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Punkt 73: Treeffetid

23/3521
Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 14-08-2025

Ingen medt.

Fraverende Comert Sonsuz (A)



Punkt 74: Godkendelse af dagsorden

Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 14-08-2025

Dagsordenen blev godkendt.

Fraverende Comert Sonsuz (A)



Punkt 75: Beslutning om samarbejde med Altiden om friplejehjem i Niva

25/11340
Beslutningstema

Byradet skal beslutte, hvordan kommunen skal samarbejde med Altiden om pladser pd det kommende friplejehjem i Niva.
Byradet skal ligeledes godkende, at den geeldende takst pr. beboer pa de kommunale plejehjem er udgangspunktet for
takstafregningen med Altiden.

Sagsfremstilling og ekonomi

MT Hgjgaard har i flere ar forsegt at saelge deres private byggegrund nord for Niva bymidte til friplejeboligleveranderer. I
2022 forventede de at szlge grunden til NREP med Mariehjemmene som leverander. Byradet besluttede i den forbindelse
at f en hensigtserklering om raderet over et antal af pladserne pa plejehjemmet (tidligere benaevnt samarbejdsaftale) fra
Mariehjemmene og at fastseatte taksten for det nye friplejehjem til 1.814 kr. pr. dogn med udgangspunkt i den davaerende
geldende takst for de kommunale plejehjem. Lokalplan N111 og kommuneplantilleg 1 blev godkendt i maj 2023 for at
muliggere plejeboliger pa grunden. Forhandlingerne mellem parterne endte dog uden resultat.

Den 13. juni 2025 orienterede Altiden administrationen om, at de vil drive et friplejehjem pa MT Hgjgaard-grunden med
dbning i 2027. Abningen kommer p4 et tidspunkt, hvor Fredensborg Kommune har behov for at kebe 74
plejehjemspladser (jf. plejeboligprognose i bilag 1) for at supplere kommunens kapacitet. Byradet skal derfor beslutte,
hvordan kommunen vil samarbejde med Altiden om plejehjemspladser.

Nér et friplejehjem etableres, skal kommunen ligeledes godkende afregningstaksterne.

Udgangspunktet skal veere den geeldende takst for de kommunale plejehjem (korrigeret med pris- og lenfremskrivning og
ny &ldrelov). I denne sag preesenteres Byradet forst for en beskrivelse af Altidens friplejehjem, og hvordan abningen af
pladser passer ind i kommunens plejeboligprognose. Herefter praesenteres tre modeller for samarbejde om pladser med
Altiden, herunder hvordan de opfylder kommunens plejeboligbehov og de skonomiske konsekvenser ved modellerne. For
hver model sammenholdes fordele og ulemper.

Altiden kan tilbyde 44 plejehjemspladser i slutningen af 2027

Altidens friplejehjem ved navn Fribo Niva bygges til at rumme 88 pladser. Altiden vil abne 44 pladser ultimo 2027.
Altiden vil herefter dbne op for flere pladser med udgangspunkt i efterspergslen, og de forventer at vaere fuldt i drift i
starten af 2029.

Den forventede husleje for beboerne vil veere 11.650 kr. pr. maned eksklusiv forbrug for et varelse pa 40 kvadratmeter. Se
bilag 2 for flere oplysninger om leveranderen og planerne for det kommende friplejehjem. Kommunen har ingen
indflydelse pé fastsattelsen af huslejen.

Administrationen vurderer pa baggrund af meder med Altiden, at leveranderen som udgangspunkt pa det plejefaglige
omrade imgdekommer Fredensborg Kommunes vaerdier og tilgang til &ldrepleje og forebyggelse. Derudover lever
Altiden op til de nye krav i &ldreloven, hvorfor der er et potentiale for at indga et samarbejde.



Modeller for samarbejde med Altiden om pladser

Nedenfor praesenteres tre mulige modeller for samarbejde med Altiden om plejehjemspladser. Modellerne beskrives ud fra
folgende:

¢ Kan modellen sikre flere plejehjemspladser til kommunen?

o Hvilke skonomiske konsekvenser er der for kommunen?

Model 1. Aftale om anvisningsret

Kommunen kan forsgge at indga en aftale om anvisningsret, der sikrer kommunen raderet over et bestemt antal pladser.
Indgéelse af aftale om anvisningsret er frivillig for begge parter og kraver, at parterne er enige. Derfor kan byradet kun
beslutte, om der skal indledes forhandlinger med Altiden om anvisningsaftale.

Garanti for pladser:

En aftale om anvisningsret giver kommunen garanti for de pagaeldende pladser, som dermed indgar i kommunens
forsyningsforpligtelse.

Wkonomiske konsekvenser:

Ved aftale om anvisningsret far kommunen udgifter til bade deponering samt lebende drift.

e Deponering: Ifolge ldnebekendtgerelsen skal kommunen enten have plads i sin laneramme eller deponere et beleb
svarende til anleegsudgifterne til kommunale plejehjemspladser, servicearealer og 10 % af boligens veerdi som
grundkapital. Deponeringen frigives over 25 &r eller ved aftalens opher. Frigivelse af det deponerede belab kan ske
hurtigere, hvis der senere opstar ledig laneramme. Normalt skal belobet deponeres ved aftaleindgéelse, men hvis
bygningen endnu ikke er opfert, kan kommunen deponere i takt med opferelsen — svarende til arets
byggeomkostninger.

o Arlige driftsudgifter: Omfatter takst pr. beboer og tomgangsleje ved ledige boliger. Kommunen overtager siledes
den egkonomiske risiko ved at boliger kan std tomme for sé vidt angér de anvisningsomfattede pladser. En risiko, der
alt andet lige vil vaere hgjere ved en relativt hej husleje.

De samlede gkonomiske konsekvenser af modellen omfatter udgifter til deponering, tomgangsleje og takst pr. beboer. De
praecise skonomiske konsekvenser ved modellen er ukendte pé nuvaerende tidspunkt, da de samlede anlaegsudgifter for
servicearealerne ikke kendes endnu, ligesom antallet af tomgangspladser er ukendt.

Det er administrationens vurdering, at kommunen ikke vil rdde over nevnevardig ledig laneramme til at modga
deponeringskravet pa det tidspunkt, hvor der i givet fald skal indgés aftale med Altiden om anvisningsret. Der vil dermed
skulle anvises anden finansiering.

Altiden har den 12. juni 2025 tilkendegivet interesse i at drefte en anvisningsaftale med kommunen.

Model 2. Hensigtserklaring

Byradet kan vaelge at arbejde for en hensigtserklering (tidligere benavnt samarbejdsaftale) med Altiden, hvor de frivilligt
forpligter sig til at prioritere borgere visiteret af kommunen. En hensigtserklering er ikke juridisk bindende, og giver
derfor ikke kommunen nogen formel radderet over pladserne. Den ma ikke indeholde et fast antal pladser, da det i sa fald



kan betragtes som en anvisningsaftale — hvilket medferer gkonomiske forpligtelser for kommunen. Denne tilgang
anvendes ogsa af andre kommuner.

Da hensigtserkleringen er frivillig for Altiden at indgé, kan Byrédet kun beslutte, om administrationen skal forsege at gd i
dialog med Altiden om en hensigtserklering.

Garanti for pladser:

Med modellen er det sandsynligt, at kommunen far flere pladser til visiterede borgere. Da en hensigtserklaering med
Altiden ikke er juridisk bindende, har kommunen dog ikke en direkte garanti for pladserne. Derfor afhanger modellens
mulighed for at tilvejebringe flere pladser pa et godt og tillidsfuldt samarbejde mellem Altiden og Fredensborg
Kommune.

Okonomiske konsekvenser:

e Deponering: Kommunen har ingen deponeringsudgifter
o Arlige driftsudgifter: Omfatter takst pr. beboer. Der er ingen udgifter til tomgangsleje, da kommunen ikke har
anvisningsret.

De samlede gkonomiske konsekvenser er afgreenset til taksten pr. beboer.

Altiden og administrationen har veret i dialog siden november 2024. Udgangspunktet for samarbejdet har vaeret at indga
et samarbejde i1 form af en hensigtserklering. Det er administrationens vurdering, at Altiden vil drage fordel af at modtage
visiterede borgere fra Fredensborg Kommune.

Model 3. Ingen aftale

Byradet kan beslutte ikke at ville indga aftaler om pladser med Altiden. I s& fald samarbejdes kun om kommunens
visiterede borgere til plejebolig, der benytter sig af deres frie valg til at bosette sig pa friplejehjemmet. Dette svarer til den
made, administrationen i dag samarbejder med evrige kommunale og private plejehjem om kommunens borgere.

Garanti for pladser:

Der er ingen garanti for, at kommunen far adgang til pladserne. Tildelingen athenger af, om borgerne valger
friplejehjemmet, og om der er ledige pladser hos leveranderen. Modellen kommer derfor til at athenge af, om borgerne
onsker dette plejehjem. Administrationen er i dialog med andre friplejehjem om pladser, men det er ogsé uden garanti for
pladser. Modsat en aftale om anvisningsret er der derfor ingen garanti for at behovet for ekstra plejehjemspladser bliver
opfyldt ved denne model.

Okonomiske konsekvenser:

e Deponering: Kommunen har ingen deponeringsudgifter uden en aftale
o Arlige driftsudgifter: Omfatter takst pr. beboer. Der er ingen udgifter til tomgangsleje, da kommunen ikke har

anvisningsret.
L]

De samlede skonomiske konsekvenser af modellen er afgranset til taksten pr. beboer.

Opsummering af de tre modeller



I nedenstaende skema sammenholdes de tre modeller ift. garanti for pladser og ekonomi.

_— Model 2: Model 3:

Model 1: Anvisningsret Hensigtserklzering Ingen aftale
Ja - for pladser omfattet af

Garanti for aftalen Nej Nej

pladser
Deponeringsudgifter

Anlaegsudgifter Nej Nej
Tomgangsleje og takst

Lebende drift Takst Takst

Altiden har tilkendegivet, at de er interesseret i at indga en aftale bade ud fra model 1 og model 2.

Ogede udgifter til boligstette

Huslejen for friplejehjemspladserne udger ca. 11.650 kr., uanset valg af model. Huslejen betales af beboerne. For
Fredensborg Kommune kan det betyde ggede udgifter til boligstette til ikke pensionister, da huslejen er vasentlig dyrere
end Fredensborg Kommunes kommunale plejehjemspladser, der i gennemsnit koster ca. 8.090 kr. pr. bolig. Dog athenger
udregningerne af boligstatte eller boligydelse af forskellige faktorer. Fx hvis borgeren er pensionist, er boligydelsen
statsfinansieret, hvilket de fleste plejehjemsbeboere er. Kommunen har som navnt ingen indflydelse pa fastsattelsen af
huslejen.

Fordele og ulemper ved de tre modeller

Nedenfor sammenholdes fordele og ulemper ved modellerne:

Fordele Ulemper

¢ Deponeringsudgifter
o Udgifter til tomgangsleje
¢ Hgj husleje kan forhindre
indflytning. Det oger udgifterne til
tomgangsleje uden at lose
Model 1: e Garanti for aftalte pladsbehovet.
pladser e Vanskeligt at vurdere behov for
pladser grundet sundhedsreform og
prognose, der ofte udvikler sig.
Regnes der forkert kan det fore til,
at der enten er for fa pladser eller
udgifter til mange tomme boliger

Anvisningsret

Model 2: ¢ Ingen anlaegsudgifter e Behovet for plejehjemspladser
Hensigts- ¢ Ingen tomgangsleje opfyldes kun, hvis Altiden
erklering ¢ Gode erfaringer med overholder hensigtserkleringen

hensigtserklaering fra



Else Mariehjemmet

¢ Ingen anlegsudgifter
Model 3: ¢ Ingen udgifter til
Ingen aftale tomgangsleje

¢ Ingen garanti for pladser.

Anbefaling af valg af model:
Administrationen anbefaler model 2 da den bade er mest gkonomisk fordelagtig og vurderes at kunne imgdekomme

kommunens behov for plejehjemspladser. Det naste skridt vil vere, at administrationen arbejder videre med at indgé en
hensigtserkleering fra Altiden om prioritering af kommunens visiterede borgere.

Det bemerkes, at der formelt kan indgés en anvisningsaftale pa et hvilket som helst tidspunkt. Det vil sige, at en
beslutning for nu om model 2 godt senere kan omgeres, hvis forventningerne ikke holder stik og hvis, parterne er enige.

Takstafregning:
Altiden er bekendt med kommunens takst og har udvist interesse for at indga i et samarbejde pa den baggrund.

Administrationen anbefaler, at taksterne for Altiden afspejler de gaeldende takster for de kommunale plejehjem (korrigeret
for pris- og lenfremskrivning og ny &ldrelov).

Retsgrundlag
Friplejeboligloven
Kompetence
Byradet.
Indstilling

At byradet godkender administrationens anbefalinger om:

1. At administrationen bemyndiges til at indga en aftale om en hensigtserklering (model 2) med Altiden om prioritering af
kommunens visiterede borgere.

2. At indgé en aftale om takst svarende til kommunens geldende takst pr. beboer.

Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 14-08-2025

Anbefaler administrationens indstillinger.

I forhold til indstillingens punkt 1 stemmer Bjorn Svensson () og Carsten Bo Nielsen (L) imod, idet de ensker
anvisningsret.

Bilag
Bilag 1. Plejeboligprognose for 2025

Bilag 2. Altidens nye friplehjem i Niva.pdf



Heringssvar SR - samarbejaltiden20250806.pdf

Heringssvar fra Handicapradet til sag nr. 75, 76, 77, 79 og 81 pa dagsordenen til megdet i Social- og Sundhedsudvalget d.
14. august 2025.pdf

Fraverende Comert Sonsuz (A)



Punkt 76: Orientering om gennemfort lokale- og kapacitetsanalyse i
Kokkedal

25/12938
Beslutningstema

Social- og Sundhedsudvalget orienteres om den gennemforte lokale- og kapacitetsanalyse pa aldre- og
forebyggelsesomradet i Kokkedal. Foruden beskrivelse af analysens hovedkonklusioner og mulige losningsmodeller,
indeholder sagen estimeret tilherende gkonomi. Lasningsmodel 1 er indarbejdet som udfordring i budgetvurderingen
forud for budgetforhandlingerne i august 2025.

Sagsfremstilling og ekonomi
Baggrund

Ved budgetseminaret i august 2024 prasenterede administrationen en overordnet analyse af lokale- og
kapacitetsudfordringer pa @ldreomrédet, herunder en forventet demografisk udvikling med en stigning pa 64 pct. i antallet
af borgere pd 80+ &r i Fredensborg Kommune.

Udviklingen stiller nye krav til blandt andet de fysiske rammer og aldreomréadets kapacitet, og byradet vedtog derfor med
budget 2025-28 at afsatte midler til dette analysearbejde.

Administrationen har nu gennemfort lokale- og kapacitetsundersagelse med fokus pa Kokkedal bysamfund, som
beskrevet i sag til Social- og Sundhedsudvalget i marts 2025 (godkendt pd mede 13.03.25, sag nr. 33). Kokkedal
bysamfund blev udvalgt, idet der her i szrlig grad opleves udfordringer med kapacitet i dagligdagen, samtidig med at
prognoser viser, at stigningen i antallet af eldre pa sigt vil vere storst i Kokkedal.

Analysens udgangspunkt og indhold

Det seneste ar har de kommunale rammevilkar endret sig med vedtagelsen af bade en ny @ldrelov og en sundhedsreform.
Begge lovgivninger stiller store krav til, hvordan Fredensborg Kommune skal handtere borgerforleb fremover. Dette vil
kraeve et stort ressourcetraek at implementere og vil blandt andet ogsa pavirke behovet for de fysiske rammer og lokaler pa
&ldre- og forebyggelsesomradet. Betydningen af disse nye betingelser for fremtidens aldrepleje er indarbejdet i analysen
i det omfang, konsekvenserne er kendt pa nuverende tidspunkt.

Analysens hovedfokus har varet at undersoge konkrete behov for at imedekomme &ldrepleje 1 Kokkedal samt
muligheder for at deekke disse behov — gennem @ndrede arbejdsgange og organisering og/eller gennem endringer i
bygningsmassen i omradet.

Der er foretaget indledende gennemgang af eksisterende viden pad omradet, gennemfort interviews med ledere i hhv.
hjemmepleje, trening og plejecenter / aktivitetscenter, samt aftholdt workshops med ledelse og medarbejdere. Der er ogsa
lavet observationsstudier, hvor anvendelsen af aktivitetscenter og cafe er observeret og talt op hen over en uge. Alle
elementer har haft til formal dels at afdeekke behov samt dels at identificere lasninger og finde muligheder for optimering.

I denne proces har analysen identificeret en rekke omrader, som der skal skabes yderligere plads til for at kunne yde god
eldrepleje i Kokkedal. De er folgende:



Hjemmepleje

I dag er der to selvstyrende teams i bysamfundet. Med den demografiske udvikling, som bade forudser en stigning i
antallet af @ldre samt en stigning i andelen af a&ldre med komplekse behov, vurderer administrationen, at der vil blive
behov for at udvide med et ekstra team i labet af de kommende fem &r. Med implementering af @ldreloven og den nye
helhedspleje, vil teamene tillige eges i starrelse, idet sosu-personale, sygeplejersker, visitatorer og terapeuter vil blive
knyttet teettere sammen i opgavelgsningen.

Traening

I takt med, at borgerne lever l&ngere og med stor fokus pé forebyggelse for at forleenge borgerens tid i eget hjem,
forventes behovet for kapacitet til treeningsindsatsen at stige. Borgerne forventes samtidig at fa mere komplekse behov,
hvilket eger behovet for specialiseret udstyr.

Sygepleje

Hjemmeplejens eksisterende sygeplejeklinik varetager fx sdrbehandling, medicinudlevering samt rddgivning og
vejledning i forhold til at forebygge sygdom og forverring af eksisterende sygdom for hjemmeplejens borgere i
Kokkedal. Klinikken forventes at skulle udvides for at imedekomme det stigende behov for sygepleje forarsaget af den
demografiske udvikling.

Skermbesog

Med storre brug af velfeerdsteknologi som eks. telemedicin samt en ambition om, at en vesentlig storre andel af bade
hjemmebesag og treening skal forega via skaermbesog, vil der vere behov for at skabe gode uforstyrrede rammer om disse
samtaler med borgerne.

I de foreslaede losningsmodeller er der lagt serlig vagt pa at skabe de nedvendige rammer for at lose de ovenstaende
behov med et samlet helhedsorienteret greb. Dette giver de bedste forudsatninger for at skabe losninger der er robuste og
funktionelle flere &r ud i fremtiden.

Samtidig er det vaesentligt, at Egelunden fortsat opleves venligt, trygt, imgdekommende og relevant af de borgere, som
har deres gang i huset, samt at Egelunden forbliver en attraktiv arbejdsplads med gode arbejdsstationer, medefaciliteter
osv., som understgtter opgaven med at sikre god aldrepleje til borgerne i Kokkedal.

Analysens losningsforslag

Sammen med rddgivere fra Cowi og Arkitema, har administrationen med bred inddragelse af relevante ledere arbejdet
med at finde losninger i tre pa forhind fastlagte modeller:

Model 1:

Her arbejdes med nyindretning af de eksisterende lokaler. Der ses bade pa, om funktionerne i stueetagen og 1. sal kan
fordeles anderledes i lokalerne, og om der ved hjelp af nyt inventar kan skabes de nedvendige faciliteter.

Model 2:



I denne model bibeholdes alle nuvarende funktioner ogsa pa Egelunden. Til forskel fra model 1 vil der her ogsa flyttes
vaegge, sd pladsen kan udnyttes mere malrettet til det forventede fremtidige behov.

Model 3:

Den mest omfattende model, hvor der dbnes for muligheden for at flytte funktioner ud af Egelunden og derigennem give
mere plads til de tilbagevarende funktioner.

I processen, hvor mulige losninger blev dreftet pa workshops og 1 interviews, blev det tydeligt blandt deltagerne, at der er
mulighed for at skabe de nedvendige rammer og faciliteter inden for den eksisterende bygning pa Egelunden, hvis
funktionerne flyttes rundt internt i huset, og der samtidig laegges storre veegt pa sambrug af lokaler og faciliteter. Samtidig
var der fokus pé, at intentionerne i den nye @ldrelov og et styrket forebyggelsesfokus understottes bedst ved fortsat at
have alle &ldreplejens funktioner samlet i samme hus.

En losning med fokus p& sambrug og optimering af det anvendte areal understetter tillige Fredensborg Kommunes
ejendomsstrategi, som praciserer, at kommunen arbejder for at opna velindrettede og optimalt udnyttede kvadratmeter,
der skaber mere kvalitet for feerre ressourcer. Herudover lagges der i strategien vegt pa, at sambrug af faciliteter i de
kommunale bygninger har positiv indflydelse pa energiforbrug og driftsomkostninger. En model, hvor alle funktioner kan
bibeholdes pa Egelunden, vil derfor — udover at sikre et godt grundlag for samarbejde pé tvers af hjemmepleje, treening
samt pleje- og aktivitetscenter - veere den mest baeredygtige ud fra en klimamaessig sével som en gkonomisk betragtning.

Pa den baggrund er der i analysen arbejdet mest intensivt med modellerne 1 og 2. Model 3 er blevet droftet i
workshopforlgbet, men er ikke undersagt tilbundsgaende, da den ikke i samme grad som model 1 og 2 understetter
intentionerne om helhedspleje og sterkere samarbejde omkring borgerne pé tveaers af faggrupperne pa aldre- og
forebyggelsesomradet.

Vurdering af lesningsforslag

Model 1 og 2 skitseres kort herunder. De er beskrevet mere indgéende i bilag 1, mens bilag 2 viser modellerne pa
skitseniveau. Administrationen papeger, at skitserne alene er overordnede forslag, som illustrerer, hvordan en fremtidig
m2-fordeling kan se ud. For begge modeller gelder det, at planerne skal detaljeres med konkret beslutning om indretning
og fremadrettet brug af de forskellige omréder pa Egelunden.

Helt overordnet set peger bade model 1 og 2 pa et gget sambrug af faciliteter som neglen til at skabe den nedvendige
plads til udvidelsen af arealet til hjemmepleje, treening, sygeplejeklinik og skeermbeseg. Sarligt vil der med et
lokalefallesskab for aktivitetscenter og cafe samt en flytning af treening og sygeplejeklinik ned i stuetagen kunne skabes
et levende og imgdekommende borgerrettet hus. Dette vil samtidig skabe en gget fleksibilitet i lokalerne pé ferste sal, som
1 begge modeller anvendes til kontorarbejde, madeaktiviteter, skermbesog og undervisningsformal.

Et lokalefallesskab for aktivitetscenter og cafe vil betyde et reduceret areal for dette omrade. Det vurderes, at der fortsat
vil veere mulighed for at udbyde de aktiviteter, som ogsa udbydes i dag, idet det primart er det ene af de to lokaler, som er
1 brug ad gangen. Saledes opholder aktivitetscenterets brugere sig primeert i aktivitetscenteret formiddag og eftermiddag
og i cafeen i forbindelse med spisning. Denne fordeling blev bekrzaftet i det observationsstudie, som blev gennemfort som
en del af behovsafdaekningen. Der foregér dog ogsé beveagelsesaktiviteter i form af stolegymnastik i cafeens lokale, og
disse aktiviteter kan med fordel teenkes sammen med treeningens aktiviteter og lokaler, hvis traeningen flyttes til
stueetagen.


https://fredensborg.dk/p/Politikker%20og%20strategier/Ejendomsstrategi.pdf

Begge modeller vil kunne skabe de nedvendige rammer for de fire omrader, som har brug for mere plads til deres
aktiviteter i de kommende ar. For begge modeller geelder det desuden, at der vil vaere behov for en vis grad af
nyindretning for at understette en omrokering med fokus pa sambrug. Seerligt caféomradet, der fremadrettet ogsa vil vere
aktivitetscenter, kraever nyindretning med flerfunktionalitet for gje.

Serligt for model 1

I model 1 ages arealet til treening og sygeplejeklinik i stueetagen samt til hjemmepleje, plejehjemmets ledelse og
administration pa 1. sal. Der etableres 2-4 pladser til skeermbesgg i kombination med faciliteter til atholdelse af mindre
meder.

Cafe og aktivitetscenter samles i den nuvarende cafe.

Der foretages ingen @ndringer i bygningens stueetage i model 1, mens der pé ferste sal sammenlagges to mindre lokaler
for at gere plads til et tredje teamrum til hjemmeplejen.

Model 1 estimeres at kunne etableres for 2,5 mio. kr. inkl. udgifter til maling af den borgerrettede stueetage, renovering
og flytning. El-arbejde samt evt. nyt /ombygning af ventilation i forbindelse med etablering/eendring af rum er ikke
inkluderet.

Model 1 er indarbejdet i administrationens budgetvurdering, idet den vurderes at kunne opfylde behovet for yderligere
plads pa de fire omrader, som er skitseret ovenfor. Modellen vil sikre, at Fredensborg Kommune ogsé fremadrettet kan
tilbyde god eldrepleje i Kokkedal samt gode arbejdsforhold for medarbejderne, sd kommunen fortsat vil vere en attraktiv
arbejdsplads.

Modellen er vist i bilag 1 og skonomien er yderligere beskrevet i bilag 2.

Serligt for model 2

I model 2 gges arealet til treening og sygeplejeklinik i stueetagen, samtidig med at flere vaegge flyttes for at giver
mulighed for at tilpasse lokalerne yderligere til de to funktioner. Der etableres herudover et udvidet venteomrade med
mere plads til ophold for borgere, som anvender husets faciliteter.

Cafe og aktivitetscenter samles i den nuvaerende cafe.

Pa 1. sal udvides arealet til hjemmepleje samt til plejehjemmets ledelse og administration. Der foretages
bygningsmaessige @ndringer, sdledes, at der kan etableres flere dedikerede arbejdspladser til skermbeseg for bade
hjemmepleje og trening samt for et tredje teamrum til hjemmeplejen.

Model 2 estimeres at kunne etableres for 3,8 mio. kr. inkl. udgifter til maling af den borgerrettede stueetage, renovering,
flytning. El-arbejde samt evt. nyt /ombygning af ventilation i forbindelse med etablering/eendring af rum er ikke
inkluderet.



Modellen er vist i bilag 1 og ekonomien er yderligere beskrevet i bilag 2.

Optioner

I arbejdet med at afdeekke fremtidens lokale- og funktionsbehov i Kokkedal er der identificeret to optioner, som kan
tilveelges for at gore Egelundens faciliteter mere attraktive for bade borgere og medarbejdere. Optionerne er ikke en del af
lesningsmodellerne og indgér séledes ikke i prissaetningen. En evt. udferelse af optioner kan ske uathengigt af
@ndringemne inde i bygningen. Udfordringerne pé de fire beskrevne omrader kan loses uden at tilvalge optionerne.

Optionerne er:

- Indretning af gardrum til brug i aktivitetscenter, demensdaghjem og traening

- Optimering af parkeringsforhold.

I dag er udearealerne ved Egelunden meget darligt udnyttede i forhold til brugernes behov og bruges kun sparsomt. Da
aktivitetscenteret i begge modeller samtenkes med cafeen, vil det udvide mulighederne for at atholde borgerrettede
aktiviteter, hvis udearealet i hgjere grad kan inddrages til ophold. Det gelder serligt i forhold til aktivitetscenteret, men
det vil ogsé have positiv betydning for mulighederne pa treningsomradet samt for brugerne af demensdaghjemmet. Hvis
denne option tilvelges, vil de endelige lasninger skulle aftales med boligselskabet.

I dag er der lebede udfordringer med at finde parkering ved Egelunden, hvilket kan vaere serligt problematisk for
gangbesvarede brugere og parerende. Det eneste sted, det er muligt at etablere yderligere parkering er ved Egedalshallen.
Nar der bygges ny daginstitution ved Egedalshallen nedlaegges der ca. 20 af de allerede eksisterende parkeringspladser.
Hvis det enskes, kan der etableres 10 parkeringspladser til brug for Egelundens personale og brugere foruden de
parkeringspladser der etableres til daginstitutionen.

Okonomi

P& baggrund af vedlagte analyse, har administrationen foranlediget, at de 2,5 mio. kr., som der skennes at vare behov for
til tilvejebringelse af model 1, er indarbejdet i budgetvurderingen, idet administrationen anbefaler, at der arbejdes videre
med model 1.

Administrationen bemarker, at der er tale om forelgbige skon, og at den endelige skonomi og ressourcer forst kendes, nar
opgaven detailprojekteres.

For begge modeller gzelder det, at der ved optimering og tilpasning af Egelunden vil vere udgifter til rddgivning og
brugerinvolvering, flytning, omdannelse, nyindkeb samt projektledelse, herunder allokering af interne ressourcer til
projektledelse. De to foreslaede modeller vil begge skulle praciseres i forhold til behov for nyindkeb og der vil skulle
bruges ressourcer pa at vurdere hvad der kan genbruges af eksisterende lost inventar, evt. med nye overflader pa borde,
hjul pé reoler eller lignende der kan understette den mere fleksible brug af rummene. Hvis det enskes at realisere en af de
beskrevne modeller, anbefaler administrationen at der settes folgende gkonomi af :



Lesningsmodel Okonomi  Status Opmezrksomhedspunkter

Indarbejdet i
Estimeret  administrationens
pris: 2,5 budgetvurdering.

Hertil kommer evt. udgifter til
elektrikerarbejde i forbindelse med
etablering/aendring af rummene og

Model 1 mio. kr. deres anvendelse.
Hertil kommer udgifter til
Vil krzeve elektrikel.rarbej de samt evt. nyt
Estimeret  Yderligere bevilling /foml_)ygnlmg af Ventﬂ? ton1
4 1.3 mio. kr orblr_lde se med etablering/
Model 2 ;??sl-l%t . pa 1, T @ndring af rummenes anvendelse.
mio. kr.
Endelige lgsninger skal aftales
med boligselskabet
Option A, 03-1,2 Endelige lgsninger skal aftales
udearealer mio. kr. med boligselskabet
I?;)r i(e)?lr]sg, 0,5 mio. kr. Kan etableres ved Egedalshallen.

Videre proces

Administrationen anbefaler ogsé, at lokale- og kapacitetsanalysen gentages pa aldreomradet i de evrige tre bysamfund
med Fredensborg som det naste. Erfaringen fra Kokkedal viser, at der er potentiale i at gennemgé kommunens
eksisterende lokaler og institutioner med fokus pa sambrug og fleksible lasninger for at sikre det bedste udgangspunkt for
ydelsen af god @ldrepleje fremadrettet. Det anbefales dog at feerdiggere flytning og nyindretning af Egelunden, inden

analysen af Fredensborg pdbegyndes, sa erfaringerne fra den samlede proces kan bringes videre. Analyse af behov og
mulige lasninger i de evrige bysamfund vil medfere udgifter til radgivning, herunder arkitektrddgivning.

Bevilling
Sagen har ingen bevillingsmaessige konsekvenser
Kompetence

Social — og Sundhedsudvalget

Indstilling

1. At sagen tages til efterretning

Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 14-08-2025

Orienteringen blev taget til efterretning.

Bilag
Bilag 1 Lokale- og kapacitetsanalyse JUNI 2025.pdf
Bilag 2 Egelunden konomisk overslag JUNI.2025.pdf

Horingssvar SR - lokaler20250806.pdf



Heringssvar fra Handicapradet til sag nr. 75, 76, 77, 79 og 81 pa dagsordenen til madet i Social- og Sundhedsudvalget d.
14. august 2025.pdf

Fraverende Comert Sonsuz (A)



Punkt 77: Beslutning om 2ndring af forebyggende hjemmebesog efter
«ldreloven 2025

25/12537
Beslutningstema

Social- og Sundhedsudvalget skal beslutte, hvorvidt der skal ske en tilpasning af de forebyggende hjemmebeseag for at
sikre en mere malrettet indsats pa baggrund af den nye &ldrelov § 4.

Sagsfremstilling og ekonomi

Med den nye @ldrelov fir kommunerne friere rammer til at tilretteleegge forebyggende indsatser til &ldre. Kravet om ét
arligt forebyggende hjemmebesog til specifikke aldersgrupper bortfalder, og indsatsen kan nu malrettes borgere med
storst behov — herunder via opsegende arbejde.

Hidtil har forebyggende hjemmebesegg varet tilbudt ved bestemte aldersintervaller og til tre saerligt sarbare grupper:
enker/enkemand, parerende til nye plejehjemsbeboere og nytilflyttede over 65 ar. Det har resulteret i ca. 400 arlige besgg
—300 generelle og 100 besog til sarbare grupper.

Administrationen anbefaler at lave en tilpasning af opgaven, hvor vi vil fortsaette med samme antal medarbejdere. Det nye
vil vaere, at alle borgere over 65 ar far tilbudt en indsats, og samtidig vil indsatsen over for sarligt sirbare styrkes. Dette
gores ved hjelp af en oget systematik i opsporingen af borgere med sterst risiko for tab af funktionsevne og livskvalitet.
Vi vil derved folge Sundhedsstyrelsens anbefalinger fra Evaluering af forebyggende hjemmebesog.

Malet med den anbefalede tilpasning af de forebyggende hjemmebesog er at:

e Na flere ldre med forebyggende tilbud

¢ Sikre en mere malrettet indsats, hvor tilbud til sérbare borgere prioriteres

¢ Imadekomme individuelle behov med fokus p& sundhedskompetence. Sundhedskompetence beskriver borgerens
muligheder for at finde, forsta, vurdere og bruge information til at tage beslutninger om egen sundhed

Effekter af tilpasningen

¢ En bredere malgruppe med fokus pé borgere med lav sundhedskompetence

¢ Mulighed for andre typer forebyggende indsatser end hjemmebesog

P& den made kan kommunen bade né ud til flere borgere og far samtidig bedre mulighed for at hjelpe dem, hvor
forebyggelse gor storst forskel. Administrationen kalder de foreslaede nye samlede indsatser for model: ”Sund aldring —



forebyggelse til flere”

Modellens fire niveauer

1. Kollektive arrangementer (seniormesser)

Alle borgere over 65 ar inviteres til seniormesser med fokus pa sundhed, fellesskab og kommunale tilbud. Her kan de
bl.a. mede medarbejdere og frivillige og samtidig fa vejledning — bl.a. i digitale sundhedslgsninger som Helpii.
Seniormesserne er en platform for bade oplysning og netvaerksdannelse. Formalet med messerne er at styrke
selvhjulpenhed og trivsel. Med kollektive arrangementer sikres en mere effektiv ressourceanvendelse, hvor flere borgere
far glaeede af tilbuddene samtidig. Seniormesserne foreslas atholdt to gange arligt.

2. Smé kollektive arrangementer

75-ars fodselsdage markeres med caféarrangementer pa dagcentre. Her introduceres borgerne til kommunens aktiviteter
og fellesskaber. Derudover far borgerne ogsa mulighed for at mgde andre jevnaldrende. Andre borgere i risiko for tab af
funktionsevne og livskvalitet kan ogsé inviteres med.

3. Opsegende indsats i almene boliger

Aldre med fysiske- og/eller psykiske funktionsnedsattelser er overrepraesenteret i den almene boligsektor (BL —
Danmarks Almene Boliger 2025; Statens Institut for Folkesundhed 2023). Derfor ber samarbejdet med boligselskaber om
lokale, opsegende aktiviteter sisom samtalecaféer og undervisning styrkes. Mélgruppen er &ldre med lav
sundhedskompetence og funktionsnedsattelser. Administrationen foreslér et konkret samarbejde med boligforeningerne,
hvor narveer, fallesskab, civil handlekraft og tvaerfagligt samarbejde har vist sig at vaere effektive til at skabe positive
forandringer.

4. Individuelle, behovsbaserede indsatser 1 hjemmet

I stedet for aldersbestemte hjemmebesag screenes alle borgere over 75 ér arligt via det digitale veerktej WIPP-360. WIPP-
360 er udviklet af Slagelse Kommune i samarbejde med universiteter, eksterne partnere og andre kommuner. I 2024
modtog Slagelse Kommune KL’s forebyggelsespris for WIPP-360, og redskabet benyttes i flere kommuner

Redskabet inddeler borgerne i tre kategorier og malretter indsatsen yderligere:

1. Ressourcestaerke: Henvises til fx seniormesser og digitale lesninger

2. I risiko: Kontaktes telefonisk og tilbydes evt. et forebyggende hjemmebesag og andre konkrete indsatser

3. Sérbare: Tilbydes forebyggende hjemmebesog og skraeddersyede forleb. Galder ogsa borgere fritaget for digital
post samt de tre eksisterende, sarbare malgrupper

Okonomi



Tilpasningen vil veere udgiftsneutral.

Bevilling

Sagen har ingen bevillingsmassige konsekvenser.

Retsgrundlag

Aldreloven §4 beskriver pligt til en generel forebyggende og opsegende indsats over for @&ldre borgere i kommunen.
Kompetence

Social- og Sundhedsudvalget.

Indstilling

1. At udvalget godkender, at kommunens forebyggende hjemmebesag tilpasses som beskrevet i sagen efter
administrationens beskrevne forslag.

Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 14-08-2025

Godkendte administrationens indstilling.

Bilag
Heringssvar SR - forebyggendehjemmebesoeg20250806.pdf

Heringssvar fra Handicaprédet til sag nr. 75, 76, 77, 79 og 81 pa dagsordenen til madet i Social- og Sundhedsudvalget d.
14. august 2025.pdf

Fraverende Ceomert Sonsuz (A)



Punkt 78: Orientering om nye regler i friplejeboligloven

25/11340
Beslutningstema

Udvalget orienteres om nye regler i friplejeboligloven samt konsekvenserne heraf.

Sagsfremstilling og skonomi

Den 19. december 2024 vedtog Folketinget en @&ndring af lov om friplejeboliger og lov om almene boliger mv., som
treeder 1 kraft den 1. juli 2025. Lovendringen er et led i en bred reform af eldreomradet og skal styrke aldres valgfrihed
samt udbrede antallet af friplejeboliger, iser i landomrader. De nye regler i friplejeboligloven er taet integreret med
Zldreloven og understotter eldrereformens mal om en mere fleksibel og sammenhangende @ldrepleje. Andringerne
sikrer, at friplejeboligleveranderer lever op til de samme standarder som kommunale og regionale botilbud, samtidig med
at de bevarer deres selvsteendighed og fleksibilitet.

En friplejebolig er en udlejningsbolig uden for den kommunale boligforsyning, hvor der til den samlede bebyggelse herer
servicearealer for personer med behov for omfattende service og pleje efter serviceloven, fremover @ldreloven. Det er en
forudsetning for at kunne udbyde friplejeboliger, at friplejeleveranderen er certificeret af Sundhedsstyrelsen. En
certificeret friplejeboligleverander kan sege Social- og Boligstyrelsen om tilsagn om ekonomisk stette til etablering af
friplejeboligerne.

Centrale 2endringer i Lov om sndring af lov om friplejeboliger og lov om almene

Boliger.

Nedenfor uddybes de fire centrale endringer i loven. Kommunen skal vaere opmarksom pa disse nye regler i samarbejdet
med friplejeleveranderer, og hvis kommunen pétenker at indgé aftaler om bygning af nye friplejehjem.

1. Leverandorer fir adgang til fuldt statsgaranteret finansiering i landomrader.

Med den nye lov far leveranderer adgang til fuldt statsgaranteret finansiering i landomrader defineret som land- og
oplandskommuner efter Danmarks Statistiks inddeling, dog ikke byer med mere end 20.000 indbyggere. Da Fredensborg
Kommune er registreret som en oplandskommune og ikke har bysamfund med mere end 20.000 indbyggere, er
kommunen derfor overordnet omfattet af ordningen med 100 pct. statsgaranterede 14n og obligationer. Social- og
boligministeren vil i en bekendtgerelse fastsaette nermere regler om offentliggerelse af en liste over landomrader, som
omfattes af ordningen med 100 pct. statsgaranterede lan og obligationer. Denne bekendtgerelse er endnu ikke udkommet.

Med lovandringen haves stotterammen desuden fra 225 til 400 boliger arligt.

2. Forbud mod afvisning af borgere

Leveranderer ma som udgangspunkt ikke lengere afvise borgere med den nye lov. Borgeren vil fremover kun kunne
afvises i de sjeldne tilfzlde, hvor borgeren ikke kan tilslutte sig friplejehjemmets vaerdigrundlag, eller hvis leveranderen
vurderer, at den ikke kan levere de ydelser, som borgeren er visiteret til. Loven regulerer kun leveranderernes mulighed
for at afvise visiterede borgere - ikke hvordan leveranderer ma prioritere mellem visiterede borgere fra forskellige
kommuner.

Formalet er dels at skabe lige vilkar for kommunale plejehjem og friplejehjem, dels at give borgeren en reel mulighed for
at veelge imellem de friplejeboliger, som er certificeret til at levere ydelser, som borgerne er visiteret til.



3. Prisfastsaettelse, genberegning, efterregulering og faste overheads

Nar en borger velger at flytte ind i en friplejebolig, skal borgeren modtage de pleje- og omsorgsydelser, som
vedkommende er blevet visiteret til fra den valgte leverander. Leveranderen har ret til at fa betaling for disse ydelser fra
den kommune, der har visiteret borgeren. Leveranderen skal fastsatte vejledende takster baseret pa omkostningerne for
ydelserne. Disse takster kan bruges som grundlag for en aftale mellem leveranderen og borgerens hjemkommune om
priserne for helhedspleje i friplejehjemmet. Hvis leveranderen og kommunen ikke kan n4 til enighed om en aftale, vil
prisen blive fastsat af den kommune, hvor friplejehjemmet er beliggende.

Med den nye lov, der traeder i kraft den 1. juli 2025, indferes krav om, at beliggenhedskommunen minimum én gang arligt
skal genberegne afregningspriserne for friplejehjem i forbindelse med aflaeggelse af arsregnskab, og at eventuelle
afvigelser mellem pris og faktiske omkostninger skal efterreguleres. Desuden indferes en fast overheadsats i beregningen
af afregningsprisen af friplejehjem, hvis afregningsprisen fastsattes pa baggrund af beliggenhedskommunens
gennemsnitlige, langsigtede omkostninger.

Der skal ske en efterregulering af betalingen af leveranderen, hvis kommunens faktiske omkostninger har vearet hojere
eller lavere end de faktiske udgifter ved levering af tilsvarende tilbud.

4. Leveranderer skal folge Aldreloven

Friplejeboligloven er a&ndret, si leveranderer nu ogsé skal folge reglerne i Aldreloven, nér de leverer helhedspleje.
Desuden skal de certificeres af Sundhedsstyrelsen for levering af helhedspleje efter AEldreloven, sé friplejeboliger
opfylder de samme kvalitetskrav som kommunale og regionale tilbud.

Der er fortsat mulighed for aftale om anvisningsret

En kommune kan fortsat indga aftale med en leverander om, at kommunen har anvisningsret til friplejeboligerne eller
dele heraf. De boliger, hvortil kommunen har anvisningsret, indgar saledes i den kommunale forsyning med plejeboliger.
En leverander kan indga anvisningsaftaler med alle kommuner, der ensker det, ikke kun med den kommune, hvor
friplejehjemmet er beliggende. Hvis man indgér en aftale om anvisningsret, gelder reglerne om deponering, da det er
generelle regler, der folger af reglerne om kommunernes lantagning mv.

Retsgrundlag
e Lovnr. 1704 af 30. december 2024 om &ndring af lov om friplejeboliger og lov om almene boliger m.v.
(Finansiering af stettede friplejeboliger, forhgjelse af arlig bevillingskvote, athendelse af friplejeboliger, sale and
lease back-aftaler, forbud mod afvisning af borgere, fastsettelse af afregningspriser, @ndringer som folge af
&ldreloven m.v.)
» Bekendtgerelse nr. 593 af 27. maj 2025 om kommunalbestyrelsens fastsettelse af afregningspriser for ydelser efter

serviceloven og tilbud efter @ldreloven i forhold til friplejeboligleveranderer
e /ldreloven

Kompetence
Social- og Sundhedsudvalget
Indstilling
1. At udvalget tager orienteringen til efterretning.

Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 14-08-2025

Orienteringen blev taget til efterretning.



Fraverende Ceomert Sonsuz (A)



Punkt 79: Orientering om venteliste til plejeboliger

25/15008
Beslutningstema

Udvalget orienteres om at kommunen pé grund af flere og mere plejekraevende aldre og pé trods af forseg med
rehabilitering og forebyggelse oplever udfordringer med ventelisten til plejeboliger.

Sagsfremstilling og skonomi

Udvalget orienteres i denne sag forst om reglerne for plejeboliggarantien, dernast om status pa ventelisten pa plejeboliger
1 kommunen, og afslutningsvis praesenteres den handleplan, som administrationen vil iveerksatte.

Plejeboliggarantien

Kommunen har 291 plejeboliger pa 6 forskellige kommunale plejehjem. Kommunen er forpligtet til at overholde
plejeboliggarantien. Det betyder, at aldre borgere, der er visiteret til en plejebolig, skal tilbydes en bolig senest to
maneder efter visitationen.

Garantien gelder for borgere, der sgger bredt blandt alle kommunens plejehjem — dvs. dem, der er skrevet op pa den
generelle venteliste. Borgere fra andre kommuner er ogsa omfattet af garantien, hvis de skrives op pa den generelle liste.
Kommunen har ikke mulighed for at afvise udenbys borgere fra denne liste.

Borgere, der sgger om en bolig pa et specifikt plejehjem (den specifikke venteliste), er derimod ikke omfattet af
plejeboliggarantien — uanset om de bor i Fredensborg Kommune eller ej. Det betyder, at kommunen ikke er forpligtet til at
tilbyde en plejebolig indenfor en vis tidsperiode. Borgere, der er pa den generelle venteliste, far som udgangspunkt forst
plads pa ledige plejeboliger.

Status pa ventelisten

Nedenstaende graf viser udviklingen i ventelisten til plejeboliger i Fredensborg Kommune. Udviklingen viser en stigende
efterspargsel pa plejeboliger, bade pé den generelle og den specifikke venteliste. Status medio juli er, at der er 15 borgere
pa den generelle venteliste. Af disse har tre borgere ikke modtaget et tilbud inden for to méneder. Det forventes ikke, at
der kan tilbydes plads til samtlige borgere pa den generelle venteliste inden for garantien.

Plejeboligprognosen peger samtidig pa, at den nuvarende kapacitet af plejehjemspladser ikke er tilstraekkelig. Det
vurderes, at der bliver behov for at supplere med plejeboligpladser uden for kommunen. I 2025 estimeres behovet til 52
pladser, og tallet forventes at stige i de folgende ar.

Udvikling i venteliste til plejebaliger i Fredensborg Kommune
2024 & 2023

3
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Handleplan

Administrationen vil ivaerksatte felgende tiltag for at nedbringe behovet for plejehjemspladser:

Oge informationsindsatsen til borgerne om ventelistesituationen — herunder gere det tydeligt, at et tilbud om bolig
ikke kan garanteres inden for 2 méneder, og at den generelle venteliste har forrang frem for den specifikke.

¢ Dialog med Else Marichjemmet om at udvide den nuvarende hensigtserklering til at omfatte flere pladser.

¢ Fortsat lebende dialog med nabokommunerne om keb af pladser.

o Fortsatte arbejdet med forebyggelse og rehabilitering - dette forventes dog ikke at vere tilstrekkeligt pga. stigende
kompleksitet.

o [varksatte arbejdet med sund aldring, jf. Byradet beslutning ved budgetvedtagelsen 2025-2028 om at investere i
sund aldring fra 2026.

Udvalget gores opmarksom p4, at der pa denne dagsorden desuden er en sag om etablering af et friplejehjem 1 Niva.

Udvalget gores ogsa opmarksom pa, at den nuverende manglende opfyldelse af plejeboliggarantien kan medfere en
stigning i antallet af klager fra borgere, der oplever forleenget ventetid pa en plejebolig.

Kompetence

Social- og Sundhedsudvalget.
Indstilling
1. At Social- og Sundhedsudvalget tager orienteringen til efterretning.
Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 14-08-2025

Orienteringen blev taget til efterretning.

Bilag
Heringssvar SR - venteliste20250806.pdf

Heringssvar fra Handicapradet til sag nr. 75, 76, 77, 79 og 81 pa dagsordenen til medet i Social- og Sundhedsudvalget d.
14. august 2025.pdf

Fraverende Comert Sonsuz (A)



Punkt 80: Orientering om tilsynsrapport 2025 pa Granbohus

25/12878
Beslutningstema

Orientering om tilsynsrapport 2025 pa Granbohus.

Sagsfremstilling og skonomi

Socialtilsyn Hovedstaden har i marts 2025 gennemfort bdde anmeldte og uanmeldte tilsynsbeseg pa Granbohus, der er et
kommunalt degn- og aflastningstilbud til bern og unge med betydelige fysiske og/eller psykiske funktionsnedszttelser.

Tilsynets samlede vurdering

Granbohus vurderes fortsat at have den forngdne kvalitet og opfylder dermed betingelserne for godkendelse jf. Lov om
socialtilsyn §§ 6 og 12-18. Der er ikke givet pabud eller vilkar.

Styrker

Tilbuddet understotter i meget hoj grad bernenes og de unges trivsel, sundhed, selv- og medbestemmelse.

Der arbejdes aktivt med at styrke sociale relationer og selvstendighed gennem individuelle mal og aktiviteter.
Der er et sterkt fokus pa samarbejde med kommuner, foreldre og andre relevante akterer.

Granbohus’ matrikellgse tilbud, Granbo-Tour, bidrager vasentligt til de unges netveerk og selvstendighed gennem
sociale weekend- og ferieture.

Udfordringer

¢ Der er hgj personalegennemstremning — sarligt pa én afdeling, hvor naesten hele personalet er udskiftet det seneste
ar.

e Mange nye eller vikaransatte medarbejdere har ikke modtaget formel uddannelse i de anvendte padagogiske
metoder, hvilket udfordrer kvaliteten og kontinuiteten i det faglige arbejde.

¢ Arbejdsmiljoet og medarbejdernes faglige sikkerhed pavirkes af ledelsesmaessig utydelighed.

Granbohus har ledelsesmaessigt iveerksat initiativer omkring udvikling af arbejdsfaellesskabet i den afdeling, hvor
personalegennemstremningen er stor. Der arbejdes med felles grundlag og udvikling af kerneopgaven,
arbejdsgangsbeskrivelser, faglige metoder og faglig dokumentation af padagogiske indsatser. Dertil udvikling af
arbejdsfallesskabet gennem dreftelser af Fredensborg Kommunes ”Samtaler om trivsel” samt ekstern supervision.

Den faglige metodekasse pad Granbohus er lobende i fokus for hele Granbohus’ medarbejdergruppe, hvor faglige opleg
giver grundlag for udvikling og dreftelser af kerneopgaven.

Granbohus har derudover igangvarende uddannelsesforlgb i metode KRAP (Kognitiv, Ressourcefokuseret og
Anerkendende Paedagogik) for 15 nyansatte medarbejdere, storstedelen fra én afdeling.

I ledergruppen savel som individuelt er der ledelsessupervision, hvor der arbejdes med direkte indsatser og stette i
ledelsesopgaven.



Okonomi

Granbohus’ gkonomi vurderes af Socialtilsynet som verende af lav til middel kvalitet.

Tilsynet peger blandt andet pa folgende forhold:

o Tilbuddet er delvist skonomisk beeredygtigt, hvilket betyder, at der er en vis, men ikke fuld, sikkerhed for, at driften
kan opretholdes uden vasentlig usikkerhed.

¢ konomien vurderes delvist at give mulighed for at levere den nedvendige kvalitet i forhold til malgruppen og den
pris, der betales for opholdene.

¢ Der er delvis gennemsigtighed i gkonomien, hvilket kan give udfordringer ift. dokumentation og opfelgning.

o Serligt den hgje personaleudskiftning kan have betydning for bade skonomiske prioriteringer og for at fastholde
faglig kvalitet pa sigt.

Social- og Sundhedsudvalget blev pd mede den 9. januar 2025 orienteret om genopretningsplanen for Granbohus, hvor
der blandt andet vil vaere fokus pé reducering af faste udgifter og optimering af brug af ressourcer. Da Granbohus er en
KKR-institution er der tale om et ekonomisk lukket kredslab, hvorfor takstberegningen tager udgangspunkt i
rammeaftalen.

Kompetence
Social- og Sundhedsudvalget.
Indstilling
1. At orienteringen tages til efterretning.
Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 14-08-2025

Orienteringen blev taget til efterretning.

Bilag

Tilsynsrapport - Granbous 2025.pdf

Fraverende Comert Sonsuz (A)



Punkt 81: Godkendelse af praksisplan for fysioterapi

25/14288
Beslutningstema

Godkendelse af revideret praksisplan for fysioterapi.

Sagsfremstilling og skonomi

Med den nye overenskomst for fysioterapeuterne, der tradte i kraft 1. januar 2024, skal der udmentes nye kapaciteter til
vederlagsfri fysioterapi svarende til 40 mio.kr. nationalt. Hovedstadskommunernes andel udger 12,3 mio.kr. Det nationale
budget til omradet er samlet set ca. 1,1 mia.kr.

I folge den nye overenskomst skal region og kommuner revidere kapacitetsdelen af praksisplanen senest den 1. juli 2025.
Planen skal godkendes af alle kommunalbestyrelser i hovedstadsregionen samt Regionsradet i Hovedstaden, inden den
treeder i kraft. KKR Hovedstaden godkendte den reviderede praksisplan pa mede den 11. april og anbefaler, at
kommunerne i hovedstaden ogsé godkender planen.

Praksisplanen er Region Hovedstadens og de 29 hovedstadskommuners fzlles plan for tilretteleeggelse og udviklingen af
fysioterapipraksis de kommende éar.

Formalet med denne revision af praksisplanen er at sikre, at praksisplanen er i overensstemmelse med de endrede rammer
i overenskomsten. Det er kun praksisplanens del 1, som omhandler kapacitet, der er revideret. Forslag til revideret
praksisplan er vedhaftet sagen.

Revisionen af praksisplanen er gennemfort i et administrativt samarbejde mellem repraesentanter fra kommuner i
hovedstaden, Region Hovedstaden og praktiserende fysioterapeuter i hovedstaden.

Bemaerkninger til revision af kapacitetsafsnit:
Udmentning af kapaciteter som nyanscettelser

KKR Hovedstaden godkendte den 11. april 2025 den reviderede praksisplan, som er baseret pa et enske om at opna en
mere lige tilgeengelighed til fysioterapi i hovedstaden.

I forslaget til revision af praksisplanen udmentes 11,3 vederlagsfri kapaciteter og 13,5 kapaciteter til almen fysioterapi
som nyansattelser. Kapaciteterne placeres i folgende kommuner/bydele: Amager, Vesterbro, Valby, Bispebjerg-Husum,
Brendby, Heje-Taastrup, Vallensbak og Bornholm. Disse omrader er identificeret ved at lave en analyse, som blandt
andet forholder sig til aldersveegtning, pendling og sociale forhold pé tveers af kommunerne. Analysen viser en skav
fordeling af fysioterapikapaciteterne mellem kommunerne. Klynge Midt har en overkapacitet, mens klynge Syd og klynge
Byen har en tilsvarende underkapacitet.

Alle fem kommuner forholder sig positivt til kapacitetsudvidelsen.

Reservering af én kapacitet fra speciale 62 og én fra speciale 52 til opjustering af klinikker, som har faet fastsat et lavt
omscetningsloft



KKR Hovedstaden godkendte ogsd, at der reserveres én kapacitet fra speciale 62 (vederlagsfri fysioterapi) og én kapacitet
fra speciale 52 (almen fysioterapi) til opjustering af klinikker, som har faet fastsat et lavt omseatningsloft. Forslaget har til
hensigt at opretholde en bred geografisk deekning ved at holde handen under praksis med et lavt fastsat omsatningsloft,
som ellers er i risiko for at blive solgt til sterre klinikker.

I den nye overenskomst er indfert et nyt kapacitetsbegreb. Det betyder, at kapaciteten for alle klinikker er genberegnet og
fastsat pa baggrund af den omsatning, den enkelte praksis har haft de foregdende ar. Det er klinikkens omsatningsloft.
Enkelte praksis i hovedstaden har faet fastsat deres kapacitet pé et lavt niveau, som ikke udger et baeredygtigt
indtjeningsgrundlag, ej heller et baredygtigt behandlingstilbud for patienterne. Det kan fx. dreje sig om praksis, der er
solgt inden for de senere ar, hvor den tidligere ejer har haft lav kapacitet ifm. snarlig pension. For kommunerne er det
ekstra relevant, at flere af de lavest limiterede praksis er mobile fysioterapeuter, der varetager hjemmebehandling af de
patienter, der ikke har mulighed for at komme i klinik. Det drejer sig om patienter med sveert fysisk handicap, som folge
af progredierende sygdom eller handicap, placeres i mobile klinikker.

De lavt limiterede klinikker vil kunne ansgge om at fa del i de reserverede kapaciteter i lobet af anden halvér 2025.

Okonomi
Personer, der henvises til vederlagsfri fysioterapi, kan frit valge mellem fysioterapi i praksissektoren eller i de tilbud, som
kommunen eventuelt har. Den enkelte kommune finansierer egne borgeres forbrug af vederlagsfri fysioterapi.

Kommunerne er ikke kompenseret for eventuelle merudgift i forbindelse med ekstra kapacitet. Etableringen af de nye
kapaciteter vil ske i labet af 2026.

Administrationen anbefaler, at udvalget godkender indstillingen.

Bevilling
Sagen har ingen bevillingsmassige konsekvenser.
Retsgrundlag

Overenskomsten for Vederlagsfri fysioterapi reguleres efter Sundhedsloven. Kommunens ansvar for at tilvejebringe
fysioterapitilbud og atholde udgifter til disse er beskrevet i hhv. § 140a og § 251.

Kompetence
Social- og Sundhedsudvalget.
Elektroniske bilag
Bilag: Revision af praksisplan kapitel 1 vedr. Kapacitet
Indstilling
1. at Social- og Sundhedsudvalget godkender den reviderede praksisplan for fysioterapi.
Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 14-08-2025

Godkendte administrationens indstilling.

Bilag
Revision af praksisplan kapitel 1 vedr. kapacitet

Hearingssvar SR - fysioterapi20250806.pdf



Heringssvar fra Handicapradet til sag nr. 75, 76, 77, 79 og 81 pa dagsordenen til madet i Social- og Sundhedsudvalget d.
14. august 2025.pdf

Fraverende Comert Sonsuz (A)



Punkt 82: Status pa implementeringsplaner fra budgetforlig pr. 31.05.2025

25/92
Beslutningstema

Status pa implementeringsplaner foreleegges fagudvalgene, Gkonomiudvalget og Byridet til orientering.

Sagsfremstilling og skonomi

Implementeringsplanerne for drifts- og anlagsinitiativer udarbejdes fast hvert ar efter budgetvedtagelsen og indeholder
status pa initiativer fra budgetforliget.

Implementeringsplanerne for 2025-2028 blev godkendt p&d medet i budgetforligskredsen d. 30. september 2024.

To gange arligt folger Fredensborg Kommune op pa status af implementeringsplanerne. Det gor vi for at sikre, at
vedtagne initiativer bliver udfert efter hensigten samt sikre en fzlles forstielse af beslutningerne mellem Byradet og
administrationen.

Implementeringsplanerne er opdelt i tre:

¢ Drift - Budgetforlig 2025-2028
¢ Drift - Tidligere budgetforlig, hvor initiativer endnu ikke er afsluttede.
¢ Anlag

Implementeringsplanerne markeres med trafiklys, sé status nemt kan aflaeses.

Blé - Implementeret og afsluttet

Gren - Forventer at nd neeste milepeel til tiden/aktiviteter og ekonomi som planlagt

Gul - Forsinket - Tvivl om at na neeste milepeel til tiden/mindre afvigelser pa aktiviteter og/eller gkonomi
Rad - Overskridelse - Deadline kan ikke overholdes og/eller der er store afvigelser pa skonomi

I bilag 1-3 vises en oversigt over status pa initiativerne.

For budgetforlig 2025-2028 er der 68 initiativer, af disse er syv markeret med gult. For tidligere budgetforlig er der 16
endnu ikke afsluttede initiativer, af disse er ét projekt forsinket. P& anleegsomradet indgar 115 igangverende og
kommende projekter. Af disse er otte markeret med gult. Ingen projekter er rede.

Nedenstéende er en gennemgang af projekter markeret med gult.

Budgetforlig 2025-2028

Ankestyrelsens sagsbehandlingstid kendes
Salg af ejerlejlighed ved ikke, hvilket kan udskyde processen. Der
Under Kronen (drift) forelegges Okonomiudvalget en samlet sag
med salg af ejendomme.



43

45

48

54

55

Salg af Helsingervej 25 A og
B

Sammenlagning af daghjem

Robotstevsugning

Investering i medarbejdere i
Center for Psykiatri og
Handicap for at ege kvaliteten
i sagsbehandling

Arbejdspladstilknytning for
sygedagpengemodtagere og
borgere i jobafklaringsforleb -
besparelse pa ydelser

Arbejdspladstilknytning for
sygedagpengemodtagere og
borgere i jobafklaringsforlab -
investering i medarbejdere

Budgetforlig 2021-2024

16

Anlaeg

10

Klubpadagog - ansattes i
UngFredensborg.

Oprettelse af nye klasselokaler
(senket klasseloft)

Cricketbane pa Karlebo
Stadion

Der forelegges Okonomiudvalget en samlet
sag med salg af ejendomme.

Som folge af Social- og Sundhedsudvalget sag
fra den 13. marts 2025, har administrationen
arbejdet videre med implementeringen med ny
lokalitet. Dog skyldes forsinkelse pa materialer
og manglende ressourcer at implementeringen
forst kan ske pr. 1. december 2025. Det er
derfor svaert at finde besparelsen i 2025, da det
er selve sammenlagningen, der udger
besparelsen.

Som felge af beslutning pa Social- og
Sundhedsudvalget den 6. februar 2025
pabegyndes implementering af
robotstevsugning pr. 1. juli 2025.

De forventede besparelser er endnu ikke
realiseret, men der arbejdes fortsat herpa. Der
ses en positiv udvikling i forhold til trivsel,
lavere sygefraver og systemoptimering.
Social- og Sundhedsudvalget modtager arligt
tre afrapporteringer pé investeringsforslaget.
Seneste afrapportering var juni 2025.

Arbejdsmarked- og Erhvervsudvalget
besluttede pd medet den 11. marts 2025, at
afvente beslutning om indsatsen, indtil de
gkonomiske konsekvenser af den nye
beskaftigelsesreform er kendte.

Arbejdsmarked- og Erhvervsudvalget
besluttede pd medet den 11. marts 2025, at
afvente beslutning om indsatsen, indtil de
gkonomiske konsekvenser af den nye
beskaftigelsesreform er kendte.

Skaterbanens opferelse er flyttet til 2028,
hvorfor ansettelse af klubpaedagog vurderes
aktuel fra 2028. @konomiudvalget har besluttet
at samteenke de afsatte midler til kunst med en
kombineret skaterlgsning i Nivd Bymidte.

Barne- og Skoleudvalget er ikke som planlagt
blevet forelagt sag i foraret, da omradet fortsat
afventer afklaring omkring anvendelse af
midlerne. Sag forelegges Borne- og
Skoleudvalget nér der er atklaring om brug af
midlerne.

Cricketbanen forventes anlagt og klar til brug
senest 1.september 2025.



To nye tennisbaner og to Der skal forega justeringer af tennisbanerne

22 padelbaner ved Humlebaek som folge af miljeforhold. Forventes afsluttet
Idraetscenter ultimo 2025.
36 Den gronne slotsby Der er fortsat ikke nogen fremdrift i Norfors

planer for fjernvarme i omradet.

Sagen pagar da forsikringserstatningen ikke

75 %ﬁiﬂg@:ikjg? 2‘ 01 deekker skadens omfang. Der er ikke budget
Jerevel nok til udskiftning af gulv.
- o Skovgarden mangler depotfaciliteter, hvorfor
84 Depotfaciliteter pa der er afsat en bevilling til udvidelse af disse.
Skovgérden

Projektet er forsinket. Afklaring pégér fortsat.

Projektet fortsetter i 2025 og forventes
afsluttet i 2028. Der er ved budgetrevisionen
pr. 30.04.25 sggt om overforsel af 0,5 mio. kr.
arligt til Politikomréde 1. Anlaegsprogrammet

95 Nivéa Engfjord har en leengere lobetid end forst forventet og er
stadig 1 den indledende fase. Derfor er
midlerne fordelt over flere &r. Natur, Milje- og
Baredygtig udvikling (NMB) har faet status
for projektet i marts 2025.

Tidsplanen for salg forventes udskudt med op
til 2 ar efter beslutning om genhusning af
elever fra Endrupskolen

Ekstra salgsindtaegter i Niva

114 Nord

Bevilling
Sagen har ingen bevillingsmassige konsekvenser.
Retsgrundlag
Handbog om Jkonomistyring.
Kompetence
Byradet.
Kommunikation
Sagen forelegges alle fagudvalg, til endelig orientering i Byréadet.
Indstilling
1. At orienteringen tages til efterretning.
Beslutning i Plan, Trafik- og Klimaudvalget (2022-2025) den 11-08-2025

Anbefaler administrationens indstilling.

Beslutning i Fritid- og Idratsudvalget (2022-2025) den 11-08-2025

Anbefaler administrationens indstilling.



Beslutning i Arbejdsmarkeds- og Erhvervsudvalget (2022-2025) den 12-08-2025
Anbefaler administrationens indstilling.

Beslutning i Boerne- og Skoleudvalget (2022-2025) den 13-08-2025

Anbefaler administrationens indstilling.

Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 14-08-2025

Anbefaler administrationens indstilling.

Bilag
Drift 2025-2028
Tidligere budgetforlig

Anlaeg - oversigt

Fraverende Comert Sonsuz (A)



Punkt 83: Sager pa vej til Social- og Sundhedsudvalget

21/32586
Beslutningstema

Der orienteres om sager, der er planlagt til behandling i Social- og Sundhedsudvalget.

Sagsfremstilling og skonomi
September 2025
Et drs-evaluering af Fredensborgmodellen for frivillige
Revidering af kriterier for Puljen for frivilligt socialt arbejde (§ 18 midler)
Aldrelov:
e Handtering af borgerhenvendelser.

e Andring af sagsbehandling med hjalpemidler.
¢ Danmarkskortet: Orientering om ankestatistik for social-, handicap- og @ldreomradet i 2024

Oktober 2025
Aldrelov:
¢ Droftelse af modeller for inddragelse af lokal og civilsamfundet i plejen.

¢ Eventuel etablering af lokal plejehjem i Fredensborg Kommune
¢ Status pa ekonomien pa udvalgte dele af Social- og Sundhedsudvalgets omrade

November 2025

¢ Fredensborg-Humlebzk Falleslegatet 2025

December 2025

Hoveduddeling af Puljen for frivilligt socialt arbejde (§ 18 midler)

Godkendelse af kvalitetsstandarder péa det specialiserede voksenomrade 2026
Godkendelse af kvalitetsstandarder pa det specialiserede berneomrade 2026

Status pa psykiatriplanen og reformer der pavirker det specialiserede voksenomrade

Ovrige sager

Orientering om Byvejen — analyse af A-huset

Listen over sager pa vej er ikke en komplet liste over kommende sager, men rummer storre, strategiske sager og sager, der
af et flertal 1 udvalget er besluttet optaget politisk ved senere udvalgsmeder.

Sager kan flytte dato og varslede sager kan blive uaktuelle og udga.

Bevilling



Sagen har ingen bevillingsmessige konsekvenser.

Kompetence

Social- og Sundhedsudvalget.

Indstilling

1. At orienteringen tages til efterretning.

Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 14-08-2025

Orienteringen blev taget til efterretning.

Fraverende Ceomert Sonsuz (A)



Punkt 84: Meddelelse fra formanden og udvalgets medlemmer

21/32591
Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 14-08-2025

Orienteringen blev taget til efterretning.

Fraverende Comert Sonsuz (A)



Punkt 85: Meddelelser fra administrationen

21/32596
Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 14-08-2025

Orienteringen blev taget til efterretning.

Fraverende Comert Sonsuz (A)



Punkt 86: Digitalt underskriftsblad 14. august 2025

21/32600
Beslutning i Social- og Sundhedsudvalget (2022-2025) den 14-08-2025

Godkendt med digitalt underskriftsblad. Vedhaftet som bilag.
Bilag

Godkendelsesark Social- og Sundhedsudvalget 14. august 2025.pdf

Fraverende Comert Sonsuz (A)
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