidligere nevnt ogsa kunne veere vanskeligheter med a balansere incentivene over de
ulike oppgavene og dimensjonene pa en god mate. | henhold til teorien taler disse

faktorene bade sammen og hver for seg for begrensning av incentivstyrken.

Den individuelle bonusen kan i stedet for & utgjere en betydelig andel av lgnnen til alle
sykepleierne, utdeles til den eller de som har utvist ekstraordinar innsats av noe slag.
Saledes pafares ikke sykepleierne ungdig mye risiko, samtidig som at
belgnningssystemet skaper incentiver til de som gjerne kan sta pa litt ekstra. De som av
ulike arsaker faler at de ikke har ork eller muligheter til & yte pa topp hele tiden vil heller
ikke med en slik ordning fgle at de straffes for det pa samme mate som ved bruk av en

stor bonusandel.

| det farste scenariet er det ikke utenkelig at ytre faktorer kan ha sterre betydning for
resultatet enn sykepleiernes innsats. At sykepleierne ikke med sikkerhet kan pavirke det
som er utslagsgivende for resultatet taler for lav incentivstyrke. Slik som scenariet er
skissert er pa sett og vis incentivstyrken svak og risikoen lav ettersom at det er snakk om
et ikke-pengemessig gode, og ikke den delen av lgnnen som gjerne danner livsgrunnlaget
for sykepleierne. De er altsa ikke avhengig av a oppna gode resultater, men det skapes

likevel noen incentiver til & gjere en god jobb.
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Bade scenario 1 og scenario 2 kan tenkes innfgrt som en utvidelse av dagens system.
Scenario 2 kan ogsa fungere som en erstatning for dagens belgnningssystem, men & i
stedet bruke det som et tillegg kan vaere en bedre lgsning. Det som oppnas da er at det
skapes incentiver til innsats samtidig som de uheldige fortrengnings og

vridningseffektene kan begrenses.

4.3.6 Individuelle incentiver vs. gruppeincentiver

Samarbeid mellom sykepleierne er viktig for leering og utveksling av kunnskap og
erfaringer. | tillegg er det viktig for at arbeidet pa avdelingen skal kunne utfares pa en
god og effektiv mate. Individuelle incentiver som kan medfare sterkt fokus pa
individuelle prestasjoner og egeninteresse vil kunne komme i konflikt med det & skape et
godt samarbeidsmiljg. Ved gruppeincentiver ma gjerne gruppen i sterre grad samlet
arbeide mot et felles mal. Det vil da vaere mer attraktivt for de flinkeste og de som star pa
mest a fA med seg de andre og kanskje ogsa heve nivaet til hele gruppen.
Fellesskapsfalelsen som kan oppsta kan ogsa bidra til trivsel, som igjen gjerne gir starre
glede ved arbeidet. Dette kan vaere med pa a styrke den indre motivasjonen. Det farste
scenariet gir i utgangspunktet i mye stgrre grad incentiver til samarbeid og

fellesskapsfalelse enn det andre scenariet.

A vare blant de som drar med seg de andre kan i seg selv oppfattes som en form for
anerkjennelse for noen. A fale at en far anerkjennelse for det en gjor, kan ha positive
effekter pa den indre motivasjonen. Ved individuell bonus kan, som allerede papekt, det &
bidra til godt samarbeid og intern opplaring pa avdelingen innga som elementer i den
kvalitative evalueringen. Med det vil bonussystemet ikke gi sykepleierne incentiver til
kun a fokusere pa sine egne individuelle oppgaver og prestasjoner.

t70

Sykepleierne er en gruppe som har blitt og fortsatt blir belgnnet veldig likt"™. Det kan som

falge av dette veere enklere a fa aksept for gruppeincentiver enn individuelle incentiver.
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A innfare et system basert p& individuelle prestasjoner pé en sé stor gruppe som
sykepleierne vil kunne kreve et stort administrativt apparat til maling, evaluering og sa
videre. Bade utarbeidelse og bruk av et slikt apparat vil kunne bli sveert kostbart. Det er
ogsa usikkert om en vil klare a fa samsvar mellom det som males og evalueres og dermed
eventuelt belgnnes, og den adferden en gnsker & pavirke. Et system basert pa
gruppeprestasjoner som i det farste scenariet, vil gjerne ikke kreve like mye med hensyn

til male- og administrasjonskostnader.

4.3.7 Pengemessig vs. ikke-pengemessig belgnning

A ta i bruk ikke-pengemessig belgnning fremfor pengemessig belgnning kan veere
fornuftig med hensyn til Helse Bergens gkonomi. Pengeverdien i det andre scenariet kan
nemlig tenkes a utgjare en starre verdi i det tilsvarende midler omgjares til
kompetansehevende tiltak i det farste scenariet. Incentivene i det fgrste scenariet
appellerer til en form for motivasjon som kanskije lettere kan la seg pavirke til en noe
lavere kostnad enn den gkonomiske egeninteressen i det andre scenariet. Saledes kan en
altsa fa mer incentiver for pengene ved a anvende de pa kompetansehevende tiltak

fremfor bonus.

Ved bruk av et individuelt prestasjonsbasert belgnningssystem kan foretaket komme i en
situasjon hvor det blir lannsledende. Belgnning i form av ikke-pengemessige goder vil
ikke fa en tilsvarende effekt, men kan skape incentiver uten at foretaket blir

lgnnsledende.

Det uheldige med dagens situasjon i forhold til det farste scenariet er at eventuelle
overskudd som avdelinger klarer a fremskaffe stort sett ma ga til a betale ned pa
underskuddene som helseforetaket har dratt med seg fra tidligere ar. Det vil vaere enklere

a ta i bruk et slikt system dersom utgangspunktet er null.
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4.4 Vurdering i forhold til Nordhaugs fire forutsetninger for at et
belgnningssystem skal virke effektivitetsfremmende og fem
forutsetninger for at prestasjonsbasert lgnn skal fremme
effektivitet

4.4.1 Nordhaugs fire forutsetninger for at et belgnningssystem skal virke
effektivitetsfremmende (jfr. 2.1.2)
1. Rettferdighet
i) Internt: | forhold til det farste scenariet kan et system som oppfattes som rettferdig
internt i en avdeling, samtidig oppfattes som svert urettferdig mellom avdelinger.
Avdelingene er svert ulike, og de har gjerne ikke de samme mulighetene til & pavirke
blant annet kostnadene sine. Et enkelt eksempel pé dette er et tilfelle med sykefraveer™. |
en stabsavdeling vil det stort sett ikke vaere ngdvendig a fa inn en vikar ved kortere
sykefraveer. En stilling i turnus derimot ma gjerne erstattes uansett om det er et kortvarig
eller langvarig sykefraver. Ofte vil dette ogsa medfare at vikarer ma tas inn pa overtid,
som er ekstra kostbart for avdelingen. Dersom en slik faktor er med pa & gjere at en
avdeling oppnar belgnning mens en annen ikke klarer det, vil det kunne oppfattes som

sveert urettferdig.

Noen avdelinger far ogsa ekstra kostnader fordi andre avdelinger enten ikke gjer jobben
sin, eller fordi de gjar en for god jobb. Eksempelvis kan en medisinsk stgtteavdeling
rammes slik. Dersom en avdeling bestemmer seg for a ta et krafttak og operere veldig
mye, vil det medfare gkte kostnader ogsa for stetteavdelingen. For a oppna en viss grad
av rettferdighet bgr det derfor ved bruk av et belgnningssystem basert pa resultater i

forhold til budsjett, foretas visse justeringer i forhold til faktisk aktivitet.

Ikke alle sykepleierne vil ha de samme forutsetningene for & kunne yte like mye hele
tiden. Belgnningssystemet i det andre scenariet vil kunne virke urettferdig og ha en

uheldig demotiverende effekt pa de som vil oppfatte det som at de straffes i det de ikke
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har muligheter til & prestere pa et hgyt niva. Ved bruk av en individuell, prestasjonsbasert
bonusordning blant sykepleiere taler dette for en liten bonusandel og en stor

fastlgnnsandel, hvor bonusen mer er gulroten for noen fa.

ii) Eksternt: Dersom en supplerer dagens belgnningssystem med ikke-pengemessige
incentiver som i det farste scenariet, vil trolig ikke det gi noen betydelige endringer i
forhold til den eksterne rettferdigheten. Helse Bergen vil med en slik ordning kunne
styrke sine konkurransefortrinn uten overhengende fare for a utlgse en lgnnsspiral (se
ogsa 3.3.6). Det kan imidlertid tenkes at ordningen med individuell, pengemessig bonus
vil kunne utlgse en slik spiral, dersom innfgringen av bonussystemet medfarer at andre
arbeidsgivere far problemer med a rekruttere og beholde sykepleiere. Sannsynligheten for
dette vil kunne vare positivt korrelert med incentivstyrken, hvilket igjen taler for en liten

bonusandel.

2. Enkelhet

Belgnningssystemet i det farste scenariet kan i utgangspunktet sies & veere forholdsvis
enkelt og forstaelig. Dersom resultatet er godt nok utlgser det midler til
kompetansehevende tiltak. Det er imidlertid ikke ngdvendigvis slik at det vil veere helt
enkelt for sykepleierne a vite hvordan de kan pavirke resultatet, ettersom at det som
tidligere papekt (i pkt. 4.3.2) kan vere pavirket av mange faktorer og innsats pa en rekke

omréader.

Kompleksiteten av oppgaver kan gjere det ngdvendig a ta med et bredt spekter av
faktorer i belgnningssystemet ved bruk av individuell bonus. Falgelig vil det kunne bli et
svaert omfattende og komplisert belgnningssystem, som ogsa vil kunne bli svart kostbart

& administrere.

3. Pavirkbarhet
Prestasjonsbasert belgnning inneberer at det vil veere mulig a pavirke belgnningen
gjennom innsatsen som legges i forsgket pa a prestere noe. | det farste scenariet vil

belgnningen kunne avhenge av faktorer som sykepleierne kan pavirke, men ogsa av andre
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utenforliggende faktorer. Dette ble blant annet diskutert i punkt 4.3.2. Som papekt i dette
punktet kan det foretas visse justeringer som kan begrense betydningen av ytre faktorer

noe. Saledes vil utfallet i sterre grad faktisk kunne pavirkes av sykepleierne.

| det andre scenariet kan det veere sveert utfordrende a finne faktorer som kan males og
evalueres, som sykepleierne kan pavirke og som samtidig ved a knytte incentiver til dem,
fremmer adferd som vil vere i trad med malsetningene. Likevel vil belgnningen pa noe

vis kunne veere pavirkbar.

4. Risiko

Risiko ble diskutert i punkt 4.3.5. Kort oppsummert pafares sykepleierne i liten grad
risiko i det farste scenariet, til tross for at resultatene kan veere pavirket av faktorer
utenfor sykepleiernes kontroll. Det kommer av at incentivene er svake og belgnningen er
i form av ikke-pengemessige goder. Den pengemessige belgnningen vil vaere like

forutsigbar og fast som den er i dag.

Det kan som sagt vaere vanskelig a finne gode malbare variabler som en individuell bonus
kan baseres pa. Belgnningssystemet i det andre scenariet kan derfor komme til & pafare
sykepleierne stor risiko. Risikoen som sykepleierne ma bare kan imidlertid reduseres ved

a gi svakere incentiver, altsa ved a bruke en lavere bonusandel.

Hvorvidt et prestasjonsbasert belgnningssystem vil kunne innfri disse forutsetningene
kommer i stor grad an pa utformingen. Varianten i det fgrste scenarioet vil trolig ha et
bedre utgangspunkt for & kunne innfri. Systemet i det andre scenariet vil vanskelig kunne
innfri forutsetningen om enkelhet. De andre forutsetningene kan i sterre grad innfris ved

a redusere incentivstyrken.
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4.4.2 Nordhaugs fem forutsetninger for at prestasjonsbasert lgnn skal fremme
effektivitet (jfr. 2.2.3.2)

i) Arbeideren ma oppfatte det som positivt & kunne pavirke lgnnen sin

| det farste scenariet er det vanskelig & se noen grunn til at noen ikke skulle oppfatte det

som positivt & kunne pavirke belgnningen sin. Ved bruk av individuell bonus vil

imidlertid systemet farst og fremst veere positivt for de sykepleierne som kan prestere pa

et sa hgyt niva at de vil tjene pa systemet. For de som er lite produktive vil det ikke

oppfattes som like positivt, men det er ogsa en del av det som skaper sorteringseffekter

og med det mer effektivitet. En del sykepleiere vil ogsa kunne oppfatte det som at de

pafares enda mer press i en hverdag som kanskje allerede er sterkt presset som falge av

helseforetakets svake gkonomi og ngdvendige innsparinger som fglger med det.

ii) Arbeideren ma kunne stole pa at prestasjonene faktisk blir belgnnet

For at et bonussystem skal bidra til effektivitet ma sykepleierne vite med sikkerhet hva
som vil gi bonus. Tillit til den eller de som evaluerer er ogsa viktig, og evaluator ma
oppfattes som bade rettferdig og konsekvent. I tillegg ma potensielle bonusutbetalinger
ogsa veere innenfor budsjettbeskrankningene slik at helseforetaket faktisk har muligheter

til & betale ut bonusene.

I scenariet med midler til kompetansehevende tiltak har gjerne avdelingen gjennom
samlede prestasjoner bidratt til at midlene er inntjent for de tildeles avdelingen. Dagens
ordninger med midler til kompetansehevende tiltak kan oppfattes som noe sporadisk og
tilfeldig. Skal en slik ordning kunne bidra til effektivitet bar den i tillegg til & avhenge av
prestasjoner, vaere nedskrevet og vedtatt. En vil da kunne stole pa at prestasjonene faktisk

blir belgnnet.

iii) Prestasjonene ma veere et resultat av arbeidsinnsats og ikke av andre faktorer som
arbeideren ikke kan kontrollere

Det er viktig at systemene baseres pa faktorer som gir et mest mulig riktig bilde av
sykepleiernes innsats og prestasjoner, og som de kan pavirke. A finne slike faktorer &

bygge et prestasjonsbasert belgnningssystem pa kan i dette tilfellet vaere sveert
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utfordrende, fordi det er tjenesteproduksjon med mange oppgaver over flere dimensjoner,

som o0gsa kan pavirkes av mange ytre faktorer.

iv) Fordelene med belgnningen ma vere starre enn ulempene tilknyttet innsatsen som er
lagt ned i arbeidet

En bonus ma sta i forhold til innsatsen som kreves slik at sykepleierne orker a yte for a
oppna den. En kan eksempelvis ikke palegge sykepleierne mange tunge oppgaver og sa
forvente maksimal innsats fordi de vil fa en liten bonus for det. Dersom de gkonomiske
incentivene i tillegg skulle komme til & fortrenge sykepleiernes opprinnelige motivasjon
vil det medfare at bonusen ma vaere enda starre for a veie opp for sykepleierens kostnad
ved innsats. Belgnning i form av midler til kompetansehevende tiltak vil gjerne i starre
grad kunne styrke fremfor & fortrenge sykepleiernes indre motivasjon, slik at kostnaden

ved innsats kanskje ikke vil oppleves som like stor.

v) Innsats ma veere beste mate a pavirke lgnnen pa

Dette vil si at det ikke ma veere enklere & oppna belgnning gjennom for eksempel
manipulasjon. Ved bruk av kvalitativ evaluering ma det heller ikke veere enklere & oppna
belgnningen gjennom innynding. Bruk av komité kan som papekt motvirke dette

problemet.

Utformingen vil ogsa her ha betydning for hvorvidt belgnningssystemet vil innfri
forutsetningene slik at det faktisk vil fremme effektivitet. Den starste utfordringen vil
kanskje ligge i a sikre at prestasjonene er et resultat av arbeidsinnsats og ikke andre

utenforliggende faktorer.
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5 Oppsummering

Gjennom presentasjonen og analysen av dagens belgnningssystem for sykepleiere i Helse
Bergen fremkommer det at det brukes et minstelgnnssystem basert pa stillinger og
ansiennitet. Det er muligheter for bruk av individuell lgnn, men minstelgnnssatsene
brukes i stor grad som norm for hva sykepleierne skal ha i lgnn. Lgnnen er i all hovedsak
fast. Mulighetene for forfremmelser, som enten kan skje gjennom kompetanseheving
(videreutdanning) eller oppover i hierarkiet, kan til en viss grad skape incentiver. Selv om
systemet saledes har innslag av incentivmekanismer kan det likevel ikke sies a fullt ut
innfri forutsetningene for at et belanningssystem skal fremme effektivitet.
Belgnningssystemet har samtidig sine fordeler. Blant annet er lgnnen forutsigbar for
sykepleierne, og systemet er enkelt og forholdsvis lite kostbart & administrere. |
intervjuene papekes det at indre motivasjon er viktig bade for valg av yrkesretning og
som motivasjon til a gjgre en god jobb. Med dagens belgnningssystem er det liten fare for

fortrengning av denne motivasjonen.

I den siste hoveddelen av utredningen har vi sett at utforming og bruk av
prestasjonsbasert belgnning blant sykepleierne vil kunne medfgre bade fordeler, ulemper
og en rekke utfordringer. Fordelene med prestasjonsbasert belgnning, uansett form, ligger
i at det vil kunne skapes effektivitetsfremmende sorteringseffekter og incentiver til
innsats. Sorteringseffektene kan imidlertid ogsa bidra til uheldig forsterking av onde
sirkler dersom belgnningen brukes som et virkemiddel i konkurranse mellom avdelinger
innenfor foretaket. Dersom pengemessig belgnning brukes til & konkurrere med andre
arbeidsgivere om sykepleierne vil det kunne skape en kostbar lgnnsspiral. Ved & anvende
ikke-pengemessige goder kan helseforetaket ta i bruk prestasjonsbasert belgnning uten

fare for a bli lennsledende som falge av det.

Bruk av individuell prestasjonsbasert belgnning vil kunne vere bade komplisert og
kostbart & fa til pa en god mate. Sykepleieryrket innebzarer mange oppgaver over flere
dimensjoner. Dette medfarer at det vil vaere vanskelig a finne gode prestasjonsmal som

sykepleierne kan pavirke, som er i trad med malsetningene for belgnningssystemet og

-061-



som ikke vil gi uheldige vridningseffekter. Sistnevnte effekter kan til en viss grad unngas
gjennom a supplere kvantitative malinger med kvalitative evalueringer, men bruk av
evalueringer vil heller ikke ngdvendigvis vaere problemfritt. Innfgring av et system som
dette vil kreve et stort apparat for maling og evaluering, som ogsa vil kunne bli sveert
kostbart for helseforetaket. Bruk av sterke individuelle incentiver som i det andre
scenariet, kan ogsa medfare at sykepleierne pafares mer press og sterre risiko. Mindre
villighet til samarbeid og leering, ytelse over evne og forringelse av kvaliteten pa arbeidet
som utfares kan ogsa forekomme. En del av de uheldige effektene kan reduseres eller

unngas ved a redusere incentivstyrken.

En kombinasjon av forholdsvis svake gruppeincentiver og ikke-pengemessige goder som
i det farste scenariet ser ut til & kunne fungere bedre i dette tilfellet. Maling av en hel
avdelings samlede prestasjoner vil kunne vare noe mindre krevende og mindre kostbart
enn a male sykepleiernes prestasjoner pa individniva. Det at gruppeincentiver kan ha
positive virkninger pa fellesskap, samarbeid og laering er ogsa heldig her. En utfordring
vil veere a luke ut ytre faktorer som kan spille inn pa prestasjonsoppnaelsen. Bruken av
ikke-pengemessige goder som belgnning gjer at sykepleierne ikke pafares noen stor
risiko.

I vurderingen i forhold til Nordhaugs fire og fem forutsetninger for at et
belgnningssystem skal bidra til effektivitet kommer det klart frem at i hvilken grad
belgnningssystemet vil kunne fremme effektivitet i stor grad avhenger av hvordan det er

utformet.
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6 Konklusjon

Avhengig av utforming kan visse former for prestasjonsbasert belgnning teoretisk sett

veere hensiktsmessig & anvende pa sykepleiere i Helse Bergen for & fremme effektivitet.

Forslag til videre studier:

Det er spesielt to mulige studier som har utpekt seg som interessante her. Det farste er &
utfgre og studere et naturlig eksperiment med innfgring av et prestasjonsbasert
belgnningssystem som det i det forste scenariet. Det andre er & se om og i sa fall hvordan
incentivmekanismene som finnes i finansieringssystemet til helseforetakene virker inn pa

belgnningssystemet til de ansatte.
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