
Rettelser jfr. høringssvar i Retningslinje for pårørendesamarbejde 
 

Sagen er behandlet i maj 2022. Der er ikke givet høringssvar, blot i referaterne fra møderne skrevet 
en enkelt linje 
Input Rettelser 
Handicaprådet 

Der var et ønske om, at de pårørendes rolle i borgernes liv 
blev formuleret således, at det ikke skal være de pårørendes 
ansvar at sørge for socialt samvær og lignende. 

Teksten er formuleret således, at der ikke pålægges 
de pårørende et ansvar. 

Udsatterådet 

Der er et ønske om, at de pårørende ikke pålægges en skal-
rolle, men at det at være pårørende også afhænger af ens 
personlige liv tid og overskud 

Teksten er formuleret således, at der ikke pålægges 
de pårørende et ansvar. 

Seniorrådet 

Tiltrådt - 

 
 

Sagen er behandlet i lokal-MED på social- og ældreområdet i efteråret 2023 med følgende 
høringssvar 
Input Rettelser 
Socialområdet 

Der er ingen kommentarer til retningslinjerne - 

Forebyggelse og Rehabilitering 

Det bør fremgå tydeligere, at det er den enkelte borger, der 
skal afgøre, hvem der må få oplysninger, så vi får et fokus på 
og respekt for borgerens autonomi. Vi synes måske borgeren 
stemme forsvinder lidt i retningslinjen og, at det meget er de 
pårørendes stemme. 

Det er tydeliggjort, hvornår og hvordan man som 
pårørende kan blive inddraget, og hvor man kan få 
hjælp i forbindelse med spørgsmål om dette, i 
afsnittene ”Hvornår kan pårørende inddrages”, 
”Tavshedspligt” og ”Hvordan kan pårørende 
inddrages?” 

Retningslinjen har et stort fokus på plejen og socialområdet, 
som nævnes som de konkrete eksempler. Man kunne med 
fordel indsætte en overskrift ift. myndighedsopgaven i CVV, 
som kan være en anden vinkel på pårørendesamarbejde end 
det, der allerede er beskrevet. 

Bemærkningen er taget til efterretning, men det har 
ikke givet anledningen til ændringer i teksten til 
retningslinjen. 

Hjemmepleje 

Det er godt med en retningslinje for området, så vi ved 
hvilken ramme som der forventes at medarbejdere arbejder 
indenfor i samarbejdet med pårørende. Det sikrer i højere 
grad ensartethed, og kan være med til at mindske skuffede 
forventninger.  

Bemærkningen er taget til efterretning, men det har 
ikke givet anledningen til ændringer i teksten til 
retningslinjen. 

L-MED oplever dog retningslinjen som for lang med mange 
ord, og alligevel er det lidt svær at gennemskue hvad der 
konkret kan forventes af både pårørende og medarbejdere, 
særligt i forhold til den del af retningslinjen som om handler 
at pårørende er samarbejdspartnere. 

Der er foretaget en generel tekstmæssig oprydning, 
så indholdet står mere skarpt og lettere 
gennemskueligt. 

 
 



Hvad er det som pårørende kan varetage. Der står noget om 
hvad de ikke kan varetage. 

Teksten er formuleret således, at der ikke pålægges 
de pårørende et ansvar, men at det tydeliggøres, 
hvornår og hvordan man som pårørende kan blive 
inddraget, og hvor man kan søge hjælp til eller svar 
på spørgsmål omkring dette. 

Desuden er den meget henvendt til plejehjem, og 
hjemmeplejen bliver ikke nævnt, andet i forbindelse med 
flytning til plejehjem – under afsnittet ”Hvordan kan de 
pårørende inddrages?” 
L-MED er med på at dette er en overordnet retningslinje, og 
at vi skal /kan lave en lokaltilrettet udgave. Men når det ikke 
er tydeligt i den overordnede retningslinje for dette, så bliver 
det svært at lave en lokal retningslinje som udspringer af …..  

Bemærkningen er taget til efterretning, men det har 
ikke givet anledningen til ændringer i teksten til 
retningslinjen. 

Kærbo-Torsbo 

Der er ikke kommentarer til dokumentet. Godt dokument at 
have, det præciserer den måde vi handler på i dag. - 

Plejehjemsbestyrelse og ledergruppe 

Meget relevant dokument med gode beskrivelser af 
forventninger og informationer. - 

Hvem er det dokumentet henvender sig til? På side 2 
beskrives at dokumentet både er til pårørende, medarbejdere 
og borgere. Det vil måske være brugbart at dele dokumentet 
op i fx Hvad skal du som medarbejder være opmærksom på 
(afsnittene på side 3 og 4 indtil afsnittet ’Muligheder for at 
få….’). Herefter er afsnittene direkte henvendt til de 
pårørende. Man bliver i tvivl om målgruppen, når man læser 
dokumentet og et skifter undervejs. 

Den del, som er stilet mod de pårørende kunne være en 
pjece. 

Afsnittene til de pårørende kan med fordel skrives i du-form – 
på samme måde som i afsnittet om ’Demenscafé’ og nederst 
på side 6 ’Nyttige links/hjemmesider for dig, som er 
pårørende’ 

Teksten er rettet ind, så den er neutral men fortsat 
fra skrevet til et pårørendeperspektiv. 

I afsnittet ’Demenenscafé’ står der at gruppen ledes af 
demenskonsulenter og at man skal kontakte 
demenskoordinatorerne. Er det de samme personer eller? 
(Hjemmeplejen og Kærbo-Torsbo har ikke demens 
koordinatorer). 

Demenskoordinatorer er rettet til 
demenskonsulenter. 

I afsnittet ’Navigator’ bør første sætning være mere hel som i 
de andre beskrivelser fx: Navigator er en gruppe af frivillige, 
som støtter … 

Teksten er tilrettet, så det er en fuld sætning. 

 
 


