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Høringssvar fra DASYS vedr. Nationale Kliniske Retningslinjer for udredning og 
behandling af Demens. 

 
Dansk Sygepleje Selskab (DASYS) har modtaget forespørgsel på overstående og vi takker for muligheden for 
at indgive høringssvar. 
 
Vi bliver i den nationale kliniske retningslinje for udredning og behandling af demens præsenteret for et 
omfattende materiale. I dette høringssvar har vi lagt vægt på evidens og her har DASYS forskningsråd 
bidraget. DASYS har ingen kommentarer til udredning og lægelig behandling, som virker grundig og 
gennembearbejdet og afspejler arbejdsgruppens sammensætning. 
 
I Kapitel 7, der omtaler indsatser målrettet pårørende findes anbefalingerne for vage. Evidens graden 
vurderes til B og det er måske derfor anbefalingerne lyder "det kan anbefales". Det anvendte 
vurderingsredskab formår ikke at rumme denne slags interventionsstudier. Det favoriserer klart 
kvantitative studier, som specielt er velegnede til at afprøve medicin eller meget entydige behandlinger. 
Afsnit 7.4 omhandler flerstrengede og kombinerede interventioner og der peges på at evidensgrundlaget er 
uklart bl.a. pga. stor variation i kombinationen af interventionsmetoder fra studie til studie. DASYS finder 
derfor at anbefalingen i 7-D bør være at "det anbefales".  
 
Som generel betragtning og med sigte på at kunne tilbyde og udvikle højt kvalificeret sygepleje finder 
DASYS det væsentligt i denne sammenhæng at pege på nødvendigheden af at evidensbasere indsatsen, og 
deraf følgende allokering af opmærksomhed og ressourcer til udvikling af såvel kvantitativ som kvalitativ 
forskning i sygepleje. Forskning i sygepleje bidrager med nødvendig viden for at udvikle nye og bedre 
sundhedsydelser, samt udvikle viden om de samfundsmæssige vilkår, der knytter sig til sundhed og sygdom 
i dette tilfælde demens. 
 
DASYS opfordrer derfor til at der inddrages kvalitative forskningsresultater og anbefales initiering af både 
kvantitative og kvalitative forskningsprojekter tværsektorielt inden for demensområdet, og som en del af 
den samlede sundhedsforskning.  
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Vi håber at ovenstående vil være en hjælp i det videre arbejde med den nationale kliniske retningslinje.  
 
Skulle vores høringssvar give anledning til spørgsmål uddyber vi naturligvis gerne vores synspunkter.  
 
Med venlig hilsen 
For Dansk Sygepleje Selskab, DASYS  
 

 
 
Margit Roed 
Formand for Dansk Sygepleje Selskab 


