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Tyres6 kommun ar forst med att ha
utbildat samtliga medarbetare inom
dldreomsorgen i demensvard.

Mot ganget som héller ordning pé
kvaliteten i Stockholms dldreomsorg.

Ingrid och Gunnar Andersson bor i en
villa i Sollentuna utanfér Stockholm.
Nar Gunnar fick sin demensdiagnos
forandrades livet for bada. Nu ar det
Ingrid som fér ta allt ansvar, sina 85
ar till trots.

Demensforbundet har skickat ut en
enkat till alla riksdagspartier for att fa
veta var de star nar det giller demens-
véarden i landet.



ORDFORANDEN

Valet rycker narmar
— vi fragar partierna

forra numret av Demensforum
skrev jag att vintern borjade lida
mot sitt slut. Ack, sé fel jag hade.
Anda in i borjan av april har hela
landet haft minusgrader och sn6
till och frén. Mer pa vissa stéllen
an andra. I skrivande stund verkar det anda
hoppfullt. Vaderkartorna borjar dntligen visa
plusgrader i hela landet. Har pa forbundets
kansli har vi byltat pa oss tjocktréjor och
raggsockar for att inte frysa. Utsikten Gver
Stockholm dr magnifik — men tyvirr ar huset
gammalt och inte alltfor vilisolerat.

Du har sékert redan noterat att Demens-
forum fatt ny kostym. Var forhoppning ar att
modernisera tidningen och dessutom inféra
négra nyheter. En sddan nyhet hittar du till
exempel om du tittar pa tidningens baksida.
Jag hoppas att du ska finna tidningen trevlig
och lattlast.

Riksdagsvalet 2018

De senaste dagarna har demensfragor lyfts
i media mer dn vanligt, men nér de fortro-
endevalda pa riksniva agiterar dr det som
vanligt mycket pajkastning och floskler.

De manga ganger forfarliga och ledsamma
historier som vi hor och forfasar oss 6ver
sdsom demenssjuka som tvingas bo hemma
allt langre och platser pé sarskilda boenden
som blir allt farre, tycks inte péverka véra
politiker.

Enkat till politiker pa nationell och

lokal niva

Demensforbundets styrelse har samman-
stallt ett frageformular som skickats ut till
samtliga riksdagspartier. Dér stiller vi en
mangd fragor om hur de ser pa vird och
omsorgen av demenssjuka och vad de tédnker
gora for att forbattra situationen. Svaren
kommer att analyseras och publiceras i nasta
nummer av Demensforum.

Katastrofal situation

I en nyligen publicerad rapport fran Social-
styrelsen gar att lasa att antalet platser pé
dldreboenden sedan millennieskiftet har
minskat fran 120.000 till cirka 80.000. De

flesta upptas redan nu av personer med
demenssjukdom. Om inget hander star

vi inf6r en katastrofal situation da det ar
2030 kommer att finnas omkring 270.000
demenssjuka, jamfort med dagens cirka
160.000 Med andra ord; det ar dags for alla
politiker att vakna!

Vikten av tillsyn

Under aren har Demensforbundet drivit
manga viktiga fragor, till exempel att det ska
finnas geriatriska kliniker och véardplatser

i hela landet. Vi har ocksé drivit fragan om
minimibemanning och vikten av tillsyn.
Detta kommer vi att fortsatta med och det ar
ocksaé de tre viktigaste budskapen vi kommer
att fora fram i arets val. Darmed inte sagt

att det inte finns en 1ang rad andra viktiga
fragor, men vi inser att vi inte kommer att

fa gehor for allt och kanske 4nda mindre om
vara kdarnfragor ar for méanga.

| detta nummer av Demensforum
Demensforbundets medarbetare har en

stor drivkraft att fora forbundet framét och
att stotta de lokala foreningarna. Kanske

ar vi ibland lite for anonyma. Darfor har

vi bestamt oss for att ha en medarbetarar-
tikel i varje nummer. Denna gang far du
mota Christina Hansson som dels ar kassor
i forbundets styrelse, dels ar ansvarig for
Yngrenitverket. Du kan ocksa lasa ett repor-
tage om Tyres6 kommun som &r Sveriges
forsta kommun att demenscertifieras och om
Svenskt Demenscentrum som tillsammans
med FUB (Riksforbundet for utvecklings-
storda barn, ungdomar och vuxna) lanserat
en ny utbildning med namnet ” Aldern har
sin ritt — om att dldras med intellektuell
funktionsnedséttning”.

Med de orden vill jag 6nska dig en trevlig
lasning. Jag vagar ocksa lova att nir nista
nummer kommer i september, d& har vi alla
fatt uppleva sommar. I hela landet.

Mycket lasnoje! m

Pdr Rahmstrom OZ/B /L/} )/7/1,\’

Pdr Rahmstrom
Ordforande, Demensforbundet.
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Tyreso forst ut med
demensutbildning for alla inom
aldreomsorgen

TEXT: ANDERS POST | FOTO: ROSIE ALM

En solig varvinterdag var det stor samling pa Tyreso Tyres6 kommun har satsat rejilt pA demens-
slott. Ett hundratal personer som arbetar inom dldre-  Vvérden och utbildat samtliga 450 medar-
omsorgen i Tyresoé kommun hade samlats vid léng- betare inom dldrevérden — savil personal
bord med kaffe och prinsesstarta i vantan pa certi- inom privata som kommunala verksamheter.

Sikatutdelning och besok av drottningen.
Anledningen var att Tyreso kommun ar forst med

Alla har genomgétt stiftelsen Silviahemmets
demensvardsutbildning — en stiftelse som
grundats av drottning Silvia.

att ha utbildat samtliga medarbetare inom daldre- S& kom dé drottningen med f6lje och

omsorgen i demensvard. kamerorna blixtrade och smattrade fran de
inbjudna fotograferna.
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Manga talare

Certifieringsceremonin inleddes med tal

av kommunstyrelsens ordférande Fredrik
Sawestal. Darefter berattade socialndmn-
dens tidigare ordférande Andreas Jonsson
om bakgrunden till Tyresos stora satsning pé
utbildning. Sa fick kommunens demenssjuk-
skoterska Lena Nylund ordet, foljd av Silvia-
hemmets rektor Wilhelmina Hoffman som
berattade om Silviahemmets verksamhet.

Drottningen samtalade och at tarta
Sist pa programmet var det drottningens tur
att hélla tal och 6verlamna stiftelsens certifi-
kat for kunskap om god demensvérd. Drott-
ningen borjade engagera sig i demensvarden
nar hennes mamma insjuknade i Alzheimer.
— Ni har varit s modiga i Tyres6 kom-
mun och verkligen 1atit alla ta del av denna
utbildning. Jag vet ju sjilv hur det ar att vara
anhorig, att se en slakting, ndgon kar person,
som bara blir sjukare och sjukare. Och som
anhorig har man inga svar. S& jag vet hur
det kdnns, darfor ar jag sa glad att se att s
manga nu fatt sin utbildning och verktyg for
att ta hand om de demenssjuka och stédja
anhoriga. Jag aker hem med ett hjarta fullt
av glddje. I morgon har vi Alla hjartans dag,
men for mig har det borjat redan idag, sa
drottningen som sedan samtalade och at tarta
tillsammans med géisterna.

NYTT TANK -
NYA LOSNINGAR

— Det ar just verktygen for att beméta varda-
gen som gjort utbildningen sa vardefull. Och
det géller allt fran att kunna lasa av kropps-
sprak till vikten av respekt for individen,
sdger Karin Pdhlman som ar underskoterska
pa Trollangens dldreboende i Tyres6. Hon
jobbar ofta natt och berittar att ett problem
under natterna tidigare har varit boende som
inte kan sova och som rastlésa gar fram och
tillbaka i korridorerna.

Med Silviautbildningen i ryggen vigade Ka-
rin nyligen testa en ny taktik, istillet for att
bara leda tillbaka personerna in i sina rum.

— Den har natten satte jag mig helt sonika
vid en symaskin vi har pa avdelningen. Sedan
berittade jag for en av de boende som var
vaken och orolig att jag hade problem med
pedalen och bad honom hjilpa mig. Fler och
fler nattvakna engagerade sig i problemet. De
fick titta, kdnna, och medverka till att laga pe-
dalen. Nér de kdande att de hade en funktion,
att de behdvdes, forbyttes den oroliga och
angestladdade stamningen till en uppsluppen
tillstallning. Det blev en larorik natt med
manga glada tillrop jag sent ska glomma.

Pa Trollangen kénner personalen en stor
stolthet 6ver att kunna hantera situationer
annorlunda &n tidigare.

— Det hdnder ganska ofta att vira dementa
langtar hem. Och med hem menar de i princip
alltid sitt barndomshem, berattar Karin. En
viktig sak vi fatt lara oss ar att inte ifraga-
sétta eller tillrattavisa dem nér de kdnner
saknad och langtar efter sina foraldrar.
Istéllet bekraftar vi deras kénslor, later dem
fa framkalla minnen. Vi ber dem beritta hur
hemmet sag ut, hur de dukade bordet. Hur-
dan var mamma? Pappa? Det handlar inte om
att bekréfta vanforestéllningen — utan sjilva
kénslan bakom. Och diarigenom verkligen se
personen som ar framfor en. m

TEXT: FRAN TYRES® KOMMUNS HEMSIDA
WWW.TYRESO.SE
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Att dldre personer ska fa leva ett vardigt liv

och kanna valbefinnande ar nagot som podngteras
i den nationella vardegrunden for dldreomsorg.
Men att man inte alltid nar upp till dessa

kvaliteter kanner vi val till.

De haller

ordning pa kvaliteten

1

aldreomsorgen

Inom Stockholms stad tog man 2013 fram en
metod for fordjupad kvalitetsuppféljning, som
tillsammans med inspektioner ska borga for
att dldreomsorgens viardegrund efterlevs. Det
borjade som ett projekt 2013, men ar sedan
2015 en ordinarie uppféljningsmetod.

Vad gor en kvalitetsobservator respektive in-
spektor? Vi akte ut till Farsta dar Stockholms
dldrevardsforvaltning haller till, for att traffa
Marjo Tuomi och Kristina Hagstrom.

Marjo ar kvalitetsobservator och Kristina
ar inspektor.

— Vi foljer det som hénder i moétet mellan
den dldre och personalen inom dldreomsor-
gen. Men vi ger dven rad och verktyg for att
verksamheterna ska kunna arbeta med sin
egen kvalitetsutveckling, berattar Marjo.

Tre huvudprocesser

Det finns sju kvalitetsobservatorer som aker
ut till Stockholms olika dldreomsorgsverk-
samheter. Man utgér frin en observations-
metod som innehéller tre huvudprocesser:
Personlig omvérdnad, mat och méltider, samt
stimulans och vila.

— Nar det giller mat och maéltider tittar vi
bland annat pa saker som sjalvbestimmande,
vilka valmgjligheter den dldre har, sitter per-
sonalen med vid méltiden, d&r man delaktig
vid dukningen och far man lagga upp maten
sjélv. Vi ar sju observatorer som ska técka ett
stort omréde, sé darfor fokuserar vi pé ett
verksamhetsomrade i taget. Just nu ar det
privata hemtjanstutforare — innan dess var
det kommunala hemtjénster som vi observe-
rade, berittar Marjo. Dessutom tar observa-
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TEXT: ANDERS POST | FOTO: ROSIE ALM

tionerna tid — ofta upp till sex tillfallen dar
vi pratar med bade personal och de dldre vid
behov.

Hur sammanstaller ni era observationer?

— Vi gor forstas en hel del faltanteckningar
nér vi ar ute. Efter observationerna har vi
forst ett mote med verksamhetens ledning for
att tillsammans prata om det vi observerat —
béade styrkor och utvecklingsomraden. Sedan
sammanstiller vi dven en skriftlig rapport
som skickas till ledningen och till respektive
stadsdelsforvaltning.

Lite mer éverrraskande

Aven inspektorerna bidrar till verksamhets-
utveckling, men hir ar det fraga om inspek-
tioner som kan vara aviserade i forvig eller
ske lite mer Gverraskande. De tre inspekt6-
rerna besoker hemtjianster, omsorgsboenden,
servicehus, dagverksamheter och profilboen-
den, samt privata utforare utanfér kommun-
gransen dar Stockholms stad koper platser.

— Nar vi agerar sé gor vi det pd inkomman-
de information dar nagon pétalat brister i
dldreomsorgen, siager Kristina Hagstrom. Det
kan vara brev som kommer till aldreférvalt-
ningen, mejl eller telefonsamtal. Ofta ar det
anhoriga som har synpunkter, men dven de
ildre sjilva, personal och handldggare. Vi har
drendedragningar varje vecka tillsammans
med avtalsforvaltare och kvalitetsansvarig
frén Stockholms trygghetsjour. Sedan ar
det vi inspektorer som bestimmer om vi
ska besoka en verksamhet, oanmalda eller
forvarnade.




Enligt Kristina Hagstrom ar de flesta
verksamhetschefer vana vid uppfoljning, sa
det blir inte ndgon dramatisk reaktion, utan
inspektorerna tas vil emot.

— Vi tar aldrig stallning till ett specifikt kla-
gomal, utan tar upp ett antal olika omraden
som vi vill titta ndrmare pa. Vi gar igenom
dokumentation, for samtal med ledning,
omvardnadspersonal och ibland dven med
brukarna. Darefter skickar vi 6ver vara iakt-
tagelser till ledningen som far komma med
sina synpunkter.

Ansvarar for uppféljning

Slutligen gors en rapport med bedomning
som bland annat skickas till verksamheten
och berord stadsdelsférvaltning, som ansva-
rar for om det ska goras en uppfoljning.

Har dr jarngdnget som har koll pa dldreomsorgen i Stockholm. Staende fran vanster: Sharon Wald, Entisar Al-Shoris,
Madeleine Skoglund, Kristina Hagstrom. I forgrunden: Ann-Charlotte Ohlsson, Fariba Heydari, Marjo Tuomi.

Stoter ni pa ndgon verksamhet som ar valdigt
dalig, eller ar kvaliteten inom aldreomsorgen
i Stockholm jamn?

— Det ar inte riktigt sa det fungerar, sager
Kristina — och Marjo héller med. Vara meto-
der ar inte till for att gradera bra eller dalig
dldreomsorg, utan vi patalar sadant som ar
bra och vad som behover utvecklas mer. Men
det ar klart att vi reagerar om vi ser nagot
allvarligt missforhallande, da pratar vi alltid
med ledningen.

— Det ar dven sa att kvaliteten ar i stindig
rorelse i samband med att till exempel erfaren
personal slutar och ny personal kommer in,
eller att riktlinjer andras. Darfor kan vi aldrig
sdga att nu ar det fardigt, nu ar kvalitetsma-
len uppnadda for gott, sager Marjo.
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Nar demenssjukdomen kommer in i livet

Ir ingenting som forr

Ingrid och Gunnar Andersson har varit gifta i 60 ar.

De bor fortfarande kvar i villan i Sollentuna utanfor Stockholm
som de kopte 1962, och dar deras tva soner vuxit upp.
Enligt Ingrid sa har det varit fina ar dar de haft manga
gemensamma intressen och delat pa arbetet i hemmet.
Men nu ar allt annorlunda. Sedan Gunnar fick sin
demensdiagnos vilar allt ansvar pa Ingrid.

olen steker denna

fredag i april nar vi

besoker Ingrid och

Gunnar Andersson

i Sollentuna. De

bor i en vilplanerad

50-talsvilla med stor
tomt. Runt omkring i kvarteret har
de gamla villatomterna styckats av
och nya villabyggen forandrat om-
radets tidiga karaktir av egna hem
med naturen inpa knuten. Den stora
tradgarden har varit ett av Gunnars
stora fritidsintressen. Men nu gar det
inte langre.

Det hir berattar Ingrid via telefon
innan vart besok. Vi kan inte gora en
hel intervju som &r rakt pa sak nar
Gunnar ar med.

— Det skulle inte g4, sdger Ingrid.
Han har inte tagit in att han har
en demenssjukdom, dven om han
egentligen ar fullt medveten om den.
Det ar svart att forklara hur Gunnar
tanker har. Det kan yttra sig i just
det hdr med tridgarden. Att han ska
ta tag i varens tradgérdsarbete, men
han dr omedveten om att det inte gar.

Gunnar och Ingrid Andersson
har delat p4 dktenskapets bordor
och glddjeamnen genom aren. Det
gemensamma intresset har bland
annat varit naturen med utflykter och
fjallvandring.

TEXT: ANDERS POST | FOTO: ROSIE ALM

Sjukdomen kom sent i livet

— Vi har fétt ménga fina ar tillsam-
mans, sager Ingrid. S& jag kan dndé
kdnna en viss glddje i att sjukdomen
kom sé sent i livet, Gunnar ar attioat-
ta och jag attiofem. Problemet ar att
jag far ta allt ansvar nu, Gunnar tyr
sig till mig och kan bli fortvivlad om
jag inte dr i narheten hela tiden.

Gunnar Andersson har varit yrkes-
verksam som arkitekt och chef for
Svenska Bostiders stadsplanerings-
kontor. Ingrid har varit &mneslérare
och senare arbetat pa bibliotek.
Under ménga ar var hon dessutom
hemma och tog hand om barnen.
Gunnar ar pa dagverksamhet fyra
dagar i veckan.

— Men dven om han &r borta nagra
timmar pa dagen sa blir det liksom
inte att man har nagon riktig egen
tid, sidger Ingrid. Och de samtal vi
for handlar egentligen inte om nagot
annat dn att jag forklarar f6r Gunnar
vad han maéste gora, som exempelvis
borsta tdnderna pa morgonen, och
den typen av enkla géromal. Det gar
ju aldrig att sitta och resonera om
nagot — den tiden ar {orbi.

Nar borjade du marka att Gun-
nar inte var som vanligt?

Ingrid ténker efter linge innan hon
svarar:

— Det dar ar valdigt svart att veta.
Jag har funderat mycket pa den
saken. Det kan vara sa att sjukdomen
triggades igang nar Gunnar fick en
stroke 2004, men det ar egentligen
bara en gissning. Och nagra men
ifran stroken hade han inte. Gunnar
har varit en mycket aktiv person
med ménga bollar i luften. Det jag s
sméningom mairkte var att han blev
lite mer passiv, men jag forstod inte
att det skulle kunna hirroéra fran
demens. Nar jag definitivt méarkte
att det var nagot fel var nér jag sjilv
skulle 1aggas in for operation och
han var ensam hemma. Jag kinde in-
stinktivt att det inte skulle gé sa bra,
och det gjorde det inte heller, dven
om det inte blev ndgra katastrofer.
Men jag tror att den dar ensamheten
hemma utléste nagot hos honom och
han blev lite mer avtrubbad.

Det hér var 2013, och den som-
maren blev det 4nnu tydligare att
Gunnar var sjuk. Han korde bil hem
fran en semester i Skdne och det blev
en mycket orolig fard med stress och
desorientering.

— Det hir att nagot var fel kunde
vi inte prata om da, sager Ingrid.
Och det kan vi knappt nu heller. Jag
sager: du vet ju att du har demens, ja,
ja, sager han bara.

FORTSATTNING NASTA SIDA »
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Ingrid och Gunnar Andersson har varit gifta i 60 ar och bor fortfarande kvar i villan de kopte 1962, men det borjar bli jobbigt att klara av

allt sedan Gunnar fick sin demensdiagnos 2015.

Sa smaningom fick Ingrid kontakt
med en demenssjukskoterska pa
kommunen som hjilpte henne med
alla fragor och tryckte pé for att Gun-
nar skulle f& en diagnos.

Férnekade att han var sjuk

— Att fa Gunnar att géra en demens-
utredning var forstés ett problem,
eftersom han fornekade att han var
sjuk, sager Ingrid. Men tack vare
ldkaren som varit med dnda sedan
Gunnars stroke sa fungerade det. Det
var min ena son som ringde lakaren
och berattade hur det var stallt. Sjalv
kunde jag inte ringa eftersom Gunnar
alltid var ndra mig vad jag an gjorde.
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Lakaren skrev en remiss till minnes-
mottagningen pd Lowenstromska
sjukhuset, och dar fick Gunnar 2015
sin diagnos, som var blanddemens.
Gunnar Anderssons egen reaktion pa
diagnosen var méttlig, det var inte
sarskilt dramatiskt, minns Ingrid.
Maénga — sarskilt man — har svart att
forsta att korkortet méste dras in nir
man fatt en demensdiagnos, men det
blev inga storre problem.

— Han kénde nog sjilv att det inte
fungerade och att det var jobbigt att
orientera sig. Sista gaingen han korde

var faktiskt till minnesmottagningen.

Hur ar det nu, tre ar efter diagno-
sen?

— Gunnar blir lingsamt sdmre,
sager Ingrid. Fyra dagar i veckan ar
han ju pa dagverksamhet, dessutom
har han fatt beviljat vixelvard en
vecka varje manad. Dagverksam-
heten tycker han ar okej, men att vara
borta for vixelvard tycker han inte
alls om. Men det ar faktiskt nédvan-
digt for att jag ska kunna fé vara sjilv
ibland, och orka med, sdger Ingrid.
Jag ir ju inte ndgon ungdom lingre
med outtomliga krafter.



INSANDARE

BILDEN AV DEMENS

ILLUSTRATION & TEXT: URSULA WILBY

ag jobbar som skribent och
illustratér, och en géng for
manga ar sedan fick jag ett
illustrationsuppdrag som
innebar en rejil utmaning.
Att illustrera demens. Jag gjorde
en leende dam dar delar av minnet
forsvinner, och kinde mig ngjd med
resultatet.
Men det var innan mamma drabba-
des.

Innan jag insett att sjukdomen inte
enbart skulle innebéra smérta for de
anhoriga, utan faktiskt skulle drabba
henne sjilvi &n storre grad.

Det handlade inte bara om att
glomma del av sina minnen, utan i
hennes fall, om att skapa nya. Att se
faror dar inga faror fanns, att vara s
pass radd att hon gick i forsvarsstall-
ning. Att hon under vissa perioder
ringde mig skrickslagen dygnet runt.

Samtal efter samtal. Att hon var helt
fortvivlad 6ver att nagot hade in-
traffat som bara existerade i hennes
hjarna.

Hon bodde hemma sa liange det
gick. Med hemtjianstpersonal som
stillde upp i alla 14gen, men till sist
kom dagen nir demensboendet blev
oundvikligt.

Nir mamma, som rest mycket pa
egen hand, som bott och arbetat i
olika ldnder, som varit sjalvstandig
och helt kapabel att klara sig sjalv
plotsligt insdg att hennes fria vilja
hade tagits fran henne. Att hon var
inlést. For sin egen sdkerhet.

Mina konstanta besok var bara smé
parenteser i hennes liv som nu bestod
i att packa for att flytta, att ringa
och forsoka 6vertyga mig om att jag
skulle himta henne.

Hon grit, hon hotade och hon bad

mig fortvivlat. Hon ville ut, vara fri.
Att personalen var rar, att maten var
god, att det anordnades aktiviteter
var i hennes 6gon ingen kompensa-
tion for det hon mist. Sin frihet.

I gar kvall, efter drygt tva ar pa
demensboendet, blev hon éntligen
befriad fran plagorna.

Jag borde kdnna glddje for hennes
skull, att hennes langa kamp mot
sjukdomen &ntligen &r Gver.

Istillet kianner jag fortvivlan och
obeskrivlig sorg.

Fortvivlan och sorg for att hon
behdvde kdmpa i s& manga ar mot
en sjukdom som jag en gang trodde
innebar glomska, och inte sd myck-
et mera. Fortvivlan och sorg for att
min mamma dog i atta ars tid, mitt
framfor 6gonen pa mig. Lite mera,
dag for dag. m
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Christina Hansson dr ansvarig for Demensforbundets Yngrendtverk och dven kassor i
Demensforbundet. Hon vilkomnar fler anhériga som behover trdffa andra vars make
eller maka ar demenssjuk.

Har kan du traffa andra yngre
anhoriga till personer med
demens

Demensforbundets Yngreniitverk ar till for personer som ar under
65 ar och ir maka, make, sambo eller partner till en person med de-
mens. Nitverket fyller en viktig funktion nir man som anhorig vill
ha kontakt med andra som har samma erfarenheter och problem
som man sjalv.

TEXT: ANDERS POST | FOTO: ROSIE ALM
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— En allmén uppfattning ar att det
bara ar dldre personer som drabbas
av demenssjukdomar. Men det finns
dven ménga som blir sjuka i unga

ar, sager Christina Hansson, som

ar ansvarig for Demensforbundets
Yngrenitverk, och dessutom ar for-
bundets kassor. I niatverket har vi an-
horiga vars partner insjuknat redan
i 35-arsaldern. Fragorna ar méanga i
den situationen. Vart ska man vinda
sig for att fa prata och fa svar pa sina
fragor? Demensforeningen pa orten
och deras anhoriggrupper kanske
inte kdnns som négot bra alternativ
eftersom medlemmarna dar ar dldre.
Finns det till exempel hemmavaran-
de barn i en yngre demensdrabbad
familj, s ar det viktigt att fa prata
med andra i samma situation.

Mitt uppe i livet

Den storsta gruppen “yngre” som far
en demensdiagnos dr annars mellan
45 och 60 ar.

— De &r ju mitt uppe i livet, sdger
Christina Hansson, som sjilv var an-
horig till sin man Lasse som fick Alz-
heimer nir han var lite 6ver sextio.

Christina berattar om svarighe-
terna, att dels forsoka fa honom att
forstd att ndgot var fel, och att han
borde undersokas. Sedan detta att
se hur han personlighetsfordandra-
des och vigrade demensboende och
hemtjanst.

— Vi var gifta i fyrtio ar, och kunde
diskutera och tala om allt — men mot
slutet var det en helt annan Lasse
som jag omdjligt kunde kdnna igen.

Vill dela med sig

Ventilen for Christina blev Yngrenit-
verket som hon hittade information
om pa Demensférbundets hemsida.
Dar var hon med pa traffar i Alvesta
och Goteborg. Lasse levde inte sa
lange efter det att han s sméningom
kommit in pa det sirskilda boendet,
men Christina ville anda fortsétta att
natverka for att dela med sig av sina
erfarenheter. Och nu ar det hon som
har ansvar for sodra Sveriges Yngre-
natverk dar man traffas tva gdnger
om aret.

— Vi tréaffas var och host pa nagot
konferenshotell, berattar Christina.
Det dr i Demensforbundets regi,
men vi har dven extratraffar som vi
ordnar sjalva.

» FORTSATTNING NASTA SIDA



Vad gor ni pa traffarna?

— Vi sitter tillsammans och pratar,
ger stod, delar vara erfarenheter och
beréttar vad som héant sedan vi sags
senast. Man béde grater och skrattar
och kommer varandra vildigt néra,
sdger Christina. Sedan ar kvallen lite
mer avslappnad med middag och dar
vi forsoker koppla av fran demens.
Nu planerar vi att arrangera traffar

i Stockholm dér grupper fran hela
Sverige kan motas.

Nya vanner
Christina Hansson menar att det ar
l4tt att fa nya vinner i natverket.

— Javi delar ju samma problem.
Nar demenssjukdomen kommer in i
familjen sa forsvinner manga gamla
vanner, men hir fir man nya. Yngre-
nitverket dr sd viktigt, men tyvarr
lite oként. Vi behover marknadsfora
oss over hela landet — och det hér ar
ju ett sitt, att synas i Demensforum.
S& om du som anhorig, kidnner att
du behover stod och andra att prata
med sa kontakta oss girna genom
Demensforbundets hemsida. m

BOKTIPS

Berattelsen om
Morbror H

Berattelsen om Morbror H vander sig
till barn mellan 9 och 12 ar och beskri-
ver pa ett rakt och enkelt satt vad en
demenssjukdom ar.

Manga barn ar indirekt paverkade
av demenssjukdom. Det kan vara en
mormor, farmor eller nagon annan
nara anhorig. Demens ar en komplex
sjukdom och darfér ar det ofta svart
for ett barn att férsta och det kan vara
knepigt att veta hur man ska forhalla
sig. Boken ger ett bra stod for samtal
med barnet - utifran barns perspektiv.
Boken finns att bestalla i var webbutik
www.demensforbundet.se eller pa
telefon 08-658 99 20.

Priset ar 120 kr exkl. frakt.

ATT ALDRAS MED INTELLEKTUELL
FUNKTIONSNEDSATTNING

Personer med intellektuell funktionsnedsattning har olika behov. En
del behéver stéd i det sociala samspelet, eller for att losa praktiska
problem. Andra kan behéva mer omfattande hjalp for att klara sin var-
dag. Nu lanserar Riksférbundet FUB och svenskt Demenscentrum de
forsta delarna i ett nytt kunskapsstod.

Kunskapsstodet tar upp olika aspekter av att aldras med intellektuell funk-
tionsnedsittning och vander sig framst till LSS-personal och anhoriga. I kun-
skapsstodet ingar en bok och en avgiftsfri webbutbildning som presenterades
vid en konferens i mars under temat: Aldern har sin rtt — om att dldras med
intellektuell funktionsnedsdttning.

Gemensamt ir att ldrandet fordandrar forutsattningarna, ibland radikalt,
négot som stéller delvis nya krav pa LSS-personal och anhoriga.

For att personer med intellektuell funktionsnedséttning ska kunna fa ett
bra dldrande behovs kunskap, ndgot som géller bade for LSS-personal och
anhoriga, men dven for personerna sjilva. Den avgiftsfria webbutbildningen
vander sig darfor direkt till personer med intellektuell funktionsnedsattning.

Mer information finns pa www.demenscentrum.se

KAN UTVECKLINGSSTORNING
PASKYNDA DEMENSSJUKDOM?

Personer med Downs syndrom &dr den mest undersokta gruppen nir det giller
utvecklingsstorning. Medellivslingden var 9 ar, 1929 — idag dr den 55 ar. Vid
Downs syndrom finns en vialdokumenterad risk att tidigt utveckla demens
med ett sjukdomsforlopp som ir tre ganger snabbare jaimfort med normalbe-
folkningen. Man ser dock séllan demenssymptom fore 40 érs alder, men sym-
tomen &r vanliga efter 45 ar. Vid 60 ars alder har uppemot hilften av personer
med Down syndrom tydliga tecken pa demenssjukdom.

Kiilla: Svenskt Demenscentrum — Barry Karlsson, specialist i neuropsykologi.

Las mer pa www.demenscentrum.se

Till den mest undersokta och lattidentifierade gruppen med utvecklingsstor-
ning, hor personer med Downs syndrom. I Sverige har medellivslingden for
denna grupp okat fran 9 ar (1929) och 12—15 ar (1947) till idag ca 55 ar. Vid
Downs syndrom finns en val dokumenterad risk att tidigt utveckla demens
med ett progredierande sjukdomsforlopp som ar ungefar tre ganger hastigare
jamfort med normalbefolkningen.

Frén forsta demenstecken till dédsfall, ar forloppet cirka 5 ar. Demens-
symptom vid Downs syndrom ses sillan fore 40 ars alder men ar vanliga
efter 45 ar. Vid 60 ars alder har upp emot halften av alla personer med Downs
syndrom tydliga tecken pa demenssjukdom. De vanligaste dodsorsakerna vid
Downs syndrom éar i fallande ordning;:

1. Alzheimers sjukdom
2. lunginflammation

3. leukemi

4. hjartsjukdom

Att en person med utvecklingsstorning har begrinsad formaga att gora

sig forstadd stiller 6kade krav pa omgivningen. Viktig 4r den kommunala
omvardnaden och sjukvardens formaga att utveckla metoder att observera,
bedoma och bemoéta begynnande demensutveckling. Handledning, utbildning
och kvalitetssidkrande insatser bor finnas pa varje gruppbostad med personer
inom riskzonen for utvecklingsstorning och demens.
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VAL 2018
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Nu ska demensfragorna upp pa bordet till valet

14

Fragorna och pastaendena som
partierna fatt svara pa.

Dessa fragor och pastaenden har
samtliga riksdagspartier fatt svara
pa i en webbenkat. Undersdkningen
genomférdes av Demensférbundet

i mars och april 2018 och resultatet
kommer att offentliggéras under
sommaren infér hostens riksdagsval.

+ Pa vilket satt kan ditt parti verka/
verkar ditt parti for att:

- Vard och omsorg av personer
med funktionsnedsattning och
demenssjukdom forbattras?

- Stodja anhdriga och narstaende till
personer med demenssjukdom?

- Flera utbildningssatsningar
genomfdrs inom aldreomsorgens
personal och chefer?

- Initiera tvarfunktionella eller
nationella samarbetsprojekt med

demensforum Nr 2-2018

malet att finna bot eller en effek-
tiv bromsmedicin mot demensor-
sakande sjukdomar?

- Oka de ekonomiska resurserna for
demensforskning?

- Pa vilket satt kan ditt parti verka/
verkar ditt parti for att kommuner-
nas uppfoljning av vard och omsorg
bli mer skarpare i sitt arbete och
tilldmpar ett mer personcentrerat
forhallningssatt?

- Givet ert partiprogram/valmanifest,
pa vilket satt kommer ni att agera/
vilka atgarder kommer ni att fortsatta
med i syfte att ytterligare forbattra
varden och omsorgen om personer
med demenssjukdom?

+ Hur staller sig ditt parti till foljande

pastaenden:

- Inféra nagon form av garanti for
vard och omsorg for personer

med funktionsnedsattning och
demenssjukdom.

Kommunala tjansteman och en-
hetschefer ges stoérre ansvar och
befogenheter med avseende pa
utférande och uppféljning av ett
mer personcentrerat foérhallnings-
satt och kvalitativ vard och om-
sorg av personer med funktions-
nedsattning och demenssjukdom.

Avsatta dronmarkta statsbidrag till
demensvarden och mer pengar
till forskning.

Avsatta dronmarkta statsbidrag till
kontinuerlig fortbildning och hand-
ledning foér personal i demensvar-
den och hemtjanstpersonal.

Avsatta dronmarkta statsbidrag till
okad kunskap hos beslutsfattare
och vardpersonal om anhérigas
situation.



Vad vill vara riksdagspartier gora for att forbdattra varden och livet
Jor demenssjuka och anhoriga? Infor valet 2018 har vi genomfort en
enkdtundersokning med fragor till alla atta partier. Svaren kommer

nu att analyseras och jamforas for att se hur langt ambitionerna
strdacker sig samt vilka konkreta atgarder som foreslas inom

respektive parti. Syftet ar att skapa ett underlag i den kommande

debatten och var lopande dialog med politiker och beslutsfattare.

— Frégestillningarna baseras bland
annat pa partiernas tidigare valmani-
fest vid forra valet 2014. Vi har ocksa
utgétt fran Socialstyrelsens Nationella
riktlinjer for vard och omsorg vid
demenssjukdom samt utredningen En
nationell strategi for demenssjukdom
ar 2022, berattar Jannis Avramidis,
ledamot i Demensforbundets styrelse,
och ansvarig for undersokningen.

Den forandrade demografin med en
allt storre andel dldre innebér att val-
fardssektorn behover tillforas stora
resurser, bade pengar och personal,
enbart for att uppriatthalla nuvarande
standard. De totala samhillskostna-
derna for demenssjukdomar uppgéar
idag till ndrmare 62,9 miljarder kr.
Prognosen for antalet demenssjuka
ar en 0kning fran dagens 160 000 till
270 000 ar 2030.

Socialstyrelsens utredning pekar ut
sju prioriterade problemomraden nir
det giller demens:

- Inte avveckla demensboenden,
tvartom verka for att det byggs fler.

- Utbéka dagvardsverksamheten,
korttidsboende samt avlosning i
hemmet.

- Det ska finnas geriatrisk kompe-
tens med inriktning mot demens-
vard i varje kommun.

- Det ska sakras fler geriatriker,
geriatriska kliniker och vardplatser
inom landstinget.

- Demensutbildning skall inga i
samtliga utbildningar inom vard
och omsorg, inklusive lakarpro-
grammet samt foér bistandsbe-
démarna.

- Alla med demenssymptom ska
ha ratt till utredning, diagnos och
behandling.

- Tillsatta en oberoende (fristaende)
tillsyningsmyndighet for demens-
varden/aldreomsorgen.

1. Samverkan mellan sjukvard och
socialtjanst

2. Personal

3. Kunskap och kompetens

4. Uppfoljning och utvirdering

5. Anhoriga och nirstdende

6. Samhille

7. Digitalisering och vélfdrdsteknik

Utifrén dessa omraden har De-
mensforbundet sammanstallt totalt
sju fragor och 16 pastaenden som
grupperats i olika kategorier och
undergrupper.

Analysen och bedomningen kommer
att baseras pa hur vl respektive par-
tis svar verkar for att fraimja utveck-

lingen av ett demensvinligt samhille.

Uttrycket “ett demensvinligt sam-
hélle” har etablerats av Demensfor-
bundet som ett sammanhallande
begrepp och beddmningskriterium
for partiernas svar. Fokus laggs pa
att prioritera:

- Minimibemanning i demensvar-
den ska lagstadgas.

- Demenssjukas ratt till daglig
aktivering och att utevistelse ska
lagstadgas.

- Demenssjuka ska inte vardas till-
sammans med icke demenssjuka.

- Vardplanering med anhériga ska
fortydligas i Socialtjanstlagen.

- Kostnadsfria hjalpmedel och mer
information om vilka hjalpmedel
som finns.

- Att skapa ett sa gott liv som
mojligt fér personer med demens
fordrar att varden och omsorgen
baseras pa etik och en genom-
tankt manniskosyn. Vid brister i
varden kan de i de flesta fall féras
tillbaka pa obetanksamhet i dessa
tva avseenden. Utan ett etiskt
tankande och en god mannisko-
syn kan man inte skapa en god

 Lagstiftning och styrmedel for
vard och omsorg och sjukvard for
demenssjuka personer

« Samhaillets samlade formégor har
nodviandig kompetens, samverkan
och bemanning, behovsanpassat
anhorigstod och lampliga boende-
former

« Klinisk- och grundforskning samt
geriatrikutbildning

Analys och bedomning gors av
medarbetare pa Demensforbundet
och Demensforbundets styrelse.

En oberoende grupp bestaende

av vardpersonal, professorer och
geriatriker har ockséa engagerats i
analysen och bedémningen framst i
syfte att fa en bredare forstdelse for
inkomna svar. m

vard. En vardegrund ar ocksa en
férutsattning i varden, och den ar
sarskilt viktig i vard av handikap-
pade personer som inte sjalva kan
forsta eller havda sin ratt. Etik och
manniskosyn maste darfér ge-
nomsyra tankandet inom varden,
inte bara i sjalva vardarbetet utan
minst lika viktigt ar det i genom-
gripande beslut och politiska
prioriteringar.

- Stress och belastning férsvarar
avsevart en etisk reflektion. Kan-
ske ar detta den viktigaste delen
av den kunskap vi skall lyfta fram
for ett gott vardarbete.
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Bade framsteg och
forsamringar i demensvarden
visar ny utvardering

Socialstyrelsens senaste nationella utvardering av demensvarden
visar bade framsteg och forsamringar.
A ena sidan genomgar fler demenssjuka en fullstindig utredning och far
ddarmed storre chans till ratt behandling.
A andra sidan stiger dter forskrivningen av antipsykosmedel,
och de multiprofessionella demensteamen blir farre.

— Ja, det dr mycket som behéver forbattras,
sdger Vera Gustafsson, utredare vid Social-
styrelsen. Bristen pa demenskompetens och
praktiska forutsiattningar i hemtjansten ar
allvarligt med tanke pa att 6ver hélften av
de som har en demenssjukdom bor hemma.
Belastningen pa anhoriga blir &nnu tyngre.

Utredningen visar att endast 40 procent av
landets kommuner stéller krav pa kunskap
om demens av anstéllda i hemtjansten, pa
sérskilda boenden ér siffran 60 procent.

— Bara var tredje hemtjanstverksamhet er-
bjuder handledning till anstéllda, sdger Vera
Gustafsson. Ménga verksamheter saknar
ocksa reflektionsmoten, dar personalen far
tillfalle att prata om det dagliga arbetet.
Till skillnad mot pé sérskilda boen-
den, dar personalen kan fa stod av
varandra, arbetar man ju oftast
ensam i hemtjansten. Darfor
borde egentligen kunskapsnivin
vara dn hogre dar.

Férsamrat samarbete

Vera Gustafsson arbetade dven

med den foregdende utviardering-

en som gjordes 2014, och sedan

dess har andelen kommuner med
multiprofessionella demensteam mins-

kat fran 56 till 45 procent. Hon séger

ocksa att samarbetet mellan kommunerna
och landstingen kring varden av demenssjuka
har forsdmrats.

— Det dr orovickande. Men sett i ett langre
perspektiv ar det mycket som forbattrats, till
exempel dr kompetensen pa sirskilda boen-
den hogre dn for 20—25 &r sedan. Men det
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TEXT. ANDERS MATHLEIN

Vera Gustafsson

Andelen

kommuner med
multiprofessionella
demensteam har

minskat fran

56 till 45
procent.

finns mycket kvar att gora. Exempelvis bor
uppfoljningen inom primarvarden bli béttre
och anhoriga fa mer stod.

Svarigheter att kommunicera
Forskrivningen av antipsykotiska preparat
oOkar, trots direktiv om att sdidana ska ges
bara i undantagsfall. I sarskilda boenden
ordineras mer antipsykotiska medel till
personer som inte ar fodda i Sverige, men
orsaken till det r inte alldeles klar. Det kan
bottna i sprakproblem och svéarigheter for
personal att kommunicera. Sjukdomen kan
gora sa att dessa patienter gar tillbaka till sitt
modersmal, och somliga av dem kan bara
pa krigstrauman och liknande.
— Har behover man utveckla andra
metoder, konstaterar Vera Gustafs-
son.

Hon beréttar att hon och tva
kolleger fran Socialstyrelsen
tillsammans med tva experter
aker pa turné till de flesta ldn
och presenterar de nya nationel-
la riktlinjerna inom demensom-

rédet, resultat fran utviarderingen
och tankar om hur demensvarden
kan forbéttras.
I grunden ar kompetens- och re-
sursnivan en politisk fraga, sdger Vera
Gustafsson. Men det ror en eftersatt patient-
grupp som har svart att gora sin rost hord.
Vid mitten av seklet kommer det att finnas
dubbelt sd manga demenssjuka som i dag.
Det stiller hoga krav pa omsorgen.
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| syfte att starka konsumentskyddet kommer regeringen
att besluta en lagradsremiss med forslag om att inféra
ett skriftlighetskrav vid telefonférsaljning.

— Att dldre personer och andra som
ar sarskilt utsatta rékar illa ut vid
telefonforséljning ar inte accepta-
belt. Genom forslaget starker vi nu
konsumenters forutsattningar att
fatta genomténkta beslut nér de blir
uppringda av telefonforsiljare, sdger
bitrddande justitieministern Heléne
Fritzon.

Pressande forsaljningssituation
Problem kopplade till telefonforsalj-
ning har varit uppmarksammade
under en langre tid. Det handlar
exempelvis om att konsumenter fel-
aktigt pastas ha ingétt avtal eller att
de ingér avtal utan att forsta vad det
innebér. Problemen &r ofta kopplade
till en 6verrumplande och pressande
forsaljningssituation.

Forbattrar situationen

— Konsumentproblem vid telefonfor-
sdljning har varit en f6ljetong under
en lingre tid och det dr hog tid att
starka konsumentskyddet p& omra-
det. Jag dr valdigt glad att regering-
en nu kan lagga fram forslag som
pa allvar forbattrar situationen for
konsumenter vid telefonforsiljning,
sdger finansmarknads- och konsu-
mentminister Per Bolund.

Inget muntligt avtal

Forslaget innebér att det inte ldngre
ska vara mojligt att ing ett avtal
muntligen, nir naringsidkaren pé
eget initiativ kontaktar konsumenten
pa telefon i syfte att inga ett avtal.
Om samtalet leder till att parterna
vill ingd ett avtal, ska naringsidkaren

'}thghetskrav vid telefon-
forsaljning

skicka en bekraftelse av sitt anbud till
konsumenten. For ett giltigt avtal ska
det sedan krévas att konsumenten
efter att telefonsamtalet ar avslutat
accepterar naringsidkarens anbud.
Béde bekriftelsen och accepten ska
vara skriftliga och kan skickas med
exempelvis mejl, sms eller post.
Om niringsidkaren trots att nagot
avtal inte ingétts pa detta sédtt anda
levererar en vara eller utfor en tjénst,
ska konsumenten inte vara skyldig att
betala for den.

Lagindringarna foreslés trada i
kraft den 1 september 2018. m

Killa: www.regeringen.se
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Minnesmottagningen som
ser helheten och bygger team
kring patienten

Bilden dr inte fran minnesmottagningen vid Centralsjukhuset i Kristianstad som texten handlar om.

TEXT. ANDERS MATHLEIN

Anne- Marie Liljeroth ir trott pa anvindningen
av ordet "demens”. Som overlikare inom Enheten
for kognitiv medicin, Minnesmottagningen vid
Centralsjukhuset i Kristianstad, utreder och be-
handlar hon patienter med olika former kognitiv
nedsittning, som en del i ett sjukdomstillstand.
Hon har 6ver 20 ars erfarenhet i yrket.

— Kognitiv nedsittning ar ett mer heltackande begrepp,
sager Anne-Marie Liljeroth. Att siga “han ar dement”
tolkas ibland negativt. Ett demenstillsténd ar i sig ingen
egen sjukdom. Det finns en rad olika sjukdomar som ger
kognitiva svarigheter som till exempel nedsatt minne,
logisk forméga, simultankapacitet, rumsuppfattning och
sprék. Stroke och utmattningssyndrom kan till exempel
orsaka kognitiva svarigheter.

Tidig varningssignal

Sviktande minne kan vara en tidig varningssignal, men of-
tare ror det sig om exekutiva problem. Att lara sig ett nytt
datorprogram staller pl6tsligt till problem.

Den vanliga proceduren ar att patienten genomgar en
forsta undersokning i primérvarden. En demensutbildad
sjukskoterska utfor kognitiva tester, darpa gors en dator-
tomografi. Om diagnosen inte ar siker remitteras patien-
ten till minnesmottagningen for kognitiv utredning. Har
finns ldkare, sjukskoterskor, kurator och arbetsterapeut.
Efter samtal med patient och anhorig utfors undersékning
och kognitiva tester, och vid behov analys av ryggvatska.
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Man bygger ett funktionellt team kring patienten. En kon-
taktskoterska gor ofta hembesok och foljer sedan patien-
ten genom hela processen.

Manga med diabetes

Patientklientelet skiljer i viss man minnesmottagningen

i Kristianstad fran andra. Man har till exempel manga
diabetiker bland patienterna, och ett etablerat nira sam-
arbete med diabetesmottagningen, dar man lart sig utfora
kognitiva tester.

De individuella variationerna ar stora. Det kan dréja
ldnge innan demenstillstand intrader, alltsé att besva-
ren blir sa stora att man inte klarar sig sjalvstandigt. 40
procent dr under 65 ar, och mottagningens samarbete med
arbetsgivare och forsakringskassa blir allt vanligare i syfte
att underlatta patientens fortsatta yrkesverksamhet.

— Det ar skillnad mot nar vi startade 2003, sager
Anne-Marie Liljeroth. Jag vet inte om det beror pé att pa-
tienterna forr "kamouflerade” sina besvir, eller att man nu
soker hjalp tidigare. Kanske bidrar den 6kande stressen
och all ny teknik till att fler faller ur.

Tryggheten och tilliten ar centrala varden, liksom stodet
till patienter och anhoriga, bade i grupp och individuellt.
For manga ar det skraimmande framtidsperspektiv som
tornar upp sig.

— Ja, det dr svart att ta till sig, siger Anne-Marie
Liljeroth. Men det handlar mycket om hur man hanterar
livet, att vara hédr och nu och ta vara pa det som fungerar.
Vi kan stédja under hela sjukdomens forlopp och formedla
stodinsatser i hemmet och i sarskilt boende.

FOTO: SCANDINAV BILDBYRA



BLI EN
DEMENSVAN!

GOR LIVET LATTARE FOR
MANMNISKOR MED DEMENS

demensvan.se

'DEMENS“MN

DEMENSFORBUNDET

Var med och bygg

ett demensvanligt samhalle

— bli Demensvan

DEMENSVAN

TIPS OCH IDEER
FAMAD 0L St
DEMEMSYAN
HAN GORY

TEM
=

Allt fler personer med demenssjukdom bor hemma allt
langre. Darfor ar det viktigt att saG manga som mojligt

Jorstar vilka utmaningar det kan
innebdra att klara sig i ett sam-
halle som kanske inte alltid ar sa
latt att orientera sig i. Det kan
vara i affaren, i kassan nar man
ska betala eller nar man inte hit-
tar vagen hem. Det kan ocksa vara

pa arbetsplatsen.

Enkelt uttryckt handlar "Demens-
van” om att pa bred front 6ka allmén-
hetens kunskap och forstaelse for de
utmaningar ménniskor med demens
kan utsittas for. Med kunskap kan vi
bygga ett demensvinligt samhille.
Och ett demensvinligt samhille ar
juipraktiken ett vinligt samhille for
alla. Att vi hjalper och ser varandra.
Att vi erbjuder hjilp ndr nagon ser ut
att behova det. Och goda hjdlpsamma
maéanniskor ar sarskilt betydelsefulla
for personer med demens.

Varfér du ska bli demensvan

Att bli en "Demensvan” forpliktigar
inte till att man engagerar sig, om
man inte sjélv véljer att gora det.
Forst och fraimst handlar det om att
gora livet lattare for manniskor med
demens. Att se, forsta och att hjal-
pa till om det behovs. Att forsta att
demens inte dr en naturlig del av ald-
randet, utan en sjukdom. Att demens
aven kan drabba yngre personer.

Som demensvdn far du var fina pin och
ett hdfte med tips och idéer pd hur du
kan gora livet ldttare for manniskor
med demens.

Sprider sig till Europeiska lander
Idén med "Demensvén” har spridit
sig till flera Europeiska lander och
till oss pa Demensférbundet
kommer den nirmast fran
Alzheimer Danmark. Med
stod av deras koncept har vi
nu gjort en svensk version.
Tillsammans med véra lokala

demensforeningar kommer vi
att verka for att s& mdnga som
mdjligt blir demensvinner.

Navet i var kampanj ar hemsidan
demensvin.se. Dar kan du ldsa om
demenssjukdomar och om hur du pé
bésta sitt bemoter en person med
demens. Dar kan du ocksa anmila
dig till att bli demensvin. Vi skickar
dé en pin samt informationsmaterial
hem till dig. Vart méal ar att vi ska
vara 10.000 demensvinner till slutet
av 2019. Hjalp oss att uppfylla det
genom att sjalv bli demensvin och
sprid budskapet vidare till s manga
som mojligt! m
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Ann-Elis Nordin och Kerstin Gjerswold.

HARNOSANDS DEMENSFORENING BLICKAR
TILLBAKA

Ordférande i féreningen, Kerstin Gjerswold, halsade alla varmt
valkomna den 15 mars da féreningen hade sitt arsmoéte i Grona
paviljongen pa Garvaregatan. Har lastes bland annat verk-
samhetsberattelsen upp och godkandes. | den gick att lasa att
féreningen haft atta styrelsemoten, arsmoéte samt fem med-
lemsmoten under aret. Medlemmarna var till antalet 65 stycken.
Féreningen hade aven bjudit in Overférmyndarndmnden som
informerade om godmanskap och forvaltare.

Hoég stamning

Foreningen har haft ett stort utbud av aktiviteter det gangna
aret. | maj anordnades en férsommarfest med korvgrillning

och ett gigantiskt kaffebord med minst sju sorters kakor samt
underhallning av Christer Bystrém. | augusti akte vi bat runt Alno
med M/S Medvind. En trevlig tur aven om vadret inte var det
basta sa var stamningen hog. | oktober firade vi 30-arsjubileum
med underhallning och middag. | december har vi alltid julfest
med risgrynsgroét, skinka, glégg och pepparkaka. Vi uppvaktas
da ocksa av gymnasieskolans lucia med tarnor och stjarngossar,
som underhaller oss med skdnsang.

Grillfest och surstromming

Under aret som kommer hade vi forslag till nagra aktiviteter
sasom en ny grillfest, surstrommingsfest, en dagstur i sommar
samt en julfest. Tre stycken medlemsmoéten med nagot tema. |
april vill vi traffa vara lokala politiker for att héra vad man har for
framtidsplaner nar det galler personer med demenssjukdomar.

Tack alla vanner som bidragit
Styrelsen for 2018 ar ordférande Kerstin Gjerswold, vice ord-
férande Ann-Elis Nordin, sekreterare Anita Uddfors, kassor Siv
Oddhagen, och de 6vriga ledamoterna Britt Sandelin, Ulla Wal-
lin, Sigrid Géthberg, Mona Danielsson och Elisabeth Sahlstréom.
Vi vill ocksa tacka alla medlemmar och deras vanner som
kommit till vara moéten och som skankt vinster till lotterier, kopt
lotter, bakat eller pa nagot annat satt bidragit med nagot till var
férening.

Anita Uddfors

Anneli Ruuska ordférande och Jan-Erik Andersson adjungerande.

KOPINGS DEMENSFORENING HAR
HAFT ARSMOTE

Mandagen 26 mars hade Képings demensférening arsmote. Ett
25-tal medlemmar hade kommit till Tunadal. Det var ett mycket
trevligt och informerande méte - trots att Képings kommuns re-
presentanter tyvarr inte kunde medverka pa grund av sjukdom.
Men samtalsamnen och fragor dryftades ivrigt, bland annat
hyreskostnaderna i aldreboenden.

Det ar en engagerad och aktiv styrelse som i stort sett
invaldes sa gott som oférandrad efter sedvanliga arsmotes-
férhandlingar. Gladjande ar ocksa att medlemsantalet dkat! Vi
avnjot god smorgastarta och goda hembakta bakelser till kaffet.
Efter fin samvaro tackade vi varandra och ser fram emot fortsatt
engagemang i alla de fragor och undringar som finns!

Insént av Barbro Slaug

MANGA SLOT UPP NAR DEMENSFORENINGEN
HASSLEHOLM HOLL MEDLEMSMOTE

Inbjuden som forelasare om demenssjukdomar var professorn
vid Lunds Universitet, tillika forskare och éverlakare vid Skanes
Universitetssjukhus - Elisabet Londos. Férelasningen handla-
de huvudsakligen om de olika typer avdemenssjukdomar dar
forskningen har bast kunskaper. Den vanligaste av dessa sjukdo-
mar ar Alzheimer som svarar fér cirka 60 procent, mindre vanlig
ar Lewy Body demens, blodkarlsdemens och pannlobsdemens.
Alla demenssjukdomar orsakar minnesstorningar och betraktas
nast intill som obotliga. Daremot finns det ofta mojligheter att
fordréja sjukdomens utveckling. Eftersom sjukdomen tar lang tid
att utvecklas tar det ocksa lang tid att analysera forskningsre-
sultat och atgarder i form av exempelvis medicinering. Professor
Elisabet Londos forelasning ronte stor uppskattning.

Som nara anhorig och narstaende till en demenssjuk be-
rattade Eje Johansson om de problem som uppstar och vilka
erfarenheter han har, framfor allt genom kameradvervakning,
och den direktkontakt detta ger till den demenssjuke under
dygnets alla timmar. Eje Johansson hade bara positiva erfaren-
heter av kameradvervakningen och likasa strédde han berém
over vardpersonalen.

Katarina Kaberg informerade om projektet "Lattlast’, ett
projekt som pagatt flera ar och som handlar om lattillganglig
litteratur for sjuka och anhériga. Pauli Pettersson informerade
om diabetes och diabetesféreningen. Pauli presenterade dess-
utom virtoust skon musik pa piano! Charlotte Nilsson fran Capio
Goingekliniken berattade att kliniken under varen kommer att
Oppna en specialmottagning for aldre.

Ordféranden tackade motesdeltagarna och inbjéd till kom-
mande traff i april manad.
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VARA FORENINGAR

VALBESOKT MEDLEMSMOTE | UDDEVALLA
DEMENSFORENING

Den 28 februari hade Demensforeningen i Uddevalla varter-
minens forsta medlemsmoéte. Det var 45 personer som hade
trotsat sné och kyla for att komma pa "Kafferep och sju sorters
kakor."

Anhdérigcentralen hade dukat med vackra kaffedukar och
finporslin, styrelsen hade bakat sju sorters kakor, och som kro-
nan pa verket var Birgitta Rasmusson inbjuden till "kafferepet”.
Birgitta Rasmusson, som ar valkand fran bland annat TV4 "Hela
Sverige bakar', bjod oss pa en intressant berattelse om kaffere-
pets historia. Birgitta Rasmusson berattade om att den rodrutiga
bakboken "sju sorters kakor", har funnits sedan 1945, och gavs
ut i samband med en kakpristavling. Den valbekanta bakboken,
fanns i de flesta hem och manga av oss bakar fortfarande efter
de valbekanta recepten.

Vid kaffeborden var det manga minnen kring kafferep, och
man delade med sig av upplevelser - allt ifran hemliga recept,
kaffedukar och porslin till vedspisar.

Som avslutning laste en av deltagarna en dikt, som passa-
de val in och som beskrev hur tankarna kunde vara kring ett
kafferep.

Demensféreningen i Uddevalla

DEMENSFORENINGEN | ALVSBYN HOLL ARSMOTE
PA FLUXEN SENIORBOENDE

Ett tjugotal medlemmar fanns pa plats och efter valkomsttal
och sedvanliga férhandlingar kunde vi se tillbaka pa det gangna
aret.

Féreningen har haft ett bra ar med trevlig samvaro for med-
lemmarna. Medlemsmotena har haft inslag av film, bingo, men
aven surstrdomming och julgrét. En mycket uppskattad bussresa
ordnades under sommaren till Swensbylijda.

Styrelsen har aven besokt boende pa Nyberga och Ugglan
och bjudit pa férplagnad med sang och musik.

Kommunalradet Helena Ohlund beréattade vid ett medlems-
mote om kommunens verksamhet och tankar kring det nya
aldreboendet som planeras. Kanske vacktes fler fragor an svar!

Under hésten flyttade foreningen sin verksamhet fran ABF
till visningslokalen pa Fluxen. Dar haller féreningen éppet varje
torsdag 12.00-15.00.

Besok oss garna och prata bort en stund.

Den omvalda styrelsen ser fram emot ett nytt intressant ar.
Att fa vara med i planering av det nya demensboendet som ska
byggas kanns angelaget och intressant.

Hemtjansten,
varje morgon ny

Klockan dar kvart i atta
Jag ska till jobbet
Det ringer inte pa dorren

Klockan ar tio i atta
Jag ska till jobbet
Det ringer inte pa dorren

Klockan dr fem over datta
Jag maste till jobbet
Da ringer det pa dorren

Det ringer pa dorren
Jag oppnar och dar star
Hemtjdnsten, varje morgon ny

Jag ska nu lamna dig
Med den hdr personen, personalen
Som jag aldrig forut sett

Och som aldrig trdffat dig
Som lider av en digersot
Dar blodet inte har en chans

Enligt vilken skala
Skall det mdtas

Om jag handlar rdtt
Som ldmnar dig?

Lena Ekelund

G

Paminnelse
kLl alla
medlenmmar

pu har val inke gtbmk ?‘EE
betala n arsaval E‘a_\r\ E:L.LL
din Lokala demensforening.

stort tack for ditt stod!
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HEMTJANSTEN
~ LADE UPP
FORNEDRANDE

Hemtjanstpersonal har i samband med besoék hos
aldre i Nyképing filmat och tagit bilder bland annat
pa personer med demenssjukdom. Materialet har
lagts ut och delats i en intern grupp pa Snapchat.

TEXT. ANDERS POST

Det borjade med att hemtjanstpersonalen
lade ut bilder pa saker i brukarnas hem, for
att sedan avancera till bilder pa de aldre i
syfte att forlojliga dem. En person “gjordes
om” till ett kdnsorgan, och en annan person
med demens filmades nir han satt och &t. De-
menssjukdom kan innebara att man har stora
svarigheter att forsta hur man till exempel
bér sig at for att klara en maltid. Det hér blev
tydligen vildigt roligt for hemtjanstpersona-
len som inte kunde 1ta bli att dokumentera
brukarens tillkortakommanden, och sedan
dela med sig av den “komiska” situationen till
andra pa sociala medier.

— Vi ser allvarligt pa det hér och tycker att
det ar oacceptabelt att det har intraffat i var
organisation, sager Carina Bark som ar verk-
samhetsansvarig for hemtjansten i Nykoping.

Nu har delar av personalgruppen stangts
avivintan pd utredning. Handelserna ar
polisanmalda, och en lex Sarah-anmélan har
upprattats.

Hur man inom hemtjansten kunnat anstilla
personer som ar helt ovetande om sekretess-
bestammelser och etiskt beteende, ir i sig
obegripligt. Men dnnu mer tragiskt ar att man

22 forum Nr 2-2018

BILDER

PA SOCIALA

MEDIER

valt att anlita personer med en sa snedvriden
maéanniskosyn att det mesta som skrivits om
liknande overgrepp mot aldre stélls i skug-
gan.

Veronica Andersson (S), ordférande i vard-
och omsorgsndmnden i Nykoping ar upprord
efter de skandalosa hindelserna.

— Jag blir arg, riktigt arg, sdager hon. Sa hir
ska inte vara brukare behandlas. Vi maste
jobba mer med viardegrunden och lyfta upp
de har fragorna.

Sa har reagerar
Demensférbundet pa upp-
gifterna om krankningarna

— Jag ar forfarad. Att det ens dr mojligt, sager
Par Rahmstrom, ordférande i Demensfor-
bundet. Jag har aldrig hort talas om nagot
liknande. Savitt jag forstar var det héar en hel
grupp och inte ett 6vertramp fran enskilda
personer.

Piar Rahmstrom fick kinnedom om hindel-
serna via Demensforbundets lokala forening i
Nykoping.

— Jag forutsatter att kommunen gor en
grundlig utredning och vidtar atgéarder sa det
aldrig kan hinda igen. sdger Par Rahmstrom.

Han papekar att dven hemtjansttagarnas
anhoriga och nérstaende drabbas hart av
krankningarna. m

FOTO: STOCKADOBE



Lésningen pa korsordet skall vara oss
tillhanda senast den 15/8 2018.

Demensforbundet

Lundagatan 42 A,

117 27 Stockholm ;
SVERIGELOTTER 9

SUERIGELDTTEH =
L 5)

De tre férsta dppnade
ratta lésningarna vid
dragningen vinner
2 Sverigelotter
vardera.

s -
—
)

D

£

sager vi till vinnarna
av korsord nr 1-2018.

Gote Engquist, Nyképing
Barbro Lemdal, Nybro
Kristina Sandstrom, Skanor

2 Sverigelotter var

Vinner ni en storvinst meddela oss garna det.

Lésningen pa korsordet

1-2018
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POSTTIDNING B

VILL DU BLI MEDLEM?

Kontakta den lokala demensforeningen

pa din ort eller ring Demensférbundet.
Vi har nastan 10.500 medlemmar, i 120
demensféreningar, spridda 6ver hela
Sverige.

Som medlem far du:

- Demensforum (Demensférbundets
tidning) 4 nr/ar. Finns aven som
taltidning fér synskadade.

+ Anhorigboken - med information
och praktiska rad. Finns aven som
talbok fér synskadade.

- Rad, stéd och hjalp. Utbyta erfaren-
heter med anhoriga till demenssjuka
som ar eller har varit i samma situa-
tion.

- Mgjligheter att i gemenskap med

andra paverka och forbattra demens-

sjukas och anhdrigas situation.

Demensforbundet

Demensférbundet

Lundagatan 42 A 5 tr

117 27 Stockholm

Tel 08-658 99 20

Fax 08-658 60 68

E-post: rdr@demensforbundet.se
Hemsida: www.demensforbundet.se
Pg 2592 53-3

Bg 5502-8849

Ar du anhérig?
Har du fragor?

Demensférbundet
har rikstackande
telefonradgivning:

0485-375 75

Vad betyder ett medlemskap 1
Demensforbundets lokala
forening for dig?

GLENN SUNDBERG
Medlem i Nykoéping-

Oxeldsunds demens-
férening

Att vara medlem i en
demensforening ar ett satt
att forstad och bemota vara medmaénniskor,
bade friska och sjuka. Till exempel genom
véra sammankomster i foreningen, dar
vi triffas tillsammans med anhdriga och
demenssjuka och diskuterar bade positiva
och negativa sporsmal. Har kan jag som
medlem ge bade rad och stdd och samtidigt
fa en egen okad forstaelse. Som sjungande
dragspelare hoppas jag dessutom kunna
sprida gladje genom min musik och sang.
Demensfragor &r viktiga och som med-
lem kanner jag att jag kan gora skillnad,
bade i det stora och lilla.

BENGT ARENHAG

Medlem i Lerums
demensférening

Demensforeningen haller
koll pa vad som hander i
kommunen, gor allt for att
bevaka véra intressen, att paverka besluts-
fattarna. De har stor kunskap och &r vér
sjdlvklara intresseorganisation.

Jag far stod, upplever trygghet och
medkénsla i en jobbig situation, inte minst
genom umganget med andra anhoriga.
Foreningen ar ett effektivt “sprakror” mel-
lan oss anhoriga och kommunens foretra-
dare. Allt i de sjukas intresse.

En ensam kvist ar latt att bryta av, men
ett samlat knippe kvistar kndcker man inte
sé latt! Var gemenskap ger styrka. Jag ar
glad for att jag upptickte demensforening-
enitid!

INGER TOLONEN
rr&'ri Medlem i Gallivares

demensférening
- '

Framfor allt innebér det
ll trygghet och kunskap. Jag
ar sjalv anhorig och vet
hur mycket det d&r man behover veta, ta
reda pa och lira sig.

Jag far mycket hjalp och stottning via
min forening dar det alltid finns ndgon
som kan svara pa mina fragor och funde-
ringar. Det kan handla om praktiska saker,
eller om det har kommit nya forsknings-
ron, da finns det alltid ndgon som kan
beritta mer.

Sedan kan jag i min tur formedla min
kunskap vidare till andra. Hur gar jag
tillvaga i kontakterna med bistandshand-
laggaren? Har kan jag st6tta och hjélpa
till nu.

GUNILLA STARK

Medlem i Sélvesborgs
demensforening

Personerna som ar
engagerade i Solves-
borgs demensférening ar
fantastiska. Foreningen har inte funnits
alltfor 1ange — startade upp 2016 — men
har pé kort tid hunnit utréatta s mycket.
De har verkligen kidmpat pa och fatt upp
ogonen pa politikerna hér i stan vad géller
demensfragor. Jag ar sjilv anhorig med
en mamma pé ett demensboende, sé for
mig kidnns det bra att kunna vara med och
paverka som medlem.

Jag tycker det ar bra att Demensforbundet
ar med och stottar nya foreningar, bade
med kunskap och startbidrag, tills de ar
igdng och kan sté pa egna ben.

DEMENSFORBUNDETS LITTERATUR

Var litteratur hjalper dig att forsta och stétta i den fér manga svara situation som en
demenssjukdom innebar. Vi har aven bra material for dig som arbetar inom demenssjuk-

varden och som vill veta mer.

Hela vart utbud hittar du i var webbutik www.demensforbundet.se. Det gar ocksa bra att
ringa oss for mer information om var litteratur, telefon 08-658 99 20.

Demensforbundet behdver mer resurser for att arbeta fér demenssjuka och deras anhérigal

Stod Demensfoérbundets utvecklingsfond bg 5502-8849, pg 25 92 53-3

Forskning om Alzheimer och andra demenssjukdomar behoéver mera resurser!
Stéd Demensfonden (Demensférbundets forskningsfond, tel. 08-658 99 26) bg 900-8582, pg 90 08 58-2



