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1.0 Indledning

Danmark star overfor en ny demografisk virkelighed, hvor antallet af eeldre vil stige

markant i de kommende ar samtidig med, at der bliver feerre i den arbejd sdygtige alder.
Det er en virkelighed, som i hgj grad ogsa vil pavirke Thisted Kommune, der ser ind ien
fremtid med over 68 % flere eeldre over 85 ar hen over de kommende 12 ar.

Den demografiske udvikling medfarer et behov for at gge antallet af plejebol igpladser i
Thisted Kommune. Hvor stort det fremtidige plejeboligbehov bliver, er imidlertid mere
usikkert. | denne plejeboligplan analyseres de forhold  z bade nationale og lokale z som
spiller ind pa behovet, for derved at give det bedst kvalificerede bud pa Thisted
Kommunes fremtidige plejeboligbehov. Planen forholder sig bade til antallet af

plejeboli ger, til hvilke boligtyper der bliver behov for, hvordan boligerne geografisk skal
placeres og generel fremtidssikring af plejeboligomradet i Thisted Kommun e.

1.1 Baggrund og formal

Vedtagelse af budget 2020 i Thisted Kommune blev startskuddet pa et grund gt arbejde
med at sikre et baeredygtigt aeldreomrade i mange ar frem. Det blev politisk besluttet, at
der skulle foretages en dybdegaende analyse af omradet.  Formalet var at afdaekke,
hvorfor seldreomradet var udfordret gkonomisk. Analysen blev foretaget af P rice,
Waterhouse og Coopers (PwWC), der i 1. halvar 2020 kulegravede omradet for at belyse
muligheder for optimering af drift, serviceniveau ift. sammenligne lige kommuner,
bygningsmaessig kapacitet og generelt kommunens service til borgerne. Analysen
konklud erede, at seldreomradet star over for en drastisk stigning i antallet af borgere,
der skal tages hand om i de kommende ar, og en samtidig @get kompleksitet i
borgerforlgbene. Dertil anbefalede analysen en aendring i maden, hvorpa
plejeboligomradet er organis eret og pa den leverede service.

Analysen pegede bl.a. pa, at Thisted Kommunes decentrale plejeboligstruktur med flere
sma plejecentre vanskeligger en eff ektiv drift og er medvirkende til de budgetmaessige
udfordringer, omradet oplever. Der peges szerligt  pa udfordringer med
vagtplanlaegning, udsving i belaegningsprocenter, opretholdelse af et godt fagligt miljo
og mulighederne for en effektiv drift af bygninge  rne. Samtidig betyder den
demografiske udvikling, at Thisted Kommune ma forvente at have behov for f lere
plejeboligpladser i fremtiden. Analysen anbefaler derfor, at der udarbejdes en plan for
den fremtidige organisering af plejecenteromradet, herunder at der tages hgjde for en
hensigtsmaessig starrelse pa plejecentre *og starre grad af specialisering p& nogle af
kommunens plejeboligpladser 7 seerligt med fokus pa borgere med
demensudfordringer, borgere med komplekse fysiske udfordringer og borgere med
samtid ige psykiske og fysiske udfordringer.

Med udgangspunkt i analysens resultater besluttede Thisted K ommunes
Kommunalbestyrelse ifom. vedtagelsen af Budget 2021, at der pa aeldreomradet
udarbejdes en plejeboligplan. En plejeboligplan, som foreslar  en fremtidig organisering
af plejeboligomradet, der indeholder de rigtige tilbud til borgerne, og som samtidig er
fagligt og gkonomisk beeredygtige. Plejeboligplanen foreslar organisering af

1 PwC konkluderer, at der skal veere 50 eller flere pladser pr. plejecenter for at sikre en hensigtsmaessig og baeredygtig drift.



plejeboligomradet frem mod 2034. Plejeboligplanen foreslas atind  gai
budgetforhandlingerne for Budget 2023.

1.2 Rammesaetning for plejeboligplanen

1.2.1 Det strategiske grundlag

Thisted Kommunes Kommunalbestyrelse har med Politik for Voksnes og ZAldres Velfeerd
beskrevet de overordnede malseetninger for eeldreomradet. | po  litikken understreges,
at kommunen gnsker at understgtte det gode hverdagsliv sammen med borg eren iden
livssituation, den enkelte befinder sig i. En vigtig forudsaetning for, at kommunen kan
understgtte det gode hverdagsliv, er et velfungerende plejecenter  omrade, som bade er
fagligt og gkonomisk beeredygtigt 7 ogsa i mange ar fremover.

Plejeboligplanen vil med udgangspunkt i begreberne kapacitet, kvalitet, effektivitet og
styring analysere plejeboligomradet for at sikre borgerne det bedst mulige hverdagsl iv
med starst mulig selvbestemmelse inden for den givne budgetramme. Plejeboligplane n
er baseret pa en inddragende tilgang, hvor kommunens borgere og de relevante
kommunale medarbejdere i flere omgange har faet lejlighed til at komme med deres

input til pl anen.

1.2.2 Grundleeggende principper i plejeboligplanen
Generelt bygger plejebolig planen pa en reekke foruddefinerede principper, som, bade
fagligt og gkonomisk, skal sikre et bzeredygtigt plejeboligomrade i mange ar frem.
Principperne er opstillet pa bagg rund af lokalpolitiske beslutninger, PwC's rapport, den
nationale udvikling inden fo r malgruppen og lokale vilkar. Principperne for
plejeboligplanen er fglgende:
- Fastholdelse af den politisk vedtagne decentrale plejecenterstruktur
- 50 eller flere pladser pa et plejecenter giver bedre faglig og gkonomisk
beeredygtighed
- Samling af specialerne giver starre faglighed og stordriftsfordele
- Bade indvendig og udvendig indretning skal understgtte malgruppens behov,
leve op til arbejdsmilijgmaessige krav og sikre de rett e fysiske rammer for bade
beboere og personalet
- Den eksisterende bygningsmasse skal udnyttes pa bedste vis
- Planen giver mulighed for Igbende aendringer - bade ved at opgive dele eller ved
at bygge pa en made, som giver mulighed for yderligere udvidelse

1.2.3 Organisering af arbejdet

Arbejdet med plejeboligplanen er forankret i Z£ldre og Tr  aning, hvor seldrechefen har
det overordnede ansvar for udarbejdelsen. For at sikre lgbende inddragelse af bade
omradets medarbejdere og ledere har plejeboligplanen veeret et punkt pa Omrade -
MED-mgder, bestaende af omradets medarbejdere, og pa ledermgder.

Plejeboligplanens indhold har betydning for andre afdelinger, ligesom andre afdelinger
er afggrende for at sikre de rette forudsaetninger for planens indhold Zbade i
etableringen og i den efterfglgende drift. Derfor er der etableret en fglgegruppe, som
und erstetter ZAldre og Traening i udarbejdelsen af planen. Fglgegruppen bestar af
chefer fra hhv. Center for Lan og @konomi, Drift og Anlaeg, Plan og Miljg og Handicap og
Socialpsykiatri.



1.2.4 Afgreensning

Plejeboligplanen forholder sig udelukkende til plejebo  ligomradet, hvorfor
organiseringen og driften af Zldre og Traenings gvrige tilbud ikke indgar i planen.
Planens indhold skal ses i sammenhaeng med bade /ldre og Traening og Th isted
Kommunes gvrige tilbud, s& kommunes samlede kapacitet udnyttes bedst muligt.

1.2.5 Leesevejledning

Rapporten indledes med en sammenfatning af plejeboligplanens resultater, herunder

den anbefalede plan for fremtidens plejeboligomrade i Thisted Kommune . | kapitel 3
preesenteres det eksisterende plejeboligomrade samt en beskrivelse af b eboerne og
personalet pa plejecentrene. | kapitel 4 praesenteres en raekke analyser, som alle sgger

at afdeekke det fremtidige plejeboligbehov. | kapitel 5 gennemgas den forsl  aede plan for
Thisted Kommunes fremtidige plejeboligomrade. | kapitel 6 beskrives de gkonomiske
forudseetninger i planen 7 bade i relation til anlaegsudgifter, og hvad planen betyder for
omradets driftsgkonomi. Rapporten afsluttes med en beskrivelse af tanke rom
anvendelse af de tiloversblivende bygninger, som den foreslaede plan vil medfar e.



2.0 Sammenfatning

Afrapporteringen udggr anbefalinger til en plan for Thisted Kommunes fremtidige
plejecenteromrade. Plejeboligplanen er bestilt af Kommunalbestyrels en med
udgangspunkt i PwWCAs gennemfgrt e audlabejgesa¢ af
/Eldre og Treening med stgtte fra Center for @konomi og Lan, Drift og Anlaeg, Plan og

Miljg og Handicap og Socialpsykiatri. Anbefalingerne er fremkommet pa baggrund af

resultater og konklusioner fra en reekke gennemfgrte analyser. Planen byggerp & en
rekke foruddefinerede principper, opstillet
nationale og lokale vilkar.

2.1 Sammenfatning af gennemfgrte analyser

Thisted Kommune star overfor en demografisk udfordring, hvor den aeldre befolkning i
fremtiden v il udgare en stadig stagrre del af kommunens befolkning, mens den
erhvervsaktive del vil udgare en mindre andel. Udviklingen forventes i hgj grad at
ramme de stgrre byer, hvor stadig flere seldre sgger mod. Seerligt i Thisted by viser
befolkningsfremskrivning erne, at der ma forventes en stor stigning i antallet af seldre.
Udviklingen forventes alt andet lige at medfare et starre plejeboligbehov i fremtiden.
Det reelle plejeboligbehov for ventes dog ikke at stige proportionelt med stigningen i
antal eeldre. Dette skyldes, at fremtidens eaeldre forventes at have en anden adfeerd og
andre gnsker til livet, sammenlignet med nutidens aldre. Sund aldring og den
medicinske udvikling medfarer, at forh  oldsvis flere af fremtidens aeldre kan klare sig
selv i leengere tid og veere uafhaengige af hjeelp fra kommunerne. Samtidig forventes
det, at fremtidens aeldre gnsker at blive i eget hjem eller alternative boformer i laengere
tid, og nar hjeelpen er ngdvendig, sk al den i hgjere grad gives i eget hjem. Konklusionen
af analysen er, at Thi sted Kommune ma forvente et samlet gget plejeboligbehov pa
omkring 100 -125 pladser frem mod 2034.

Foruden et forventet gget behov for plejeboligpladser i Thisted Kommune vil fremt iden
ligeledes stille flere komplekse faglige krav til personalet, som arbe  jder i plejeboligerne.
Borgerne bliver udskrevet tidligere og tidligere fra hospitalerne med mere komplekse
problemstillinger, og den demografiske udvikling medfgrer en stigning i a ntallet af
eeldre, som lider af sveer demens eller har samtidige fysiske og p  sykiske udfordringer.
Det kalder pa en samorganisering af de specialer ZAldre og Treening deekker over, sa
personalekvalifikationer og opgavevolumen understgtter de faglige behov, This ted
Kommune ma forventes at skulle daekke i fremtiden.

Plejeboligplanen byg ger naturligvis videre pa det eksisterende plejeboligfundament. De
nuveerende plejecentre er analyseret ud fra deres bygningsmaessige stand samt
mulighed for udvidelse. Konklusionene r:

- At hhv. Fyrglimt i Hanstholm, Solhjem i @sterild og Kastaniegarden i Sne  dsted
har en starrelse, som vanskeligger effektiv faglig og gkonomisk drift og en
bygningsmaessig stand, der vil kreeve starre investeringer for forsvarligt at
opretholde bygningerne til formélet. Desuden er disse tre centre alle placeret pa
grunde, som ikke muligger udvidelse af centrene.

- Atder ved hhv. Solgarden i Hundborg, Dragsbeekcentret i Thisted, Abakken i
Hurup, Vibedal i Thisted og Fjordglimt i Sennels er muligheder for at by  gge til det
eksisterende eller at bygge nyt.



- Atder ikke er bemeerkninger t il Trye i Frastrup, Klitrosen i Klitmgller, Kristianslyst

i Thisted, Klgvermarken i Koldby og Sct. Thggersgaard i Vestervig ift. den
bygningsmaessige stand eller mulighed for udvidel se.

2.2 Planens forslag til Thisted Kommunes fremtidige plejeboligpladser

Med udgangspunkt i gennemfgrte analyser, anbefales falgende plan for Thisted
Kommunes fremtidige plejeboligomrade:

Planen foreslar etablering af i alt 102 pladser ekstra frem mod 2

Friplejehjemmet i Bedsteds planlagte udvidelse. De 102

034 z dette inklusiv
pladser fordeler sig som

falgende:
Pladstype Antal Antal Forskel fra i
pladser i pladser i dag
dag 2034

Almene pladser (inkl. 353 455 102
friplejehjemmet)
Demenspladser 76 71 (91) -5(15)8
Midlertidige pladser 42 55 13
Psykiatripladser 28 20 (2) -8 (-6) 8
Total 499 601 (623) 102 (124)

Dertil foreslas tilbygning af 20 demenspladser pa Fjordglimt i Sennels og tilbygning af 2
psykiatripladser pa Klitrosen i Klitmgller som et seerskilt tilvalg til plejeboligplanen.
Tilbygningerne optraeder som tilvalg som falge af gkonomiske hensyn og en usikkerhed
om det faktiske fremtidige. Hvis tilvalgene og planen godkendes, vil der blive etableret
124 pladser frem mod 2034. Pladsfordelin  gen er illustreret i pare ntes i ovenstaende
skema.

Forslag om etablering af planens pladser medfgrer to nybyggerier, tre tilbygninger, en
ombygning, to malgruppeaendring, tre lukninger og fire uaendrede centre. |
nedenstaende beskrives de foreslaede handlin  ger fordelt pA kommunens fremtidige
enheder. Farverne i skemaet illustrer den foreslaede sendring. Grgn: Nybyggeri, gul:
Tilbygning, brun: Ombygning, bla: Malgruppeaendring, red: Lukning, hvid: Uaendret og
gra: Seerskilt tilvalg.

Enhed Effektuering Han dling
arstal




Thggersgaard i
Vestervig

Tilbygning til 2031 Tilbygning af 32 almene pladser ved

Dragsbeekcentret i Dragsbeekcentret i Thisted. Tilbygningen vil

Thisted imgdekomme det stigende plejeboligbehov i
Thisted.

Tilbygning til 2034 Tilbygning af 6 almene pladser pa Abakken.

Abakken i Hurup Boenheden Rosen p& Abakken er i
bygningsmaessig meget darlig stand og star
overfor en uforholdsmaessig stor investering i
en neerm fremtid. Rosen nedrives og i stedet
etableres en ny boenhed, hvor der tilbygges
yderligere 6 pladser.

Tilbygning til Sct. 2022 Tilbygning af 2 demenspladser pa Sct.

Thggersgaard. Tilbygningen sker i to
uudnyttede lejligheder pa 1. sal.

i Dsterild

Malgruppeaendring 2024 Vibedal rummer i dag 48 almene pladser og 14

pa Vibedal i demenspladser. For a t samle demens specialet,

Thisted aendres malgruppen pa Vibedal til udelukkende
at veere almene pladser. ndringen sker en  -til -
en ift. boligerne.

Malgruppeaendring 2022 Sct. Thggersgaard rummer i dag 7 midlertidige

pa Sct. pladser. For at samle bade det mi dlertidige

Thggersgaard i speciale og demensspecialet eendres disse

Vestervig midlertidige pladser en -til-en til demenspladser

Lukning af 2028 Kastaniegardens stgrrelse malt pa antal

Kastaniegarden i pladser, bygningsmaessige stand samt

Snedsted begraensede mulighed er for udvidelse betyder
at centret lukkes. Som erstatning for
Kastaniegarden etableres 80 nye pladser i
Thisted.

Lukning af Solhjem 2028 Solhjems stgrrelse malt pa antal pladser,

bygningsmaessige stand samt begraensede
muligheder for udvidelse betyder, at centr et
lukkes. Som erstatning for Solhjem etableres 80
nye pladser i Thisted.




Lukning af Fyrglimt 2024 og Fyrglimts stgrrelse malt pa antal pladser,

i Hanstholm 2033 muligheder for udvidelse og seerligt
bygningsmaessige stand betyder, at centret
lukkes helt i 2 033.
Boenheden Fyrtarnets byggetekniske stand
betyder, at denne del lukket i 2024.
Som erstatning for Fyrglimt etableres et nyt
center i Hanstholm. | dag rummer Fyrglimt
borgere med aktivt misbrug. Denne malgruppe
foreslas fortrinsvis flyttet til Social afdelingens
tilbud Parasollen. De borgere, som er for
darlige til, at Parasollen kan rumme disse,
foreslas flyttet til Klitrosen i Klitmgiller.

Trye i Frgstrup - Trye er geografisk placeret med stor distance til

fastholdes naermeste plejeboligaltern ativ. Trye er i

uaendret udmeerket bygningsmaessig stand. Pa baggrund
af analysen vurderes det, at Tryes kapacitet pa
20 pladser er passende ift. centrets
optageomrade z ogsa fremadrettet.

Klitrosen i - Klitrosen rummer den psykiatrisk e malgruppe,

Klitmgller som gnskes fastholdt pa centret.

fastholdes

uaendret

Klgvermarken i - Klgvermarken er i god bygningsmaessig stand.

Koldby fastholdes Det vurderes, at med udvidelse af

uaendret friplejehjemmet i Bedsted er kapacitet
passende til optageomradet z ogsa
fremadrettet.

Solgarden i - Solgarden er kommunens nyeste plejecenter.

Hundborg Centret er velfungerende og i bygningsmaessig

fastholdes god stand. Det vurderes, at med etablering af

ueendret almene pladser i Thisted er kapaciteten
passende til optageomradet z ogsa
frema drettet.

Tilbygning til 2034 Som et seerskilt tilvalg foreslas en tilbygning af

Fjordglimt i 20 ekstra demenspladser pa Fjordglimt.

Sennels Eksisterende servicebygning er i darlig
bygningsmaessig stand samt fagligt
utidssvarende. Ved at veelte servicebygn ingen,
bliver der mulighed for at etablere yderligere
20 demenspladser péa eksi sterende grund.

Tilbygning til 2024 Som et seerskilt tilvalg foreslas ombygning af

Klitrosen i eksisterende kgkken til 2 psykiatripladser.

Klitmgller Ombygningen indgar som et ti Ivalg som falge

af, at det er forholdsvis dyrt at ombygge kakken
til beboelse.




2.3 Planens gkonomi

| alt vil godkendelse af plejeboligplanen medfare en total anlaegsudgift pa cirka 560 mio.

kr. Hvis udbygning af Fjordglimt i Sennels og Klitrosen i Klitmg ller tilvaelges, vil den totale
anleegsudgift udgare cirka 640 mio. kr. Af disse belgb udgar hhv. cirka 215 mio. kr. det
kommunale kassetreek eksklusive tilvalgene og cirka 255 mio. kr., hvis tilvalgene

inkluderes (2021 -priser).

De driftsgkonomiske beregnin ger er beregnet pa grundlag af den nuveerende
tildelingsmodel og viser ggede udgifter for plejecentrene pa 31,2 mio. kr. arligt i 2034
sammenlignet med i 2022 ved godkendelse af planen. Safremt tilvalget om udvidelse af
Fjordglimt godkendes, vil de ggede dr iftsudgifter for plejecentrene samlet udggre 43,6
mio. kr. i 2034 sammenlignet med 2022. Det vurderes  dog, at det samlede seldreomrade
vil kunne opna en driftsbesparelse pa omkring 20 mio. kr. frem mod 2034 som falge af
effektivisering og de stordriftsforde le planen medfarer. Under forudsaetning af at den
demografiske udvikling sker som beskrevet samt ovenst  aende driftsbesparelse kan
opnas, anslas det at godkendelse af plejeboligplanen vil medfare et gget
finansieringsbehov pa omkring 15 mio. kr. i 2034. Dert il kommer et yderligere
finansieringsbehov pa aeldreomradets drift pa 12,4 mio. kr. arligt, hvis tilval gene
inkluderes.

Hvis plejeboligplanen ikke gennemfgres, vil der skulle passes flere borgere i
hjemmeplejen end ellers. Dette vil formentligt betyde at de ggede driftsomkostninger
pa aeldreomradet vil veere starre hvis planen ikke gennemfares.
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3.0 Plejebo liger i Thisted Kommune i dag

Plejeboligplanen bygger naturligvis videre pa de plejeboligpladser, der er i Thisted
Kommune i dag. | falgende afsnit beskri ves fakta om de nuveerende plejeboliger ift.
fysisk placering, pladstyper, beboere, og personalet.

3.1 Generelt om plejeboliger og definition af pladstyper

Thisted Kommune tilbyder i henhold til Lov om social service borgere en plejebolig, nar
borgeren ha r et behov herfor. Plejeboliggarantien 2 betyder, at Thisted Kommune er
forpligtet til at stille en plejebolig til radighed senest 2 maneder efter, det er vurderet, at
borgeren har behov for en plejebolig 2.

En plejebolig er en selvstaendig bolig med service areal og dggntilknyttet personale
placeret pa et plejecenter. Borgeren indgar en lejekontrakt inde  holdende en fast husleje
og indskud ved indflytning i en plejebolig. Borgeren kan sgge om en plejebolig, hvis
vedkommende har et omfattende behov for personli g pleje og statte eller manglende
evne til at tage vare pa sig selv.

| Thisted Kommune er derid ag i alt 499 plejeboligpladser fordelt pa 14 plejecentre.
Thisted Kommune har en decentral plejecenterstruktur, som betyder, at centrene er
geografisk fordelt i kommunen. Af centrene er 13 kommunale plejecentre og 1 et
friplejehjem. Friplejehjemmet har med delt Thisted Kommune, at de planlaegger en
udvidelse med 16 almene plejeboligpladser. Tidspunktet for udvidelsen forventes at ske

i ar 2024. Antallet af plejeb oliger i Thisted Kommune medfarer en deekningsgrad pa 19,8
plejeboligpladser pr. 100 borgere over 8 0 ar. Dette er hgjere end den gennemsnitlige
deekningsgrad pa landsplan, som er er pa 16,7 plejeboligpladser pr. 100 borgere over 80
ar?,

De 499 plejeboligpl adser er fordelt pa fire overordnede pladstyper:

1. Almen plads. En almen plads er en permanent boli g, hvor borgeren har
folkeregisteradresse. Borgerne befinder sig typisk pa disse pladser, hvis
vedkommende er afhaengig af pleje og omsorg flere gange i dagnet.  De almene
pladser har udviklet sig gennem tiden, og i dag befinder der sig mange borgere
med dem enssygdom eller andre psykiske udfordringer.

2. Demensplads. En demensplads er en fast plads forbeholdt borgere med sveer
demens. Det vil typisk veere borgere med udadreagerende adfeerd eller med
tendens til at forlade plejecentret. Foruden de faste demensplad  ser er der
ligeledes afklaringspladser, der er midlertidige pladser forbeholdt borgere, som
udredes for kognitive og mentale udfordringer af demens - eller psyk iatrisk
karakter.

2 Plejeboliggarantien betyder, at en borger skal tilbydes en plejeboligplads senest to maneder efter vedkommende er blevet visi teret.
3 Almenboligloven § 54a stk. 1 og stk. 2.
4 Deekningsgraden er andelen af 80+ arige, der har mulighed for at f& en plejebolig. Dette er inkl. midlertidige pladser og pladser p&

friplejehjem.
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3. Midlertidig plads/straksplads. De midlertidige pladser er forbeholdt borgere, der
har brug for et midlertidigt ophold og udredning. Leengden af et ophold pa en
midlertidig plads er som udgangspunkt 14 dage, dog foretages der lgbende
vurde ringer af den aktuelle situation hvorfor opholdet kan have kortere og
laengere varighed.
| mange tilfeelde vil borgere udskrevet fra sygehuset blive tilbudt ophold pa en
midlertidig plads. En midlertidig plads er en hgijt specialiseret plads, som kraever
seerlige faglige kompetencer og velfeerdsteknologisk udstyr. De midlertidige
pladser kan malrettes forsk ellige malgrupper og f.eks. opdeles i
rehabiliteringspladser og almen midlertidig plads. En borger befinder sig typisk
pa en midlertidig plads, indtil vedkomme nde er kommet til kreefter efter et forlab
og kan herefter overga tilbage til eget hjem eller tii  permanent plejeboligplads.

4. Psykiatripladser. De psykiatriske specialpladser er forbeholdt borgere med sveere
psykiske udfordringer. Det kan eksempelvis veere s om fglge af langvarigt
misbrug eller erhvervet hjerneskade. Borgere pa de psykiatriske pladser er typisk
seerligt sarbare for forstyrrelser og kan veere udadreagerende.

3.2 Placering og organisering af plejecentre i Thisted Kommune
Nedenstdende tabel viser antallet af plejeboligpladser pa kommunens plejecentre,
herunder fordelingen af pladstyper.



i

o
N
o

N
o

329 76 28 42

N
S

353 76 28 42

Som det fremg ar af tabellen , er der stor forskel i stgrrelsen pa plejecentrene i Thisted
Kommune. De stgrste centre har over 60 pladser, mens de mindste har 20 pladser.
Starrelsesforskellen pa centrene har stor betydning for fleksibiliteten i

vagtplanleeg ningen. Det e r lettere at tage hgjde for fraveer og sygdom, jo starre
medarbejdergruppen er.

Figur 3.1 viser plejecentrenes geografisk fordeling i kommunen (tal p& kortet henviser til
nr. i ovenstaende tabel).
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Figur 3.1

De 13 kommunale plejecentre i Thisted Kom mune er organiseret under 8 ledere. De
starste centre har egen leder, mens de mindste centre er organiseret under én
overordnet leder. Ledelsesfordelingen er som nedenstaende:

En leder p& Kristianslyst (Thisted, nr . 1 i figur 3. 1)

En leder af Akutfunkti onen (Thisted, nr. 2 i figur 3 .1)

En leder p& Vibedal (Thisted, nr. 3 i figur 3. 1)

En leder p& Abakken (Hurup, nr. 4 i figur 3. 1)

En leder daekker Dragsbaekcentret (Thisted, nr. 5 i figur 3 .1) og Klitrosen (Klitmgller, nr. 6
i figur 3.1)

En leder d aekker Kastaniegarden (Snedsted, nr. 7 i figur 3. 1), Klavermarken (Koldby, nr. 8
i figur 3.1) og Solgarden (Hundborg, nr. 9 i figur 3. 1)

En leder daekker Fjordglimt (Sennels, nr. 10 i figur 3. 1) og Sct. Thggersgard (Vestervig, nr.
11ifigur 3.1)

En leder daekker Fyrglimt (Hanstholm, nr. 12 i figur 3 .1), Solhjem (@sterild, nr. 13 i figur
3.1) og Trye (Frastrup, nr. 14 i figur 3. 1)
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3.3 Gennemsnitsalder og belsegningsprocent

Nedenstaende tabel viser, at gennemsni tsalderen ved indflytning pa Thisted Komm unes
plejecentre i 2019 var 81,8 ar. Pa landsplan var gennemsnitsalderen ved indflytning i

2020 81,4 ar°. Gennemsnitsalderen for indflytning p& kommunens specialpladser er
generelt lavere end pa de almene pladser. Gennemsnitsliggetiden, som beskriver hvor
lang tid borgerne i gennemsnit bor p4 kommunens plejecentre, var i 2019 2,8 ar.

Gennemsnitsalder ved

Pladstype Gennemsnitsalder indflytning Gennemsnitsliggetid
Psykiatriplads 65,8 62,3 3,5
Demensplads 82,3 79,5 2,7
Almen plads 86,1 83,2 2,8
Hovedtotal 84,6 81,8 2,8

Falgende tabel illustrerer plejeboligernes belaegningsprocent, som opggres som antal
indskrivninger set ift. plejeboligkapaciteten pa de enkelte plejecentre. Der forventes

som udgangspunkt en belaegningsprocent pa under 100 % grunde ten

tomgangsperiode mellem f ra- og tilflytning. Hvis beleegningsprocenten er over 100 %
skyldes det, at der bor et aegtepar i én lejlighed. Der har generelt i 2020 veeret en hgj
belaegningsprocent pa plejecentrene i Thisted Kommune. Dette vidner om eftersperg sel
og effektiv udnyttelse af plejeboligpladserne.

Beleegningsprocent for 2020

Navn By Almene Demens Psykiatri Midlertidig | alt
Kristianslyst Thisted 99 99
Thisted Thisted 78,2 78,2
Afklaringscenter

Vibedal Thisted 104 99,2 102,9
Dragsbeekcentret  Thisted 97,7 86,4 94,1
Abakken Hurup 95 95
Klitrosen Klitmgller 97,9 97,9
Kastaniegarden Snedsted 95,2 95,2
Klgvermarken Koldby 98,6 98,6
Solgarden Hundborg 95,2 95,5
Fjordglimt Sennels 96,5 96,5
Sct. Vestervig 95,7 85,4 93,7
Thggersgaard

Fyrglimt Hanstholm 94,7 74,2 a0
Solhjem Dsterild 93,7 93,7
Trye Frastrup 123,7 123,7
| alt 99,1 98,3 97,3 85,6 96,7

| Thisted Kommune er der generelt ikke ventetid til en plejebolig. Sagsbehandlingstiden
betyder dog, at der typisk vil ga omkring 30 dage fra visitation til indflytning. Hvis der
kigges pa de enkelte centre, er der starre sggning mod nogle centre end andre.
Eksempelvis var der pr. november 2021 8 maneders ventetid pa Drag  sbaekcentret i
Thisted. Som tidligere beskrevet kan alle borgere, som har behov for en plejebolig
tilbydes en bolig inden for de 2 maneder, som plejeboliggarantien tilskriver, men hvis

5 Mange bor leengere pé plejehjem, Sundhedsdatastyrelsen, 2020



man udelukkende gnsker at bo pa ét konkret plejecenter, kan der forekomm e leengere
ventetid.

3.4 Visitation til plejeboligpladser
Thisted Kommune har kvalitetsstandarder for visitation til plejeboliger.
Kvalitetsstandarderne angiver det politisk vedtagne serviceniveau °. Borgerne kan
visiteres til de fire pladstyper ud fra  fglgende behov:
- Almen plejebolig plads:
o Et omfattende behov for personlig pleje og statte
0 Sveert ved at overkomme hverdagens opgaver
o En falelse af utryghed og ensomhed i en grad, som begraenser evnen til at
tage vare pa sig selv
- Demensplads
o Etomfattende behov for personlig pleje og statte
0 Konstateret demens eller symptomer pa demens
0 Under udredning for kognitive og mentale udfordringer af demens - eller
psykiatrisk karakter.
- Midlertidig plads/straksplads
o Etbehov for afklaring af behovet for hjee Ip/bolig
0 Huvis aegtefeelle eller pargrende skal a flastes i en kort periode
0 Behov for at genvinde feerdigheder i fbm. sygdom eller et hospitalsophold
o0 Ved uhelbredelig sygdom og behov for pleje og omsorg i livets sidste fase
- Psykiatriplads
o Er udfordre t af psykisk sygdom
0 Har en erhvervet hjerneska de
0 Har et aktivt misbrug, der medfgrer veesentligt pleje - og omsorgsbehov
dagnet rundt

6 https://www.thisted.dk/Borger/AeldrePension/ -/media/BORGER/Aeldre/Kvalitetsstyring/Kvalitetsstandarder%202021_web.pdf
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4.0 Det fremtidige plejeboligbehov i Thisted Kommune

Det fremtidige plejeboligbehov er en kompleks stgrrelse, hvor der er mange bade
nationale og lokale faktorer, som spiller ind. Det er samtidig dels faktorer, som Thisted
Kommune har indflydelse p&, og dels faktorer, som kommunen ikke har indflydelse pa. |
det falgende afsnit vil faktorerne blive gennemgaet med henblik pAa  tvurdere deres
betydning for det fremtidige p lejeboligbehov i Thisted Kommune. Figur 4.0 viser de
identificerede faktorer, som har betydning for plejeboligbehovet i kommunen.

Figur 4.0
Den demografiske
udvikling
Eks_isterende 1 Geografiske hensyn
bygningsmaessig og lokalbefolkning
tilstand og
udvidelsesmulig
heder
Sund aldring og
den Kliniske
Funktionelle_fysiske udvikling
rammer
Plejebolighehov
Borgernes Tilbud i hjemmet,
fremtidige rehabilitefing-og
preeferencer velfeerdsteknologi

Det'neere

Sygdomsudvikling Stindhedsvzesen

Som tidligere beskrevet, har Thisted Kommune i dag en  hgjere daekningsgrad end
landsgennemsnittet ’: 19,8 i Thisted Kommune sammenlignet med 16,7 p& landsplan.
Dette betyder, at der i dag er flere plejeboligpladser pr. 100 borger over 80 ar i Thisted
Kommune end landsgennemsnittet. | det anslaede behov for fre ~ mtidige antal
plejeboligpladser er det forudsat, at Th  isted Kommunes daekningsgrad neermer sig den
nationale gennemsnitlige deekningsgrad.

7 Daekningsgraden er andelen af 80+ &rige, der har mulighed for at f& en plejebolig. Dette er inkl. midlertidige pladser og pladser pa

friplejehjem.



4.1 Den demografiske udvikling

Seerligt ét demografisk forhold vil have stor betydning for Thisted Kommunes fremtidig e
plejeboligbehov. Det handler om, at der i fremtiden  forventes at blive en veesentlig

stgrre andel eeldre i Danmark - ogsa her i kommunen. Dette er et resultat af en stor
efterkrigsgeneration samt en stigende middellevetid 8. Rent biologisk ses der ved aldr ing
en gradvis andring i kroppen, hvorved der med tiden  ses nedgang i funktionsniveau og
gget risiko for sygdom, som kan medfare et gget behov for pleje. Der optreeder

overordnet set fra cirka 60 -arsalderen en kraftig stigning i omfanget af

funktionsbegraens ninger ift. eksempelvis hgrelse, syn og bevaegelse samt af kroniske
sygdomme, sdsom hjerte -kar-sygdomme, kroniske luftsvejssygdomme, kraeft og

demens®.

Befolkningsfremskrivning fordelt pa aldersgrupper (figur 4.1) viser, at Thisted Kommune
ma forvente, at der i 2034 vil veere omkring 68 % flere aeldre over 80 & sammenlignet
med i dag. | antal svarer det til omkring 1.600 flere eeldre over 80 ar i 2034
sammenlignet med i dag.

Figur 4.1

Den demografiske udvikling Thisted kommune 2020- 2034
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8 VIVEZ Flere aldre og nye behandlinger z Hvad kommer det til at koste?

9 Sund aldring z udvikling i Danmark i Igbet af de seneste artier, 2021, Sundhedsstyrelsen og SDU
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4.1.1 Sociogkonomiske forhold

Et andet demografisk forhold med betydning for det fremtidige plejeboligbehov er
sociogkonomi ske forhold. Sociogkonomiske forhold er et udtryk for hvor stor en andel

af befolkningen, der har forhold, der kan defineres som socialt belastende. Det kan
eksempelvis veere andelen af enlige over 65 ar, personer med lav indkomst, personer
uden uddannelse, enlige forsgrgere og lignende *°. Tilsammen har de sociogkonomiske
forhold betydning for bade de gkonomiske vilkar i en kommune, men ogsa kommunens
sundhedstilstand og hermed behov for tilgeengelig e kommunale tilbud z herunder i
relation til plejecenteromrad et'!.

Thisted Kommune er af Indenrigs - og Boligministeriet kategoriseret som én af de
kommuner, som, sammenlignet med alle de danske kommuner, har en darligere
sociostatus og derfor udlignes he rfor. Dette er illustreret i nedenstaende figur 4. 2, hvor
de kommuner, som er markeret med r@d, modtager udligningsmidler, og de

kommuner, der er markeret med bld, afgiver udligningsmidler. Desto mere markant

farven er, desto flere midler skal der enten  modtages eller udleveres *2.

10 Sociogkonomiske og demografiske indeks, Dataproces, 2020
11 Sodal ulighed i sundhed og sygdom, Sundhedsstyrelsen, 2020

12 Kommunal udligning og generelle tilskud 2022, Indenrigs - og Boligministeriet, 2021



Figur 4.2*3

Thisted Kommune s sociogkonomiske forhold medfgrer, at sundhedstilstanden generelt
er darligere sammenlignet med nogen andre kommuner . Dette forhold har betydning
bade for antallet og sundhedstilstanden for de borgere, der pa et tidspunkt kommer i
kontakt med plejecentre ne. Plejeboligplanen skal derfor medteenke kommunens
sociogkonomiske profil ift. at fremtidssikre omradet.

4.1.2 Reduktion i arbejdsstyrken og rekrutteringsudfordringer

Foruden en stigning i andelen af eeldre, forventes den demografiske udvikling at

medfgre en stagnering i arbejdsstyrken, som bestar af borgere i den arbejdsdygtige

alder (17-64 ar). Stagneringen i arbejdsstyrken vil medfgre, at forholdet mellem borgere

i den arbejdsdygtige alder og zeldre over 65 ar, forskydes i de kommende ar. Figur 4. 3
viser, at mens der i 2010 var 3,3 borgere i aldersgruppen 17  -65 ar pr. borger over 65 ar,
forventes det, at der i 2034 kun vil veere 1,8 borgere i den arbejdsdygtige alderp .
borger over 65 ar.

13 Udvikling i det sociogkonomiske indeks i hver kommune z 2022-tal, NB @konomi, 2021
14 Social ulighed i sundhed og sygdom, Sundhedsstyrelsen, 2020
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Figur 4.3
Borgere mellem 17 og 64 ar pr. borger pa 65 og derover. Thisted kommune

MM A MA MA

Andringer i den samlede arbejdsstyrke er ligeled es medvirkende til, at de allerede
eksisterende rekrutteringsudfordringer pa seldreomradet gges. Dette geelder i

seerdeleshed ogsa i Thisted Kommune, som ifglge VIVE -analyse er blandt den tredjedel
af kommunerne i Danmark, som vil opleve de starste rekrutteri ngsudfordringer pa
landsplan **. Thisted Kommune oplever allerede nu udfordringer med at rekruttere til
vakante stillinger i seldreplejen. Det er en udfordring, der pd sig  t kan komme til at ga ud
over opgavelgsningen og serviceniveauet. Plejeboligplanen bgr d  erfor bidrage til lasning
af rekrutteringsudfordringen.

KL har tilkendegivet, at rekrutteringsudfordringerne vil true lgsningen af

velfeerdsopgaver pa aldreomradet og k onstaterer, at det er afgerende, at der seettes

ind nu for ogsa at sikre tilstreekkeligt p  ersonale til en veerdig behandling og pleje i de

kommende ar. KL foreslar en lang reekke indsatsomrader, der kan understatte

rekrutteringen. Herunder brug af velfeerdstekn ol ogi ti |l at frigive { v
sikre, at plejecentrene er attraktive arbejd spladser med plads til faglig udvikling og

mulighed for at bringe kompetencerne i spil  °. De attraktive arbejdspladser er ogsa

identificeret af uddannelsesinstitutioner ne som en vigtig indsats ift. rekruttering. Dertil

tilfajes, at tilstraekkelig volumen af  fagligt interessante opgaver i dagligdagen ogsa har

en positiv betydning for rekrutteringen ', g PwCAs analyse af omrad
starre plejecentre giver bedre mulighed for at opretholde gode faglige miljger og at

volumen af komplekse opgaver forek ommer hyppigere i takt med antallet af beboere

pa plejecentrene. Desuden viser erfaringer fr  a kommunens plejecentre, at flere

kollegaer z seerligt i nattevagten giver bade en personlig og faglig tryghed i arbejdet,

hvilket positivt influerer rekruttering ti | vakante stillinger. Det kan derfor antages, at

plejecentrenes stagrrelse kan have en betydn ing for rekrutteringen af nyt personale.

Dette forhold er derfor vaesentligt at medtaenke i neervaerende plejeboligplan, for pa

den made positivt at pavirke fremtidens  rekrutteringsudfordringer.

4.1.3 Delopsamling

Den store stigning i antallet af aeldre over 80 ar kombineret med kommunens
sociogkonomiske profil betyder, at Thisted Kommune er ngdt til at udvide med flere
plejeboligpladser for at kunne levere samme servic e til kommunens eeldre i fremtiden.
Desuden betyder sendringer i borgernes alderssammensaetning , at der vil opsta
rekrutteringsudfordringer i fremtiden. Thisted Kommune kan bl.a. imgdekomme

15 Flere smabgarn og zeldre vil presse kommunernes gkonomi og rekruttering, VIVE, 2021
16 Flere haender til seldre - og sundhedsomradet 2.0, KL, 2021
17 Danske SOSUskoler, 2018
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rekrutteringsudfordringerne ved at sikre plejecentre med 50 eller fle re pladser og
herved en stor volumen af fagligt interessante arbejdsopgaver.

4.2 Geografiske hensyn og lokalbefolkning

| Thisted Kommune er det tidligere politisk besluttet at have en decentral struktur pa
plejecenteromradet. En decentrale struktur er  en forudsaetning, som gnskes fastholdt i
plejeboligplanen. Foruden selve afstanden er der ligeledes forskelle i
befolkningssammenseaetningen i de enkelte lokalomrader. Det er forskelle, som har
betydning for forskellige plejebolighbehov i lokalomraderne. Det g iver derfor ikke et
retvisende billede, hvis plejeboligbehovet udelukkende analyse  res i relation til den
samlede udvikling i hele kommunen. For at inkludere lokale forskelligheder, er
kommunen opdelt i 4 geografiske bobler: Syd, Midt, Thisted og Nord. Der er forskel i
indbyggertallet i de enkelte bobler, hvor den starste er Thisted med over 15.000
indbyggere og den mindste er syd med knap 8.000 borgere. Boblerne er opdelt ud fra
lokale vilkar og befolkningssammenseetning. Boblerne er illustreret i nedenstaen de figur
4.4,
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Figur 4.4

Geografisk adskiller kommunen sig seerligt, nar der kigges pa den forventede udvikling i
antal eeldre over 80 ar (illustreret i figur 4.5). Generelt geelder, at alle kommunens
omrader vil opleve en stigning i antallet af aeldre over 80 ar. Dog vil saerl gt Thisted -
omradet opleve en saerl ig hgj stigning i antallet af seldre over 80 ar i de kommende & 7
faktisk forventes en stigning pa omkring 750 aeldre over 80 ar i 2034 sammenlignet med
2020. Det er den klart stgrste antalsmaessige stigning af alle omradern  e.
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Figur 4.5

80+ Befolkningsudvikling fordelt pa bobler, antal indbyggere
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En analyse af befolkningsudviklingen blandt eeldre over 65 ar i Thisted Kommune,
illustreret i figur 4. 6, viser, at der i perioden fra 2020 -2034 vil ske en flytning fra
landomraderne til byomraderne. Seerligt er der stor sggning til Th  isted. Tendensen
medfarer et gget behov for flere plejeboligpladser i de starre byer 18,

18 Thisted Kommunes befolkningsprognose
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Figur 4.6

4.2.1 Delopsamling
Thisted Kommunes store geografi betyder, at det er hensigtsmaessigt at opdele
kommunen i geografiske omrader. Opdelingen viser, at d  en starste stigning i antal

eeldre, og herigennem ogsa det starste forventede plejebolighbehov vil vaere i de starre
byer og seerligt i Thisted.
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4.3 Sund aldring og den kliniske udvikling

Danskernes middellevetid er steget stat de seneste artier - og kan forventes fortsat at
stige ud i fremtiden. Arsagerne til udviklingen beskrives i faglitteraturen som vaerende

et produkt af sund aldring i befolkningen og den medicinske udvikling i diagnostik og
behandlingsformer. Stigningen i middellevetiden alene vii  medfare et gget forbrug af
sundhedsydelser i fremtiden °. Hvor mange flere af sundhedsvaesnets ressourcer det vil
kreeve, og herigennem hvilken betydning udviklingen vil have for plejeboligbehovet i
Thisted Kommune, afhaenger af effekten af de selvsamme faktor  er, som medfarer en
stigning i middellevetiden. | de fglgende afsnit diskuteres de to faktorers betydning for

det fremtidige plejeboligbehov i Thisted Kommune.

4.3.1 Sund aldring

Sund aldring kan beskrives som en alderdom karakteriseret ved, at en person bliver
eeldre, men bevarer en sundhedstilstand med hgj funktionsevne og godt fysisk og
mentalt helbred. Sund aldring er et resultatet af en mere aktiv, social og sund livsstil
blandt de zeldre i dag sammenlignet med for 20 ar siden. Feerre ryger dagligt, fler e
dyrker motion og flere deltager i sociale feellesskaber 2°. Derfor vil forholdsvis faerre
eeldre i fremtiden lide af det, som kaldes aldersrelaterede sygdomme (kreeft, diabetes
og KOL). Det betyder, at pa trods af at befolkningsfremskrivningen viser en stor vee kst i
antallet af aeldre i fremtiden, ma vi forvente, at flere af fremtidens aeldre vil vaere mere
selvhjulpne og herigennem have et mindre behov for hjeelp sammenlignet med

nutidens zeldre 2.

KLAs konsulentvirksomhed Komponent givdet med
kvalificeret bud pa sund aldrings betydning for det fremtidige plejeboligbehov i

kommunerne. Deres bud er, at sund aldring medfarer et gget plejebolighehov pa 32 %

frem mod 2030 . | et fors@g pa at kvalificere Komponents bud yderligere i relation til
Thisted Kommune, blev alle ZAZldre og Treenings ledere, med udgangspunkt i

Komponents beregninger, bedt om at vurdere de inkluderede faktorers betydning

lokalt. Konklusionen var, at der bgr antages et yderligere forsigtighedsprincip - hvilket i

19 Sund aldring z Udvikling i Danmark i Igbet af de seneste artier, Syddansk Universitet, 2021
20 Flere aeldre og nye behandlinger z Hvad kommer det til at koste?, Det Nationale Forsknings- og Analysecenter for Velfeerd
21 Center for Sund Aldring, Kegbenhavns Universitet

22 Hvor mange plejeboliger skal der bruges i fremtiden, KLK, 2016
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gvrigt og sd anbefales af Komponent 2%, Derfor er det Aldre og Treenings bedst
kvalificerede bud, at en stigning i antal plejeboliger pa 20  -25 %, vil kunne deekke det
fremtidige behov i Thisted Kommune.

Nedenstaende figur 4. 7 viser forskellen i antal pladser fordelt pa direkte fr emskrivning
af demografisk udvikling, Komponents fremskrivningsbud og Thisted Kommunes bedste
fremskrivningsbud. Tilpasning til landsgennemsnittet viser antal pladser ift. den

nationale deekningsgrad. Figuren synliggar, at denne plejeboligplan  antager et
forsigtighedsprincip i fremskrivningen af plejeboligpladsbehovet.

Figur 4.7
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4.3.2 Den kliniske udvikling

Sundhedsvaesnet har gennem tiden haft stor betydning for vores sundhed,

middellevetid og dadelighed 2*. Eksempelvis er dgdeligheden genn em de sidste mange
ar faldet for sygdomme som kreeft og hjerte  -kar-sygdom 2°. Desuden forventes det, at
sundhedsveesnet i fremtiden vil fokusere pa sundhed frem for sygdom, sadan det
fremadrettet vil veere muligt at opspore langt flere sygdomme inden deres opst aen. Pa
den made er det en formodning, at flere i fremtiden vil kunne undga at blive syge - ogsa
i en sen alder. Herigennem vil deres behov for sundhedsydelser veere forholdsvis

mindre end i dag . Den Kliniske udviklings betydning for det fremtidige plejebo  ligbehov
i Thisted Kommune er imidlertid sveer klart at definere. Dog ma det alt andet lige

forventes, at udviklingen vil medfare, at et forholdsvis faerre antal aldre i fremtiden vil

fa behov for en plejebolig i Thisted Kommune.

23 Hvor mange plejeboliger skal der bruges i fremtiden, KLK, 2016

24 Fem megatrends der udfordrer fremtidens sundhedsveesen, Det Nationale Institut for Kommuners og Regioners Analyse og
Forskning

25 /Aldres Sundhed og Trivsel, Sundhedsstyrelsen, 2019.

26 Fem megatrends der udfordrer fremtidens sundhedsveesen, Det Nationale Institut for Kommuners og Regioners Analyse og

Forskning
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4.3.3 Delopsamling

Sund aldrin g og den Kliniske udvikling betyder, at det fremtidige plejeboligbehov i
Thisted Kommune ikke proportionelt falger udviklingen i antallet af seldre. Med
udgangspunkt i Komponents beregninger og Sundheds - og Zldreafdelingens
kvalificering af beregningern e til en lokal kontekst, vil det bedste bud veere, at der er
behov for 20 -25 %, svarende til 100 -125 flere plejeboliger frem mod 2034 i Thisted
Kommune.

4.4 Tilbud i hjemmet, rehabilitering, velfeerdsteknologi og forebyggelse

Behovet for og gnsket om en plejebolig pavirkes af de @vrige kommunale tilbud og
tilbud i det omkringliggende samfund. @vrige kommunale tilbud er f.eks. hjemmepleje,
rehabiliterende tilgang, velfeerdsteknologi og forebyggelse. Feelles er, at disse tilbud all
har til formal at underst gtte, at borgeren kan blive boende i eget hjem sa laenge som
muligt. Af Thisted Kommunes Strategi for veerdighed fremgar, at veerdighed for mange
handler om selvbestemmelse og evnen til selv at lgse hverdagens garemal, herunder
gnsket om at blive leengst mulig ti eget hjem. Thisted Kommune tilbyder via
Hjemmeplejen hjeelp i borgerens eget hjem. Hjeelpen vil som udgangspunkt veere ud fra
en rehabiliterende tankegang. Den rehabiliterende tanke bygger pa at hjaelpe borgeren
til selvhjeelp, hv or borgeren via treening, ve I[feerdsteknologi og hjeelpemidler
understattes i at mestre sit liv i eget hjem.

Forebyggelse er ligeledes et indsatsomrade, som har betydning for sundhedstilstanden
og herigennem det fremtidige behov for plejeboliger. Forebyggels e har til formal at
forhind re sygdomsopstaende og udvikling. Dette gares ved at hindre eller haemme
risikofaktorer hos borgere. Med risikofaktorer menes eksempelvis rygning, inaktivitet og
andre livsstilsbeslutninger, som pavirker sundheden negativt ~ 2’. | Thisted Kommunes
tilgang til f orebyggelse, handler det om at have en forebyggende tilgang i alle
kommunens indsatser - fra barnsben til aeldrelivet. Betydningen af forebyggelse i
relation til det fremtidige plejeboligbehov er sveert at sige preecist.

4.4.1 Delopsamling
Kommunale tilbud i eget hjem, rehabilitering og forebyggelse vil alle fa betydning for
fremtidens plejeboligbehov i den retning, at antallet af plejeboliger ikke stiger

27 Terminologi 7 Forebyggelse, sundhedsfremme og folkesundhed, Sundh edsstyrelsen
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proportionalt med tilvaeksten i antal aeldre borgere. Den konkrete betydning k an
midlertidig ikke fastslas preecist.

4.5 Det neere sundhedsvaesen

Danmark ser ind i en fremtid med et gget behov for sundhedsydelser og en samtidig
udfordring med manglende haender i sundhedsvaesnet. Det kalder, ifalge Regeringen,
KL og Danske Regioner, pa et sammenhaengende sundhed svaesen, som i hgjere grad
arbejder koordineret pa tvaers af sektorerne via en forebyggende, rehabiliterende og
opsporende indsats med brug af digitale behandlingsmuligheder i borgerens naermiljg.
Sygehusene er tilteenkt de borgere, som har saerligt behov for a kut og specialiseret
behandling, og kommunerne og almen praksis far en starre opgave i at behandle
jres® enij

4.5.1 Opgaveflytning mellem hospitalerne og kommunerne

Udviklingen med starre grad af behandlingi  borgernes naermiljg er ikke ny. Faktisk er
der gennem mere end 10 ar sket en opgaveflytning mellem sygehusveaesnet og
kommunerne. Dette ses bl.a. i udviklingen af sygehusenes behandlingstider, hvor et
stgrre antal borgere i dag sammenlignet med tidligere beha  ndles ambulant (ambulant
behandling er sammed agsbehandling pa sygehusenes ambulatorier), samt at det
gennemsnitlige antal indleseggelsesdage er faldet med over 25 % siden 2008. lllustreret i
figur 4. 8%°.

28 Regeringen, KL og Danske Regioner: Aftale om sammenhaeng og neerhed, 2021

29 Udvikling i indleeggelsesvarighed for somatiske indlaeggelser, KL, 2017
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At der sker en opgaveflytning fra hospitalerne til kommunerne, bliver ligeledes
understattet af udviklingen i hhv. hospitalssenge og midlertidige pladser i kommunerne.
Ifom. etableringen af de nye supersygehuse blev det planlagt at nedlaegge
hospitalssenge ud fra en betragtning om en stigning i antallet af ambulante
behandlinger. Udga ngspunktet var, at antallet af senge skulle reduceres med 20 % i
perioden fra 2007 til 2020 3. Det faktiske tal viser, at reduktionen overskrider de 20 %.
Tal fra E-sundhed viser, at a ntallet af hospitalssengepladser er faldet fra 19.132 i 2007 til
13.973i 2020, hvilket svarer til et samlet fald pa naesten 27 % og omkring 1300 flere
pladser end planlagt . | samme periode er antallet af midlertidige pladser steget med
37 % i kommunerne. Det tyder derfor pa, at de kommunale midlertidige pladser
oprettes som en konsekvens af nedleeggelse af hospitalssenge. Dette har samtidig
betydning for kompleksiteten i de kommunale opgaver, som er steget i takt med
nedlaeggelse af hospitalssenge 7z og komp leksiteten stiger fortsat =2

Udvikling i opgavekompleksiteten er ogsa geeld ende for Thisted Kommune, hvor ZAldre
og Treening oplever en stigning i sygdomskompleksiteten blandt borgerne Z seerligt
blandt borgere, der modtages efter udskrivning fra sygehusene. Kombineret med at
cirka 40 % har veeret akutindlagt pa et sygehus op til 2 m  &neder inden indflytning pa en
plejeboligplads, er der behov for at fremtidssikre opgavelgsningen af de komplekse
opgaver *. Et andet konkret eksempel, som understgtter stigende opg  avekompleksitet
er, at Thisted Kommune i dag lgser opgaver, der tidligere er  blevet lgst pa sygehusene.
Det geelder eksempelvis forskellige former for intravengs behandling og hjemmedialyse.
Hvis man skal tro Regeringen, KL og Danske Regioner, ma Thisted Ko mmune forvente at
kompleksiteten i den kommunale opgavelgsning vil stige yde rligere i fremtiden,
herunder at kommunerne skal lgse flere opgaver, der tidligere blev lgst pa

sygehusene *°.

30KLAs analyse af indleeggel sesvarighed, 2020

31 Hver fjerde hospitalsseng er nu forsvundet, Kommun al Sundhed, 2020

32 Esundhed.dk z Belaegning og sengepladser pa sygehusene, 2021

33 Det kommunale akutomrade z Erfaringer og perspektiver pa udviklingen fra 15 kommuner, VIVE, 2021
34 Hvad ved vi om beboerne i plejeboliger, KL, 2019.

35 Regeringen, KL og DanskeRegioner: Aftale om sammenhaeng og neerhed, 2021



Der opleves ligeledes en stigning i antallet af borgere, som er pall iative (palliativ betyder,
at en laege har vurderet, at borgeren er uhelbredel ig syg og udelukkende modtager
smertebehandling), der behandles i Thisted Kommune. Behandling af palliative borgere
kraever en seerlig palliativ indsats i de rette rammer, hvor borg  erens pargrende har
mulighed for at veere taet pa.

Den stigende opgavekompleks itet og en forventning om en samtidig stigning i antallet
borgere med komplekse forlgb vil kraeve et skift i tilgangen til de svageste borgere. Der
skal i hgjere grad arbejdes ud f ra en rehabiliterende tilgang med fokus pa en midlertidig
indsats og understg ttelse af egenomsorg. Tilgangen stiller krav til de fagligheder, som
skal veere til stede pa Thisted Kommunes fremtidige midlertidige pladser, der bade skal
kunne rumme en forebygg ende-, sygeplejefaglig - og terapeutisk tilgang i behandlingen
afborgerne. Fre mt i dsbi |l l edet wunderstgttes-ogqf PWCAS
eeldreomradet fra 2020, hvori det anbefales, at der etableres flere fleksible midlertidige
pladser, som kan fremtidssik re den stigende kompleksitet i opgavelgsningen, aflaste
hjemmeplejen, underst @tte borgere i overgangen fra egen bolig til plejecenter men ogsa
for at skabe fleksibilitet i Thisted Kommunes samlede fremtidige plejeboligkapacitet.

4.5.2 Forebyggelse af indleeggelser

Som beskrevet, udvikler det neere sundhedsveesen sig imod, at kommune  rne fortsat
skal tage starre del i arbejdet med at forebygge hospitalsindlaeggelser for eeldre med

ikke -akutte forlgb ¢, Ambitionen stemmer godt overens med borge  rens bedste, idet der
ifom. indlaeggelse af eeldre borgere er en gget risiko for permanent funktion stab, samt
@get risiko for at dg inden for et halvt & *’. Thisted Kommune skal have starre fokus pa
forebyggelige indleeggelser, som er indlaeggelser blandt borg  ere over 65 ar, hvor
diagnosen eksempelvis relaterer sig til dehydrering, forstoppelse, nedre luft vejssygdom,
bleerebeteendelse, brud og tryksar . Arbejdet kalder dels pa tidlig opsporing pa
kommunens almene plejeboligpladser, men seerligt et specialiserett ilbud, som kan
levere ydelser malrettet de forebyggelige diagnosegrupper.

En anden vigtig indsats i arbejdet med forebyggelige indlaeggelser er samarbejdet med
de praktiserende laeger. Seerligt skal plejehjemsleegeordningen, hvor en fast laege
tilknyttes et p lejecenter, understattes og udbredes yderligere  *°. | dag har Thisted
Kommune tilknyttet en plejehjem sleege til cirka halvdelen af plejecentrene, men
arbejder iheerdigt pa tilknytning af laege til de resterende plejecentre. Som et led i at
understgtte rekrutte ringen af plejehjemslaeger, skal der sikres gode vilkar for leeger i
deres arbejde pa plejecentrene. V ilkarene kan eksempelvis veere en tilstraekkelig
opgavevolumen, gode fysiske rammer og en smidig dialog med plejecentrenes
personale.

4.5.3 Delopsamling
Udviklingen i det naere sundhedsvaesen har stor betydning for det fremtidige
plejeboligbehov i Thisted K ommune. Seerligt stiller udviklingen krav om etablering og

36 Regeringen, KL og Danske Regioner: Aftale om sammenhaeng og neerhed, 2021

37 Indleeggelse og udskrivelse af den eeldre patient, Sundhed.dk, 2020

38 Forebyggelse af uhensigtsmaessige indleeggelserz en oversigt over viden om komm unale indsatser, Sundhedsstyrelsen, 2016

39 Evaluering af tilknyttede leeger pa plejecentre, VIVE 2014
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samling af hgjt specialiserede midlertidige pladser, der kan varetage de komplekse
borgerforlgb ud fra et rehabiliterende sigte, forebygge indlseggelser og give fleksibilitet
pa de faste pladser. End elig er der behov for at styrke den palliative indsats, sa
borgerne oplever hgj faglighed og en veerdig indsats i den sidste tid i samspil med de
paragrende .

4.6 Sygdomsudvikling

L

Forskning peger pa, at med den forventede stigning i antallet af eeldre, vil antallet af
borgere med sygdom ligeledes stige . | falgende gennemgas udviklingen i sygdomme,
som har seerlig betydning for Thisted Kommunes fremtidig e plejeboligkapacitet.

4.6.1 Kronisk sygdom og multisygdom
Kronisk sygdom er karakteriseret ved, at en  sygdomestilstand er vedvarende, har
blivende falger, at der er forandringer, som ikke kan bedres, at der er behov for
rehabilitering og langvarig behandl ing og/eller pleje. Forekomsten af kronisk sygdom er
stigende med alderen “*. Typisk tales der om 7 kroni ske sygdomme “?:

- Hijerte -kar-sygdomme

- Diabetes

- Kreeft

- Kroniske lungesygdomme

- Muskel -skeletsygdomme

- Psykiske lidelser

- Allergi
Forekomsten af kronisk sygdom er steget i Thisted Kommune i de senere & *3. Dette
skyldes bl.a. bedre levekar og bedre mulighed for beha ndling af sygdom, som tidligere
var livstruende. Lidt populaert sagt lever vi nu med sygdomme, som vi tidligere dagde af.
Samtidig indikerer en reekke udviklingstendenser, at forekomsten af kronisk sygdom
samlet vil stige yderligere i de kommende ar. Foruden en stigning i hver enkelt sygdom,
ma det ligeledes forventes, at der vil ske en stigning i antallet af borgere, der lider af to
eller flere kroniske sygdomme samtidig. Dette kaldes multisygdom. Multisygdom har

40 Sygdomsudvikling i Danmark fremskrevet til 2030, SDU, 2017

41 Kronisk sygdom z Patient Sundhedsvaesen og Samfund, Sundhedsstyrelsen, 2005
42 Kroniske sygdomme, Region Hovedstaden, 2011

43 Thisted Kommunes Sundhedsprofil 2017
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stor betydning for forbruget af bl.a. kommunal e sundhedsydelser og kreever ofte en
specialiseret pleje. Eksempelvis har en undersggelse vist, at sundhedsudgifterne er i
omegnen af 11 gange starre for borgere med tre eller flere kroniske lidelser
sammenlignet med borgere uden kronisk sygdom .

Udviklin gen i kronisk sygdom og multisygdom vil fa betydning for det fremtidige
plejeboligbehov i Thisted Kommune z bade i relation til antallet af pladser og
opgavekompleksiteten. Det er dog sveert at definere den preecise betydning ud over, at
udviklingen tilsiger et gget behov for specialiserede plejeboliger i kommunen.

4.6.2 Demens

Demenssygdom er betegnelse for en reekke kroniske og oft e fremadskridende
sygdomme i hjernen, som fgrer til tab af intellektuelle funktioner. Demens er
aldersbetinget, hvilket betyder, at risikoen for at fa demens stiger kraftigt med

alderen *°. Demens forarsager svaekkelse af mentale funktioner, som hukommelse,
koncentration og evnen til at lgse problemer. Ofte vil demens ligeledes medfare
psykiatriske symptomer som depression, hallucinat ioner og generelt forstyrret adfeerd,
som kan komme til udtryk gennem fysiske eller sproglig aggressivitet og vandren

omkring “. Pleje af borgere med sveer demens er specialiseret og stiller szerlige krav til
personalet, organiseringen og de bygningsmaessige ra mmer *’ 8, Dette understgttes af

PWCAs analyse af Thi st-ogxldamrade, hersdetsanbefales a d s

samle Thisted Kommunes demensomrade under én ledelse, for herigennem at skabe et
kommunalt videnscenter for demens.

Med udgangspunkt i PwC -rapportens anbefaling om demens er der sammen med
Thisted Kommunes demensvidenspersoner (ledelsen pa de nuveerende

demenspleje centre, demenskoordinatorerne og medarbejderrepraesentanter)
gennemfgrt en intern analyse af, hvordan demensomradet bedst organiseres
fremadrettet i Thisted Kommune. Analysen anbefaler, at demensomradet organiseres
under én samlet ledelse for pa den made at  skabe de bedste forudseetninger for et
fagligt steerkt videnscenter for demens. Det anbefales, at demenspladserne fastholdes
pa flere adresser - dog reduceret fra 3 adresser til 2 adresser. Anbefalingen om fortsat
organiseringen pa flere adresser skyldes pr imaert geografiske hensyn, idet det vurderes,
at pargrende til borgere med demens ofte er sarbare, og kan have sveert ved at
transport ere sig pa tveers af hele kommunen. Desuden anbefales det, at de nuveerende
demensplejecentre i Sennels og Vestervig udger de to adresser for fremtidens
demensplejecentre i Thisted Kommune. Dels fordi disse centre er placeret geografisk
spredt i kommunen og allerede har hensigtsmaessige fysiske rammer til formalet, og
dels fordi centrene er placereret i forholdsvis sma lokalomrade  r, der allerede har en
forstaelse for at have demensramte borgere som en del af lokalsamfundet.

44 Fem megatrends der udfordrer fremtidens sundhedsvaesen, Det Nationale Institut for Kommuners og Regioners Analyse og
Forskning, 2017

45 Demens, Sundhed.dk

46 Symptomer pa demens, Nationalt Videnscenter for Demens, 2020

47 Liver med demens z Styrket kvalitet i indsatsen, 2020

48 Organisering af demensindsatsen, Nationalt Videnscenter for Demens, 2021
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Nationalt Videnscenter for Demens har lavet en fremskrivning af demensudviklingen.

Den viser, at pa trods af at forholdsvis faerre vil lide af demens i fremti  den, vil andelen af
borgere med demens stige. Hvis fremskrivningen overfares til Thisted Kommune, ma

der forventes en stigning pad 28 % i antallet af demensramte borgere frem mod 2034.

Det svarer til, at der vil vaere 240 flere borgere med demens i 2034 samm  enlignet med i
dag*®. Med udgangspunkt i den nuveerende daekningsgrad pa kommunens

demenspladser betyder udviklingen, at der vil veere b ehov for at etablere yderligere 20
plejeboligpladser forbeholdt borgere med demens frem mod 2034. Fremskrivningen
fremgar a f figur 4. 9.

Figur 4.9%°
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Der er imidlertid en reekke faktorer, som medfarer usikkerhed om det fremtidige behov og
kalder pa fors igtighed ift. etablering af flere specialiserede demenspladser:

1. Generelt opleves allerede i dag, at borgere med demens fi ndes pa alle kommunens
plejeboligpladser. Dette understgttes af Sundhedsstyrelsen, der anslar, at mere end
4 ud af 10 har demens pa de almene plejecentre °!. Dette betyder, at indretning af
alle Thisted Kommunes fremtidige plejeboligpladser skal tage = hensyn demens z
ba&de indvendigt og udvendigt °2.

2. Thisted Kommune arbejder lgbende pa at styrke det opsporende arbejde pa
demensomradet, ligeso m at demensindsatsen i hjemmet generelt ogsa styrkes.

3. Det opleves i dag, at flere af kommunens borgere ikke gnsker, at de selv eller deres
paragrende skal flytte i nd pa et demenscenter og i stedet gnsker plads pa et alment
plejecenter.

4. Forholdsmeessigt feerr e vil blive ramt af demens i fremtiden.

49 Fremskrivning af antal aeldre med demens i Danmark, Nationalt Videnscenter for Demens, 2021
50 Fremskrivning af antal aeldre med demens i Danmark, Nationalt Videnscenter for Demens, 2021
51 National undersggelse af forholdene pé plejecentre, Sundhedsministeriet, 2016

52 Demensvenlige boliger, Nationalt Videnscenter for Demens, 2020
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Tilsammen vurderes ovenstaende faktorer at give en usikkerhed ift. det faktiske
fremtidige behov for specialiserede demens pladser. Det vurderes dog fortsat, at der vil
veere behov for at udvide kapaciteten frem mod 2 034. Et forsigtigt bud vil veere behov
for omkring yderligere 10 -15 specialiserede demenspladser i 2034.

4.6.3 Borgere med samtidig psykiske og fysiske udfordringe r

Der er en tydelig sammenhaeng mellem psykisk sygdom og misbrug og en lang raekke
fysiske sygdomme *3,**. Samtidig lever borgere med handicap lzengere, hvilket medfgrer
et gget pleje - og omsorgsbehov sammenlignet med tidligere  *°. Det betyder, at en andel
af de borgere, som er i kontakt med socialomradet pa et tidspunkt i deres forlgb, vil fa
fysiske sym ptomer, der kraever hjeelp fra Z£ldre og Treaening. Denne gruppe af borgere
kan karakteriseres som borgere med samtidige psykiske og fysiske udfordringer. Det er
en malgruppe, der ma forventes at komme flere af i fremtiden .

Voksne med senhjerneskade er et and et diagnoseomrade, der, ift. indsatsen overfor
borgerne, ligner ovennaevnte malgruppe med samtidig psykiske og fysiske behov.

Derfor medteenkes voksne med erhver vet senhjerneskade i relation til pladser malrettet
borgere med samtidig psykiske og fysiske beho v.

4 PwCAs anal ys e -ayfeldednwadet cg socialdmeidesblev et gget
behov for samarbejde pa tvaers af omraderne papeget. Herunder en opfordring til
sammentaenkning af nogle tilbud. Sammentaenkningen er allerede igangsat, hvor
godkendelsen af socialomradets helhedsplan betad, at malgruppen aktive misbrugere
med plejebehov organisatorisk flyttes til Handicap og Socialpsykiatri bofeellesskab,
Parasollen. Derudover betyder en ny samorganisering af stabsfunktionerne for de to
afdelinger, at tilbudde ne til borgere med samtidige fysiske og psykiske udfordringer
fremadrettet vil veere bedre sammenhaengende.

4.6.4 Delopsamling

Sygdomsudviklingen vil fa stor be tydning for bade behovet for flere plejeboligpladser
fremadrettet og seerligt behovet for speciali  seringen af pladserne. Det kalder pa en
samling af demensomradet under én samlet ledelse, men med en fortsat geografisk
fordeling af pladserne i kommunen. Borg ere med samtidige psykiske - og fysiske
udfordringer stiller store krav til opgavelgsningen. Der e  r derfor behov for at styrke
indsatsen overfor denne malgruppe i samspil med Handicap og Socialpsykiatri.

53 Misbrug, Psykiatifonden, 2021
54 Association between Mental Disorders and Subsequent Medical Conditions, Momen et al, 2020
55 En sundhedsmaessig succeshistorie stiller krav til kommunerne bade fagligt og gkonomisk, KL, 2020

56 Fakta om kommunernes indsatser pa det specialiserede socialomrade, KL, 2021
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4.7 Borgernes gnsker og praeferencer til fremtidige plejeboliger

VIVE har gennemfgrt en undersggelse af praeferencer i fremtidens seldrepleje.
Undersggelsen konkluderer bl.a., at eeldre borgere i Danmark i hgjere grad gnsker at
blive boende i eget hjem sa leenge som muligt frem for at flytte i en plejebolig.
Forklaringen skal primeert findes i en forstaelse af, at skiftet fra privat bolig til plejebolig

i hgj grad er forbundet med risikoen for et tab i livskvalitet og en opfattelse af, at
plejecentrene er fyldt med kognitivt darligt fungerende aeldre , man ikke har lyst til at
have et faellesskab med °’. Tendensen understgttes af fremtidsforsker Anne  -Marie Dahl,
som under et borgermgde i relation til denne plejeboligplan praesenterede sine
forskningsresultater. Forskningen viser, at aeldre i fremtiden har andre forventninger til
deres eeldreliv end tidligere generationer. De er opvokset i et velfaerdssamfund med

gode vilkar og forbrugersamfundets mange valg. Det betyder, at mange aeldre i

fremtiden vil have fokus pa sig selv og deres gnsker. De gnsker at vaere  leengst muligt i
eget liv og hjem pa trods af begraensninger, og generelt vaere aktive i en sen alder. Ogsa
det sociale liv forventes i fremtiden at vaere mere fremtraedende. De &eldre vil i hgjere
grad gare brug af sociale aktiviteter, dog pa egne praemisser, hv  orfor der skal veere
mulighed for at traekke sig, hvis det er det, den enkelte gnsker. Seerligt bofeellesskaber
forventes at skulle spille en veesentlig starre rolle i fremtidens aeldrepleje 2.

Betydningen af alternative boformer, som eksempelvis bofeellesskabe r el | er | ol de
fremheves | igeledes af VUVEAs undersggel se af
bolig former. Heraf fremgar, at der indtil videre har veeret en tendens til, at en borger

bor i den samme bolig i starstedelen af deres voksenliv og farst  flytter ifom. overgang til

en aldrebolig eller plejebolig. Denne overgang kunne potentielt fremm e livskvaliteten

og forebygge funktionstab, hvis vedkommende var flyttet i en social boligform tidligere i

livet (pree -alderdommen) *°. Sammenhaengen mellem sociale relationer og helbredet er

et forskningsomrade med en tydelig konklusion: Social isolation er e n risikofaktor for

tidlig ded, darligt helbred og darlig mental sundhed . Det at bo alene betyder ikke

ngdvendigvis, at man er socia It isoleret, men for nogen vil sociale boligformer med

57 Praeferencer for fremtidens aeldrepleje, VIVE, 2020

58 Fremtidsforsker, Anne-Marie Dahl, 2021

59 Afrapportering af projektet: Sammenhangen mellem boligformer og livskvalitet for aeldre, Det Nationale Forskningscent er for
Velfeerd, 2016

60 Loneliness, social isolation and healthcare utilization in the general population, Christiansen et al, 2020
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sociale aktiviteter gare det lettere at treede ud ad sin dgr og deltag  e. Mange af de
ressourcesteerke finder selv feellesskaber og social kontakt, mens det kan veere sveerere
for de mere sérbare borgere i s amfundet ®'.

Pa borgermgdet som Thisted Kommune afholdt i foraret 2021 i relation til

plejeboligplanen, fremhaevede deltagern e ligeledes, at de i fremtiden i hgjere grad vil
s@ge mod alternative boformer, hvor der er muligheden for at indga i et faellesskab pa
egne praemisser. Det blev dog ved samme lejlighed tilfgjet, at det skal veere muligt at
treekke sig til egen bolig, ndr man selv gnsker det. Desuden blev det understreget, at det
er vigtigt, at boligerne er placeret lokalt i nsermiljget, sa leenge vi fysisk  og psykisk er
friske og rarige. Modsat har den geografiske placering ikke samme betydning, nar vores
fysiske og psykiske til stand bliver darlig, og vi har brug for hjaelp. | sa fald handler det i
hgjere grad om adgang til et hgjt specialiseret tilbud med d e rette fagligheder tilknyttet.

Hvis vi sparger borgerne, skal der bade veere adgang til sociale boformer, som er

placeret i lokalomraderne, men ogsa hgijt specialiserede pladser, der kan placeres pa de
lokationer, der giver bedst mening fagligt. De hgjts pecialiserede enheder stemmer i hgj
grad overens med det behov, som opstar som fglge af bade den demografiske udvikling
og udyviklingen i det neere sundhedsveesen. Driften af disse anses af Thisted Kommune
som en klar kommunal opgave. Modsat kan det diskutere s, hvorvidt de alternative
sociale boformer, som efterspgrges, er en kommunal opgave. Thisted Kommune
anerkender alternative boformers potentiale og gnsker bade at understgtte dannelsen

af disse samt deres fortsatte eksistens. Dog er det opfattelsen, atop  farelsen og den
daglige drift af denne type boform ikke er en kommunal opgave, men i stedet bar
varetages af eksempelvis et b oligselskab eller en sammenslutning af ejere. Derimod har
Thisted Kommune en raekke ressourcer, som kan understgtte det sociale feell esskab i en
alternativ boform. Eksempelvis i form af en netveerksmedarbejder, social viceveert eller
lignende, der er med til a t facilitere gennemfarslen af sociale aktiviteter. Dette er en
drgftelse, som kan tages med hvert enkelt bofeellesskab/oldekolle iftb  m. med
oprettelsen heraf.

4.7.1 Delopsamling

Fremtidens eeldre gnsker i hgjere grad at veere bade private og sociale pa egne

preemisser. Alternative boformer forventes at veere en attraktiv mulighed for mange af
fremtidens zeldre. Disse boformer skal veere pla ceret i lokalomraderne og drevet af
private aktgrer. Nar fremtidens aeldre bliver darlige og har brug for en plejebolig, er de n
geografiske placering ikke lzengere sa betydende z der handler det i hgjere grad om, at
de rette fagligheder er tilknyttet.

61 Professor Rikke Lund, Institut for Folkesundhedsvidenskab pa Kgbenhavns Universitet, 2020
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4.8 Funktionelle fysiske rammer

De fysiske og praktiske rammer har stor betydning for den leverede pleje. Det er vigtigt
at taenke hele borgerens forlgb ind, lige fra borgeren flytter pa en plejeboligplads,
uanset om det er midlertidigt eller permanent, til borgeren flytter hjem igen eller gar
bort. De fysiske rammer skal veere funktionelt indrettet, s& de understatter de typiske
forlgb pa en plejeboligplads - bade i relation til hgjt specialiseret ydelser, som kraever
hgjteknologisk udstyr, behandling med reha biliterende sigte, hvor borgeren
genoptraener feerdigheder, og palliativ behandling, som kraever ro omkring borgeren.

| takt m ed ny viden om indretning for plejekreevende borgere og den teknologiske

udvikling har kravene til en plejebolig aendret sig gennemt iden. Kravene anvises af
/ldreboligloven og Arbejdsmiljgloven og har til formal at sikre, at en bolig bade er egnet

til beboe Ise og som arbejdsplads. Kravene indebaerer eksempelvis retningslinjer for
indeklimaet, starrelse og indretning af bade opholdsrum o g toilet. Seerligt skal boligerne
vaere karestolsegnede, egnede til hjselpemidler og egnede til to  -hjeelper -opgaver 2.

Foruden d e lovmeessige krav er der ligeledes sket en udvikling i beboernes og deres
paragrendes gnsker til en plejebolig. Borgerne eftersparger moderne boliger med to
rum, der giver bedre plads til besag fra paragrende.

Langt fra alle nuvaerende plejecentre er indret tet hensigtsmaessigt til nutidens lovkrav
og behov z seerligt de aeldste plejecentre er udfordrede. Stgrstedelen af plejecentrene er
opfart efter andre krav i byggelovgivningen og arbejdsmiljglovgivningen, hvorfor nogen
af plejecentrene oplever plads mangel i lejlighederne, mangel pa opbevaringsplads og
logistiske problemer, som udfordrer den faglige kvalitet og arbejdsmiljget. For at sikre
det mest velfungerende plejeboligomrade fremover, skal lovkrav, bygningernes fysiske
forhold og indretning medtaen kes i plejeboligplanen.

Centrenes stgrrelse har jf. PwCAs anal yse,
personale som beskrevet i afsnit 4.1.1, betydning for den faglige kvalitet og

medarbejdernes trivsel. Starre centre med 50 eller flere plejeboligplad ser giver bedre
forudseetninger for at opretholde et godt fagligt miljg og fa vagtplanen til at haenge

sammen ved eksempelvis sygdom. Desuden giver de stgrre centre mulighed for at have

62 /Aldreboligloven og Arbejdsmiljgloven
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to eller flere medarbejdere i nattevagt. Dette giver, ifglge medarbejder ne pa omr adet,
en tryghed bade fagligt og personligt.

| arbejdet med Thisted Kommunes plejeboligplan, er der gennemfart en analyse blandt
plejecentrenes personale af, hvordan de fysiske rammer skal indrettes for at
imgdekomme de fremtidige behov, som ald re pa ple jeboligpladser har. Resultatet af
analysen er en reekke principper, som er afggrende for, om den rette faglige indsats kan
leveres til borgerne. Principperne er fglgende:

- Enhedens stgrrelse har betydning for den faglige kvalitet og arbejdsmiljget.
Faglig baeredygtighed understattes af minimum 50 plejeboligpladser p& samme
plejecenter

- Nybyg skal bygges uden for mange lange gange. Optimalt bygges der i form som
en blomst, hvor hvert blad indrettes som boenheder og midten indrettes som
feellesarealer

- Boenheder ne skal indeholde mellem 12 -18 plejeboliger

- Lejligheder indrettet som 2 -veerelseslejligheder med tekgkken er attraktive
boliger. Samtidig giver det bedre plads til at gennemfgre faglige opgaver

- Badeveerelserne tilknyttet plejeboligpladserne skal  veere tilstraekkeligt store til, at
det er muligt at gennemfgre 2 -hjeelper -opgaver og rumme udstyr til tgjvask

- Servicearealer skal indrettes med tilstreekkelig depotplads, madefaciliteter,
skyllerum til hjeelpemidler og lignende

- Feellesarealer skal indrettes m ed plads til eksempelvis en cafe, mindre butikker
osv. Desuden skal arealerne veere tilstreekkeligt store til, at eksempelvis en
barnehave kan komme pa besgg

- Alt nybyg skal indrettes demensvenligt bade ude og inde for at understgtte den
store andel demensramte borge re, som er pa alle kommunens plejecentre

- Midlertidige pladser skal som udgangspunkt indrettes som 1 -rums lejligheder,
idet borgerne ikke medflytte r egne ejendele

- Palliationspladser skal indrettes som 2 -veerelseslejligheder med mulighed for
overnattende p argrende. Lejligheden indrettes med bredde dgre og med

ngdvendige hjeelpemidler

- Generelt skal der i alt nybyg og renovering medtaenkes velfeerdsteknol  ogiske
lgsninger bade ude og inde
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4.9 Eksisterende bygningsmeessige tilstand og udvidelsesmuligheder

o
I
T 1.1
1.1
T 1. 1

Denne plejeboligplan bygger naturligvis videre pa det eksisterende
plejeboligfundament, som beskrevet i afsnit 3.0.

De eksisterende bygninger er opfart pa forskellige tidspunkter hen over de seneste 75

ar og er lgbende vedligeholdt og ombygget. De plejec entre, som er zeldst, er
Kastaniegarden i Snedsted og Solhjem i @sterild. De er bygget i hhv. 1947 7z 1957 og
ombygget i 1990erne. Modsat er de nyeste plejecentre Vibedal i Thisted og Solgarden i
Hundborg bygget i hhv. 2008 og 2012. Forskellen i opfarelsesti dspunkterne betyder, at
der er stor variation i principperne for bygningernes udformning og de
indretningsmaessige begraensninger, dette giver.

Udformningen af de eeldste centre seetter store begraensninger for alternative og nutidig
indretning uden ogsa at m iste lejligheder. De gamle centre saetter ogsa begraensninger
for den sundhedsfaglige kvalitet, borgerne oplever, og forsteerker

arbejdsmiljgproblemer for medarbejderne.

Selv ved ombygning og nedgang i antal plejepladser vil de gamle centres kapacitet til at
handtere fremtidige skeerpelse af pleje - og arbejdsmiljgkrav vaere relativt begraenset.

De nyeste centre er som udgangspunkt godt indrettet, fordi de i hgjere grad
imagdekommer gaeldende pleje - og arbejdsmiljgkrav. Centrene har ogsa en langt bedre
kapacitet til at kunne handtere fremtidig skeerpelse af drift -, pleje- og arbejdsmiljg krav.

Flere plejecentre star, ifalge Thisted Kommunes ejendomskyndige, over for store
vedligeholdelsesopgaver og ombygningsbehov for at fa bygninger, som
hensigtsmaessigt kan vide refares.

| nedenstadende skema gennemgas de eksisterende bygninger med fokus pa den
bygningsmaessige kvalitet. Bygningerne gives en karakter fral -10 for den
bygningsmaessige stand.

Plejecenter Lokalitet Antal Bygnings - Bygningsmaessig k valitet
pladser = score ud Alle priser er opgjort i 2021 -priser
af 10
Sct. Thggersgaard Vestervig 35 7,8 Sct. Thggersgaard er opfort i

1967 og senere totalrenoveret i
2005. Den bygningsmaessige
stand er god.
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Abakken

Solgarden

Kastaniegarden

Klgvermarken

Hurup

Hundborg

Shedsted

Koldby

54

32

24

32

8,2

9,8

5,7

7,7

Abakken er bygget i 1975 og
senere ombygget i 2010. Generelt
er den bygningsmaessige stand
god, dog med undtagelsen af én
boenhed, Rosen, som
bygningsmaessig er i meget darlig
stand og star overfor en
renovering for et 2 cifret
millionbelgb. Det vurderes dog
at Rosens bygninger ikke er
investeringen i renov ering veerd
og foreslas derfor nedrevet.
Solgarden er som bekendt
Thisted Kommunes nyeste
plejecenter, som er opfert i 2012.
Den bygningsmaessige stand er
god.

Kastaniegarden er Thisted
Kommunes &eld ste plejecenter,
som blev opfart i 1947. Centret er
senere blevet ombygget i 1991.
Den bygningsmaessige stand og
indretning beerer praeg af, at
Kastaniegarden er 74 ar gammel.
Kastaniegarden efterlever ikke
nutidens arealkrav til beboernes
toilet og badeforho Id.
Personalefaciliteterne er af darlig
kvalitet, og de fleste af
bygningernes installationer og
kloakering skal fornys, hvis
bygningen forsat skal anvendes.
Et forsigtigt skan er, at
Kastaniegarden vil k reeve en
ombygning for over 30 mio. kr.
for at leve op til nutiden krauv til
pleje og arbejdsmilja.
Ombygningen vil samtidig kreeve,
at der nedlaegges 7 lejligheder og
vil efterlade et plejecenter med
17 pladser.

Klgvermarken er bygget over to
omgange i hhv. 1982 og 2012.
Delen fra 2012 er i
bygningsmaessig god stand. Den
eeldre del fra 1982 fik udskiftet
tag i 2020 og far skiftet vinduer i
2022. generelt fremstar
bygningen derfor i god stand.
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Klitrosen

Dragsbaekcentret

Kristianslyst

Vibedal

Fjordglimt

Klitmgller

Thisted

Thisted

Thisted

Sennels

20

47

60

62

34

7,7

7,2

6,7

7,5

Klitrosen er bygget pa to
forskellige tidspunkter. Den
forste del er byggeti 1977, og
anden del er bygget i 2009. Den
nyeste del af Klitrosen udger
boligarealet. Boligarealet er i
bygningsmaessig god kvalitet.
Den eeldre del af Klitrosen udgar
et kakken, som ikke er i drift og
ikke anvendes til andre formal for
nuveere nde.

Dragsbeekcentret er bygget over
to omgange i hhv. 1986 og 2003.
Delen fra 2003 udger primaert
boligareal, som er i udmaerket
bygningsmaessig stand. Delen fra
1986 udger bade feellesarealer og
boligareal, som bruges til
dggngenoptreeningspladser. Her
er den bygningsmaessige stand
udfordret og star overfor et
investeringsbehov inden for de
naeste 5 ar. Dertil kommer, at
indretningen i centrets aldste del
ikke op fylder
arbejdsmiljglovgivningen.

Kristi anslyst er bygget pa to
forskellige tidspunkter. Den
farste del er bygget i 1977, og
den anden del er bygget i 1999.
Den nyeste del udggr primaert
boligarealet, som er i udmaerket
bygningsmaessig stand. Den
&eldre del udgar primeert
servicearealerne, som er i darlig
bygningsmaessig stand og star
overfor et stgrre
investeringsbehov inden for de
neeste 5 ar.

Vibedal blev bygget i 2008 og er
generelt i god bygningsmaessig
stand.

Fjordglimt er bygget over to
omgange i hhv. 1965 og 2004.
Delen fra 2004 udgar primeert
boligareal og er i bygningsmaessig
god stand. Delen fra 1965 udger
primeert servicearealer og er i
darlig bygningsmaessig stand.
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Fyrglimt

Solhjem

Trye

Hanstholm

@sterild

Frastrup

35

20

20

51

5,8

7,8

Servicearealet star overfor et
stgrre investeringsbehov inden
for de neeste 5 ar.

Fyrglimt er bygget over 3
omgange i hhv. 1980, 1995 og
2009. Generelt er plejecentret i
darlig bygningsmeaessig stand og
star overfor en totalrenovering
inden for 5 -10 ar.
Totalrenoveringen vurderes at
kraeve en investering pa over 25
mio. kr. Seerligteren a f
boenhederne i meget darlig
stand, og det vurderes, at denne
ikke forsvarligt kan drives videre
uden en millioninvestering.

Dertil kommer, at Fyrglimts
fysiske indretning er
uhensigtsmaessig i
opgavelgsningen.

Solhjem er bygget o ver 3
omgange i hhv. 1957, 1991 og
2003. Den bygningsmaessige
stand og indretning baerer praeg
af, at en stor del af bygningen er
gammel. Lejlighederne i den
gamle del lever ikke op til de
forskrevne arealkrav i
opgavelgsningen, lig esom at
bygningens servicea realer er
uhensigtsmaessigt indrettet. Et
forsigtigt sken er, at Solgarden vil
kreeve en ombygning for over 25
mio. kr. for at opretholde den
bygningsmaessige drift samt at
leve op til lovgivningen for pleje
og arbejdsmiljg. Ombygni ngen vil
samtidig kreeve, at der nedlaegges
2 lejligheder og vil efterlade et
plejecenter med 18 pladser.
Trye er bygget over 2 omgange i
hhv. 1985 og 2009. Delen fra
2009 udggr primeert boligarealet
og er i god bygningsmaessig
stand. Delen fra 1985 udger
primaert servicearealerne og er i
bygningsmaessig ok stand.
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4.9.2 Udvidelsesmuligheder

| arbejdet med Thist ed Kommunes fremtidige plejeboligbehov er det ligeledes relevant

at undersgge mulighederne for at etablere nybyg eller lave tilby  gninger til eksisterende
plejecentre. | den forbindelse er der sammen med Thisted Kommunes Teknik, Erhverv

og Beskeeftigelsesfor valtning gennemfgrt en analyse af forhold i relation til, hvordan det
er muligt at udvide plejeboligkapaciteten i de forskellige  lokalomrader ved at udvide
antallet af plejeboliger pa de eksisterende centre.

Analysen tog generelt udgangspunkt i grunde, so m i forvejen er ejet af Thisted
Kommune pa grund af usikkerhed omkring muligheden for at tilkkgbe grunde med
andre ejerforhold. De rudover er der en raekke elementer, som er geeldende for
analysen:

- Planforhold

- Bebyggelsesprocent pa grunden

- Rationel sammenbygni ng med eksisterende bygningsmasse

- Mulighed for at skabe attraktive boliger

- Eksisterende bygnings bygningsmeessige kvalitet og indr etning

- Parkeringsforhold

- Omkringlaeggende bebyggelse

- Plads til gennemfarsel af byggeri

- @get udgifter til genhusning i byggeperioden.

Resultatet af analysen viser, at der i alle starre byer er kommunalt ejede grunde, som
kan anvendes til nybyg. Derudover gennemgas udbygningsmulighederne ved
eksisterende plejecentre i nedenstadende skema:

Plejecenter Lokalitet Udvidelsesmuligheder Udvidelses -
muligheder
Sct. Thggersgaard Vestervig Sct. Thggersgaard er placeret pa en Nej

grund, hvor bebyggelsesprocenten er
fuldt udnyttet. De omkringlaeggende
grunde er alle bebyggede. Muligheden
for at bygge en etage pa eksisterende
flade bygninger er vurderet uegnet.
Endeligt vil parkeringsforholdene ikke
vaere hensigtsmeaessige.

Det er muligt at etablere 2 yderligere
midlertidige pl ejeboligpladser i
eksisterende bygning.

Konklusionen er derfor, at det, udover
etablering af 2 ekstra plejeboligpladser,
ikke er muligt at udvide ved Sct.
Thggersgaard.
Abakken Hurup Abakken er placeret pa en stor grund, Ja
hvor byggeprocenten ikke er fuldt
udnyttet. Der er tilstraekkelig med p lads
pa grunden til at etablere flere
parkeringspladser. Grundens
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Solgarden

Kastaniegarden

Klgvermarken

Klitrosen

Hundborg

Snedsted

Koldby

Klitmgller

hagjdeforskel betyder, at det vil veere
mest hensigtsmeessigt at bygge evt.
tilbyg i flere etager.

Konklusionen er derfor, at der er gode
muligheder for at udvide ved Abakken.
Solgarden er placeret pa en grund, hvor
bebyggelsesprocenten ikke er fuldt
udnyttet. Der er tilstraekkeligt med

plads pa grunden til at etablere flere
parkeringspladser. Solgardens runde
form betyder, at der ikke naturligt kan
bygges til plejecentret. Det vil veere
muligt at bygge en tilsvarende bygning,
som kan forbindes med en gang.

Konklusionen er derfor, at der er gode
muligheder for at udvide ved

Solgarden.

Kastaniegarden er placeret pa en
grund, hvor bebyggelsesprocenten er
fuldt udnyttet. De omkringleeggende
grunde er alle bebyggede. Endeligt vil
parkeringsforholdene ikke vaere
hensigtsmaessige.

Konklusionen er derfor, at det ikke er
muligt at udvide ved Kastaniegarden
Klgvermar ken er placeret pa en grund,
hvor bebyggelsesprocenten er fuldt
udnyttet, og der er kun mulighed for at
udvide ved aendring af lokalplan eller
ved tilkab af ikke -kommunalt ejet jord.
ZEndringer i lokalplan vil give mulighed
for at etablere forholdsvis fa pla dser,
som vil have en uhensigtsmaessig
placering ift. eksisterende bygning.

Konklusionen er derfor, at det ikke er
muligt at udvide ved Klgvermarken.
Klitrosen er placeret pa en grund, hvor
bebyggelsesp rocenten er fuldt
udnyttet. De omkringleeggende grunde

er alle bebyggede.

Det er muligt at ombygge det
ubenyttede kgkken, som fremstar i
darlig stand. Dette kan give 2 ekstra
plejeboligpladser.

Ja

Nej

Nej

Nej
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Dragsbaekcentret

Kristianslyst

Vibedal

Fjordglimt

Thisted

Thisted

Thisted

Sennels

Konklusionen er derfor, at det, foruden
etablering af 2 eks tra pladser, ikke er
muligt at udvide ved Klitrosen.
Dragsbeekcentret er placeret pa en
grund, hvor byggeprocenten er fuldt
udnyttet. Det vil dog veere muligt at
nedrive den ene eksisterende leenge
(l,engen mod Limfjorden), hvis
bygningsmaessige stand er udfordret,
for pd den made at etablere flere
plejeboligpladser pa Dragsbaekcentret.

Konklusionen er derfor, at der er
muligheder for at udvide
Dragsbaekcentret, hvis dele af
eksisterede bygning nedrives.
Kristianslyst er placeret pa en grund,
hvor bebyggelsesprocenten er fuldt
udnyttet. De omkringlaeggende grunde
er alle bebyggede. Ved aendring af
lokalplanen vil det vaere muligt at
udnytte en starre del af grunden.
Desuden vil det veere ngdvendigt at gge
antalle t af parkeringspladser ved en
tilbygning, dette vil ligeledes kraeve en
aendring i lokalplanen.

Konklusionen er derfor, at det  ikke vil
vaere hensigtsmaessigt at udvide ved
Kristianslyst.

Pa Vibedals grund er byggeprocenten
fuldt udnyttet . Vibedal er placeret i et
omrade med andre potentielle store
byggegrunde, som vil vaere velegnede
til starre nybyg. Det vil dog kreeve

lokalplanlaegning.

Konklusionen er derfor, at der er gode
muligheder for at udvide ved Vibedal.
Fjordglimt er placeret pa en grund, hvor
byggeprocenten ikke er fuldt udnyttet.
Der er mulighed for at etablere

omkring 28 flere pladser. De
nuveerende bygni nger er dog placeret
pa en made, som betyder, at den
eksisterende servicebygning, som i

avrigt er i dar lig bygningsmaessig stand,

skal veeltes, og der skal bygges nyt for

Ja

Nej

Ja

Ja
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Fyrglimt

Solhjem

Trye

Hanstholm

Dsterild

Fragstrup

at sikre god integration med
eksisterende bygningsmasse. Der vil
veere behov for at udvi de
parkeringskapaciteten ved en
udbygning.

Konklusionen er derfor, at der er gode
muligheder for at ud vide ved
Fjordglimt.

Fyrglimt er placeret pa en grund, hvor Nej
bebyggelsesprocenten ikke er fuldt
udnyttet. P4 matriklen er der dog
bunkere fra anden verdenskrig, som vil
gge bygningsomkostningerne
betydeligt. Desuden betyder Fyrglimts
tekniske stand samt uhensigtsmaessige
indretning, at det vil vaere umuligt at
lave en hensigtsmaessig integration
mellem nuvaerende bygningsmasse og
en ny. Endeligt vil det kraeve tilbygning
til parkeringsforholdene, som allerede i
dag er begreensede.

Konklusio nen er derfor, at det ikke er
hensigtsmaessigt at udvide ved

Fyrglimt.

Solhjem ligger pa en grund, hvor Nej
bebyggelsesprocenten er fuldt

udnyttet. De omkringlaeggende grunde

er alle bebyggede. Desuden vil
parkeringsforholdene ikke veere

hen sigtsmaessige.

Konklusionen er derfor, at det ikke er
muligt at udvide ved Solhjem.

Trye er placeret pa e n stor grund, hvor Ja
byggeprocenten ikke er fuldt udnyttet.
En tilbygning med adgang til
eksisterende bygningsmasse vil kreeve
en bygning i 2 etager pa grund af den
store niveauforskel, der er pa grunden.
Endeligt vil det kreeve, at Frgstrup
Minilandsby flytte r fra starstedelen af
deres nuveerende areal, som i gvrigt er
ejet af Thisted Kommune. Desuden vil
det kreeve, at parkeringsforholden e
udvides, som muligvis vil pavirke
Frgstrup Minilandsby yderligere.
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Konklusionen er derfor, at der er gode
muligheder for a t udvide ved Trye. Dog
vil det kraeve en dialog med Frgstrup
Minilandsby.

4.10 Sammenfatning af den fremtidige plejeboligbeho v i Thisted Kommune
Pa baggrund af gennemgangen af de identificerede faktorer med betydning for det
fremtidige plejeboligbehov understreges det, at en praecis forudsigelse af Thisted
Kommunes behov for plejeboliger i de kommende 10  -15 ar er en umulig opgave . Men
gennemgangen har givet forudsaetningerne for at give et kvalificeret bud pa falgende:

- Hvor mange plejeboli ger, der formentligt vil veere behov for

- Hvor de skal placeres

- Hvilke pladstyper kommunen skal have i fremtiden

- Hvilke gnsker fremtidens aeldre har til boformer

- Hvordan fremtidens plejecentre skal indrettes

- Bedste anvendelsesmuligheder af den eksisterende p lejeboligbygningsmasse

En kort opsummering af ovenstaende faktorer forteeller falgende: Der vil i fremtiden

veere behov for flere plejeboliger som falge af den demografiske udvikling. Det ggede
behov vil primeert opsta i kommunens starre byer og seerligti Th  isted. Sund aldring, den
teknologiske udvikling og relevante tilbud i hjemmet medfgrer, at fremtidens aeldres

behov for en plejebolig forholdsmaess igt vil veere mindre sammenlignet med i dag.
Desuden betyder udviklingen i det neere sundhedsveesen, at Thisted Koo mmune skal
sikre specialiserede plejeboligpladser, der kan handtere opgaver med starre

kompleksitet z gerne som midlertidig indsats. Sygdomme som demens og psykiatriske
lidelser vil i hgjere grad praege opgavelgsningen i fremtiden og kraeve seerligt indretted e
pladser og fagligheder til formalet. Der sker et skifte i borgernes praeferencer, som

betyder, at der skal indgas nye partnerskaber med civilsam  fundet ift. handteringen af
fremtidens aeldre. De fremadrettede fysiske rammer skal indrettes hensigtsmaessigt,

sadan opgavelgsningen understattes i starst mulig grad. Endeligt skal den eksisterende
bygningsmasse udnyttes bedst muligt. Det betyder, at der sk al kigges kritisk pa de
centre, hvor bygningen ikke egner sig til fremtidens plejecentre i Thisted Kommune. Der
skal bygges til der, hvor det kan lade sig ggre, og hvor den bygningsmaessig stand
understatter det.

Med udgangspunkt i de preesenterede argumen ter under hver influerende faktor, og
med afsaet i en ambition om at ramme den nationale gennemsnitlige deeknings grad, er
fremtidens plejeboligbehov i Thisted Kommune fglgende:

- Ud fra et forsigtighedsprincip er der generelt behov for omkring 20 -25 % flere
plejeboligpladser frem mod 2034 inklusiv friplejehjem. 20  -25 % svarer til mellem
100-125 ekstra plejeboligpladse r. Dette deekker alle typer af pladser.

- Plejeboligpladserne skal fortrinsvis placeres i de stgrre byer og seerligt i Thisted,
idet stigningen i a ntal eeldre her er starst

- Alle plejecentre begr, jf. PwCAs analyse,
at sikre gkonomisk - og faglig beeredygtighed samt at sikre det bedste

rekrutteringsgrundlag. Dette sker gennem udbygning af eksisterende plejecentre
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eller opfgrelse af nye starre plejecentre. Dog betyder Thisted Kommunes
geografi, at det vil veere hensigtsmaessi gt at ggre undtagelser. Dette skyldes, at
nogle geografiske omrader har et for lille optagegrundlag til at understatte 50
pladser, men ved nedlaeg gelse af pladserne vil afstanden til naermeste alternativ
blive stor

- Et behov for oprettelse af hgijt specialise rede midlertidige pladser, som kan
handtere komplekse borgere efter udskrivning fra sygehus gennem en
midlertidig behandling. Derudover et behov  for oprettelse af palliative pladser,
som pa bedst mulig made understgtter borgerens sidste tid Z med de pargre nde
teet pa forlgbet

- Et behov for samling af demenspladserne under én samlet ledelse, dog fortsat
placeret geografisk forskelligt i kommunen. De  pépegede faktorer medfarer
usikkerhed om det fremtidige behov for specialiserede demenspladser. Et
forsigtigt b ud vil dog veere mellem 10 -15 yderligere pladser

- Et behov for samling af pladser malrettet borgere med samtidige fysiske - 0g
psykiatriske lidels er. Desuden skal behandling af borgerne ske i teet samarbejde
med kommunens socialomrade

- Et behov for at unders tgtte dannelsen af alternative sociale boformer som
bofeaell esskaber eller joldekollerij i l okal o
facilitere social e aktiviteter i disse

- Alt nybyg skal indrettes hensigtsmaessigt for malgruppen og for de opgaver,
personalet skal lgse pa centrene

- Den eksisterende bygningsmasse skal medtaenkes i plejeboligplanen. Bade i
relation til den nuveerende bygningsmaessige kvalitet  og geeldende lokale forhold
med betydning for udvidelsesmulighederne

- Der er altid en usikkerhed f orbundet med fremskrivninger, som ofte ikke praecist
rammer den faktiske udvikling °. Derfor vil det, pa trods af at fremskrivningen for
Thisted Kommune viser e t gget behov for plejeboligpladser frem mod 2034,
veere hensigtsmaessigt at indteenke en mulighed fo r at foretage aendringer i
planen, eller helt aflyse/udskyde igangseettelse af ny -/tilbygning af flere
plejeboligpladser. Ligeledes vil det tilstreebes, at alt ny  byg/tilbyg bygges pa en
made, som giver mulighed for fremtidige tilbygninger, safremt det faktisk e
plejeboligbehov skulle vise sig at overskride fremskrivningen

63 Praecision og pélidelighed, Danmarks Statistik, 2021
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5.0 Thisted Kommunes fremtidige plejeboliger

Fremtidens plejeboligomrade i Thisted Kommune a  fhaenger, som beskrevet i afsnit 4, af
en lang raekke mere eller mindre usikre faktorer. Med udgang  spunkt i en dybdegaende
analyse af faktorerne er fglgende plan Zldre og Traenings mest kvalificerede bud pa
fremtidens plejecenteromrade i Thisted Kommune. Plan  en tager udgangspunkt i de 4
geografiske bobler, der tidligere er preesenteret.

Plejeboligplanen vil muligvis pa sigt medfare afledte tilpasninger af eksempelvis
omradets ledelsesstruktur, gkonomitildelingsmodel og lignende.

Planen gger det totale antal plejeboligpladser med 102 inkl. friplejehjemmet, samler de
faglige specialer og fastholder den d ecentrale plejecenterstruktur med bedst mulig
anvendelse af eksisterende bygningsmasse. | hovedtraek foreslar planen etablering af et
nyt f fyrt ar nlpdseridlhisted, lopregtaise af gt fagligt specialiseret tilbud,
som kan handtere de opgaver, det neere sundhedsveaesen medfarer, og samler
demensomradet - dog fortsat pa to matrikler for at imgdekomme kommunens geografi.
Planen indeholder i alt to nybyggerie r, tre tilbygninger, en ombygning, to
malgruppeaendringer og tre lukninger.

Dertil kommer seerski Ite tilvalg om hhv. udvidelse af antallet af specialiserede
demenspladser pa Fjordglimt i Sennels og udvidelse af antal psykiatripladser pa
Klitrosen i Klitmgl ler. Som beskrevet i afsnit 4.6.2 er der et forventet gget behov for
specialiserede demenspladser frem mod 2034. Der er dog en reekke faktorer, som
medfgrer en vis usikkerhed. Usikkerheden kombineret med mulighed for at reducere
planens gkonomiske behov bet yder, at forslag om udvidelse i antal specialiserede
demenspladser indgar som et tilvalg. Udvidel sen af Klitrosen i Klitmgller er ombygning
af det eksisterende uudnyttede kakken til 2 psykiatripladser. Udvidelsen optreeder som
et tilvalg som fglge af, at de t er forholdsvis dyrt at ombygge kokken til beboelse.

Derfor skal der tages seerskKilt stilling t il udvidelse af Fjordglimt i Sennels og udvidelse af
Klitrosen i Klitmgller foruden godkendelse af selve planen.

Planens elementer praesenteres i nedenstaende
- Nybyg

o0 Etablering af et nyt alment plejecenter med 80 pladser i Thisted. Centret
bygges pa grunden nord for det nuveerende plejecenter Vibedal. Centret
vil immgdekomme det stigende plejeboligbehov i Thisted.

o Etablering af et nyt alment plejecenter i Hansth  olm med 65 pladser.
Plejecentret skal fungere som en erstatning for Fyrglimt i Hanstholm, hvis
bygningsmaessige stand og begraensede udvidelsesmuligheder
vanskeligger viderefarelse.

- Tilbyg
o Tilbygning af 32 almene pladser ved Dragsbaekcentret i Thisted. Med
etableri ng af et center for midlertidige pladser pa Kristianslyst flyttes de
15 nuveerende rehabiliteringspladser fra Dragsbaekcentret. Samtidig
flytter starstedelen af Traeningssektionen til Center for Sundhed, nar dette
star feerdig i 2023. Dermed star bygni ngen mod syd/@st, som i gvrigt er
den aeldste del af centret, tom. Den kommende tomme bygning star
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overfor en bygningsmaessig investering, ligesom at de tilbageveerende
lokaler har en uhensigtsmaessig starrelse til fremadrettet anvendelse. Det
foreslas derfor, at bygningsdelen mod syd/gst veeltes, og at der i stedet
etableres en ny 2 -etagers bygning, som integreres med tilbageveerende
bygninger.

o Tilbygning af 6 almene pladser pa Abakken. Boenheden Rosen p&
Abakken er i bygningsmaessig meget darlig stand og stdr o verfor e n
uforholdsmaessig stor investering i en neer fremtid. Rosen foreslas
nedrives og i stedet etableres en ny boenhed, hvor der tilbygges
yderligere 6 pladser. Tilbygningen foreslas etableret i to etager for at sikre
hensigtsmaessig sambygning med resten  af Abakken.

o Tilbygning af 2 demenspladser pa Sct. Thggersgaard. Sct. Thagersgaard
har to uudnyttede lejligheder pa 1. sal. Med en forholdsvis lille investering
kan disse indrettes til midlertidige demenspladser.

- Ombygning
o Ombygning af Kristianslyst i Thi sted, sa centret fremadrettet vil rumme
Thisted Kommunes midlertidige specialiserede pladser. Ombygningen vil
inkludere tilbygning af relevante faciliteter for at understgtte den
rehabiliterende tilgang. Der etableres 55 midlertidige pladser i alt.

- Malgr uppeaendr inger

0 Vibedal i Thisted rummer i dag 48 almene pladser og 14 demenspladser.
For at samle demensspecialet a&endres malgruppen pa Vibedal til
udelukkende at veere almene pladser. £ndringen sker en  -til-en til ift.
boligerne.

0 Sct. Thggersgaard i Vestervig rummer idag 7 midlertidige pladser. For at
samle bade det midlertidige speciale og demensspecialet, endres disse
midlertidige pladser en -til-en til midlertidige demenspladser

- Lukning

0 Kastaniegarden i Snedsteds starrelse malt pa antal pladser,
bygningsmee ssige stand samt begraensede muligheder for udvidelse
betyder, at centret foreslas lukket. Som erstatning for Kastaniegarden
etableres 80 nye pladser i Thisted.

o Solhjem i @sterilds starrelse malt pa antal pladser, bygningsmaessige
stand samt begraensede muli gheder f or udvidelse betyder, at centret
foreslas lukket. Som erstatning for Solhjem etableres 80 nye pladser i
Thisted.

o Fyrglimt i Hanstholms starrelse malt pa antal pladser, muligheder for
udvidelse og seerligt bygningsmaessige stand betyder, at centret fo  reslas
lukket. Boenheden Fyrtarnets byggetekniske stand betyder, at denne del
foreslas lukket i 2024, hvilket er tidligere end det resterende af Fyrglimt.
Som erstatning for Fyrglimt etableres et nyt center i Hanstholm. | dag
rummer Fyrglimt borgere med ak tivt mis brug. Denne malgruppe foreslas
fortrinsvis flyttet til Handicap og Socialpsykiatris tilbud, Parasollen. De
borgere, som er for darlige til, at Parasollen kan rumme disse, foreslas
flyttet til Klitrosen i Klitmgller.



- Ueendret

(0]

- Tilvalg

(0]

Trye i Fragstrup er geog rafisk p laceret med stor distance til neermeste
plejeboligalternativ. Desuden er Trye bygningsmeessig i udmeaerket stand.
Pa baggrund af analysen vurderes det, at Tryes kapacitet pa 20 pladser er
passende ift. centrets optageomrade 7 ogsa fremadrettet. Det for eslas
derfor, at Trye fastholdes uaendret.

Klitrosen i Klitmgller rummer den psykiatriske malgruppe. Det foreslas, at
Klitrosen fastholdes uaendret.

Klgvermarken i Koldby er i god bygningsmaessig stand. Det vurderes, at
med udvidelse af friplejehjemmeti Bedsted, er kapacitet passende til
optageomradet 7 ogsa fremadrettet. Det foreslas, at Klgvermarken
fastholdes ueendret.

Solgarden i Hundborg er kommunens nyeste plejecenter. Centret er
velfungerende og i bygningsmeessig god stand. Det vurderes, at med
etabl erin g af flere almene pladser i Thisted er kapaciteten passende til
optageomradet 7 ogsa fremadrettet.

Som et tilvalg foreslas en tilbygning rummende 20 ekstra demenspladser
pa Fjordglimt i Sennels. Eksisterende servicebygning er i darlig

bygning smaessig stand samt fagligt utidssvarende. Ved at veelte
servicebygningen bliver der mulighed for at etablere yderligere 20
demenspladser pa eksisterende grund.

Som et seerskilt tilvalg foreslas ombygning af eksisterende ikke -anvendt
kakken til 2 psykiatripla dser pa Klitrosen i Klitmgller. Ombygningen indgar
som et tilvalg som fglge af, at det er forholdsvis dyrt at ombygge kakken

til beboelse.

De foresladede @endringer med tilhgrende byggeperiode illustreres i nedenstaende figur
5.1. | figuren er de aendringer , som er afhaengige af hinanden, vist i sammenhaeng.
Udvidelse af Fjordglimt i Sennels er markeret med gra for at illustrere, at en udvidelse vil
veere et seerskilt tilvalg.

Figur 5.1
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Nedenstaende skema viser antallet af pladser fordelt pa pladstyper ved ud gangen af
2034 ved godkendelse af planen. Tallene i parentes viser antal pladser inklusiv de to
tilvalg om udvidelse af antallet af demenspladser pa Fjordglimt i Sennels og
psykiatripladser pa Klitrosen i Klitmgller.

Nedenstaende figur 5.2 viser pladsudvi klingen over tid ift. den forventede demografiske
udvikling i Thisted Kommune.

Figur 5.2
200 Forholdet mellem udviklingen i 80 + arige og
pladsudviklingen indekseret (hele kommunen)
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e Befolkningsudvikling, hele kommunen e Pladsudvikling, hele kommunen, inkl. tilvalg

Pladsudvikling, hele kommunen, ekskl. tilvalg

Som tidligere beskrevet i afsnit 4.2, betyder Thisted Kommunes geografi og
befolkningssammensaetning, at det ikke giver et retvisende billede, hvis antallet af
plejeboli ger udelukkende anses i relation til hele kommunen. | fglgende beskrives
planens betyd ning for pladser fordelt pa 4 geografiske bobler.

Syd-boblen
Pladstype Antal pladser i Forskel fra i
2034 dag
Almene pladser (inkl. 100 22
friplejehjemmet)
Demenspl adser 37 9
Midlertidige pladser 0 -7
Psykiatripladser 0 0
Total 137 24

Nedenstaende figur 5.3 viser pladsudviklingen i planen over tid ift. den forventede

demografiske udvikling i Syd -boblen.
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Figur 5.3

200 Forholdet mellem udviklingen i 80 + arige og
pladsudviklingen indekseret (Syd)
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Midt -boblen
Pladstype Antal pladser i Forske | fra i dag
2034
Almene pladser 64 -24
Demenspladser 0 0
Midlertidige pladser 0 0
Psykiatripladser 0 0
Total 64 -24

Nedenstaende figur 5.4 viser pladsudviklingen i planen over tid ift. den forventede

demografiske udvikling i Midt -boblen. Hv is det pa sigt viser sig, at pladsnedgangen
medfgrer mangel pa plejeboligpladser i Midt -boblen, vil det veere muligt at udvide med

f.eks. 32 almene pladser ved Solgarden i Hundborg.

Figur 5.4
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Thisted -boblen

Pladstype Antal pladser i Forskel fr a i dag
2034
Almene pladser 206 86
Demenspladser 34 (54) -14 (6)
Midlertidige pladser 55 20
Psykiatripladser 0 0
Total 295 (315) 98 (112)

Nedenstaende figur 5.5 viser pladsudviklingen i planen over tid ift. den forventede

demografiske udvikling i Thiste d-boblen.

Figur 5.5
200 Forholdet mellem udviklingen i 80 + arige og
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Pladsudvikling, Thisted, inkl. demensudvidels

Nord -boblen
Pladstype Antal pladser i Forskel fra i dag
2034

Almene pladser 85 18
Demenspladser 0 0
Midlertidige pladser 0 0
Psykiatripladser 20 (2) -8 (-6)
Total 105 (107) 10

Nedenstaende figur 5.6 viser pladsudviklingen i

tilstreekkeligt med plejeboligpladser i Nord
almene pladser, der nybygges i Hanstholm.

planen over tid ift. den forventede
demografiske udvikling i Nord -boblen. Hvis det pa sigt viser sig, at der ikke er

-boblen, vil det veere muligt udvide antallet af
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