
       
 
 
Derfor er det vigtigt med en demenskoordinator som bindeled til pårørende til en 
borger med demenssygdom 
 
DemensKoordinatorer i DanmarK (DKDK) vil hermed gerne argumentere for og underbygge, 
hvorfor vi mener, det er væsentligt, at det er en demenskoordinator, der er bindeled til familier 
med en demenssygdom.  
 
Når DKDKs bestyrelse finder det vigtigt at pointere dette, er det ikke mindst, fordi der pt. er stor 
fokus på pårørendes vilkår, på kontakten mellem ”systemets” medarbejdere og pårørende og her 
senest på, at nogle organisationer peger på at der i kommunerne bør ansættes 
pårørendekonsulenter til at varetage kontakten til pårørende. 
 
DemensKoordinatorer har igennem mere end 20 år været en del af de fleste kommuners tilbud til 
familier med en demenssyg. Demenskoordinatoren træder ind ved mistanke om sygdom, gennem 
udredningsforløb med kontakt til udredningsenheden og for mange familiers vedkommende helt 
frem til indflytning på plejecenter og måske også i denne periode. Da kontinuitet er afgørende for 
familier der rammes af en demenssygdom er demenskoordinatoren den der rummer 
kontinuiteten. 
 
Demenskoordinatorer har ud over at koordinere indsatsen for borgeren med demenssygdom også 
haft kontakten til familien, det være sig børn, ægtemand/kone eller andre. Demenskoordinatorer 
har etableret pårørendegrupper, været med i de svære samtaler i forbindelse med beslutning 
omkring at ”give ansvaret fra sig” som pårørende, har orienteret om muligheder m.v.  
Vi ved, at flere pårørende ser demenskoordinatoren som bindeled til hele den kommunale indsats 
og som en fagperson med særlige kompetancer og som man kan dele svære overvejelser med. En 
person, man som pårørende kan læne sig op af. Demenskoordinatoren er der både for den 
demenssyge og for den pårørende/familien. 
Vi ved, at man i flere kommuner har overdraget myndighedsopgaver som f.eks. visitation til 
demenskoordinatoren – netop for at give den pårørende kontakt til én person og ikke dele 
opgaven på flere personer. 
 
Udover almen sorg- og krisebearbejdelse rådgiver demenskoordinatorer også pårørende inden for  
områder, som vi anser for at være fagspecifikke og derfor ikke opgaver som en almen 
pårørendekonsulent vil kunne varetage. En overdragelse af rådgivning vil derfor være en markant 
forringelse i forhold til den service, som kommunen tilbyder pårørende til demenssyge. 
 



Demenskoordinatorer varetager fagspecifik pårørenderådgivning om: 
  

 kommunikation og socialinteraktion med mennesker med demens 
 pædagogiske demens redskaber i hverdagen med et menneske med demens 
 opbygning af dagsstruktur, vaner og rutiner, som bevarer selvstændigheden længere 
 stimuli- og kravstilpasning ift. dagsaktiviteter 
 kommunens specifikke demenstilbud 
 pårørendes samarbejde med demensenheder og praktiserende læger 

 
Som tidligere nævnt mener landsforeningen for DemensKoordinatorer i DanmarK ikke, at 
ovenstående kan varetages af en generel pårørendekonsulent. 
 
Bestyrelse og regionsrepræsentanter har overvejet, om demenskoordinatorer har behov for et 
kompetenceløft i forhold til pårørendeperspektivet. Vi finder, at det vil give god mening at udbyde 
et særligt kursusforløb for demenskoordinatorer med fokus på at varetage pårørendeopgaven. 
Der er gennem de seneste år oparbejdet megen ny viden om pårørendes behov, situation og 
belastning. Der er også udviklet metoder og afprøvet tilgange.   DKDK ser således, at det vil være 
en god investering at udvikle demenskoordinatorernes faglige kompetencer yderligere på dette 
felt. 
 
Det er vigtigt at påpege, at DKDK ikke er modstander af pårørendekonsulenter i kommunerne. De 
kan være et fint tiltag. Dog mener DKDK, at der netop for familier med demenssygdomme er 
behov for at samle indsatsen på så få hænder som muligt og dermed hos demenskoordinatoren. 
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Note: DemensKoordinatorer i DanmarK er landsforening for knap 400 demenskoordinatorer. Som 
medlemmer optages medarbejdere i kommuner og regioner med funktionsbeskrivelse som 
demenskoordinator eller med en videreuddannelse i demens. Medlemmerne hedder således meget 
forskelligt i deres respektive kommuner: demenskoordinatorer demenssygeplejersker, 
demenskonsulenter, demensressourcepersoner m.m. 


