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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 3. februar 2014 stil-
let følgende spørgsmål nr. 441 (Alm. del) til ministeren for sundhed og fore-
byggelse, som hermed besvares.

Spørgsmål nr. 441:
”Hvordan sikrer man, at ældre borgere aktivt inddrages i formuleringen af ple-
jeplaner m.m.?”

Svar:
Det er efter min mening afgørende for kvaliteten af den pleje og behandling 
kommunerne leverer til ældre borgere i form af fx genoptræning, hjælpemidler, 
sygepleje samt personlig og praktisk hjælp, at der er sammenhæng i indsat-
serne, og at borgeren inddrages i forhold i den konkrete beslutning, om hvor-
dan de ydelser, der tilbydes, skal leveres. 

Det følger af sundhedsloven, at ingen behandling må indledes eller fortsættes 
uden patientens informerede samtykke. Det gælder også for de kommunale 
ydelser efter sundhedsloven.

De nærmere regler om kommunernes forpligtelse til at yde borgeren personlig 
og praktisk hjælp fremgår af serviceloven, som er Ministeriet for Børn, Integra-
tion, Ligestilling og Sociale Forholds ansvarsområde. Jeg har derfor anmodet 
socialministeren om bidrag til besvarelsen. Ministeriet for Børn, Integration, Li-
gestilling og Sociale Forhold har i den forbindelse oplyst følgende:

”Der er i dag ikke krav i serviceloven om, at kommunerne skal udarbejde ple-
jeplaner for ældre i plejeboliger mv. Lovkravet om plejeplaner blev ophævet i 
2010 i forbindelse med den forrige regerings afbureaukratiseringsprogram. Det 
er derfor frivilligt for kommunerne, om de vil udarbejde plejeplaner, eller om 
den daglige tilrettelæggelse af plejeindsatsen skal dokumenteres på anden 
vis. 

Uanset hvordan kommunerne vælger at organisere og tilrettelægge plejeind-
satsen for svage ældre, er det vigtigt at lytte til borgerens egne ønsker og be-
hov samt at inddrage den enkelte borger så meget som muligt i både tilrette-
læggelsen og udførelsen af plejen. 

I regeringens ældrepolitiske udspil ”Livet skal leves hele livet”, som blev offent-
liggjort den 24. januar 2014, foreslås det bl.a., at kommunerne skal forpligtes 
til at arbejde med mål for den enkelte borger og sikre løbende opfølgning på, 
om hjælpen modsvarer borgerens aktuelle behov. Arbejdet med mål og op-
følgning skal gå på tværs af ydelser, fx hjemmehjælp og hjemmesygepleje, så
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der sikres sammenhæng i indsatsen for borgere med komplekse behov. Sam-
tidig foreslås det, at der udvikles en national generel beskrivelse for det gode 
forløb målrettet gruppen af ældre borgere med omfattende og komplekse ple-
jebehov. Den generelle beskrivelse skal redegøre for gode metoder og prin-
cipper til at skabe en mere sammenhængende indsats. 

Det ældrepolitiske udspil forventes at blive politisk behandlet i løbet af foråret.”

Med venlig hilsen

Nick Hækkerup      /      Louise Filt


