ARBETSTERAPIPROGRAM
SPAS, LASARETTET I YSTAD

Demenssjukdomar



Arbetsterapiprogram demenssjukdomar
SPAS, Lasarettet i Ystad

Malgrupp:

Vardkedja:

Anamnes:

Bedomning:

Personer med minnesproblem, misstankta demenstillstand
hos yngre och aldre personer med beteendestdrningar och
psykiatriska symtom vid demenssjukdom (BPSD).

Kroppsfunktion: Kroppsfunktion ar kroppssystemen
fysiologiska funktioner inklusive psykologiska funktioner.
Funktionsnedsattning ar problem i kroppsfunktioner i form av
en pavisbar avvikelse eller forlust. Patienterna kan till foljd
av sjukdomen fa olika funktionsnedsattningar, t ex férsadmrat
minne, beteendestorningar mm

Aktiviteter/delaktighet: Patienten kanp g a
aktivitetsbegransning och/eller delaktighetsinskrankning ha
svarigheter att genomféra aktiviteter inom personlig vard (P-
ADL), boende, skola/arbete och fritid (I-ADL) eller ha
problem att uppleva engagemang i livssituationer.
Aktivitetsbegransningar tar sig olika uttryck beroende pa
vilket skede av sjukdomen personen befinner sig i och
kraver darmed olika insatser.

Omgivningsfaktorer: Omgivningsfaktorer utgors av den
fysiska, sociala och attitydmassiga omgivning i vilken
manniskor lever och verkar. Omgivningsfaktorerna kan
hindra eller underlatta patientens majligheter att delta i olika
sociala sammanhang t ex arbete/skola och fritidsaktiviteter.
Aven umgéangesrelationer i dessa sammanhang kan
paverkas.

Neurogeriatriskt slutenvardsteam

Neurogeriatriskt 6ppenvardsteam

Sjukgymnast eller arbetsterapeut i primarvard eller kommun
Kommunens bistandsbeddémare och/eller distriktsskoéterska
Personal i hemtjanst och/eller pa kommunala boenden
Anhoriga

Uppgifter om tidigare P-ADL, I-ADL, boende, arbete, fritid
och hjalpmedel inhamtas fran patienten i de fall det ar mgjligt
annars inhamtas nodvandiga uppagifter ur lakarens och/eller
sjukskoterskans journal, fran andra i teamet, anhoriga,
rehabgruppen i kommunen, personal m fl.

Kroppsfunktion:
Kognitiv screening - MMT, DBF.
Minnestest — RBMT(Rivermead Behavioural Memory Test



Behandlingsmal:

Atgarder:

Aktiviteter/delaktighet:

ADL-taxonomin, P-ADL och [-ADL.
Aktivitetsbedomning, t ex AMPS, NorSDSA.
Hembesok

Beddomning av behov av kognitiva hjalpmedel.

Omgivningsfaktorer:
Hembesok
Bostadsanpassningsintyg

Utifran den demensdrabbades behov, dnskningar och
forutsattningar maojliggdra aktivitet for att 6ka eller bibehalla
livskvaliteten och livstillfredsstallelsen, att kunna leva sa
sjalvstandigt som mgjligt.

1. Mildra konsekvenserna av funktionsnedsattningarna. Att
bibehalla och férbattra aktivitetsformagan.

2. Magjliggora for individen att fa balans mellan aktivitet och
vila och optimalt stod i sin omgivning samt medverka till
individen far ratt boendeform.

3. Att underlatta vardinsatser.

Utifran arbetsterapeutisk bedémning av aktivitetsproblem
Insattes relevant atgard pa tre olika nivaer, som kan
integrera med varandra.

Kroppsfunktion:
Information/radgivning
Observationer
Kognitiva strategier

Aktiviteter/delaktighet

Information/radgivning

Hembesok

Tips pa forandring i boendet

Arbetsplatsbesok

Kartlaggning av fritidsaktiviteter

Utprovning och/eller ordination av tekniska/kognitiva
hjalpmedel.

Beddmning av koérférmaga med NorSDSA

Praktisk korbedomning med bilskola.

Omgivningsfaktorer:
Hembesok

Tips pa férandringar i boendet
Intyg om bostadsanpassning
Arbetsplatsbesok

Tips pa forandringar i arbetet.
Arbetstekniska hjalpmedel
Tips pa forandringar i fritiden
Tips pa hjalpmedel till fritid



Ovriga insatser:

Intervju/samtal med patient, anhorig, personal m fl
Vardplanering pa avdelning

Remissgenomgang 6ppenvardsteamet
Overrapportering till kommunens arbetsterapeut.
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Bilaga 1
Remissgenomgang 6ppenvardteam torsdag kl 14.15 pa mottagningen.
Vardplanering pa avd 7 NG-teamet tisdagar kl 13.30 och torsdagar 13.30

Personlig vardstatus enligt ADL-taxonomin utférs nagon av de férsta dagarna och vid
behov ytterligare nagon/nagra dagar av arbetsterapipersonal, pa i princip alla
patienter pa avd 7.

Kognitiv screening/bedémning genom MMT gors ibland, da sjukskoterskorna pa
avdelningen eller mottagningen ej ar dar. Aven DBF eller RBMT kan anvandas.

Aktivitetsbeddmning genom AMPS (Assesment of Motor and Process Skills) gors ff a
pa de patienter som kommer hemifran dar man misstanker att behov av annat
boende foreligger och pa personer dar man ar osaker pa graden av
aktivitetsbegransningar.

Beddmning av kérférmaga gors i forsta hand av arbetsterapeut nar man vill ha ett
snabbt besked pa kérférmagan, vid osakert resultat far patienten ga vidare till
neuropsykolog och vid osakert resultat aven dar kan praktisk kdrbedomning utféras
av arbetsterapeut och bilskola.



