
 

 
 

Høringssvar vedrørende ældreboligplanen  

Lokaludvalg: Allingåbro – Glesborg Hjemmehjælp og hjemmesygepleje 

…………………………………………………………………………………………………………. 

LMU ønsker at komme med følgende kommentarer til Ældreboligplanen med udgangspunkt i scenarie 3.  
 

 Rekruttering af kvalificerede og specialuddannede sundhedsprofessionelle til både 
hjerneskadecenter og plejecenter er en meget væsentlig faktor at have med i beslutningen. 
Placeringen i Auning er derfor fordelagtig, da det ligger i pendler-afstand fra et bredt geografisk 
område.  

 Rekruttering til Sundheds- og Omsorgsområdet som helhed er allerede en udfordring. Derfor er det 
vigtigt at have fokus på tilflytning til Norddjurs med gode muligheder for de ansatte, herunder 
børnepasningsmuligheder i lokalsamfundene og jobmuligheder for sundhedsprofessionelles 
ægtefæller.  

 Der er potentiale i at oprette et samlet hjerneskade center med de kvalifikationer og ressourcer som 
det kræver. Det kan være et trækplaster til nye faggrupper og samarbejdspartnere. 

 Nuværende træningsfaciliteter i Auning kan formodentligt udnyttes, men der bør være 
opmærksomhed på evt. fremtidig udflytning af specialiseret genoptræning til erhvervet hjerneskade 
fra regionen til kommunerne. 

 En væsentlig del af borgerne med tilknytning til hjemmeplejen Allingåbro-Glesborg har behov for 
almindelig genoptræning/vedligeholdelsestræning og aktivitet; placering af trænings- og aktivitets 
tilbud til denne målgruppe bør overvejes. 

 Sygeplejeklinikken, der er bemandet af sygeplejen i Allingåbro, er placeret i nuværende center på 
Elme Alle 6. Dette har flere fordele: blandt andet kan flere borgere komme til og fra klinikken ifm at 
de går til træning; ’venteværelset’ er delt med nuværende træningscenter (pladsbesparende); 
cafeen kan benyttes og borgere fra udkantsbyer kan gøre brug af indkøbsmuligheder, apotek mm 
ved placeringen i Auning. Det må forventes, at langt flere kommunale sundhedsfaglige indsatser i 
fremtiden vil blive leveret i klinik fremfor i borgers eget hjem, ligesom man kan forestille sig flere 
samarbejdsaftaler med regionen om ’fremskudt’ regional undersøgelse og behandling tæt på 
nærmiljøet, hvorfor LMU mener, at ældreboligplanen bør indtænke fleksible rammer til dette med 
en central placering. 

 For borgerne er placeringen af nyt plejecenter og hjerneskadecenter i Auning fint, da det ligger 
centralt ift indkøb, læge og apotek samt til grønne områder. Dog bemærkes det, at da der er et 
bredere udvalg af kulturelle tilbud i Grenaa, vil borgere med senhjerneskade måske vælge Randers 
fremfor tilbud i Norddjurs pga længere køretid.  

 Ægtefælleboliger er et stort ønske fra borgerne, derfor godt, at det er tænkt ind.  
 Godt at prioritere aflastningspladser i Auning. Som det er i dag, takker mange borgere fra den 

vestlige del af kommunen nej til aflastningsplads pga afstanden til Grenaa. 
 Et nyt demenscenter vil kunne indrettes ud fra seneste viden om boligform og boligindretningens 

betydning for denne målgruppe, og vil være attraktivt som arbejdsplads.  
 I forhold til borgere med demens er det langt, de kan blive flyttet fra deres lokalområde uanset hvor 

demenscenteret placeres, når det kun bliver et sted i kommunen. Transportmulighederne fra den 
vestlige del af kommunen er begrænset allerede. Måske vil det blive sværere at motivere til 
indflytning på demensplads, når det ikke kan blive i nærområdet. 

 
 


