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Høringssvar fra Roskilde Ældreråd til Sundheds- og 
Omsorgsudvalgets møde den 16. april 2026 

 

Punkt 43 og 44 Introduktion til ældre og handicapegnede boliger og til plejeboliger og 

plejecentre i Roskilde  

Ældrerådet hæfter sig ved, at visitationskriterierne for de to punkter præsenteres 

mundtligt på mødet, hvilket gør det overordentligt vanskeligt, at Ældrerådet kan 

kvalificere punkterne.  

Rådet foreslår derfor, at kriterierne fremover i sammenlignelige sager vedhæftes 

sagsfremstillingen i dagsordenen, så det er muligt at forholde sig til indholdet før mødet.  

 

Punkt 45 Udmøntning af midler til demensvenlig indretning på plejecentre.  

Det er positivt, at der tages udgangspunkt i forskningsbaserede anbefalinger.  

Ældrerådet finder det tillige positivt, at bruger-og pårørenderåd, de lokale kvalitetsråd og 

medarbejderne inddrages i processen.  

Ældrerådet vil fremhæve, at der på alle plejehjem er behov en indsats for demensvenlig 

indretning, herunder døgnrytmelys.  

 

Punkt 46 og 47 Øget fokus på kontinuitet og selvbestemmelse.  

I forhold til de indsatser, der foreslås som understøttelse af forbedret oplevelse af 

kontinuitet og medbestemmelse, er det efter Ældrerådets opfattelse meget lidt konkret.  

Vi støtter, at udvalget vil lave strategiske pejlemærker – men vi ønsker, at de tager 

udgangspunkt i konkrete ældreliv og livsforløb, ikke kun i struktur og økonomi.  

Ældrerådet efterlyser på begge områder konkrete og tydelige mål for, hvad det har af 

betydning for borgernes hverdag. 

 

Ældrerådet efterlyser en evaluering af, hvorfor de eksisterende indsatser ikke har haft 

den ønskede effekt.  Der mangler konkrete indikatorer på, hvordan man vil måle på og 

følge op på den borgeroplevede kvalitet og den faglige kvalitet.  

 

Herudover udestår også en tydeliggørelse af, hvordan kommunen vil sikre 

kvalitetsforbedringerne.  

 

De ældre og pårørende skal kunne opleve det i hverdagen. Som eksempler kan nævnes:  

 
▪ hvor mange faste personer vil en borger typisk møde?  

▪ hvor ofte vil borger/pårørende opleve at skulle “starte forfra ”med medarbejdere?  

▪ hvordan skal de ældre og pårørende tages med på råd?  

▪ hvordan skal selvbestemmelse håndteres ved fx demens og i situationer med     

magtanvendelse?  

 

 


