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Forord

Denne rapporten ser pa hvordan ventetiden for innvilgning av ufgrepensjon
varierer mellom ulike NAV-kontorer/omrader. Hensikten er & avdekke om det
finnes kvalitetsforskjeller blant NAV-kontorene/omradene hva angdr den interne
organiseringen, praksisen og rutinene rundt tildelingsprosessen av ufgrepensjon.
Bakgrunnen for prosjektet er SSBs arbeid med a utvikle resultatindikatorer for
statlige virksomheter (StatRes). Formalet med StatRes er & vise hva statens
ressursbruk gir av aktiviteter og tjenester og hvilke resultater denne ressursinn-
satsen genererer. Siden det er vanskelig & lage en god resultatindikator som
omfavner hele virksomheten til NAV, fokuserer vi i denne rapporten bare pa
ventetid pa ferdigbehandling av seknader pa uferepension. Dette innebagrer at vi
bare fokuserer pa en av NAV-reformens tre mal setninger; nemlig “en effektiv
velferdsforvaltning”. Vi ser bort i frade to andre malsetningene som omfatter
“flerei arbeid og aktivitet” og “en brukerrettet velferdsforvaltning”.

Det kanskje verdt & merke seg at det ble innfart ny saksflyt pa uf areomradet fra og
med 2012. NAV Forvaltning behandler nd alle krav om ufarepensjon inkludert

beregninger. Det vil s at vilkarsvurderingene for ufgrepenson dermed er flyttet ut
av NAV-kontorene. NAV-kontorene skal na“bare” hjelpe de av brukerne som

trenger bistand for & kunne deltai arbeiddivet.

Progjektet er gjennomfart av forskerne Trude Gunnes og Tom Kornstad ved
forskningsavdelingen i SSB. Arbeidet med rapporten er delvis finansiert av
Arbeidsdepartementet.

Statistisk sentralbyrd, 2. desember 2012

Hans Henrik Scheel



Ventetid pa uferepensjon

Rapporter 45/2012

Sammendrag

Indikatorer skal benyttestil &kvantifisere sammenhenger pa en forenklet mate der
dei virkeligheten er kompliserte eller for kostbare d male direkte. | denne
rapporten har vi konstruert en indikator som skal angi hvordan behandlingstiden
for saknader om ytelser ved ufgrhet varierer mellom ulike NAV-kontorer/omrader.
Vi har tatt som utgangspunkt at dersom det er systematiske forskjeller mellom
NAV-omrédene ndr det gjelder ventetid pa ferdigbehandling av ufgrepensjons-
seknader, etter at vi har korrigert for en del systematiske forskjeller i kjenne-
tegnene ved sgkerne, er dette en indikasjon pa at det finnes kvalitetsforskjeller pa
tvers av NAV-kontorer.

| perioden som vi analyserer, som baserer seg pa data fra 2008, var det som regel
en to-trinnsbehandling av ufegresgknader, og det var en varierende praksis frafylke
til fylkei forhold til effektivisering og spesialisering. Pagrunn av denne to-
trinnsbehandlingen har vi i denne analysen valgt a se pa ventetid pa fylkesniva. Vi
har videre valgt a kontrollere for saksflyt for & ta hensyn til om behandlingene av
seknadene enten fant sted ved samme kontor som der hvor sgknaden farst ble
registrert, eller om sgknaden ble behandlet ved fylkeskontoret eller ved et annet
trygdekontor i samme fylke.

Vi finner etter & ha kontrollert for en rekke bakgrunnsvariabler knyttet til sakerne
at ventetiden for behandling av sgknader om ufgrepensjon varierer en god del
mellom de ulike NAV-kontorene/omradene. Sar-Trandelag er det mest effektive
fylket, mens Hordaland og Oslo er de minst effektive. Forskjellen mellom topp og
bunn tilsvarer en forlenget ventetid pa rundt tre maneder. | snitt tar det 129 dager &
fa en sgknad ferdig behandlet.

Man bar vaae varsom med atrekke altfor klare konklusjoner gitt at analysen
bygger pa data om ventetid bare for ett enkelt ar, og fordi behandling av ufere-
peng onssgknader bare utgjer en del av NAV s mange omfattende oppgaver. NAV
var dessuten i denne perioden preget av store omorganiseringer noe som kan ha
pavirket de ulike NAV-omrédene ulikt.

Statistisk sentralbyra
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Abstract

Recently, there has been an increasing focus on accountability in the provision of
public services. In this paper we develop an indicator that seeks to measure the
internal efficiency of local social security agencies when it comes to processing
applications for disability pension. We present both an unadjusted and adjusted
indicator where the difference between the two is that the latter controls for a
vector of covariates such as gender, age, medical diagnosis, education level,
immigrant status, and even organizational variables that relates to the complexity
of the applicants. We find that it is important to control for these variables and that
processing time varies a great deal between the different local agencies and
counties. Sgr-Trandelag is the most efficient county, while Hordaland and Odlo are
the least efficient. The difference between top and bottom is adelay of about three
months. The average processing time is 129 days. Differences in processing time
for disability pension applications, after we have adjusted for differencein the
composition of applicants, are interpreted as a quality difference between agencies
and counties. One should be careful, however, not to draw too definite conclusions
given that the analysis is based on data on waiting times for asingle year, and
processing disability pension applicationsis only one task among these agencies
many extensive duties. These agencies also experienced major reorganizations
during the period we study, which could have influenced the counties differently.



Ventetid pa uferepensjon Rapporter 45/2012
Innhold
[ o] o] o F PP PP PP O POPPPPPRON 3
ST T 0 41T oo [>T F OO PO P T PU PP PUPPPPUION 4
P o1 4 = o] PP PR PP PRI 5
I T oY =T L 11 o T PP SURTR 7
2. Bakteppet for tildeling av ufgrepensjon og ventetid ...........ccccevviveeiniiii e, 8
3. Data og deskriptiv StatiStikK ........cuueiiiiiiii e 10
4. EMPIFISK MELOTE ... .o e e e e e e s eeaeeeeas 13
5. EStMeEriNgSIESUIALEr ... .ciiiiiii et e e e e e e e e e e e snnnes 14
6.  AVSIULNING oo e e e e e e e e e st raaaeasanre 18
RETEIANSEI ..ttt 19
RV Z=To 1 =T o Lo RO TP P PP P PRSPPI 20
LI Lo =T T (=] O TP P PP PPPRPTPPRN 22

Statistisk sentralbyra



Rapporter 45/2012

Ventetid pa ufarepensjon

Statistisk sentralbyra

1. Innledning

Ufarepensjon skal sikre inntekt til livsopphold for individer som har fétt
inntektsevnen varig nedsatt pa grunn av sykdom eller skade. En av ti nordmenn i
arbeidsfar alder mottar uferetrygd i Norgei dag. Det vil si at litt over 300 000
individer mottar ufgrepensjon. De offentlige utgiftene knyttet til disse ytelsene var i
2008 pa 59,8 mrd kroner. Etter alderspensjon, hvor utgiftsposten i 2008 var pa
105,4 mrd kroner, utgjer ufgrepensjon den starste utgiftsposten til NAV. En
vesentlig forskjell pa disse to trygdeytelsene er at mens utgiftene til alderspensjon
blir bestemt av enkeltindividers opptjening og alder, blir utgiftenetil uferhet i mye
sterre grad bestemt av utformingen og praktiseringen av regelverket samt endringer
i disse. NAV spiller dermed en sentral rolle hva angér utgiftene til ufarepensjon
ved at det er de som avgjer hvorvidt en sgknad om ufgreytelser skal innvilges eller
ikke. Selve kvaliteten pa vurderingene, de ansattes kompetanse, samt organise-
ringen av arbeidet, spiller dermed en sentral rolle. | denne rapporten skal vi se pa
hvordan ventetiden pa ufgrepensjon kan gi en indikasjon pa om kvaliteten pa
tjenestene ved NAV-kontorene varierer ndr det gjelder de interne rutinene og
prosessene rundt tildelingen av uferepension. Store forskjeller i ventetid — etter at
vi har korrigert for forskjeller i sammensetningen av sgkermassen — tolkes som
kvalitetsforskjeller i behandlingstiden for saknader om ufarepensjon ved de ulike
NAV -kontorene/omradene.

For at en sgknad om uferepensjon skal kunne godkjennes, ma fem krav til
attfgring/rehabilitering og arbeidsufarhet vaare oppfylt: hovedregelen er at sgkeren
ma haveaat mediem i folketrygden de siste tre &rene, veare mellom 18 og 67 &,
inntektsevnen ma vagre varig nedsatt med minst 50 prosent, samt at sykdom eller
skade ma vagre hovedarsaken til den nedsatte inntektsevnen. | tillegg ma sgkeren ha
gjennomgatt hensiktsmessig medisinsk behandling og individuelle og hensikts-
messige arbeidsrettede tiltak for & bedre inntektsevnen sin. Interessen for & se pa
den interne effektiviteten hva angar behandlingen av ufarepensjonsseknader er at
dette knytter seg til en viktig malsetning med NAV-reformen. NAV-reformen, som
gikk ut pa at Aetat, trygdeetaten og deler av den kommunale sosialtjenesten i lapet
av arene 2006 til 2011 skulle slds sammen til en felles etat, var ment dinitiere en
mer helhetlig og effektiv arbeids- og velferdsforvaltning. Brukernes krav om afa
seknaden om ufgrepension behandlet til rett tid knytter seg dermed opp mot dette.

Det er vanskelig & ha noen klar formening om hva som er en passende lang
behandlingstid for en sgknad om uf@repensjon. En kan forestille seg at dersom
behandlingstiden blir for kort, kan dette tyde pa en overfladisk behandling av
seknadene. Samtidig skal det ikke ga urimelig lang tid mellom tidspunktet for nar
uferheten inntraff og tidspunktet for ndr en person far sgknaden om ufgretrygd
ferdig behandlet. Lengden pa denne tidsperioden vil imidlertid avhenge av hvor
raskt individet kommer i gang med prosessen med & sgke trygd, i tillegg til hvor
rask NAV er til & behandle sgknaden. Tiden NAV bruker pa & behandle sgknaden
vil 3penbart vaare pavirket av hvor godt sgknaden er foreberedt fra klienten/-
klientens lege sin side, men ogsa av behandlingskapasiteten i NAV og hvor godt
NAV er organisert med tanke pa a fa sgknadene behandlet. Vi tar som utgangs-
punkt at dersom det er systematiske forskjeller NAV-omradene imellom nar det
gjelder behandlingstiden for sgknader om ytelse ved ufgrhet, etter at en har
korrigert for en del systematiske forskjeller i kjennetegnene ved sgkerne, er dette
en indikasjon pa kvalitetsforskjeller i arbeidet ved de ulike NAV-kontorene. Man
ber derimot vaae varsom med atrekke atfor klare konklusjoner gitt at analysen
bygger padata om ventetid for bare ett ar, og fordi behandling av ufere-
pensjonssgknader bare utgjer en del av NAV s mange og omfattende oppgaver.
NAYV var dessuten i denne perioden preget av store omorganiseringer, noe som kan
ha pavirket de ulike NAV-omrédene ulikt.

Rapporten er bygd opp som falger: | neste avsnitt omtales noen av de eksterne
faktorene som kan pavirke de ansatte ved NAV-kontorene ndr de behandler
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seknader om ufgrepensjon. | avsnitt 3 omtales dataene vi bruker i analysen, samt vi
angir noe deskriptiv statistikk knyttet til ventetid i de ulike fylkene. | avsnitt 4 blir
den empiriske metoden omtalt. Estimeringsresultatene for en justert indikator for
ventetid pa uferepensjonssgknader blir gitt i avsnitt 5, mens rapporten avd uttes
med avsnitt 6.

2. Bakteppet for tildeling av ufgrepensjon og
ventetid

Folketrygden, som i Norge ble opprettei 1967, skal sikre individer velferd
giennom obligatoriske forsikrings- og pensjonsordninger. Inkludert i disse
velferdsordningene er en inntektssikring for de som blir ufgre samt midlertidig
stette for vanskeligstilte grupper som av ulike grunner kan tenkes afalle ut av
arbeidslivet, men som pa sikt kan tenkes a vende tilbake. Parallelt med denne
forsikrings- og investeringstankegangen kan det derimot tenkes at tilgjengeligheten
av for genergse velferdsordninger kan bidratil atrekke individer bort fra
arbeiddlivet. En universell trygdeordning kan med andre ord bli sett pa som et
tveegget sverd: Gode velferdsordninger er en form for inntektssikring og/eller en
sosid investering for de som trenger det, men samtidig kan disse ordningene ogsa
bidratil &lokke og stete folk ut av arbeidsmarkedet. Arsaken til disseto ytter-
punktene, er at ufgrhet er mer enn bare helse. Hay alder, lav utdanning, lav inntekt
og hey arbeidsledighet, i tillegg til holdninger blant saksbehandlere, leger og
sakere til ufarepensjon, er med pd & pavirke antall uferetrygdede.*

Far vi ga&r inn pa analysen om ventetid for ufarepensjon hvor malet med analysen
farst og fremst er & avdekke forskjeller ved de interne forholdene i de ulike NAV -
kontorene, gnsker vi i dette avsnittet & omtale samspillet mellom flere eksterne
faktorer som pavirker hvorfor individer blir ufaretrygdet. Dette er dermed faktorer
som indirekte ogsa pavirker de ansatte ved NAV-kontorene nar de vurderer
seknader til ufgrepengjon.

I Norge er det hgyere grad av yrkesdeltakel se blant folk med lav utdannelse og
blant syke enn i land med andre velferdsmodeller. Dahl (2010) har studert
samspillet mellom helse, sosial ulikhet og ekskludering fra arbeidsmarkedet. Han
finner at blant syke og lavt utdannede har det i de siste 30 arene blitt en sterre andel
som befinner seg utenfor arbeiddlivet, men sammenligner vi oss med andre land, er
utviklingen enda mer negativ der.? | Norge var det likevel en kraftig vekst i
uferetrygdingen pa 1990-tallet og i ferste halvdel av 2000-tallet. For & hindre en
fortsatt sterk vekst i bruken av uferetrygd har et viktig virkemiddel veat a gai
retning av et mer deltakel sesorientert system. Det vil s at mennesker med
helseplager i sterre grad tilbys tilrettel agt arbeid, med muligheter for & bruke det de
har igjen av arbeidsevnen. Et eksempel pa hvor mer deltakelse ser ut til ahaen
positiv effekt er blant individer med psykiske lidelser.® Fleretiltak som tar sikte p&
& behandle disse pasientene parallelt med at de er knytte til arbeidsmarkedet
gjennom ulike attfaringsprogrammer ser ut til & ha positiv effekt. Faktisk, kan det &
ikke vagre tilknyttet en arbeidsplass forverre situasjonen for denne pasientgruppen.”
| andretilfeller slik som ved kronisk smerter er kanskje samkjering med
behandling og deltakelse i arbeidslivet noe vanskeligere. Norge ligger patoppen i
Europai forekomsten av kronisk smerte, og 50 prosent av nye ufagrenytel ser
skyldes nettopp denne pasient gruppen. Problemet er at Norge er et av de landene

1 Se NAV rapport Nr. 4, 2008.
2 Se hitp://www.forskningsradet.no/no/Nyheter/L okkes _ikke bort_fra_arbeidslivet/1253979981500.

3 Av de rundt 300 000 som mottar ufgrepensjon her i landet i dag, er det 31 prosent som har psykiske
lidelser, hvor av angst og depresion er de to viktigste arsakene til at nordmenn blir psykisk
ufgretrygdet.

“ Se Dagens Nagingdliv 28.7.2012.

Statistisk sentralbyra
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der det finnes minst behandlingstilbud og hvor det tar lengst tid & f& hjelp.® Det er
dermed viktig at det i tillegg til tilrettelegging pa arbeidsplassen ogsa finnes gode
behandlingstilbud i helsevesenet slik at de som trenger det, far den behandlingen de
trenger. Videre vet vi at annenhver elev som dropper ut av videregaende skole,
havner hos NAV.° Enten mottar disse ungdommene langvarige trygdeytel ser
(dagpenger eller sosial stgnad) eller langvarige medisinske ytelser (sykepenger,
rehabiliteringspenger, attfaringspenger eller ufaretrygd). Det er derfor viktig at
skolen og stetteapparatet rundt klarer & motiverer elever som stér i fare for afale
fra

| tillegg til tilrettelegging pa arbeidsplassen, gode helsetilbud og et effektivt
skolevesen, har selve utformingen av trygdeytelsene, det vil si definansielle
incentivene, en betydning. En studie utfert av Kostel og Mogstad (2012) viser at
ufare jobber mer nér de far beholde mer av Ignnen. De ser pa effektene av en
preveordning der en gruppe ufare som var definert som 100 prosent ufare fikk
beholde rundt 40 gre for hver krone de hadde i arbeidsinntekt over friinntekten. Til
tross for at ordningen gjaldt en gruppe som var definert som 100 prosent ufare, ga
endringen kraftige utslag i arbeidsdeltakelsen. To ar etter at ordningen ble innfart i
2005, var det 12 prosent av dem som deltok som hadde arbeidsinntekt over fr-
iinntekten. | en sammenlignbar gruppe av ufere som ikke var med pa ordningen var
det kun 3,5 prosent som hadde arbeidsinntekt ut over friinntekten. Bedre incentiver
kan dermed hjelpe folk tilbake til jobb. Ordningen hadde sterkest effekt pa
personer med hgy utdannelse og for personer som bodde i kommuner med lav
arbeidsledighet.

I tillegg til de finansielle incentivene finnes det ogsa sosiale og psykologiske
incentiver som kan virke inn pa motivasjonen for a ga pajobb. Slike ikke-
monetagre incentiver er knyttet til kollegenes atferd, normer og verdier pa arbeids-
plassen, arbeidsmiljget samt hvor interessante oppgavene pa arbeidsplassen er.
Rege, Telle og Votruba (2009) finner at arbeidere som jobbet i bedrifter preget av
omstillingsprosesser, og der nedbemanninger var pa mer enn 60 prosent i arene
mellom 1995 og 2000, hadde 24 prosent starre sansetil & vaae ufegretrygdede i
2001. | tillegg til sosiale og psykologiske incentiver slik som “smitteeffekter” av
uferetrygding, er disse resultatene ogsa en indikasjon pa at ndr noen blir skjevet ut,
er det de med kort utdanning og darlig hel se som rammes hardest. Mange av disse
kommer seg heller ikke inn pa arbeidsmarkedet igjen nar tidene blir bedre.

Et annet eksempel pa sosiale og psykologiske incentiver er at ufgrepensjon kan “ga
i arv”. Med det menes at barn av foreldre som mottar uf@repensjon kan ha en starre
sannsynlighet for selv & bli ufaretrygdede som voksen enn barn som ikke har
foreldre som mottar slike stanader. Empirisk belegg for dette finnesi en studie
utfart av Bratberg m. fl. (2012). De finner at tiden barn blir eksponert for foreldre
som mottar ufgrestenader er positivt korrelert med at de selv blir ufaretrygdede.

Tilbeyeligheten til & havne pa ufarepensjon kan dermed avhenge av en sammensatt
kontekst som omfatter tilstanden pa det lokale arbeidsmarked, det lokale

hel setilbudet, skolenes og deres stetteapparats innsats for a motivere elever til a
fullfegre skolegangen, utformingen av de finansielle incentivene, sosiale normer
blant kolleger og familie, samt legers vurderinger. Tar man hensyn til denne
kompleksiteten er det klart at de ansatte ved NAV-kontorene trenger gode
mekanismer for & avdekke problemer tilknyttet det som i den gkonomiske
litteraturen kalles moral sk risiko (eng. moral hazard) og advers seleksion (eng.
adverse selection). Moralsk risiko og advers seleksion er knyttet til interesse-
konflikter (der de som sgker om ufgrepensjon ser seg tjent med dette, mens dette
paen annen side er kostbart for samfunnet), og asymmetrisk informasjon som
knytter seg til at den som sgker om uf@repensjon har bedre informasjon om sin

5 Se Aftenposten, 10.4.2012.
5 Se Aftenposten, 22.5.2012.
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egen innsats (for aunnga a bli ufaretrygdet) eller tilstand (hvor syke de egentlig er)
enn NAV selv. NAVs ansatte trenger dai tillegg til solid innsikt i regelverket samt
gode interne rutiner og prosesser, ogsa en solid innsikt i de lokale forholdene samt
en meget god forstael se av incentivene innebygd i ufarepensjonssystemet for &
behandle uf grepensjonssgknader pa en kyndig méte. Det er forskjeller i deinterne
prosessene og organiseringen av behandlingen av ufgrepensjon, og pavirkingen
dette har pa ventetid, som skal analyseresi denne rapporten.

3. Data og deskriptiv statistikk

Dette prosiektet har fatt ssarskilte datafraNAV. NAV administrerer individ-data
angdende hvem som har sgkt om ufareytelse, registreringsdato, dato nar sgknaden
var ferdig behandlet, utfall av seknaden, NAV-kontor(ene)’ sgkerne var tilknyttet,
samt sykdomsdiagnosen til den som sgkte. Med disse dataene kan vi beregne
ventetiden ved & benytte registreringsdato og dato for nar seknaden var ferdig
behandlet. Videre kan vi kontrollere for en del bakgrunnsvariabler hva angar den
interne organiseringen i NAV samt kjennetegn ved sgkerne selv. Men til tross for
at vi justerer indikatoren for ventetid pa uf grepensjon med bakgrunnsvariabler kan
flere forhold likevel vaare med pa & gjere estimatene skjeve.

For eksempel er det er uheldig for analysen dersom det finnes systematiske
forskjeller mellom ulike NAV-omréder nar det gjelder tiden fraen klient blir ufer
til saknaden sendestil NAV. Det vil si, samhandlingen mellom leger og klienter i
forkant av at seknader sendestil NAV kan variere. For & spenne ut tidsbruken
knyttet til prosessen med & sake ufgrepension kan en tenke seg to ytterligheter. Den
ene er en person som plutselig far et akutt illebefinnende av en slik karakter at det
er dpenbart at vedkommende ikke vil kunne arbeide mer. | dette tilfellet er det
grunn til atro at NAV vanligvis blir kontaktet relativt umiddelbart idet det er
apenbart at personen ma over pa ufarepensjon. For denne personen vil det trolig
ogsatypisk vaae relativt lett & bestemme farste ufaretidspunkt. Det andre ytter-
punktet gjelder en person som over tid gradvis far mer og mer sviktende helse. Her
kan en se for seg en prosess hvor personen over flere & har hatt lengre perioder
med langtidssykemeldinger, far det pa et eller annet tidspunkt gar sa langt at
personen bestemmer seg for & sgke ufgreytelse. | dettetilfellet kan det vaare
vanskeligere & bestemme farste ufaretidspunkt, og en kan ogsa tenke seg at
personen er involvert i en prosess hvor behandlende leges arbeid og kontakt med
NAYV spiller en viktig rolle for framdriften. | den grad det er systematiske
forskjeller mellom ulike geografisk avgrensede omréder, er dette et problem for
madling av resultatindikatoren. For ata hensyn til dette problemet, er det derfor
enskelig a korrigere for at sammensetningen av sgkermassen med henhold til
medisinsk diagnose kan variere over omradene.

En annen faktor som er med pa a komplisere beregningen av ventetiden pa
uf@repensjon er at behandlingen av sgknader er en prosess som foregar paflere
nivaer i NAV. En dlik flerniva-organisering av arbeidet har konsekvenser for hva
som er den naturlige inndelingen av NAV geografisk sett ved utvikling av
kvalitetsindikatoren. NAV, som er en landsdekkende virksomhet, bestar av en
fylkes-linje med lokale NAV-kontorer i kommunene, forvaltningsenheter og ulike
spesialenheter. NAV-kontorene er brukerens matepunkt med NAV, og det er de
som tar imot sgknaden om ufgreytel se. Deretter sendes sgknaden som regel til en
av de 37 forvaltningsenhetene som sluttbehandler framsatte krav om ytelser i sine
respektive fylker. Ifglge www.nav.no skal forvaltningsenhetene sikre effektiv
saksbehandling, hay kvalitet i saksbehandlingen og likebehandling. Nar sa
sgknaden om ufgrepensjon er innvilget, sendes kravet til spesialenheten NAV
Pensjon, som foretar beregning og utbetaling av ufgrepensjonen. NAV Pensgjon er
lokalisert i Harstad. Dette betyr at det er tre ulike instanser som kan pavirke

" Merk at vi ikke skiller mellom trygdekontor og NAV-kontor i denne analysen.
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ventetiden painnvilgelse av uferepensjon. | prosjektet vil det bli antatt at NAV
Pensjon ikke diskriminerer bestemte NAV -kontorer i den forstand at noen NAV -
kontorer har sterre prioritet ndr det gjelder behandling av sgknader enn andre
kontorer/omréder. Gitt at dette er tilfelle, vil det enten vazre de lokale NAV -
kontorene og/eller de 37 forvaltningsenhetene som er arsak til variasionenei
behandlingstiden i NAV. Vi har i denne analysen valgt a se pa ventetid pa
fylkesniva, for deretter a kontrollere for saksflyt avhengig av om behandlingen av
seknader enten skjer ved samme kontor som der hvor sgknaden farst blir registrert,
eller om sgknaden blir behandlet ved fylkeskontoret eller ved et annet trygdekontor
i samme fylke® Det er vanskelig & vite om denne variabelen er endogen eller ikke,
det vil si om saksflyten er et resultat av ventetiden eller uavhengig av dette. Vi kan
med andre ord st overfor et simultanitetsproblem ved at vi ikke vet om det er
saksflyten som pavirker ventetiden eller omvendt. Vi har derimot valgt atolke
saksflyt som en fastlagt rutine og ikke et valg fordi det er egenskaper ved
sekeren/sgknaden som avgjare saksflyten. | falge NAV-kontorene selv er saksflyt
ikke noe de selv kan bestemme, men palagte retningslinjer ut i fra
sakskompleksitet.

Med tanke pa & begrense omfanget av prosjektet, samt ata hensyn til at NAV
reformen utspilte seg over en lengre periode, legges det opp til a se pa ett enkelt &r,
og datidlig i reformperioden. Vi har valgt 2008. Gitt at dette er en analyse for &
utvikle en resultatindikator (og ikke en effekt-analyse) er en slik avgrensing ogsa
naturlig ved at man ofte maler innsats og resultater arlig. Videre kan denne
beregningen enkelt repeteres for hvert & og dermed avdekke utviklingen over tid.’

Tabell 1. Sgknader, ansatte og ventetid (i dager), per fylke i 2008

Fylke Sgknader Ansatte Sgknader/Ansatt Ventetid Standardavvik
@stfold .........ovvvviiiiiinns 3976 111 35,8 142,9 96,3
Akershus ...........ccocoeennn. 5135 394 13,0 107,2 85,8
OSIO ..o 5294 379 14,0 158,3 112,4
Hedmark ...................... 2415 115 21,0 129,5 83,8
Oppland ..........ooevvvennnns 2 455 131 18,7 105,0 75,6
Buskerud ...................... 2779 164 16,9 97,3 76,8
Vestfold ........ccoooeviiennnn. 2683 142 18,9 147,9 101,6
Telemark ..........cccooeennn. 2503 130 19,3 121,7 82,8
Aust-Agder .................. 1432 78 18,4 100,0 79,4
Vest-Agder ................... 1906 168 11,6 1159 93,2
Rogaland ..................... 3973 179 22,2 136,7 87,8
Hordaland .................... 4932 327 15,1 156,9 99,0
Sogn og Fjordane ......... 977 122 8,0 98,4 66,2
Mgre og Romsdal ......... 2774 175 15,9 144,8 95,6
Sgr-Trgndelag .............. 2925 145 20,2 85,0 80,6
Nord-Trgndelag ............ 1746 93 18,8 114,6 95,0
Nordland ...................... 3388 266 12,7 129,3 91,9
Troms Romsa ............... 2210 169 13,1 1341 92,2
Finnmark Finnmarku ...... 1129 72 15,7 128,6 96,1
Total oo 54 632 3360 16,3 128,3 94,4

Dataene fra NAV avdekker at det i 2008 i snitt tok 129 dager & ferdigbehandle en
sgknad om ufarepensjon. Videre er det stor variasion mellom fylkene nar det
gjelder nadvendig tid for a ferdigbehandle en sgknad. Tabell 1 viser den gjennom-
snittlige ventetiden pa & behandle ufgrepensjonsseknader i hvert fylke. Vi ser av
tabellen at det er fylkene Ser-Trendelag, Buskerud og Sogn og Fjordane som har
kortest ventetid, mens det er i Oslo, Hordaland og Vestfold at sgknads-behand-
lingen i snitt tar lengst tid. En viktig indikasjon pa om forskjellen i ventetid kan
forklares ut i fra kapasitetsproblemer, er a se paforholdet mellom antall ansatte og
antall sekere. Denne informasjonen er ogsdinnlemmet i tabell 1. Det er saalig

8 Fra 2012 ble det innfert ny saksflyt pd ufgreomrédet. Na er det Nav Forvaltning som skal behandle
alle krav om ufarepensjon inkludert beregning. Det vil si at NAV-kontorene skal sikre at brukerne far
ngdvendig bistand for & kunne deltai arbeiddivet, ikke vilkarsvurdering for uferepensjon.

9 Dersom resultatindikatoren hadde vaat koblet til et resultatbasert finansieringssystem hadde det vaat
mer naturlig & implementere en indikator som bygger pa resultatoppnael se for en lengre periode enn
ett ar, s for eksempel snittet av resultatoppndelsen over to til tre &r. Dette for & unnga at
finansieringen avhenger av tilfeldige hendel ser/utslag.
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Tabell 2. Summarisk statistikk

@stfold som skiller seg ut med et hayt antall sgknader i forhold til antall ansatte.
Merk derimot at de ansatte ogsa har andre oppgaver enn a behandle ufgre-
pengjonssgknader slik at antall ufarepensjonssgknader per ansatt i dette tilfelle kan
vage misvisende hva angar den totale kapasiteten.

En av de starste utfordringene for utarbeidelse av resultatindikatoren er & unnga at
NAV i et bestemt omrade kommer godt (darlig) ut som falge av gunstig (ugunstig)
sammensetning av klientene. | den videre empiriske analysen av ventetid for
behandling av uf erepensjonssgknader gnsker vi derfor & korrigere for blant annet
sammensetningen av sgkerne i de ulike NAV-omradene. Den ideelle resultatindi-
kator kontrollerer fullt ut for egenskaper ved klientene inklusive sykdomsforhold,
arbeidsforhold, bedriftens rutiner ved uferetrygding av arbeiderne og samarbeid
mellom klient, behandlende lege/bedrift og NAV. | redliteten er dette derimot ikke
mulig fordi systematiske forskjeller hos klientene ikke alltid er knyttet til observer-
bare kjennetegn. Falgelig kan ikke variasjoner i enkle resultatindi-katorer uten
videre tilskrives NAV sin innsats. Ved akontrollere for en rekke bakgrunns-
variabler kommer man imidlertid et langt stykke pavei. | denne analysen benytter
vi datafra FD-Trygd (se Akselsen mfl., 2007) som inneholder opplysninger om
kjenn, alder og familiesammensetning, pakoblet opplysninger om utdanning fra
Nasjonal utdanningsdatabase (NUDB) i tillegg til opplysninger om inntekt fra
Ligningsregisteret, samt data om innvandringsbakgrunn.

Tabell 2 viser summarisk statistikk. Vi ser at; det er flere kvinner enn menn som
sgkte om uf@repensjon, at gjennomsnittsalderen er 49 &r, de fleste har grunnskole
som hgyeste utdanning og flest sakerne var fadt i Norge med norske foreldre.
Videre ser vi at de fleste ikke har fatt noen spesifikk diagnose, samt at de fleste
fikk innvilget sgknaden. Videre var den vanligste saksflyten at mottakerkontoret
sendte sgknaden videre il et annet NAV-kontor.

Av strukturelle endringer som kan tenkes & pavirke ventetiden pa ufgreytelser i
NAV-omrédene, ma det nevnes at det i |gpet av det siste tidret har veat to starre
reformer: introduksjon av tidsbegrenset ufgrestanad og NAV -reformen. Begge
disse reformene kan tenkes a pavirke ventetiden i de ulike omradene ulikt.

Variabel Shnitt / Variabel Andel Variabel Andel/
Andel Snitt
Ventetid 128.3 Saksflyt Menn 0.40
Innenfor samme NAV-kontor 0.23 Alder 48.6

Diagnose Fra NAV-kontor til fylkeskontor  0.07

Ingen diagnose

0.54 Fra et NAV-kontor til et annet 0.70 Utdanningsniva

Infeksjon- og parasitt-sykdommer 0.00 Ingen utdanning 0.04
Sykdommer i nervesystemet 0.03 Utfall pa sgknaden Grunnskole 0.51
Sykdommer i gyet og gret 0.01 Avslag 0.10 Videregaende skole 0.32
Sykdommer i sirkulasjonssystemet 0.04 Delvis innvilget 0.02 Hgyere utdanning, lavere grad 0.11
Sykdommer i &ndedrettssystemet 0.01 Henlagt 0.05 Hayere utdanning, hagyere grad 0.02
Sykdommer i fordgyelsessystemet 0.01 Henlagt/Bortfalt 0.05

Svulster 0.02 Innvilget 0.75 Inntekt 199 372
Sykdommer i hud og underhud 0.01 Innvilget (kurant. modell 1) 0.03 Ektefellers inntekt 217 040
Sykdommer i muskelskjelettsystemet og

bindevev 0.15 Innvandringskategorier

Sykdommer i urin- og kjgnnsorgane 0.00 Ufgregrad 40.5 Fadt i Norge med to norskfadte foreldre 0.86
Medfgdte misdannelser og kromosomsvikt  0.00 Innvandrere 0.10
Symptomer, tegn 0.01 Norskfgdte med innvandrerforeldre 0.00
Skader, forgiftning, og vold 0.02 Utenlandsfgdte med én norskfgdt forelder 0.00
Sykdommer i blod og bloddanned organer ~ 0.00 Norskfagdte med én utenlandsfadt forelder 0.04

Utenlandsfgdte med to norskfgdte

Alle andre diagnoser 0.00 foreldre 0.00
Diagnoser mangler forelgpig 0.05

Endokrine, erngerings- og metabolske

sykdommer 0.00

Psykiske lidelser og adferdsforstyrrelser 0.10
12 Statistisk sentralbyra
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Tidsbegrenset ufgrestgnad ble innfert 1.1.2004. Denne ordningen kom i tillegg til
den tradisjonelle ordningen med uf@repensjon, som i praksis er en mer varig
ufgrepensjonering. Innferingen av tidsbegrenset ufgrestgnad var et ledd i arbeidet
med afaned den sterke veksten i uferetrygdingen pa 1990-tallet og i ferste halvdel
av 2000-tallet. Tidsbegrenset ufarestgnad ble gitt ndr det ikke var forventet at
videre behandling, rehabilitering eller attfaring ville bedre inntektsevnen, men hvor
fremtidig inntektsevne likevel ikke kunne utelukkes. Tidsbegrenset ufarestenad
kunne innvilges for inntil fire &. Tanken var altsd & unnga at personer som kunne
tenkes & vende tilbake til arbeiddivet, ble varig satt utenfor arbeidsmarkedet ved at
de ble tilstdtt ufgrepensjon som bar preg av & vagre en permanent ordning. Mens 8
647 personer bleinnvilget tidsbegrenset ufarestegnad i 2004, fikk omkring 13 000
personer innvilget dettei hvert av &renei perioden 2006 til 2009. Til sammen-
ligning fikk 11 654 personer innvilget ufgrepension i 2004, og etter et bunnivai
2006 (9 635 personer) var tallet oppei 11 953 personer i 2009 og hele 14 940
personer i 2010.%° Hva angér faktorer som styrer valget mellom tidsbegrenset og
tradisjonell uferepengon finner Hauge og Bragstad (2008) at fordelingen pa
diagnosegrupper i 2005 var noe forskjellig for tidsbegrenset ufgrestenad kontra
ordinaa ufgrepensjon. For eksempel hadde 25 prosent av de med tidsbegrenset
ufarestanad diagnosen psykiske lidelser, mens bare 14 prosent av de med ufare-
pensjon hadde det. Fra og med 1.3.2010 ble derimot denne ordningen med
tidsbegrenset ufgrestanad avskaffet. Sammen med attfarings- og rehabiliterings-
penger ble ordningen da slétt sammen med det som na kalles arbeidsavklarings-
penger. Det er rimelig a anta at innfaringen av tidsbegrenset uferestgnad farte til en
endring i sammensetningen av hvem som fikk (varig) ufegrepensjon. Dette kan
videre ha pavirket den gjennomsnittlige ventetiden for afainnvilget ufarepensjon.

Fer 1. juli 2006 da den nye arbeids- og velferdsstaten (NAV) ble etablert, forvaltet
trygdeetaten Folketrygden samt en rekke andre starre og mindre overferings-
ordninger som barnetrygd, kontantstette, krigspensjon, barnebidrag og avtal efestet
penson. Trygdeetaten var organisert i 529 enheter, inkludert Rikstrygdeverket
samt trygdekontorer i alle landets kommuner. | tillegg fantes det et fylkestrygde-
kontor i alle landets fylker samt et folketrygdkontoret for utenlandssaker. Fylkes-
kontorene hadde ansvar for den totale virksomheten innen sitt fylke. | noen tilfeller
var sentrale funksjoner for hele landet tillagt enkeltfylker. Trygdekontorene ble sa
erstattet fortlgpende fra 1. juli 2006 av lokale arbeids- og velferdskontorer.
Strukturen er ikke mye annerledes etter at de nye NAV-kontorene ble etablert, men
NAV -kontorene rommer na flere oppgaver. Hensikten med sammenslaingen
mellom trygdekontorene, Aetat og deler av den kommunale sosialtjenesten var afa
en mer helhetlig vurdering og bedre informasjonsflyt hva angér brukerne. | denne
analysen, som bare omfatter data for 2008, kan det tenkes at enkelte trygdekontor
er mer i ufase enn andre gitt overgangen til NAV-kontorer. Men ettersom vi ser pa
ventetiden pa fylkesniva, skulle dette demme noe opp for noe av de eventuelle
skjevhetene i implementeringen.

4. Empirisk metode

For & konstruere en indikator som skal angi hvordan ventetiden varierer mellom
ulike NAV-kontorer/omrader bygger vi analysen pa felgende regresonsmodel l:

(1) Y; :05+,b’xi+7jzij+:uij

hvor Y; er ventetiden for klient i i NAV-omrédej, X; -vektoren er bakgrunns-

variabler for klient i, Zij er en vektor av dummyvariable som er lik 1 dersom klient

10 5o www.nav.no
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i bor i NAV-omrédej og null ellers. Variabelen z; er et stokastisk restledd som
fanger opp effekten av utelatte variable pa utfallet.

Hovedinteressen i analysen knytter seg til vektoren y; , som defineres som resultat-

indikatoren. Den fanger opp effekter som er spesifikke for det enkelte NAV -
omréde, altsa effekter som alle klienter i NAV-omrade | har felles. For & oppna

forventningsrette estimater av 7, (dvs. at estimatet i gjennomsnitt er like den

sanne verdien av ;) marestleddet i (1) veare uavhengig og identisk fordelt.

Antagelsen om uavhengig og identisk fordelt restledd er problematisk dersom det
er kjennetegn ved klientene som ikke er inkludert i X, -vektoren og/eller som
korrelerer bade med resultatmad og faste kontoreffekter/NAV -omradeeffekter
(E(; | X;,Z;, #0). Man stér daoverfor et utelatt variabel problem. Sagt p&en

annen méte, en av de starste utfordringene for utarbeidelse av resultatindikatoren er
aunngaat NAV i et bestemt omrade kommer godt (darlig) ut som falge av gunstig
(ugunstig) sammensetning av klientene. Den ideelle resultatindikator kontrollerer
fullt ut for egenskaper ved klientene inklusive sykdomsforhold, arbeidsforhold,
bedriftens rutiner ved ufaretrygding av arbeiderne og samarbeid mellom klient,
behandlende lege/bedrift og NAV. Dette er derimot ofte ikke mulig, fordi
systematiske forskjeller hos klientene ikke alltid er knyttet til observerbare
kjennetegn.

For eksempel kan et utelatt variabelproblem i denne analyse oppsta dersom man
ikke inkluderer kjennetegn ved de ansatte ved NAV -kontorene (som typisk vil
korrelere med resultatet) samtidig som typer ansatte ikke fordeler seg tilfeldig pa
NAV-omradene. Man kan da feilaktig komme til atilskrive effekter til NAV
(praksis) som egentlig drives av andre faktorer (slik som for eksempel utdanning til
de ansatte). Vi har informasjon over karakteristikatil de ansatte ved NAV -
kontorene. Men, siden vi ikke kan koble NAV-klienter til saksbehandlere, og gitt at
saksflyten til hver enkelt sgknad fordeler seg ofte pa mer enn ett kontor, og dermed
gjer det vanskelig didentifisere pa hvilket kontor ineffektiviteten oppstar, har vi
valgt a bruke gjennomsnittsverdier for de ansattes kjennetegn (dik som alder,
erfaring, utdanning etc.) for videre a se hvordan disse pavirker ventetiden.

Gitt at vi kontrollerer for de viktigste bakgrunnsvariablene og at det ikke er syste-
matiske forskjeller mellom ulike NAV-omrader nér det gjelder tiden fraklienten blir

ufer til saknaden sendesNAV, kan 7, tolkes som NAV-omrédenes bidrag til Y **.

Den empiriske analysen er basert pa lineagre regresjoner estimert ved hjelp av
minste kvadraters metode.

5. Estimeringsresultater

Estimeringsresultatene basert palikning (1) er gjengitt i tabell 3. Forskjellen fra
tabell 1 er at vi i denne omgang kontrollerer for en rekke bakgrunnsvariabler hva
angar sgkerne som NAV ikke kan pavirke, og vi stér daigjen med det vi velger &
tolke som kvalitetsforskjellen blant NAV-kontorene / omradene. | tabell 3 lar vi
ventetiden avhenge av saksflyt, utfal pa sgknaden samt uferegrad. Videre
kontrollerer vi for diagnose samt bakgrunnskarakteristikafor sgkerne slik som
alder, kjann, utdanning og innvandringsbakgrunn.

™ N&r denne analysen er ment & etablere en resultatindikator for StatRes NAV er den valgte metoden
en fin méte & avdekke sammenhengen mellom ventetid og innsatsen til de ulike NAV-omradene pa.
For & se pa de kausale effektene av NAV's egen innsats og effektivitet er det mulig & utnytte NAV-
reformen ved a bruke panel datafor arene far og etter at de 20 NAV- pilotkontorene ble etablert i
2006. For mer om evalueringen av NAV-reformen, se http://rokkan.uni.no/nav/?27.
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Som allerede nevnt, har vi valgt & se pa ventetid pa behandling av uf grepensjons-
seknader pa fylkesniva. Dette pa grunn av ulike rutiner pa saksflyt. En sgknad kan
bli behandlet ved samme kontor som hvor sgknaden farst ble registrert, eller ved et
fylkeskontor eller ved et annet trygdekontor i samme fylke. Som en referanse-
gruppe for de ulike fylkene har vi valgt Oppland. Det vil si at vektoren av dummy-

variable for de ulike NAV-omréadene, Zij , setteslik null for Oppland dlik at

parametrene for hvert fylke representerer forskjeller i ventetid mellom Oppland og
de respektive fylkene. Vi har valgt a bruke Oppland som referansefylke siden dette
fylket kom godt ut blant alle de 19 fylkene far vi kontrollere for egenskaper ved
sokerne (se tabell 1) og fordi Riksrevisionen i sin rapport fra 2012 fant at Oppland
var det mest effektive NAV-fylket.*

Pa grunn av en to-trinnsbehandlig av ufgresgknader, og varierende praksis frafylke
til fylkei forhold til organisering og spesialisering av arbeidet, kontrollerer vi for
de ulike rutinene hva angar saksflyt. Vi ser at ventetiden ikke uventet gker ved
saksflyt 2 (fraNAV-kontor til fylkeskontor) og saksflyt 3 (fra ett NAV-kontor til et
annet NAV-kontor) i forhold til saksflyt 1 (innenfor samme NAV-kontor). Det er
spesielt ved saksflyt 3 at ventetiden blir forlenget, med et estimat pa 83 dager. Vi
kontrollerer ogsa for utfall av seknaden. Utfallene pa sgknadene om ufgrepensjon
kan i falgetabell 2 enten vage: 1) avslag, 2) delvisinnvilget, 3) henlagt, 4)
henlagt/bortfalt, 5) innvilget, og 6) innvilget (kurant. modell 1).*® Det er viktig &
kontrollere for dette siden utfall kan tenkes a vagre knyttet opp mot seknadens/-
sekerens kompleksitet og dermed behandlingstid. Det kan ogsa tenkes at noen
NAV-kontorer ut fra ulike hensyn konsekvent velger et utfall mer enn ett annet. Vi
ser at i forhold til utfall 5 (innvilget), sa tar det signifikant lengre tid & behandle
seknader der utfallet enten er avslag, delvisinnvilget, eller henlagt. For utfall 3 og
4 tar det over 50 dager mer. Vi kontrollerer ogsa for om ventetiden avhenger av om
den som sgker innvilges ingen uf@repensjon, hundre prosent ufaretrygd eller noe
midt i mellom. Vi finner at ventetiden er signifikant lavere med rundt 14 dager for
sgkere som far innvilget 100 prosent ufarepensjon enn for individer som ikke far
innvilget uf@repensjon.

Vi kontrollerer for sykdomsdiagnose fordi det kan vaare et problem med malingen
av ventetid at den er pavirket av arbeidet til andre personer og miljger enn ansatte i
NAV. | fgrste omgang tenker vi spesielt palegene som i samrad med sine pasienter
blir enige om & sgke om ufegrepensjon. Sykdomsdiagnosen blir da en viktig variabel
siden den kan bidra med a korrigere for ulik praksis blant legene som er knyttet til
ulike diagnoser. Med tanke pa at bade leger og NAV er involvert i fastsettelsen av
diagnoser som leggestil grunn ved sgknader om ufgreytelser, er det en relativt
giengs oppfatning at diagnosevariabelen er av relativt god kvalitet. Av tabell 2 ser
vi at det er 19 ulike diagnoser som ble brukt i 2008, hvorav diagnose 1 henviser til
at diagnose mangler. Som referansekategori har vi valgt kategori 12 som er

medf gdte misdannelser og kromosomsvikt. Vi ser av tabell 3 at sgkere med
diagnose 6 (sykdommer i andedrettssystemet), diagnose 13 (symptomer, tegn),
diagnose 14 (skader, forgiftning, vold), diagnose 17 (diagnoser mangler forel gpig),
diagnose 18 (endokrine, ernagrings- og metabol ske sykdommer) og diagnose 19
(psykiske lidelser og adferdsforstyrrelser) i snitt métte vente rundt 10 dager lenger
paafasin seknad ferdig behandlet sett i forhold til de sekere som hadde medfedte
misdannelser og kromosomsvikt (diagnose 12).

12 Riksrevisjonen vurderte hele NAV s virksomhet og ikke bare ventetid p& ufgrepensjon. Se
riksrevigonens dokument 3:10 (2011-2012).

3 Hvaangér utfall 3 og 4 ble disse brukt noe om hverandre av NAV, men hvor henlagt ble mest
benyttet i tilfeller der brukeren trakk kravet, mens henlagt/bortfalt ble mest benyttet der kravet var
feilregistrert av NAV. Hvaangdr innvilget og innvilget (kurant. modell 1) peker dette pa at NAV
hadde to kurantmodeller 1 og 2 hvor lokalkontorene kunne avgjare enkelte saker, mens andre saker
métte sendes til fylkestrygdekontoret til avgjgrelse. De sakene som kom inn under lokalkontorene var
saker (alvorlig sykdom etc.) som var enklere enn andre & avgjare.
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Tabell 3. Forskjell i ventetid mellom fylkene, med Oppland som referansefylke
Koeffi- Standard Koeffi- Standard
sient avvik sient avvik
Dstfold ... 21.915 (2.108)*** Alder -0.102 (0.039)***
Akershus .. .... 10.011 (1.930)*** Menn 4.158 (0.773)***
Oslo ... 76.199 (2.147)**
Hedmark ... 12,926 (2.229)*** Innvandringskategori (ref fadt i Norge med to norskfadte foreldre)
Buskerud .... ....-19.040 (2.068)*** Innvandrere 12.528 (1.511)***
Vestfold .. 25.006 (2.411)*** Norskfgdte med innvandrerforeldre -5.084  (7.644)
Telemark ... 5.486 (2.181)* Utenlandsfgdte med én norskfgdt forelder 3.473  (4.629)
Aust-Agder ....-19.981 (2.594)*** Norskfgdte med én utenlandsfadt forelder 0.546  (2.367)
Vest-Agder .... 15,896 (2.536)*** Utenlandsfadte med to norskfgdte foreldre 8.901 (4.777)*
Rogaland .... 13.784 (2.060)***
Hordaland ... 39.931 (2.015)** Utdanningsniva (ref ingen utdanning)
Sogn og Fjordane .... 35.465 (2.648)*** Grunnskole -3.972  (3.303)
Mgre og Romsdal ... 28.533 (2.311)** Videregaende skole -1.651  (2.568)
Sar-Trgndelag ....-20.966 (2.106)*** Hgyere utdanning, lavere grad -2.963  (2.592)
Nord-Trgndelag ... -2.255 (2.660) Hgyere utdanning, hayere grad -3.643  (2.743)
Nordland ...........ccccceevees .. 12.695 (2.181)***
Troms Romsa 8.479 (2.379)*** Diagnose (ref medfgdte misdannelser og kromosomsvikt)
Finnmark Finnmarku 11.935 (3.107)*** Ingen diagnose -1.138  (6.018)
Infeksjon- og parasittsykdommer -0.685  (9.356)
Saksflyt (ref samme NAV-kontor) Sykdommer i nervesystemet 2.456  (5.146)
Fra NAV-kontor til fylkeskontor ... 17.847 (1.393)*** Sykdommer i gyet og gret 7.882  (6.066)
Fra et NAV-kontor til et annet 82.532 (1.027)*** Sykdommer i sirkulasjonssystemet 0.758  (5.119)
Sykdommer i &ndedrettssystemet 10.868 (5.760)*
Utfall (ref innvilget) Sykdommer i fordgyelsessystemet 3.320 (6.552)
AVSIag o 38.542 (1.481)*** Svulster -6.221  (5.366)
Delvis innvilget .... 7.438 (2.445)** Sykdommer i hud og underhud 5.331 (6.391)
Henlagt ............ccoooeeeennn. ... 51.029 (2.156)*** Sykdommer i muskel-skjelettsystemet og bindevev 5.320 (4.888)
Henlagt/Bortfalt .. 51.215 (2.228)*** Sykdommer i urin og kjgnnsorgane 1.771  (9.634)
Innvilget (kurant. modell 1) 5.960 (2.035)*** Symptomer, tegn 11.034 (6.683)*
Skader, forgiftning, og vold 11.904 (5.524)**
Ufgregrad (ref ingen) Sykdommer i blod og bloddanned organer 15.215 (11.779)
0 < Ufgregrad > 100 (ref 0) -4.906 (3.832) Alle andre diagnoser 8.681  (9.190)
Ufgregrad 100 prosent -14.155 (3.742)*** Diagnoser mangler forelgpig 8.465 (5.066)*
Endokrine, ernaerings- og metabolske sykdommer 11.257 (6.197)*
Konstant .........cccooiiiiiiiniiinnn, 49.985 (6.862)*** Psykiske lidelser og adferdsforstyrrelser 9.342 (4.883)*

R?=0.181, N = 54632

Noter: Standardfeil er heteroskedastisk-robuste. */**/*** indikerer signifikans pa 10/5/1 prosent niva.
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I tillegg til en mulig ulik legepraksisi NAV-omrédene finnes en annen viktig
faktor som eventuelt kan forklare resultatforskjeller mellom NAV-omrédene,
nemlig det at sammensetningen av sgkere kan variere. Vi ser av tabell 3 at alder gir
lite utdag i antall dager ventetiden reduseres. For menn er ventetiden i snitt 4 dager
lenger enn for kvinner. Det ingen signifikant statistisk sammenheng mellom
ventetid og sakernes utdanningsniva. Vi kontrollere for fire ulike utdanningsnivaer
(setabell 2), men ingen viser en signifikant effekt pa ventetid. Hva angar inn-
vadringsbakgrunn skiller vi mellom seks kategorier (setabell 2), hvor kategori 1
“fodt i Norge med to norskfedte foreldre” er referansekategori. Vi ser at det er bare
for innvandringskategori 2 (innvandrere) og 6 (utenlandsfedte med to norskfadte
foreldre) at det tar signifikant lenger tid & behandle en sgknad, med henholdsvis 13
og 9 dager.

Gitt lik legepraksis (det vil si lik praksistilknyttet diagnosesetting) og lik sgker-
masse (det vil si lik sammensetning innad i fylkene nar det gjelder observerbare
kjennetegn til de som sgker om ufagrepensjon) vil tabell 1 og tabell 3 gjenspeile det
samme hva angdr ventetid pa ferdigbehandling av seknader om ufgrepensjon. For
en sammenlikning av rekkefglgen blant fylkenei tabell 1(hvor vi ikke kontrollerer
for bakgrunnsvariabler) og resultatenei tabell 3 (hvor vi kontrollerer for
bakgrunnsvariabler), setabell A.1i vedliegget. Vi ser at topp (Ser-Trendelag) og
bunn (Hordaland og Oslo) er lik, men at det er omrokeringer hva angar fylkene
som plasserer seg i midten. Dette betyr at det er viktig a justere indikatoren for afa
et mer riktig bilde av effektiviteten i de ulike fylkene nar det gjelder behandlingen
av ufgrepensonssgknader.
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Né&r man justerer indikatorer er det derimot viktig at man justerer riktig. Som allerede
nevnt i avsnitt 3 kan det tenkes at variabelen saksflyt er endogen. Det samme kan
ogsa gjelde for variabelen utfall. Tabell A.2 viser fordelingen i hvert fylke hvaangar
saksflyt og saknadsutfall. Tabell A.3 viser hvordan rangeringen av fylkene endrer
seg dersom man ikke kontrollerer for disse mulige endogene variablene.™*

Vi gekker videre om inntekten til de som segker om ufarepengion eller deres
ektefellers inntekt har noen pavirkning pa ventetiden hos NAV. Hypotesen er at de
med hgyere inntekt enn gjennomsnittet (se tabell 2) oppnar noe lavere ventetid ved at
hgyere inntekt kan tolkes som et signal for lav risiko for hva angar moralsk risiko og
advers seleksgion. Vi ser farst pa et sub-sampel der alle sgkere har en inntekt pa over
300 000 (N=8446). Deretter et annet sub-sampel der ektefellene til de som sgker om
uferetrygd har en inntekt pa over 300 000 (N=19745). Rangeringen av fylkene
stokkes noe om, setabell A.3, men ikke i samme grad som ved overgangen fraen
ujustert til en justert indikator. Vi velger atolke dette som om inntekt ikke gir noe
entydig signal hvaangdr risiko for moralsk risiko og advers seleksjon.

For a utnytte de data vi har for de ansatte ved de ulike trygdekontorene har vi sett
pa hvordan karakteristika ved de ansatte pavirker ventetiden. Vi kan ikke koble
ansatte direkte til enhver sgker pa ufaretrygd, og gitt variasionen i saksflyten (som
gjer det vanskelig dindikere hvilket kontor som har pavirket ventetiden mest) har
vi derfor estimert ventetiden med gjennomsnittsverdier. Det er ingen statistisk
sammenheng mellom ventetid pa uf areseknader og de ansattes |ennsniva, alder
eller erfaring nar vi ser pa dette pa fylkesniva. Grunnen til at en ikke finner dette pa
fylkesnivaer trolig fordi N er lav (N=19). Det finnes derimot en signifikant
sammenheng mellom ventetid pa behandling av seknader pa uferepensjon og de
ansattes utdanningsniva nar vi analyserer denne sammenhengen pa kontorniva, se
tabell 4. Men, vi ser av tabellen at utdanningsniva ikke har noen sterk pavirking pa
ventetiden ndr vi estimerer dette med gjennomsnittsverdier. Merk at utdanningen
hos de ansatte er i inndelt i ni kategorier hvor kategori 1 er utdanning pa master og
doktorgradsniva og kategori 2 er utdanning pa bachelorgradsniva. De resterende
kategoriene er utdanninger palavere og lavere nivainndelt i ulike fagfelter.
Kategori 9 tilsvarer videregdende utdanning. Se tabell A.4 i vedlegget for
fordelingen av ansatte etter disse utdanningsgruppene.*>*°

Tabell 4. Hva pavirker ventetiden nar vi tar hensyn tilgjennomsnittsverdier pa kjennetegn til
de ansatte pa kontorsniva?

koeffisient standard avvik

Lgnnstrinn -0.624 (0.572)

Alder -0.001 (0.357)

Erfaring 0.344 (0.265)

Utdanning -2.437 (1.118)*

Konstant 115.127 (62.677)
r’ 0.030
N 440
Kontrollert for gjennomsnittlige klientkjennetegn JA

Noter: Bare trygdekontor og ikke de som har blitt NAV-kontor er tatt med i denne analysen.

14 En alternativ tilleggsanalyse kunne ha vaat & se ngyere pa hvilke NAV-kontorer/omréder som er
mer tilbgyelige enn andre til &innvilge uferepensjon alt annet gitt.

1% Noter at denne inndeling av utdanning er forskjellig fra den individbaserte utdanningsstatistikken,
se; http://www.ssb.no/emner/04/90/nos_ind_utd/nos d351/nos_d351.pdf. For mer om inndelingen av
utdanning i tjenestemannsregisteret, se; http://www.sph.dep.no/Statens-Personal handbok/9-Sentral e-
avtal er-med-kommentarer/913Avtal e-om-lonns--og-personalregistre/.

18 |nformasjon som vi ikke har tilgang til, men som det hadde vaat gnskelig & hatilgang til, er NAV-
kontorenes ressursbruk knyttet til behandlingen av seknadene om ufgrepensjon. Vi har informasjonen
om bruk av ressursen pa egenproduksion i NAV sett under ett, men ikke den samlede ressursbruken
ved de ulike NAV-kontorene/-omradene pa uf grepensj onssaknader.
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6. Avslutning

NAV har en omfattende virksomhet, sa stor at det er vanskelig alage en god
resultatindikator som omfavner hele virksomheten. | denne rapporten har vi sett pa
hvordan ventetid pa ufarepensjon kan gi en indikasion pa om det er et forbedrings-
potensial i tjenestene ved NAV -kontorene/omradene nér det gjelder de interne
rutinene og prosessene rundt ferdigbehandling av sgknader om ufgrepensjon. Store
forskjeller i ventetid — etter at vi har korrigert for forskjeller i sammensetningen av
sekermassen — kan tolkes som kvalitetsforskjeller i behandlingstiden for sgknader
om ufgrepension ved de ulike NAV-kontorene/omradene.

Vi finner etter & ha kontrollert for en rekke bakgrunnsvariabler at ventetiden for
behandling av sgknader om ufgrepensjon varierer en god del mellom de ulike

NAV -kontorene/fomradene. Vi finner at Segr-Trandelag er det mest effektive fylket,
mens Hordaland og Oslo er de minst effektive. Forskjellen patopp og bunn er en
forlenget ventetid pa rundt tre maneder.

Gitt vér definision av kvalitet er det derimot viktig & vaae varsom med a trekke alt
for klare konklusjoner gitt at analysen bygger pa data om ventetid for bare ett ar, og
fordi behandlingen av ufarepensjonssgknader bare utgjar en del av NAVs mange
og omfattende oppgaver. NAV-kontorene undergikk ogsa store endringer under
NAV-reformen, og det kan tenkes at NAV reformen pavirket fylkene noe ulikt, og
dermed ogsa ventetiden pa ufgrepension. | tillegg er det viktig & understreke at den
ideelle resultatindikator kontrollerer fullt ut for egenskaper ved klientene inklusive
sykdomsforhold, arbeidsforhold, bedriftens rutiner ved uferetrygding av arbeiderne
og samarbeid mellom klient, behandlende lege/bedrift og NAV. | redliteten er dette
ikke mulig, fordi systematiske forskjeller hos klientene ikke alltid er knyttet til
observerbare kjennetegn. Nar dette er sagt, gir denne rapporten likevel en
indikasjon pa at det finnes en god del forskjeller blant NAV-omradene nar det
gjelder den interne effektiviteten av behandlingen av uferepensjonssgknader. Det
er med andre ord rom for forbedring i de fleste NAV-omradene nar det gjelder
denne typen oppgaver.
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Vedlegg

Tabell A.1.Ranking av fylkene hva angar ventetid uten og med kontroll forbakgrunnsvariabler

Tabell 1 (ujustert indikator)

Tabell 3 (justert indikator)

©CoNoOORrWNE

SEr-Trandelag ..........coooviiiiiiiiii 1.
. Aust-Agder
. Buskerud
AUSE-AGUET ..o 4.
0OPPIaND ...oe e 5.
. Telemark
. Troms
VESE-AGUET ..o 8.
Telemark .......ooooviiiii 9.
. Finnmark ...
. Nordland ...
CHedmark oo
. Troms
. Rogaland ...
. @stfold
. Mgre og Romsdal
. Vestfold
. Hordaland ..
. Oslo

Buskerud
Sogn og Fjordane

Akershus
Nord-Trgndelag ..

Sgr-Trgndelag

Nord-Trgndelag
Oppland

Akershus
Finnmark

. Nordland

. Hedmark

. Rogaland

. Vest-Agder

. @stfold

. Vestfold

. Mgre og Romsdal
. Sogn og Fjordane
. Hordaland

. Oslo

Tabell A.2.Fordelingen i hvert fylke hva angar saksflyt og sgknadsutfall, i prosent

@stfold Akers- Oslo  Hedmark Oppland Buskerud Vestfold Telemark Aust- Vest-
hus Agder Agder
Innenfor samme NAV-
kontor ......ccoooeiiiiiiiiin 13 39 59 15 13 21 17 16 11 39
Fra NAV-kontor til
fylkeskontor ..................... 5 8 15 7 22 7 1 5 6 1
Fra et NAV-kontor til et
annet ... 82 53 6 78 65 72 82 79 83 60
Roga- Horda- Sogn og Mgre og Sar- Nord- Nordland Troms Finnmark
land land Fjordane Romsdal  Trgndelag Treondelag
Innenfor samme NAV-
kontor ........ccccceiiiiiiiiiiinn, 10 16 58 16 18 19 16 14 22
Fra NAV-kontor til
fylkeskontor ..................... 1 1 31 1 16 2 2 3 5
Fra et NAV-kontor til et
annet ... 89 83 11 83 66 79 82 83 73
Dstfold Akers- Oslo  Hedmark Oppland Buskerud Vestfold Telemark Aust- Vest-
hus Agder Agder
Avslag .....oocoiiiiiii 9 10 20 12 7 13 15 8 9 7
Delvis innvilget ................ 1 1 1 1 2 2 1 7 1 1
Henlagt .........ccccccovvviinni. 5 3 5 6 2 6 8 4 4 5
Henlagt/Bortfalt ................ 6 4 3 2 3 8 4 5 5 5
Innvilget ... 78 65 70 78 85 70 71 75 80 80
Innvilget (kurant. modell 1) 1 17 1 1 1 1 1 1 1 2
Roga- Horda- Sogn og Mgre og Sar- Nord- Nordland Troms Finnmark
land land Fjordane  Romsdal tregndelag Trendelag
Avslag ..o, 6 5 6 5 6 4 6 5 13
Delvis innvilget ................ 4 1 5 1 11 1 1 2 9
Henlagt ..........cccoooeeinienn 6 5 4 4 3 4 5 3 7
Henlagt/Bortfalt ................ 3 4 3 4 4 11 3 22 9
Innvilget ... 79 79 80 85 75 79 75 67 60
Innvilget (kurant. modell 1) 2 6 2 1 1 1 10 1 2
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Tabell A.3.Robusthet, sett i forhold til tabell 3

Uten & kontrollere for mulige
endogene variabler (saksflyt,utfall)

Inntekt > 300 000

Ektefellers inntekt > 300 000

Ser-Trgndelag
Buskerud

Sogn og Fjordane
Aust-Agder
Oppland
Akershus
Nord-Trgndelag
Vest-Agder
Telemark
Finnmark
Hedmark
Nordland

Troms

Rogaland

Istfold

Mgre og Romsdal
Vestfold

Oslo

Hordaland

N=54 632

Sar-Trgndelag
Aust-Agder
Buskerud
Oppland
Akershus

Troms
Nord-Trgndelag
Hedmark
Rogaland
Vest-Agder
Telemark

Sogn og Fjordane
Dstfold

Nordland
Finnmark
Vestfold

Mgre og Romsdal
Hordaland

Oslo

N=8 446

Buskerud
Aust-Agder
Sgr-Trgndelag
Oppland
Nord-Trgndelag
Telemark
Finnmark
Akershus

Troms

Nordland
Hedmark
Rogaland
Vest-Agder
@stfold

Vestfold

Mgre og Romsdal
Sogn og Fjordane
Hordaland

Oslo

N=19 745

Tabell A.4.Fordeling av de ansatte etter utdanning

Utdanningsgruppe Antall
1 280
2 700
3 19
4 149
5 233
6 223
7 864
8 1
9 891
TOtaAlt oo 3360
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