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Vigen till god demensvard — Partille kommun
Malbild

I Partille kommun ska alla invanare som drabbas av en demenssjukdom och deras anhdriga
uppleva en god vird och omsorg som kénnetecknas av ansvarstagande, ett gott bemotande
och trygghet.

Inom vérd- och omsorgsforvaltningen sker ett teambaserat, multiprofessionellt arbete som
gor att kommunen upplevs som en aktor.

Inledning

”Vigen till god demensvard - Partille kommun™ &r ett dokument som fungerar som
végledning, kunskapskaélla och styrdokument for Partille kommun i omvardnaden av personer
med demenssjukdom och stodet till deras anhdriga. Dokumentet ger en beskrivning av vad
det kan innebéra att leva med en demenssjukdom och vilka forutsittningar som krévs for att
tillgodose behovet av ett vardigt liv och kénna vélbefinnande.

Syftet dr att man som medarbetare ska fa kunskap om hur kommunens teambaserade arbete &r
organiserat for personer med demenssjukdom och hur man som medarbetare forvéntas arbeta
och samverka gentemot denna malgrupp och deras anhoriga. Personer som drabbats av
demenssjukdom och deras anhdriga ska ocksa kunna ldsa dokumentet for att fa veta vad
kommunen har att erbjuda.

Dokumentet dr dven ett stod och underlag for beslutsfattare pa olika nivaer infor planering
och utformning av demensvarden i kommunen.

Det ér ett levande dokument som ska anvéndas som handbok i det vardagliga arbetet, men
dven som utbildningsmaterial i samband med kompetensutveckling av befintlig eller
nyanstélld personal. Dokumentet dr 4ven levande i den bemirkelse att det kommer att
fordndras i takt med att ny forskning och kunskap presenteras, och ddrmed ocksd kommunens
olika former av stodinsatser.

Partille kommun arbetar aktivt med att hela tiden utvecklas och forédndras till det béttre, sa
dven avseende vard och omsorgen for personer med demenssjukdom. Genom att aktuellt
dokument efterlevs nér vi vira nimndmal géllande att vara brukare upplever en god livsmil;jo,
har inflytande &ver sina insatser, fir en trygg och séker vérd samt &r trygga i véra
verksambheter.
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Dokumentets utformning

Dokumentet beskriver hur var kommun arbetar utifran var i demenssjukdomen den enskilde
befinner sig - frn insjuknande och framat - utifran organisationens perspektiv. Genom
dokumentet far ldsaren f6lja en berédttelse om Erik och hans sjukdomsforlopp, och till det en
fakta och organisationsbeskrivning som foljer beréttelsen.

Till grund f6r dokumentet finns Riktlinje for vard och omsorg vid demenssjukdom.

Dokumentet utgdr dven till stor del frdn Socialstyrelsens dokument Ltz standardiserat
insatsforlopp vid demenssjukdom — en modell for mangprofessionell samverkan.

=, Valj insalser dval; insatser ol e ol .. f insatser

Bedomning och planera Bedamning och planera Beddmning och planera Bedamning och planera
( fr up[.iv@ ( fer uppilirlg ‘ far .Jppi‘lrlg ( far upplélining
Pakalla . Pakalla ' Pakalla " : Pakalla I
Bk Uppfalining bebio Uppfalining behor Uppfalining Bk Uppflining
Diagnos Mild demens Mattlig demens Svar demens Livets slutskede

Bildkdlla: Ett standardiserat insatsforlopp vid demenssjukdom — en modell for mdangprofessionell
samverkan.

Dokumentet dr indelat enligt foljande kapitel:

- Demens och Partilles organisation kring demens

- Allas ansvar

- Diagnos

- Mild demens

- Mittlig demens

- Svér demens

- Livets slutskede

- Forebyggande insatser

- Ansvarsbeskrivning utifran profession (de rutor som finns i dokumentet, “vad ska
goras” och “att tinka pa”, riktar sig endast till medarbetare inom vard- och
omsorgsforvaltningen)

Dokumentet har under 2021 arbetats fram av en arbetsgrupp inom Vérd- och
omsorgsforvaltningen. Som stdd i arbetet har arbetsgruppen anvint sig av en referensgrupp.

I texten hénvisas till flertalet dokument, riktlinjer och rutiner. Nigra av dessa ér interna for
kommunen och lédnkarna till dessa fungerar inte om du inte ar anstilld i kommunen. Om du
vill ha tillgang till dessa dokument, vanligen kontakta kommunens kundcenter via 031 — 792
10 00.


https://partille.sharepoint.com/sites/vard-och-omsorgsforvaltningen/ODMPublished/P-318/Riktlinje%20f%C3%B6r%20v%C3%A5rd%20och%20omsorg%20vid%20demenssjukdom.pdf
https://partille.sharepoint.com/sites/vard-och-omsorgsforvaltningen/ODMPublished/P-318/Riktlinje%20f%C3%B6r%20v%C3%A5rd%20och%20omsorg%20vid%20demenssjukdom.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/dokument-webb/vagledning/ett-standardiserat-insatsforlopp-vid-demenssjukdom-en-modell-for-mangprofessionell-samverkan.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/dokument-webb/vagledning/ett-standardiserat-insatsforlopp-vid-demenssjukdom-en-modell-for-mangprofessionell-samverkan.pdf
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Kapitel 1 - Demens
Vad ar demens?

Demens ér inte en sjukdom, utan ett samlingsnamn for en rad symtom som beror pa sjukdom
eller skador 1 hjdrnans nervceller. Det finns idag cirka 150 000 personer med demenssjukdom
i Sverige och fram till &r 2050 forvéntas antalet nistan fordubblas i takt med en allt mer
aldrande befolkning. Demens rdknas déarfor som en folksjukdom.

De allra flesta som drabbas av demenssjukdom dr dldre, men dven yngre kan drabbas. Ofta
kommer symtomen smygande och personen fér gradvis svarare med bland annat
korttidsminnet, spréket och tidsuppfattningen. For att diagnostiseras med en demenssjukdom
maste den kognitiva svikten vara s& pass nedsatt s att arbete eller socialt liv paverkas, och att
en tydlig fordndring i den kognitiva nivan skett. Symtomen ska ha funnits i mer 4n 6 ménader
for att 4 en diagnos.

Manga reagerar pa ordet “demens”. I DSM-systemet som definierar diagnoser har begreppet

demens tagits bort och ersatts av kognitiv sjukdom och lindrig kognitiv funktionsnedséttning.
Kanske kommer man i framtiden att 6verga till att bara anvédnda begreppet kognitiv sjukdom

men sd dr inte fallet nu och darfor har vi i detta dokument valt begreppet demens.

Fordjupad information: Svenskt demenscentrum

Fordjupad information: Nationella riktlinjer for vard och omsorg vid demenssjukdom

Olika demenssjukdomar

En demenssjukdom kan yttra sig pd manga olika sitt beroende pa vilka delar av hjdrnan som
drabbats. Det finns dessutom flera olika typer av demenssjukdomar. Alzheimers sjukdom,
vaskuldr demens, frontotemporal demenssjukdom och Lewy body-demens dr nagra av de
vanligare diagnoserna. Aven blandformer av de olika diagnoserna ir vanliga.

Fordjupad information: Demensforbundet (vanliga demenssjukdomar)

Fingermodellen

Pé senare tid har forskning visat att det finns flera faktorer som paverkar vara kognitiva
funktioner och ddrmed till viss del forebygger, eller i alla fall skjuter fram, insjuknandet i
demenssjukdom.

Studier beskriver frémst att levnadsvanor sdsom social och mental stimulering, fysisk
aktivitet och till viss del var kost har positiva och skyddande effekter pa var kognition. Man
vet ocksa att det d&r mycket viktigt att behandla sitt blodtryck om det &ar for hogt, for att skjuta
fram insjuknandet i demenssjukdom.

Fordjupad information: Svenskt demenscentrum



https://www.demenscentrum.se/Forskning/Artiklar/Begreppet-demens-pa-vag-ut
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2017-12-2.pdf
https://www.demensforbundet.se/om-demens/demenssjukdomar/
https://demenscentrum.se/Fakta-om-demens/Vilka-drabbas/Kan-kan-skydda-sig
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Riskfaktorer

Storsta riskfaktorn att drabbas av demenssjukdom &r hog alder. Var femte person 6ver 80 ar
och dver hilften av alla som ar ver 90 ar har en demenssjukdom. Det finns dven en viss
arftlighet kring demenssjukdomen. Drabbas du dessutom av andra sjukdomar som hjéirt- och
kirlsjukdom eller diabetes, 6kar din risk att drabbas dven av demenssjukdom.

Personer med funktionsnedsattningen Downs syndrom har en 6kad risk att drabbas av
demenssjukdom, dé specifikt Alzheimers sjukdom. Vid 60 ars alder visar ndrmare hilften av
alla personer med Downs syndrom tydliga tecken pad demenssjukdom.

Viss forskning tyder dven pa att ohdlsosamma levnadsvanor och 1ag utbildningsniva kan vara
en bidragande orsak till att insjukna i demenssjukdom.

Fordjupad information: Svenskt demenscentrum

Att drabbas av demenssjukdom

Nér man kommer i kontakt med demens stdter man pa begreppet “kognitiv nedséttning”.
Kognitiv nedsittning innebdr en nedsdttning av intellektuella funktioner s& som exempelvis
minne, orienteringsforméga, sprak, igenkdnning, praktisk férmaga, raikneféorméga samt
svarigheter att planera, organisera, vara flexibel och att ha impulskontroll. Man kan dock ha
en kognitiv svikt, exempelvis pa grund av alder, utan att ha en demenssjukdom.

Att drabbas av en demenssjukdom behover inte innebéra att alla ens formagor, erfarenheter
och kunskaper forsvinner. Det dr vésentligt att orsaken till olika kognitiva svérigheterna
analyseras sé att ratt hjdlp och stdd kan ges. Vid misstdnkt demenssjukdom ska en medicinsk
utredning alltid goras och man grundar eventuell demensdiagnos pa en sammanvagd
beddmning av flera olika undersdkningar. Den regionala primérvarden, alternativt en
specialistklinik, ansvarar for utredningen.

Ett viktigt syfte med utredning &r att utesluta annan behandlingsbar orsak till besvéren da
vissa symtom som dr vanliga vid demenssjukdom dven dr vanliga symtom vid andra
sjukdomar, exempelvis vid infektioner, depression eller oldmpliga likemedelsbehandlingar.

En demenssjukdom gar inte att bota. Hilso- och sjukvardens étgérder och vard- och
omsorgens insatser syftar saledes till att underlétta vardagen och bidra till en s& god
livskvalitet som mojligt i sjukdomens olika skeden.

Fordjupad information:

Nationella riktlinjer for vard och omsorg vid demenssjukdom

Varje dag riknas: Nationell demensstrategi 20252028 - Regeringen.se



https://demenscentrum.se/fakta-om-demens/riskfaktorer
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2017-12-2.pdf
https://www.regeringen.se/informationsmaterial/2025/01/varje-dag-raknas-nationell-demensstrategi-20252028/
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Den nationella viardegrunden

Inom &ldreomsorgen finns det en nationell virdegrund som innebér att dldreomsorgen ska
strdva efter att alla personer far leva ett virdigt liv och kénna vilbefinnande. Att vdrna om
och respektera den enskildes integritet, privatliv, sjalvbestimmande och delaktighet dr basen 1
virdegrundsarbetet. Arbetet med personer med demenssjukdom ska stodja den enskilde att s
langt som mojligt kunna leva sitt liv pa det sitt denne sjélv 6nskar.

Fordjupad information: Socialtjidnstlagen 5 kap 4§ (2001:453)

Aldreomsorgens nationella virdegrund — ett vigledningsmaterial

Demens i Partille kommun

Utifrén den statistik som finns for personer med demenssjukdom i Sverige, bedoms det bo
cirka 500 - 600 personer med demenssjukdom inom Partille kommun. Utifrdn demografin sa
ser vi dven att denna siffra kommer att 6ka framover.

Om du vill veta mer om vad Partille kommun erbjuder for personer med demenssjukdom och
deras anhoriga, dr du vilkommen att kontakta kommunens kundtjanst via 031 — 792 10 00
som 1 sin tur hjdlper dig att komma i kontakt med rétt profession.

Naéra och tryggt hemma

I Partille kommun ska personer med demenssjukdom och deras anhoriga uppleva det nira
och tryggt hemma. Med begreppet “néra” asyftas bade geografisk nédrhet, men dven
relationell nirhet och kénsla av tillgdnglighet. Att uppleva det nira och tryggt hemma handlar
dven om att man far forutsdttningar som underléttar for den enskilde att bo kvar hemma.
Personer med demenssjukdom och deras anhoriga ska uppleva att kommunen ar en aktor dér
samverkan sker naturligt och multiprofessionellt.

For en person med demenssjukdom kan det ofta vara bést att bo kvar i sin sedan tidigare
kidnda hemmiljo sé ldnge som mojligt, vilket kommunen tillsammans med den enskilde och
dennes anhdriga skapar forutsittningar for. Detta innebér att personen med demenssjukdom
och dennes anhoriga tidigt och utefter behov ska erbjudas stdd i form av exempelvis
hemtjanst, dagverksamhet, vixelvéard, anhorigstod etc.

Det absolut storsta stodet kommer dock oftast fran anhoriga. Detta stdd ar otroligt vardefullt
for personens upplevelse av sin situation och livskvalitet.

Fordjupad information:

Riksdagen (departementsserien)

Varje dag riknas: Nationell demensstrategi 2025-2028 - Regeringen.se



https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/socialtjanstlag-2001453_sfs-2001-453
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/vagledning/2012-3-3.pdf
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/departementsserien/ds-2003-47-d2_GRB447d2)
https://www.regeringen.se/informationsmaterial/2025/01/varje-dag-raknas-nationell-demensstrategi-20252028/
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Samtycke

Viéra verksamheter och arbetssétt ska alltid bygga pa respekt for den enskildes
sjdlvbestimmande och integritet och tillgodose den enskildes sékerhet. Den enskilde
brukaren maéste alltid 1dmna sitt samtycke innan information kan ldmnas inom eller utom
organisationen.

I arbetet med personer med demenssjukdom kan det ibland vara svért att inhdmta ett skriftligt
eller muntligt samtycke, utan man far om mgjligt istéllet inhdmta samtycke pé annat sétt.
Som stdd i arbetet med samtycke har Partille kommun tagit fram en riktlinje for samtycke.

Fordjupad information: Riktlinje fér samtycke

Samverkan 1 kommunen

I kommunen finns en nétverksgrupp for demens med representanter fran olika enheter i
kommunen. Syftet dr att bevaka demensomradet i kommunen och att frimja samverkan for
god demensvard.

Kommunen samverkar &dven kring att arligen ha en sammanhallen strukturerad uppfoljning
kring personen med demenssjukdom och dennes behov och situation, inklusive bedomning
gillande vard- och omsorgsinsatser samt medicinsk bedomning.

Samverkan mellan professioner sker dven kontinuerligt via exempelvis teamtraffar.

Fordjupad information: Nationella riktlinjer for vard och omsorg vid demenssjukdom

Nar det blir svart

Ibland hénder det att personer med demenssjukdom avvisar hjélp trots att de har behov av
det. Det kan till exempel bero pé att personen saknar insikt om sin sjukdom och situation. Att
en person inte tar emot hjdlp som vi ser behovs kan vara bide svart och stéller hdga krav hos
oss som moter personen i vart arbete. Vi fir aldrig tvinga ndgon, men vi fér inte heller lata bli
att forsoka motivera personen att ta emot hjélp.

Det dr av stor vikt att vi forsoker skapa en relation med personen med demenssjukdom for att
pa sa sitt kunna motivera till att ta emot hjalp. Vi maste anvdnda véar forméga att lirka, locka
eller prova att erbjuda hjidlpen pé ett annat satt. Att samverka och ta hjélp av andra
professioner ar ofta nddvandigt och vi har till exempel BPSD-registret som verktyg for att
gemensamt fundera kring olika vagar att né ett samforstdnd med personen i fraga.


https://partille.sharepoint.com/sites/vard-och-omsorgsforvaltningen/ODMPublished/Forms/AllItems.aspx?id=%2Fsites%2Fvard%2Doch%2Domsorgsforvaltningen%2FODMPublished%2FP%2D901%2FRiktlinje%20f%C3%B6r%20samtycke%2Epdf&parent=%2Fsites%2Fvard%2Doch%2Domsorgsforvaltningen%2FODMPublished%2FP%2D901
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2017-12-2.pdf
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Kommunens demenssjukskoterskor

Partille kommun har tvd demenssjukskoterskor. Demenssjukskdterskorna har, utover mote
med brukare/patienter, ansvar att vara ett radgivande stdd till egna och ovriga professioner
inom vard- och omsorgsforvaltningen. Demenssjukskdterskorna ansvarar dven for utbildning
och handledning till 6vriga forvaltningen.

Demenssjukskdterskorna har, tillsammans med kommunens anhdrigkonsulent, dven
foreldsningar och samtalsgrupper for anhoriga till personer med demenssjukdom som
anordnas regelbundet varje ar.

Fordjupad information: Demenssjukskdterskorna, Partille kommun

Samverkan region och kommun

For att kommunen ska kunna erbjuda en god vard och omsorg for personer med
demenssjukdom, krdvs en samverkan med den regionala primérvarden. Den regionala
primérvarden ansvarar bland annat for att genomfora demensutredningar och faststélla
diagnos.

Allt lakaransvar finns i regionen. Nér en person skrivs in i hemsjukvard eller flyttar in pa
sarskilt boende finns en ndra samverkan mellan den kommunala hilso-och sjukvéarden och
lakare inom regionala primérvérden.

I Partille kommun finns det flera olika vardcentraler. Den kommunala hélso- och sjukvarden
och kommunens demenssjukskdterskor samarbetar med dessa.

Fordjupad information: Riktlinje for vard och omsorg vid demenssjukdom
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https://www.partille.se/stod--omsorg/aldreomsorg/demenssjuka/
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Andra samverkanspartners - demensforeningen 1 Partille kommun

Partille demensforening &r en av landets cirka 110 lokala demensforeningar som tillsammans
utgdr Demensforbundet. Foreningen verkar for att sprida kunskap om demenssjukdomar och
stotta sina medlemmar lokalt och arbetar fOr att forbattra forhallanden for personer med
demenssjukdom och deras anhdriga. Foreningen samverkar med kommun, region och andra
demensforeningar.

Demensforbundet dr dven ett alternativ och/eller komplement till kommunens anhorigstod.

Fordjupad information: Demensforbundet (lokala demensforeningar)

Att tidnka pA...

Kénner du till kommunens lokala riktlinjer?

Det dr varje medarbetares ansvar att ha god kinnedom om kommunens riktlinjer och att
kénna till hur vi 1 Partille kommun arbetar med personer med demenssjukdom och deras
anhdriga.
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Kapitel 2 — Basen 1 god demensvérd: allas ansvar

Nedan f6ljer en sammanstéllning om vilket grundansvar du som medarbetare inom
avdelningarna Aldreomsorg, Funktionsstdd och Bistind och Hilsa har, oavsett profession.

- Att kénna till och arbeta enligt dokumentet ”Viagen till god demensvard”.

- Att arbeta utifran den nationella virdegrunden och det personcentrerade arbetssittet.

- Att samarbeta med andra berdrda professioner och anhoriga sé att den enskilde far
basta mojliga demensvard.

- Att ha god kinnedom om de lokala riktlinjerna avseende demenssjukdom.

- Att genomga den webbaserade utbildningen Demens ABC samt Nollvision.

- Att kdnna till tidiga tecken pa demens och vid upptéckt av dessa kontakta ansvarig
sjukskoterska inom hemsjukvarden eller demenssjukskoterskorna.

- Attuppmirksamma anhdriga och erbjuda stéd vid behov.

- Att ha ett stddjande forhdllningssitt och kunskap om varthén du hinvisar for mer
information om kommunens verksamheter och insatser.

- Att omsorgsfullt dokumentera i anvisad journal for bista samverkan och
demensvard.

I detta dokument kan du ldsa om samtliga dessa arbetssétt. Under kapitel 9,
“ansvarsbeskrivning”, framgér det vilket ansvar just din profession har.
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Kapitel 3 - Diagnos

Berittelse del 1 — insjuknande

Erik och Zara dr bada 1 80-arsaldern och bor i en villa. De har en gemensam dotter, Mia.

Erik och Zara har sedan en tid tillbaka hjidlp av hemtjdnsten med att skota stddning 1
hemmet samt hemsjukvard for stdd och hjilp med att ta blodsocker och insulin, d& Erik
sedan en tid tillbaka har svart att skota detta sjdlvstandigt. Omsorgspersonalen observerar
att Erik blivit lite fordndrad den senaste tiden. Han har svart att hitta rétt ord, och ibland
glommer han vad han ska séga mitt i meningen. Han kommer sig inte for att &ka ivdg pa
aktiviteter som tidigare. Omsorgspersonalen tar kontakt med Eriks ansvariga sjukskoterska
inom hemsjukvérden. Sjukskoterskan informerar dérefter Erik och Zara om fordelarna med
tidig upptéckt av kognitiv svikt och vardcentralens roll att utreda. Sjukskoterskan beréttar
ocksé att kommunen har demenssjukskoterskor som hon kan formedla kontakt till.

Efter utredning av virdcentralen far Erik diagnosen Alzheimers sjukdom. I samband med
detta erbjuds han ater kontakt med kommunens demenssjuksk&terskor.

Vad ska goras? Vem? Hur?
Uppmérksamma tidiga Alla Motivera till 1dkarkontakt
tecken och utredning (om 6nskemaél

finns, hjilp till med denna
kontakt). Be om samtycke
att kontakta ansvarig
sjukskoterska (om personen
ar inskriven i hem-
sjukvarden, annars
demenssjukskoterskorna).
Informera om kommunens
anhorigstdd. Dokumentera.

Informera och motivera till | Sjukskdterska Se enhetens rutin.
utredning hemsjukvérden/

demenssjukskdterska
Efter diagnos/vid misstanke | Alla Lamna broschyr alternativt
om demenssjukdom) be om samtycke att formedla
informera om kommunens kontakt.
demenssjukskdterskor
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Att tidigt identifiera personer i behov av utredning

Det dr av stor vikt att tidigt identifiera personer med misstinkt demenssjukdom. Ibland
upptécker man att symtomen grundar sig i nagon annan behandlingsbar sjukdom. Om det
visar sig vara en demenssjukdom sa vet man att de lidkemedel som idag kan vara aktuella har
battre effekt ju tidigare de kommer in i forloppet. En tidig demensdiagnos underléttar ocksa
planeringen av vard och omsorg samt ger den sjuke och dennes anhoriga mer tid att stilla om
sig pé de forandringar som sjukdomen for med sig.

For att tidigt upptidcka symtom kravs det att verksamheter som méter éldre har god kunskap
om tidiga tecken pé kognitiv sjukdom och agerar for att ge stdd i att ta kontakt med
vardcentralen dir utredning sker. Det dr dock viktigt att detta sker pa ett respektfullt sétt och
anpassas efter situationen.

Fordjupad information:

Svenskt demenscentrum

Riktlinje for vard och omsorg vid demenssjukdom

Symtom vid demenssjukdom

Demenssjukdomar yttrar sig olika beroende pa vilken del av hjdrnan som drabbats och i
vilket stadie av sjukdomen personen i fraga befinner sig i. Ofta kommer symtomen smygande
och kan vara svéra att upptécka. Inte séllan kan det gd manga ar innan symtomen blir
mirkbara for omgivningen.

Tidiga tecken pa demenssjukdom kan vara:

- Att personen upplever glomska/minnesstorning

- Att personen upplever att enkla vardagssysslor borjar bli svéra att utfora

- Att personen upplever forsdmrad planeringsforméga

- Att personen glommer bort var man ldgger ifran sig saker

- Att personen upplever forsdmrad praktisk formaga

- Att personen upplevs som “’plockig” och vandrar omkring

- Att personen far svért att hitta ritt ord vid samtal

- Att personen far 6kade besvir att hitta utanfor sin narmiljé/sdmre orienteringsforméga
- Att personen blir irriterad, nedstdmd och personlighetsforandrad

- Att personen i vissa situationer saknar omdome

Fordjupad information: Svenskt demenscentrum (symtom)

Som personal inom véard- och omsorg ansvarar du for att vara observant pa ovanstaende
symtom och dokumentera det du ser 1 brukarens journal. Vid observation av misstédnkta
symtom, forsok prata med personen om vikten av att soka ldkare och vilka kontakter de
eventuellt sjdlva kan ta for vidare hjilp. Be om samtycke att kontakta ansvarig sjukskdterska
inom hemsjukvarden, alternativt demenssjukskoterskorna som kan ge rad och stod.
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N-tandvard

Om man har en demenssjukdom har man ritt till tandvéardsintyg, si kallad N-tandvard. Man
har da ritt till forebyggande och nddvindig tandvard. Genom att regelbundet gora en
strukturerad bedomning av munhélsan kan ohélsa forebyggas, upptickas och behandlas.
Denna arliga munhélsobedomning av tandhygienist erbjuds bade inom ordinért boende och i
sarskilt boende.

Fordjupad information: N-tandvérd

Demens ABC

Personal inom forvaltningen ska under sin anstillning genomfora en webbutbildning,
”Demens ABC” fran Svenskt Demenscentrum. Denna utbildning bestar av 10 kapitel och
fokuserar pa att ge deltagaren en grundkunskap om demenssjukdomar samt utbildning i
bemotande, forhallningsétt etc. For personal inom sérskilt boende, hemtjinst och for
bistdndshandldggare finns Demens ABC + specifikt anpassad till respektive profession.

Fordjupad information: Svenskt demenscentrum
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Insjuknande 1 tidig dlder

For yngre personer som insjuknar i demens ser den sociala och psykologiska situationen ofta
annorlunda ut, dn for de personer som insjuknar vid hogre lder. Den yngre personen (under
65 ar) med demenssjukdom har ofta ett stort ndtverk omkring sig, ar fysiskt frisk och &r
kanske fortfarande yrkesverksam. Ibland finns dven minderariga barn. Det dr viktigt att dessa
personer far ett anpassat stod for att kunna leva sitt liv utifran sina behov och 6nskemal. Det
kan dérfor vara angeldget att utéver den regionala primarvarden samarbeta med eventuella
arbetsgivare, foretagshdlsovarden och Forsdkringskassan.

En yngre person med demenssjukdom kan ansdka om stdd enligt Socialtjénstlagen (SoL) och
i vissa fall Lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS), efter att en
personkretsutredning skett.

Fordjupad information:

Lagen om stod och service till vissa funktionshindrade (LSS)

Socialtjdnstlagen (SoL)

Demens tillsammans med annan funktionsnedséttning

Att yngre personer kan drabbas av demens ar tidigare beskrivet. Ibland har dessa personer
dven nagon annan typ av funktionsnedsittning. Under 1900-talet har dessutom
medellivsldngden for personer med funktionsnedséttningar dkat, och som vi vet 6kar di dven
risken for att drabbas av demenssjukdom.

Demenssymtom &r svérare att uppticka hos personer som exempelvis har en intellektuell
funktionsnedsdttning eftersom symtomen ofta kan forvéixlas med funktionsnedséttningen i
sig. Aven om graden av kognitiv funktionsnedsittning samt emotionella och sociala faktorer
kan variera mycket mellan olika individer, har man ofta att en 6kad sarbarhet om man har en
funktionsnedsittning. Det innebér att &ven sma péfrestningar kan resultera i stora
fordndringar i personens maende, funktion och beteende.

Ibland framkommer andra fysiska orsaker till ett fordndrat beteende. Det kan vara syn- och
horselnedsattningar eller hormonell obalans som vid skéldkortelrubbning, vilket dr vanligt
hos personer med Downs syndrom.

Om man som omsorgspersonal eller annan profession inom kommunen observerar en
fordndring 1 personens méende sa dr det viktigt att kontakt tas med den regionala
primédrvarden, sjukskoterska inom hemsjukvarden eller kommunens demenssjukskdterskor.
Detta for att utreda vad fordndringar beror pa for att personen kan fa rétt behandling, stéd och
bemdtande. Vid misstanke om demens paborjas utredningen hos den regionala primérvarden.
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Tidiga tecken att vara uppmairksam pa hos en person med funktionsnedsittning kan vara:

Att personen far beteendeforéndringar

Att personen far stord dygnsrytm

Att personen far en okad stresskédnslighet

Att personen far en minskad uthallighet

Att personen far humorsvangningar

Att personen far minnessvarigheter och en fordndrad arbetsforméga

Att personen far inkontinens

Att personen far svarare att utfora sin ADL (aktiviteter i det dagliga livet)
Att personen far forsdmrat berdringssinne, att hen exempelvis tappar saker

Som 1 all demensvard blir levnadsberittelsen viktig nir personens formaga att kommunicera
och gora sig forstadd forsdmras. Det dr ocksa véldigt viktigt att det finns dokumentation som
berittar hur personen har fungerat och vad den tyckt om att géra innan demensdiagnosen.
Personen ska fortsatt erbjudas aktiviteter som dr anpassade for dennes behov och formaga.

En person med demenssjukdom har ofta svart att klara stress och vi som personal fér hjdlpa
till att minimera den genom att ge tid och ha fasta rutiner. Det och en miljé som dr vélkidnd
ger personen trygghet. Anhoriga kan ocksa kidnna oro nir deras nérstdende med
funktionsnedsattning utvecklar demens. Det vicker ofta frdgor om den fortsatta varden.
Fragor som vi som personal fér ta oss tid att bemdta och besvara.

Kdlla: Detta dr demens: fakta om en folksjukdom, Margareta Skog, 2019.

Fordjupad information:

Faktablad om demens och utvecklingsstorning

Svenskt Demenscentrum

Att dldras med intellektuell funktionsnedséttning

Att tinka pa...

Aven om en persons foridndrade tillstdnd kan bero pa funktionsnedsittningen, sa kan det inte
tas for givet. Vi maste ocksa overvidga andra orsaker.
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Kapitel 4 - Mild demens

Berittelse del 2 - hemtjdnst och anhdrigstod

Erik och Zara har allt storre bekymmer att klara vardagen sjdlva. Zara kontaktar aterigen
kommunens demenssjukskdterskor som informerar om insatsen dagverksamhet, om
anhorigstdd och lovar att formedla kontakt med bistdndshandlédggare och anhorigkonsulent.
Béde Erik och Zara samtycker till detta.

Eftersom det andd &r dags att omprdva bistandsbeslutet, kallar bistaindshandlaggare till en
arlig, ssmmanhaéllen uppf6ljning dér samtliga berérda professioner som Erik har kontakt
med medverkar. Dotter Mia deltar ocksa. Bistandshandldggaren informerar om den hjélp
kommunen har att erbjuda, bland annat dagverksamhet och avlosning i hemmet. Erik dr
tveksam och vill avvakta. Erik och Zara ansoker dock om och beviljas hemtjénst for inkop
och fortsatt hjélp med stiddning. Erik ansoker 4ven om trygghetslarm. I samband med detta
utses omsorgspersonal Mohammad till Eriks fast omsorgskontakt och det skrivs en
genomforandeplan. Erik och Zara hjélps at att skriva en levnadsberittelse som ska
underldtta for all personal att gora vird och omsorgen s personcentrerad som mojligt.

Zara Onskar stddsamtal hos anhdrigkonsulent och bdde Mia och Zara anméler sig till
anhoriggrupp. Dér fir de ldra mer om Eriks sjukdom och vad man kan ténka pa i vardagen
for att undvika oro och for att de bada ska ma sé bra som mojligt. Zara tycker att det kinns
bra att triffa andra i samma situation. [ anhoriggruppen diskuteras framtidsfullmakt vilket
bade Erik och Zara bestimmer sig for att skriva till dottern Mia.
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Vad ska goras?

Vem?

Hur?

Erbjuda stod i den dagliga
livsforingen och kalla till en
sammanhéllen uppf6ljning

Bistandshandldggare

Informera om stod/insatser
och utreda behov.

Erbjuda stod i den dagliga

Omsorgspersonal och fast

Utifran personens

livsforingen omsorgskontakt genomforandeplan och
uppdragsbeskrivningar pa
enheten.

Att uppmérksamma Alla Informera om kommunens

anhdriga i behov av stod anhdrigstdd, be om
samtycke att kontakta
anhdrigstodet om sa onskas.

Specifik information och Anhorigkonsulent Se aktuellt program.

utbildning och radgivning

till anhoriga Demenssjukskdterska Utifrédn uppdrag.

Personcentrerad vard och omsorg

All vard och omsorg, i synnerhet for personer med demenssjukdom, ska bygga pé ett
personcentrerat forhdllningssétt. Personen ska vara centrum for vért arbete, inte sjukdomen.
En personcentrerad vird och omsorg innebér att vi som personal, utifrdn den kunskap vi har
om personen i fraga, stravar efter att forsta vad som dr bést for personen utifran dennes
perspektiv. Ett personcentrerat forhallningssétt dr en forutsittning for en god omvérdnad.

Personen med demenssjukdom ska alltid betraktas som en aktiv samarbetspartner i vard och
omsorgen och vi ska vdrna den enskildes sjdlvbestimmande och mdjlighet till
medbestdmmande. Personer med utldndsk bakgrund 16per lika stor risk att utveckla en
demenssjukdom som de som &r fodda 1 norden, men farre sdker vard. Demens tolkas olika
runt om i vérlden. Personcentrerad vdrd och omsorg innebér dven att ta hinsyn till en enskild
persons behov som har att géra med annan kulturell eller spraklig bakgrund.

Kdlla: Demensomsorg for invandrare

Fordjupad information:

Svenskt demenscentrum

Véardhandboken (personcentrerad vard)

Queer Aldreomsorg
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Att arbeta personcentrerat innebdr att all personal maste ldra kédnna personen bakom
sjukdomen. Vi behdver vara nyfikna och forsoka forstd vad som dr viktigt for just den hér
personen, vilket stdd som ska ges och pa vilket sétt. Det &r bemdtandet som gor skillnaden
mellan god och mindre god demensvard.

Alla dr unika och det &r personalens ansvar att vara lyhorda for vad som uttrycks och forsoka
forsta hur personen med demenssjukdom upplever sin verklighet. Sa géller dven vid
svértolkade beteenden ddr man genom sin kunskap om personen forsoker forsta och
underlitta for personen med demenssjukdom. Dar behdvs méanga génger fantasi och stort
talamod.

Levnadsberittelser och bemotandeplaner dr verktyg som hjdlper oss att arbeta utifran det
personcentrerade arbetssittet.

“Tdnk sdahdr, hur ska jag bemota personen sd att hen ska vilja triffa mig igen”!

Citat fran kommunens demenssjukskoterska
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Att bemota personer med demenssjukdom

- Samtala som ni brukar géora. Om personen lever ”’i gamla tider”, prata om gamla
tider. Glom inte att det dr en vuxen méanniska du talar med.

- Forsok inte “ritta”. Sig inte: ”Du kan inte gora sadér! Det forstar du val”.

- Prata inte forbi eller ”6ver huvudet” pa personen. Papeka inte briser infor andra.
Demenssjukas kénsloliv fungerar ofta battre &n den intellektuella formagan och ingen vill
ju bli bortgjord infor andra.

- Bortforklaringar av svarigheter kan vara ett forsvar. Hindra henne/honom inte.
Formodligen behover hon/han det for att bevara sin sjdlvkénsla.

- Spriksvirigheter innebér att man har svart att forsti och uttrycka sig. Ta fasta pa
nyckelord och upprepa dem. Visa att du vill forstad — och har forstatt. Téank pa att kénslan av
trygghet och samhorighet kan férmedlas utan ord. Man behdver inte prata for att forsta
varandra.

- Fanga personens kiinslor. Forsok inte tvinga henne/honom att minnas. Sig inte “minns
du vad vi gjorde igar?” Ség istillet ’igar vad vi ute och plockade vitsippor. Tank vad de var
vackra”.

- Nir du kdnner frustration och begynnande ilska. Forsok att inte visa det. Gé ifrdn och
lat ilskan rinna av sig. Be ndgon annan ta over.

- Nir den demenssjuke verkar irriterad. Ta reda pa orsaken. Kan det bero pa hog
ljudniva, att hon/han inte forstar vad som sdgs, &r pressad eller pa ndgot annat?

- Om den sjuke rakar bete sig olampligt. Pépeka inte detta. Kanske minns han/hon inte
hindelsen och dven om s ar fallet, skapar ett papekande bara olust.

- Om den sjuke inte klarar av situationen, papeka inte det. Forsok att forsiktigt lagga till
ritta. Ség till exempel: Vi kan hjélpas at att gora det” istillet for “om jag far gora det sa
blir det béttre”.

- Hjalp till att styra den sjuke i ritt riktning. Det kanske dr matdags men han/hon vill ta
en tur i korridoren. Locka med “oj vad det skulle smaka gott med kottbullar nu, ska vi se
om det finns nagra”?

- Hall reda pa vad den sjuke inte tycker om — siddant som skapar obehagskinslor.
Forsok sétta dig in i vad som vécker olust hos den sjuke. En levnadsberittelse ska finnas
nedskriven for varje person. Som anhorig kan man hjilpa personalen med detta och dka
forstaelsen for den sjuke.

- Anvind bade kunskap och fingertoppskiinsla. Ténk efter hur den sjuke kan kénna och
reagera pa det du sédger eller foreslar. Det dr helst personens 6nskan och alltid personens
bésta som skall vara din drivkraft.

Fordjupad information: Demensforbundet (bra forhallningssétt)
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Levnadsberittelser

Varje ménniskas levnadsberittelse dr unik. Ingen annan har levt samma liv, haft precis
samma upplevelser och intryck eller haft likadana tankar och kénslor infor olika handelser i
livet. Genom att ha god kunskap om den demenssjukes levnadsberittelse, kan vi som
personal bittre forsta, stodja och trosta nir minnet sviker och vardagen inte ldngre fungerar.

Den nedtecknade levnadsberittelsen kan se olika ut och innehélla olika uppgifter. Grunden i
en levnadsberittelse dr dock att den handlar om viktiga héndelser och personer under olika
perioder av livet, sdésom barndomen, vuxenlivet samt alderdomen. Levnadsberittelsen kan
ocksa behova uppdateras utifran viktiga handelser i nutid. Levnadsberéttelsen tar ocksa upp
olika personliga egenskaper och vanor, bdde sddant som gett glddje och vilbefinnande samt
hiandelser som skapat sorg och smérta. Levnadsberittelsen ska skrivas i samrad med den
demenssjuke personen och dennes anhoriga och girna sé tidigt som mdjligt efter att
sjukdomen diagnostiserats.

Levnadsberdttelse: Levnadsberittelse (demensforbundet)

Fordjupad information: BPSD-registret (levnadsberittelser)

Ytterligare en arbetsmetod som bygger pa att locka fram personens minnen &r reminiscens.
Reminiscens betyder “hédgkomst” eller “minne” och genomfors vanligen genom minneslador,
foremal eller just levnadsberittelser. En minneslada tillsammans med levnadsberéttelserna ett
effektivt verktyg for att ge personer med demenssjukdom en stérkt identitet, en 6kad
sjdlvkénsla och trygghet. Det dr dock viktigt att vara medveten om att likvdl som minnena
kan framkalla glddje och vilbehag, kan de framkalla smirta och sorg. Det ar dérfor viktigt att
man som medarbetare har tid att ta emot de minnen och kénslor som vécks.

Fordjupad information: BPSD-registret (reminiscens)

Hemtjinst

Den som har svért att klara sin dagliga livsforing kan, utifran sina behov, fa stod och hjilp
frdn hemtjidnst. Hemtjadnst 4r en bistdndsbeddmd insats som kan beviljas bdde under dag och
natt. Nér hjilpen planeras och utfors efterstravas kontinuitet for att den enskilde brukaren ska
kénna trygghet och tillit. Vissa hemtjdnstinsatser beviljas d&ven som ett indirekt stod till
anhorig. For att ansoka om hemtjénst kontaktar man kommunens bistandsenhet.

Om man har beviljats hemtjénst, kan man vélja kommunal eller privat utférare av hemtjanst.

Nér man har hemtjénst i Partille fir man ocksé en specifik fast omsorgskontakt bland
personalen. Detta for att skapa en kénsla av trygghet och for att sékerstélla att den enskilde
ges mojlighet till storsta mojliga inflytande 6ver insatsen. Tillsammans skriver den enskilde
och fast omsorgskontakt en genomforandeplan som konkret beskriver hur insatserna ska
genomforas och mélet med dem. Genomf6randeplanen ligger till grund for det dagliga
arbetet.

Fordjupad information: Hemtjinst, Partille kommun,

Aldreomsorgens nationella viardegrund — vad innebir den for dig
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Olika typer av larm

De larm kommunen erbjuder syftar till att skapa en kénsla av trygghet hos den enskilde
personen som har larmet och for att kunna pakalla hjélp vid behov.

Det vanligaste larmet kallas trygghetslarm och 4r en bistdndsbedémd insats. Trygghetslarmet
ar en larmknapp som man bar runt handleden eller i ett band runt halsen ndr man dr hemma.
Larmet anvénds for att kalla pé hjélp om man blir hastigt sjuk, har fallit omkull eller vid
andra tillfillen da man inte sjélv kan ringa 112 eller kontakta hemtjansten.

Trygghetslarmet dr kopplat till en larmcentral dér personal svarar dygnet runt. Ndr man
behover hjélp efter att ha larmat dr det personal fran hemtjidnsten som kommer hem.

Fordjupad information: Trygghetslarm, Partille kommun

Det finns dven andra typer av larm. Kommunen erbjuder sé kallade anhoriglarm, vilka lanas
ut genom Demensteamet utan bistdindsbedémning. Kommunen har dven tagit beslut om att
erbjuda ett mobilt trygghetslarm, s kallat GPS-larm. Tjénsten &r under utveckling och
upphandling och forhoppningen &r att kommunen kommer att kunna erbjuda denna tjdnst
under 2025.

Framtidsfullmakt

En person med demenssjukdom kan till slut foérlora formagan att ta hand om sina ekonomiska
och personliga angeldgenheter. Darfor ar det bra att tidigt skriva en framtidsfullmakt till
ndgon man litar pa. En framtidsfullmakt trader i1 kraft forst nér personen som skrivit
fullmakten forlorar sin forméga att sjilv fatta beslut och fullmaktsgivaren har sjilv bestdmt
vad fullmakten ska omfatta. Fullmakten méste vara skriftlig, undertecknad och bevittnad av
tva personer.

En framtidsfullmakt ger aldrig fullmaktsinnehavaren rétt att tvinga personen med
demenssjukdom, fullmaktsgivaren, till ndgot.

Fordjupad information: Demensforbundet (framtidsfullmakt)

Stod till anhoriga

Anhorigstodet syftar till att underlétta for personer som vardar en nérstdende som é&r dldre
eller dr langvarigt sjuk eller som har en funktionsnedsittning. Avsikten med anhorigstod ar
att forebygga anhorigas egen ohélsa da det finns tydlig forskning som visar att risken att sjalv
bli sjuk 6kar om man har ett stort omsorgsansvar for ndgon 1 sin nédrhet. De positiva
effekterna av stodet tycks kunna forstiarkas om det erbjuds tidigt i sjukdomsforloppet och &r
hallbart dver tid.
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I Socialstyrelsens nationella riktlinjer for vird och omsorg vid demenssjukdom star det att
anhdriga som vardar en person med en demenssjukdom i hemmet behdver stod bade fysiskt
och psykiskt for att kunna stotta sin nérstdende.

Om anhoriga ska ha mgjlighet till ett eget liv s& behdver anhorigstddet vara flexibelt och
individuellt anpassat till de berordas livssituation, praglat av kompetens och kontinuitet, bade
1 bedomning och utforande, med ett personcentrerat forhallningssétt.

Partille kommun erbjuder olika former av stdd till anhdriga. Dels erbjuds den
bistandsbedomda insatsen “avldsning i hemmet”, ddr anhoriga far majlighet till avlastning
genom att omsorgspersonal finns i hemmet tillsammans med den demenssjuke. En annan
form av indirekt anhorigstod som kommunen erbjuder ar vaxelvard. Under tiden personen
med demenssjukdom vistas pa vixelvardsplatsen fir den anhdriga mojlighet att dgna sig at
annat dn omsorg samt att koppla av. For vidare information, se rubriken “Korttidsplats och
flexibel vixelvard” i kapitel 6.

Via anhorigstddet kan man fa information och kunskap om ett sjukdomsforlopp eller en
funktionsnedséttning, mojlighet att traffa andra anhdriga i ndgon form av motesplats,
végledning eller psykosociala stddsamtal. Vid anhorigs bortgang kan man éven ofta erbjudas
att delta i en leva vidare-grupp, ofta kallad “sorgegrupp”.

“Ett indirekt och efterfragat stod fran anhoriga brukar vara att min ndérstdende blir vdl
omhdndertagen. Da dr det ldttare for den anhériga att ta ett steg tillbaka. Ett annat stéd som
dr uppskattat dr att fa mojlighet att trdffa andra som befinner sin i en liknande situation, ddr

man mots av en sdrskild forstdelse. Upplevelsen av att man inte dr ensam ger ofta kraft och
energi

Citat fran kommunens anhorigkonsulent
Fordjupad information:

Anhorigstodet, Partille kommun

Anhoriga som vardar eller stodjer narstidende dldre personer

Nationell anhorigstrategi - inom hélso- och sjukvard och omsorg - Regeringen.se

Att tidnka pA...

Anhorigas omsorgsinsatser baseras alltid pa frivillighet. Alla som arbetar inom vérd- och
omsorgsforvaltningen ska arbeta utifran ett anhorigperspektiv, vilket bland annat innebar att
vi uppmérksammar anhodriga genom att stélla relevanta fragor.

- Hur upplever du situationen och vért samarbete?
- Hur mér du sjdlv som anhorig - behover du stod for egen del?
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Kapitel 5 - Mattlig demens

Berittelse 3 — dagverksamhet, hemsjukvard och hjalpmedel

Fast omsorgskontakt Mohammad hittar en dag en vidbrind kastrull i Erik och Zaras kok.
Det visar sig att Erik gétt upp pé natten for att koka grot, glomt av det och lagt sig utan att
stdnga av spisen. Zara vaknade av brandlarmet. Bdda &r skdrrade av det som hént.
Mohammad erbjuder sig att ta kontakt med kommunens arbetsterapeut for att formedla
onskan om hjdlpmedelsdversyn. En tid senare kommer arbetsterapeuten pa hembesok. Erik
och Zara tackar ja till en spisvakt och digital kalender. Vid sitt besok uppmérksammar
arbetsterapeuten att Erik har svart att ta sig i och ur badkaret trots stod av diverse
hjdlpmedel. Hon foreslér bostadsanpassning och tipsar om det bostadsanpassningsbidrag
som finns att soka i vissa fall.

I samband med arligt 1akarbesok péd vardcentralen beslutas det att Erik, utover hjalp med
insulinet, ska fa hjdlp med ldkemedelsovertag. Erik beréttar att han fortfarande kor bil
ibland men alltmer sdllan d& han kadnner sig osdker. Lakaren avrader bestamt fran all
bilkorning.

Erik blir alltmer passiv i hemmet och Zara foreslar dagverksamhet, som
bistdndshandldggaren tidigare informerat om. Erik &r fortfarande tveksam men gar med pa
att gora ett studiebesok pa dagverksamheten. Efter det vill han ansdka om att fa borja pa
dagverksamheten tva dagar per vecka. I samband med det behdvs fardtjanst och han
ansOker om och beviljas detta. Han trivs bra pa dagverksamheten och Zara uppskattar att fa
lite tid fOr sig sjdlv och for att utrdtta drenden och besdka vénner. Erik ansoker d&ven om
och beviljas stod med promenader, da han ar radd att ga vilse om han gér ut pa egen hand.

Vad ska goras? Vem? Hur?
Stimulans for den som ar Bistandshandlaggare Utreda och bedéma behov
sjuk samt avlastning for av insatser.
anhorig

Dagverksamhetspersonal Se uppdragsbeskrivning
Erbjuden hjalp i form av Arbetsterapeut Bedoma behov av kognitiva
vardagsteknik hjidlpmedel, se girna

Miljoanpassningar.

Utevistelse Omsorgspersonal Enligt uppdrag.
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Ett salutogent forhallningssétt

Att arbeta med “det friska” i fokus och att skapa kédnslan av ett sammanhang ar viktigt 1 det
salutogena forhallningsséttet — ett forhallningssétt som ska genomsyra vard- och omsorgen
for personer med demenssjukdom.

Med det salutogena forhéllningssattet menas att man ska uppleva livet som meningsfullt,
begripligt och hanterbart. Med meningsfullhet menas att tillvaron ska kdnna meningsfull, att
man ska inga i en gemenskap, kdnna sig behdvd och delaktig. Begriplighet handlar om att
forsta sig sjdlv, sin omgivning och sin tillvaro och att kénna sig forstddd. Detta dr faktorer
som &r viktiga for att uppleva sin tillvaro strukturerad. Hanterbarhet, den sista viktiga faktorn
handlar om upplevelsen av att ha tillrackligt med resurser for att kunna hantera livets
pafrestningar.

Kdlla: Hdilsans mysterium, Aaron Antonovsky, 1991

Det salutogena forhallningssittet innebér bland annat det &r viktigt att f4 anvdnda de
formégor man fortfarande har, trots att manga formégor till f61jd av sjukdomen kanske
forlorats eller ar nedsatta. Till exempel sa &r det viktigt att man ar s& delaktig som mojligt i de
vardagliga aktiviteterna, sdvil om man bor i sitt ordindra boende med hemtjénst som pa
sarskilt boende eller korttidsplats.

Dagverksamhet

Enligt Socialstyrelsens rekommendationer bor personer med demenssjukdom erbjudas
dagverksamhet som ar specifikt anpassad for dennes behov. Partille kommun har tva
dagverksamheter. Dessa traffpunkter &r lokaliserade i Partille centrum respektive Sdvedalen
och riktar sig till personer som bor kvar i ordinért boende.

Syftet med dagverksamhet ér att personen med demenssjukdom ska uppleva social samvaro,
en kénsla av meningsfullhet och att anhdriga ska {4 aterhdmtning och avkoppling under de
timmar personen med demenssjukdom befinner sig pa dagverksamheten. Dagverksamhet ger
ocksé struktur och innehall 1 vardagen, vilket hjdlper den demenssjuke att bevara sina
funktioner langre.

Sedan 2024 pagér, i liten skala, en mdtesplats for yngre personer med demenssjukdom.
Denna métesplats kréver inget bistdndsbeslut och mélet &r att under 2025 permanenta
motesplatsen.

Fordjupad information:

Dagverksamhet, Partille kommun
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Aktivitet och utevistelse

Med demenssjukdomen f6ljer ofta nedsatt initiativformaga till att fortsatta med sddana
aktiviteter som man tidigare tyckt om att delta i. Man slutar ofta att delta i gemensamma
aktiviteter och social samvaro. Men om man bjuds in och motiveras av personal och miljon &r
tillaitande upplevs aktiviteterna ofta som positivt.

Kdlla: Livskvalitet vid demenssjukdom, Kicki Reifeldt m fl. 2020

Att ge personer med demenssjukdom mojlighet till utevistelse och individuellt anpassad
fysisk aktivitet har hog prioritet 1 Socialstyrelsens Nationella riktlinjer for vard och omsorg
vid demenssjukdom. Det dr ett grundldggande behov hos médnniskan och ett behov som en
person med demenssjukdom kan ha svart att uppfylla utan stod. Detta géller sdvél inom
ordinért boende som sérskilt boende. Utevistelse kan ha positiva hélsoeffekter och kan bidra
till att skapa mening i tillvaron. Forskning visar att deltagande i fysisk aktivitet, sdsom
promenad etc., bidrar till att personer med demenssjukdom behaller sina funktioner ldngre dn
vad de annars skulle ha gjort.

Fordjupad information: Nationella riktlinjer for vard och omsorg vid demenssjukdom.

Vilféardsteknik och hjilpmedel

Det ér vanligt att man forknippar hjdlpmedel med fysiska svarigheter. Det finns dock flera
hjédlpmedel som dven syftar till att hjdlpa till med kognitiva besvér. De kognitiva hjdlpmedlen
syftar till att ge personer med demenssjukdom stdd for minnet, 6ka eller behélla personens
sjalvstindighet och aktivitetsforméaga. Exempel pé hjdlpmedel kan vara digital kalender,
planeringsstod, spisvakt etc.

Likval som det ar viktigt att fa medicinsk hjalp och stod tidigt, ar det dven viktigt att tidigt 1
sjukdomsforloppet komma i kontakt med fysio- och arbetsterapeuter som kan informera om
diverse olika hjdlpmedel som kan forenkla vardagen och mojliggdra en upplevelse av
sjalvstandighet under en langre tid.

Vissa hjdlpmedel forskrivs och provas ut av fysio- och arbetsterapeuter eller sjukskoterskor.
Vissa hjdlpmedel och produkter som kan underldtta vid demenssjukdom kan endast kopas
direkt i handeln.

Fordjupad information: Ett standardiserat insatsforlopp vid demenssjukdom

Om man har frdgor kring valfardsteknik och hjélpmedel och &r inskriven i hemsjukvarden, sa
kan man kontakta kommunens rehabenhet, PartilleRehab. Om man inte ar inskriven i
hemsjukvéarden kan man kontakta valfri rehabmottagning.

Fordjupad information: Hjdlpmedel och rehabilitering, Partille kommun
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Kommunal hilso- och sjukvérd

Om man har stora svérigheter att ta sig till sin regionala vardcentral eller rehabmottagning for
att fa den sjukvard man behdver, kan man ha moéjlighet till hemsjukvérd. Det innebér till
exempel att kommunens sjukskoterskor kommer hem till brukaren och utfor planerade
sjukvérdsinsatser istdllet for att denne éker till vardcentralen eller blir inlagd inom
slutenvarden.

En vanlig insats som hemsjukvarden har &r ett s& kallat likemedelsovertag. Om en ldkare
bedomer att den enskilde inte sjdlv kan ansvara for sin medicinering kan ansvaret overtas av
en sjukskoterska fran hemsjukvarden. Sjukskoterskan ansvarar da for att den enskilde far de
lakemedel som ordinerats pé ritt sitt och pa utsatt tid. Insatsen utfors ofta av delegerad
omsorgspersonal.

Fordjupad information: Hemsjukvard, Partille kommun

Demens och bilkorning

Vid demenssjukdom, liksom vid vissa andra sjukdomar, kan det vara oldmpligt att kora bil.
Om man é&r oséker pd om man sjélv eller ens anhdrig bor kora bil, bor man radgdra med en
lakare. Lékaren gor da en bedomning om bilkdrning ar lampligt eller ej.

Fordjupad information:

Transportstyrelsen - dldre och bilkdrning

Demenscentrum - bilkérning och demens

Férdtjanst

En person med demenssjukdom kan ha svérigheter att kunna resa med allmén kollektivtrafik
pa grund av nedsatt férméga att kunna orientera sig utanfér hemmet och/eller fysiska besvir.
Det kan ocksa finnas behov av ledsagare vid transport, det vill sdga en person som foljer med
vid resorna.

Fordjupad information: Ett standardiserat insatsforlopp vid demenssjukdom

I Partille kommun finns fardtjinsthandlédggare som handldgger ans6kningar om
fardtjansttillstand och ledsagare avseende fardtjinst.

Fordjupad information: Fardtjdnst, Partille kommun

Att tinka pa...

Personen med demenssjukdom och dennes anhoriga ska uppleva kommunen som EN
aktor som arbetar som ett team. Du som medarbetare inom forvaltningen ska ha ett
stodjande forhallningssétt och kunskap om varthin du hénvisar for mer information
om kommunens verksamheter och insatser.
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Kapitel 6 - Svar demens

Berittelse del 4 — ett fordndrat beteende och ett utokat behov

Det har gatt nagra ar och Erik pratar inte lika mycket som forr, han har svart att hitta orden.
Erik behover dven hjilp med pa och avklddning och personlig hygien och har darfor
beviljats utokad hemtjanst. Erik dter daligt och minskar 1 vikt. Sjukskoterskan och
omsorgspersonalen anvinder Senior alert for att identifierad eventuella risker for Erik.

Emellanét blir Erik vildigt misstdnksam, och om det kommer en ny person frén
hemtjénsten vill han inte ta emot hjdlpen. Erik &r ofta arg och irriterad. Fast
omsorgskontakten Mohammad maérker att Erik inte mér vél, kdnner igen BPSD-symtom
(beteendemaissiga och psykiska symtom vid demens) och tar darfor kontakt med
omsorgshandledare. Man sammankallar sedan till en teamtraff for BPSD-skattning.

Dagverksamheten har tidigare varit en stimulans och gliddje for Erik, men han upplever
numer att han bara blir trétt av att aka dit. Han orkar och vill inte dka pd morgonen och
Zara kédnner att det tar mycket kraft fran henne med stindiga diskussioner. Hon upplever
dérfor inte att dagverksamheten avlastar henne som tidigare. Tillsammans beslutar de
dérfor att Erik ska sluta pa dagverksamheten.

Zara borjar fundera pa hur lange Erik ska kunna bo hemma, d& han nu behdver nu hjilp
med det mesta. Han vill bo kvar hemma men Zara ir vildigt trott. Aven om hemtjinsten
kommer fyra génger per dag och de har nattillsyn via kamera, sd maste Zara finnas dér for
Erik 6vriga timmar. Hon kontaktar darfor bistandshandldggare och tillsammans med Erik
kommer de under ett formdte Gverens om att kalla till ett SIP-mote (samordnad individuell
plan). Vid SIP-métet gor bistindshandldggaren en beddmning av situationen och foreslér
utokad hemtjénst bade under dag och natt samt insatsen viaxelvard. Lakaren gor
medicinjusteringar, sjukskoterska och arbetsterapeut diskuterar en ny riskbedomning av
Senior alert. Omsorgshandledaren, som ocksa deltar pa SIP-métet, hjélper paret att
strukturera upp vem som ansvarar for vad och nir det ska ske.
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Vad ska goras? Vem? Hur?
Bedoma risker Teamarbete. Forsta gdngen | Se enhetens rutin Senior
Senior alert oftast med omsorgs- alert.

handledaren. Alltid fast
omsorgskontakt och
sjukskoterska. Konsultera
arbetsterapeut eller
fysioterapeut vid behov.

Forebygga och bedoma Teamarbete. Forsta gdngen | Se enhetens rutin kring
BPSD oftast med omsorgs- BPSD och teamtriffar
handledaren. Alltid fast
omsorgskontakt och
sjukskoterska. Konsultera
girna arbetsterapeut,
fysioterapeut och

demenssjukskoterska.
Samordnad individuell plan | Alla, den profession som Se rutin avseende SIP
(SIP) identifierar behovet

BPSD (beteendemaéssiga och psykiska symtom vid demens)

BPSD-registret ar ett nationellt kvalitetsregister som syftar till att kvalitetssdkra och utvirdera
effekten av varden och omsorgen av personer med demenssjukdom. S& ménga som nio av tio
personer med demenssjukdom uppvisar ndgon gang nagot eller ndgon av dessa
beteendeméssiga och psykiska symtom i form av till exempel depression, dngest, oro,
hallucinationer och vanforestéllningar.

Nér en person har demenssjukdom, ska en observation av beteendemaissiga och psykiska
symtom alltid géras. Man arbetar multiprofessionellt och i team for bdsta resultat. Darefter
ska registret anvédndas systematiskt som metod. Samtycke ska alltid inhdmtas fran den
enskilde i samband med BPSD observation. Inom hemtjinsten blir framforallt bemétande-
och kommunikationsplanen ett viktigt verktyg for att sdkerstélla basta vrd och omsorg.

BPSD kan dven anvindas ur ett forebyggande perspektiv for att forekomma och minska
symtomen. BPSD-skattningen kan dérfor anvindas som arbetsmetod dven tidigt 1
sjukdomsforloppet.

Fordjupad information:

BPSD-registret

Overgripande rutin BPSD
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Nér du moéter en person med beteendemaéssiga eller psykiska symtom, kan du tillsammans
med dina kollegor stélla er frdgorna:

- Har personen behov som inte tillgodoses i vardagen?

- Har personen svéart att kommunicera med andra?

- Kan personen orientera sig i sin omgivning?

- Finns det meningsfulla saker for personen att gora pa dagarna?

- Kan personen ha ont ndgonstans?

- Beror symtomen pa demenssjukdomen eller kan det finnas nagon annan
bakomliggande sjukdom?

- Hur ser personens medicinering ut?

- Ar det jag som pa nagot sitt framkallar symtomen?

Detta &r fragor som berdrs ndr man gér en BPSD-skattning. Utifran de svar man far pa
ovanstiende fragor, sd gors vissa fordndringar. Teamsamverkan kring den enskilde mellan de
olika professionerna &r viktigt.

Boktips och ldnkar:
Att mota personer med demenssjukdom, Anna- Karin Edberg, 2021.
Beteendeproblem i dldrevarden, Bo Hejlskov Elvén m. fl. 2022.

Handtag, famntag, klapp eller kyss — Bemotande av ndrhet, sinnlighet och sexualitet inom
vard och omsorg. Gunilla Matheny. 2017.

Sexualitet och demenssjukdom | Demenscentrum

Senior alert

Personalen inom vérd- och omsorgsforvaltningen anvédnder sig av det nationella
kvalitetsregistret Senior alert. Det dr ett kvalitetsregister med syfte att forbéttra det
forebyggande arbetet inom omrédena fall, undernéring, trycksar och ohélsa i munnen. Alla
som &r 65 ar eller dldre och som har hemsjukvard samt alla som bor pa sirskilt boende ska fa
en riskbedomning enligt Senior alert om man samtycker till detta. Omsorgspersonal gor
beddmningen och tar vid behov hjélp av omvardnadsansvarig sjukskoterska och eller
arbetsterapeut och fysioterapeut. D4 risk foreligger, sitts atgarder in. Registret anvinds
fortlopande under hela vardtiden.

Fordjupad information:
Senior alert

Overgripande rutin Senior alert
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Miljons betydelse

I samband med kognitiv svikt dr det vanligt att personens formaga att tolka sina sinnesintryck
fordndras. Om vi med kunskap om detta anpassar miljon kan det gora stor skillnad for att
underlétta tillvaron for personen med demenssjukdom. Anpassningar i miljon kan till
exempel innebira vid maltider, toalettbesok, samspelet med personal och mdjlighet att finna
ro. Att géra dessa miljéanpassningar kan handla om att anpassa farger och kontraster, anpassa
belysning som stddjer ett normalt somn- och vakenhetsmonster eller ha olika former av
sinnesstimulering med mera. Kunskap om miljéanpassning dr en viktig del i att forebygga
BPSD och i arbetet med Nollvision. For vidare information om Nollvision — ett arbetssdtt mot
tvdangs- och begrdnsningsdtgdrder, se kapitel 7.

Fysioterapeut och arbetsterapeut har specifika kunskaper inom omradet miljdanpassningar.

Fordjupad information: Miljoanpassningar som bidrar till 6kad delaktighet

Kidlla: Livskvalitet vid demenssjukdom, Kicki Reifeldt m.fl. 2020

Nutrition och munhélsa

Det ar vanligt att personer med demenssjukdom far problem med néringsintaget och att man
dédrigenom forlorar vikt. Det kan bero pd forsdmrad forméga att hantera bestick och fora mat
till munnen, svarigheter att tugga och svélja eller att man forlorar formégan att kdnna igen
hunger och torst. Dessa svarigheter okar i takt med att demenssjukdomen svarighetsgrad
okar. Bristande néringsintag kan fa svara konsekvenser, till exempel konfusion, oro och
somnsvarigheter och forsdmrad munhilsa. For vidare information, se under rubriken N-
tandvard.

Det ar darfor viktigt att man genom bland annat omsorgsmaltider anpassar maltidsmiljon sa
att den enskilde personen upplever vélbefinnande i samband med maltiden.

Fordjupad information: MUMS - Meningsfulla maltider i dldreomsorgen

SIP - Samordnad individuell plan

SIP, samordnad individuell plan, &r ett verktyg for samverkan mellan olika aktorer och
huvudmin. Syftet ar att forbéttra mojligheten for dldre att sjdlva fa mojlighet att vara aktiva i
sin egen vard och det blir tydligt for personen sjdlv, dennes anhorige och personalen vem som
ansvarar for vad. For personer med demenssjukdom bor regionen och kommunen utga ifran
att det finns behov av en samordnad individuell plan, gérna i ett tidigt skede av sjukdomen.

Vem som helst kan kalla till ett SIP-méote om den det giller sa dnskar och godkinner. Aven
personen med demenssjukdom eller dennes anhdriga kan pékalla ett behov av sddant mote,
vilket vager tungt. Efter en forplanering med den enskilde och eventuellt anhoriga ddar man
gar igenom vad som ska tas upp pa motet och vilka som ska vara representerade sa skickas en
kallelse via det verksamhetssystem som kommunen anvinder for kommunikation med
regionen samt fysiskt till de personer/verksamheter som ej har tillgang till detta
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kommunikationssystem. I kallelsen ska det framga vilka punkter som ska tas upp och vilka
personer/funktioner som behdver vara representerade.

I Partille finns en uttalad ambition att anvdnda SIP for alla som kan ha behov av det.
Fordjupad information:

Samordnad Individuell Plan, SIP - Vardsamverkan i Véastra Gotaland

Samordnad individuell plan, Svenskt demenscentrum

Plan for dldre i Partille 2020—2029

Korttidsplats och vixelvard

Korttidsplats ér en bistindsbeddmd insats som kan beviljas da en persons behov av vard och
omsorg tillfalligt inte kan tillgodoses 1 det ordindra boendet. Korttidsvistelsen beviljas under
en begriansad tid. I Partille kommun heter korttidsenheten Forellen.

Via Bistdndsenheten har man dven mojlighet att ansoka om vixelvéard. Véixelvérd innebér att
den demenssjuke regelbundet vistas pa korttidsenheten Forellen 1 syfte att avlasta den
anhdrige.

Pé Korttidsenheten anvinds samma arbetssétt for personer med demenssjukdom som det gors
inom savél det ordindra som det sarskilda boendet.

Fordjupad information: Korttidsplats och véaxelvard, Partille kommun

Att tdnka pa...

Ett beteende som leder till svara situationer beror pa nagot. Personen signalerar genom sitt
beteende att nagot ér fel och det dr vart ansvar som personal att ta reda pé och forsta
orsaken.

Nér vi tar hjélp av varandra och samverkar 6kar mojligheten att stodja den enskilde pé
bista sitt.
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Kapitel 7 - I livets slutskede

Berittelse del 5 — sarskilt boende och den sista tiden

Efter ytterligare ett halvéar kénner Zara att hon inte kan och orkar hantera Erik och hans oro
langre. Han har dalig balans och har fallit flera ganger. Han glommer att han ska anvinda
de ganghjdlpmedel han fatt och kinner inte igen sig i sitt hem. Flera génger har han géatt ut
nattetid och vandrat mitt pd vigen. Kommunens demenssjukskoterska kontaktas av dottern
Mia som &r orolig. Det kinns inte tryggt for dottern att Erik bor hemma och mamma Zara
ar utmattad trots vixelvérd. Bistdndshandléggare besoker och tar emot ansdkan om sérskilt
boende av Erik.

Det ar ett svart beslut for Zara nér hon kinner att det inte fungerar att Erik bor hemma
langre. Nér personal fran boendet kommer for ett trygghetsbesok kianns beslutet dock lite
lattare att fatta. Nér Erik flyttar far Zara kénslor av skuld, ldttnad och sorg. Hon tar kontakt
med anhorigkonsulent igen och far stodsamtal.

Erik flyttar in pa sdrskilt boende. Efter nigra veckor bjuds han och anhériga in till
vilkomstsamtal och man gar tillsammans igenom den levnadsberittelse som Erik och Zara
tidigare skrivit. I borjan &r Erik mycket orolig pé avdelningen. Han rycker i den kodlasta
dorren och personalen fér ofta ta sig tid att prata med honom for att f4 honom pé andra
tankar. Ibland vill dock Erik g ut &nda, varpa personalen far folja med honom. Efter ndgon
manad finner han sig dock tillrdtta och blir hemmastadd med personalen och rutinerna pa
avdelningen.

Det gér en tid och Erik blir tréttare, tappar formégan att dta sjalv och kan inte langre ga
sjdlvstandigt. Med tiden blir han sdngliggande. Han dter inte och man gér helt over till
palliativ vard. Efter en tid avlider Erik pa boendet. Zara aterupptar kontakt med
anhorigkonsulent och erbjuds delta i “sorgegrupp”.
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Vad ska goras? Vem? Hur?

Utreda och ta beslut om Bistandshandldggare Utreda och bedoma behov

ansdkan om sérskilt boende enligt Socialtjanstlagen

Trygg flytt till sérskilt Omsorgshandledare, Se rutiner och checklista

boende omsorgspersonal, angaende trygghetsbesok,
sjukskoterska m.fl. vilkomstsamtal med flera.

Virdigt liv fram tills doden | Sjukskdterska, Se lathund samt checklista

intraffar omsorgspersonal m. fl. for palliativ vard.

Stod till anhorig. Anhorigkonsulent Stodsamtal.

Hjalp vid sorg

Nollvision - ett arbetssitt mot tvangs- och begransningsatgirder

Tvangs- och begriansningsatgirder ar aldrig tilldtna 1 demensvarden. Detta innebér
exempelvis att dorrar pa sdrskilt boende inte far vara lasta, att en person inte far vara
fastspiand genom brickbord pa rullstolen etc.

Partille kommun arbetar med nollvision — for en demensvard utan tvang och begrénsningar.
Att arbeta utifran nollvision innebir att personalen arbetar personcentrerat for att forebygga
svara situationer. Fokus 14ggs pa att personalen arbetar med forhéllningssétt, bemotande och
god omvérdnad som viktiga arbetsmetoder. For vidare information, se kapitel 4.

Svenskt demenscentrum har tagit fram en kostnadsfri app med mycket information, tips och
rad bade for personal och anhdriga. Sok pa “Nollvision” dér appar finns.

Personalen gor under sin anstéllning en webbaserad utbildning 1 Nollvision.
Fordjupad information:

Svenskt demenscentrum (nollvision)

Riktlinje for skyddsatgarder

Plan for dldre 1 Partille 2020-2029
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Sarskilt boende specifikt anpassat for personer med demenssjukdom

Nér en person med demenssjukdom inte langre klarar att bo hemma trots omfattande hjélp
frdn hemtjinst, hemsjukvérd och/eller anhoriga har personen mojlighet att ansdka om sérskilt
boende med inriktning f6r personer med demenssjukdom. Ansdkan utreds och beslutas av
kommunens bistdndshandliaggare.

I dagslédget erbjuder Partille kommun boendeplatser specifikt for personer med
demenssjukdom pa tre olika sérskilda boenden.

Kommunens boende for personer med demenssjukdom &r utformad med cirka atta lagenheter
per avdelning. Malséttningen &r att erbjuda trygghet, lugn, tillganglighet samt meningsfullhet.
Personen med demenssjukdom ska dven efter inflytt pa sérskilt boende vara delaktig i sin
vardag och kunna fortsétta att bestimma Over sin livssituation.

Fordjupad information: Sirskilt boende, Partille kommun

Aldreomsorgens nationella viardegrund — ett vigledningsmaterial

Nationellt kompetenscentrum anhoriga | Nationellt kompetenscentrum anhoriga

Ldistips: Kapitel 11, Den fysiska miljon som stdd for motet och omvardnadens genomf6rande,
1 Anna Karin Edbergs bok: Att méta personer med demenssjukdom, 2021.

Trygghetsbesok infor flytt

Nir personen med demenssjukdom fétt en plats pa sirskilt boende, bokar
omsorgshandledaren ett besok hemma hos den enskilde tillsammans med personal fran
boendet. Detta for att pabdrja relationsskapande och oka tryggheten infor inflytt, bade f6r den
enskilde och anhoriga.

Fordjupad information: Rutin for trygghetsbesok

Vilkomstsamtal och boendetiden

Négra veckor efter flytten till sdrskilt boende hills ett vdlkomstsamtal dar omsorgshandledare
tillsammans med fast omsorgskontakt, anhoriga och den boende sjélv sitter ned och samtalar.
Syftet med samtalet ar att personalen ska fa sd god kiinnedom om den boende som mdojligt for
att anpassa vard och omsorg pa bésta och tryggaste sétt. Utifrdn vad som framkommer under
samtalet, skrivs en genomforandeplan sé att alla som arbetar pa enheten kan ta del av
informationen.

Vid vilkomstsamtalet informerar man ocksa om rutiner och bestimmer hur kontakten med
anhoriga ska ske. Nagra veckor efter detta samtal har man ytterligare en kontakt for att
utvirdera hur det blivit och vad som kan goras battre.

Fordjupad information: Valkomstsamtal - checklista Partille kommun
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Palliativ vard och livets slutskede

Den vird man far ndr man har en svar sjukdom och befinner sig 1 livets slutskede kallas
palliativ vard, eller vard i livets slutskede. I Partille kommun arbetar vi efter det Nationellt
vdrdprogram palliativ vdrd samt Socialstyrelsens riktlinjer utifran det samma.

Kommunens personal arbetar tillsammans for att kunna ge en god palliativ vard och méta
varje enskilds unika behov. Mélet med den palliativa varden &r att se till att den sista tiden i
livet blir sa bra som mgjligt.

Fordjupad information: Palliativ vard, Partille kommun

Att tidnka pa...

I ditt arbete pé ett demensboende &r det viktigt att du:

- Alltid stravar efter att skapa trivsel och en meningsfull vardag for den boende. Det ér
en del av den goda omsorgen och omvardnaden.

- Arbetar i team och dir du ser anhoriga som viktiga samverkanspartners och bjuder in
dem till delaktighet i personens vard och vardag.

37


https://kunskapsbanken.cancercentrum.se/diagnoser/palliativ-vard/vardprogram/
https://kunskapsbanken.cancercentrum.se/diagnoser/palliativ-vard/vardprogram/
https://www.partille.se/arbete--foretagande/upphandling--inkop/for-utforare-inom-hemtjanst/riktlinjer-for-vard--omsorg/palliativ-vard/

Faststdlld 2021-12-08
Senast reviderad 2025-04-01

Kapitel 8 — att leva vidare och forebyggande arbete

Berittelse del 6 — att leva vidare

kommunens seniortraffar.

Zara som halsat pa Erik flera génger varje vecka kinner sig ensam och dvergiven efter
Eriks bortgang. Omsorgspersonalen som fortfarande besoker Zara utifrdn hennes beviljade
hemtjénstinsatser uppmérksammar detta. Da Zara fir information om kommunens enhet
som arbetar fOr att bryta isolering blir hon intresserad och tar emot erbjudandet om
formedlad kontakt med seniorlots pa Hélsofrdmjande och férebyggande enheten. For
volontdrsamordnaren berittar Zara dter om kédnslan av ensamhet och isolering. Hon far
erbjudande om volontir som kommer pa besok och som ocksé kan folja med henne till

Vad ska goras?

Vem?

Hur?

Forebygga och bryta
ofrivillig ensamhet

All personal som
uppméirksammar behovet

Vi informerar i stort om vad
kommunen kan erbjuda och
férmedlar kontakt med
Halsoframjande och
forebyggande enheten om
brukaren 6nskar det.

Ofrivillig ensamhet

Studier och forskning visar att ménga dldre kinner sig ensamma. Forskning visar att personer
som bor i ordindrt boende och de som bor ensamma med hemtjénst kinner stérre ensamhet dn
andra. Statistik frdn Socialstyrelsen visar att tva av tre personer inom &ldreomsorgen upplever
ensamhet. Sddan kan leda till savél fysiskt som psykisk ohilsa och sdmre livskvalitet.
Ofrivillig ensamhet anses vara dubbelt sé farligt som fetma, mer ohdlsosamt &n att inte trina
och lika skadligt for hdlsan som alkoholism och rokning. Ensamhet dkar ocksa risken att

utveckla hjért- och kérlsjukdomar samt stroke och demens.

Fordjupad information: Partille kommun: Aktiviteter och mdtesplatser

Socialstyrelsen - Psykisk ohélsa hos personer 65 ar och dldre

1177
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Halsofrdmjande och forebyggande insatser

Hélsoframjande och forebyggande insatser dr ett prioriterat utvecklingsomréde 1 Partille
kommun. Det pdgar ett stindigt arbete med att erbjuda tillféllen till meningsfull aktivitet av
olika slag. I dagsldget finns det flera seniortraffar runt om i kommunen, men det pagar ett
aktivt arbete med att hitta fler motesplatser for att f4 dem lattillgangliga och geografiskt
utspridda. Kommunen erbjuder dven digital verksamhet.

Ett annat sitt att bryta isolering dr att sjdlv bli volontdr eller be om att fa kontakt med en
volontir. Exempel pa aktiviteter med volontér kan vara att f4 promenadséllskap eller besok i
sitt hem. Manga volontirer hjdlper till som vérdar vid olika traffpunkter och vid olika
aktiviteter.

Kommunens seniortraffssamordnare organiserar och utvecklar, tillsammans med
volontdrsamordnare, verksamheten och ger ut ett program tva génger per ar. Samverkan sker
dven med andra parter sdsom olika seniorforeningar, studieforbund, hjdlporganisationer samt
Svenska kyrkan.

Fordjupad information: Partille kommun - Uppleva och gora

Partille kommun: Aktiviteter och motesplatser

Varje dag riknas: Nationell demensstrategi 2025-2028 - Regeringen.se

Att tdnka pa...
Det ér allas var uppgift att uppmirksamma oftrivillig ensamhet hos dem vi moéter. Be girna
om samtycke for att formedla kontakt med Halsofrimjande och forebyggande enheten.
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