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Vardprogram for fysioterapeutisk intervention

Demenssjukdom

Syftet med vardprogrammet &r att sékerstalla evidensbaserat arbetssatt vid
Fysioterapikliniken, Karolinska Universitetssjukhuset.

Vardprogrammen riktar sig framst till fysioterapeuter internt men aven externt och till
andra som kan tillgodogora sig innehallet.
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Introduktion

Demens ar ett syndrom som ar forvarvat och bestar av storningar i kognitiva,
emotionella och centrala sensomotoriska funktioner. Det &r ett progredierande
sjukdomstillstand gallande ett flertal intellektuella funktioner som minne, abstrakt
tankande, analysformaga, spatial formaga, praktiska géromal och formagan att tolka
intryck. FOr att demenskriterierna enligt Diagnostic and Statistic Manual of Mental
Disorders, 4:e upplagan (DSM 1V) (1) ska vara uppfyllda ska det foreligga en
minnesstérning och paverkan av ytterligare minst en hogre kortikal formaga, t ex
verbal formaga, exekutiv féormaga, spatial formaga. Stérningarna ska ha varat minst 6
manader och vara sa allvarliga att de ar betydande hinder i arbete och sociala
aktiviteter. Demenssjukdomar hor till gruppen folksjukdomar (2).

Demens ar inte en sjukdom. Det &@r en konsensusdiagnos for en rad symtom som
kan bero pé olika sjukdomar och skador (3). Demenssjukdomarna brukar delas in i
tre grupper:

1. Primardegenerativa sjukdomar som orsakar demens genom att hjarncellerna dér i
onormal omfattning. Symtomen kommer smygande och férsamras gradvis i takt
med att hjarnskadan progredierar. Forloppet gar inte att hejda. Symtomen ar
beroende av var hjarnskadan sitter. Dessa sjukdomar delas ofta upp i tre
undergrupper:

- Alzheimers sjukdom. Star fér 60-70 % av alla demensfall. Drabbar fr a parieto-
temporala delar. Debutsymtom &r vanligtvis minnessvarigheter,
spraksvarigheter (dysfasi), svarigheter att kanna igen (dysgnosi), praktiska
svarigheter (dyspraxi) och spatiala svarigheter (4).

- Frontotemporal dysfunktion. Drabbar fronto-temporala delar. Symtomen ar
vanligtvis personlighetsférandringar med fr a paverkan pa kanslomassiga
funktioner, forsamrad koncentrationsformaga och verbal
kommunikationsférmaga. Daremot ar minnesférmagan relativt intakt under
sjukdomsférloppet (4).

- Lewy Body demens och Parkinsons sjukdom med demens (5). Drabbar
hjarnans vita substans. Medfér extrapyramidala motoriska symtom i
kombination med kognitiva svarigheter (3).

2. Vaskulara sjukdomar. Star for 20-30% av alla demenssjukdomar. Demensen
orsakas av strypt syretillférsel till hjarnan genom proppar eller blédningar.
Symtomen kommer ofta plétsligt och markbart och ar beroende av var skadan
sitter. Tillstdndet kan darefter vara stabilt en period och sedan forsamras igen (3).

3. Sekundara sjukdomar. Sjukdomar som kan men inte behdver leda till demens.
Totalt handlar det om ett sjuttiotal sjukdomar, ex syfilis, HIV, alkoholmissbruk,
langvarig exponering for l1dsningsmedel, normaltryckshydrocephalus (6),
neurologiska sjukdomar, upprepat lagintensivt trauma mot huvudet m fl. (3).
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Malsattning

e Att Nationella riktlinjer for vard och omsorg vid demenssjukdom féljs pa
Karolinska Universitetssjukhuset

e Att personer med demenssjukdom som vardas eller utreds pa Karolinska
Universitetssjukhuset erhaller evidensbaserade fysioterapeutiska atgarder

Intervention

Halso- och sjukvardens och Socialtjanstens insatser riktas till att lindra symtomen
och kompensera for de funktionsbortfall som personer drabbas av. Syftet ar att
underlatta vardagen och ge en sa god livskvalitet som mojligt under sjukdomens
olika skeden, vilket aven den fysioterapeutiska interventionen inriktas pa. Enligt de
Nationella riktlinjerna prioriteras olika insatser enligt nedan (7):

- Anamnes fran saval den demenssjuke som dess anhériga — prioritet 1

- En strukturerad bedoémning av funktions- och aktivitetsformaga syftar till att klargora
vilka funktionsnedsattningar som demenssjukdomen medfér och vad man kan goéra
for att minimera eller kompensera for dessa - (prioritet 1).

- Balanstraning. Multifaktoriell intervention for att forebygga fall - (prioritet 1).

- Regelbunden bedémning av fallrisk genom fallanamnes och kontinuerlig skattning
av fallrisk - (prioritet 1).

- Deltagande i individuellt anpassade aktiviteter inklusive fysisk aktivitet - (prioritet 1).
- Utprovning och uppféljning av hjalpmedel - (prioritet 2).

- Multiprofessionellt arbete syftar till kontinuitet i varden och omsorgen, att underlatta
bedomningar som kraver flera perspektiv eller kompetenser, att finna problem och
dess losningar samt att personens behov av vard och omsorg tillgodoses ur ett
helhetsperspektiv. Vilka som ska delta i det multiprofessionella arbetet kan variera
Over tid - (prioritet 2).

- Gang- och forflyttningstraning. Kombinerad traning — individanpassad, funktionell
traning med medelhdg till hdg intensitet - (prioritet 3 och 5).

- Individanpassade traningspromenader - (prioritet 7).

- Funktionell traning, kompensationstraning (beprévad erfarenhet)

Forhallningssatt

Personcentrerad vard innebar att personen och inte demenssjukdomen sétts i fokus
och tar utgadngspunkt i den demenssjukes upplevelse av sin verklighet.
Personcentrerad omvardnad syftar till att géra omvardnaden och vardmiljon mer
personlig och att forstad beteenden och psykiska symtom ur den demenssjukes
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perspektiv. Den personcentrerade omvardnaden utgar fran information om den
demenssjukes livsmonster, varderingar och preferenser -(prioritet 1) (7).

Att inte inge falska forhoppningar ar av stor vikt bade for den sjuke och dess
anhoriga. Syftet med att vara aktiv maste planeras individuellt utifrdn vanor, vilja och
forutsattningar. For vissa personer kan det vara att bibehalla den kognitiva formagan
och for andra kan det vara att fa okad livskvalitet, att f& ma bra helt enkelt (8).

Uppmarksamhetsformagan forsamras vid demenssjukdom. Vi bor darfor i mojligaste
man minska pa intryck och instruktioner till de mest basala.

Minnesformagan forsamras vid demenssjukdom vilket paverkar formagan att lagra
ifran korttidsminnet till langtidsminnet. Formagan att komma ihag det som just har
hant eller nyligen givna instruktioner kan vara nedsatt. Férmagan att utféra nya
handlingar kan vara véalbevarad langt in i sjukdomsforloppet men formagan till
nyinlarning kan samtidigt vara klart nedsatt. Det kan t ex innebéra att patienten kan
lara sig att ga med ett nytt ganghjalpmedel med tillsyn men inte pa egen hand.
Férmagan att utfora automatiska rorelser finns bevarad langt in i sjukdomsforloppet.
Lat patienten i méjligaste man anvanda det automatiserade rérelseminnet.

Malet med aktiviteten ar det viktiga. Att t ex komma upp och ga till matsalen med
tillsyn ar det vasentliga, aven om patienten inte hanterar rollatorn korrekt.

Matmetoder

Idag saknas specifika fysioterapeutiska utvarderingsinstrument fér personer med
demenssjukdom. Har nedan foljer forslag pa utvarderingsinstrument som ar lampliga
att anvanda i samband med demensutredning pa Karolinska Universitetssjukhuset.
Val av matmetoder for funktionsbedomning bor individanpassas. | méjligaste man bor
samma metoder anvandas for samma individ for att mojliggora jamforelser dver tid.
Balans / fallrisk — ex Berg (9), TUG (10), Talking while walking (11), FES (12)

Gang- och forflyttningsformaga — ex 10 m gangstracka (13), S-COVS (14)

Spatial férmaga — ex undvika hinder, korsa kroppens medellinje, félja rumsliga
instruktioner

Neurologi — ex tonus, sensibilitet, proprioception, ledrdrlighet

Praxis (funktionsbedémning ADL)

POSTADRESS KAROLINSKA UNIVERSITETSSJUKHUSET, HUDDINGE KAROLINSKA UNIVERSITETSSJUKHUSET, SOLNA
SE-17176 STOCKHOLM BESOKSADRESS HALSOVAGEN, FLEMINGSBERG BESOKSADRESS KAROLINSKA VAGEN, SOLNA
TELEFON VX 08-585 800 00 TELEFON VX 08-517 700 00 4



KAROLINSKA

Universitetssjukhuset

Restriktioner

Patientens Ovriga sjukdomar avgor restriktionerna. Demenssjukdom i sig innebar
ingen restriktion for fysisk aktivitet. Det kan dock vara bra att tanka pa att fallrisken &ar
2-3 ggr sa hog vid demenssjukdom som vid normalt aldrande (15).

Uppfoljning/vardkedja

Overrapportering vid behov till nasta instans i vardkedjan. Inkluderar aven
information till anhériga.
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