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De raad van de gemeente Sint-Michielsgestel;
gezien het voorstel van burgemeester en wethouders van 15 oktober 2013;

gelet op de artikelen 3.1, eerste lid en 6.12, tweede lid van de Wet ruimtelijke ordening;

BESLUIT:

1. deingekomen zienswijze ontvankelijk te verklaren;
de overwegingen ten aanzien van de zienswijze in het bij dit besluit behorende voorstel als
motivering van het onderhavige besluit te nemen;

3. in de zienswijze aanleiding te zien tot gedeeltelijke wijziging van het ontwerp-bestemmingsplan;
4. het bestemmingsplan ‘Gezondheidscentrum Sint-Michielsgestel' gewijzigd vast te stellen, waarbij
de wijzigingen worden aangebracht, zoals opgenomen in de bij dit besluit behorende bijlage 1

‘wijzigingen en aanpassingen ingevolge gewijzigde vaststelling bestemmingsplan
Gezondheidscentrum Sint-Michielsgestel’, een en ander overeenkomstig het bij dit besluit
behorende en als zodanig gewaarmerkte bestemmingsplan;

5. af te zien van het vaststellen van een exploitatieplan als bedoeld in artikel 6.12 Wet ruimtelijke
ordening, omdat het verhaal van kosten van de grondexploitatie over de in het plan begrepen
gronden anderszins verzekerd is;

6. Gedeputeerde Staten van Noord-Brabant te verzoeken in te stemmen met eerdere bekendmaking
van de vaststelling dan de overeenkomstig artikel 3.8, vierde lid van de Wet ruimtelijke ordening
geldende termijn.

Aldus vastgesteld door de raad van de gemeente Sint-Michielsgestel in zijn openbare vergadering van
14 november 2013.

De raad voornoemd.

de voorzitter,
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Wijzigingen en aanpassingen ingevolge gewijzigde vaststelling bestemmingsplan Gezondheidscentrum
Sint-Michielsgestel.

Wijziging regels:

a)

b)

Artikel 3, lid 3.1, sub a van de regels te wijzigen in: ‘maatschappelijke voorzieningen,

waaronder een gezondheidscentrum’ en sub d te schrappen;

artikel 3, lid 3.3, sub c te wijzigen als volgt: ‘gebruik van de gronden zonder voldoende
parkeervoorzieningen op eigen terrein is niet toegestaan, met dien verstande dat ten hoogste 6
parkeerplaatsen buiten het perceel zijn toegestaan en uitgegaan wordt van de volgende minimale

parkeerbehoefte op eigen terrein:
1 maatschappelijke voorzieningen

functie

aantal parkeerplaatsen

a. een gezondheidscentrum

minimaal 1,8 per behandelkamer

b. apotheek

minimaal 2.6 per 100 m2 bvo

c. overige maatschappelijke voorzieningen

minimaal 1,5 per 100 m2 bvo

2 kantoor (zonder balie)

functie

aantal parkeerplaatsen

kantoor (zonder balie)

minimaal 2,1 per 100 m2 bvo

3 kantoor (met balie)

functie

aantal parkeerplaatsen

dienstverlening (kantoor met balie)

minimaal 2,7 per 100 m2 bvo

Wijziging verbeelding:
aanpassing van het bouwvlak, waarbij dit wordt afgestemd op de bestaande situatie en
rekening wordt gehouden met 107 m2 uitbreidingsruimte;
wijziging van de maximum goothoogte binnen het bouwvlak in 7 meter'.

a)

b)

Aanpassing toelichting:

hoofdstuk 2 (huidige situatie);

hoofdstuk 3 (toekomstige situatie) en toevoeging paragraaf 3.4 Locatiekeuze);
hoofdstuk 4, paragraaf 4.3 en 4.4 (structuurvisie/bestemmingsplan);
hoofdstuk 5, paragraaf 5.1 (archeologie);

hoofdstuk 5, paragraaf 5.2 (cultuurhistorie);

hoofdstuk 5, paragraaf 5.3 (bodem) inclusief bijlage;

hoofdstuk 5, paragraaf 5.4. (verkeer);

hoofdstuk 5, paragraaf 5.5 (geluid);
hoofdstuk 6, paragraaf 6.3 (systematiek bestemming).
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Binnen de plaatselijke gemeenschap leeft bij de aanbieders van zorg de wens deze zorg centraal aan te
bieden. w heeft als adviseur voor de verhuurder hiervoor diverse locaties afgewogen, waarbij
onder andere mogelijkheden voor huisvesting, bereikbaarheid en beschikbaarheid zijn afgewogen.
Zorgaanbod is particulier. De locatiekeuze wordt dan ook ingegeven door particuliere overweging. In het
bestemmingsplan is het initiatief integraal beoordeeld, waarbij naast de ruimtelijke effecten ook sectorale
aspecten zijn beoordeeld. Na deze integrale afweging is door de gemeente geconstateerd dat het
beoogde hergebruik van het kantoorpand door een sociaal-maatschappelijke medische voorziening, zoals
een gezondheidscentrum, ruimtelijk passend is. Het voorliggende bestemmingsplan is ter inzage gelegd,
waarbij een ieder in de gelegenheid is gesteld een reactie te geven op het initiatief en het
bestemmingsplan. Er is slechts één zienswijze ingediend. Anderen hebben geen aanleiding gevonden
bezwaren kenbaar te maken.

Conclusie:
De zienswijze vormt een aanleiding tot een aanpassing van hoofdstuk 3 van de toelichting van het
bestemmingsplan door middel van het opnemen van een extra paragraaf 3.4 Locatiekeuze.

Zienswijze, onderdeel 3:
“Nu is het woord gezondheidscentrum in het verleden al meermalen gevallen. Het is een wens
van de professionals die er gaan werken alsook van veel inwoners in het dorp Sint-Michielsgestel
om te komen tot de realisatie van een gezondheidscentrum. De locatie van Kentalis werd
genoemd. De voordelen van de veilige en ruime omgeving werden geroemd. Een praktisch
voordeel was dat op dit gebied de bestemming maatschappelijke doeleinden al bestaat en er
volop ruimte is. Ook de locatie van de voormalige brandweer kwam ter sprake. Een locatie met
een wijzigingsbevoegdheid met ruimte voor maatschappelijke doeleinden. Een voordeel van die
locatie is de centrale ligging, veilig en goed toegankelijk voor fietsers en voetgangers met volgens
de geleerden voldoende parkeergelegenheid. Een bijkomend voordeel is, dat de grond in
eigendom is van de gemeente, zodat er opbrengst gegenereerd kan worden en er kort
geschakeld kan worden. We horen echter niets over deze locaties.”

Overweging zienswijze:

De huidige locatiekeuze is primair gebaseerd op overwegingen die gemaakt worden door de
initiatiefnemer (zie ook onder punt 2). Het gemeentebestuur kan via het (ruimtelijk) beleid voorkeuren
uitspreken, maar is voor de uitvoering hiervan afhankelijk van initiatiefnemers. In het gemeentelijk beleid
is wel uitgesproken dat behoefte bestaat aan een gezondheidscentrum, zoals aangegeven in de
zienswijze, maar is geen specifieke locatie benoemd.

De locatie van de voormalige brandweerkazerne is bij de gemeente in beeld geweest voor de realisering
van een gezondheidscentrum. Hiervoor bestond echter geen concreet plan en voorts was er ook geen
concrete initiatiefnemer. Het gezondheidscentrum dat hier werd gedacht zou bovendien van een
beduidend bescheidener omvang zijn geweest dan het actuele initiatief. De in het bestemmingsplan
‘Centrum Sint-Michielsgestel 2010’ opgenomen wijzigingsbevoegdheid biedt ruimte voor een
grondoppervlakte van maximaal 400 m2 in niet meer dan 3 bouwlagen. Het beoogd programma dat
momenteel wordt voorgestaan, is daarbinnen niet te realiseren. Er gelden voorts belemmeringen in
verband met aanwezige monumentale bomen. Tot slot geldt in de wijzigingsbevoegdheid de voorwaarde
dat voorzien dient te worden in de eigen parkeerbehoefte. Het wijzigingsgebied kan, gelet op het thans
voorgestane programma, onvoldoende in die parkeerbehoefte voorzien.

Alternatieve locaties die in beeld zijn geweest, betreffen de "Villa”, een nieuw pand in de bocht van de
Schijndelseweg, als onderdeel van de stedenbouwkundige visie van het centrumplan, en het voormalige
gemeentehuis. Studie heeft echter uitgewezen dat deze locaties niet geschikt zijn gebleken, vanwege het
te kleine oppervlak in relatie tot het programma van eisen en de beoogde planning.

Ten aanzien van het gezondheidscentrum aan de Schijndelseweg is door W een voorstel
gedaan waarbij een bestaand kantoorgebouw wordt verbouwd. Nieuwbouw is hierdoor niet noodzakelijk.
Het bouwen kan beperkt blijven tot interne verbouwingen en een beperkte uitbreiding aan de achterzijde
van het huidige kantoorgebouw. Op basis van geldende beleidsuitgangspunten, de ruimtelijke en
milieueffecten, het waarborgen van de parkeerbehoefte en de integrale afweging in het juridisch-
planologische spoor en de aangetoonde financi€le haalbaarheid, meent het gemeentebestuur dat sprake
is van een goede locatie. Naar aanleiding van de zienswijze wordt in de toelichting een bondige
onderbouwing van de locatiekeuze opgenomen. Dit leidt evenwel niet tot een wijziging van het
bestemmingsplan.
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Conclusie:
De zienswijze geeft aanleiding tot wijziging van de goothoogte in 7 meter op de verbeelding van het
bestemmingsplan en tot aanpassing van hoofdstuk 2 van de toelichting van het bestemmingsplan.

Zienswijze, onderdeel 8:
“Verder wordt gesproken over een beperkte uitbreiding van het vioeropperviak van circa 2 keer
100 m2, dus 200 m2. Daar wordt op andere plaatsen veel moeilijker over gedaan. Dit brengt de
totale bedrijfsvloeroppervlakte op minstens 2.300 m2, met zelfs mogelijkheden tot 3.300 m2 door
de forse toename van het bouwvlak terwijl in de berekeningen voor het vigerend
bestemmingsplan met 950 m2 gerekend is. Er zal elders dus fors moeten worden ingeleverd
hetgeen tot persoonlijke schade zal leiden.”

Overweging zienswijze:

Op de verbeelding is inderdaad een ruimer bouwvlak opgenomen. In de specifieke gebruiksregels is
echter opgenomen dat de oppervlakte voor kantoren en dienstverlening is beperkt tot maximaal 950 m2.
Alleen voor maatschappelijke voorzieningen wordt extra ruimte geboden. Die wordt nergens in het
centrumgebied in mindering gebracht. Dat is ook niet nodig, omdat in het bestemmingsplan Centrum Sint-
Michielsgestel 2010 binnen de gronden met de bestemmingen Centrum ook geen ruimte voor
maatschappelijke voorzieningen is toegekend. Op de gronden van reclamant zijn geen maatschappelijke
functies toelaatbaar gesteld. Ook de toegekende ontwikkelingsruimte voor andere functies blijft
onaangetast. Immers die gronden dan wel de regeling van het bestemmingsplan Centrum Sint-
Michielsgestel 2010 maken geen deel uit van deze herziening.

Het ruimere bouwvlak, zoals dat in het ontwerpbestemmingsplan Gezondheidscentrum Sint-
Michielsgestel is opgenomen, wordt afgestemd op de bestaande situatie plus de benodigde
uitbreidingsruimte van afgerond 107 m2. De verbeelding wordt derhalve gewijzigd. Indien in de toekomst
uitbreiding van het bouwvlak nocdzakelijk is, zal dat te zijner tijd op zijn merites worden beoordeeld.

Conclusie:
Naar aanleiding van de zienswijze wordt het bouwvlak op de verbeelding van het bestemmingsplan
afgestemd op de bestaande situatie en de beoogde 107 m2 uitbreidingsruimte.

Zienswijze, onderdeel 9:
“De bestaande bedrijven op het binnenterrein gaan ontsluiten op de Spijt. Deze weg is totaal
ongeschikt voor tractoren, containervrachtwagens en opleggers. Vroeger stond er een
verkeersbord met B-weg en een maximale breedte. Het weghalen van dit bord maakt een weg
niet ineens geschikt voor dergelijk vrachtverkeer. De streekbus komt niet meer door de Spijt bij
een verkeersomleiding, maar nu zou je wel tractoren, containervrachtwagens en opleggers hier
over laten ontsluiten. Het zal niet veiliger worden voor de vele ouderen en scholieren die dagelijks
van de Spijt gebruik maken. Dit wordt in het ontwerp bestemmingsplan gebagatelliseerd met de
opmerking dat beide bedrijven weinig verkeer genereren.
Wat te denken als de ontwikkeling van het binnenterrein gaat plaatsvinden. In de huidige situatie
kan al het bouwverkeer dan via de inrit van plaatsvinden. Als het
gezondheidscentrum eenmaal is gerealiseerd is het binnenterrein alleen nog toegankelijk via de
Spijt. Dan zal heel wat zwaarder verkeer dan de voornoemde voertuigen naar het binnenterrein
moeten kunnen komen.”

Overweging zienswijze:

Ten aanzien van de bestaande bedrijfsterreinen geldt dat uitdrukkelijk sprake is van een tijdelijke situatie;
deze bedrijven zijn namelijk feitelijk wegbestemd en een deel van de bedrijfsvoering van bedrijven op het
binnenterrein is al gestaakt / verplaatst. De resterende bedrijfsactiviteiten zullen op termijn ook worden
beéindigd. De initiatiefnemer heeft aangegeven dat ontsluiting van het bedrijfsterrein direct ten noorden
van het gezondheidscentrum via het perceel van het gezondheidscentrum op de Schijndelseweg is
toegestaan, dus conform de bestaande situatie.

Wanneer wordt overgegaan tot de ontwikkeling van het binnenterrein (tussen Petrus Dondersplein, Spijt
en Schijndelseweg) is nu niet aan de orde. Over het eventuele bouwverkeer van het binnenterrein zijn
geen afspraken gemaakt. Voor de afwikkeling van (bouw)verkeer zullen te zijner tijd passende
maatregelen kunnen worden getroffen. Het binnenterrein kan blijvend vanaf diverse locaties worden
ontsloten en/of verspreid. De twee in/uitgang aan Spijt komen hiervoor in aanmerking en de in/uitgang van
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De kosten van het bestemmingsplan en de procedure komen via een
anterieure overeenkomst voor rekening van de initiatiefnemer.
Eventuele planschade kan worden verhaald via de
planschadeverhaalsovereenkomst.

N.v.t.

N.v.t.

N.v.t.

Het bestemmingsplan ‘Gezondheidscentrum Sint-Michielsgestel’
gewijzigd vast te stellen, conform het bijgevoegde concept-besluit.

Sint-Michielsgestel, 15 oktober 2013
Burgemeester en wethouders van Sint-Michielsgestel,

de secretaris,

Bijlagen:
1. Concept-raadsbesluit

de burgemeester,

NN Y

2. Wijzigingen en aanpassingen ingevolge
gewijzigde vaststelling bestemmingsplan
Gezondheidscentrum Sint-Michielsgestel.

Ter inzage:

Dossier bestemmingsplan

Alleen ter inzage voor raadsleden:

N.v.t.

Ambtelijke codrdinatie:
Afdeling:
Ontwikkeling
Behandeld door:
Tel.

w@sint-michielsgestel.nl
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