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Status	MA	 L	Demensområdet	2016	

Demensprojekt 2014-2016 
I forbindelse med fremlæggelse af projektet for udvalget for Social Omsorg stod det klart, at politikerne 

syntes godt om projektets mål om at skabe et demenscenter. Det er imidlertid ikke muligt at gennemføre 

projektet som beskrevet, men det er muligt at gennemføre forbedringer med henblik på opkvalificering af 

personale og mere hensigtsmæssig placering af demensramte borgere. 

Der arbejdes videre med at se på mulighederne for et demenscenter i de eksisterende rammer. 

Demensprojekt 2014 – 2016 har 8 delmål, som bliver gennemgået herunder. 

Delmål 

1: Demensområdet får et kvalitetsløft med implementeringen af 

Sundhedsaftalens opgaver, samt nye metoder til at højne kvaliteten i 

dagligdagen i demensplejen. 
At der er ansat specialuddannet demenskonsulent i hvert distrikt. 

Her er én person uddannet i distrikt Øst, én diplomuddannet i Vest og to under diplomuddannelse. 

Demenskonsulenterne er uddannet vejledere i Nænsom Nødværge. 

At demensnøglepersoner får tilbudt AMU-kurser i demensfaglige emner ud over det generelle kursus 

”Omsorg for demensramte”, som tilbydes social- og sundhedspersonale ansat i ældreplejen 

 Disse kurser tænkes planlagt og tilbudt i efteråret 2016. I foråret afholdes 2 temadage for 

demensnøglepersoner 1 om handleplaner og 1 om magtanvendelse. 

Uddanne demensnøglepersoner til vejledere i Nænsom Nødværge og praksisnær kompetenceudvikling. 

Der er uddannet 25 demensnøglepersoner fra hele kommunen. 

 Ansøgning til Sundhedsstyrelsens Demensrejsehold om kvalitetsløft til udvalgt plejecenter. Der tænkes 

ansøgt ved næste ansøgningsfrist. Fristen er i skrivende stund ikke fremlagt. 

Tilbyde demenskonsulenter Diplomkursus (specialuddannelse inden for demensområdet) og 

vejlederuddannelse i Nænsom Nødværge samt Marte-Meo terapeutuddannelse.  

1 demenskonsulent har færdiggjort Diplomuddannelse, 1 er under uddannelse. Der er endnu ikke 

undersøgt tilbud om Marte Meo-terapeutuddannelse. 

Afklare mulighed for oprettelse af daghjem for demensramte på Plejecenter Møllebo.  

Er ikke afklaret. 

Påbegynde demensvenlig indretning af Plejecenter Møllebo for tildelte midler fra Sundheds- og 

Ældreministeriet.  Arbejdet er påbegyndt og skal være afsluttet i 2016. 
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2: Får afprøvet en ny organisering på demensområdet og ud fra disse 

erfaringer udarbejder anbefalinger til fremtidig organisering. 
Stile imod ansættelse af 1 demenskonsulent i hvert distrikt og fremme implementering af demensteam 

(demenskonsulent+demensnøglepersoner) i hvert distrikt. Der er i alle distrikter ansat sygeplejerske med 

deltids demenskonsulentfunktion.  Der er demensteam i hvert distrikt. De afholder månedlige møder, hvor 

der er gensidig supervision og repetition af Nænsom Nødværgeteknikker. 

Stile mod ansættelse af en demenskoordinator.  Der er bevilget midler til ansættelse af 

demenskoordinator som forventes ansat 01.08.2016. 

Demenscenter Hedensted se indledning 

 

3: Forebygge og formindske antal af magtanvendelse og trusler om vold 
Undervisning af pårørende. Der gennemføres undervisning x 4 forår og efterår af demenskonsulenter og 

demenskoordinator. 

Undervisning af personale. Efter behov er der løbende undervisning af personale både fra 

demenskonsulenten og demensnøglepersoner. 

Uddanne demensnøglepersoner i Nænsom Nødværge. Der er uddannet 4 demenskonsulenter og 25 

vejledere i Nænsom Nødværge. Den nuværende demenskoordinator er uddannet instruktør i Nænsom 

Nødværge. 

Projekt om borgerkonferencer 

Pilotprojektet løber i perioden 1. maj til 1. august 2016, hvorefter metoden omkring borgerkonferencerne 

rettes til. Der er søgt eksterne midler til pilotprojektet.  

I perioden 15. august til 31. december 2016 bredes projektet ud, så der afholdes borgerkonferencer på alle 

plejecentrene og i hjemmeplejen. Målet er, at alle får afprøvet metoden, og dermed får kendskab til denne 

måde at arbejde med borgerne på. I projektperioden kan man ikke nå alle i målgruppen. Der skal herefter 

evalueres på, hvordan man kan implementere metoden i den fremtidige drift. 

 

4: Øget kompetenceniveau i organisationen 
Fortsætte med at udbyde kurser og undervisning.  Der er i samarbejde med Inge Lerbech planlagt AMU-

kursus ”Omsorg for demensramte” i efterår 2016. Der planlægges vejlederuddannelse i Nænsom Nødværge 

i efterår 2016 for demenskonsulenter og demensnøglepersoner. 

Implementering af Plejetestamente. Plejetestamente kan downloades fra Hedensted kommunes 

hjemmeside. Den praktiske implementering sker i forbindelse med demenskonsulenternes første besøg hos 

borgerne. 
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Undersøge anbefalinger vedrørende generel fuldmagt/fremtidsfuldmagt. Lovforslag om fremtidsfuldmagt 

er igangsat af regeringen marts 2016. 

Implementering af demensområdet i social omsorg herunder handicap. Der er i marts 2016 ikke begyndt 

udnævnelse af demensnøglepersoner i handicapområdet. Mette Boelt Kristensen er tovholder for 

handicap. 

Puljeansøgning om målrettet pleje. Der er i foråret ’16 ansøgt puljemidler til afprøvning af model for 

målrettet pleje af beboere med demens og BPSD (udadreagerende). Modellen støtter medarbejderne på 

plejecentrene i at identificere og iværksætte indsatser, der kan afhjælpe BPSD og eventuelt medvirke til, at 

udgifterne i form at udefrakommende vagter kan reduceres. 

Modellen bidrager til at strukturere samarbejdet mellem medarbejderne og sikre kontinuitet i plejen af 

beboerne. Kommunen får støtte og vejledning i forhold til at implementere en model, der forventes 

udbredt til alle landets kommuner efter endt projektperiode. Projektet monitoreres og evalueres løbende 

med hjælp fra ministeriet. 

 

5: at personalet reagerer hurtigt på tidlige symptomer ved tæt og hyppig 

opfølgning i teams. 
Fokus på brug af (screenings) hjulet i alle teams.  Hjulet anvendes til dagligt i teamsene i forbindelse med 

udredning.  Demensnøglepersoner er undervist i brug af hjulet på workshop juni 2015. 

Efteruddannelse af sygeplejersker med fokus på demenssygdomme, udredning og beboerkonferencer 

afholdes I maj måned 2016 

Der bliver afholdt beboerkonferencer/rehabiliteringsmøder, hvor der arbejdes med fokusområder 

(handleplaner) hver uge/2. uge. 

Sundhedskonsulenterne (forebyggende hjemmebesøg) bruger screeningsmateriale og dette valideres 

sammen med demenskonsulenter og demenskoordinator. 

 

6: at der foreligger et lager af teknologiske hjælpemidler, som kan søges 

bevilling til efter fastlagte kriterier 
I samarbejde med Myndighedsafdelingen (handicap hjælpemiddelterapeuter) udarbejde retningslinjer for 

bevilling af hjælpemidler til demensområdet så som (GPS, kugledyner, kædeveste, gyngestol, kuglestol, 

vaske/tørre-toilet, talende billedmapper, komfurvagt m.m.) 

Der foreslås nedsat arbejdsudvalg til udarbejdelse af kvalitetsstandard. Afgørelsen ligger hos lederne 

Medvirke i Projektet ”Længere hjemme-sammen”. Der er fundet 4 par til aktivt at medvirke i projektet. 
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7: at etablere og uddanne et frivilligt korps til afløsning/aflastning i 

hjemmet 
Vi vedligeholder uddannelse af frivillige i demenscafeer og samarbejde med Frivilligkoordinator og 

Ældresagen. 

Undervisning er til stadighed et tilbud til de frivillige i alle organisationer og sammenhænge. 

 

8: Afprøve vekselaflastningstilbud. 
At få skabt et visiteret tilbud om at en demensramt gentagne gange kan komme i aflastning i kortere tid 

samtidig med at botilbuddet i hjemmet bevares.  Dette med formålet, at den demensramte forbliver i eget 

hjem i længere tid. 

Der er endnu ikke fundet sted til tilbuddet 

 

Øvrigt: 
Revidering af demenspolitik i Hedensted Kommune. Der afventes overordnet beslutning, om den skal 

revideres. Den eksisterende politik findes i bilag 2. 

Demenssikring i Øst. Alle plejecentre i distrikt Øst er demenssikrede i form af ”demensring” – hvor et 

ledningssystem er gravet ned i jorden rundt om plejecentret. Beboerne udstyres med en automatisk alarm, 

som aktiveres i det øjeblik, hvor beboeren passerer ledningen. 

Aflastning. Der søges endvidere om eksterne midler til ”Aflastning af pårørende til demente i egen bolig”. 

Der søges midler til ansættelse af 2 social- og sundhedsassistenter til fleksibel aflastning for pårørende til 

hjemmeboende borgere med demens. Sammen med nuværende hjemmeaflaster, vil de kunne danne et 

korps, der kan varetage opsyn med demensramte i døgnets 24 timer. 

I dag har vi 248 hjemboende, kendte i systemet og 1240 pårørende. Nationalt Videncenter for Demens og 

Alzheimerforeningen beregner at der er 5 pårørende pr. demensramt borger. 

Vi ved, at pårørende til demensramte blandt andet er udsatte for stress og isolation og indsatsen er tænkt 

som en forebyggende indsats, så den demensramte kan blive i eget hjem i længere tid samtidig med at den 

pårørende kan magte opgaven, uden at blive syg. 

 


