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Inledning

under sju utvecklingsdagar kring Blekinges demensvard. Vid utvecklingsdagarna deltog per-
sonal som i sitt dagliga arbete finns nara personer med demens och ger stdd och hjélp i den
dagliga omsorgen.

I nnehallet i denna skrift bygger framforallt pa all den kunskap och erfarenhet som kom fram

Tanken ar att denna skrift ska kunna vara en inspiration och hjalp for den enskilde vardaren i sin
yrkesfunktion och utvecklingen av denna. De tio olika omradena inom demensvarden som be-
skrivs kan ocksa vara en utgangspunkt for samtal i arbetsgruppen kring ett utvecklings- och kva-
litetsarbete i det enskilda boendet/dagverksamheten.

Awven for den som inte dagligdags &r i den direkta demensvarden/-omsorgen kan innehallet i den-
na skrift ge inspiration och viktig kunskap kring métet med personer med demens.

Bakgrund

ed stod av stimulansbidrag fran Socialstyrelsen och anslag fran Demensforbundet har

Blekinge FoU-enhet/Kompetenscentrum under hosten 2006 och varen 2007 genomfort

sju utvecklingsdagar for personal i de fem kommunernas demensvard.
Personal i demensvard besitter ofta en stor mangd kunskap som manga ganger bygger pa flera ars
erfarenhet fran vard och omsorg. Kompetensen bestar dven av de kunskaper flertalet har fran na-
gon form av vardutbildning samt fortbildning inom omradet. Sammantaget har denna grupp en
stor mangd kunskap som inte alltid blir tydliggjord och av olika skal inte heller alltid & mojlig att
praktisera. Tanken med utvecklingsdagarna var att lyfta fram denna kunskap och ge deltagarna en
ny inspiration att anvénda och utveckla denna.



Syfte

om personer med demenssjukdom kan utformas med stod av bésta kunskap och metoder.

Ett andra syfte var att lyfta fram nagra exempel pa den evidenshaserade kunskap som finns
inom demensomradet just nu.Ytterligare ett syfte med dagarna var att personal fran de olika
kommunerna skulle fa mojlighet att motas och utbyta erfarenheter med varandra.

Syftet med dagarna var att presentera och diskutera goda exempel pa hur vard och omsorg

Malgrupp

amtliga personalkategorier som arbetar pa sarskilda boende for personer med demens eller
dagverksamhet for personer med demens.




Genomforande

de fem kommunerna. De olika verksamheterna fick 1d&mna in en intresseanmalan till re-

spektive utvecklingsdag. En fordelning av deltagarna gjordes mellan de olika kommuner-
na och datumen, for att fa sa blandade grupper som majligt. Eftersom antalet intresserade var
storre an antalet platser kunde inte alla erbjudas plats. Totalt deltog 189 personer i utvecklingsda-
garna

E n inbjudan férmedlades till de olika verksamheterna via respektive demenssjukskoterska i

Utvecklingsdagarna, som var forlagda till ett konferenscenter mitt i Blekinge, startade kl. 08.30
och avslutades med gemensam lunch kl. 12.00. Vid de sju tillfallena medverkade Goran Holst,
FoU-samordnare och Mats Wennstig, projektmedarbetare. Aven ett par av lanets demenssjuksko-
terskor medverkade vid respektive tillfélle.

Dagen inleddes med en kort presentation kring SBU:s nyligen utgivna rapport kring demenssjuk-
domarna (1) samt en presentation av "En battre demensvard” med erfarenheter fran ett nationellt
utvecklingsarbete dar genombrottsmetoden anvants (2, 3).

En gruppindelning gjordes och varje grupp pa 6-7 deltagare bestod av representanter fran de fem
kommunerna. Varje grupp fick i uppdrag att under ca. 1 timme gora en kort presentationsrunda
och darefter ha ett samtal kring fragestallningen: ”Hur ser den goda demensvarden ut i din verk-
samhet?”

Efter gruppsamtalen atersamlades hela gruppen och respektive grupp fick helt kort presentera
exempel pa den goda demensvarden utifran diskussionen i den lilla gruppen. Denna presentation
resulterade i ett antal omraden som sammanfattades dverskadligt pa en whiteboard. Exempel pa
omraden som lyftes fram kunde vara aktivitet, personlig omvardnad, miljé och anhdriga.

Efter detta valdes nagot av dessa omraden ut for ytterligare fordjupning i respektive smagrupp.
Under ca 10-15 minuter diskuterades det valda omradet for att darefter presenteras i storgrupp.
Darefter upprepades detta med ytterligare 1-2 omraden.

Allt som presenterades i storgrupp av de olika smagrup-
perna dokumenterades av nagon av de narvarande de-
menssjukskoterskorna. En sammanstéllning av denna
dokumentation finns langre fram i denna skrift. Som av-
slutning gjorde samtliga deltagare en skriftlig utvarde-
ring av dagen.




Deltagarnas utvardering

garna upplevde att de fatt sina forvantningar infor dagen uppfyllda. Flera beskrev dagen
som intressant, givande och trevlig. Nagra kommenterade dagen som “toppen”, “kanon”
och att den ”gav en kick”.

E n sammanfattning av den individuella utvarderingen visar att en klar majoritet av delta-

Pa fragan om uppléagget varit bra svarade aven dér en klar majoritet att det varit positivt. Manga
beskrev att man hade 6nskat mer tid och att det kunde varit en heldag istallet. Flera av deltagarna
uttryckte ocksa en 6nskan om att folja upp med flera dagar lik denna. Manga beskrev dven att
utbytet med personal fran andra arbetsplatser och andra kommuner varit positivt. Nagra hade
onskat att hela arbetslaget skulle fatt mojlighet att vara med for att fa annu storre effekt av en
sadan har dag. Det fanns ocksa en dnskan om att innehallet i dagen lite mer skulle fokuserat pa ett
specifikt omrade och darmed kunnat gatt lite djupare in pa detta.

En majoritet upplevde &ven att de hade lart nagot nytt att anvanda i sitt arbete. En del beskrev
ocksa att de inte lart sa mycket nytt men anda fatt en viktig bekraftelse pa att de arbetar ratt pa sin
arbetsplats. Flera beskrev i sina kommentarer att det varit en larorik dag med manga bra och nya
tips.
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Litteratur

1. Demenssjukdomar. En systematisk litteraturdversikt (2006). SBU - Statens beredning for me-
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Sa har ser, enligt deltagarna,
den goda demensvarden ut idemensboende
och dagverksamheter i Blekinge

sju utbildningsdagarna. Allt som kom fram under utvecklingsdagarna har kategoriserats

och lagts in under tio rubriker. Vissa av kategorierna ar &ven kompletterade med en kom-
mentar utifran SBU:s rapport (Demenssjukdomar. En systematisk litteraturéversikt.) SBU:s rap-
port beskriver exempel pa de omraden som det finns en viss forskning kring.

Fdljande ar beskrivning av den goda demensvarden som den uttryckts av deltagarna vid de

Dessa rutor ger exempel utifrdn SBU:s rapport pa
atgarder som har visat sig ha viss effekt pa olika
problem.

Bemotande/forhallningssatt allméant

Kéarnan i all demensvard ar métet mellan méanniskor. Har finns en rad olika saker att beakta
bade fore, under och efter sjalva métet. En reflektion 6ver vad som hande i sjalva métet, positivt
och negativt, ar viktig. Allt for att anpassa motet till den enskilde individen.

ADL-rehabiliterande vard ger 6kad aktivitet och
oberoende under omvardnadsaktiviteter.

@ Manniska hjalper manniska

& Hur vill jag sjalv bli bemdtt? (Gyllene regeln)

& Motas med vardighet, respekt, forstaelse och narhet
& Alla manniskors lika varde
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Kontinuitet - detta innebar inte alltid att det ar samma person, utan att man gor pa samma
sétt — arbeta igenkannande dvs “det mérks att jag kanner dig”
Rehabilterande forhallningssatt — se det friska, men &ven balans i vilka krav som stélls

Vanta in, visa, ge chans att klara sjalv
Inga 6verkrav

Bekréfta

Repektera

Vara flexibel

"Sunt fornuft” — tillgang/fara

Kroppssprakets betydelse

Stréva efter hdgsta mojliga integritet
Varsamhet i ex intima situationer
Lock och pock

Spela med - inte ratta - foljsamhet
Mota personen i hennes verklighet
Mota pa personens niva

Lé&sa av — ndrma sig individuellt
Avleda
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Lugn — inte storma mot personen — Kropps-
sprak, tal osv

Samma niva

Inte genera

Inte tala Gver huvudet

Undvika bebissprak

Inte prata for mycket

Inte prata for hogt

Vara nérvarande



Aktivitet

Aktiviteternas utformning och innehall beror
pa en rad olika faktorer. En viktig faktor ar
anpassningen till den enskildes férmaga och
intresse. Aktivitet behdver inte alltid innebara
att man ’gor” sa mycket. En viktig aktivitet
kan vara att bara vara” tillsammans och
kanna narhet och gemenskap.

Fysisk aktivitet (t ex promenader) ger forbatt-
ringar avseende funktionell formaga, fysisk halsa,
gang, kognition och depression.

Individuellt anpassat — alla tycker inte om samma saker
Att fa vara olika - alla tycker inte om allt, alla behover inte gora lika
Individuella I6sningar ex. sovmorgon

Ta oss tid, inte stressa

Féljsamhet - lyhordhet

Alla orkar inte med aktiviteter

I mindre grupper

Schemaléagga - turas om att ansvara, blir da lattare av att man gor nagon aktivitet

Utga fran den aktuella situationen for individen — intressen, tycke och smak kan forandras
med tiden

Anpassa efter formaga

Inte for ambitiost

Behdover inte alltid resultera i nagot

Narhet, vara tillsammans, sitta ner — kdnna
gemenskap

Samtalet dar vardtagaren ar delaktig
Kommunikation utan ord — hitta satt att
kommunicera med den enskilde individen —
tyst gemenskap

Levnadsberattelsen viktig
Anvénda den med forsiktighet dvs. ej ta upp
svara eller traumatiska saker som hant

Gora det lilla extra gor det roligare att arbeta
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Exempel pa olika aktiviteter

De dagligt dterkommande aktiviteterna som maltider, omvardnad, kla sig osv. ar viktiga
aktiviteter

Igenkénda rutiner som skapar trygghet

Séang och musik — dven for den som mist sitt tal

Ratt musik

Promenad/utevistelse — ger mindre oro, men alla vill inte ga ut

Musik (inkl. sdng och dans) ger 6kad livskvalitet, mins-
kar ilska, blir mer aktiv, kan mer pa egen hand, mindre
tvang, motoriska funktioner — rorlighet, social kontakt —
engagerad.

Musikgudstjanst

Studiecirkel

PRO-kéren

Dagcentral

Utflykt

Dans - fungerar &ven bra spontant nar
nagon borjar rora sig till musiken
Mentex (spel)

Katten

Massage

Korsord

Anvand det enkla ex. saker som ligger framme (garnnystan, tidningar, vykort, skruvar,
muttrar) - prylar som drar igang en aktivitet av sig sjalv.

@ Dralakan
@ Stryka
@ Putsa kopparforemal
@ Diska
@ Lasning - tidningar, bocker

@ Se pa bilder

. @ Matlagning Speciella terapier och aktiviteter

" @ Bakning (t ex reminicense-terapi) ger okat

| @ Dofternas betydelse valbefinnande och minskar depression.
& Stida |
@ Packa och plocka bland sina saker
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Maltider

For att en maltid ska upplevas sa positiv som majligt behdver det tas hansyn till en rad olika fak-
torer. Faktorer som paverkar &r bl.a. miljon runt omkring, hur det ser ut pa bordet och pa tallri-
ken samt vilken roll personalen intar.

Lugn och matro — heliga tidpunkter

Ljudsanera — prata en i sander — undvika sorl — ej diskmaskin, radio eller liknande som
stor

Dé&mpad panflojtsmusik eller avslappningsmusik - kan &ven vara negativt med musik un-
der maltiden for en del

Inget koksarbete under maltiden ex diskning

Bra belysning som underlattar men &ven skapa mysighet

Bra (genomtankt och medveten) bordsplacering

Ibland battre med flera smabord istéllet for ett storre

Personalen sitter ner

Personalen &ter/fikar tillsammans med vardtagarna — annars risk for en kansla av "dom
och vi” som kan skapa oro och misstro

Undvika att ta emot besok under maltiderna

Ej duka av for tidigt - sitta kvar, dven personalen

Duk pa bordet for att minska skrapljud
Festdukning - duka fint med servetter, maten
i skalar, tanda ljus

Skillnad pa vardag och helg

Blommor pa bordet

Inte for mycket saker framme

Farg pa tallriken (enfargad, ej blommigt),
kontrast mot matens férg

Féargglad, enférgad tablett

Kontraster

Forsiktighet med monster

Ratt mat — traditionell husmanskost men vara observant pa andra traditioner ex invandrare
Inte for mycket pa tallriken — anpassa efter personen

Inte blanda ihop maten pa tallriken

Lamplig konsistens ex timbaler
Fargglad dryck

Gora individuella I6sningar

Ibland mer positivt for nagon att &ta sjalv pa sitt rum
Alla behdver inte 4ta samtidigt

Informera anhériga om olika I6sningar for individen
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Miljo

Den psykiska och fysiska miljons utformning paverkar den enskildes formaga till att kunna upp-
fatta och forstd den omgivning man lever i. Har har farger och saker en stor betydelse men vikti-
gast ar kanske anda sjalva atmosfaren i boendet/dagverksamheten.

Speciella demensenheter ger forbattringar avseende
beteendesymtom, mindre anvandning av fysiska be-
gransningar och psykofarmaka samt 6kad livskvalitet,
emotionell och social funktion.

Enhetens storlek (antal boende)

Lugn och ro

Skapa trygghet

Stressfri

Prata pa ratt satt sa det inte missuppfattas
Personalens "privata” far laggas at sidan — kan latt paverka den jag ska hjalpa
Personen kénner latt av personalens stress
Undvika schemaprat

Lugnt tempo - rora sig pa ratt satt

Ombonat, varmt, hemlikt, vdlkomnande
Familjart

Dofter av mat och bakning

Blommor - doft och férg

Kénda foremal

Reminisence — skapa igenkéanning

Inte ha for undanplockat/undanstadat
Djur

Kramdjur/docka

Undvika att moblera om — forsiktiga fordndringar
Forsiktighet med speglar

Ljudsanera ex. stdnga av radion

Férgerna ex vagg, golv, kontrast, markering

Markera det som ska synas — tona ner det man vill dolja ex ytterdorren
Begriplig miljo ex inte ha skjutdorr

Spisplattor i lagenheten negativt

Ratt hjalpmedel efter behov

Markplan underlattar

Utemiljon ar ocksa viktig
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Anhoriga / narstaende

Som anhorig/narstaende innebar starten av dagverksamhet eller flyttningen till boende en stor
foréandring av tillvaron. Anhorigskapet innebar ofta att man mer eller mindre befinner sig i en
kris. Behovet av information och stdd ser olika ut och &r viktigt att se och tas hansyn till hos den
enskilde. Anhdriga har viktiga kunskaper och resurser som bor tas tillvara.

Psykosociala program for anhoriga ger minskad oro
och minskad depression samt fordrjer inflyttning till
institution.

Forstaelse for anhorigas situation — ’skilsméassan”
Forstaelse for olika reaktioner — manga kan vara i kris/sorg
Anhoriga tacklar sjukdomen olika

Ibland &ven varda anhoriga

Anhdriga har olika behov av stod

Anhoriga tar till sig information olika mycket

Spontana samtal

Fraga hur anhdriga har det — per telefon eller vid besok

Oppen och &rlig kommunikation, men anda inte alltid saga allt och alla detaljer (avvag-
ning)

Overens med anhériga om hur och nar man ska ha kontakt

Gora delaktiga

Kénna att de ar viktiga

Ej stalla for stora krav

Stddja medverkan i de dagliga aktiviteterna

Bjuda anhoriga pa fika

Mojlighet att sova éver

Respektera att anhoriga kommer olika ofta beroende pa situationen

Respektera att anhoriga hellre sitter med i dagrummet an i personens lagenhet

Respektera att anhdriga inom samma familj kan ha olika relation med den demensdrabba-
de

Anhorigtraffar 1-2 ggr/ar, olika typer av traffar med olika syfte, med eller utan vardtagare
Positivt for anhoriga att fa traffa annan personal som ex enhetschef och sjukskoterska

Anhoriggrupper

Att fa prata med ndgon man inte ar i beroendestallning till
Mojlighet att fa (och vaga) ge kritik
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Inflyttning

Att flytta till ett boende eller borja i en dagverksamhet &r ett stort steg for bade den demensdrab-
bade och de narstdende. Att en bra start baddar for en god fortsattning™ &ar ganska tydligt. For
att starten ska bli sa bra som mojligt kravs goda rutiner for hur man ska ga tillvaga som perso-

nal.

Tydliga rutiner vid inflyttning till boende eller ndr ny gast borjar i dagverksamhet
Hembesdk fore inflyttning av kontaktpersonen

Vardplanering for inflyttning

Information fran demenssjukskoterskan, hemtjanst och andra som kan kanna personen
Vara utredd

Kontinuitet ar viktig - den man pratar med forst per telefon &r &ven den som tar emot nér
man kommer

Bra start

Fa ’bo in sig” innan man tar tag i kansliga fragor ex hygien

Folja upp inflyttningen med ett samtal — ta emot synpunkter och fragor, hjalpa personen
att ”landa”

Ankomstsamtal av kontaktperson

Beskriva syftet med samtalet och levnadsberéattelsen for anhdriga

Intervju (med hjélp av formulér) av anhdriga som skrivs ner

Samtalet kan innebadra att svara/ledsamma minnen vécks

Varsamhet i samtalet

Olika om demensdrabbade ska vara med eller inte. Risk for att man skapar oro.
Anhoriga fritt skriva ner beréttelse om personen

Levnadsberattelsen kan kompletteras efterhand

Levnadsberattelsen som sétts i parm och lases av alla — ar ett viktigt hjalpmedel
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Personlig omvardnad

Den personliga omvardnaden ar ofta en av de svaraste delarna i varden av personer med de-
menssjukdom eftersom den paverkar integriteten i sd hog grad. Ibland finns det flera vagar for
att na malet, ibland ingen vag alls. En reflektion 6ver hur personen reagerade pa och hanterade
personalens hjélpinsats &r vasentlig for att kunna anpassa den hjalp som ska ges i fortsattningen.

Skapa en bra relation — fortroende — kontinuitet
Tid/tidpunkt — olika individer, olika vanor, olika tider
Samarbeta med personen — personen sjélv hjélpa till
Acceptera att personkemin inte alltid stdmmer
Respektera integriteten — kanslighet for nakenhet
Skapa vérdighet

Vara ndrvarande

Vara flexibel

Forsiktighet i borjan av momentet

Anvanda sangen

Starthjélp, ex ge tval i handen

Att fa gora det man kan sjélv

Ibland bérja med harvard

Lirka - i vissa fall anvanda milt vald

Inte utfora till varje pris

Testa annan tidpunkt pa dagen

Ga ut och komma tillbaka senare eller lamna 6ver
till annan

Helavtvéttning eller bad istéllet for dusch

Badkar pa hjul som kan flyttas till aktuell lagenhet
Bubbelpool

Temperaturen i utrymmet och pa vattnet

Munvard &r ibland svar — krankningsrisk - anvanda tuggummi eller gel istallet
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Svarigheter/hinder

Det ar viktigt att aven identifiera svarigheter och hinder. En del av dessa ar majliga att paverka,
andra ar svarare att forandra.

Ibland svart att fa till aktivitet

Svart med aktivitet om det finns oro i gruppen

Svart att utfora aktiviteter med for fa personal

For stor grupp for att kunna arbeta individuellt

Svarare med aktivitet nu nar vardtagarna ar samre vid inflyttning &n vad de var tidigare.

En del anhdriga som bara hittar fel
En del anhoriga har krav pa viss aktivitet

Tungt, manga &r daliga

Annat som maste skotas ex stad, forrad, schema, 6vrigt administrativt
Brist pa kontinuitet pa vikarier

Schemaprat

Gemensamma mal i arbetsgruppen

Att arbeta mot ett gemensamt mal med samma tank™ &r viktigt. Detta innebéar ocksa att arbets-
gruppen har en gemensam utgangspunkt i bl.a hur man ser pa vilka behov en person med de-
menssjukdom har.

Jobba mot samma mal
Gemensam vardfilosofi
Jobba pa yrkesrollen

-

Samma "tank” hela dygnet och hela vardkedjan v g
Vem &r jag till for?

Prioritera ratt arbetsuppgifter (inte lata det
administrativa mm ta for mycket tid)

Flexibilitet i rutiner

a Y 2 )

Vérdighet
Kontinuitet (ej for manga olika vikarier)
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Personalvard

Véardet av att stotta och ta vara pa varandras kunskap i gruppen ar stort. Aven stod fran personer
utanfor sjalva arbetsgruppen ar av stor betydelse.

Utbildning och handledning av vardare ger minskade
problem med kommunikation och interaktion samt re-
duktion av beteendeméssiga symtom.

Prata med varandra — ge varandra tips — aven lyssna pa vikarier etc.

Samarbete — ge kritik pa ratt satt

Uppmuntra och berdmma varandra

Skapa en miljo/klimat dar man &r trygga med varandra — da lattare att ge synpunkter
Trivsel och arbetsgladje

Hjalpa varandra i svara omvardnadssituationer

Ta l&rdom av misstagen

Ta vara pa varandras olikheter och kunskaper

Ta hand om varandra i personalgruppen — &ven viktigt att ta hand om vikarier

Viktigt fa bekraftelse fran bl.a. chefen

Samarbeta med andra aktorer ex sjukskoterska, arbetsterapeut och lakare
Stod fran demenssjukskoterskan

Utbildning/fortbildning

Byta arbetsplats var 5:e ar
Ratt personal med rétt kompetens
Tillr&ckligt hdg grundbemanning

Ta vara pa personalens synpunkter och kunskaper ex. vid utvardering av lakemedel
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