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Udfordringer på demensområdet i 2010 
Bestyrelsen i DKDK 
indledte arbejdet i det 
nye år med et 24 ti-
mers internat. Et af de 
væsentlige punkter på 
dagsordnen var at de-
finere og drøfte de 
brændpunkter på de-
mensområdet, som 
bestyrelsen finder vig-
tige at arbejde med og 

som vil få DKDK´s særlige bevågenhed i 2010.  
Med demensområdets øgede bevågenhed, 
med kommunernes trængte økonomi og deraf 
følgende meldinger fra medlemmer om ned-
skæringer i primærsektoren, med opstart af et 
nyt nationalt netværk, med lovgivernes fokus 
på brug af velfærdsteknologi, magtanvendelse 
og på en National Handlingsplan er der nok at 
tage fat på.  Du kan læse hvilke områder, der 
får bestyrelsens særlige bevågenhed på side 
12. 
 
Et nyt nationalt kommunalt netværk har set da-
gens lys på foranledning af Nationalt Vi-
denscenter for Demens. DKDK er på linje med 
KL, Servicestyrelsen og Alzheimerforeningen 
inviteret med i netværket som interesseorgani-
sation. Målet med netværket er, at der etable-
res en gensidig kommunikation mellem kom-
muner og det Nationale Videnscenter. En kom-
munikation som forventes at medvirke til inspi-
ration for nye udviklings- og forskningsprojekter 
på demensområdet. 92 kommuner har tilkende-
givet, at de deltager i netværket, og mon ikke 
de sidste seks kommuner følger trop. Det før-
ste møde blev afholdt i Odense d. 1. februar. 
Blandt deltagerne – én fra hver kommune – var 
en del demenskoordinatorer. 
DKDK´s næstformand Gitte Kirkegaard fik på 
mødet mulighed for at præsentere DKDK og 
orientere om de områder, som har DKDK´s 
særlige bevågenhed i 2010. Samtidig under-

stregede Gitte Kirkegaard betydningen af, at 
DKDK får indflydelse på forslaget til den Natio-
nale Handlingsplan for demens. KL, som er 
repræsenteret i det udvalg, der skal udarbejde 
forslaget, tog på mødet DKDK´s initiativ til ef-
terretning. DKDK ser derfor frem til at blive ind-
draget som specialist  
på de socialfaglige områder.   
 
Boliger til demente er et emne, som siden efter-
året 2009 har været en del fremme i medierne. 
Spørgsmålene er mange: 
Hvordan er den ideelle bolig til et menneske 
med demenssygdom?  
Kan der tages særlige forholdsregler ved syg-
dommen med konstant varierende symptomer?  
Er det de fysiske, de menneskelige eller ar-
bejdsmiljømæssige forhold, som skal priorite-
res?  
Hvem skal bo i de særlige botilbud, og hvordan 
skal visiteringen foregå til disse boliger?  
Har kommunerne tilstrækkeligt med boliger til 
de demente borgere? 
 
Ovennævnte er kun et udpluk af spørgsmål, 
der stilles i mange kommuner, og som er van-
skelige at besvare. 
Der arbejdes til stadighed med at udvikle bolig-
former og -steder, hvor det er godt at bo for 
den demente og godt at arbejde for de medar-
bejdere, som skal bistå med plejen og omsor-
gen. Der forskes ikke meget på området i Dan-
mark, men det ville være idéelt, hvis der var 
midler til at gennemføre udviklingsprojekter, 
som belyste de udfordringer, der er på dette 
særlige område og kom med anbefalinger til 
fremtidigt byggeri og indretning.  
 
En gruppe, der kræver særlige forhold - også 
på boligsiden -, er borgere med frontallaps-
demens. Dem og de vilkår, de tilbydes i kom-
munerne, sætter vi fokus på i dette nummer. 
God læselyst. 
                                           Ane Eckermann 
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