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Forord

Dette notatet er utarbeidet som en del av prosjektet «Lgnn og lgnnsforskjeller — etter
finanskrisa 2008», som Fafo utferer pa vegne av LO. Et delprosjekt er a studere lgnns-
utviklingen i offentlig sektor, hvor notatet ser naermere pa utviklingen innenfor hel-
seforetakene.

Dataanalysene er i sin helhet basert pa lgnnsstatistikk som Statistisk sentralbyra
har stilt til radighet for Fafo. Innsamling og tilrettelegging av disse dataene har blitt
gjennomfart av Statistisk sentralbyra, men de er ansvarlige verken for analysene eller
de tolkninger som er gjort her.

Det skal rettes takk Ellen Horneland i LO for nyttige kommentarer og innspill un-
derveis. Fra Fafo har Jorgen Svalund veert kvalitetssikrer, og Bente Bakken har klar-
gjort manuset for nettpublisering. Ansvaret for notatets innhold er vart alene.

Oslo, mai 2018

Bard Jordfald og Elin Svarstad
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1 Lonnsvekst i helseforetakene

I Det tekniske beregningsutvalg for inntektsoppgjerene (TBU) sine rapporter viser det
seg at lgnnsforskjellene har tiltatt i offentlig sektor. De seneste rapportene har variert
noe,! men serlig har de 20 prosent hgyest lgnte i offentlig sektor hatt sterkere vekst
enn de andre. At de i toppen har fatt gkt lgnna si mer enn de andre, betyr gkte lgnns-
forskjeller. Det som derimot ikke framkommer av TBUs tabeller, er hvor i offentlig
sektor dette skjer, ettersom TBU opererer med offentlig sektor samlet. Slik kan gkte
forskjeller skje i ett eller flere av de tre tariffomradene som til sammen utgjor offent-
lig sektor. Forskjellene kan eksempelvis bli mindre i staten, gke i kommuner og fyl-
keskommuner og veere stabile i helseforetakene — men samlet sett gir dette gkning i
offentlig sektor. Derfor ma det gjennomfgres separate analyser pa lgnnsspredning i
stat, i kommune og i helseforetak, som til sammen utgjor offentlig sektor. Dette no-
tatet tar for seg helseforetakene.

1.1 Hva er det som skal analyseres?

Lonnsstatistikken for perioden 2008 til 2014 ligger til grunn for analysene. I helse-
foretakene skjer dette gjennom fulltellinger, hvor samtlige lgnnsforhold blir telt opp
per 1. oktober hvert ar. Dette igjen betyr at effekter av lonnsoppgjer med innslags-
punkter etter 1. oktober ikke kommer med pa arets statistikk. Derimot vil eventuelle
sene tillegg fanges opp i det pafelgende tellearet. Fra lgnnsstatstikken framkommer
det hvilken avtalt manedslgnn arbeidstakeren har, hvilke eventuelle uregelmessige
tillegg vedkommende har og eventuelle tillegg for overtid. I notatet er det lennsbe-
grepene under som legges til grunn:

¢ Brutto manedslenn. Omfatter avtalt lgnn, uregelmessige tillegg og bonus. Over-
tidsgodtgjgrelser er derimot ikke med. Med uregelmessige tillegg menes tillegg
som skifttillegg, turnustillegg, tillegg for ubekvem arbeidstid, sendags- og hellig-
dagstillegg og andre tillegg som kommer uregelmessig.

e Arslgnn. Arslgnn er beregnet ut fra brutto manedslgnn per 1.10. og deretter mul-
tiplisert med 12. Med andre ord er dette arslgnna man vil ha dersom den ikke blir
justert de neste 12 manedene.

I tillegg til lennsopplysningene er det pa lgnnsstatistikken koblet pa opplysninger
om arbeidstakerens kjgnn, alder, arbeidsstedskommune, avtalt arbeidstid og stil-
lingsprosent. Videre er det opplysninger om arbeidstakerens registrerte utdannings-
niva, om vedkommende arbeider hel- eller deltid, samt yrkeskode (STYRK98) for ar-
beidstakeren.

! Se for eksempel «Etter inntektsoppgjerene 2015, 2016 og 2017».
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For beregningene av lgnn er det foretatt noen gjennomgaende selekteringer. For det
farste er det lennsniva og utvikling for heltidsansatte som ligger til grunn. Deltids-
ansatte er ikke med, dersom dette ikke eksplisitt er oppgitt. For det andre har vi valgt
a utelate de aller yngste. Det vil si at man ma ha fylt 20 ar i tellearet for a veere med.
Arsaken til dette er at man ikke Klarer & skille ut leerlingene, og yrker eller tariffom-
rader med mange unge vil kunne ha et kunstig lavt lgnnsniva pa grunn av det.

Videre er vi interessert i a studere spredning, eller hvordan lgnnsveksten fordeler
seg mellom arbeidstakerne. Som eksempel er det slik at i gjennomsnitt, sa blir den
norske befolkningen tyngre. Dette igjen behgver ikke & bety at alle blir litt tyngre.
Noen kan veie mindre, andre kan veie det samme, mens noen kan veie litt mer - eller
mye mer. Det samme er det med lgnnsvekst og hvordan denne fordeles. For a kunne
si noe om utviklingen, trengs mer enn gjennomsnittstall som holder seg eller endrer
seg over tid.

Lennsspredning

I en bedrift jobber det akkurat 100 personer, og de har alle forskjellig lenn. For a kunne si noe
om fordelingen, er det farste man gjor a sortere de ansatte etter lann. Nummer 1 er den per-
sonen med den laveste lgnna i bedriften, mens nummer 100 er den personen med den hgy-
este lgnna. For a kunne si noe om lennsfordelingen og utviklingen for hele bedriften, velger
vi a ta ut de som er plassert som nummer: 1, 5, 10, 20, 30, 40, 50, 60, 70, 80, 90, 95 og 99 i rekka.
Dette gjgres for hvert ar, og vi kan felge utviklingen til de lavest lente, de midtlgnte, eller de
hayest lgnte over tid. Det skal sies at man ikke fglger identiske individer, men den som ligger
pa 1. plass, 5. plass, 10. plass, midt i, 95. plass eller 99. plass i det enkelte ar.

Den som er nummer fem nedenfra, har fire personer som tjener darligere enn seg og 95
som tjener bedre enn seg. Slik gar det oppover. Den som star pa plass nummer 50, har like
mange som tjener bedre enn seg selv - som det er personer som tjener darligere. Nummer 95
i rekka har kun fem personer som tjener bedre enn seg.

Ettersom det kan veere feilkilder, er det ikke vanlig & bruke den som tjener aller minst,
eller aller mest. Istedenfor er det nummer 5 eller nummer 10 i rekka som brukes for & illustrere
lennsnivaet til lavest lgnte, mens nummer 90 eller 95 brukes for & illustrere lgnnsnivaet til
hayest lgnte. | store utvalg, for eksempel pa 100 000 personer, vil nummer 1 ha 999 personer
som tjener mindre enn seg, og P99 vil ha et tilsvarende antall som tjener bedre enn seg. Fordi
utvalget er stort vil vi ogsa ha med nummer 1 og nummer 99. | tillegg brukes median, eller
den som stér midt i fordelingen, som uttrykk for sentraltendens. Arsaken er at lgnnsforde-
linger sjelden er normalfordelte. Derimot er de hayreskjeve, hvor giennomsnittsverdiene er
heyere enn medianverdien.

Eksempel: Gjennomsnitt versus median

Ni personer star i en kioskkg, og alle ni tjener 300 000 i dret. S& kommer en til og stiller seg i
kgen, men hun tjener 1,5 millioner i aret. | gjennomsnitt tjener de ti personene da 420 000
kroner i aret. Her er gjennomsnitt et lite presist mal for sentraltendens, fordi den sist an-
komne gker snittet med 120 000 - samtidig som ni av ti fortsatt faktisk tjener 300 000. Siste-
mann trekker gjennomsnittet kraftig opp. Medianlgnna derimot er fortsatt pa 300 000.

Lonnsfordeling i helseforetakene
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1.2 Avtalestruktur og tariffoppgjer

Helseforetakene er oversiktlig i tariffmessig forstand. Helseforetakene utgjor eget
omrade innenfor Spekter (omrade 10), i tillegg kommer et mindre sykehus (Lovisen-
berg sykehus - omrade 4). Omradene 4 og 10 skiller seg derimot fra den tradisjonelle
forhandlingsmodellen i Spekter. I tillegg til A-forhandlingene (sentralt niva — som
gjelder for alle Spektervirksomheter) og B-forhandlingene (lokale forhandlinger pa
virksomhetsniva), gjennomfgres det A2-forhandlinger i helseforetakene. A2-for-
handlingene skjer mellom Spekter og de stgrste forbundene og gjelder for samtlige
helseforetak. Sammenliknet med andre i Spekter, har forbundene sterkere innflytelse
over lgnnsforhandlingene og lgnnsfordeling i helseforetakene. De sentrale A2-avta-
lene (nasjonal forbundsvis overenskomstdel) innenfor omrade 10 er:

e A2 mellom Spekter og LO-forbundene (Fagforbundet, Fellesorganisasjonen, EL &
IT forbundet, Skolenes landsforbund og Musikernes Fellesorganisasjon)

e A2 mellom Spekter og YS-forbundene (Delta, Parat og Bibliotekarforbundet)

e A2 mellom Spekter og Unio-forbundene (Norsk Sykepleierforbund, Norsk Fysiote-
rapeutforbund, Norsk Ergoterapeutforbund og Utdanningsforbundet)

¢ A2 mellom Spekter og Den norske legeforening (Akademikerne).

Forbund som ikke er nevnt i punktene over, har ikke A2-avtaler. Deres forhandlings-
regime er den tradisjonelle Spekter-modellen, med felles A-forhandlinger og virk-
somhetsbaserte B-forhandlinger. Eksempelvis er det slik at andre akademikerforbund
ikke har A2-forhandlinger. Disse bruker den tradisjonelle forhandlingsmodellen til
Spekter (A-B), mens legeforeningen har A2-avtale.

Forbundene varierer i stgrrelse. Norsk Sykepleierforbund er stgrst, med drgyt
37 000 medlemmer. Fagforbundet har 21 000 medlemmer i helseforetakene, mens
Legeforeningen har drgyt 14 000 medlemmer. De tre stgrste hovedorganisasjonene
har hver sin profesjon representert:

o Legene i legeforeningen og Akademikerne
¢ Sykepleierne i Sykepleierforbundet og Unio
¢ Hjelpepleiere/Helsefagarbeidere i Fagforbundet og LO

Perioden 2008 til 2014 omfatter fire hovedoppgjor og tre mellomoppgjer. Bruk av lo-
kale forhandlinger utover A2-forhandlingene har variert mellom LO, YS, Unio og Le-
geforeningen i perioden. Videre skal det nevnes at LO, YS og Unio har hatt likelyd-
ende A2-deler, hvor minstelgnnssatsene har veert de samme. Minstelgnnsystemet er
bygd opp rundt fire stillingsgrupper:

o Stillinger hvor det ikke kreves serskilt utdanning

e Fagarbeiderstillinger/3 ars videregadende utdanning

¢ Stillinger med krav om hgyskoleutdanning

e Stillinger med krav om hgyskoleutdanning med spesialutdanning

Fafo-notat 2018:17
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Minstelgnnsystemet spenner fra 0 ars ansiennitet til maksimalt 10 &rs ansiennitet i
perioden 2008-2014. Mens YS og LO dekker samtlige stillingsgrupper, er det kun de
to sistnevnte som dekkes av Unio. I deres overenskomst heter de grunnstillinger og
stillinger med spesialkompetanse, men er Ignnsmessig like i LO og YS sin overens-
komst. Under er det satt inn hvorledes minstelgnnssystemet var i 2008:

Tabell 1.2 Minstelennssatser for stillingsgrupper i Spekter-omradet for Unios
medlemsforbund. Ingen ansiennitet (0 ar) og maksimal ansienniter (10 ar)

Ansiennitet 0 ar Ansiennitet 10 ar
1. may/ 1. july/ 1. may/ 1. july/
l.junmi  1.august Endring 1.juni 1. august Endring
2007 2008 2007 2008
Grunnstillinger 282000 300000 18000 320000 345000 25000
Stillinger med
spesialkompetanse 305000 325000 20000 355000 380000 25000

Tabell 1.3 Minstelennssatser for stillingsgrupper i Spekter-omradet for LO- og YS-
Jforbundene. Ingen ansiennitet (0 &) og maksimal ansienniter (10 ar)

Ansiennitet 0 &r Ansiennitet 10 ar
1. juli/1. l.juli  Endring 1.juli/1. 1. juli Endring
august 2008 august 2008

2007 2007

Stillinger hvor det ikke

kreves sarskilt utdanning' 220000 230000 10000 266000 280000 14000
Fagarbeiderstillinger/3 ars

videregiende utdanning

m.m. 246000 265000 19000 281000 305000 24 000
Stillinger med krav om

hoyskoleutdanning 282000 300000 18000 320000 345000 25000
Stillinger med krav om

heyskoleutdanning med

spesialutdanning 305000 325000 20000 355000 380000 25 000

1. Etter 20 érs ansiennitet er mistelonnssatsen fra 1. juli 2008 kr 290 000 og fra 1. mai
2009 k- 300 000.

Kilde TBU: Etter Inntektsoppgjerene 2008

I tillegg til A-forhandlingene kan det fores A2- (nasjonal forbundsvis overenskomst-
del) og/eller lokale B-forhandlinger. Man kan slik sett velge A2 og/eller A2 i kombi-
nasjon med lokale forhandlinger (B-delsforhandlinger). Historien viser noen forskjel-
lige forhandlingsmodeller:

e 2008 — kun A2 for LO og YS. Unio og Legeforeningen hadde lokale forhandlinger, i
tillegg til A2.

e 2010 - Unio og YS i streik. Unio aksepterte Riksmekleren forslag (A2), mens YS fikk
LO-forbundenes lgsning av rikslennsnemnda (A2). Legeforeningen hadde lokale
B-forhandlinger, i tillegg til A2.

e 2012 — Unio hadde kun A2. YS og LO hadde lokale forhandlinger i tillegg til A2.
Legeforeningen hadde bade A2 og lokale forhandlinger.

e 2014 - lokale B-forhandlinger i tillegg til A2 for LO, YS, Unio og Legeforeningen.

Lonnsfordeling i helseforetakene
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I mellomoppgjerene (2009, 2011, 2013) var det kun A2-forhandlinger i 2009, i 2011
var det i tillegg lokale forhandlinger for Unio, men ikke for de andre, mens det i 2013
var lokale forhandlinger for LO, YS, Unio og deler av Legeforeningens medlemmer.
Samlet sett sa minstelgnnssatsene for LO, YS og Unio slik ut etter hovedoppgjeret
2014:

Tabell 1.3 Minstelennssatser for stillingsgrupper i Spekter-omradet for LO- og YS-
forbundene. Ingen ansiennitet (0 ar) og maksimal ansiennitet (10 ar)

Ansiennitet 0 ar . Ansiennitet 10 ar
1. mai I.juli Endring 1. mai 1. juli  Endring
2013 2014 _ 2013 2014

Stillinger hvor det ikke

kreves seerskilt utdanning' 273 000 283000 10000 332000 344000 12 000
Fagarbeiderstillinger/

3 ars videregaende

utdanning m.m. 308 000 319 000 11 000 362000 376 000 14 000
Stillinger med krav om
hoyskoleutdanning 356 000 369000 13000 403000 425000 22000

Stillinger med krav om
hoyskoleutdanning med
spesialutdanning 380 000 396 000 16 000 440000 465000 25000

'Etter 20 ars ansiennitet var mistelonnssatsen 1. mai 2013 kr 351 000, Fra 1. juli 2014 er den okt til kr 364 000,

Tabell 1.4 Minstelennssatser for stillingsgrupper i Spekter-omradet for Unios
medlemsforbund. Ingen ansiennitet (0 ar) og maksimal ansiennitet (10 ar)

Ansiennitet 0 ar_ _ Ansiennitet 10 ar
1. juli 1. ma1 1. juli
~1.mai 2013 2014 Endring 2013 2014 Endring
Grunnstillinger 356 000 369000 13000 403000 425000 22000
Stillinger med
spesialkompetanse 380 000 396 000 16 000 440 000 465000 25000

Kilde TBU: Etter Inntektsoppgjerene 2014

Sammenlikner man minstelgnnssatsene i 2008 med minstelgnnssatsene i 2014 (0 ars
ansiennitet), okte disse med 23 prosent for stillingsgruppe 1 og 3. Stillingsgruppe 2
gkte med 20 prosent, mens stillingsgruppe 4 gkte med 22 prosent. Tilsvarende gkte
minstesatsene med 10 ars ansiennitet med 23 prosent for stillingsgruppe 1, 2 og 3,
mens for stillingsgruppe 4 var gkningen pa 22 prosent.

1.3 Strukturelle endringer i helseforetakene

Fra 2008 og til 2014 gikk sysselsettingen innenfor helseforetakene fra 117 000 til
127 000 personer. Av den samlede arbeidstokken jobbet snaut halvparten deltid, men
andelen gar ned fra 48 prosent i 2008 til 45 prosent i 2014. Kvinner dominerer, men
kvinners andel av arbeidsstokken gikk noe ned, fra 77 prosent i 2008 til 75 prosent i
2014.
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Standard for yrkesklassifisering (STYRK98) grupperer arbeidstakere etter kompetan-
seniva og spesialisering, hvor yrkene sa gis en firesifret kode. Yrkene er fgrst delt inn
i yrkesfelt (1-sifferniva), mens det neste sifferet viser til yrkesomrader, det tredje vi-
ser til yrkesgrupper, mens det fjerde viser til selve yrket. Etter yrkesfelt er inndelingen
slik:

¢ 1 -Administrative ledere og politikere (lederyrker)

e 2- Akademiske yrker

¢ 3- Yrker med kortere hgyskole- og universitetsutdanning og teknikere
(hgyskoleyrker)

e 4- Kontor- og kundeserviceyrker

e 5- Salgs-, service- og omsorgsyrker

e 6- Yrker innen jordbruk, skogbruk og fiske

e 7- Handverkere o.l.

e 8- Prosess- og maskinoperatgrer, transportarbeidere 0.1

e 9- Yrker uten krav til utdanning

o Uoppgitt/mangler registrering

STYRK98 bygger pa klassifikasjonsprinsipper ut fra kompetanseniva og grad av spe-
sialisering. Hvilken yrkeskode en stilling skal ha, fastsettes av arbeidsoppgavene og
deres krav til kompetanse. Hovedregelen er at ansatte som utfgrer samme arbeids-
oppgaver, skal ha samme yrkeskode. Yrkets innhold og arbeidsoppgaver bestemmer
Kklassifisering, ikke utdanning. Samlet var det en vekst pa 10 000 personer i helsefore-
takene, men nar man ser pa hvilke yrker eller yrkesfelt som har hatt vekst eller ned-
gang, varierer dette.

Figur 1.1 Yrkessammensetning i 2008 og 2014. Heltid og deltid. Helseforetak. STYRK98. (n=117 000 i 2008 og n=
127 000 i 2014). SSB lgnnsstatistikk, egne beregninger.

2008 m2014
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30000

25000
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10000

5000

istrative kademisk Hgyskoleyrker Kontoryrker Omsorgsyrker Manuelle yrker  Yrker uten krav Mangler
ledere yrker til utdanning yrkeskoder

Figur 1.1 viser antall personer i de ulike yrkesfeltene i 2008 og i 2014. Yrkesfeltene
6-8 er slatt sammen til manuelle yrker, som det ikke er mange av i helseforetakene.
Som figur 1.1 illustrerer, er det blitt flere i lederstillinger, flere i akademiske stil-
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linger, og flere i hgyskoleyrker. Lederstillingene utgjorde 2,9 prosent av arbeidsstok-
ken i 2008, mot 4,2 prosent i 2014. Tilsvarende utgjorde de akademiske yrkene 30,8
prosent av arbeidsstokken i 2008, mot 33,8 prosent i 2014. Hgyskoleyrkene utgjorde
om lag 32 prosent av arbeidsstokken bade i 2008 og i 2014, og har slik sett ikke noen
relativ vekst. Samlet sett utgjorde lederyrker, akademiske yrker og hgyskoleyrkene to
tredeler (66 prosent) av arbeidsstokken i 2008 og 70 prosent i 2014.

For de andre yrkesfeltene er det en relativ nedgang for kontoryrkene (fra 5,6 til
4,5 prosent) og for omsorgsyrkene (fra 21,7 til 19,4 prosent), mens de manuelle yr-
kene? ligger stabilt og utgjer rundt 1 prosent av arbeidsstokken bade i 2008 og i 2014.
Yrker uten krav til utdanning gar derimot litt opp, fra 3,7 prosent i 2008 til 4 prosent
av arbeidsstokken i 2014. Nar det gjelder dem man manglet registrert yrkeskode for,
gar andelen fra 2,4 prosent i 2008 ned til 0,7 prosent i 2014.

Figur 1.2 Endring i yrkessammensetning fra 2008 til 2014. Heltid og deltid. Helseforetak. STYRK98. SSB
lennsstatistikk, egne beregninger.

7000

3600

2000

-2000
< X < < X <
< & & )
\zbe’ & A"\& A"\& ,,A"\{. A"\& o(‘\(\% \é’bz
) & N
< NS N o & & 2 &
o & 3 & o @ $ N
& & o © & & &° N
& L S o K\ S 3
Q& \ @ &
& v & &
S & QO
S
e
&

Figur 1.2 viser vekst eller nedgang fra 2008 til 2014 for yrkesfeltene. Samlet har det
blitt 2000 flere personer i lederyrker, og blant disse igjen er det seerlig blitt flere pro-
duksjonsdirektgrer (yrkesgruppe 122). For de andre lederyrkene er det mindre end-
ringer.

Det ble 7000 flere personer i akademiske yrker, og av disse igjen ble det 2600 flere
innenfor medisinske yrker (primeert leger), samt 1900 flere spesialsykepleiere og
jordmgdre. Det ble drgyt 1000 flere systemutviklere/programmerere og 2000 flere i
andre akademiske yrker (regnskap, revisjon, samfunnsvitere med mer). Derimot ble

2 Manuelle yrker = Yrker innen jordbruk, skogbruk og fiske, Handverkere o.1.
Prosess- og maskinoperatgrer, transportarbeidere o.l. (STYRK98=6-8)
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det ble feerre innenfor hgyere saksbehandling innen offentlig administrasjon (yrkes-
gruppe 241).

Det blir 3600 flere innenfor hgyskoleyrkene, som gar fra 37 400 personer i 2008 til
41 000 personer i 2014. Sykepleierne (yrke 3231) var den stegrste gruppa. I 2008 var
det 22 300 av dem, mens det var 23 600 i 2014. Blant hgyskoleyrkene er det saerlig
sosionomer og barnevernspedagoger (yrkesgruppe 346) som har hatt vekst. Denne
gruppa gar fra 1500 i 2008 til 3400 personer i 2014. Tilsvarende var det vekst blant
funksjoneerer innen gkonomi og administrasjon (yrkesgruppe 343), som gar fra 900
personer i 2008 til 2200 i 2014.

Ser man sykepleierne sammen med spesialsykepleierne, var det 39 800 sykeplei-
ere/spesialsykepleiere i 2008 og 43 000 i 2014. Dette igjen betyr at de til sammen ut-
gjorde 34 prosent av arbeidsstokken bade i 2008 og i 2014. Omtrent hver tredje ansatt
innenfor helseforetakene er sykepleier, med eller uten spesialutdanning.

Antall ansatte innenfor kontoryrker har gatt ned i perioden, fra 6500 til 5700 per-
soner. Det er seerlig sekretaerer og tastaturoperatgrer (yrkesgruppe 411) det har blitt
feerre av. Ogsa blant omsorgsyrkene har det veert nedgang. Fra 25 400 ansatte i 2008
til 24 700 personer i 2014. Omsorgsyrkene domineres av hjelpepleiere og omsorgs-
personale. For hjelpepleiere og omsorgspersonale var det en nedgang pa omkring
1000 personer, mens det var en vekst pa 300 personer innenfor vaktyrker og vaktmes-
tere. De manuelle yrkene (handverkere, operatgryrker og transportarbeidere) gar fra
1100 personer i 2008 til 1400 i 2014, og utgjer en mindre andel av arbeidsstokken.
Antallet som er registrert i yrker uten krav til utdanning, gar fra 4300 til 5100 perso-
ner, og det blir nesten 900 flere innenfor rengjgrings- og andre husholdningsyrker.

Deltid er som nevnt utbredt, og andelen som jobber deltid, varierer mellom yrkes-
feltene. I figur 1.3 er deltidsandelene i 2008 og i 2014 satt sammen for & vise varia-
sjonen. Videre er det tatt inn hvor mye de forskjellige yrkesfeltene utgjar av samtlige
ansatte og blant dem som jobber heltid.

Figur 1.3 Andel deltid etter yrkesfelt. Yrkesgruppenes andel av samtlige ansatte og heltidsansatte. 2008 og 2014.
SSB lennsstatistikk, egne beregninger.
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Samlet gar andelen som arbeider deltid ned med 3 prosentpoeng fra 2008 til 2014.
Etter yrkesfelt gar andelen noe ned i lederyrker, hgyskoleyrker, kontoryrker, omsorg-
syrker og manuelle yrker. Derimot gar andelen noe opp for akademiske yrker, yrker
uten krav til utdanning og blant dem som mangler yrkeskoder.

De grgnne sgylene i figur 1.3 viser de relative stgrrelsene for hvert yrkesfelt, malt
i antall personer og blant dem som jobber heltid. Avstand mellom de grgnne sgylene
indikerer da om yrkesfeltet er over- eller underrepresentert nar man kun ser pa de
heltidsansatte. For eksempel var det i 2014 slik at ledere, akademiske yrker og hay-
skoleyrkene utgjorde 70 prosent av arbeidsstokken, mens de samme yrkesfeltene ut-
gjorde 77 prosent av de heltidsansatte. Det er seerlig omsorgsyrkene og hgyskoleyr-
kene, men ogsa yrker uten krav til utdanning som har en mindre andel av de heltids-
ansatte enn andel av arbeidsstokken. For kontoryrker er andelen lik i arbeidsstokken
som blant de heltidsansatte.
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2 Lonnsutvikling i helseforetakene

I figur 2.1 er fordelingen av bruttolgnn per mnd. for heltidsansatte i 2008 og i 2014
satt sammen. Det forste man legger merke til i figur 2.1, er at lgnnsfordelingene er
«kamelformet» med to pukler, og at det reiser seg en bratt venstrevegg i fordelingene.
1 2008 var det fa heltidsansatte som hadde manedslgnn under 20 000 og tilsvarende
var det fa heltidsansatte som hadde manedslgnn under 27 000 i 2014. Ni av ti ansatte
befant seg i intervallet 22 000-66 000 kroner per mnd. i 2008, og i intervallet 27 000-
80 000 kroner per mnd. i 2014. Samtidig ser man av figur 2.1 at «halene» er lange nar
lennsnivaet gar over 50 000 i maneden (600 000 i arslgnn). I 2008 var det 12 prosent
av de heltidsansatte som hadde et slikt lennsniva eller hgyere, mens andelen gar opp
til 22 prosent i 2014.

Figur 2.1 Lennsfordeling i helseforetakene. Nominelt. Heltid over 20 ar. Brutto manedslenn - avrundet nazermeste
tusen. Helseforetak. 2008 og 2014. (n=61400 i 2008 og n=69500 i 2014). SSB lennsstatistikk, egne beregninger.
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For heltidsansatte gikk medianlgnna, eller lgnna til den som star midten, fra 32 600
kr. per mnd. i 2008 til 40 600 i 2014. Gjennomsnittslgnna gikk fra 36 200 kr. per mnd.
i 2008 til 45000 i 2014. Regner man dette om til arslgnn, gikk medianlgnna fra
391 000 i 2008 til 487 000 i 2014, tilsvarende gikk gjennomsnittslgnna fra 434 000 til
540000 i aret i 2014. Medianlgnn var 96 000 kroner hgyere i 2014 enn i 2008, mens
gjennomsnittslgnn gkte med 106 000.

I figur 2.2 er den prosentvis lgnnsveksten for heltidsansatte over 20 ar fra 2008 til
2014 satt sammen. Utgangspunktet er lgnnsnivaet i 2008 og hvor mye dette har gkt
for den som sto pa samme plass i 2014.
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Figur 2.2 Brutto manedslgnn. Helseforetakene. Nominell lannsvekst fra 2008 til 2014. Heltid over 20 ar. (n=61300
i 2008 og n=69400 i 2014). SSB lonnsstatistikk, egne beregninger.
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Figur 2.2 viser hvordan lgnnsveksten har fordelt seg fra 2008 og fram til 2014. Det er
tatt ut 99 punkter i fordelingen i 2008 og tilsvarende antall punkter i 2014, hvor y-
aksen illustrerer hvor mye lgnna er gkt i prosent for perioden samlet etter plass i
lgnnsfordelingen.

Nederst i fordelingen varierer veksten, for P05 og lavere var veksten nede i 21
prosent. I intervallet P20-P70 er veksten jevnere. Gjennomgaende har lgnnene gkt
med 24-25 prosent her. Derimot ser man at P80 har en vekst pa 28 prosent. Over P80
gar lgnnsveksten igjen ned, og helt gverst i fordelingen er veksten den samme som
for PO5.

Mens P95 tjente 2,86 ganger sa mye som P05 i 2008, var forholdstallet 2,89 i 2014.
Hvor i fordelingen man sammenlikner, spiller inn. Forholdstallet mellom topp (P99)
og den nederste prosenten (PO1) er tilneermet det samme i 2008 som i 2014. Legger
man forholdstallet P80/P01 til grunn, endres det mer, fra 2,15 ganger sa mye i 2008
til 2,24 ganger sa mye i 2014.

Tabell 2.1 Ratioer mellom hgyest og lavest lante i helseforetakene. 2008 til 2014. SSB lennsstatistikk, egne
beregninger.

P99/P01 P95/P05 P90/P10 P80/PO1
2008 4,53 2,86 2,15 2,15
2009 4,42 2,82 2,14 2,13
2010 4,66 2,96 2,21 2,24
2011 4,43 2,89 2,18 2,16
2012 471 2,95 2,24 2,32
2013 4,52 2,88 2,18 2,24
2014 4,54 2,89 2,21 2,27
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Figur 2.3 Vekst i brutto manedslgnn. Nominelt. Kroner og prosent. Helseforetakene. Heltid over 20 ar. 2008 til 2014
(n=61400 i 2008 og n=69500 i 2014). SSB lgnnsstatistikk, egne beregninger.
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Figur 2.3 viser endringer i kroner fra 2008 til 2014. Den som sto pa plass 1 (P0O1) i
2014, hadde i underkant av 50 000 kroner mer i arslgnn enn vedkommende som sto
pa samme plassen i 2008. Tilsvarende ser man at vedkommende som sto pa plass 98
i fordelingen i 2014 hadde godt over 200 000 mer i arslgnn enn vedkommende som
sto der i 2008. Malt i kroner har lgnnsveksten for hgyest lgnte (P99) veert fire ganger
sé& stor som lavest lgnte (PO1), men begge ligger pa en samlet vekst rundt 21 prosent.
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3 Lonnsutvikling etter yrkesfelt

Det forrige kapitlet viste sysselsettingsvekst i helseforetakene og at mesteparten av
veksten hadde kommet i de tradisjonelt hgyest lgnte yrkesfeltene; ledere, akade-
miske yrker og hgyskoleyrkene. De akademiske yrkene, inkludert spesialsykepleierne,
var det storste yrkesfeltet i 2014. Det var en vekst pa 57 prosent i antall personer i
lederstillinger fra 2008 til 2014, og sammen med hgyskoleyrkene utgjgr de tre yrkes-
feltene en storre del av arbeidsstokken i 2014 enn i 2008. Tilsvarende viste figur 2.2
at veksten malt i prosent hadde veert relativt jevn i intervallet P20-P70, og at P80
hadde sterkest vekst. @verst og nederst i lennsfordelingen var den prosentvise veks-
ten lavere.

Relative endringer i lgnnsmassens sammensetning kan skyldes tariffmessige
prioriteringer eller at arbeidsstokkens sammensetning endrer seg. Derfor gar dette
kapitlet neermere inn pa lgnnsfordelingen for yrkesfeltene etter standard for yrkes-
klassifisering (STYRKOS).

3.1 Lonnsutvikling for lederyrker

Som beskrevet, var det en sterk vekst i antall ledere i helseforetakene. De gikk fra &
utgjere 2,9 prosent av arbeidsstokken i 2008 til 4,2 prosent i 2014. Lederne jobber
stort sett heltid (93 prosent), og seks av ti avdem var kvinner. Den store majoriteten
av lederne har hgyere utdanning, og andelen har gatt fra 72 prosent i 2008 til 82 pro-
sent i 2014. Det blir 1000 flere ledere med kort hgyere utdanning (opptil 4 ars varig-
het) og 1000 flere ledere med lang hgyere utdanning (inkludert doktorgrad). Blant
lederne var en tredel utdannet innenfor pleie- og omsorgsfag/andre helse- og sosial-
fag, mens 16 prosent var utdannet leger. Resten har et spenn av andre utdannings-
bakgrunner.

Figur 3.1 Lennsvekst fra 2008 til 2014. Prosent. Lederyrker (Styrk=1) og ikke ledende yrker (Styrk=2-9). Heltid over
20 ar. Helseforetakene. Ikke ledere (n=58100 i 2008 og n=64400 i 2014). Ledere (n=3200 til 5000). SSB
lennsstatistikk, egne beregninger.
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Gjennomgaende ser man av figur 3.1 at lederyrkene har hatt hgyere lgnnsvekst enn
andre yrker i helseforetakene Gjennom hele lgnnsfordelingen, med unntak av P99,
ligger lederyrkenes lgnnsvekst 4-8 prosentpoeng over de som ikke var i lederstil-
linger. Videre ser man at den rgde linja (ikke-lederyrker) legger seg under helsefore-
takene samlet.

For lederyrkene var median arslgnn i 2008 pa 485 000 kroner og pa 625 000i 2014.
Samlet gkte ledernes medianlgnn med 29 prosent. For PO5-lederen gikk arslgnna fra
341 000 i 2008 til 438 000 i 2014, eller opp med 28,5 prosent. For P95-lederen gikk
lgnna fra 1 020 000 til 1 303 000, eller opp med 27,7 prosent. Mens forholdstallet mel-
lom P05 og P95 var pa 3,08 i 2008, gar det ned til 2,97 i 2014. Ut fra ratio P95/P05 blir
det mindre interne lgnnsforskjeller mellom lederne i perioden.

Figur 3.2 Ikke-lederes andel av lederes lenn etter plass i lennsfordelingen. Prosent. Heltid over 20 ar.
Helseforetakene. 2008 og 2014. SSB lennsstatistikk, egne beregninger.
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Figur 3.2 illustrerer utviklingen pa en noe annen mate. Mens ansatte med median-
lgnn tjente 80 prosent av lgnna til median-lederen i 2008 (bla linje), var forholdet
endret til 77 prosent i 2014 (rad linje). Tilsvarende endret det seg fra 85 prosent til 78
prosent for P10erne. Stgrst avstand mellom ledere og ikke-ledere ligger rundt P80,
hvor de ansatte tjente 64 prosent av P80-lederens lgnn i 2014. Derimot ser man gverst
at forskjellene mellom 2008- og 2014 tallene er mindre. P99-ansatte tjente 77 prosent
av P99-ledernes lgnn i 2008, mot 76 prosent i 2014.

3.2 Lonnsutvikling for akademiske yrker

De akademiske yrkene er det starste yrkesfeltet i helseforetakene, og var ogsa feltet
med sterkest vekst malt i antall personer (jfr. figur 1.2). I 2014 utgjorde de 34 prosent
av arbeidsstokken og 41 prosent av de heltidsansatte. Hver tredje i disse yrkene jobbet
deltid, og andelen var stabil gjennom perioden. Kvinneandelen gkte fra 70 prosent i
2008 til 72 prosent i 2014. Nar det gjelder registrert utdanning, hadde 88 prosent hay-
ere utdanning i 2008 og 92 prosent i 2014. For akademiske yrker er innslaget av per-
soner uten registrert utdanning betydelig. 8 prosent i akademiske yrker hadde ikke
registrert noen utdanning i 2008, mens andelen gar ned til 3 prosent i 2014. I store
trekk dreier dette seg om utenlandsfgdte med bakgrunn fra utenlandske universiteter
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og hgyskoler, hvor utdanningen ikke har blitt registrert i nasjonal database for ut-
danning (NUDB).

Figur 3.3 Lennsvekst fra 2008 til 2014. Prosent. Akademiske yrker (STYRK98=2). Heltid over 20 ar. (n=24100 i 2008
0g n=28600 i 2014). SSB lannsstatistikk, egne beregninger.
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I motsetning til lederne, viser det seg at akademiske yrker gjiennomgaende har sva-
kere lgnnsvekst enn helseforetakene samlet. Nederst i fordelingen ligger veksten
godt under 20 prosent, og i intervallet PO5-P60 ligger den rundt 22-23 prosent. Fra
P70 og oppover faller lgnnsveksten under 20 prosent — og helt gverst i fordelingen
faller den ytterligere.

For akademiske yrker var median arslgnn pa 460 000 kroner i 2008 og 569 000 i
2014. Samlet gkte medianlgnna med 23 prosent. For P05 gikk arslgnna fra drgye
346 0001 2008 til 421 000i 2014. For P95 gikk arslgnna fra 914 0001 2008 til 1 091 000
i 2014. Mens forholdstallet mellom lavest lgnte innenfor akademiske yrker (P05) og
hayest lgnte (P95) var pa 2,64 i 2008, gar den ned til 2,591 2014.

3.3 Lennsutvikling for heyskoleyrker

Hgyskoleyrkene utgjorde 32,3 prosent av arbeidsstokken i 2014, mens de utgjorde
kun 28,5 prosent av de heltidsansatte. Arsaken er at omtrent halvparten jobber deltid.
Deltidsandelen er dog svakt stigende, fra 46 prosent i 2008 til 48 prosent i 2014. Yr-
kesfeltet er kvinnedominert, men mannsandelen er gkende. Menn utgjorde 14 pro-
sent av yrkesfeltet i 2008, mot 16 prosent i 2014. Nar det gjelder registrert utdanning
hadde 87 prosent kort hgyere utdanning. Sett i forhold til akademiske yrker, var an-
delen uten registrert utdanning noe lavere (1,7 prosent) i dette yrkesfeltet.
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Figur 3.4 Lannsvekst fra 2008 til 2014. Prosent. Hayskoleyrker (STYRK98=3). Heltid over 20 ar. (n=17400 i 2008 og
n=19800 i 2014). SSB lgnnsstatistikk, egne beregninger.
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For hgyskoleyrkene er lgnnsveksten lavest helt nederst i fordelingen, men fra og med
P05 og opp til median legger seg veksten rundt 22 prosent. Fra median og oppover i
fordelingen gker veksten noe. P75-P90 har en vekst pa om lag 23 prosent, mens P95
gker med 24 prosent eller mer.

Medianlgnna for hagyskoleyrkene gikk fra 376 000 kroner i aret i 2008 til 459 000 i
2014. For lavest lgnte (P05) gkte lgnna fra 299 000 til 362 000, mens den gikk fra
462 000 til 573 000 for P95. I yrkesgruppa har den interne lgnnsspredningen gkt noe.
Mens hayest lgnte (P95) tjente 1,54 ganger sa mye som lavest lgnte (P05) i 2008, var
forholdet pa 1,58 ganger i 2014.

3.4 Lonnsutvikling for kontoryrker

Kontoryrkene er et lite yrkesfelt i helseforetakene, med 4,5 prosent av arsverk og ar-
beidsstokken i 2014. Gruppa er kvinnedominert, det er kun 8 prosent menn. Videre
er gruppa delt i to med hensyn til arbeidstid. 53 prosent jobbet heltid i 2008, mens 55
prosent gjorde det i 2014. Ut fra registrert utdanningsniva hadde 20 prosent grunn-
skole som hgyeste niva i 2014, mens 66 prosent hadde videregaende skole. De med
hgyere utdanning utgjorde snaut 12 prosent i 2008 og drgyt 13 prosent i 2014.

Figur 3.5 Lennsvekst fra 2008 til 2014. Prosent. Kontoryrker (STYRK98=4). Heltid over 20 ar. (n=3400 i 2008 og
n=3100 i 2014). SSB lennsstatistikk, egne beregninger.
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Lonnsveksten for kontoryrkene legger seg godt under helseforetakene samlet, med
unntak av rundt P20, hvor veksten kommer opp i 27 prosent. Helt nederst er veksten
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under 16 prosent, mens den fra median og opp til P80 legger seg over 20 prosent. Fra
P80 og hayere faller veksten, og fra P90 ligger veksten pa under 16 prosent.

For kontoryrkene vokste medianlgnna med 21 prosent og gikk fra 305 000 kroner
i 2008 til 369 000 i 2014. De lavest lgnte (P05) gikk fra 266 000 i 2008 til 308 000 i
2014, mens de hgyest lgnte (P95) gikk fra 395 000 i 2008 til 439 000 i 2014. Ettersom
veksten i topp (P95) er svakere enn i bunn (P05), blir interne lgnnsforskjeller noe
mindre. P95/P05 endres fra 1,48 i 2008 til 1,421 2012.

3.5 Lonnsutvikling for omsorgsyrker

Omsorgsyrkene utgjorde rett under 20 prosent av arbeidsstokken og 13 prosent av de
heltidsansatte. Som for de andre yrkesfeltene er omsorgsyrkene kvinnedominert,
men andelen menn er gkende. I 2008 utgjorde menn 27 prosent av yrkesfeltet, mens
hver tredje i 2014 var mann. Majoriteten, eller 66 prosent, arbeidet deltid i 2008 -
men andelen gar ned 3 prosentpoeng i 2014. Atte av ti hadde videregadende skole som
hayeste registrerte utdanningsniva. I tillegg er det en gkende andel i omsorgsyrkene
med hgyere utdanning. I 2008 var 13 prosent registrert med dette utdanningsnivaet,
mens andelen var 18 prosent i 2014. Innenfor omsorgsyrkene utgjor yrkesgruppe 513
(Pleie- og omsorgspersonale) 95 prosent av de ansatte. Yrkesgruppa domineres av
omsorgsarbeidere og hjelpepleiere, eller annet pleie- og omsorgspersonale.

Figur 3.6 Lennsvekst fra 2008 til 2014. Prosent. Omsorgsyrker (STYRK98=5). Heltid over 20 ar. (n=8700 i 2008 og
n=9000 i 2014). SSB lennsstatistikk, egne beregninger.
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Mens akademiske yrker, hgyskoleyrker og kontoryrkene hadde en gjennomgéaende
svakere lgnnsvekst enn i helseforetakene samlet, er bildet for omsorgsyrkene mer
fordelaktig. De nederste persentilene har hatt en vekst pa over 26 prosent for perio-
den. Utover fordelingen, ligger veksten for omsorgsyrkene over eller omtrent som el-
lers i helseforetakene. Unntaket er gverst i fordelingen, hvor veksten er lavere. For
omsorgsyrkene gikk median arslgnn fra 329 000 kroner i 2008 til 412 000 i 2012. La-
vest lgnte (P05) gikk fra 245 000 i 2008 til 308 000 i 2014, mens hgyest lgnte (P95) var
en gkning fra 442 000 til 535 000. Fordi veksten i topp (P95) er lavere enn i bunn
(P05), reduseres interne lgnnsforskjeller blant omsorgsyrkene. P95/P05 endres fra 1,8
i 2008 til 1,741 2012.
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3.6 Lonnsutvikling for yrker uten krav til utdanning

Yrker uten krav til utdanning utgjorde 4 prosent av arbeidsstokken og 3,5 prosent av
de heltidsansatte i 2014. Som ellers i helseforetakene er det kvinnedominans, men i
motsetning til hgyskole- og omsorgsyrkene er mannsandelen synkende. Menn ut-
gjorde 26 prosent av yrkesgruppa i 2008, mot 20 prosent i 2014. Etter arbeidstid er
yrkesfeltet mer eller mindre delt i to, og det er en gkning i andel med deltidsarbeid. I
2008 jobbet 49 prosent deltid, mot 52 prosent i 2014.

Etter registrert utdanningsbakgrunn hadde 84 prosent hgyeste registrerte utdan-
ning pa videregaende skoleniva. Andelen som ikke er registrert med noen utdanning,
gar ned fra 14 prosent i 2008 til 9 prosent i 2014. Nar det gjelder landbakgrunn er det
vekst i andelen som er fgdt utenfor Norge. Mens syv av ti var norskfgdte i 2008, var
seks av ti det i 2014. Flesteparten av de utenlandskfedte var fadt i Asia eller Afrika.

Figur 3.7 Lennsvekst fra 2008 til 2014. Prosent. Yrker uten krav til utdanning (STYRK98=9). Heltid over 20 ar.
(n=2200i 2008 og n=2400 i 2014). SSB lgnnsstatistikk, egne beregninger.
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Med unntak av nederst i fordelingen, ligger lgnnsveksten for yrker uten krav til ut-
danning under helseforetakene samlet. Seerlig synes dette a gjelde fra P75 og oppover
i fordelingen. Veksten for P95 ligger rundt 12 prosent. Mens medianlgnna var pa
300 000 kroner i 2008, var den pa 363 000 i 2014. Tilsvarende var arslgnna for P05 pa
233000 i 2008 og pa 277 000 i 2014. Arslgnna for P95 gikk fra 385 000 i 2008 til
435000 i 2014. Samlet betyr dette at de interne lgnnsforskjellene blir mindre, og ra-
tioet P95/P05 gikk fra 1,65 i 2008 til 1,57 i 2014.
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4 Profesjonene i helseforetakene

Det forrige kapitlet viste at ulike yrkesfelt hadde ulik utvikling i lannsvekst og forde-
ling. Noen hadde sterkere vekst enn andre, og veksten fordelte seg forskjellig mellom
yrkesfeltene. I enkelte yrkesfelt gikk interne lgnnsforskjeller opp, mens det i andre
var en nedgang. Yrkesfeltene inneholder flere arbeidstakergrupper. Derfor ser dette
kapitlet naermere pa lennsutviklingen for de tre store profesjonene i helseforetakene:

e Leger
e Sykepleiere
e Hjelpepleiere/Helsefagarbeidere

Videre ma det sies at det er yrkeskodene som ligger til grunn for analysene - ikke
utdanning. For eksempel er sykepleiere i lederstillinger ikke med i datagrunnlaget for
sykepleiere, selv om utdanningen for vedkommende er sykepleier. Sykepleiere med
lederstillinger er en del av lederyrkene, og naturlig nok gjelder det samme for legene
og hjelpepleierne/helsefagarbeiderne.

4.1 Legenes lonnsutvikling

Legene som ligger til grunn for analysene, er valgt ut etter yrket de er klassifisert etter
(STYRK98). Nar det gjelder de som var klassifisert med yrkeskode 2221 — Lege, var
det 10 500 av dem i 2008 og 13 000 av dem i 2014. Mens mange i helseforetakene
jobber deltid, varierer deltidsandelen blant legene fra 15 til 18 prosent. Legene skiller
seg fra de andre yrkesfeltene, fordi det etter 2011 er flere menn enn kvinner som ar-
beider deltid. Videre endres kjgnnsbalansen blant legene. Mens 43 prosent av legene
i 2008 var kvinner, utgjorde kvinnene sa vidt flertall i 2014.

Figur 4.1 Lennsvekst fra 2008 til 2014. Prosent. STYRK98= Yrke 2221 - Lege. Heltid over 20 &r. (n=8900 i 2008 og n=
10800 i 2014). SSB lonnsstatistikk, egne beregninger.
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Legenes lgnnsvekst legger seg godt under helseforetakene samlet gjennom hele for-
delingen. Under median ligger samlet vekst opptil 13 prosentpoeng lavere enn i hel-
seforetakene, og for P10 ligger legenes lgnnsvekst rett over 10 prosent. Fra median
og oppover derimot bedres det noe — hvor lgnnsveksten kommer over 18-19 prosent,
for den igjen faller under 10 prosent for P95.

Legenes medianlgnn endres fra 678 000 kroner i aret i 2008 og opp til 794 000 i
2014. For de lavest lgnte legene (PO5) endres dette fra 398 000 i 2008 til 459 000 i
2014, mens det i den andre enden av fordelingen er hgyere summer. P95 blant legene
1a pa 1045 000 i 2008, mens 2014-versjonen av P95 hadde en arslgnn pa 1 207 000.
Nar det gjelder interne lgnnsforskjeller var P95/P05-ratioet pa 2,62 i 2008 og pa 2,63
i2014.

Fordi legenes lgnnsvekst avvek sa mye, har vi valgt a kontrollere profesjonsgruppa
ytterligere. Blant annet kan turnusleger eller legestudenter som er inne til praksis i
helseforetakene spille inn — og disse vil trekke nivaet ned. I figur 4.2 har vi i tillegg
kontrollert for utdanning, det vil si at det kun er personer som er registrert med yr-
keskode 2221 - Lege, og som var registrert med medisinsk utdanning eller doktorgrad
innenfor medisin (BU NUS 2000 kode 763 og kode 863 medisin).

Figur 4.2 Lennsvekst fra 2008 til 2014. Prosent. STYRK98= Yrke 2221 - Lege og utdanning (BU NUS 2000 kode=763
og 863). Heltid over 20 ar. (n=6700 i 2008 og n=9400 i 2014). SSB lgnnsstatistikk, egne beregninger.
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Som figur 4.2 viser, forsvinner mye av den laveste lgnnsveksten etter at man har kon-
trollert for utdanning (grenn linje). Seerlig synes dette a gjelde i den nederste trede-
len. Men selv om veksten blir noe jevnere for de nederste 85 persentilene, faller veks-
ten fortsatt gverst i fordelingen — ogsa etter at vi har kontrollert for utdanning. Vi-
dere ser man at legenes lgnnsvekst fortsatt legger seg under lgnnsveksten for andre
akademiske yrker.

I helseforetakene har andre akademiske yrker hatt sterkere lgnnsvekst enn le-
gene. Det er kun for de nederste 3 prosentene at legene har hgyere vekst. Lgnnsav-
standen mellom de to gruppene varierer betydelig. Videre er det verd 4 merke seg at
prosentvis lennsvekst for andre akademiske yrker er hgyest gverst i fordelingen. P75
og hgyere ligger med en samlet lgnnsvekst pa over 26 prosent. Selv om veksten har
veert hgyere for andre, ma det ogsa sies at legenes lgnn i utgangspunktet var langt
hagyere enn for de andre akademiske yrkene. Figur 4.3 viser hvor stor andel av lgnna
de andre akademiske yrkene hadde av legenes lgnn i 2008 og i 2014.

Lonnsfordeling i helseforetakene
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Figur 4.3 Andre akademiske yrker sin andel av legers lann. 2008 og 2014. Helseforetak. Heltid. SSB lennsstatistikk,
egne beregninger.
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I 2008 hadde den lavest lgnte (P05) 85 prosent av lgnna til den lavest lgnte legen
(P05), mens vedkommende som var lavest lgnnet i 2014 hadde 88 prosent av lgnna
til den lavest lgnte legen. Tilsvarende ser man at median for andre akademiske yrker
utgjorde 63 prosent av medianlgnna til legene i 2008, mot 67 prosent av medianlgnna
i 2014. Den hgyest lgnte i andre akademiske yrker (P95) tjente 54 prosent av lgnna til
den hgyest lgnte legen i 2008, mot 59 prosent i 2014.

4.2 Spesialsykepleiernes lennsutvikling

Spesialsykepleierne inngar som en del av andre akademiske yrker, og som det innled-
ningsvis ble skrevet, har det vaert betydelig vekst blant spesialsykepleierne. Antallet
gar fra 17 600 personer i 2008 til 19 400 personer i 2014. Spesialsykepleierne er mer
eller mindre delt pa midten nar det kommer til deltid, 48 prosent jobbet deltid i 2008,
mot 50 prosent i 2014. Andelen menn ligger stabilt pa 11 prosent.

Figur 4.4 Lgnnsvekst fra 2008 til 2014. Prosent. Heltid over 20 ar. STYRK98= Yrke 2230 - spesialsykepleiere og
jordmedre (n=9000 i 2008 og n= 9700 i 2014). SSB lgnnsstatistikk, egne beregninger.
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Med unntak av de nederste prosentene ligger spesialsykepleiernes lgnnsvekst rundt
23 prosent opp til P80, hvor veksten deretter blir sterkere. P90 og hgyere har en sam-
let vekst pa 25 prosent eller mer. Spesialsykepleiernes medianlgnn endres fra 431 000
kroner i aret i 2008 og opp til 530 000 i 2014. For de lavest lgnte (P05) endres dette
fra 359 000 i 2008 og til 440 000 i 2014. Lgnnsnivaet for P95 blant spesialsykepleierne
14 pa 524 000 i 2008, og tilsvarende plass i 2014 ga en arslgnn pa 656 000. Nar det
gjelderl interne lgnnsforskjeller og relative endringer, var P95/P05 ratio pa 1,46 i
2008 og pa 1,491 2014.

4.3 Sykepleiernes lonnsutvikling

Sykepleierne var en del av hgyskoleyrkene, som hadde en Ignnsvekst rundt 22 pro-
sent opp til median og deretter sterkere vekst gverst i fordelingen (P75 og hgyere -
se figur 3.4). For hgyskoleyrkene samlet ble det stgrre interne lgnnsforskjeller i 2014
enni 2008.

Antall sykepleiere gar fra 22 300 personer i 2008 til 23 600 i 2014, og det er en
sveert svak stigning i antallet mannlige sykepleiere. Mens 9 prosent var menn i 2008,
utgjorde de 10 prosent i 2014. Andelen som jobber deltid er hgy og ligger stabilt pa
66 prosent. Kun hver tredje sykepleier jobber altsa full stilling, og inngar i figur 4.5.

Figur 4.5 Lennsvekst fra 2008 til 2014. Prosent. Heltid over 20 ar. STYRK98= Yrke 3231 - Sykepleiere (n=9900 i 2008
ogn=11700i2014).
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Sykepleiernes vekst ligger under veksten i helseforetakene samlet, og under veksten
for andre hgyskoleyrker. Ser man pé sykepleierne separat, var veksten svakest under
P20, der den ligger ned mot 19 prosent. Fra P20 og oppover gker veksten, og for P95
1a veksten pa 24 prosent. Ettersom veksten er svakest nederst i fordelingen, endres
ratioet for P95/P05 fra 1,531 2008 til 1,58 i 2014. Medianlgnna til sykepleierne gar pa
arsbasis fra 380 000 kroner i 2008 opp til 463 000 i 2014. For lavest lgnte sykepleier
(PO5) gkte lgnna med snaue 60 000 fra 300 000 i 2008. P95-sykepleieren gkte den fra
459 000 i 2008 til 566 000 i 2014.
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4.4 Helsefagarbeidernes lonnsutvikling

Mens yrkeskodene for leger og sykepleiere kun omfatter profesjonene, er yrkesko-
dene for helsefagarbeidere (5132) definert som «Omsorgsarbeidere og hjelpepleiere».
Det skilles ikke i yrkeskoden om arbeidstakerne er fagutdannet. For & skille fagutdan-
nede fra andre, er det via utdanningsvariabelen blitt foretatt noen seleksjoner. Pri-
meert er vi interessert i de som er utdannet som hjelpepleiere, omsorgsarbeidere eller
hjelpepleiere og deres lgnnsutvikling. Videre ligger det en utfordring knyttet til klas-
sifiseringen av hele yrkesgruppe 513 - pleie- og omsorgspersonale.

Tabell 4.1 Yrkesgruppe 513 etter firesifret yrkeskode. STYRK. 2008-2014.

513 pleie- og omsorgspersonale Yrke 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014
Omsorgsarbeidere og hjelpearbeidere 5132 4093 3914 3860 3415 2626 2479 2429
Legesekretaer 5135 1235 1324 1314 1410 1432 1458 1547
Annet pleie- og omsorgspersonale 5139 2504 2609 2649 2758 3650 4514 4269
Andre yrkeskoder innenfor 513 253 200 159 120 113 112 109

Samlet 8085 8047 7982 7703 7821 8563 8354

Som det framkommer av tabell 4.1, er det nedgang serlig i «Omsorgsarbeidere og
hjelpearbeidere» (yrke 5132) fra 2012 og ut perioden, samtidig som det er en kraftig
vekst innenfor «Annet pleie- og omsorgspersonale» (Yrke 5139) fra og med 2012 og
ut perioden. Perioden starter med over 4000 personer i yrke 5132 (hjelpepleier m.m)
og avsluttes med 2400 personer i yrkeskoden. For restkategorien innenfor «Annet
pleie- og omsorgspersonale» (yrke 5139) starter det med 2500 personer og ender med
4300 personer.

Av samtlige ansatte innenfor yrke 5132 «Omsorgsarbeidere og hjelpepleiere»
hadde om lag hver femte grunnskoleutdanning som hgyeste registrerte utdanning,
eller det manglet registrering pa utdanningsnivaet. 65 prosent hadde utdanning pa
videregaende niva, mens resten hadde hgyere utdanning. Nar det gjelder viderega-
ende utdanning, sa innbefatter det igjen alle som har registrert utdanning pa dette
nivaet. Blant annet er det et betydelig innslag av arbeidstakere som har utdanning fra
allmenne fag/studiespesialisering, som ikke har en helsefaglig utdanning — men job-
ber som omsorgsarbeidere. I figur 4.6 inngar de som har utdanning pa videregaende
niva som helsefagarbeider og som jobber heltid.
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Figur 4.6 Lennsvekst fra 2008 til 2014. Prosent. Heltid over 20 ar. STYRK98= 5132 - Omsorgsarbeidere og
hjelpearbeidere. Utdannet innenfor Helsefag (Kode 361, 461 og 561). (n=1200 i 2008 og n= 1000 i 2014).

ier - (5132) h i i o » » e Helsefortakene samlet
35
34
33
32
31
30
29
S
26 A - /- :\
25 - e —— T eeesent e
2 | 000.e® Lt % ee.  Leescces .
23 S\AY et ..
2 \ '\v/ S— iy
21 \ *
20 \\
19
18
17
16
15
B o e L o o o o o e e e e e o o N e e e L e ! l
P01 PO5 P10 P20 P25 P30 P40 Median P60 P70 P75 P80 P90 P95 P99

De nederste prosentene hadde en lgnnsvekst over 26 prosent, og fra P10 og oppover
er veksten for fagutdannede omsorgsarbeidere og hjelpearbeidere stort sett over
lennsveksten for helseforetakene samlet. Derimot endres det rundt P75, hvor veksten
er lavere enn i helseforetakene samlet.

Medianlgnna til fagutdannede helsefagarbeiderne gar pa arsbasis fra 351 000 kro-
ner i 2008 opp til 426 000 i 2014. For lavest lgnte omsorgsarbeidere og hjelpearbei-
dere (P05) gkte lgnna fra 292 000 til 338 000, mens tilsvarende niva for P95 gikk fra
438 000 til 511 000 i aret. Ratio P95/P05 endres lite, fra 1,50 i 2008 til 1,51 i 2014.
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5 Multivariate analyser

Kapitlene foran viste at det var en vekst i sysselsettingen i helseforetakene, hvor det
hadde blitt flere i lederyrker, i akademiske yrker og i hgyskoleyrkene. Videre viste det
seg at lgnnsutviklingen varierte mellom yrkesfeltene. Pa samme mate var det varia-
sjoner innad i yrkesfeltene pa hvor veksten hadde kommet, og det var variasjoner i
hvorvidt de interne lgnnsforskjellene hadde gkt eller gatt ned. At enkelte grupper har
hoyere eller lavere lgnnsvekst enn andre, kan ogsa forklares av strukturelle forhold.
For eksempel ved at det har blitt flere yngre eller eldre arbeidstakere, hvor eventuelle
ansiennitetsregler kan sl inn. Tilsvarende kan lavere lgnnsvekst for noen yrkesfelt
skyldes at stadig flere har oppnadd maksimal uttelling for ansiennitet. For & kontrol-
lere for de ulike variablenes effekt, har det blitt gjennomfgrt multivariat analyse med
folgende variabler.

o Avhengig variabel: logaritmen til brutto méanedslgnn. Reallgnn (kpi justert in-
deks 100=2015).

o Uavhengige variabler: Kjonn, erfaring?, registrert utdanningsniva og dummyva-
riabler for yrkesgruppe etter STYRK98. (Som referansekategori for dummies velges
lederyrker).

o Itillegg er det tatt med dummies for de tre profesjonene leger, sykepleiere, spesi-
alsykepleiere og hjelpepleiere/helsefagarbeidere.

Det foretas en selektering pa alder, det vil si at man ma veere 20 ar eller mer pa telle-
tidspunktet, og man ma ha en heltidsstilling. Sammen med de deltidsansatte utelates
0,1 prosent av de helseforetaksansatte med heltidsstilling i regresjonen. For hvert ar
i tidsrekka 2008 til 2014 gjennomfares arlige regresjoner. Dette for &4 se om det er
endringer for de standardiserte koeffisientene til de uavhengige variablene. Dersom
disse endrer seg mye fra ar til ar, betyr det at den uavhengige variabelen gker eller
reduserer lgnnsnivaet.

3 Arbeidserfaring er satt til: Utdanning pa grunnskoleniva: Egen alder — 17 ar, Utdanning pa videre-
gaende niva: Egen alder — 19 ar, Kort hgyere utdanning: Egen alder - 24 ar, Lang hgyere utdanning:
Egen alder - 26 ar. Lavest mulig erfaring =0 og hgyest mulig er 55 ar.
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Tabell 5.1 Multippel regresjon med koeffisientene * for hvert &r i perioden 2008-2014. Avhengig variabel:
logaritmen til brutto manedslenn, KPI justert.

2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014
Konstantledd 1029,5 1028,5 1028,5 1030,1 1032,9 1032,5 1032,4
Kvinne -8,6 -8,7 -8,8 -8,2 -7,9 -8,2 -8,2
Erfaring 0,6 0,6 0,6 0,7 0,7 0,7 0,7
Utdanning 7,5 8,1 8,3 8,6 8,4 8,6 8,8
Referansekategori STYRK98: Lederyrker (1)
Dummy - -12,4 -11,4 -13,5 -14,1 -14,8 -14,6 -14,8
Akademiske yrker
)
Dummy - -22,7 -23,8 -25,2 -26,7 -26,8 -26,6 -26,7
Hayskoleyrker (3)
Dummy - -28,2 -28,0 -30,2 -31,0 -33,2 -31,5 -33,5
Kontoryrker (4)
Dummy - -24,0 -24,0 -25,1 -24,9 -26,8 -25,4 -25,5
omsorgsyrker (5)
Dummy - -34,4 32,6 -33,9 33,2 -36,3 -36,0 -39,2
manuelle
yrker(6,7,8)
Dummy - -30,3 29,7 31,3 -32,8 -34,9 34,6 -35,4
yrker uten krav til
utdanning (9)
Dummy - lege 37,3 34,3 35,2 34,1 33,9 31,8 31,3
Dummy - 6 -2,9 -,6™* -2,3 -1,9 -2,6 -1,3
spesialsykepleier
Dummy- 4,0 2,5 3,7 2,9 2,2 2,8 3,7
sykepleier
Dummy - 2,4 A 1,6 1 2,2 2,1 1,2
helsefagsarbeider
Adjusted 65,1 66,9 64,4 66,1 63,1 63,5 63,5
R-Square

** variabelen er ikke signifikant pa 5 prosent niva

Ser man pa effekten av kjgnn, varierer den lite pa tvers av de arlige regresjonene. Det

a veere kvinne gir omtrent det samme nedtrekket i avhengig variabel i samtlige ar i

perioden. Arbeidserfaring gir derimot noe bedre avkastning i slutten av perioden, enn
i begynnelsen. Dersom arbeidstakeren hadde 20 ars arbeidserfaring i 2008, ville dette
gke avhengig variabel med 12,65 poeng i 2008, og 14,3 poeng i 2014. Tilsvarende gir
hgyere utdanningsniva noe bedre uttelling i 2014 enn i 2008.

De bivariate gjennomgangene i kapittel 2 viste at lederne i helseforetakene hadde

sterkere lgnnsvekst enn de andre (se figur 3.1). De andre yrkesgruppenes utvikling er

4 Alle koeffisientene er ganget opp med 100. Det samme gjelder adjusted R square, som forteller hvor
mye av lgnnsnivaet det er vi klarer a forklare gjennom denne modellen. Omtrent 2/3 av lgnnsnivaet
kan forklares gjennom de uavhengige variablene som er brukt i modellen.
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sett i forhold til lederne. Her ser man at de arlige koeffisientene for dummyvariablene
blir stgrre. De med stgrst endring i koeffisienten var kontoryrkene, de manuelle yr-
kene og yrker uten krav til utdanning. De bivariate undersgkelsene (se for eksempel
figur 3.4) viste ogsa at disse yrkesgruppene hadde lav vekst gverst i fordelingen.

Minst endring i koeffisienten finner vi for omsorgsyrkene, som ogsa hadde relativt
hay lgnnsvekst sammenliknet med andre ikke-ledende yrkesfelt. For de akademiske
yrkene er gkningen noe mindre, men 75 prosent av disse er enten leger eller spesial-
sykepleiere. Ser man pa dummyvariabelen for legene, drar det & veere lege i helsefore-
takene lgnna kraftig opp — men koeffisienten blir mindre utover i perioden. Kort sagt
trekker det a veere lege lgnna betydelig opp, men mer i 2008 enn i 2014. Ser man pa
den andre profesjonen, spesialsykepleiere og jordmeadre, sa er deres koeffisient mer
stabil — selv om det her er noen ar med lav signifikans. For de to andre profesjonene,
helsefagarbeidere og sykepleiere, er derimot dummyvariabelen noksa stabil over pe-
rioden, og slik sett verken vinner eller taper de posisjon om lgnnsvekst.

5.1 Brutto og netto lonnsspredning

Lennsspredningen kan males brutto eller netto, hvor bruttospredning er spredningen
i hele fordelingen, mens nettospredning er etter at man har kontrollert for ulike kjen-
netegn (alder, kjgnn, yrke, utdanningsniva, stillingskode m.m). Bruttospredning,
standardavviket til logaritmen til manedslgnn, viser gjennomsnittlig variasjon fra
gjiennomsnittslgnna blant samtlige ansatte, uten a ta hensyn til hva variasjon kan
forklares med. Forskjeller i stilling, erfaring, utdanning, kjgnn og hvilket kapittel stil-
lingen er hjemlet under, vil bidra til & forklare forskjeller. Nettospredning uttrykker
da lgnnsforskjeller som man star igjen med etter at man har kontrollert for de ulike
kjennetegnene.

Figur 5.1 viser utviklingen i brutto- og nettospredning for perioden 2008 til 2014.
Retter man sgkelyset pa bruttospredningen, ser man at denne avtar i oddetallsar
(mellomoppgjar) og gker i partallsar (hovedoppgjar). Sterst er bruttospredningen i
2010 og i 2012. At bruttospredning oker noe i perioden, betyr noe gkning i lgnnsfor-
skjellene i helseforetakene.

Den stiplede linja i figur 5.1 viser at lgnnsforskjellene etter at vi har kontrollert
for kjonn, erfaring, utdanning og yrke (netto lgnnsspredning), er betydelig lavere.
Kurven for nettospredningen har samme form som bruttospredningen, og de to kur-
vene fplger hverandre noksa likt. Noe som ogsa indikerer at den delen av variasjonen
som skyldes de uavhengige variablene i regresjonen, holder seg relativt konstant
gjennom perioden. Veksten i nettospredning er dog noe sterkere enn bruttospred-
ning.

Regresjonen viste at det & vaere kvinne hadde et betydelig nedtrekk i lgnn i helse-
foretakene. I figur 5.2 er det gjort tilsvarende analyser av brutto og netto lgnnsspred-
ning for kvinner og menn for hvert ar i analyseperioden.
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Figur 5.1 Lennsspredning. Brutto og netto®. Helseforetakene. Heltid over 20 ar. 2008-2014.
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Figur 5.2 Lennsspredning. Brutto og netto. Helseforetakene. Menn og kvinner. Heltid over 20 &r. 2008-2014.
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I figur 5.2 ser man at bruttospredning er langt hgyere blant menn enn blant kvinner.
Forskjellen mellom menns lgnnsniva i helseforetakene er stgrre enn kvinners. Der-
imot ser man at bruttospredningen gar noe ned blant menn, mens den gar noe opp
blant kvinner. Etter at vi har kontrollert for erfaring, utdanning, yrkeskode og stilling
og star igjen med nettospredning, ser man at nettospredningen ligger hgyere for
menn enn for kvinner. Med andre ord er det stgrre uforklarte lennsforskjeller blant
menn enn blant kvinner i helseforetakene - gitt de variablene som er med i modellen.
Ser man derimot pa utviklingen i nettospredning fra 2008 til 2014, gker denne med

5 Netto lgnnsspredning framkommer fra separate lgnnsregresjoner for hvert ar, med kontroll for

henholdsvis kjgnn, erfaring, utdanning og yrkeskoder (STYRK98).
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snaut 1 prosentpoeng for menn, mens den gker med snaue 7 prosentpoeng for kvin-
ner. Slik sett gker uforklart lgnnsspredning mer for kvinner enn for menn.
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6 Sammendrag

Utgangspunktet for notatet har veert TBUs tall, hvor det har veert rapportert om gkte
lennsforskjeller i offentlig sektor. Seerlig har de 20 prosent best lgnte hatt sterkere
lgnnsvekst enn de andre. Ettersom offentlig sektor bestar av stat, kommune og hel-
seforetak, kan dette gjelde for en eller flere avdem, men ikke for andre. Figur 6.1 viser
lennsveksten for heltidsansatte over 20 ar i offentlig sektor samlet, og i kommune-
sektoren.

Figur 6.1 Lennsvekst fra 2008 til 2014. Prosent. Offentlig sektor samlet, og helseforetakene separat. Heltid over 20
ar. (n=366 000 i 2008 og n=413 000 i 2014).

« « o ¢ Offentlig sektor samlet e Helseforetakene samlet Stat og kommune samlet

w
=)

N
©

N
)

~N

N NN
Y

«a

N
s

N
)

Samlet brutto Ignsvekst 2008-2014

N
N

N
4

N
o

PO1 PO5 P10 P20 P25 P30 P40 Median P60 P70 P75 P80 P90 P95 P99

Den stiplede linja i figur 6.1, offentlig sektor samlet, illustrerer det samme som fram-
kommer i TBU. Lgnnsveksten har veert sterkest fra P80 og oppover, og de 20 prosent
best betalte har hatt sterkest lgnnsvekst. Videre ser man av den stiplede linja at i
intervallet P10-P80 er det mindre forskjeller i lannsvekst. Syv av ti i offentlig sektor
har en lgnnsvekst som ligger rundt 25-26 prosent fra 2008 til 2014. Helt nederst er
veksten sjelden over 25 prosent, og helt gverst ligger den godt over 28 prosent.

De 26 prosent hgyest lgnte i helseforetakene har et lgannsniva som gjer at de faller
innenfor de 20 prosent hoyest lgnte i offentlig sektor. Ser man pa figur 6.1, ligger
veksten i helseforetakene over i intervallet P76-P85 — men hayere opp i fordelingen
er lgnnsveksten betydelig lavere i helseforetakene. Tar man gjennomsnittet av per-
sentilene P74-P99 i helseforetakene, gir dette en vekst pa rett over 25 prosent — eller
omtrent som i offentlig sektor samlet for intervallet PO1-P80. Det er lgnnsveksten
blant de 10 prosent hgyest lgnte som trekker ned. Ellers er det verd & merke seg at
den rgde linja til helseforetakene i figur 6.1 ligger gjennomgéaende lavere enn i of-
fentlig sektor samlet.

Om lgnnsvekst og fordeling i helseforetakene har veert annerledes enn ellers i of-
fentlig sektor, viste analysene for yrkesfelt og profesjoner at noen har hatt sterkere
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vekst enn andre. Dette gjelder seerlig den voksende gruppen av lederyrker (STYRK98).
I tillegg til lederne ser det ut til at omsorgsyrkene har hatt en sterk utvikling.

Figur 6.2 Lannsvekst fra 2008 til 2014. Prosent. Helseforetakene. Heltid over 20 &r. Utvalgte STYRK98-koder og
(n=366 000 i 2008 og n=413 000 i 2014).
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Som figur 6.2 viser, ligger lederyrkenes lgnnsvekst over dem som ikke er i lederstil-
linger. Dette er gjennomgéende i hele fordelingen. Malt i prosentpoeng varierer veks-
ten fra 1,2 prosent til 11 prosent mellom de 99 persentilene. Dersom man tar ett gjen-
nomsnitt av persentilene for ledere og ikke ledere, gir dette en forskjell pa rett over 7
prosentpoeng for perioden samlet.

Hjelpepleierne, derimot, har hatt en lgnnsutvikling som har veert bedre enn for de
andre ikke ledende yrkene, men ogsa for disse er det lavest lgnnsvekst blant de hgyest
lgnte. Spesialsykepleierne har hatt vekst omtrent pa linje med andre ansatte, og blant
disse er lgnnsveksten jevnt fordelt. Unntak er de 10 prosent best betalte spesialsyke-
pleierne, som har hatt hgyere vekst. Legene har derimot hatt gjennomgéaende lavere
vekst. Dette gjelder seerlig de lavest lgnte legene - og de 10 prosent hgyest lgnte le-
gene.

Det er blitt flere ledere i helseforetakene, og de har som vist i figur 5.2 hatt den
sterkeste lgnnsveksten. En annen mate a se dette pa er hvor mye av den totale lgnns-
massen som ble brukt pa de forskjellige yrkesfeltene i 2008 og i 2014. Av lgnnsutbe-
talingene blant heltidsansatte gikk 7 kroner av hver hundrelapp med til & betale en i
lederstilling i 2008, mens man brukte 10 kroner av hundrelappen i 2014. Fra den
samme hundrelappen gikk 23 kroner med til & betale legene — bade i 2008 og i 2014.
Tilsvarende brukte man i 2008 11 kroner av hundrelappen til & lanne omsorgsyrkene,
mens man brukte 10 kroner i 2014. Hoyskoleyrkene fikk 25 kroner av hundrelappen i
2008 og 24 kroner av den i 2014.
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