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Punkt 315: Godkendelse af dagsordenen

00.00.00-G01-221-21

Beslutning
Dagsorden godkendt



Punkt 316: Nøgletal for voksenområdet januar - juli 2025

00.01.00-P05-2-19

Sagens kerne
Børn, Unge og Voksne fremlægger to gange årligt nøgletal for voksenområdet. Her fremlægges tal for januar - juli 2025.
Tal for 2024 er medtaget til sammenligning. 

Indstilling
 Direktionen indstiller, at Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse tager orienteringen til efterretning. 

Beslutningskompetence
Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse.

Beslutning
Direktionens indstilling taget til efterretning.

Sagsfremstilling
På voksenområdet er der en række nøgletal, som giver mulighed for at følge udviklingen i hvor mange borgere, der
bevilges indsatser efter de mest centrale paragraffer. Det drejer sig om:

Støtte i Åben Rådgivning for voksne
Støtte i Center for Voksenstøtte (støtte i eget hjem)
Efterværn
Botilbud (midlertidigt og længerevarende botilbud og botilbudslignende tilbud)
Beskæftigelses- og aktivitetstilbud (beskyttet beskæftigelse og samværs- og aktivitetstilbud)
Borgerstyret Personlig Assistance (BPA)
Særligt tilrettelagt Uddannelse (STU)

Nøgletalsrapporten er vedlagt som bilag. Tallene viser: 
Støtte i Åben Rådgivning: Antallet af henvendelser til Åben Rådgivning har været på niveau med samme periode i 2024.
Det relativt store fald i henvendelser i april skyldes påsken, men opvejes i efterfølgende måneder. Det samlede antal sager
i Åben Rådgivning er noget højere end året før. Afslutning af gruppeforløb samt administrativ opfølgning op til
sommerferien har dog betydet en væsentlig nedgang i borgerantallet i juli. Flest borgere er i gruppeforløb eller råd- og
vejledningsforløb, mens en mindre andel modtager individuelle forløb. Antallet af individuelle forløb er faldet over årets
første 6 måneder og ligger nu på samme niveau som i 2024. 
Støtte i Center for Voksenstøtte: I opgørelsen fra Center for Voksenstøtte er borgerne er inddelt efter fire støtteniveauer
fra 1-4. Niveau 1 omfatter alle borgere med råd- og vejledningsforløb og støtte efter § 82a-b samt borgere, der typisk er
ved at blive udsluset eller har vedligeholdende støtte efter § 85. Niveau 2 omfatter borgere, der er stabile, kan guides og
indgå i aftaler, typisk med kontakt ugentligt/ hver anden uge. På niveau 3 er borgere med højere behov for hjælp til
guidning, struktur, motivation og overblik, typisk med kontakt op til et par gange ugentligt. Niveau 4 omfatter borgere
med særligt komplekse problemstillinger, som i perioder ikke er stabile i forhold til støtten, typisk med kontakt mange
gange om ugen. Borgere med § 82a-b indgår i opgørelsen, da opgaven løses af Center for Voksenstøttes medarbejdere i
Åben Rådgivning. Antallet af borgere med støtte er væsentlig højere i første halvdel af 2025 end i samme periode sidste
år. Borgerantallet har været stigende siden starten af 2024. Det skyldes særligt en stigning i antallet af borgere med støtte
på niveau 1.  
Efterværn: Antallet af unge som er anbragt efter lovgivningen om ungestøtte (tidligere efterværn) er stabilt, ligesom
fordelingen mellem anbringelse på opholdssteder og i plejefamilier er stabil. Det ligger på niveau med 2024.
Botilbud: Antallet af borgere i botilbud samlet set er stabilt på et lidt lavere niveau end i samme periode sidste år. Der er
en lille nedgang i antal borgere i midlertidige botilbud over årets første 6 måneder og en tilsvarende lille stigning i
længerevarende botilbud. 
Borgerstyret Personlig Assistance: Generelt er antallet af borgere med BPA-ordning stabilt i hele 2024 og starten af
2025 med et fald på en borger i hhv. juni og juli.  
Dagbeskæftigelse: Antallet af borgere i samværs- og aktivitetstilbud er steget lidt over årets første måneder, så det nu
ligger på samme niveau som i starten af 2024 efter en nedgang. Stigningen betyder, at dagbeskæftigelse i juli ligger lidt
over niveauet i 2024.
Særligt Tilrettelagt Uddannelse (STU): Antallet af STU-elever har været stabilt i årets første 6 måneder og en smule
under antallet i 2024.

Lov- og plangrundlag



Serviceloven, STU-loven

Økonomi
Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.

Bilag

Nøgletal for voksenområdet jan - juni 2025 ny



Punkt 317: Nøgletal familieområdet august 2025

00.00.00-G01-158-24

Sagens kerne
Nøgletal fra børne- og familieområdet august 2025.

Indstilling
Direktionen indstiller, at Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse tager sagen til efterretning.

Beslutningskompetence
Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse

Beslutning
Direktionens indstilling taget til efterretning. 

Sagsfremstilling
To gange årligt udarbejder børne- og familieområdet en rapport med nøgletal fra PPR og Børne- og Ungeafdelingen
herunder Sundhedsplejen. Rapporten bliver udarbejdet til udvalgsmødet i januar og august.
Bemærkninger til nøgletallene:

Sagsniveauet på myndighedsområdet er højt, men er på et lavere niveau end foråret 2024. 
Der er færre anbragte børn i forhold til de senere år, og der er ikke kommet flere til. Hen over foråret er der arbejdet
med hjemgivelse af børn og unge i sager, hvor det vurderes at være det bedste for barnet/den unge. Derudover er en
del af de unge fyldt 18 år.
Antallet af pædagogisk psykologiske vurderinger i  nye sager i PPR er stigende, hvilket viser, at et stigende antal
børn vurderes til at have funktionsnedsættelser og/eller et formodet specialundervisningsbehov.

Økonomi
Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser

Bilag

Nøgletal familieområdet august 2025



Punkt 318: Tillægsbevilling i forbindelse med fondsbevilling

00.00.00-G01-105-25

Sagens kerne
Ungehyblerne i Børn, Unge og Voksne har den 13. juni 2025 fået tilsagn om tildeling af et legat på kr. 250.000 (efter
fratrukket fondmoms). Legatet gives til indkøb af friluftsudstyr til at styrke den socialpædagogiske indsats i naturen, som
Ungehyblerne oplever stor effekt af. 

Indstilling
Direktionen indstiller, at Byrådet godkender en tillægsbevilling på 206.250 kr. til Ungehyblerne finansieret af en
tilsvarende indtægtsbevilling vedrørende legat fra Ragnhild Bruuns Fond.

Beslutningskompetence
Byrådet

Beslutning
Direktionen indstilling anbefales.

Sagsfremstilling
Ungehyblerne er Halsnæs Kommunes ungehjem med plads til 22 unge i alderen 15 til 22 år. Fælles for de unge er, at de
har oplevet omsorgssvigt og har brug for støtte til at gennemføre uddannelse eller fastholde et job samt at blive rustet til at
mestre en selvstændig voksentilværelse i egen bolig. 
Ungehyblerne har gennem erfaring oplevet stor effekt af at arbejde socialpædagogisk i naturen. Ofte har de unge
begrænset eller ingen erfaring med naturen, men ofte ses en markant positiv udvikling, når de unge deltager i
friluftsaktiviteterne. Dette understøttes også af forskning, som viser en tydelig sammenhæng mellem ophold i naturen og
trivsel, velvære og personlig udvikling. 
Friluftslivet understøtter de unges udvikling på flere niveauer: 

Øget mestringskompetence: at gå fra en oplevelse af ikke at kunne til at kunne 
Styrkede sociale færdigheder: at se sig selv som en del af et fællesskab 
Evnen til at rykke egne grænser 
Forbedret humør og større overskud 
Styrket tillid mellem de unge og medarbejderne 
Motivation for at fortsætte med friluftsliv og tage imod nye udfordringer 

Legatet fra Ragnhild Bruuns Fond er givet til indkøb af udstyr til at styrke og udvide den socialpædagogiske indsats
gennem friluftsliv. Udstyret dækker over kajakker med diverse tilbehør såsom trailer, redningsveste og pagajer.
 

Økonomi
Med godkendelse af indstillingen bevilliges en indtægt på 206.250 kr. til Ungehyblerne på baggrund af det legat der er
modtaget fra Ragnhild Bruuns Fond. Tilsagnet i legatet er på 250.000 kr., men da der skal betales fondsmoms er den reelle
indtægt 206.250 kr.

Bilag

Ragnhild Bruuns fond.docx

Bevillingsbrev



Punkt 319: Orientering om ophør og godkendelse af privat leverandør

27.00.00-A00-11-25

Sagens kerne
Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse orienteres om, at Det Skønne Liv er stoppet som privat leverandør af
praktisk hjælp og personlig pleje den 27. maj 2025. Driften af Det Skønne Liv er overtaget af Cura Pleje, der er godkendt
som ny privat leverandør af praktisk hjælp og personlig pleje den 27. maj 2025.   

Indstilling
Direktionen indstiller, at Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse tager orienteringen til efterretning. 

Beslutningskompetence
Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse.

Beslutning
Direktionens indstilling taget til efterretning.

Sagsfremstilling
Den 27. maj 2025 er den private leverandør af praktisk hjælp og personlig pleje, Det Skønne Liv, blevet erklæret konkurs,
og er derfor stoppet som privat leverandør. Driften af Det Skønne Liv er overtaget af Cura Pleje, der er godkendt som ny
privat leverandør af praktisk hjælp og personlig pleje den 27. maj 2025. 
 
Administrationen har i forbindelse med Det Skønne Livs ophør og overgangen af borgere til en ny leverandør haft et
særligt fokus på, at ingen borgere skulle stå uden hjælp. Alle borgere, som har været tilknyttet Det Skønne Liv, er hurtigt
blevet tilbudt at vælge en ny leverandør af praktisk hjælp og personlig pleje. Nogle har valgt Cura Pleje, imens andre har
valgt den kommunale hjemmepleje.      
 
Halsnæs Kommunes hjemmeside er blevet opdateret, så det fremgår, at der nu er følgende fire leverandører af praktisk
hjælp og personlig pleje:

Cura Pleje
Estrids Pleje
Hånd i Hånd
Den Kommunale Hjemmepleje

Virksomheden Cura Pleje har eksisteret siden 2003, og opererer endvidere i kommunerne Albertslund, Hørsholm,
Helsingør, Gentofte og Gribskov. 
 
Af de seneste to tilsyn, som er foretaget af BDO i august og september i kommunerne Albertslund og Gentofte, er det
tilsynets vurdering, at Cura Pleje er en velfungerende hjemmepleje med stor borgertilfredshed. Borgerne oplever, at
hjælpen leveres som aftalt og af kendte medarbejdere, der optræder respektfuldt og imødekommende, og som tager
udgangspunkt i borgernes ønsker og vaner.

Lov- og plangrundlag
Lov om Social Service.
Ældreloven.

Høring, dialog og formidling
Der er modtaget høringssvar fra Ældrerådet

Økonomi
Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser. 

Bilag

UÆSF pkt. 319 - Høringssvar ÆR 150825



Punkt 320: Sundhedsfagligt tilsyn med TeleKOL - Hjemmesygeplejen

27.00.00-K09-1-25

Sagens kerne
Styrelsen for Patientsikkerhed har gennemført et sundhedsfagligt tilsyn med TeleKOL i Hjemmesygeplejen den 20. marts
2025.
Tilsynet blev foretaget på baggrund af en stikprøve og blev varslet i forvejen.
Hjemmesygeplejen indplaceres i kategorien: Ingen problemer af betydning for patientsikkerheden.
Tilsynsrapporten fremlægges til orientering i Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse.

Indstilling
Direktionen indstiller, at Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse tager orienteringen til efterretning.

Beslutningskompetence
Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse.

Beslutning
Direktionens indstilling taget til efterretning.

Sagsfremstilling
Styrelsen for Patientsikkerhed har gennemført et sundhedsfagligt tilsyn med TeleKOL i Hjemmesygeplejen den 20. marts
2025. Målgruppen for TeleKOL-behandling er borgere med diagnosen KOL. Tilsynet blev foretaget på baggrund af en
stikprøve og blev varslet i forvejen.
Styrelsen for Patientsikkerhed fører hvert år risikobaserede sundhedsfaglige tilsyn med blandt andet behandlingssteder på
ældreområdet. De sundhedsfaglige tilsyn kan udføres som henholdsvis planlagte eller reaktive tilsyn. De planlagte tilsyn
bliver varslet minimum fire uger, inden de finder sted, hvorimod de reaktive tilsyn kan udføres med eller uden varsling. I
nærværende tilfælde er der tale om et planlagt tilsyn, som blev varslet på forhånd. Til de planlagte tilsyn udvælges
behandlingsstederne på baggrund af en stikprøve, imens behandlingssteder til de reaktive tilsyn udvælges på baggrund af
en konkret bekymring. Derudover foretages der også reaktive opfølgende tilsyn, som gennemføres som led i en
opfølgning på et tidligere tilsyn, hvor der blev vurderet at være større eller kritiske problemer af betydning for
patientsikkerheden.
Tilsynet med TeleKOL er et sundhedsfagligt tilsyn, som foretages med udgangspunkt i på forhånd definerede
målepunkter, som har været til høring hos faglige selskaber, organisationer og andre relevante interessenter. Tilsynet
foregår ved observation og interviews med ledelse, medarbejdere og patienter.
Der er følgende tre målepunkter for tilsyn med TeleKOL:

Behandlingsstedets organisering
Overgange i patientforløb
Øvrige fund med patientsikkerhedsmæssige risici

Styrelsen for patientsikkerhed indplacerer efter tilsyn behandlingsstedet i én af følgende fire kategorier:

Ingen problemer af betydningen for patientsikkerheden
Mindre problemer af betydning for patientsikkerheden
Større problemer af betydning for patientsikkerheden
Kritiske problemer af betydning for patientsikkerheden

Hjemmesygeplejen er blevet placeret i kategorien: Ingen problemer af betydning for patientsikkerheden.
Styrelsen for Patientsikkerhed har i deres vurdering af Hjemmesygeplejen lagt særlig vægt på, at målepunkterne for
TeleKOL var opfyldt. Det er Tilsynets vurdering, at alle målepunkter var opfyldt. Derudover fremstod plejeenheden som
sundhedsfagligt velorganiseret med gode procedurer og høj grad af systematik.
Styrelsen har ikke stillet nogen krav eller henstillinger til Hjemmesygeplejen på baggrund af tilsynsbesøget.
Tilsynsrapporten er vedlagt som bilag, og vil blive lagt på Halsnæs Kommunes hjemmeside umiddelbart efter
udvalgsmødet.

Lov- og plangrundlag
Sundhedsloven § 213.

Høring, dialog og formidling
Der er modtaget høringssvar fra Ældrerådet



Økonomi
Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.

Bilag

UÆSF pkt. 320 - Høringssvar ÆR 150825

Tilsynsrapport - Sundhedsfagligt tilsyn med TeleKOL - Hjemmeplejen



Punkt 321: Ældretilsyn - Hundested Plejecenter

27.00.00-K08-1-25

Sagens kerne
Styrelsen for Patientsikkerhed har gennemført ældretilsyn på Hundested Plejecenter og har vurderet, at plejeenheden
indplaceres i kategorien: Ingen problemer af betydning for den fornødne kvalitet.
Tilsynsrapporten fremlægges til orientering.

Indstilling
Direktionen indstiller, at Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse tager orienteringen til efterretning.

Beslutningskompetence
Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse.

Beslutning
Direktionens indstilling taget til efterretning.

Sagsfremstilling
Styrelsen for Patientsikkerhed har den 27. marts 2025 gennemført ældretilsyn på Hundested Plejecenter.
Ældretilsynet er et uvildigt tilsyn, der skal bidrage til læring og udvikling af de social- og plejefaglige indsatser på
ældreområdet efter servicelovens §§ 83 - 87, som handler om: personlig og praktisk hjælp, madservice,
rehabiliteringsforløb, aflastning og afløsning, midlertidige ophold, socialpædagogisk bistand samt genoptræning og
vedligeholdelsestræning.
Styrelsen for Patientsikkerhed har i ældretilsynet fokus på kontrol, men i lige så høj grad også på kvalitetsudvikling
gennem dialog og læring.
Styrelsen for Patientsikkerhed afslutter tilsynet med at kategorisere plejeenheden inden for en af følgende fire kategorier:

Ingen problemer af betydning for den fornødne kvalitet.
Mindre problemer af betydning for den fornødne kvalitet.
Større problemer af betydning for den fornødne kvalitet.
Kritiske problemer af betydning for den fornødne kvalitet.

Kategoriseringen sker på baggrund af en samlet vurdering af den fornødne kvalitet med afsæt i 6 temaer og 13
underliggende målepunkter.
Styrelsen for Patientsikkerhed har forskellige sanktionsmuligheder afhængigt af kategoriseringen for den enkelte
plejeenhed, fx kan de bede om, at der udarbejdes en handleplan eller helt eller delvist indstille driften af virksomheden.
Hvis Styrelsen for Patientsikkerhed bliver opmærksom på mangler efter Sundhedsloven eller anden lovgivning, kan
Styrelsen for Patientsikkerhed give informationen videre til de relevante tilsynsmyndigheder.
Tilsynsbesøget indeholdt følgende: Gennemgang af borgerjournaler, interviews af borgere og pårørende, interviews af
ledere og medarbejdere samt observation ved færden rundt på plejecenteret og ved besøg i borgernes hjem.
Hundested Plejecenter er vurderet til, at plejecenteret indplaceres i kategorien:

Ingen problemer af betydning for den fornødne kvalitet.

Styrelsen for Patientsikkerhed har vurderet, at der ingen problemer er af betydning for den fornødne kvalitet, idet det ved
tilsynet blev vurderet, at alle målepunkter var opfyldte.
På baggrund af tilsynet har Styrelsen beskrevet Hundested Plejecenter som velorganiseret med gode procedurer og høj
grad af systematik. Styrelsen oplevede et plejecenter, hvor medarbejderne havde et godt kendskab til borgerne og deres
behov for pleje, hjælp og omsorg, og hvor borgerne oplevede at have selvbestemmelse og indflydelse på deres eget liv.
Der var en værdig tone, adfærd og kultur på plejecenteret, og det er Styrelsens vurdering, at plejecenteret benyttede sig af
relevante faglige metoder på et højt fagligt niveau.
Tilsynsrapporten for Hundested Plejecenter er vedhæftet som bilag.

Lov- og plangrundlag
Servicelovens §§ 83-87.
BEK nr. 652 af 25/05/2018 - Bekendtgørelse om Styrelsen for Patientsikkerheds tilsyn på ældreområdet.

Høring, dialog og formidling
Der er modtaget høringssvar fra Ældrerådet



Økonomi
Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.

Bilag

UÆSF pkt. 321 - Høringssvar ÆR 150825

Tilsynsrapport_2.pdf



Punkt 322: Status på den forebyggende stressindsats "Hverdagsliv i
balance"

29.00.00-42-23

Sagens kerne
Denne orienteringssag giver en status på den tværgående indsats "Hverdagsliv i balance – forebyg stress", som blev
igangsat i 2024 med det formål at forebygge stress og reducere antallet af stressrelaterede sygemeldinger blandt borgere
og ansatte i Halsnæs Kommune.
Sagen behandles indledningsvis i Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse og Udvalget for Erhverv og
Beskæftigelse.

Indstilling
Direktionen indstiller, at Økonomiudvalget tager orienteringen til efterretning.

Beslutningskompetence
Økonomiudvalget.

Beslutning
Direktionens indstilling anbefales.  
 

Sagsfremstilling
Baggrund
Halsnæs Kommune har i de senere år oplevet en stigning i antallet af sygemeldinger relateret til stress, angst og
depression blandt borgere og personale. Jobcenteret modtog i 2022 444 nye henvendelser relateret til stress, angst og
depression. I 2023 og 2024 var antallet af henvendelser steget til henholdsvis 560 og 579. I 2024 var 10% af de 579
henvendelser fra ansatte i kommunen. På baggrund af dialog med de praktiserende læger i kommunen foreslog
administrationen at etablere et tilbud, der kan henvises til som et alternativ til sygemelding. 
Sundhedsprofilen for 2021 viste en signifikant stigning i antallet af borgere, der tilkendegav at have en høj score på
stressskalaen målt i forhold til 2017 og 2013. Den nationale sundhedsprofil undersøgelse gennemføres hvert fjerde år, og
data fra 2025 undersøgelsen er endnu ikke tilgængelige. 
Andel af borgere der scorer højt på stressskalaen

 2013 2017 2021

Region H 21% 25% 30%

Halsnæs Kommune 23% 25% 31%
 
På den baggrund har Træning og Aktivitet, Jobcenteret, Personaleafdelingen og Sundhedsafdelingen i fællesskab udviklet
et forebyggende tilbud målrettet borgere og medarbejdere med begyndende stresssymptomer. Tilbuddet er rettet mod
personer over 18 år, som enten er i arbejde eller nyligt sygemeldte. Etablering af tilbuddet blev besluttet i forbindelse med
vedtagelsen af budget 2024-2027.
Indhold i indsatsen
Indsatsen består af to tilbud:

Naturterapeutiske gruppeforløb (8 undervisningsgange á 3 timer)
Individuel stresscoaching v. Nærværskonsulenterne (3 samtaler á 50 minutters varighed)

Deltagere visiteres af en sundhedsprofessionel til ét eller begge tilbud afhængigt af behov. Formålet med de to tilbud er at
øge deltagernes trivsel og forebygge langvarige sygemeldinger. Indsatsen understøtter samtidig kommunens ambition om
at være Nordsjællands bedste arbejdsplads.
Økonomi
Der er afsat 260.000 kr. årligt til stresscoaching, svarende til 108 borgerforløb pr. år. Til naturterapi og visitation er der
afsat 240.000 kr. årligt, hvilket dækker fire hold med op til 14 deltagere pr. hold samt forsamtaler og visitation til begge
tilbud.

Status og resultater



Fra primo 2024 til maj 2025 er der gennemført fem naturterapihold med i alt 39 deltagere, heraf 23 ansatte i Halsnæs
Kommune. Dette svarer til et gennemsnit på 8 deltagere per hold. Ni deltagere har også modtaget stresscoaching.
I samme periode er 27 personer henvist til stresscoaching svarende til cirka 2 personer om måneden. 15 af disse har
arbejdsplads i kommunen. Det svarer til et årligt forbrug på 64.800 kr., hvilket udgør 25 % af det afsatte budget.

Evalueringer fra naturterapi viser, at 84 % føler sig mindre belastede, 59 % oplever øget trivsel, og 86 % vurderer, at deres
risiko for sygemelding er reduceret efter forløbet. Det kan altså konkluderes, at dette tilbud har en god effekt ud fra
selvrapporterede data. 
Der foreligger ikke tilsvarende evaluering af coachingtilbuddet, men Jobcenteret har positive erfaringer med en lignende
indsats, for en lignende målgruppe med samme leverandør. Som opfølgning på indsatsen i Jobcenteret er afgangsraterne
hos i alt 226 stresssygemeldte - hvoraf 78 fik indsatsen – blevet sammenlignet. Sammenligningen viste, at indsatsen fik
reduceret varigheden med i gennemsnit 0,8 uger hos dem, der fik forløbet. Samtidig havde indsatsen en effekt på
sandsynligheden for at gå op i tid for delvist raskmeldte. Gennemsnitligt øgede deltagelse i indsatsen arbejdstiden med 2
timer pr. uge. Administrationen har opgjort, at hver uge ydelsesperioden kan forkortes medfører en kommunal besparelse
på cirka 3100 kr. pr. borger or. Uge. Herudover vil der i kommunens vagtdækkende virksomheder være færre udgifter til
vikardækning. Forhåbningen er, at samme positive effekt vil gøre sig gældende ved de forebyggende
stresscoachingforløb, så sygemelding enten undgås eller sygemeldingsperioden forkortes.
Udfordringer
Antallet af henvisninger – særligt til coaching – er lavere end forventet. For at sikre sig, at det lave antal henvisninger
ikke skyldes en oplevelse af manglende kvalitet i tilbuddet, har der i vinteren 2025 været gennemført en
spørgeskemaundersøgelse blandt kommunens ledere, ligesom der har været orienteret om tilbuddet på flere Kommunalt
Lægelige Udvalgsmøder. Spørgeskemaundersøgelsen viste, at der fortsat er en grad af manglende kendskab til tilbuddet,
ligesom henvisningsproceduren er tidskrævende for lederne.
Anbefalinger og videre proces
Det er aftalt, at Personaleafdelingen fremover skal have et øget fokus på at rådgive ledere om brugen af tilbuddet, når de
retter henvendelse til Personaleafdelingen, og at der udarbejdes et flowchart og et nyt katalog, der beskriver de forskellige
muligheder, man som leder kan benytte sig af, når man møder en medarbejder med stresssymptomer. Derudover vil der i
efteråret 2025 blive indført en ny forenklet henvisningsprocedure, så det bliver lettere og mindre tidskrævende at henvise
medarbejdere og borgere til indsatsen.
De foreslåede tiltag implementeres og afprøves frem til oktober 2025. Herefter gennemføres en evaluering af indsatsen
med henblik på at vurdere effekt og fremtidig organisering.

Lov- og plangrundlag
Vedtagelse af budget 2024 - 2027.

Høring, dialog og formidling
Der er modtaget høringssvar fra Ældrerådet

Økonomi
Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser. 

Bilag

UÆSF pkt. 322 - Høringssvar ÆR 150825



Punkt 323: Godkendelse af forslag til revision af Praksisplan for fysioterapi

29.00.00-A00-8-25

Sagens kerne
Med den nye overenskomst for fysioterapeuterne, der trådte i kraft 1. januar 2024, skal der udmøntes nye kapaciteter til
vederlagsfri fysioterapi svarende til 40 mio.kr. nationalt. Hovedstadskommunernes andel udgør 12,3 mio.kr. Det nationale
budget til området er samlet set ca. 1,1 mia. kr.
 
I følge den nye overenskomst skal region og kommuner revidere kapacitetsdelen af praksisplanen senest den 1. juli 2025.
Planen skal godkendes af alle kommunalbestyrelser i hovedstadsregionen samt Regionsrådet i Hovedstaden, inden den
træder i kraft. KKR Hovedstaden godkendte den reviderede praksisplan på møde den 11. april og anbefaler, at
kommunerne i hovedstaden også godkender planen. For en god ordens skyld skal det nævnes, at efter aftale med KKR,
godkender Halsnæs Kommune planen i forbindelse med augustmødet i Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse. 

Indstilling
Direktionen indstiller, at Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse godkender den reviderede Praksisplan for
fysioterapi.

Beslutningskompetence
Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse.

Beslutning
Direktionens indstilling godkendt. 

Sagsfremstilling
Praksisplanen er Region Hovedstadens og de 29 hovedstadskommuners fælles plan for tilrettelæggelse og udviklingen af
fysioterapipraksis de kommende år.
Formålet med denne revision af praksisplanen er at sikre, at praksisplanen er i overensstemmelse med de ændrede rammer
i overenskomsten. Det er kun praksisplanens del 1, som omhandler kapacitet, der er revideret. Forslag til revideret
praksisplan er vedhæftet sagen.
Revisionen af praksisplanen er gennemført i et administrativt samarbejde mellem repræsentanter fra kommuner i
hovedstaden, Region Hovedstaden og praktiserende fysioterapeuter i hovedstaden.
 
Bemærkninger til revision af kapacitetsafsnit:
Udmøntning af kapaciteter som nynedsættelser
KKR Hovedstaden godkendte den 11. april 2025 den reviderede praksisplan, som er baseret på et ønske om, at opnå en
mere lige tilgængelighed til fysioterapi i hovedstaden.
I forslaget til revision af praksisplanen udmøntes 11,3 vederlagsfri kapaciteter og 13,5 kapaciteter til almen fysioterapi
som nynedsættelser. Kapaciteterne placeres i følgende kommuner/bydele: Amager, Vesterbro, Valby, Bispebjerg-Husum,
Brøndby, Høje-Taastrup, Vallensbæk og Bornholm. Disse områder er identificeret ved at lave en analyse, som blandt
andet forholder sig til aldersvægtning, pendling og sociale forhold på tværs af kommunerne. Analysen viser en skæv
fordeling af fysioterapikapaciteterne mellem kommunerne. Klynge Midt har en overkapacitet, mens klynge Syd og klynge
Byen har en tilsvarende underkapacitet.
Alle fem kommuner forholder sig positivt til kapacitetsudvidelsen.
 
Reservering af én kapacitet fra speciale 62 og én fra speciale 52 til opjustering af klinikker, som har fået fastsat et lavt
omsætningsloft
KKR Hovedstaden godkendte også, at der reserveres én kapacitet fra speciale 62 (vederlagsfri fysioterapi) og én kapacitet
fra speciale 52 (almen fysioterapi) til opjustering af klinikker, som har fået fastsat et lavt omsætningsloft. Forslaget har til
hensigt at opretholde en bred geografisk dækning ved at holde hånden under praksis med et lavt fastsat omsætningsloft,
som ellers er i risiko for at blive solgt til større klinikker.
 
I den nye overenskomst er indført et nyt kapacitetsbegreb. Det betyder, at kapaciteten for alle klinikker er genberegnet og
fastsat på baggrund af den omsætning, den enkelte praksis har haft de foregående år. Det er klinikkens omsætningsloft.
Enkelte praksis i hovedstaden har fået fastsat deres kapacitet på et lavt niveau, som ikke udgør et bæredygtigt
indtjeningsgrundlag, ej heller et bæredygtigt behandlingstilbud for patienterne. Det kan fx dreje sig om praksis, der er
solgt inden for de senere år, hvor den tidligere ejer har haft lav kapacitet ifm. snarlig pension. For kommunerne er det
ekstra relevant, at flere af de lavest limiterede praksis er mobile fysioterapeuter, der varetager hjemmebehandling af de



patienter, der ikke har mulighed for at komme i klinik. Det drejer sig om patienter med svært fysisk handicap, som følge
af progredierende sygdom eller handicap, placeres i mobile klinikker.
De lavt limiterede klinikker vil kunne ansøge om at få del i de reserverede kapaciteter i løbet af anden halvår 2025.
 
Personer, der henvises til vederlagsfri fysioterapi kan frit vælge mellem fysioterapi i praksissektoren eller i de tilbud, som
kommunen eventuelt har. Den enkelte kommune finansierer egne borgeres forbrug af vederlagsfri fysioterapi. Når der
udvides med nye kapaciteter, vil kommunernes udgifter hertil stige svarende til det aftalte i overenskomsten, da borgerne
har øget mulighed for at modtage vederlagsfri fysioterapi. Kommunerne er ikke kompenseret for denne udgift.
Etableringen af de nye kapaciteter vil ske i løbet af 2026, hvorfor der allerede herfra kan være mindre merudgifter. Men
den fulde effekt vil først være fra 2027.

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

Økonomi
Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser.

Bilag

Forslag til revision af praksisplan kapitel 1 vedr. kapacitet.pdf



Punkt 324: Udvidelse af plejeboligkapacitet ved eksisterende plejecentre i
Hundested og Ølsted

27.45.00-A00-1-24

Sagens kerne
På mødet den 26. juni godkendte Byrådet ændringsforslag fra behandlingen af sagen vedrørende forslag til udvidelse af
plejeboligkapacitet i Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse og Økonomiudvalget tidligere samme måned.
På baggrund af ændringsforslagene bliver der i denne sag fremlagt anbefaling til udvidelse af kapaciteten af
plejeboligpladser ved Hundested Plejecenter og Humlehaven Plejecenter i Ølsted, samt anbefaling til igangsættelse af
lokalplan for plejeboligbyggeri i Ølsted.
Sagen behandles parallelt i to fagudvalg. I Udvalg for Plan og Byg for så vidt angår anbefaling vedr. igangsættelse af
lokalplan og Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse for så vidt angår anbefaling af løsningsforslag til udvidelse af
plejeboligkapacitet.

Indstilling
Direktionen indstiller, at Udvalget for Plan og Byg anbefaler indstillingens punkt 1 og at Byrådet godkender:

1. igangsættelse af lokalplan for plejeboligbyggeri ved Humlehaven

Direktionen indstiller, at Udvalget for Ældre, Sundhed og Forebyggelse anbefaler indstillingens punk 2, 3 og 4 og at
Byrådet godkender:

2. en udvidelse af plejeboligkapaciteten ved Humlehaven med 20 plejeboliger
3. en udvidelse af plejeboligkapaciteten på Hundested Plejecenter med 14 plejeboliger som foreslået i det nordlige

byggefelt ved Søndergade i en etage
4. at administrationen indgår i dialog med DAB om at bygge 8 plejeboliger i tilknytning til DABs bygninger på

byggefeltet ved Fjordhuset

Beslutningskompetence
Byrådet

Beslutning
2. Direktionens indstilling anbefales.
3. Direktionens indstilling anbefales.
4. Direktionens indstilling anbefales. 

Sagsfremstilling
På baggrund af Byrådets møde den 26. juni 2025 har administrationen undersøgt udvidelsesmuligheder i Hundested og
Ølsted, se bilaget ”Undersøgelse af udvidelsesmuligheder i Hundested og Ølsted”. Bilaget indeholder proces tidsplan,
udvidelsesmuligheder inkl. økonomi, miljø- og geotekniske undersøgelser på begge lokationer.
Derudover er muligheden for permanente boliger ved Fjordhuset i Hundested blevet undersøgt.
Resultatet af de nye miljø- og geotekniske undersøgelser for alle områder i Hundested, forventes først ved udgangen af
september og kan påvirke økonomien i forslagene.
Løsningsforslag for plejeboligbyggeri kan ses i skemaet nedenfor.

 

Byggefeltet syd
for Humlehaven
Plejecenter, i en
etage

Det nordlige
byggefelt ved
Søndergade i
Hundested, i en
etage

Det nordlige
byggefelt ved
Søndergade i
Hundested, i to
etager

Byggefelt ved
Fjordhuset
(Sportsvej), i en
etage

Mulighed for antal
nye boliger 20 boliger 14 boliger 26 boliger 8 boliger

Rammepris pr.
boligm² inkl.
moms

30.189 kr./m²
 

34.433 kr./m²
 

36.400 kr./m²
Overstiger krav

 



Krav: mindre end
35.600 kr. pr.
boligm²

Anlægsøkonomi     

Kommunens andel
til boliger 14,9 mio. kr. 12,0 mio. kr. 23,3 mio. kr.

DAB ejer grunden
og der indgås
dialog om byggeriet

Kommunalt
grundkapitaltilskud 4,5 mio. kr. 3,6 mio. kr. 7,1 mio. kr. 2,1 mio. kr.

Byggemodning og
jordhåndtering ifm.
byggeri

4,0 mio. kr.
Udgifter til
bortkørsel af jord
inkl. ny
sandpude

2,0 mio. kr.
Udgifter til
bortskaffelse af
overskudsjord/asfalt

3,0 mio. kr.
Udgifter til
bortskaffelse af
overskudsjord/asfalt,
ekstra fundering

1,0 mio. kr.
Udgifter til
bortskaffelse af
overskudsjord/asfalt

Intern
projektledelse,
forsikring, kunst
mv.

1,4 mio. kr. 1,1 mio. kr. 2,0 mio. kr. 0,2 mio. kr.

Forventet
kommunal andel
af anlægsudgift i
alt

24,8 mio. kr. 18,7 mio. kr. 35,4 mio. kr. 3,3 mio. kr.

Forventet tidsplan
og afledte opgaver

35 måneder fra
Byrådsbeslutning
til indflytning.
Kræver ny
lokalplan

32 måneder fra
Byrådsbeslutning til
indflytning.
 

34 måneder fra
Byrådsbeslutning til
indflytning.
 

32 måneder fra
Byrådsbeslutning til
indflytning.
Kræver ny
lokalplan

 
Administrationen anbefaler at udvide plejeboligkapaciteten med i alt 42 plejeboliger fordelt med 14+8 pladser ved
Hundested Plejecenter samt 20 pladser ved Humlehaven Plejecenter i Ølsted.
Når opgaven har været i udbud, vil der blive forelagt en ny sag med behandling af indkomne bud og derefter
kontraktindgåelse.
Udover udvidelsesmuligheder i Hundested og Ølsted blev administrationen bedt om, at den tidligere miljøundersøgelse af
Gasværksgrunden blevet kvalificeret yderligere. Vurderingen af omkostningerne til oprensning af hele Gasværksgrunden
er på linje med tidligere undersøgelse, at det vil koste mellem 6 og 10 mio. kr. 6 mio. kr. for den centrale del og 10 mio.
kr. for hele grunden, se bilag. 
Administrationen forventer at modtage resultatet af nye miljø- og geotekniske undersøgelser i september hvorefter beløbet
kan præciseres. Hvis kommunen vælger at bygge på grunden påtager kommunen sig at betale for oprensning, som ellers
ville være Regionens udgift. 
Hvis der skal arbejdes videre med et eventuelt byggeri på Gasværksgrunden, er det et opmærksomhedspunkt at der så skal
findes parkering andre steder i området, og at byggeri på Gasværksgrunden desuden kræver en ny lokalplan.

Lov- og plangrundlag
Halsnæs Kommunes Styrelsesvedtægt

Høring, dialog og formidling
Ved udarbejdelsen af foranalysen har alle plejecentre været involverede og haft mulighed for at komme med input.
Derudover har Ældrerådet deltaget i en workshop sammen med medlemmer fra Udvalget for Ældre, Sundhed og
Forebyggelse.
I de nye løsningsforslag indgår de input der er kommet tidligere i processen fortsat.
Der er modtaget høringssvar fra Ældrerådet

Økonomi



Sagen har ingen bevillingsmæssige konsekvenser, idet afsættelse af rådighedsbeløb til projektet indgår som en af
budgetproces 2026-2029.
For at beboerne kan modtage boligsikring er byggeriet bundet af en rammepris på 35.600 kr./boligm² inkl. moms.
Der er afsat et rådighedsbeløb på 21,9 mio. kr. i perioden 2025-2029 til projektet ”Pleje og demensboliger, udvidelse”.
Der er allerede fremrykket og bevilget 2.000.000 kr. til 2025 i forbindelse med analysen af plejeboligkapaciteten, samt
projektering. Derudover er der fremrykket 1.000.000 kr. til 2026.

Bilag

UÆSF pkt. 324 - Høringssvar ÆR 150825

Undersøgelse af udvidelsesmuligheder i Hundested og Ølsted



Punkt 325: Orientering fra formanden

00.00.00-G01-221-21

Beslutning
Orientering taget til efterretning



Punkt 326: Underskriftsark

00.00.00-G01-221-21

Beslutning
Protokollen godkendt

 
 

 
________________________
Thue Lundgaard (Ø)
formand
 

 

________________________
Kirsten A. Lauritsen (A)
næstformand
 
 

 ________________________
Annette Westh (A)

________________________
Anja Rosengreen (F)
 
 

 
 
 

________________________
Ole S. Nielsen (O)

________________________
Susan Eirfeldt (V)

 
 
 

________________________
Sune Raunkjær (V)
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