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Punkt 37: Godkendelse af dagsorden

00.22.04-GO1-11-18

Administrationen indstiller til udvalget for Aldre, Social og Sundhed:
1. at godkende dagsordenen.

Sagsfremstilling

Forud for udvalgets meder udsendes en dagsorden med det fornedne materiale til bedemmelse af de sager, der skal
optages pa dagsorden.

Lovgrundlag
LBK nr 47 af 15.01.2018 (Kommunestyrelsesloven) § 20.
Beslutning

1. Godkendt.



Punkt 38: Meddelelser

00.22.04-G01-12-18
Sagsfremstilling

Hvis der er modemeddelelser eller anden form for orientering, bliver det behandlet under dette punkt.

Udvalget orienteres desuden om kommende sager.

Administrationen indstiller til udvalget for Aldre, Social og Sundhed,

1. at tage orienteringen til efterretning.

Beslutning

Der var folgende medemeddelelser:
¢ Dialogmeder med ZEldrerddet genoptages efter sommerferien. Udvalgsformanden deltager pé radets naeste made.
o Frivilligcenter Graested har inviteret udvalget pa besgg. Der udsendes en doodle.

¢ Orientering om forestaende reaktivt tilsyn pa Toftebo.
¢ Intro til udvalgets omrader sker pa naste udvalgsmede.

1. Taget til efterretning.

Magadestart for ordinert mede: 15.20

Magadeslut for ordingert mede: 17.02



Punkt 39: Ny samlet indsats for borgere med overforbrug af rusmidler i
Gribskov

27.00.00-A00-1703-18
Resume

Udvalget for Aldre, Social og Sundhed far sagen til orientering om sammenlagning af kommunens funktioner i forhold
til borgere med et bekymrende og/eller skadeligt forbrug af rusmidler. Sammenlagningen sker med afsat i budgetaftalens
formulering om at arbejde med at samtenke dobbeltfunktioner bredt set i kommunen, sa der kommer et felles afsat og
synergier.

Sagsfremstilling

Kommunens indsats for borgere med et bekymrende og/eller skadeligt forbrug af rusmidler har indtil nu veret forankret
to steder, nemlig henholdsvis Gribskov Misbrugsbehandling mélrettet voksne borgere og Firstmove malrettet

unge. Gribskov Misbrugsbehandling blev etableret i kelvandet pa kommunalreformen og har siden da lebende etableret
nye former for ydelser. Firstmove blev etableret i 2012 med serligt fokus pa unge.

Den forventede effekt af sammenlaegningen er, at den vil:

¢ understatte og fremtidssikre en samlet platform for indsatser til unge og voksne med overforbrug af rusmidler i
kommunen

¢ sikre synergi og fortsat faglig udvikling, s& vi som kommune fortsat kan levere en indsats, der lever op til de
stigende krav til kvalitet og metode

¢ understette en sterre tydelighed udadtil i forhold til, hvad kommunen kan tilbyde

¢ understette, at vi via en gget volumen i hgjere grad kan yde en mélrettet indsats til den enkelte borgere og styrke de
tveerfaglige samarbejdsrelationer

Fremadrettet vil der sidledes vaere én samlet kommunal enhed, som tilbyder malrettede indsatser til unge og borgere med
overforbrug af rusmidler bestdende af 6 medarbejdere og 1 leder. Den fysiske placering vil veere Parkvaenget 20 i
Helsinge. De konkrete indsatser malrettet unge leveres som idag fremadrettet fortsat i relevant udstraekning ude i miljoet.

Den konkrete implementering sker i et teet samarbejde med medarbejdere og ledelse pa tvears af de to eksisterende tilbud,
ligesom den ogsé understottes af afdekning af aktuelle behov hos samarbejdspartnerne i resten af organisationen.

Samlet set vil tilbuddet levere folgende indsatser

« Ambulant behandling, individuelt og gruppebaseret; metode og tilgang vil vaere malrettet den enkelte
R&d og vejledning

Parerenderadgivning

Antabus og afrusning

Substitutionsbehandling

Lage- og sundhedssamtaler

Gribskov Misbrugsbehandling har i dag i gennemsnit ca. 70 borgere i forleb, heraf cirka halvdelen i antabus eller
substitutionsbehandling. FirstMove har idag ca. 20 aktive forleb.

Det samlede nye tilbud vil vaere underlagt Socialtilsynet. Socialtilsynet har i sine seneste rapporter generelt vaeret meget
positiv i sin samlede vurdering af kvaliteten i Gribskov Misbrugsbehandling.



Som en markering af overgangen til et nyt samlet tilbud @&ndres navnet pa det samlede tilbud m.h.p. i hgjere grad at
afspejle den samlede malgruppe og understrege fokus pa rusmidler frem for misbrug. Ledelsen gennemferer proces for
valg af nyt navn med involvering af tilbuddets brugere i lobet af april maned.

Sammenlagningen indeberer en forventet arlig besparelse pa kr. 50.000 med henvisning til budgetaftalen vedtaget i 2018.

Sammenlaegningen tradte i kraft 1. april 2019.
Administrationen indstiller til udvalget for Aldre, Social og Sundhed at

1. tage orienteringen til efterretning
Beslutning

1. Taget til efterretning.



Punkt 40: Lukket: Godkendelse af det samlede godkendelsesmateriale for
den fremtidige hjemmepleje i Gribskov

00.22.00-3580-18

Udvalget godkendte godkendelsesmaterialet. Administrationene indarbejder udvalgets bemarkninger.



Punkt 41: Godkendelse af demensstrategi

29.09.04-A00-2-18
Resume

Udvalget for ZAldre, Social og Sundhed fér sagen for at sende en anbefaling til @konomiudvalget og Byradet om at
godkende demensstrategien 2019-2022.

Administrationen indstiller til udvalget for Aldre, Social og Sundhed, at:

1. anbefales @konomiudvalg og Byrad at godkende demensstrategien 2019-2022.

Sagsfremstilling

Aldre, Social og Sundhed godkendte pa udvalgsmede den 19. februar 2019 at sende heringsudkast til demensstrategi i
hering. Hertil besluttede udvalget, at der skulle indarbejdes en raekke af Handicapradets og ZAldreradets heringssvar til
strategien. Strategien blev efter indarbejdelsen sendt 1 haring efter enske fra udvalget - dels direkte pr. mail til alle
involverede pd workshoppen om strategien, der blev atholdt den 13. december 2018, og dels via kommunens hjemmeside.

Der har veret en heringsperiode pa ca. 5 uger. Der er i hegringsperioden modtaget 2 heringssvar. Hovedpointerne i de 2
haringssvar er:

¢ Borgerne/de pérerende, der er inviteret til/er indgéet i arbejdet med demensstrategi, har veret glade for at kunne
bidrage med deres viden.

Det er en flot strategi, der tager hajde for sdvel dementes, parerendes og det professionelle personales behov.
Borgerne/de parerende kan genkende sig selv og deres forslag i strategien.

Borgerne/de parerende er enige i de overordnede mélsatninger i strategien.

Strategiens mal og hensigtserklaringer er meget overordnede, og den praktiske udferelse af strategien i konkrete
forslag imedeses.

¢ De parerende ensker smidig og hurtig adgang til en demenspsykolog.

Heringssvarene er vedhaftet sagen i deres fulde leengde. P4 baggrund af de indkomne heringssvar er der ikke @ndret
noget i demensstrategien efter heringsperioden. Demensstrategien er vedhaftet sagen i den version, som den indstilles til
godkendelse.

Strategien skal efterfolgende omsaettes i konkrete indsatser, som udvalget for Aldre, Social og Sundhed skal prioritere og
beslutte i efteraret 2019, til udmentning i 2020. Som forberedelse hertil er der etableret et samarbejde mellem
administrationen og Aldrerédet dels om dreftelse af indsatserne pd demensomradet og dels om konkretisering af de
forslag, som udvalget skal udmente i forlengelse af demensstrategien i efteraret.

Heringssvar fra ZAldreradet tilfejet ved protokollering af A£SS-dagsorden

ZR finder det glaedeligt, at Demensstrategien er blevet modtaget sé positivt hos heringsparterne, hvor det gennemgaende
indtryk er, at de involverede parter kan genkende egne synspunkter fremfort i den grundige tilblivelsesproces. R har
ogsa veret tilfreds med processen, men finder ligesom det fremgar af vedlagte heringssvar fra Bakkebo, at der er mange
gode forslag. Men vi er ogsa enige 1, at der mangler en konkretisering af planerne og en ngjere plan for deres udferelse. Vi
haber, at implementeringen vil blive tydligere i labet af efteraret, men vi kan fortsat vaere bekymrede for, at der ikke er
okonomi til gennemforelse af de udmarkede planer. Vi anbefaler derfor fortsat teet kontakt til Demensvenlig
Nordsjeelland. Derudover efterlyser vi fortsat indsatsen for etablering af flere aflastningspladser. Vi efterlyser ogsa, at
dette emne fortsat droftes med parerendegrupperne, saledes at vi kan fa behovet afdeekket. £R har ved flere lejligheder
efterlyst en parerendevejleder placeret centralt i Kommunen. Der vil isar vare behov for denne parerendevejleder i
forhold til parerende til demente. Disse star ofte ganske hjelpelase og usikre, nar der er mistanke om demens hos en neer
parerende. Inden diagnosen stilles, er den eksisterende hjelp meget uklar. Parerendegruppen i Gilleleje foreslar, at der



henvises til en demenspsykolog. R finder, at dette er et godt forslag, men efterlyser ogsa en klar indgang til kompetent
hjelp i det kommunale system. Afslutningsvis vil vi anbefale Kommunen, at Demensstrategien bliver synlig for alle, og at
det fremhaves, hvor man som berert borger kan henvende sig for at fa hjeelp.

Lovgrundlag

Politisk aftale mellem regeringen og de @vrige partier i satspuljekredsen indgéet den 15. december 2016.

Okonomi

Der er afsat 5 millioner kr. til demensomrédet fra og med 2020, dels til drift af Holbohave og dels til indsatser pa
demensomrédet.

Heoringsperiode og heringsparter
Der er modtaget 2 heringssvar fra:
1. Centerradet ved Bakkebo og Holbohave.

2. Pargrendegruppen til demente i Gilleleje.

Beslutning
1. Anbefalet. Administrationen indarbejder udvalgets bemarkninger. Udvalget opfordrer til, at administrationen lgbende

afsgger mulighederne for et tvaerkommunalt samarbejde pad omradet. Udvalget opfordrer desuden til, at der er stor
opmerksomhed pa vejledning til de parerende.

Bilag
Heringssvar DEMENSSTRATEGI, Centerradet for Bakkebo og Holbohave
Heringssvar demensstrategi, parerendegruppen til demente i Gilleleje

Demensstrategi Gribskov Kommune, endelig



Punkt 42: Orientering om tidsplan for implementering af
sundhedspolitikken

29.09.04-G01-1-18
Resume

Udvalget for Aldre, Social og Sundhed far sagen til orientering om, hvornar administrationen arbejder med de besluttede
indsatser under sundhedspolitikken i resten af byradsperioden. Udvalget far sagen nu, fordi udvalget for Forebyggelse og

Idraet pa forrige made traf beslutning om, hvilke indsatser der skal ivaerksettes, og administrationen derefter har planlagt

implementeringen. Udvalget for Aldre, Social og Sundhed far sagen, fordi arbejdet med sundhedspolitikken med den nye
konstituering placeres i dette udvalg.

Sagsfremstilling
Baggrund
Udvalget for Forebyggelse og Idrat (FI) har siden april 2018 arbejdet med implementering af den sundhedspolitik, som

Byrédet besluttede i november 2017. P4 udvalgsmede i marts 2019 traf FI beslutning om konkret udmentning i indsatser
fordelt pé de 5 sundhedsudfordringer:

1. Mental sundhed
2. Tobak

3. Alkohol

4. Overvaegt

5. Seksuel sundhed

Der er tale om indsatser, som gar pa tveers af velferdsomraderne og skal loftes i de respektive fagcentre over de naeste ar
pa tidspunkter, der giver mening ift. kerneopgaven og den daglige drift.

Tidsplan
I tidsplanen er det angivet med en farve, hvornér forvaltningen arbejder med de forskellige indsatser. De skraverede felter

illustrerer forberedelsesfasen, mens de fuldt udfyldte felter viser, hvornar indsatsen implementeres og eksempelvis kan
tilbydes borgerne, hvis der er tale om et tilbud.

Der er i planen sa vidt muligt taget hensyn til andre indsatser, arshjul mv. samt til, hvornar midlerne kan anvendes i
henhold til budgetaftalen. Hvornar hvilke indsatser finder sted, er angivet i kvartaler. Den naermere detailplanlaegning
varetages i1 de respektive fagcentre.

Neaeste skridt

Udvalget vil fa en status pd implementeringen én gang arligt og vil lebende blive orienteret om resultaterne af indsatserne
nar relevant.

Heringssvar fra Aldreradet tilfejet ved protokollering

ZR tager orienteringen til efterretning. /R anbefaler, at de mange projekter synliggeres for borgerne.

Administrationen indstiller til udvalget for Aldre, Social og Sundhed:



1. at tage orienteringen til efterretning.

Beslutning

1. Taget til efterretning.
Bilag

Tidsplan over besluttede indsatser med gkonomi v02



Punkt 43: Sundhedsfaglige tilsyn 2018

00.00.00-K09-1-18
Resume

Pé foranledning af Gribskov Kommune har firmaet Binder, Dijker & Otte (BDO) veret pa uanmeldt sundhedsfagligt
tilsyn hos alle kommunens sundhedsfaglige tilbud. I denne sag orienteres der om 8§ tilsyn fra 2018. Ligeledes fremlaegges
en ny type tilsyn: Et socialt og plejefagligt tilsyn ogsé kaldet £ldretilsynet. Aldre tilsynet var pa besgg pa Trongéarden i
oktober méned. Adminstrationen finder generelt set resultaterne tilfredsstillende pa begge typer tilsyn. Der er
efterfolgende udarbejdet handleplaner og fulgt op pa disse.

Sagsfremstilling

De sundhedsfaglige tilsyn er foretaget i perioden april- juni 2018. Tilsynene tager udgangspunkt i Sundhedsstyrelsens
lovgivning og retningslinjer p4 omradet. Tilsynene omfatter en gennemgang af den sundhedsfaglige dokumentation,
instrukser, handtering af medicin, hygiejnepraksis, borgers samtykke samt samtaler med ledere, medarbejdere og borgere.
Derudover observeres medarbejdere i deres pleje af borgerne. Pa baggrund af det enkelte tilsyn udarbejder BDO en
rapport, hvor den samlede vurdering og eventuelle anbefalinger er beskrevet.

BDO har benyttet en skala fra 1- 5 til at give en samlet vurdering. I skema 1 ses, hvad de enkelte scorer betyder:

Skema 1

Score Forklaring

1 Ingen, fa eller mindre vaesentlige mangler
2 Fé& mangler, som relativt nemt vil kunne afhjelpes ved en mélrettet indsats
3 En del og/eller vaesentlige mangler, som vil kreeve en bevidst og mélrettet indsats

for at kunne afhjelpes

4 En del og /eller veesentlige mangler med betydning for patientsikkerheden, som
vil kreeve en bevidst og malrettet indsats for at kunne athjelpes

5 Veasentlig kritik. Der er fare for patientsikkerheden i en sddan grad, at det er
negdvendigt omgéende at gribe ind

Resultatet af tilsynene ses i skema 2:

Skema 2

Leverander Score Handleplan
Ellen Mariehjemmet 1 Ikke relevant
Udsigten 2 Se bilag 1
Dagsmarsminde 1 Ikke relevant

Helt Rent 1 Ikke relevant



Toftebo 2 Se bilag 2

Trongérden 2 Se bilag 3
Skovsminde 1 Ikke relevant
BM pleje 2 Se bilag 4

Administrationen har ikke efterspurgt handleplaner fra de leveranderer, hvor resultatet af
tilsynet har veeret en score pa Ingen, fd eller mindre veesentlige mangler. Ved en score pa 2
eller derover ses resultatet i resumé nedenfor, og for yderligere detaljer kan handleplanen
ses 1 bilagene.

Opfoelgning pa tilsynet hos udsigten

Udsigten fik til opgave at have yderligere fokus pa triagering. Udsigten har arbejdet med
dette og triagerer alle hverdage. I forhold til dokumentation skal udsigten have fokus pé
opdaterede handleplaner og fa afsluttet disse til tiden. Dette arbejdes der lebende pa i
overgangen til FSIII. Den sidste anbefaling til Udsigten gik pa bedre udbredelse af
klippekortsordningen. Her har udsigten ansat en timelennet medarbejder, som tager sig af
dette, hvilket fungerer rigtig godt for borgerne.

Opfelgning pa tilsynet pa Toftebo

Toftebo fik til opgave at styrke indsatsen i forhold til altid at have opdaterede og relevante
handleplaner til borgerne. Dette er fortsat et fokusomrade, sarligt i denne tid. hvor
Toftebos medarbejdere er nye brugere af dokumentationssystemet FSIII. Ligeledes
anbefalede tilsynet fokus pé& hindtering af medicin og skriftlige beskrivelser af social- og
sundhedshjalpernes kompetencer i relation til videre delegering af sundhedsfaglige
opgaver. Der er iverksat undervisning i forhold til medicinhandtering, og Toftebo er
begyndt at anvende skemaer i forhold til, hvilke hjelpere, der kan varetage specifikke
sundhedsfaglige opgaver.

Opfelgning pa tilsynet pa Trongarden

Hos Trongérden Plejecenter var anbefalingen at styrke den sundhedsfaglige
dokumentation, s& den opfylder kravene. Dette er fortsat et vigtigt indsatsomrade pga.
overgangen til nyt dokumentationssystem FSIII. Derudover anbefalede tilsynet, at der
blev arbejdet med medarbejdernes funktion under maltiderne, samt bedre udmentning af
klippekortsordningen. Trongéarden har arbejdet meget med maltiderne og har
implementeret en ny maltidskultur. Der er ansat en medarbejder til at tage sig af
klippekortsordningen, s& denne er mere tilgengelig for borgerne.

Opfelgning pa tilsynet hos BMpleje

Hos BMpleje anbefalede tilsynet indskarpelse hos personalet i forhold til sikker
handtering af medicin, opmarksomhed pa holdbarhed pé gjendraber samt fokus pa hjalp
til maltidet hos den smétspisende borger. BMpleje har udarbejdet en handleplan for de 3
omrader og har blandt andet sammen med PlejeGribskov Hjemmesygepleje aftalt
fremgangsmade for dato merkning af gjendraber. Handleplanen er i folge BMpleje fuldt
implementeret.



Administrationen vurderer, at tilsynene alt i alt er forlgbet tilfredsstillende, og at der
fortsat arbejdes med de anbefalinger tilsynet er kommet med, hvilket er positivt.

@vrige kommunale sundhedsfaglige tilsyn er tidligere praesenteret for udvalget
henholdsvis den 13. august, 22. oktober samt i marts 2019.

Nyt socialt- og plejefagligt tilsyn (Zldretilsynet)

Som noget nyt gas der tilsyn pa Servicelovens paragraf 83-87 fra Styrelsen for
Patientsikkerhed. Tilsynet financieres frem til 2021 af satspuljemidler. Tilsynet
gennemgar folgende omréder:

Personlig og praktisk hjelp og madservice
Rehabiliteringsforleb

Aflastning, aflesning og midlertidige ophold
Socialpadagogisk bistand

Genoptraening og vedligeholdelsestrening

Omraderne belyses gennem nedenstadende seks temaer:

1. Selvbestemmelse og livskvalitet, herunder en veerdig ded
2. Trivsel og relationer

3. Malgruppe og metoder

4. Organisation, ledelse og kompetencer

5. Procedurer og dokumentation

6. Aktiviteter og rehabilitering

Trongérden havde den 31. oktober 2018 besgg af dette nye tilsyn. Tilsynet bruger
nedenstéende skala til at beskrive det samlede resultat af tilsynet:

Score Forklaring

0 Ingen problemer af betydning for den fornedne kvalitet

1 Mindre problemer af betydning for den fornadne kvalitet
2 Sterre problemer af betydning for den forngdne kvalitet

3 Kritiske problemer af betydning for den forngdne kvalitet

Resultatet af det social- og plejefaglige tilsyn pa Trongarden

Styrelsen vurderede, at alle omradernes malepunkter var opfyldt, og dermed fik
Trongérden vurderingen 0: Ingen problemer af betydning for den fornadne kvalitet.
Tilsynet beskriver, at Trongérden fremstod velorganiseret med gode procedurer og hej



grad af systematik. Ledelse og medarbejdere var engagerede i at skabe en god hverdag
for borgerne. Der oplevedes ligeledes sammenhang i mellem ledelsens og
medarbejdernes udsagn, og hvad borgerne oplevede. De interviewede borgere gav
udtryk for, at dagligdagen blev indrettet efter deres ensker. Ligeledes oplevede tilsynet,
at medarbejderne fungerede som gode maéltidsverter under frokosten og at mange
borgere deltog i aktiviteter og traening.

Heringssvar fra /ldreradet tilfojet ved protokollering

AR tager orienteringen til efterretning.

Administrationen indstiller til udvalget for Aldre, Social og Sundhed:

1. at orienteringen tages til efterretning.

Beslutning

1. Taget til efterretning.
Bilag

Tilsynsrapport 2018 - Ellen Mariehjemmet - Gribskov Kommune - Endelig rapport.pdf
Tilsynsrapport 2018 - Plejecentret Udsigten - Gribskov Kommune - Endelig rapport.pdf
Udsigtens handleplan pd BDO tilsyn 2018

Tilsynsrapport 2018 - Dagmarsminde plejecenter - Gribskov Kommune - Endelig rapport.pdf
Tilsynsrapport 2018 - Privat leverander Helt Rent - Gribskov Kommune - Endelig rapport.pdf
Tilsynsrapport 2018 - Toftebo - Gribskov - Endelig rapport.pdf

Toftebos handleplan efter kommunalt tilsyn maj 2018

Tilsynsrapport 2018 - Trongarden - Gribskov - Endelig rapport.pdf

Trongérdens handleplan efter kommunalt sundhedsfagligt tilsyn 2018

Tilsynsrapoort 2018 - Skovsminde plejecenter-Gribskov-Endelig rapport.pdf

Tilsynsrapport BM pleje 2018-Gribskov Kommune-Endelig rapport.pdf

BMplejes Handleplan p&d kommunalt tilsyn 2018

Trongarden Socialt og plejefagligt tilsyn 091018



Punkt 44: Friplejehjem ved Helsinge - mulige placeringer

01.02.00-G01-8-19
Resume

Udvikling, By og Land samt £ldre, Social og Sundhed far sagen til orientering om igangsattelse af afdekning af
placeringsmuligheder for friplejehjem.

Sagsfremstilling

Kommunen er den seneste tid blevet kontaktet af flere akterer, der ensker at etablere et friplejehjem serligt omkring
Helsinge. Eventuelt med mulighed for ogsé at opfere seniorboliger i umiddelbar nerhed som vil kunne tilknyttes
friplejehjemmets tilbud efter behov, som det vil ske pd Bavne Ager i Gilleleje, der pt. er under opforelse.

Aldre, Social og Sundhed fik forelagt Aldre- og plejeboliganalyse 2018 pé sit made d. 19. november 2018. Den
fremlagte plejeboliganalyse viste, at selv med udvidelsen af 72 friplejeboliger i Gilleleje 1 efterdret 2019 vil der vaere
behov for at udvide plejeboligkapaciteten med et tilsvarende antal plejeboliger i 2022 eller snarest derefter. Udvalget
besluttede pad samme mede, at administrationen skulle undersgge muligheden for et friplejehjem narmere.
Administrationen vurderer, at etablering af friplejehjem vil bidrage til at athjelpe de nuvarende og fremtidige
kapacitetsudfordringer pa plejeboligomradet.

Til sammenligningsgrundlag er der i det folgende anvendt arealbehovet for friplejehjem med tilherende seniorboliger, der
pt. er under opferelse pd Bavne Ager i Gilleleje. Arealet her er ca. 31.000 m?2 til opferelse af plejecenter med 72 boliger
og 40 seniorboliger i form af rekkehusbebyggelse.

To placeringsmuligheder i allerede udpegede omrader til offentlige formal i Helsinge

Administrationen ser umiddelbart to placeringsmuligheder i Helsinge, som begge er kommunalt ejede:

o Areal pa QOstergade ost for Gribskov Gymnasium (ca. 32.000 m2). Arealet ligger naturskent med udsigt til Hebjerg
Hegn teet pa bymidten og offentlig transport i form af bus og tog. Omradet er omfattet af Lokalplan 8.78 for
offentligt omrade ved Bagelund. Der planlegges pt. opfert ca. 30 midlertidige studieboliger pé arealet (for en 10-
ars periode), som ventes klar til august 2019. Eventuel opferelse af friplejehjem med et tilherende antal
seniorboliger pa arealet vil kunne ske i samspil med studieboligerne med dertilhgrende mulige synergieffekter pa
tvaers af generationer. Ved de midlertidige studieboligers opher vil der her kunne opferes seniorboliger. Athengigt
af projektets udformning vil det eventuelt forudseatte udarbejdelse af nyt plangrundlag.

¢ Areal ved Nordstjerneskolen omkring tidligere svemmehalsgrund (ca. 13.000 m2). Arealet er omfattet af Lokalplan
512.05 for kampsportshus i Helsinge og Lokalplan 512.10 for omrade til kultur og idrat. Opferelse af friplejehjem
her vil have mulig synergieffekt med skolen og idretsomridet pa tvaers af generationer, men samtidig vil det hindre
udvikling af arealet til uddannelsesmassige- og idraetsformal i nermere overensstemmelse med den eksisterende
planlegning. Af pladsmassige arsager vil der dog ikke veere mulighed for at opfere tilknyttede seniorboliger pé
arealet. Projektet vil forudsatte udarbejdelse af nyt plangrundlag.

Herudover kan der vaere muligheder i Grasted fx ved Graested Station Syd, hvor der pt. er lokalplanlagt for en svemmehal
og boliger. Der kan ligeledes vare placeringsmuligheder i mindre lokalsamfund som Blistrup, Ramlese og Esbenderup.
Disse skal dog underseges n@rmere, for de kan lokaliseres.



Forslag til videre proces

Administrationen foreslar, at der indgés dialog med interesserede udviklere af friplejehjem for at afdeekke den bedst
egnede placering ud fra deres perspektiv sidelabende med, at de planmassige muligheder afdekkes nermere.

Safremt det konkrete areal er kommunalt ejet, vil arealet skulle udbydes og eventuelt efterfalgende udarbejdes nyt
plangrundlag i samarbejde med keber — hvis ikke det eksisterende plangrundlag er tilstraekkeligt. I den forbindelse skal
der desuden tages stilling til, om arealet skal udbydes via ekstern magler.

Sagen vil sé blive forelagt politisk, nér der er fundet den/de bedst egnede placeringsmulighed/er med henblik pa
stillingtagen til nedvendig videre proces.

2. kvartal 2019 - Dialog med potentielle udviklere om placeringsmuligheder
3. kvartal 2019 - Politisk stillingtagen til udbudsform og planproces
4. kvartal 2019 - Udbud

1. kvartal 2020 - Valg af keber og igangsattelse af eventuelt nyt plangrundlag (alternativt myndighedsbehandling med
efterfolgende igangsattelse af byggeri)

2. -3. kvartal 2020 - Udarbejdelse af plangrundlag og myndighedsbehandling med efterfolgende igangsattelse af byggeri

Heringssvar fra Aldreradet tilfejet ved protokollering

AR ensker at blive inddraget i dreftelserne af behov og planlaegning af plejeboliger og deres placering i GK. R
anbefaler, at der forud for beslutning om placering sker en underseggelse af, hvor behovet for plejehjemspladser er sterst.

Administrationen indstiller til udvalget for Aldre, Social og Sundhed:
1. at tage orienteringen til efterretning
Beslutning

1. Taget til efterretning.
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