Sammendrag

Pa oppdrag fra KS og Styret for den kommunale AFP-ordningen, senere Pensjonskontoret,
har Fafo sett pa tidligpensjoneringen blant arbeidstakere over 50 ar innen det kommunale
tariffomradet i perioden 2002—2004. | rapporten gis en oversikt over andelen som gar av med
ulike tidligpengionsordninger, ufgrepension, AFP og saaaderspensjion, pa ulike aderstrinn
mellom 50 og 67 &r innen ulike sektorer, yrkesgrupper og blant menn og kvinner. Fafo har
ogsa giennomfart en enkel statistisk analyse av hvordan tidligpensioneringen varierer etter
alder, kjonn, dtillingsprosent, yrkeskategori og sektor (kommune, fylkeskommune,
helseforetak og bedrifter). | tillegg har vi sasmmenlignet tidligpensoneringsmansteret i 2002 i
kommuner med ulike forsikringsleveranderer.

Beregningene og analysene i rapporten er basert pa registermateride fra henholdsvis
Kommunal Landspensjonskasse (KLP) for arene 2002, 2003 og 2004, Statens Pensjonskasse
(SPK) for 2001, 2002 og 2003 og Vital (uten data fra Gjensidige) og Storebrand for 2002.
Da registerdataene fra KLP ogsa inneholdt informasjon om ansatte innen helseforetakene, har
vi inkludert disse, siden de sysselsetter mange av de samme yrkesgruppene som kommunene,
blant annet hjelpepleiere, sykepleiere og leger.

Hovedr esultatene

Redll pensjoneringsalder pa 61 ar

Forventet pengoneringsalder maer reell pengoneringsalder et gitt &. Redl
pensioneringsalder for 50-aringer i fylkeskommuner og helseforetak i 2004 var 61 &r, for
kommuneansatte 60,8 ar, og for ansatte i skolene i 2003, 60,9 &r. Vi har datatt hensyn til alle
tidligpensjonsordninger mellom 50 og 67 ar, bade ufarepension, AFP, tjenestepensjon med
sayaldersgrense og 85-arsregelen mellom 50 og 67 &, men ikke veid i forhold til
pensjoneringsgrad.

Forventet, eller redll, pensoneringsalder for en 50-aring for arene 2002, 2003 og 2004.
Omfatter all tidligpensjonering fram til fylte 67 &r — uferepensonering, AFP-pensjonering,
sag aldersgrense og 85-arsregel.

2002 2003 2004
Kommunene 60,4 60,9 60,8
Fylkeskommunene 61,5 61,6 61,0
Skolesektoren 60,3 60,9 -
Helseforetakene 61,0 61,5 61,0

En fjerdedel av 50-aringene kan forventes a ga av fer fylte 62 ar

Om en forutsetter at alle 50-aringer har samme pensjoneringsatferd pa de ulike alderstrinnene
som det 50-67-aringene hadde i 2004, vil en fjerdedel av de yrkesaktive 50-aringene i
kommunene pensjoneres far de fyller 62 ar; ytterligere trettifem prosent mellom 62 og 65 ar,
og enda femten prosent fram til fylte 67 ar. Kun en fjerdedel stér dermed i jobb fram til fylte
67 éar. Tilsvarende tall finner vi ogsa innen helseforetakene. | fylkeskommunene og
skolesektoren pensjoneres noe faare far fylte 62 ar, men desto flere mellom 62 og 67 ar. Det
gjelder saalig innen skolesektoren, hvor under tjue prosent er i full jobb ndr de runder 67 &r.



Ufereandelene er hgyest blant 62-66-aringene

De aler fleste som pensjoneres far fylte 62 ar, blir uferepensionert. Andelen varierer fra
drgye 1,4 prosent for de yngste eldre, til fem prosent blant yrkesaktive mellom 62—66-
aringene. Andelen som ufarepensjoneres er dermed hgyest i den aldersgruppen hvor de fleste
dternativt kan velge AFP, og mange ogsa kan ga av som fealge av 85-arsregelen.
Ufareandelene i dette aldersintervallet er ogsa langt hayere enn dem vi finner i privat sektor.
Dette indikerer at den substitusionseffekten mellom AFP og ufgrepensjon, som synes a
eksistere blant ansatte i virksomheter tilsluttet LOs og NHOs AFP-ordning, ikke er like sterk
innen KS tariffomrdde og i helseforetakene. En mulig forklaring kan veae at
ufarepensjonsordningen for offentlig ansatte gir hayere ytelser enn AFP-ordningen, mens det
motsatte som regel er tilfellet for ansatte i privat sektor, om de da ikke har en
tjenestepensg onsordning med ufaredekning. Sistnevnte gjelder om lag halvparten av de ansatte
I privat sektor.

Andelen som gar av som falge av saaraldersgrense eller 85-arsregel frafylte 62 ar, varierte fra
henholdsvis fire prosent av 66-aringene og fem prosent av 62-aringene, til 32 prosent av 65-
aringene. Samlet velger likevel den sterste andelen AFP blant disse adersgruppene;
varierende fra 75 prosent av de drgyt tjue prosentene som pensjonerte seg det aret de fylte 62
ar, til 46 prosent av de naamere tretti prosentene som pensjonerte seg som 65-aringer. Som
falge av en god ufgreordning og mange med sagaldersgrense, er AFP likevel en mindre brukt
tidligpensjonsordning innen KS' tariffomrade enn blant ansatte i bedrifter i privat sektor med
AFP-ordning.

Det er i forsterekke skoleansatte som blir delpeng onister

Andelen som blir delvis ufere eller velger del-AFP, varierer betydelig mellom sektorene, og
er langt hgyere i KS' omrade enn i privat sektor. Mens 62 prosent av nye ufarepensjonister
fra skolesektoren i 2003 ble delvis ufgre, gjaldt det henholdsvis 27 prosent fra
fylkeskommunene, 38,5 prosent fra kommunene og 40,1 prosent fra helseforetakene i 2004.
De fleste delvis ufare har en ufaregrad pa 50 prosent eller hgyere — naamere 90 prosent.
Andelen som kombinerer del-AFP med fortsatt arbeid, varierer fra 35 prosent i skolesektoren
til fra 19,5 til 65,2 prosent av AFP-pengonistene i de avrige tre sektorene; helseforetakene,
kommunene og fylkeskommunene.

Det er i farste rekke blant hgyt utdannede yrkesgrupper som saksbehandlere, ingenigrer og
teknikere og ledere pa ulikt niva vi finner den sterste andelen som velger & kombinere AFP
med fortsatt arbeid. Andelen er derimot lav blant renholdere, miljgarbeidere og
miljaterapeuter og assistenter av ulikt slag. Her velger under ti prosent & kombinere arbeid og
pengon. Unntaket er kontoransatte og fagarbeidere/vaktmestere/safarer, hvor andelen
delpengonister i 2004 utgjorde henholdsvis 33 prosent og 21 prosent av de AFP-pengjonerte.
Sistnevnte er overraskende nar man ser pa det lave uttaket av del-AFP i privat sektor blant
arbeidstakerei tilsvarende yrkesgrupper.

Det delpensioneringsmensteret vi finner, kan derfor tyde pa at muligheten til a ta ut
delpengon varierer mellom sektorer og etater, da andelen delpengonister er hgy blant alle
typer administrativt ansatte og blant ingenigrer, sa vel som blant arbeidere inne teknisk sektor,
mens den er middels til lav innen helse- og omsorgssektoren. Bruk av del-AFP fordrer
imidlertid en stillingsprosent pad 60 prosent eller mer — et krav flere i helse- og
omsorgssektoren ikke tilfredsstiller. Det lave uttaket av del-AFP i helse- og omsorgssektoren
kan dermed skyldes at mange av arbeidstakerne har for lav deltidsprosent.



Stor variagon i bruk av uliketidligpens oneringsordninger mellom ulike yrkesgrupper
Andelen som ufgrepensjoneres fra yrker som fordrer videregdende utdanning eller mindre, er
klart hgyere enn fra hggskole- og akademikeryrker. Det gjelder i saalig grad fer fylte 62 &r.
Mens naamere ferti prosent av renholderne som var yrkesaktive som 50-aringer kunne
forventes & ga av far fylte 62 ar, gjaldt det knappe fem prosent av legene. Flertallet som
pensionerer seg mellom 62 og 67 ar blir derimot AFP-pensjonister, men andelen varierer
sterkt mellom yrkesgruppene. De som i starst grad velger AFP er akademikere,
heggskolegrupper og ledere, men ogsa kontoransatte og assistenter i barnehager og i SFO, hvor
mellom 60 og 70 prosent av tidligpensjonistene har valgt AFP i dette aldersintervallet, og da
som regel far de fyller 65 ar. Unntaket er leger, hvor de fleste venter med ataut AFP til de er
65 ar og kan fafull tjenestepension. Ufareandelen er hayest blant kontoransatte, miljgarbeider
og miljgterapeuter, hjelpepleiere og barnepleiere, renholdere, hjemmehjelpere,
omsorgsarbeidere og innen ulike assistentstillinger, hvor fra 20 til 28 prosent ble
ufarepensjonert etter fylte 62 &r. Det er ogsa innen disse gruppene vi finner det laveste AFP-
uttaket. De yrkesgruppene som skiller seg spesielt ut, er likevel sykepleiere, jordmeadre og
helsesgstere, hvor en betydelig andel ogsa har blitt searal derspensjonister eller har gétt av som
felge av 85-arsregelen. Disse har derfor ogsa et relativt lavt AFP-uttak.

Kvinner pengonerestidligere enn menn og blir oftere uferepensonister

Det er ogsa stor forskjell i pensioneringsmanster mellom menn og kvinner. Mens femten
prosent av menn ansatt i kommuner forsikret i KLP kunne forventes a ga av far fylte 62 &r,
gadt det dreyt en fjerdedel av kvinnene. Da ufgrepenson er den eneste
tidligpengionsordningen i dette aldersintervallet, betyr det at kvinner oftere uf@repensoneres
enn menn. De har da ogsa minst dobbelt sa haye ufgrerater som menn pa nesten alle
aderstrinn. Forskjellen mellom kjgnnene reduseres likevel gradvis etter fylte 62 ar, da menn
har noe hgyere pensoneringsrater i dette aldersintervallet. Det innebagrer samtidig at menn i
sterre grad enn kvinner velger AFP. Om lag en fjerdedel bade av menn og av kvinner kan
likevel forventes avaarei jobb ndr de runder 67 &r.

Registerdataene gir ikke grunnlag for & si noe om arsakene til kjgnns- og yrkesforskjellene i
tidligpengjonering, men annen forskning indikerer at farstnevnte dels kan relateres til ulikt
utdanningsniva, type yrke og plass i stillingshierarkiet, mens yrkesforskjellene kan relateres
bade til ulikheter i arbeidssituasjon og arbeidsbelastninger, ulik helsesituasion sa vel som
forskjeller i yrkeskarrierens lengde. Dette er forhold som tidligere forskning viser fremmer en
tidigere avgang. Blant eldre arbeidstakere i dag har menn ogsd et langt heyere
utdanningsniva enn kvinner. Personer med hayere utdanning har oftere lettere fysisk arbeid
enn personer med lavere utdanning. | tillegg har de gjerne sterre kontroll over egen
arbeidssituagion. Dette er faktorer som har vist seg & ha stor betydning for ansket om og
evnen til &forlenge yrkeskarrieren.

Badekjann, alder, yrke, arbeidssted og arbeidstid pavirker tidligpensoneringen

En samlet analyse av tidligpengioneringen i KLP, hvor vi kontrollerer for kjgnn, alder, yrke,
arbeidstid og sektor, viser at tilbgyeligheten til ataut AFP far fylte 65 ar er sterkest hvisen er
kvinne, jobber i kommunesektoren, jobber heltid, og har et yrke som hjelpepleier/barnepleier,
hjemmehjelper, omsorgsarbeider, renholder eller assistent, fagarbeider eller kontoransatt eller
er hggskoleutdannet, men ikke sykepleier. At heltidsansatte har starre sannsynlighet for a
benytte AFP enn personer med kort deltid, kan trolig knyttes til de individuelle kravene for
uttak av AFP. At sannsynligheten for AFP-pengonering er hgyere i de nevnte yrkene,



samsvarer ogsa godt med hvavi fant i de enkle analysene, og ma dels antas & ha sammenheng
med yrkenes ulike arbeids- og helsebelastninger, men ogsa ulik tilgang til aternative
tidligpensonsordninger, som for eksempel sagadersgrense/85-arsregel, selv. om
hjel pepleiere/renholdere ogsa har gkt sannsynlighet for a ga av med AFP, til tross for at de har
sagaldersgrense pa 65 & og mulighet til & gd av ved 62 ar i henhold til 85-arsregelen. Dette
kan ha ssmmenheng med manglende opptjeningstid hos mange renholdere/hjel pepleiere. Det
vil s at bare et fatall av dem har vaat 23 & eller mer i arbeid nér de er 62 &r.

Sannsynligheten for & ga av med ufarepension mellom 50 og 62 & er hgyest for kvinner
naamere 60 &r, for de som har hgyest deltidsandel (80 eller mer) og er fagarbeidere/saferer,
hjelpepleiere/barnepleiere,  hjemmehjelpere,  renholdere  eller  assistenter.  Men
sannsynligheten er ogsa hgyere om en er kontoransatt, er sykepleier eller har et annet
heagskoleyrke framfor & inneha et annet akademikeryrke. | tillegg er sannsynligheten hgyere
for ansatte i kommunale bedrifter enn innen de gvrige sektorene. Sannsynligheten for & bli
ufarepensionert etter fylte 62 & er til sammenligning heyest for 62-arige kvinner med
deltidsandel over 50 prosent som jobber som  hjelpepleier/barnepleier,
hjemmehjel per/renhol der/assistent, fagarbeider/sjafar eller har et hggskoleyrke.

Det interessant nye i forhold til det vi kunne lese ut av de enklere analysene, er at
ufarepengonstilbgyeligheten er starre blant dem som jobber lang deltid enn blant
heltidsansatte eller dem som jobber kort deltid, uavhengig av type yrke. Dette kan indikere at
visse typer stillinger innenfor de brede yrkeskategoriene vi opererer med er sa krevende at
mange arbeidstakere tilpasser seg gjennom deltid fer de eventuelt blir ufgrepensonert.
Hvorfor kjann gir gkt sannsynlighet for bade AFP-pensionering og ufarepensjonering etter
kontroll for blant annet yrke og arbeidstid, er vanskeligere & forklare, men kan ha
sammenheng med at menn kan ha hgyere stillinger og kanskje letter arbeid enn kvinner, selv
om de er i samme yrkeskategori.

Reduksjon i ufarepengoneringen fra 2002 til 2004, men gkning i AFP-pensjoneringen
Endringene i reell pengoneringsalder fra 2002 til 2004 viser at forventet pensoneringsalder
for en yrkesaktiv 50-aring har gkt med snaue fem maneder for kommuneansatte, og litt over
syv maneder for skoleansatte, mens det har vaat en redukson pa seks maneder i forventet
pensjoneringsalder for ansatte i fylkeskommunene fra 2002 til 2004. For helseforetakene var
reell pengoneringsalder det sasmmei 2002 som i 2004.

Samlet finner vi likevel en reduksion i ufgrepensjoneringsratene innen ale de omradene vi ser
pd, om enn i ulik grad. Dette skyldes i farste rekke en reduksjon i ufgrepensjoneringen blant
50-62-aringene i yrkesgrupper med utdanning pa videregdende skoles niva eller lavere. Det
var ogsa blant hjelpepleiere, barnepleiere, hjemmehjelper, renholdere, fagarbeidere og
transportarbeidere ufgreratene i utgangspunktet var hgyest. Da disse yrkesgruppene primaat
er sysselsatt i helseforetakene og/eller kommunene, har reduksjonen far fylte 62 ar, naturlig
nok, vaat starre innen disse sektorene enn innen for eksempel fylkeskommunene og
skolesektoren. Unntaket er laarerne, som i likhet med yrkene pa videregdende skoles niva eller
lavere, ogsa har hatt en betydelig reduksgion i ufereratene far fylte 62 ar fra 2001 til 2003.

Samtidig som vi har fatt en redukson i ufgrepensjonering mellom 50 og 62 ar blant
yrkesgrupper med utdanning pa videregdende skoles niva, kan vi observere at det har vaat en
viss gkning i AFP-pensjoneringen etter fylte 62 ar. Saalig gjelder det i kommunesektoren,



helseforetakene og fylkeskommunene, men ikke i samme grad i skolesektoren. @kningen i
tidligpensjoneringen etter 62 ar er sterkest for arbeidstakere med utdanning pa hegskoleniva,
som farskolelaaere, sosionomer og barnevernspedagoger, ingenigrer og lagere, og til en viss
grad adjunkter og lektorer. Unntaket er sykepleierne, hvor pensjoneringsratene fra 62-67 ar er
tilneamet de sammei 2004 som i 2002.

Registerdataene som vi her analyserer gir likevel ikke grunnlag for & S noe neamere om
sannsynlige arsaker til den nedgangen vi observerer i ufgrepensioneringen. En mulig
forklaring kunne vage at det i samme periode hadde vaat en tilsvarende gkning i antall
attfarte og personer pa rehabilitering. | KLPs statistikk registreres imidlertid disse som ufare,
og er dermed med i det tallgrunnlaget vi benytter.

Det er selvfglelig ogsd mulig at vi ser effekter av IA-avtalen, som i sterre grad vektlegger
forebyggende sykefravearsarbeid, herunder ekt tilbud om tilrettelegging av arbeidet for
langtidssyke. Det finnes imidlertid ikke annen forskning som bekrefter en slikt sammenheng.
Som regel vil det ogsa ta en viss tid fra sykdom oppstar til den enkelte gar over pa
rehabiliteringspenger, attfering eller blir helt eller delvis ufarepensjonert. Spersmalet er derfor
om det er sannsynlig at vi alt i 2004 kunne observere en effekt av 1A, da avtalen ble inngatt i
2001, og de faareste kommuner, helseforetak og fylkeskommuner ble en del av avtalen far |
2002 og 2003. Vi har da heller ikke i var undersakelse mulighet til & §ekke om nedgangen har
vaat sterre i de virksomhetene som har dluttet seg til |1A-avtalen enn innenfor de @vrige
virksomhetene.

Vital har noe laveretidligpens oneringsrater i 2002 enn bade KLP og Storebrand
Pensjoneringsratene for mannlige ansatte over 62 & i kommuner som har livselskapene Vital
(uten Gjensidige) og Storebrand som leverandarer, er generelt lavere enn for mannlige ansatte
i kommuner som har forsikret sine ansatte i KLP. Den samme forskjellen finner vi mellom
kommuner i Vital og KLP ndr det gjelder kvinnelige kommunalt ansatte over 62 ar, men ikke
mellom kommuner i Storebrand og KLP.

Da talmaterialet for Vital og Storebrand er begrenset, ma vi ta et visst forbehold om
varigheten av disse forskjellene, da tidligpensjoneringsratene med var beregningsteknikk vil
variere en del fra ar til & nar datagrunnlaget er sa lite. For a kunne fa en klarere konklusjon
om eventuelle forskjeller, métte vi ha hatt sammenlignbare data for flere ar.



