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Aarhus Kommune

Horingssvar vedr. Aarhus Kommunes Demensplan
Dansk Sygeplejerad, Kreds Midtjylland har med stor interesse laest
udkastet til en ny demensplan for Aarhus Kommune.

Indledningsvist vil vi gerne kvittere for en meget ambities, omfangsrig
og interessant plan. Aarhus Kommune viser med udkastet til
demensplanen, at kommunen i de kommende ar ensker at iveerkseette en
helhedsorienteret demensindsats, der inkluderer den demente borgeres
pleje, “det gode liv” med gode sociale relationer, oplevelser og mening i
hverdagen savel som et demensvenligt samfund.

Demensplanen indeholder seks meget relevante fokusomrader, som
strukturerer planen. Der er tale om en overordnet plan for Aarhus
Kommunes fremadrettede indsats. Det er folgelig naturligt, at der er en
reekke uafklarede sporgsmal i forhold til den faktiske implementering af
indsatserne indenfor de seks fokusomrader.

Dansk Sygeplejerad, Kreds Midtjylland er sdledes meget interesseret i
sammen med Aarhus Kommune at folge den faktiske udmentning af
planen — herunder udarbejdelsen af aktivitetsplanerne.

Nedenstaende bemaerkninger til demensplanen skal saledes ses som
input, der kan kvalificere det videre arbejde med udviklingen af
indsatser i aktivitetsplanen og implementeringen af demensplanen.

Overordnede betragtninger

Som sagt sa er demensplanen meget ambitios og omfangsrig. Aarhus
Kommune ser med planen ud til at ville “det hele”. Som faglig
organisation vil vi derfor gare opmaerksom pd, at kommunen ikke ma
glemme det vigtigste for borgere og parerende med demens.

Det vil sige sikre tilstreekkelige normeringer, de rette kompetencer, et
godt arbejdsmilje, en let, hurtig og rimelig visitation og en hgj kvalitet i
pleje og omsorgstilbuddene. Altsa med andre ord ma vi ikke glemme at
sikre et ordentligt serviceniveau for borgere og parerende — hgje

ambitioner pa papiret er kun godt, hvis servicen og kvaliteten folger med

ude i den virkelige verden.

Hgj prioritering af kvalitet og faglighed i pleje- og omsorgsindsatsen
Som demensplanen er skrevet og sat op lige nu, ser det ud til, at alle seks
fokusomrader og de i alt 32 underliggende initiativer prioriteres lige
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hgijt. Alle initiativerne er gode initiativer, og Dansk Sygeplejerdd mener,
at alle er relevante, men de er ikke lige vigtige og skal derfor ikke
prioriteres lige hojt.

Demens er i sig selv en alvorlig sygdom. Derudover lider demente
borgere desverre ogsa ofte af andre kroniske sygdomme eller
livsstilsygdomme. Endeligt kan mange demente veere udadreagerende.
Pleje og omsorg af hej kvalitet kraever derfor dels sundhedsfaglig viden
om demens, psykiatri og palliation. Og dels kompetencer i forhold til
undervisning, vejledning og stette, da der vil veere flere forskellige
faggrupper savel som parerende involveret i den demente borgeres pleje
0g omsorg.

Endvidere er der ift. demente borgere og deres parerende behov for en
helhedsorienteret indsats, dér hvor borgeren og de parerende lever deres
daglige liv — dvs. i eget hjem, pa plejehjem og i behandlingssystemet. Det
handler om bade at veere i stand til at opspore tegn pa sygdom og
samtidig kunne igangseette hurtig pleje og behandling.

Dansk Sygeplejerad, Kreds Midtjylland mener derfor, at planen i hgjere
grad skal vise, at der prioriteres hej kvalitet og hej faglighed i forhold til
tidlig opsporing og pleje- og omsorgsindsatsen — altsa at hej kvalitet i
kerneopgaven prioriteres hojest.

Hvis Aarhus Kommune ikke sikrer grundleeggende behandling, pleje og
omsorg af hej kvalitet, vil en lang reekke af demensplanens initiativer
enten ikke kunne gennemfores eller ikke give meget mening for borgere
og deres parerende.

Eksempelvis vil det vaere relevant at uddybe, hvad “tilbuddene” i
Initiativ 4 indeholder — herunder fagligheden i tilbuddene. Initiativerne
15-20 i fokusomradet “Den gode pleje og omsorg” ber prioriteres meget
hejt, da det i hoj grad er her ambitionerne for udviklingen af
kerneopgaven og personalets faglighed ligger.

Endvidere bor det fremga, at den professionelle indsats og dermed de
fagprofessionelle selvfolgelig er krumtappen i Aarhus Kommunes
indsats. Det bor saledes fremga tydeligt af demensplanen, at en reekke af
initiativerne ikke kan sté alene. Det geelder fx initiativerne vedrerende
frivillige og parerende. Her bor det vere tydeligt, at frivillige og
parerende aldrig kan lefte indsatsen alene, men altid skal ses som
understottende i forhold til den professionelle opgavelgsning.

Sygeplejersker kan sikre sammenhaengende sundhedsforleb -

Det er positivt, at Aarhus Kommune har stort fokus pa at skabe
sammenheeng i sundhedsindsatsen i kommunen. De seks initiativer
vedrerende sammenhaengende forleb er yderst relevante og interessante.
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I de seks initiativer mangler der imidlertid fokus pa, hvordan man
skaber sammenheeng i den daglige indsats, hvor forebyggelse, tidlig
opsporing, pleje og behandling af sygdommen haenger sammen. I
demensplanens initiativer beskrives der nye gode rddgivningstilbud, et
nyt kontaktteam og bedre samarbejde med praktiserende leeger og
hospitalerne. Sammenheeng i sundhedsforleb kreever imidlertid, at man
eendrer lgsningen af kerneopgaverne, sa kommunens pleje- og
omsorgspersonale far tid og rammer til at se i helheder og
sammenheenge i stedet for ofte at veere underlagt rigide diagnosestyrede
ydelser og pakker i et katalog.

Dansk Sygeplejerad, Kreds Midtjylland kunne saledes godt enske sig, at
der som det allerforste under fokusomradet “Sammenheengende forlob”
bliver beskrevet et initiativ, der fokuserer pa sammenhang i og ledelse
af det individuelle sundhedsforleb. Initiativet kunne fx indeholde
ambitioner om borger og parerende involvering, identificering af stotte
og hjelp, konkretisere pleje og omsorgsbehov, uddelegere opgaver,
vejledning og undervisning samt udnyttelse af tveerfagligheden hos
personalet.

Det vil endvidere veere relevant med et initiativ, der konkretiserer
ambitionen om tidlig opsporing, der fremgar af den indledende tekst
”...oplever individuelt tilpassede og sammenhaengende forleb fra den
tidlige opsporing og indsats til livets afslutning”.

Vi star selvfelgelig til radighed, hvis ovenstaende kreever en uddybning
eller som kontakt ind i Demensalliancen, hvis Aarhus kommune ensker
at gore brug af alliancens samlede viden.

Vi ser frem til det videre samarbejde med Aarhus Kommune om

demensplanen og aktivitetsplanerne og selvfelgelig ogsa om resten af
pleje- og omsorgsomradet i Aarhus Kommune.

Med venlig hilsen

Dorthe Solvkaer Ehlers
Kredsnaestformand
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