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Kriterier for bevilling af midler fra pulje til demensindsats. 
 

 

Baggrunden for oprettelsen af pulje til demente. 

 

For at imødekomme behovet for mest mulig tryghed for svært demente borgere og deres pårørende 

oprettes en pulje på 3,5 mio. kr. i Myndigheden. 

 

Målgruppen af svært demente er karakteriseret ved, at adfærden pludselig ændres, så borgeren 

f.eks. bliver dørsøgende, udadreagerende og meget opmærksomhedskrævende, og derved har 

ekstra behov for f.eks. nødvendige skærmning, støtte og opsyn. 

 

Den beskrevne model er fleksibel forstået på den måde, at pengene følger den enkelte borger i den 

periode, der er et særlig og ekstra behov.  

 

 

Formålet med puljen? 

 

Formålet er at styrke indsatsen i situationer, hvor der er behov for en ganske særlig og 

ekstraordinær indsats – ofte i form af flere personaleressourcer i en nærmere fastsat og afgrænset 

periode. Både i plejebolig/midlertidig bolig og i eget hjem. 

Udgangspunktet er altid, at det er mindste indgriben princippet, der er gældende. 

 

 

Hvordan kommer man i betragtning? 

 

Myndigheden foretager er konkret individuel vurdering af, om den beskrevne situation og dermed 

demente borger er omfattet af nedenstående kriterier og dermed ekstra personaleressourcer.  

Henvendelse sker via demenskonsulenten, der er tilknyttet borgeren. 

 

Kompetence 

Afdelingsleder eller områdeleder i Myndighedsafdelingen, CSO. 

 

 

Kriterier 

 

 Borger er dement 

 Den aktuelle problemstilling er dokumenteret 

 Der er dokumentation for de tiltag, der allerede er afprøvet 

 Sagen har været drøftet med demenskonsulenten 

 Der har været lægefaglig konsultation omkring de aktuelle problemstillinger  

 De lægefaglige beslutninger er dokumenteret 

 Der er lavet en pædagogisk handleplan på problemstillingen  

 Den pædagogiske handleplan følges løbende op 

 Der er fastsat evalueringsdato for den ekstraordinære indsats 

 

 

 

 

Adfærdsændring kan f.eks. ses som: 

 

Uforudsigelig nyopstået ændring i adfærden f.eks. vrede, udadreagerende adfærd fysisk eller 

verbalt, uro, dørsøgende eller gå fra sin bolig/hjem. Adfærden kan i nogle tilfælde medføre, at 

borgeren eller andre udsættes for fare. 

Akut opstået delir jf. definitionen i de kliniske retningslinjer. 

 
 


