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Høringssvar vedr. budgetforlig 2016-2019  
       
Lokal MED Hjemmeplejen Midt/ Vest har udelukkende behandlet og forholdt sig til de områder/ 
budgetforslag, som internt påvirker virksomheden eller som har relation til virksomhedens drift/ 
området.

Generel betragtning.
Vi påskønner, at ældreområdet er prioriteret højt og har fået ekstra midler tildelt. Det sender politisk 
et signal om, at der ikke umiddelbart er serviceforringelse eller personalebesparelse indenfor 
området.
Da området i år har / er økonomisk hårdt presset, kan vi dog være bekymret for, at de tilførte midler 
til ældreområdet ikke er dækkende og at der i så fald efterfølgende må træffes politiske beslutninger 
om, hvor serviceniveau ændres/ reduceres med deraf efterfølgende personalereduktion.  

Råderums katalog
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5. Justering af kompensation ved 
sygdom

En yderligere reduktion af nuværende refusion vil sætte 
ældreområdet under pres. De manglende midler skal derved 
findes indenfor eget område. 
Da vore medarbejdere er i den lavere løngruppe, modtager vi 
i forvejen ofte kun en minimal refusion fra sygdomspuljen for 
den enkelte medarbejder.

Oprindeligt blev puljen skabt ud fra en fælles ansvarlighed/ 
solidaritet, men sker der en reduktion i refusionen, bør 
ældreområdet overveje om vi i disse økonomiske trange tider, 
har råd til at være solidarisk. 

Konsekvens – vi ser 3 scenarier:
 Med færre midler til ansættelse af medarbejdere kan 

hjemmeplejen ikke levere indsatsen svarende til 
serviceniveauet.

 Med færre midler til at ansætte afløsere men fortsat levere 
alle indsatser, vil vi være tvunget til at presse 
medarbejdere, hvilket kan resultere i dårlig trivsel og 
højere sygefravær. 

 Vi leverer det vi skal og har tilstrækkeligt antal 
medarbejdere, hvilket resultere i en stigning af Frit valgs 
prisen.



61 Mindre forbrug af 
vikarbureauer på sundheds-, 
special- og ældreområdet

En besparelse, som vi er meget bekymret for og hvor vi 
frygter beløbet er sat for højt. Det anses derfor ikke at være 
realiserbar, med mindre vi ved sygdom og lign. situationer 
ikke kalder personale ind og derved presser eget personalet 
med risiko for at forringe arbejdsmiljøet og øge fraværet. 

Vi prøver altid at løse udfordringen med egne afløsere, hvis 
det er muligt.
Vikarbureauet har været i udbud og i nogle vagter, er det 
økonomisk mere fordelagtigt at indkalde vikarbureauet frem 
for vores eget personale. 
Opmærksomhed på at vi for vikarerne ikke betaler ferie 
/sygdom for vikarer/FO og kompetenceudvikling.

Som beskrevet i konsekvenserne er/kan
 Vikarbureauet anvendes i en 4 timers vagt. Vores egne 

skal have mellem 5 og 6 timer
 Vi kan ikke pt. rekruttere assistenter, da der er mangel på 

denne faggruppe.

Hjemmeplejen Midt/Vest ser et behov for at analysere 
besparelsen yderligere og medvirker gerne til denne analyse.

66 Central vask af tøj i borgerens 
eget hjem

Der skal ikke stille spørgsmålstegn ved hvorvidt Berendsen 
kan levere samme kvalitet som vi kan. 

Vi kan dog konstatere, at i de hjem hvor Berendsen pt. 
varetager opgaven, er der mange afledte opgaver, som fortsat 
varetages af hjemmeplejen (pakke tøj, stille tøjet frem, ligge 
tøjet på plads m.m.)
Borgere opleves i dag mere komplekse fysisk og mentalt, 
med deraf større plejebehov, hvorfor vi oplever flere borgere, 
som har øget behov for hjælp til vasketøj dagligt eller flere 
gange om ugen – er disse borgere fratrukket den økonomiske 
effektivitet?

Hjemmeplejen Midt/Vest har en bekymring for at nogle 
borgere ikke ønsker at betale / ikke har tilstrækkelig 
beholdning af tøj – hvordan løses denne udfordring?

Desuden vil en opgaveglidning fra Hjemmeplejen til 
Berendsen kunne få indflydelse på områdets ATA-tid. I dag 
leverer vi praktisk bistand, herunder vasketøj, hvor der 
opgavemæssigt er ”tomrum” fra plejeopgaver. Hvis opgaven 
ikke længere skal leveres fra Hjemmeplejen, vil vi ikke 
kunne udnytte timerne effektiv og derved forringes ATA 
tiden, med en højere Frit Valgs pris til følge.



I oplægget kan vi ikke gennemskue, om borgere hos både 
offentlig eller privat leverandør er omfattet, eller om borgeren 
fortsat har frit valg på denne indsats.
Vi formoder der er lige vilkår uanset om borgeren vælger 
offentlig eller privat leverandør.

Bekymring for at gå på kompromis med den rehabiliterende 
tankegang.

Hvordan vaskes hjælpemidler, f.eks. masterturner – og vil 
kommunen skulle stille flere hjælpemidler til rådighed.

Kari T. Stork
På vegne af :

Lokal MED- Udvalg
Hjemmeplejen Midt/ Vest.     


