Nar disse linjer skrives, er
eeldreradsvalget 2017 over-
staet, og borgerne har valgt
de nye aldrerad, som efter
1. januar skal i gang med at
lgfte opgaven. Jeg vil isaer
gerne sige velkommen til de
nye medlemmer af eldrera-
dene og velkommen igen til
dem, der er blevet genvalgt.

Vi arbejder &ldrepolitisk

Jeg vil gerne komme ind pa den opgave, vi som
eldreradsmedlemmer har pataget os. Det er en
betroet opgave, en vigtig opgave. Det er det, fordi
vi som aldreradsmedlemmer arbejder for alle al-
dre i kommunen. Vi arbejder for de friske og for
dem, som ikke er det. Vi arbejder for dem, der kan
klare sig selv, for dem, der har en masse pargren-
de og for dem, der er ensomme. Alle har de behov
for en stemme, der kan sikre, at aeldres forhold va-
retages bedst muligt i kommunen.

Nar jeg skriver, at vi arbejder for alle sldre, sa fol-
ger det, at vi som zeldreradsmedlemmer skal glem-
me alt, hvad der hedder parti- og organisationspoli-
tiske holdninger i alt det arbejde, vi foretager os
som medlemmer af aeldreradene. Vi har alle politi-
ske holdninger hver iszer, men det arbejde, som
eeldreradene er sat i verden for at udfgre, er seldre-
politisk, ikke parti- eller organisationspolitisk.

Kommunalbestyrelsens radgiver og bindeled
/ldreradenes opgave er, som det star beskrevet i
lovgivningen, at radgive kommunalbestyrelsen i
eldrepolitiske spgrgsmal. Kommunalbestyrelsen
har altsa pligt til at here aeldreradene, nar de kom-

mer med forslag til regler eller andre tiltag, der har
indflydelse pa eeldres forhold.

Hvad er det sa for nogle konkrete sager, som eeld-
reradet kan blive bedt om at tage stilling til? Et ek-
sempel kan veere de kommunale kvalitetsstandar-
der, som er dér, hvor kommunens serviceniveau pa
et givent omrade fastlaegges. Placeringen og ind-
retningen af et plejehjem eller planer for den kollek-
tive trafik kan veere andre omrader, hvor aldrera-
det bliver spurgt.

Det er altsa vigtige sager, vi sidder med ude i eeld-
reradene, og det forpligter naturligvis. Som eeldre-
radsmedlem hgarer der derfor naturligt pligter sam-
men med rettighederne til at blive hart. De pligter
er blandt andet at huske pa, at man skal gare sit til,
at samarbejdet med kommunalbestyrelsen og for-
valtningerne bliver sa godt som muligt.

Udover at veere radgiver for kommunalbestyrelsen,
sa fungerer aldreradet ogsa som bindeled mellem
kommunens eeldre og kommunen. | praksis betyder
det, at vi som eeldrerad skal sgrge for at orientere
os aktivt i kommunen og sgrge for at vide, hvad der
rgrer sig blandt eeldre, og at der skal vaere kort vej
fra holdning til handling. Det gar vi blandt andet
ogsa ved at samarbejde med andre aldreorganisa-
tioner, herunder Aldre Sagen, Faglige Seniorer og
Danske Seniorer.

Danske ZAldrerad har indflydelse

Det store arbejde, seldreradene ggr ude i kommu-
nerne, giver ogsa anerkendelse og indflydelse pa
centralt, politisk niveau. Blandt andet var Danske
/Eldrerad inviteret til mgde med aeldreminister Thy-
ra Frank i november maned, hvor vi diskuterede

regelforenkling. Ministeren var meget interesseret i
det, vi havde at sige, og vi var til mgde igen den 4.
december. Danske Zldrerads bestyrelsesmedlem-
mer er ogsa repraesenteret i flere forskellige sam-
menhaenge, hvor der diskuteres og udvikles aeldre-
politik.

Den indflydelse og lydherhed fra landspolitikerne
var selvfglgelig ikke mulig uden det store arbejde,
der bliver udfert lokalt, og det vil jeg gerne sige tak
for.

Til sidst vil jeg gnske alle en god jul og et godt nyt-
ar.

Erik Stagsted
Landsformand, Danske Aldrerad
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Den Nationale Demenshandlingsplan 2017- 2025

— status pa udmeantning og initiativer

For cirka et ar siden blev Demenshandlingsplanen 2025 lanceret. | forste om-
gang blev der afsat, 470. mio. kr. til aktiviteter i 2016-2019. Her redeggres kort
for hvor langt udmgntning og initiativer er, og om der allerede nu kan drage
status over visse af initiativerne?

Historikken for Demenshandlingsplanen 2025 skal findes i Handlingsplan for

demens anno 2010, hvor fokus bl.a. var pa at styrke: organisering og samar-

bejde, diagnosticering, den socialfaglige indsats, jura og demens, pargrende-

samarbejde, samt uddannelse, forskning og oplysning. Malsaetning var og er

fortsat at bygge videre herpa. Saledes skal Demenshandlingsplanen 2025 sik-

re at:

e Danmark skal have 98 demensvenlige kommuner

o flere mennesker med demens skal udredes, og 80 procent skal have en
specifik diagnose

o en forbedret pleje- og behandlingsindsats, som skal nedbringe forbruget af
antipsykotisk medicin blandt mennesker med demens med 50 procent frem
mod ar 2025.

De tre mal understattes af en lang raekke konkrete initiativer fordelt under fem
fokusomrader. Der er tale om 23 initiativer, som alle vil blive igangsat i arene
2017 — 2019. Danske Aldrerad er repreesenteret i falgegruppen for Den Nati-
onale Demenshandlingsplan 2017-2025 ved sekretariatsleder Marianne
Lundsgaard.

Herunder fglger en status pa udvalgte initiativer. Der er oplysninger om alle 23
initiativer pa Sundheds — og Aldreministeriets hjemmeside, som kan lseses
her.

Initiativ 1. Vaerktgij til tidlig opsporing af demens

Pa baggrund af allerede eksisterende vaerktajer skal Nationalt Videnscenter
for Demens, i samarbejde med relevante aktgrer — savel offentlige som private
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- pa omradet udarbejde, et veerktgj til tidlig opsporing af demens. Der udvikles
et vaerktgj malrettet praktiserende lzeger og personale i kommunalt regi — fx
demenskoordinatorer. Det er mélet, at udvikle et veerktgj, der har potentiale til
at blive standardveerktgj i udredningen af mennesker med demens i almen
praksis. En rettidig diagnose bidrager til et bedre patientforlgb — blandt andet
ved, at det giver det pagaeldende menneske med demens mulighed for at af-
klare og formulere sine personlige gnsker til den fremtidige pleje og behand-
ling, boligform, gkonomi mv. mens handlekompetencen er i behold. Det er
derfor af afgerende betydning, at praktiserende lseger samt sundhedsfaglige
medarbejdere i kommunalt regi har et validt veerktgj, der kan anvendes ved
mistanke om demens. Afprgvning af veerktgjet foregar i perioden frem til ud-
gangen af 2018.

Status: | 2017 er arbejdet startet op med 0,9 mio.kr. i stotte. Der er afsat
0,7 mio.kr. i 2018 og i 2020 1,6 mio.kr, hvor de nye veerktgjer ogsa skal udbre-
des pa landsplan til anvendelse.

Initiativ 2. Fokus pa tegn pa demens i almen praksis

Den praktiserende leege har i mgdet med patienten og den pargrende en cen-
tral rolle i forhold til at veere opmeerksom pa tegn pa demens. Derfor er det
ogsa vigtigt, at den praktiserende lzege er klzedt pa til at identificere de tidlige
tegn pa demens og vurdere, hvorvidt der er behov for yderligere udredning i
sekundeer sektor (hospitalsvaesnet).

Med henblik pa at styrke den indledende udredning i almen praksis opfordres
Dansk Selskab for Alimen Medicin (DSAM) til at opdatere deres kliniske vejled-
ning om demens i almen praksis fra 2006 med henblik pa at indarbejde nyeste
viden pa omradet.

Status: Det forventes at arbejdet er udgiftsneutralt. Det vides ikke om
Dansk Selskab for Almen Medicin (DSAM) er gaet i gang med at opdatere de-
res kliniske vejledning


https://www.sum.dk/Temaer/ational%20demenshandlingsplan/23-initiativer.aspx
https://www.sum.dk/Temaer/ational%20demenshandlingsplan/23-initiativer.aspx
http://sum.dk/Temaer/National%20demenshandlingsplan/~/media/Filer%20-%20dokumenter/National-demenshandlingsplan-2017-2025/Initiativ-02-Fokus-i-almen-praksis-paa-tegn-p%C3%A5-demens.ashx

Initiativ 3. Faerre, tvaerfaglige udrednings- og behandlingsenheder
Intentionen er at samle udredning pa et mindre antal enheder, bl.a. for at sikre
en hgjere og mere ensartet kvalitet og bedre udnyttelse at tveerfaglig indsatser
med de relevante specialer i spil. Det er ogséa vaesentligt at understgtte gget
udredning med specifik diagnose. Desuden er fokus at sikre bedre radgiv-
ningsfunktion over for kommuner og praktiserende laeger m.fl., samt muligggre
udgaende funktion, hvor dele af udredning kan foretages i borgerens hjem.
Status: Der skal fordeles 145 mio. kr. til regionerne ved bloktilskud 2017-
19 til disse initiativer. Sundhedsstyrelsen har udarbejdet anbefalinger (disse er
endnu ikke offentliggjort), men disse kommer til at ligger til grund for aftale om
implementering i skonomiaftale 2017.

Initiativ 4. Udarbejdelse af nye nationale kliniske retningslinjer (NKR) pa
demensomradet i regi af Sundhedsstyrelsen

Formalet er at medvirke til en ensartet indsats pa tvaers af kommuner, regio-
ner og praksissektoren, og understatte prioritering og vidensdeling i sund-
hedsvaesenet.

Status: Der er igangsat tre nye nationale kliniske retningslinjer pa de-
mensomréadet med falgende temaer: Diagnostik af MCI (let kognitiv svaekkel-
se) og demens, forebyggelse og behandling af adfeerdsforstyrrelser hos per-
soner med demens, samt demens og medicin. Arbejdet er startet op i andet
halvar 2017 og slutter i andet halvar 2018.

Initiativ 8. Udvikling af flere og bedre tilbud om fysisk traening og aktivi-
tet

Intentionen er, at der skal udarbejdes treeningspakker malrettet mennesker
med demens baseret pa materialet, der bl.a. giver eksempler, opmaerksom-
hedspunkter og gode rad, og som kan tilrettes og justeres til den specifikke
kommune og indga pa kommunernes egne hjemmesider. Desuden skal mate-
riale og treeningspakker have fokus pa miljger, motivation, tilretteleeggelse af
treening og relevante aktiviteter og samarbejde mellem kommuner og frivillige
organisationer.

Status: Konsulentfirmaet Pluss, /EldreSagen og Institut for Idraet og Er-
neering (KU), samt kommunale repraesentanter og demens- og traeningsfagli-
ge eksperter er inddraget i uadvikling af dette materiale/treeningsprogrammer.
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Materialet skal veere til radighed for kommunerne primo 2018. Og midler til
praktisk implementering udmantes via bloktilskuddet i henholdsvis 2018 (knap
10 mio.) og 2019 (knap 21 mio.).

Initiativ 13. Flere radgivnings- og aktivitetscentre for mennesker med de-
mens og deres pargrende, herunder yngre med demens

Initiativet abnede op for at sgge midler til 12-15 radgivnings- og aktivitetscen-
trene fordelt i landet. Hensigten med radgivnings- og aktivitetscentrene er, at
de skal radgive, yde sociale og fysiske aktiviteter, undervise og skabe rammer
for samvaer med ligestillede f.eks. via pargrendegrupper og demenscafeer.
Malgruppen er bl.a. borgere uden visitation og yngre med demens. Initiativer-
ne skal samarbejde med kommuner, frivillig organisationer, m.fl.

Status: Puljen er pa 37,5 mio. kr. og man kunne sage til forskellige mo-
deller (fysisk lokalitet, satellitter eller murstenslgst), som ogséa kunne indehol-
de teknologibiblioteker. Sundhedsstyrelsen haber pa fornyet vidensafdeekning
i de kommende ar fra radgivnings- og aktivitetstilbuddene til inspiration for an-
dre borger med demens og pararende.



Initiativ 14. Lokale og landsdakkende aktiviteter, der understotter et de-
mensvenligt samfund

Midlerne, der kan sgges, skal understgtte udviklingen af demensvenlige sam-
fund gennem lokale eller landsdaekkende partnerskaber, bredt forankrede op-
lysningskampagner og konkrete projekter, hvor frivillige skaber aktiviteter for
mennesker for demens og deres pargrende.

Status: Puljen pa 24,2 mio. kr. blev udmeantet d. 19. september til 11 an-
sggere, bestaende bade af kommuner, private og foreninger o.a. | alt havde
84 initiativer/aktiviteter ansagt puljen.

Initiativ 18. Forseg med demensvenlige sygehuse

Initiativet er et pilotprojekt, der skal skabe erfaringer med tiltag, der kan Igfte
kvaliteten af den behandling, pleje og omsorg mennesker med demens mader
i sygehussektoren. Mennesker med demens er i hyppig kontakt med sygehus-
sektoren. Mere end hver tredje borger over 65 ar med demens har haft mindst
én akut indleeggelse inden for et ar (38 %), mens lidt feerre har haft mindst én
skadestuekontakt (29 %). Dertil kommer, at ca. halvdelen har haft mindst én
ambulant kontakt, viser opggrelser fra Region Hovedstaden. Derfor er det af
afgarende betydning, at det faglige personale pa sygehusene er klzedt pa til at
made mennesker med demens. | initiativet samles eksisterende viden og af-
proves konkrete tiltag i praksis. Projektet afsluttes med et idékatalog med vej-
ledning til, hvordan sygehuse kan arbejde med at blive mere demensvenlige.
Status: Midlerne udmantes til Nationalt Videnscenter for Demens til kon-
ceptudvikling, projektstyring, afpravning, evaluering og udbredelse. Der udde-
les séledes 2 mio. kr. i hhv. 2017, 2018 og 2019, altsa i alt 6 mio. kr.

Initiativ 22. Praksisnaert kompetenceloft i kommuner og regioner
Midlerne skal understgtte kompetencelaft i kommuner og regioner, bl.a. ved at
der skabes fokus pa anvendelse og forankring af viden og kompetencer i prak-
sis. | princippet er der to hovedsporfor dette, nemlig leering pa alle niveauer i
pleje og behandlingsindsats og formel kompetencegivende efter- og videreud-
dannelse. Desuden opfordres til, at bade basis-, generalist- og specialistviden
samt kompetenceudvikling bliver tilrettelagt tveerfagligt evt. tveersektorielt.
Status: Puljen Igber over to &r og udger i alt 139 millioner kroner - 91,5
millioner kroner i 2017 og 47,5 millioner kroner i 2018. Den 1. september 2017
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blev puljen pa 91,5 mio. kr. udmentet til 32 projekter med i alt 11.500 delta-
gende medarbejdere og otte nye kommuner fik derudover tilbudt besag af rej-
seholdet. De tendenser, der kendetegner de tildelte projekter er, at der blev
tildelt midler til store og sma kommuner med bred geografisk deekning og nee-
ste alle regioner.

Status og erfaringer

Der har veeret en vaesentlig udvikling siden fagrste handlingsplan i 2010, og de
mange nye initiativer under 2025 planen er saledes godt i gang. Der er tydeligt
at der er kommet fokus og modenhed i forhold til udfordringer og lgsninger,
som er tveersektorielle og har en tveerfaglig tilgang. Desuden ses at mange af
indsatserne er blevet meget mere praksisnaert opgraderet og forankret, idet
mange af initiativerne er udlagt til kommuner, regioner og andre organisatio-
ner, hvor viden om demens helt naturligt udvikles, afprgves og forankres. Fo-
kus i demensindsatsen er nu i langt hgjere grad blevet styrket mht. bedre ind-
dragelse og samarbejde med pargrende og civilsamfund. Med Demenshand-
lingsplanen er der "sat mange skibe i sgen” — og pa samme tid. Men udvikling
og fornyelse er tidskraevende, og det er vigtigt at sammenhaengen mellem ini-
tiativer kommer til at fungere, for at den samlede plan lgfte sig. Men Demens-
handlingsplanens fgrste etape 2017 — 2019 ser ud til at veere kommet godt fra
land.


http://sum.dk/Temaer/National%20demenshandlingsplan/~/media/Filer%20-%20dokumenter/National-demenshandlingsplan-2017-2025/Initiativ-18-Forsoeg-med-demensvenlige-sygehuse.ashx

Forebyggelse af konkurser i eldreplejen

Aftale pa plads om forebyggelse af konkurser i ldreplejen

Alle partier i Folketinget star bag en aftale om at forebygge konkurser i seldre-
plejen. Konkurser i eeldreplejen har veaeret et problem, da kommunerne, som
har et ansvar for at sikre plejen for aldre, pludselig kunne stad med flere pleje-
kreevende aeldre end forudset. Aftalen skaerper kravene til kommuner og leve-
randgrer, sa konkurser kan undgas fremover.

Hovedpunkterne i aftalen er:

Krav om bankgaranti og beredskabsplaner

Serviceloven skal eendres, sa kommunerne ved indgaelse af kontrakter med
private hjemmepleje-leverandgrer forpligtes til at stille krav om bankgaranti
eller anden garantistillelse og udarbejde beredskabsplaner, sa de bedst muligt
kan handtere eventuelle konkurser.

God leverandgrstyring

Kommunerne skal have styrket deres muligheder for at blive opmaerksomme
pa advarselssignaler om eksempelvis darlig gkonomi. Regeringen vil derfor
sgge en forstaelse med KL om at udbrede erfaringer og konkrete veerktgjer til
god leverandgrstyring.

Virksomhedsoverdragelse

Flere kommuner er usikre pa reglerne for virksomhedsoverdragelse i forbin-
delse med konkurser. Beskeeftigelsesministeriet vil derfor udarbejde en vejled-
ning til kommunerne om reglerne pa omradet.

Krav om egnethedskriterier

Kommunerne forpligtes til at opstille egnethedskriterier, der indeholder krav
om, at private hjemmeplejefirmaer ikke har offentlig geeld pa over 50.000 kro-
ner og skal indsende arsregnskaber.
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Krav om efterberegning af afregningspriser
Serviceloven skal aendres, s& kommunerne forpligtes til
labende — og mindst én gang arligt — at efterberegne,
om deres afregningspriser reelt afspejler kommunens
aktuelle udgifter.

Abenhed for medarbejderne

Partierne er enige om vigtigheden af, at medarbejdere i
private hjemmeplejefirmaer far bedre mulighed for at
udtale sig kritisk om forholdene pa deres arbejdsplads,
uden at skulle frygte for deres job.

Lenmodtagernes Garantifond

Det skal undersgges, om lovgivningen i forhold til Lanmodtagernes Garanti-
fond kan aendres, sa fonden kan lsegge ud for Ignkrav mv. for medarbejdere i
konkursramte hjemmeplejefirmaer, indtil det er afklaret, hvem der skal betale.

Du kan se hele aftaleteksten her.
Relevante spergsmal til kommunen:
Har kommunen implementeret de nye regler vedrgrende forebyggelse af kon-

kurser i eeldreplejen?

Hvad har kommunen gjort for at sikre sig, at den private leverandgr er solid?


https://www.altinget.dk/misc/Politisk%20aftaletekst%20om%20forebyggelse%20af%20konkurser.pdf

Ny lovgivning bakker op om en veerdig afslutning pa livet

Nye typer fuldmagter og testamenteordninger er blevet vedtaget de seneste ar.
Séledes er det nu muligt at sikrer sine gskonomiske og personlige forhold, hvis
man pa et senere tidspunkt, pa grund af sygdom eller fremskreden alder, ikke selv
kan gere dette. Det er ogsa muligt at registrere fremtidige gnsker bl.a. for og imod
livsforleengende behandling, samt i tilfeelde af fravalg af behandling ved demens
eller anden inhabilitet.

Fra Danske Aldrerads side har vi afgivet positive hgringssvar i forhold til disse
nye lovbestemmelser. Danske Zldrerad har tilkkendegivet, at vi bifalder disse nye
muligheder og rettigheder, til pa forhand, at sikrer egne personlige og gkonomiske
interesser, bl.a. ved at kunne udpege fremtidige fuldmeegtige, at kunne registrere
fravalg af livsforleengende behandling, og desuden kunne tilkendegive, at man
ikke gnsker, at der kan anvendes tvang ved somatisk behandling ved varigt inha-
bilitet.

| Danske Zldrerad ser vi de nye typer af fuldmagter og testamenteordninger som
en veerdig mulighed for selv, at kunne vaere med til at planlesegge sin sidste tid.
Mange frygter i forbindelse med alderdom, demens eller anden inhabilitet, at miste
indflydelse pa eget liv. De frygter bl.a. at blive underlagt et behandlingstiltag, som
de gerne vil veere foruden i tilfaelde af demens. Eller de frygter at blive forsggt be-

handlet og/eller genoplivet i situationer hvor dgden ellers matte veere deres gnske.

Her nedenfor er kort skitseret hvad de tre nye lovtiltag indebaerer, og hvordan man
kan sikrer sig mod tiltag som nasvnt ovenfor:

e Den 1. september 2017, tradte loven om ’fremtidsfuldmagt’ i kraft. Fremtids-
fuldmagten (ogsa kaldet en pargrendefuldmagt) er en speciel type fuldmagt,
der farst traeder i kraft, hvis fuldmagtsgiveren bliver ude af stand til at varetage
sine egne interesser, som for eksempel ved demens, senilitet eller anden syg-
dom. En fremtidsfuldmagt kan vedrarer alle teenkelige skonomiske og personli-
ge bestemmelser.

e Den 1. september 2017 tradte ogsa en ny lovgivning om ’livstestamente’ i

kraft. Med et livstestamente kan man fremad registrere om man vil modtage
livsforlengende behandling eller e;j.
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e Qg fra primo 2018 bliver det desuden muligt at registrere et
’behandlingstestamente’, hvor man kan fraveelge behandling, hvis man skulle
blive mentalt varigt inhabil.

Hvad er en fremtidsfuldmagt?

Overordnet er en fuldmagt et dokument, der giver modtageren (kaldet fuldmaegti-
gen) ret til at foretage handlinger pa vegne af udstederen af fuldmagten (kaldet
fuldmagtsgiveren). Det specielle ved en fremtidsfuldmagt er at den fgrst traeder i
kraft, hvis fuldmagtsgiveren bliver ude af stand til at varetage sine egne interesser,
som for eksempel ved demens eller anden sygdom.

Fremtidsfuldmagten sikrer altsa, at en (eller to) angivne personer kan hjaelpe med
fuldmagtsgiverens gkonomiske og personlige forhold, hvis man ikke selv kan gare
dette. Dette omfatter blandt andet at rade over penge, saelge fast ejendom eller
varetage fuldmagtsgiverens interesser i forhold til offentlige myndigheder. For at
en fremtidsfuldmagt opnar gyldighed, skal den registreres i fremtidsfuldmagtsregi-
steret pa tinglysning.dk og underskrives af fuldmagtsgiver med NemID, samt un-
derskrives foran en notar (juridisk myndig).

Alle kan lave en fremtidsfuldmagt. Det eneste krav er, at bade fuldmagtsgiver og
fuldmeegtigen (den der modtager fuldmagten) er myndige. Det betyder ogsa, at en
fremtidsfuldmagt er for alle, der gnsker sikkerhed for fremtiden, uanset om man er
syg eller ej og uanset hvor gammel man er. En fremtidsfuldmagt kan kun omhand-
le én person som fuldmagtsgiver, uanset om man eksempelvis er aegtefeeller og
gnsker at veere gensidigt fuldmaegtige for hinanden.

Der er en raekke fordele forbundet med at oprette en fremtidsfuldmagt - bade for

fuldmagtsgiveren og for fuldmaegtigen:

e Som fuldmagtsgiver bestemmer man, hvem der skal varetage ens interesser,
hvis man selv bliver ude af stand til det

e Med en fremtidsfuldmagt undgar man at blive umyndiggjort, hvis man senere
hen ikke kan varetage sine egne interesser (umyndiggarelse sker i en del tilfael-
de for at lette processer, eksempelvis i forbindelse med salg af hus)

e Som fuldmagtsgiver undgar man, at ens formue anbringes og forvaltes efter
reglerne i vaergemalsloven


https://www.legaldesk.dk/artikler/vaergemaal

o Fremtidsfuldmagten kan udarbejdes og underskrives, mens man fortsat er i
stand til dette - og den vil farst traede i kraft, hvis man mister evnen til at tage
vare pa sine egne interesser

o En fremtidsfuldmagt giver en neertstdende person(er) mulighed for, at sgrge for
de gkonomiske og personlige forhold, hvis man pa et tidspunkt ikke selv er i
stand til at varetage sine egne interesser - eksempelvis pa grund af sygdom
eller anden svaekkelse.

Laes hele vejledningen til lovgrundlaget for fremtidsfuldmagt her:

Hvad indebeerer et livstestamente?

Det betyder eksempelvis at borgere, som ligger for dgden, og ikke kan give be-
sked om egne valg vedr. livsforle&engende behandling, nu pa forhand kan registre-
re disse. Et livstestamente handler netop om at fa registreret gnsker

til behandling, hvis man skulle komme i en situation, hvor lseger og pargrende ikke
leengere kan komme i kontakt med en, og der skal tages stilling til livsforlaengende
behandling.
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Med et livstestamente g@r man det klart for laegerne, sundhedspersonalet og pa-
rerende, om man gnsker sakaldt livsforlaengende behandling, hvis man en dag
bliver meget syg eller er ude for en ulykke. | livstestamentet kan man bl.a. oplyse,
at man ikke gnsker livsforl&engende behandling hvis:

e Man bliver erkleeret for sakaldt uafvendeligt dgende. Det kaldes for uafvende-
ligt dgende, hvis dgden med stor sandsynlighed forventes at indtraede inden
for nogle dage til uger trods brug af de foreliggende behandlingsmuligheder.

e Man pa grund af fx svaer invaliditet er varigt ude af stand til at tage vare pa sig
selv fysisk og mentalt. S& kan ens gnske indgd i lsegens overvejelser om be-
handling.

Sa laenge man er ved bevidsthed og selv tydeligt kan kommunikere sine gnsker til
behandling, er det ens @nsker, der geelder.

Et livstestamente oprettes ved at udfylde en saerlig formular, mens man er rask og
klart teenkende. Formularen findes pa 'Opret livstestamente’ pa Sund-

hed.dk. Samtlige livstestamenter bliver optaget i ‘Livstestamenteregistret’ pa Rigs-
hospitalet. Dette betyder at alle laeger har adgang til alle livstestamenter i Dan-
mark. Hvis man pa et tidspunkt skulle komme i tvivl om sin beslutning, sa kan man
altid fortryde det man har gnsket i livstestamentet, og aendre eller tilbagekalde sit
livstestamente.

Lees mere om livstestamente og hvordan det oprettes pd Sundhedsministeriets
hjemmeside.

Hvad indebzrer et behandlingstestamente?

Lovaendringen treeder i kraft i 2018 og forslaget giver mulighed for gget bestem-
melse for patienter/borgere i forhold til fravalg af behandling, herunder livsforlaen-
gende behandling. Oprettelse af en behandlingstestamenteordning, er en del af
ens livstestamente, og registreres ogsa pa Sundhed.dk, som skitseret ovenfor.

Med lovforslaget forenkles reglerne om patienters selvbestemmelsesret. Det vil

med de foreslaede aendringer blive slaet fast, at habile patienter — uanset diagno-
se og helbredstilstand — kan afvise, at en behandling indledes, ligesom patienter-
ne kan forlange igangvaerende behandling bragt til opher, og dette uanset om af-


http://www.civilstyrelsen.dk/~/media/Fonde/vejledning_til_borgerne_om_fremtidsfuldmagter.ashx
https://www.sundhed.dk/borger/min-side/mine-registreringer/livstestamente/
https://www.sundhed.dk/borger/min-side/mine-registreringer/livstestamente/
http://www.sum.dk/Sundhed/Patientrettigheder/Livsforlaengende-behandling.aspx
http://www.sum.dk/Sundhed/Patientrettigheder/Livsforlaengende-behandling.aspx

brydelsen medfarer, at patienten umiddelbart derefter afgar ved deden. Mere kon-
kret vil rettighederne for habile patienter, uanset om de er uafvendeligt deende
eller ikke-uafvendeligt deende, veere fastsat den grundlaeggende hovedregel om,
at al behandling i sundhedsveesenet skal veere baseret pa patientens informerede
samtykke.

Med behandlingstestamentet gaelder bl.a. muligheden for pa forhand — at fraveel-
ge livsforlaangende behandling, hvis man som patient matte komme i en situation,
hvor behandlingen kan fare til overlevelse, men hvor de fysiske konsekvenser af
sygdommen eller af behandlingen vurderes at vaere meget alvorlige og lidelsesful-
de, og hvor man som patient ikke leengere er i stand til at udeve sin selvbestem-
melsesret. Det vil ligeledes blive muligt at tilkendegive i behandlingstestamentet,
at man ikke gnsker, at der kan anvendes tvang efter lov om anvendelse af tvang
ved somatisk behandling af varigt inhabile, hvis man en dag matte blive varigt in-
habil (f.eks. dement).

Forebyggelse af faldulykker

Hvert ar der 600 danskere over 65 ar efter de er faldet, mens 13.000 aeldre dan-
skere bliver indlagt efter en faldulykke, viser tal fra Sundhedsstyrelsen. Der er der-
for god grund til at interessere sig for, hvordan faldulykker kan forebygges.

| februar 2018 forventes Sundhedsstyrelsen at publicere en national klinisk ret-
ningslinje for forebyggelse af fald. Link til hjemmesiden kan ses her.

| denne artikel fra www.dknyt.dk d. 7. december 2017 kan du laese om, hvordan
tre kommuner har valgt at gribe det forebyggende arbejde an.

Der er langt fra alle kommuner, der arbejder systematisk med faldforebyggelse,
siger lektor pa sygeplejeuddannelsen pa Professionshgjskolen Metropol Lotte
Evron, der har skrevet en ph.d. om faldulykker blandt aeldre.

- Der er stor forskel, nogle har arbejdet systematisk med det i 10 ar, og andre er
knap nok begyndt, siger hun til DR Kgbenhavn.

Men det giver god mening at bruge ressourcer pa forebyggelse, papeger hun:

- Man kan ikke forebygge alle fald, men man kan forebygge cirka 50 pct., og noget
tyder pa, at man kan forebygge endnu mere.
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Alle tilkendegivelser i behandlingstestamenter om fravalg af behandling vil efter
forslaget blive bindende for sundhedspersoner, som saledes skal respektere pati-
enternes selvbestemte fravalg af behandling. Omvendt kan man ogsa sige, at det
bliver meget lettere for sundhedspersoner, at respektere patienternes selvbestem-
te fravalg af behandling, og desuden kan der ogsa veere den fordel for personalet,
ikke at skulle veere i tvivl og i konflikt med divergerende holdninger, der hhv. taler
for og imod behandling/ikke behandling. Lovgivningen ved behandlingstestamen-
tet sikrer dog, at den pageeldendes beslutning om fravalg af behandling forudsaet-
ter de pargrendes, vaergens eller fremtidsfuldmaegtigens accept i situationen.

Laes mere om lovgrundlaget til behandlingstestamenteordning her

@nsker du mere baggrundsviden om faldulykker blandt
eeldre er her link til slides fra oplaegget "Forebyggelse
blandt zeldre med sygdom” ved Jesper Ryg pa KL’s
eeldrepolitiske konference 25. september 2017.

Her kan du blandt andet se, at fald er arsag til 40.00
skadestuebesg@g pr. ar hos +65 arige, og at fald er den

'\ o
stgrste arsag til dad ved ulykke hos +65 arige. v W

Relevante sporgsmal til kommunen:
e Arbejder kommunen systematisk med forebyggelse
af faldulykker?’
e Erder sat ressourcer af til arbejdet med forebyggelse?
¢ Hvordan ser statistikken ud i kommunen i forhold til faldulykker?


http://prodstoragehoeringspo.blob.core.windows.net/e2ac3713-81b3-4c11-aea4-b046838f9962/Udkast%20til%20lovforslag.pdf
https://www.sst.dk/da/nkr/igangvaerende/forebyggelse-af-fald
https://www.dknyt.dk/artikel/93834/kommuner-forebygger-aeldres-faldulykker/?nb=1
http://files.conferencemanager.dk/medialibrary/5C5D8C50-67D4-4A15-AC90-03C7ACCF3035/images/Hvorfor_Forebyggelse_Jesper_Ryg_.pdf

Foto: © Christoffer Regild

Nyt fra ministerier og styrelser

Ca. 2,7 mia. kr. over de naeste fire ar til seldreomradet
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| Finanslovsaftalen for 2018 tilfgres aeld-
. reomradet ca. 2,7 mia. kr. over de naeste
{ fire ar. Hensigten med pengene er bl.a.,
s at der skal mere personale til den danske
+ eeldrepleje. Regeringen og Dansk Folke-
parti er nemlig enige om, at bemandingen
§ pa plejehjemmene og i hjemmeplejen
skal forbedres.
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Der afsaettes ogsa flere penge til yderli-

. : . gere statte til pargrende til svage aeldre
og til at sikre en veerdig dgd samt at forbedre det frie valg af leverandarer i hjem-
meplejen.

Bemandingen i hjemmeplejen og pa de danske plejehjem, plejecentre og fripleje-
boliger bliver styrket ved, at kommunerne permanent far 500 mio. kr. arligt fra
2018 og frem til at anseaette nye medarbejdere eller opjustere arbejdstiden for eksi-
sterende medarbejdere. Dette initiativ bygger oven pa regeringens klippekortsord-
ning fra sidste ars finanslov, aeldreministerens afbureaukratiseringsarbejde og re-
geringens sammenhangsreform, som samlet set har til formal at sikre mere tid til
at medarbejderne i eldreplejen kan udfgre deres kerneopgave — nemlig pleje og
omsorg.

Der afsaettes ogsa en ansggningspulje pa 10 mio. kr. i 2018 og 20 mio. kr. arligt i
perioden 2019-2021. | regi af Beskaeftigelsesministeriet skal puljen bruges til nye
kommunale initiativer, der systematisk skal nedbringe sygefraveeret i ldreplejen.

Der er ogsa afsat penge til statte af pargrende og en veerdig afslutning pa livet.
Kommunerne vil saledes fremover fa i alt 240 mio. kr. over fire ar (permanente
midler) til at statte pargrende til svage aldre. Pengene skal ga til malrettede initia-
tiver for de pargrende, fx pargrendevejledere og falges op af et krav om, at alle
kommuner beskriver deres pargrendepolitik i de allerede eksisterende veerdig-
hedspolitikker.
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Til det palliative omrade tildeles kommunerne i alt 240 mio. kr. over fire ar
(permanente midler) til at prioritere medarbejdere og vagekoner pa plejehjem og i
hjemmeplejen, saledes at bemanding og kompetencer bedre sikrer en veerdig
dad.

De individuelle behov og @get selvbestemmelse i hjemmeplejen er ogsa omdre;j-
ningspunkt for det sidste af eeldreinitiativerne i finanslovsaftalen for 2018. | alt 100
mio. kr. prioriteres de neeste fire ar til at styrke og udvikle frit valg af leverander pa
madservice og rehabilitering. Der er tale om en forsggsordning, hvor de aldre i
flere kommuner skal kunne veelge mellem en kommunal eller en privat leverandar
af rehabilitering. Ligesom den kommunale madservice skal kunne byttes til et frit-
valgsbevis, sa maden kan komme fra den lokale kro eller slagter i stedet.

Midlernes fordeling - finanslovsaftalen 2018 pa sldreomradet:

(samlet prioriteres ca. 2,7 mia. kr. i perioden fra 2018-2021 til seldreomradet).

e Bedre bemanding i eeldreplejen: 2 mia. kr. - (500 mio. i hhv. 2018-2021)

o Aflastning af pargrende: 240 mio. kr. - (60 mio. i hhv. 2018-2021)

e En veerdig dgd: 240 mio. kr. - (60 mio. i hhv. 2018-2021)

e Forsgg med styrket frit valg pa aeldreomradet: 100 mio. kr. (25 mio. i hhv. 2018
-2021)

e Bedre indsats mod sygefraveer: 70 mio. kr.

Hertil kommer initiativer omkring styrket genoptraening og bedre og mere sikker
brug af data, som vedrgrer badde sundheds- og aeldreomradet.

Med satspuljeaftalen for 2018-2021 er der allerede afsat 326,6 mio. kr. til bl.a. et
videnscenter og rejsehold for veerdig pleje, et nyt uafheengigt socialt og plejefagligt
tilsyn, en plejehjemsportal mm. Hertil kommer kommunernes gkonomiaftale fra
juni maned, hvor der blev tilfart 800 mio. kr. til kernevelfeerd i kommunerne herun-
der til aeldreomradet.

Vil du leese i detaljer om de forskellige tildelingsomrader se Sundheds og ZAldre-
ministeriets hjemmeside her.


http://sum.dk/Aktuelt/Nyheder/Aeldre/2017/December/Finanslovsaftale-2018.aspx

Nyt fra DANSKE ALDRERAD

Forudbetaling af kontingent 2018 m.m.

Da flere af vore medlemmer gnsker at betale kontingent 2018 inden udgangen af
2017, udsender vi kontingentopkraevning i december til betaling i enten 2017 el-
ler begyndelsen af 2018.

Flere har spurgt, om det er muligt i indeveerende ar at betale for deltagelse i re-
praesentantskabsmgde, aeldrepolitisk konference og forarets temadage.

Det kan alt sammen lade sig ga@re, og du kan lsese meget mere om, hvordan du
goer i denne nyhedsmail.

Bestyrelsens medlemmer genvalgt lokalt

De fleste af Danske ZAldrerads bestyrelsesmedlemmer var pa valg til eget
eeldrerad ved de netop afholdte aeldreradsvalg. Alle bestyrelsesmedlemmer,
der var pa valg blev genvalgt, og fortseetter i bestyrelsen.

Sporgeskemaundersggelse vedrorende &ldreradsvalg

Danske Zldrerad udsender et spgrgeskema til alle seldreradsformaend hvert
fierde ar, der har til formal at afdaekke aeldreradsvalgene. Det seneste spar-
geskema er udsendt i uge 48 med svarfrist d. 11. december. Spgrgeskemaet
samler oplysninger om valgform, valgforberedelse, kandidater og valgresultat
i den enkelte kommune, samt det nyvalgte aeldrerads sammensaetning.
Resultatet af undersggelsen er klar i januar 2018 og bliver lagt ud pa Danske
/Aldrerads hjemmeside og bragt i nyhedsbrevet.
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Brug Danske Aldrerads hjemmeside

m - L,m
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FAldrerddsvalg 2017

Danske Zldrerads hjemme-
side er primeert til brug for
medlemmerne af a&ldreradene
i kommunerne. Hiemmesiden

eda micraricavalg | 2017 (opdataras iobanda

for 2016, hvor partierne

er en videns- og nyhedsbase,
hvor eldreradsmedlemmerne
kan hente viden, inspiration og

nyheder, der kan understotte -

en kvalificeret indsats i eeldre- "Coo 3 o

radet. P4 hjemmesiden finder =< il ,§', s . o . i o g .

du blandt andet: Nyhedsbre- NPy \' e
ve, relevant lovgivning, konfe- <2 & AR o6 S0 Sk o W et e e e
rencerapporter, statistikker og ™ ok e o 5 et

nyheder. Du kan desuden se

Danske Zldrerads bestyrelse og kontaktinformation pa bestyrelsesmedlemmer-
ne.

Pa hjemmesiden finder du arsberetninger fra andre aeldrerad, hvori du blandt an-
det kan se hvilke opgaver, sldreraddene Igser og finde inspiration til eget aeldre-
radsarbejde. P4 hjemmesiden kan man ogsa finde referater fra bestyrelsesmgder
i Danske Aldrerads bestyrelse, ligesom aktuelle hgringer og haringssvar lsegges
ud.

I slutningen af november og starten af december 2017 udfgrer sekretariatet en
spergeskemaundersggelse blandt alle de aldrerad, der har haft seldreradsvalg i
2017. Undersggelsen skal klarleegge en reekke forskellige ting, sasom valgpro-
center, valgformer, etc. Resultatet af undersggelsen kommer pa hjemmesiden
primo 2018.

Som noget nyt begyndte sekretariatet i 2017 at lzegge temaer om forskellige em-
ner pa hjemmesiden. Temaet tager fat i et aktuelt emne og gar i dybden med det
for at ruste aeldreradsmedlemmerne bedst muligt til dialogen med kommunalbe-
styrelsen. Fgrste tema handlede om den kommunale akutfunktion, mens det nae-
ste handler om Veerdighedsmilliarden. | uge 51 kommer det tredje tema om en
veerdig ded pa hjemmesiden. Du kan se temahjemmesiden her.


http://danske-aeldreraad.dk/temaer/
http://mailchi.mp/3abb6563fb03/mulighed-for-forudbetaling-af-kontingent-2018-mm-3110765?e=6b27333a81

Konference om aldre- og socialtandpleje

Den 13. november afholdt Forum for Aldre- og Socialtandpleje en konference
pa Christiansborg under overskriften "De svage aldres mund og teender er et
helbredsproblem! Hvad ger vi?”. Landsformand Erik Stagsted deltog i en pa-
neldebat pa konferencen.

Konferencens formal var blandt andet at belyse, hvordan en god tandpleje for
eldre mennesker kan veaere med til at Igfte det generelle sundhedsniveau.
Teenderne siger meget om det generelle sundhedsniveau, og en regelmaessig
tandpleje kan endda hjeelpe til tidlig opsporing af blandt andet diabetes.

Oplaegsholderne, som enten var fagpersoner eller medarbejdere fra kommu-
nale forvaltninger, gav indsigt i omradet, som alle var enige om bar oppriorite-
res. Forebyggelse var et nggleord, idet mange tandlidelser kan forebygges og
ikke behgver at udvikle sig til et omfattende problem for den enkelte. Der blev
talt om visitation til omsorgstandpleje, hvor flere papegede, at der gar for lang
tid, for svage eeldre bliver visiteret. Det blev anslaet fra en oplaegsholder, at
kun ca. halvdelen af malgruppen for omsorgstandpleje bliver visiteret til ydel-
sen. Det er ogsa et problem at meget fa kommuner har en kvalitetsstandard
for omradet.

Der er for perioden 2017-2020 afsat 40 mio. kr. i satspuljen til bedre mundhy-
giejne til aeldre.

Landsformanden i paneldebat

Efter de faglige indleeg var der paneldebat med deltagelse af tre eeldrepolitiske
ordfgrere: Astrid Krag (MF,S), Kirsten Normann Andersen (MF, SF) og Jeppe
Jakobsen (MF, DF) og landsformand for Danske Zldrerad, Erik Stagsted.

Paneldebatten kom til at handle meget om forebyggelse, da politikerne, lige-
som de faglige oplaegsholdere, var meget fokuseret pa netop dette aspekt. De
tre ordfgrere var positivt indstillet pa at gere noget for svage aeldres tandpleje
og Erik Stagsted erindrede om, at seldreradene i kommunerne skal hgres pa
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omradet.

Erik Stagsted sluttede af med at konstatere, at der er en lang starre gevinst
ved at forebygge pa omradet for tandpleje for udsatte aeldre end ved at be-
handle. Han lovede desuden politikerne, at Danske Zldrerad vil holde gje
med omradet fremover.

Danske Zldrerad er repraesenteret i Forum for Zldre- og Socialtandpleje ved
bestyrelsesmedlem Inge Zander Andersen.

Landsformand Erik Stagsted i paneldebat



Underernzring - Danske Aldrerads maerkesag

Danske Zldrerads bestyrelse har valgt at underernegering skal veere organisatio-
nens meaerkesag i det kommende ar. Underernaering er et problem, som heldigvis
kun de feerreste i Danmark kommer til at opleve i deres livsforlgb. Desvaerre ses
den aktuelle underernaering hyppigst hos landes svageste eeldre, idet risikoen for
undererneering er meget hgj blandt medborgere pa plejehjem og i hjemmeplejen
samt indlagte patienter.

| Danske Zldrerad vil vi gerne arbejde for at reducere denne unadvendige under-
erneering, som har bund i forskellige arsager; i visse tilfaelde desveerre i omsorgs-
og socialfaglige svigt af eldre, som netop har brug for andres hjeelp.

Konsekvenserne er betydelig — bade for det enkelte menneske og samfundet. Un-
derernzering er nemt at konstatere og nemt at ggre noget ved. Danske Aldrerad
mener, at der ma gares en malrettet indsats for at undgé konsekvenserne, og op-
fordrer til at underernaering seettes hgijt pa den politikernes dagsorden i kommu-
nerne. Landets 98 aeldrerad opfordres til at engagere sig i indsatsen mod underer-
naering hos aldre i deres kommuner.

Risikoen for underernzering, for nogle af de svageste medborgere, nemlig zeldre
pa plejehjem og i hjemmeplejen samt indlagte patienter, er meget hgj. Underer-
naeringen inden for zeldreplejen koster i dag samfundet lige s& meget som be-
handling af overveegt og fedme. Arsagen er at underernaering resulterer i flere,
leengere og dyrere indlaeggelser, gget medicinforbrug, sveekket immunforsvar,
hyppigere infektioner, laangere genoptreening, darligere livskvalitet og @get dade-
lighed blandt de svageste aeldre.

Specifikke risikogrupper for underernaering er aldre med bl.a.:

e Akut sygdom

e Forveerring i kronisk sygdom

e Tygge- og synkeproblemer

e Afhaengighed af hjeelp til at spise - primaert aldre i plejebolig og eeldre, der
modtager madservice, og som ikke formar selv at tilberede maden

e Sorg eller depression, fx efter tabet af segtefeelle
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Normalt definerer man underernzering ved en lav kropsvaegt. Hos den zeldre er en
lav kropsveegt ikke ngdvendigvis i sig selv i et problem. Men hvis en lav veegt eller
et vaegttab skyldes nedsat appetit og/eller nedsat tab af kreefter (funktionsevne),
er der tale om underernaering. Man kan derfor definere underernaering ved at se
pa, om den zldre har haft et u-planlagt vaegttab. Selv et mindre vaegttab kan vee-
re af stor betydning og kan pavirke lyst og evne til at udfgre daglige geremal, klare
sig i eget hjem og den eeldres livskvalitet.

Op imod halvdelen af eldre, der bor i plejebolig eller i eget hjem og modtager
hjemmepleje, oplever at tabe sig u-planlagt. Vaegttab, tab af muskelmasse og
funktionsevne ser man ogsa meget hyppigt blandt aeldre, der er indlagt pa hospi-
talet og som senere udskrives til eget hjem. En indlaeggelse er i sig selv en stor
risikofaktor for underernzering.

Mange kommuner er heldigvis opmaerksomme pa det store ansvar de har over for
de eeldre, der modtager kommunale ydelser, og som er afhaengige af kommunens
indsats pa omradet. | Danske Zldrerad opfordrer vi alle aeldrerad til at deltage
aktivt i kampen mod undererneering hos eldre.

Der vil pa Danske Zldrerads hjemmeside, blive oprettet et tema om underernae-
ring, der Igbende opdateres.

h

ZLDRERAD



Aldreradene spgrger

Hvad skal der sta i ldreradets forretningsorden?

Spergsmal: Har Danske Aldrerad en standard forretningsorden, som
eldreradene kan tage udgangspunkt i arbejdet med at udforme en forret-
ningsorden?

Svar: Sekretariatet har udarbejdet sakaldte inspirationspapirer til bade
forretningsorden og vedtaegt for aeldrerad. Inspirationspapirerne er en sam-

ling af forslag og rad, som kan bruges, nar forretningsordenen skal udformes.

En forretningsorden bestar af aeldreradets egne spilleregler, der ikke skal
godkendes af andre, og de er udformet meget forskelligt. Det foreslas, at
eldreradet indledningsvis overvejer hvilke forhold radet finder det gnskeligt
at skrive regler for. Du finder inspirationspapiret her.

Suppleanternes virke

Revision af vedtaegter

Spoergsmal: Skal man revidere aldreradets vedteegter efter et eeldrerads-
valg?

Svar: Som udgangspunkt er det ikke ngdvendigt at eendre i vedtaegter-
ne, fordi der har vaeret eeldreradsvalg. Det er altid en god ide, at kigge ved-
taegterne igennem og se, om der er noget, man gnsker eendret, og dér kunne
et eeldreradsvalg godt vaere en anledning. Vedtaegterne udformes i samarbej-
de med kommunalbestyrelsen. Du kan se Danske Zldrerads inspirationspapir
om udformning af vedtaegter her.

| disse dage er der i mange kommuner konstitueringsmgder i aeldreradene. | den forbindelse modtager vi i Danske Zldrerad en del spgrgsmal om hvorvidt det forven-

tes at suppleanterne deltager i aeldreradenes mader.

Det klare svar i den forbindelse er, at suppleanter ikke har mulighed for at deltage i seldreradets mgder jf. vedledningen om aeldrerad af 11. maj 2011.

Uddrag af vejledningen for aldrerad:

"Mgderne i eldreradet er lukkede mgder. Kun aldreradets medlemmer, og eventuelt sekretariatsfunktionen, kan deltage. Ombudsmanden har i FOB 2000.552 udtalt,
at hvis det er gnskeligt af hensyn til en sags oplysning, kan aeldreradet i konkrete sager bede andre med relevans for sagen om at veere til stede. Uafheengigt af de ordi-
naere mader kan aldreradet ogsa beslutte at arrangere temamgder og konferencer, hvor f.eks. sagkyndige, interesseorganisationer, borgere m.fl. deltager.

Der er ikke mulighed for, at de lokale vedtaegter for eeldrerddene aendrer pa denne praksis, da vejledningen skal fglges i de lokale vedtaegter.

Derimod kan de lokale vedtaegter fastlaegge de naermere retningslinjer for suppleanternes virke, fx hvorvidt seldreradet ensker at suppleanter indkaldes ved forfald til et

enkelt made eller udelukkende hvis et medlem udtraeder permanent af radet.”

Lees vejledningen her.
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http://danske-aeldreraad.dk/wordPress/wp-content/uploads/2013/08/Vedt%C3%A6gter-inspirationspapir_vedt%C3%A6gt_for__2010__131210.pdf
http://danske-aeldreraad.dk/wordPress/wp-content/uploads/2013/08/Inspirationspapir_til_forretningsorden_for_%C3%A6ldreradet_2010.pdf
http://danske-aeldreraad.dk/wordPress/wp-content/uploads/2013/04/Soc.min_.-vejl.-nr.-40.2011.pdf

Temadage og konferencer

Temadage forar 2018 er formaend og naestformaend, og invitation med program udsendes januar
| foraret 2018 har de fem temadage har isaer fokus pa at introducere nyvalgte  2018.

eldreradsmedlemmer til de opgaver og forpligtelser, eldreradene har. Repraesentantskabsmade

Program udsendes og tilmelding abnes uge 51. Danske Aldrerads repraesentantskabsmeade finder sted mandag d. 7. maj pa
Formands-/naestformandsmader Hotel Nyborg Strand. Indkaldelse udsendes senest 7. februar.

| april maned 2018 afholdes formands-/naestformandsmader fem steder i lan-  Aldrepolitisk konference
det. Formalet med maderne er, at seldreradenes formand og naestformaend Danske Aldrerad afholder eeldrepolitisk konference tirsdag den 8. maj pa Hotel
kan give landsformanden input til det aeldrepolitiske arbejde. Deltagerkredsen  Nyborg Strand. Invitation udsendes primo 2018.
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Aktivitetskalender 2017-2018

Bestyrelsesmade

Formands-/nastformandsmeader

22. januar
3. april: Middelfart
Temadage: . . 4. april:  Viborg
Introduktion til zeldreradsarbejde ,
5. april: Neestved
26. februar:  Allerad 11. april:  Allergd
28. februar:  Viborg 12. april:  Aabybro
1. marts: Aabybro
5. marts: Middelfart Reprasentantskabsmgde, Nyborg
7. marts: Neestved 7. maj
13. marts Middelfart
14. marts Naestved Aldrepolitisk konference, Nyborg
8. maj
Bestyrelsesmgde Temadage
15. marts Uge 39 og 40

Jernbane Allé 54, 3. th.
2720 Vanlgse
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www.danske-aeldreraad.dk

Nyhedsbrevet er udgivet af
DANSKE ZALDRERAD

ISSN: 1903-0509 (online)
Naeste nummer: Februar 2018

DANSKE ZALDRERAD
Landsformand Erik Stagsted
TIf. 2012 8815

15 | Nyhedsbrev december 17

Ansvarshavende:
Erik Stagsted

Redaktion:
Marianne Lundsgaard, Jeanette
Frandsen, Thomas Jensen

Sekretariatet:

Marianne Lundsgaard
Sekretariatsleder—politik,
ledelse og gkonomi
ml@danske-aeldreraad.dk
TIf. 3877 0165

Jeanette Frandsen

Konsulent - radgivning, kursus og
administration
jff@danske-aeldreraad.dk

TIf. 3877 0167

Charlotte Broe
Konsulent - radgivning og
organisation
cb@danske-aeldreraad.dk
TIf. 3877 0163

.

S\

- -~ _Sekretariate

] =
t holderfe

. 7 frafredag.d. 22. dece
7 LI o~ N XA

/

Lisbeth-Marie Grgndahl
Konsulent - sundhed
Ig@danske-aeldreraad.dk
TIf. 3877 0164

Thomas Jensen

Konsulent - sundhed og
kommunikation. Pressekontakt.
ti@danske-aeldreraad.dk

TIf. 3877 0162

g o \ SN \
'/ Viertilbage igen:ons

‘Glazdelig jul og/ o\dt nytar!

Maj-Britt Lempel
Bogholderi og kursus
mbl@danske-aeldreraad.dk
TIf. 3877 0160



mailto:ml@danske-aeldreraad.dk
mailto:dn@danske-aeldreraad.dk
mailto:dn@danske-aeldreraad.dk
mailto:dn@danske-aeldreraad.dk
mailto:dn@danske-aeldreraad.dk

