
DET TVÆRSEKTORIELLE 
SAMARBEJDE

Sygeplejerske Winnie Jensen og 

Læge Vibeke Kock

Distriktpsykiatri for ældre Roskilde

Akutteam



AKUTTEAM

Pt henvises til Distriktpsykiatri for Ældre og visiteres til akutteam når:

Pt er diagnostiseret med demens

Pt har psykiatriske symptomer

Pt er udredt for somatiske problematikker og behandlet derfor –

Akutteam består af

Overlæge Eva Berthou og Sygeplejerske Winnie Jensen

Akutteam har max 30pt         



SAMARBEJDSPARTNERE I KOMMUNE 
OG REGION
 Pårørende
 Pts egen læge
 Kommunal visitation
 Hjemmeplejen
 Demenskoordinatorer
 Plejecentre – personale ( Sygeplejersker - SSA- SSH – rengøringspersonale -

ledere)
 Hukommelsesklinikker
 Hospitaler ( ældrepsykiatrisk afd SL6 Slagelse, G2 Vordingborg, Sct Hans psyk

afd. – Somatiske afdelinger)
 VISO ( specialrådgivningsorganisation - Socialstyrelsen)



FORLØB
i AKUTTEAM

 Forvisitation i eget hjem( læge og sygeplejerske) med journaloptagelse og 
evt opstart med beh. og evt yderligere undersøgelser.

 Opfølgende besøg af Sygeplejerske

Tætte besøg i starten af forløbet alt afhængig af behov fra både pt og  

personale/pårørende.

Løbende vejledning og psykoedukation gives efter behov

Skemaer og pjecer udleveres efter behov



Indhentning af oplysninger

Behov dækning?



TOM KITWOOD

DEMENS =

Personlighed

Biografi ( livshistorie)

Helbred 

NI ( hjerneskader)

SP ( samspil mellem patient og omsorgsgiver)



Sund

MESTRING

Samlende model 

Livshistorie

Ressourcer:

Udfordringe
r:

Basal 
tænkning:

Værdier 

Diagnoser Adfærd 

Tilstand
Affekt                      
Komfort
Desperation
Triggere  

Uindfried
e Indfriede 

FORSVARSMESTRING

Symptomer

Sære 
symptome

r

Personlighed

Karaktertræk:

Interesser:

Hvad 
motiverer / 
driver

Behov

Sær/Syg



Stressprofilen

Formål: At forstå de tre niveauer af fysiologiske tilstande, vi som menneske kan være i.

Tilstand:

Desperation
Affekt
Komfort  





Livshistorie

Livshistorie
Personlighed:
Ressourcer:
Udfordringer:
Værdier:
Diagnoser:
Symptomer:



Fysiologisk
Niveau/
tilstand

Selv-
beroligelse
adfærd

Trigger
Hvad aktiverer 
borgerens affekt og 
desperation

Det tilpassede
samarbejde
Beroligelse komfort

Desperation
(autonom)

Affekt
(autonom+limbisk)

Komfort
(autonom,
limbiskPræfrontal
cortex limbisk)



Type af behov Hvordan forsøger …..
Selv at indfri sine behov

Hvordan forsøger personalet at 
indfri …… behov

Sociale Behov
(Daniel Stern)
• Mennesker har brug for mennesker
• Vi er et nervesystem

( Tom Kittwood)
• Inklusion
• Trøst 
• Identitet
• Tilknytning

Fysiologiske behov
( Abraham Maslow)
• Fysiske behov som mad, væske, 

søvn, hvile, at bevæge sig, blive 
berørt, osv.

• Sikkerhed/tryghed

Meningsfulhed
(Aron Antonovsky)
• Følelsen af sammenhæng
• Begribelig/forudsigelig
• Belastning/håndterbar
• Delagtighed/mening

(Tom Kitwood)
• Meningsfuld beskæftigelse
• Identitet



Kontakt-ø:

 1. den gode indgang med tydelig start (affektiv afstemning = 
kontakt og nærvær)

 2. det gode indhold som borgeren kan relatere sig til/blive 
optaget/motiveret af (mål: komfort + social behov og 
meningsfuldhed tankes op)

 3. den gode afslutning (komme der fra igen på en måde, så 
borgeren forbliver i komfort)



Kontakt - øer

Den gode 
indgang:
(fokus på møde-
øjeblikket)

Det gode 
indhold:
(fokus på kontakten 
om et fælles 3.)

Den gode udgang
(fokus på opretholdelse af komfort 
efter mødet) 



Fokusområde

KL Hvad foretager …. Sig 
alene eller sammen 
med personalet?

Hvilke basale behov 
understøttes hos ….?

Er der noget der med fordel 
kan sættes yderligere ind med 
ift. Indfrielse af basale behov?

7-8

8-9

9-10

10-11

11-12

12-13



LEDSAGELSE OG KONTAKTPERSON

 § 97. Kommunalbestyrelsen skal tilbyde 15 timers ledsagelse om måneden 
til personer under folkepensionsalderen, jf. § 1 a i lov om social pension, 
dog således at aldersgrænsen ikke kan blive mindre end 67 år. 
Ledsagelsen tilbydes personer, der ikke kan færdes alene på grund af 
betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne.

 Stk. 2. Personer, der er visiteret til ledsagelse før folkepensionen, jf. § 1 a i lov 
om social pension, bevarer retten til ledsagelse efter overgang til 
folkepension.

 Stk. 3. En person, som er berettiget til ledsagelse, jf. stk. 1 eller stk. 2, har ret til 
selv at udpege en person til at udføre opgaven. Kommunen skal godkende 
og ansætte den udpegede person.

 Stk. 4. Der kan normalt ikke ske ansættelse af personer med en meget nær 
tilknytning til den, der er berettiget til ledsagelse efter stk. 1 eller stk. 2



 Stk. 5. Kommunalbestyrelsen kan beslutte at tilbyde personer, som er berettiget 
til ledsagelse jf. stk. 1 eller stk. 2, at få ydelsen udbetalt som et kontant tilskud til 
ledsager, som de pågældende selv antager. Det er frivilligt for den berettigede 
at benytte tilbuddet.

 Stk. 6. Modtageren kan opspare timer inden for en periode på 6 måneder. 
Kommunalbestyrelsen skal fastsætte retningslinjer herfor.

 Stk. 7. Modtagerens udgifter til ledsagerens befordring og andre aktiviteter med 
tilknytning til ledsagerordningen kan dækkes med et beløb op til 663kr. årligt. 
Beløbet ydes af kommunalbestyrelsen efter anmodning fra modtageren.

 Stk. 8. Der kan ikke ydes ledsagelse efter denne bestemmelse til personer, der 
har hjælpeordning efter § 96.

 Stk. 9. Børne- og socialministeren kan i en bekendtgørelse fastsætte regler om 
betingelser for ledsagerordningen



Sundhedsloven

Øjeblikkeligt behandlingsbehov
§ 19. Hvis en patient, der midlertidigt eller varigt 

mangler evnen til at give informeret samtykke eller er 
under 15 år, befinder sig i en situation, hvor øjeblikkelig 
behandling er påkrævet for patientens overlevelse eller 
for på længere sigt at forbedre patientens chance for 
overlevelse eller for et væsentligt bedre resultat af 
behandlingen, kan en sundhedsperson indlede eller 
fortsætte en behandling uden samtykke fra patienten eller 
fra forældremyndighedens indehaver, nærmeste 
pårørende, værge eller fremtidsfuldmægtig.



Serviceloven
§81:
Kommunalbestyrelsen skal tilbyde en særlig indsats til voksne med
nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller med særlige problemer.
1) at forebygge, at problemerne for den enkelte forværres,
2) at forbedre den enkeltes social og personlige funktion samt

udviklingsmuligheder,
3) at forbedre mulighederne for den enkeltes livsudfoldelse gennem 

kontakt, tilbud om samvær, aktivitet, behandling, omsorg og 
pleje og

4) at yde en helhedsorienteret indsats med sevice tilbud afpasset
efter den enkeltes særlige behov i egen bolig, herunder i
botilbud  efter lov om almene boliger m.v. eller botilbud efter denne
lov.



§ 82:
Kommunalbestyrelsen skal yde hjælp efter denne lov i overenstemmelse
med formålet, jf. § 81, til personer med betydelig nedsat psykisk 
funktionsevne, der ikke kan tage vare på deres egen interesser,
uanset om der foreligger samtykke fra den enkelte.
Hjælpen kan dog ikke ydes ved brug af tvang.
Stk 2. Kommunalbestyrelsen skal påse, om der er pårørende eller andre,
der kan inddrages i varetagelsen af interesserne for en person med 
betydelig nedsat psykisk funktionsevne. Kommunalbestyrelsen skal være 
opmærksom på, om der er behov for at bede statsforvaltningen om at 
beskikke en værge efter værgemålsloven.



Kapitel  16

Personlig hjælp, omsorg og pleje samt plejetestamenter

§ 83. Kommunalbestyrelsen skal tilbyde

1) Personlig hjælp og pleje
2) Hjælp eller støtte til nødvendige praktiske opgave i hjemmet og
3) Madservice.

stk 2. Tilbuddene efter stk. 1 gives til personer, som på grund af 
midlertidigt eller varigt nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller særlige 
sociale problemer ikke selv kan udføre disse opgaver.
stk.3 Forud for vurderingen af behovet for hjælp efter stk 1 skal 
kommunalbestyrelsen vurdere, om et tilbud efter § 83 a vil kunne forbedre
personens funktionsevne og dermed nedsætte behovet for hjælp efter stk. 1.
stk 4. Tilbud om hjælp efter stk. 1 skal bidrage dels til at vedligeholde fysiske
færdigheder, dels til at afhjælpevæsentlige følger af nedsat fysisk eller psykisk 
funktionsevne eller særlige sociale problemer.



Stk.5. Kommunalbestyrelsen skal fastsætte individuelle mål for hjælp efter stk. 1 
til den enkelte modtager af hjælpen. Hjælpen skal løbende tilpasses 
modtagerens behov.
Stk.6. I forbindelse med afslutning af et rehabiliteringsforløb efter § 83a skal 
kommunalbestyrelsen vurdere modtagerens behov for hjælp efter § 83.
Stk.7. Tilbuddene efter stk. 1 kan ikke gives som generelle tilbud efter § 79.
Stk.8. Kommunen skal ved tilrettelæggelsen af pleje og omsorg m.v. for en 
person med en demensdiagnose så vidt muligt respektere dennes vejledende 
tilkendegivelser for fremtiden med hensyn til bolig, pleje og omsorg
( Plejetestamenter)



§ 83 a. Kommunalbestyrelsen skal tilbyde et korterevarende og tidsafgrænset 
Rehabiliteringsforløb til personer med nedsat funktionsevne, hvis 
rehabiliteringsforløbet kan vurderes at kunne forbedre personens funktionsevne 
og dermed nedsætte behovet for hjælp efter § 83, stk.1. Vurderingen skal være 
Individuel og konkret tage udgangspunkt i modtagerens ressourcer og behov.

Stk. 2. Rehabiliteringsforløbet, jf. stk.1, skal tilrettelægges og udføres 
helhedsorienteret og tværfagligt.
Kommunalbestyrelsen skal fastsætte individuelle mål for rehabiliteringsforløbet i 
samarbejde med den enkelte modtager af forløbet.

Stk.3. De fastsatte mål og tidsrammen for rehabiliteringsforløbet skal indgå i en 
samlet beskrivelse af forløbet. Er der under rehabiliteringsforløbet behov for at 
ændre i målene, skal dette ske i samarbejde med modtageren.



§ 84. Kommunalbestyrelsen skal tilbyde afløsning eller aflastning til ægtefælle, 
forældre eller andre nære pårørende, der passer en person med nedsat 
fysisk eller psykisk funktionsevne.

Stk. 2. Kommunen skal tilbyde midlertidig ophold til personer, der i en periode 
har særligt behov for omsorg og pleje.

§ 85. Kommunalbestyrelsen skal tilbyde hjælp, omsorg eller støtte samt optræning
og hjælp til udvikling af færdigheder til personer, der har behov herfor på grund
af betydelig nedsat fysisk eller psykisk funktionsevne eller særlige sociale problemer.



Anvendelse af tvang ved somatisk
behandling af varigt inhabile.

Pjece fra Styrelsen for patientsikkerhed med information til 
personale om lov nr. 655 af 8.juni 2017



Hvordan undgår vi indlæggelser??

Se slides ovenfor!!
Det handler om tilgang og forståelse af 

vores medborgere med demens.


