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1. Interaktion som uppméarksammar den minnessjuke

1.1 Narvaro och lotsning i dagliga aktiviteter

Gor det mdjligt for den minnessjuke att vara sjalvstandig genom att vara narvarande och
genom att lotsa hen i dagliga aktiviteter med beaktande av hens funktionsférmaga,

» eftersom narvaro och lotsning kan stéda den minnessjukes formaga att battre klara av in-
strumentella aktiviteter sjalvstandigt i det dagliga livet (sasom att koka kaffe eller anvdanda
telefonen) é@n hjalp som gor dem i stéllet fér den minnessjuke (C).

En anhdrigs narvaro och lotsning hade samband med minnessjukas forméga att koka
en varm dryck (p = 0,001) och anvanda telefonen sjalvstandigt (p = 0,002). Den hjalp
som en anhérig gav en minnessjuk att klara av dagliga géromal hade inte samband
med ett enda utférande av instrumentella aktiviteter i det dagliga livet. Mangden nér-
varo och lotsning hade samband med en stdrre variation av att utféra instrumentella
aktiviteter i det dagliga livet &n vad mangden given hjélp i samband med utférandet
hade. Med tanke pa en minnessjuk persons mdjlighet att klara av dagliga aktiviteter &r
det battre att méjliggéra sjalvstandighet genom att vara narvarande och lotsa den min-
nessjuke an att hjalpa och géra saker och ting i hens stélle.

| en tvarsnittsstudie! undersdktes sambandet mellan en anhdrigs narvaro

och den lotsning och hjalp som den anhdérige gav med en minnessjuk

persons fédrmaga att sjalvstandigt utféra instrumentella aktiviteter i det

dagliga livet (IADL) (deltagande i sociala aktiviteter och uppréatthallande

av ett socialt liv, stadning, tillredning av en varm dryck, besoék i butiken,

tillredning av en kall maltid). Enkaten besvarades av 581 anhdériga. Min-

nessjukdomen var lindrig (N=272), medelsvar (N=170) eller svar

(N=139). Anhérigas alder var i snitt 68 ar (kvinnor 67,0 %) och minnes-

sjukas 76 ar (man 53,4 %).

Studiens kvalitet: Hog (7/8 JBI)

Evidensstyrka: 4b

Relevans f6r den finlandska befolkningen: God

Uppmuntra den minnessjuke till sjalvstandighet i dagliga aktiviteter och beakta samtidigt
otrevliga kanslor som hen eventuellt upplever (t.ex. radsla) och férnimmelser (t.ex. smérta,
trétthet),

> eftersom detta handlingsséatt kan stéda den minnessjuke att sjalvstandigt klara av
grundlaggande aktiviteter i det dagliga livet (evidensgrad C).

Aldre personer p& vardhem som vardats enligt Res-Care klarade battre av att sjélv-
standigt tvatta sig (p = 0,048 vid 4 manader), promenera (p = 0,003 vid 12 manader)
och att ga upp for trappan (p = 0,008 vid 12 manader) &n de som vardats pa konvent-
ionellt satt. Allt som allt observerades inte statistiskt sett avsevard skillnad mellan test-
och kontrollgrupperna i fraga om hur de aldre klarade av att utféra aktiviteter i det dag-
liga livet.

| en randomiserad kontrollerad studie? underséktes vilken effekt ett hand-

lingssatt under namnet Res-Care hade pa hur aldre personer pa vardhem
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(N=486) klarar av att utféra aktiviteter i det dagliga livet. Handlingssattet
Res-Care innebar vardpersonalens muntliga uppmuntran, starkande av
tron pa egna férmagor och paminnelse om gemensamt avtalade mal i
anknytning till dagliga aktiviteter. Dessutom tillfragades de aldre vid varje
interaktionssituation i samband med aktiviteterna om smarta, rédsla, and-
faddhet eller andra otrevliga férnimmelser som férhindrade aktiviteter
med anknytning till dagliga géromal. Otrevliga férnimmelser beaktades i
varden och fér dessa erbjéds hjalp. Dokumentation av aktiviteterna och
beddmning av dessa utgjorde aven en del av handlingsmodellen. Initialt
nar handlingssattet togs i bruk erbjéds personalen kursen relaterade till
amnet.

Studiens kvalitet: Befogad (7/13 JBI)

Evidensstyrka: 1c

Relevans f6r den finlandska befolkningen: God

Kommentar: Minnessjukdom bekraftades inte hos alla i studien, men
MMSE-poangen (i snitt 20,4 +/- 5,3) tydde pa en lindrig eller medelsvar
minnessjukdom.

Handlingssattet Function Focused Care hade statistiskt sett inte ansenlig verkan pa
minnessjukas férmaga att utféra dagliga aktiviteter under en sex manaders uppfdljning
(59,37 emot 60,87; p = 0,79) i jaAmfdérelse med kontrollgruppen.
| en gruppvis randomiserad kontrollerad studie® utvarderades effekten av
handlingssattet Focused Care pa hur personer med svar minnessjuka
(N=96) klarar av att utféra dagliga aktiviteter. Handlingssattet innefattade
beddmning av hur 1amplig miljén var i férhallande till den minnessjukes
funktionsférmaga och aktivitet samt utbildningen fér personalen, anhé-
riga och minnessjuka. Déarutdver innefattade handlingssattet uppstall-
ande av mal med anknytning till dagliga aktiviteter och uppmuntran att
uppna malen samt beaktande av den minnessjukes positiva och negativa
kanslor och férnimmelser (t.ex. frustration, radsla och smarta) i samband
med utférandet av dagliga aktiviteter. | kontrollgruppen fick enbart vard-
personalen utbildning i handlingssattet.
Studiens kvalitet: God (10/13 JBI)
Evidensstyrka: 1c
Relevans f6r den finlandska befolkningen: God

Hos minnessjuka som gavs Res-Care-Cl intervention kunde inte konstateras statistiskt
sett betydande férandringar i deras formaga att utféra dagliga aktiviteter under en sex
manaders uppfdljning (F = 0,897; p = 0,43).
| en kvasiexperimentell studie* utvarderades effekten av Res-Care-Cl-in-
terventionen pa minnessjukas (N=46) funktionsférmaga med anknytning
till dagliga aktiviteter. Res-Care-Cl-interventionen innefattade utbildning
for vardpersonal och minnessjuka, uppmuntran at minnessjuka till aktivi-
tet i dagliga sysslor, uppstéllande av individuella mal och riktat stéd till
vardpersonal for att genomfdra ett rehabiliterande arbetssatt.
Studiens kvalitet: God (6/9 JBI)
Evidensstyrka: 2d
Relevans for den finlandska befolkningen: God
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1.2 Musik till stod for interaktionen

Utnyttja musik i samband med dagliga aktiviteter i interaktionssituationer,

> da i synnerhet att lyssna pa musik som sjungs kan stéda interaktionen mellan den min-
nessjuke och den person som hjélper till med vardagssysslorna (evidensgrad C).

Enligt erfarenheterna av en narstaendevardare till en kvinna med svar Alzheimers sjukdom
hjélpte att sjunga av en bekant sang ocksa den minnessjuke att orientera sig och kénna
igen sin maka/make i stunder nar den minnessjuke inte annars kénde igen sin dkta halft.
| en retrospektiv och hogklassig fallstudie® undersoktes hur musiken
kunde utnyttjas som stdd for interaktionen mellan en person med svar
minnessjukdom och denna persons narstaendevardare och fér dagliga
aktiviteter. Materialet samlades in genom observation, fragor och inter-
vjuer.
Studiens kvalitet: Hog (7/8 JBI)
Evidensstyrka: 4d
Relevans f6r den finlandska befolkningen: God
Kommentar: Endast en minnessjuk person och hens narstaendevardare
studerades.

Att lyssna till musik frdmja interaktionen mellan en svart minnessjuk person och en anhérig
i samband med morgonsysslorna.
| en systematisk 6versiki® utvarderades aktiviteten hos minnessjuka utga-
ende fran effekten av metoder som riktades till miljon pa vardhemmet. Av
de studier som valdes till dversikten undersokte en’ (kvasiexperimentell,
N=9) genom observationer inverkan av bakgrundsmusik och musik som
sjungs pa interaktionen mellan en person med svar minnessjukdom och
en assisterande person i samband med dagliga aktiviteter.
Studiens kvalitet: Befogad (7/11 JBI)
Evidensstyrka: 2c
Relevans f6r den finlandska befolkningen: God
Kommentar: Kvaliteten pa den ursprungliga studien var mattlig och
samplet litet.

> eftersom lyssnande pa musik som sjungs eller spelas kan lugna en minnessjuk och fa
hen att sova om kvallarna, men tillfrlitligt bevis saknas (evidensgrad D).

Enligt erfarenheterna av en narstaendevardare till en kvinna med svar Alzheimers sjukdom
var musiken till hjalp i samband med assisterande i dagliga aktiviteter, och att lyssna till
musik hjélpte den minnessjuke att lugna ner sig till kvallen.
| en retrospektiv och hogklassig fallstudie® underséktes hur musiken
kunde utnyttjas som stéd for interaktionen mellan en person med svar
minnessjukdom och denna persons narstaendevardare och fér dagliga
aktiviteter. Materialet samlades in genom observation, fragor och inter-
vjuer.
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Studiens kvalitet: Hog (7/8 JBI)

Evidensstyrka: 4d

Relevans for den finlandska befolkningen: God

Kommentar: Endast en minnessjuk person och hens narstaendevardare
studerades.

| vardrekommendationen, utifran de undersokta studierna, har féljande metoder ingen inver-
kan pa minnessjukas formaga att utféra dagliga aktiviteter, men metoderna ar inte heller till

nagon skada:

» uppstéllande av mal med anknytning till dagliga aktiviteter och uppmuntrande till dessa
paverkar inte i sig hur minnessjuka klarar av att utfora dagliga aktiviteter (evidensgrad

C).

Handlingssattet Movement-oriented restorative care hade statistiskt sett och i jamférelse
med konventionell vard inte avsevard effekt pa hur minnessjuka klarar av att utféra dagliga
aktiviteter under en uppféljning pa tre manader (0,30; 95 % CI -0,99-1,60; p = 0,81), sex
manader (-0,29; 95 % CI -1,65-1,07; p = 0,67) nio manader (0,29; 95 % CI -1,11-1,68; p =
0,69) eller 12 manader (1,31; 95 % CI -0,15-2,78; p = 0,08).

| en kvasiexperimentell studie® utvarderades ett handlingssatt som ar av-
sett for miljon pa et vardhem (Movement-oriented restorative care) och
som uppmuntrar personer med svar minnessjukdom (N=61) till fysisk ak-
tivitet och sjalvstandighet i dagliga aktiviteter. Handlingssattet innefattade
uppstéllande av individuella mal, upprattande av individuella handlings-
planer (sysslor som kan utféras sjélvstandigt och fysisk aktivitet) och upp-
muntran till fysisk aktivitet. Till handlingssattet hér dven utbildning foér
vardpersonalen och anhériga, multiprofessionellt samarbete och uppfdl;-
ning av engagemanget kring handlingssattet.

Studiens kvalitet: God (6/9 JBI)

Evidensstyrka: 2c

Relevans for den finlandska befolkningen: God

» Validationsterapin har inte i sig effekt pa hur minnessjuka klarar av att utféra dagliga
aktiviteter (evidensgrad C).

Under en ett ars uppféljningstid hade validationsterapin inte haft nagon verkan pa hur min-
nessjuka klarar av att utféra dagliga aktiviteter i jamférelse med konventionell vard (-0,02
vs. 1,07; p = 0,46) eller sociala kontakter (2,22 vs 1,34; p = 0,68) i jamférelse med kontroll-

gruppen.

| en Gversikt av systematiska Oversikter® utvarderades effekten av icke-
farmakologiska metoder pa hur minnessjuka klarar av att utféra dagliga
aktiviteter. | en i 6versikten inkluderad 6versikt'® som undersokte validat-
ionsterapi innehdéll en randomiserad kontrollerad studie (N=88) dar va-
lidationsterapins effekt pa hur minnessjuka klarar av att utféra dagliga
aktiviteter utvarderades. Validationsterapi anvandes som en intervention
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som stérker en persons dvertygelser och upplevelser. Validationsterapin
jamférdes bade med konventionell vard och med sociala kontakter.
Studiens kvalitet: Hog (11/11 JBI)

Evidensstyrka: 1c

Tillampbarhet pa den finlandska befolkningen: God

Kommentar: Kvaliteten pa den oversiktsartikel'® som granskades i sam-
band med 6versikten av 6versikter ansags vara mattlig (7/11 AMSTAR).
De som utférde 6versikten ansag att evidensgraden pé validationsterapin
var lag (GRADE).

> Psykologiska metoder, sdsom terapeutiskt stod har tydligen inte ensamma effekt pa min-
nessjukas formaga att utféra dagliga aktiviteter (evidensgrad B).

Psykologiska metoder hade statistiskt sett inte betydande effekter pa hur minnessjuka
klarar av att utféra dagliga aktiviteter i jAmférelse med konventionell vard eller psyko-
social terapi (SMD -0,13; 95 % CI -0.35-0,09; p = 0,25).
| en Gversikt av systematiska Gversikter® utvarderades hur icke-farmako-
logiska metoder paverkar minnessjuka att klara av att utféra dagliga ak-
tiviteter. | den dversikt som undersdkte psykologiska metoder och som
inkluderades i Gversikten'!ingick tva randomiserade kontrollerade studier
(N=313). Undersokta interventioner inkluderade en multidimensionell
lotsningsintervention (stéd och rad per telefon, skriftligt material f6r den
minnessjuke och vardaren) i syfte att férebygga depression hos minnes-
sjuka och forbattra deras livskvalitet. | en annan studie involverade inter-
ventionen psykodynamisk personlig terapi som delvis riktades till den
minnessjukes anhdriga. Interventionen varade i sex till tolv manader.
Studiens kvalitet: Hog (11/11 JBI)
Relevans for den finlandska befolkningen:
Evidensstyrka: 1a
Kommentar: | 6versikten av Gversikter ansags kvaliteten pa 6versikten'
vara god (8/11 AMSTAR). Oversiktsférfattarna ansag att evidensgraden
pa psykologiska metoder var lag (GRADE).

| jdmfbrelse med en icke-kognitiv metod har kognitiv rehabilitering en liten positiv in-
verkan pa hur en minnessjuk person klarar av att utféra dagliga aktiviteter (d=0,34;
SE=03; p=0,001).
| en systematisk Oversikt'? utvarderades den kognitiva rehabiliteringens
inverkan pa hur minnessjuka klarar av att utféra dagliga aktiviteter (tva
randomiserade kontrollerade studier). Kognitiv rehabilitering involverade
sysslor och utférande av dagliga aktiviteter tilsammans med den minnes-
sjuke och funktioner i enlighet med de individuella mal som stéllts upp.
Studiens kvalitet: God (8/11 JBI)
Evidensstyrka: 1a
Relevans fér den finlandska befolkningen: God
Kommentar: Risken for vilseledning i den ursprungliga studien hade an-
setts vara hdg eller att studien var otydlig.
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