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Hgringssvar vedrgrende budget 2027

MED-udvalget i Forebyggelse og Genoptraening fremsender
hgringssvar vedr. budget 2027

Resume

MED-udvalget tager positivt imod, at der ikke foresl8s besparelser pd fldre- og
Sundhedsomradet, da dette er afggrende for at opretholde hgj faglig kvalitet og sikre
rekruttering og fastholdelse af medarbejdere.

- Udvalget peger samtidig pa betydelig usikkerhed omkring de gkonomiske
konsekvenser af Sundhedsreformen, herunder den endnu uafklarede
overgangsordning og reformens samlede betydning for opgaver, aktivitet og
ressourcebehov. Der anbefales derfor teet gkonomiopfglgning og mulighed for
efterregulering af budgettet.

- Derudover efterlyser MED-udvalget klarhed om finansieringen af de seks
kommunale midlertidige pladser pd Traenings- og Rehabiliteringscenter Hgng og
understreger, at der skal veere tilstraekkelige midler til drift af disse.

- Endelig finder udvalget det uhensigtsmaessigt at reducere prisfremskrivningen af
budgettet, da dette kan skabe ubalance mellem budget og faktiske omkostninger.

- MED-udvalget opfordrer afslutningsvis til fortsat prioritering af tidlige og
forebyggende indsatser samt til, at dette afspejles i b&de driftsbudgetter og
demografiregulering.

Hgringssvar
Horingsmateriale har vaeret droftet p& MED-udvalgsmgde 1. september 2024, og MED-
udvalget har fglgende bemaerkninger.

MED-udvalget noterer med tilfredshed, at hgringsmaterialet ikke laegger op til besparelser
pa Aldre- og Sundhedsomradet. Det er en veesentlig forudsaetning for fortsat at kunne
levere indsatser af hgj faglig kvalitet samt sikre rekruttering, fastholdelse og tilknytning af
kvalificerede medarbejdere.

Sundhedsreformens gkonomiske konsekvenser
Sundhedsreformen traeder i kraft den 1. januar 2027 og indebzerer, at myndigheds- og
finansieringsansvaret for fire opgaveomrader overgdr fra kommunerne til regionerne.
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Opgaveflytningen medfgrer, at en betydelig del af Forebyggelse og Genoptranings budget
reduceres.

I forbindelse med reformen er der etableret en overgangsordning, der skal udligne
eventuelle gkonomiske gevinster og tab for kommunerne. Da den endelige udmgntning af
overgangsordningen endnu ikke er afklaret, anbefaler MED-udvalget, at der tages
forbehold herfor i budgetlaegningen. Samtidig bgr der sikres teet gkonomiopfglgning samt
mulighed for efterregulering af budgettet, nar de endelige gkonomiske konsekvenser
kendes.

Sundhedsreformens samlede betydning for opgavefordeling, aktivitetsniveau og gkonomi
er fortsat ikke fuldt afklaret. Dette skaber usikkerhed om det fremtidige ressourcebehov,
hvilket bgr indgd som en veaesentlig forudsaetning i den videre budgetplanlaegning.

Finansiering af kommunale midlertidige pladser

Forebyggelse og Genoptreaening skal fremadrettet drive 33 Sundheds- og Omsorgspladser
for Region @st, som finansierer driften af disse pladser. Derudover viderefgres seks
kommunale midlertidige pladser p& Traenings- og Rehabiliteringscenter Hgng, som fortsat
skal finansieres af kommunen.

MED-udvalget finder det uklart, om der i det administrative budgetforslag er afsat
tilstraekkelige midler til drift af de kommunale pladser. Det bgr derfor tydeligggres, at
finansieringen er sikret, sd driften kan opretholdes pa et fagligt forsvarligt niveau.

Reduceret prisfremskrivning

MED-udvalget finder det uhensigtsmaessigt at undlade prisfremskrivning af budgettet.
Manglende prisfremskrivning risikerer at skabe et misforhold mellem de afsatte
budgetmidler og de faktiske omkostninger og kan dermed udfordre omradets gkonomiske
styring og handlemuligheder.

Afsluttende bemaerkning

MED-udvalget vil generelt opfordre til, at der fortsat er et staerkt fokus pa tidlige og
forebyggende indsatser. Disse indsatser bgr prioriteres med henblik pd at sikre flest mulige
gode levedr for borgerne og samtidig understgtte en baeredygtig udvikling i efterspgrgslen
efter sundheds- og omsorgsydelser. Det er derfor vigtigt, at der tages hgjde for dette
perspektiv i bade driftsbudgetter og demografiregulering.

Med venlig hilsen

MED-udvalget
Forebyggelse og Genoptraening
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