Nytt arbeidsredskap for diagnostisering av demens

— Innleggelse i sykehjem kan utsettes
i opptil ett ar dersom demens blir
konstatert tidlig i forlepet og
parerende og pasient blir fulgt opp av
helsepersonell.

Det sier prosjektleder Anne Brackhus og hen-
viser til en undersokelse fra New York (1).
Sammen med psykiater Knut Engedal har
hun utarbeidet arbeidsredskap til bruk i de-
mensutredning i primerhelsetjenesten.

Underdiagnostisert

—Demens er en underdiagnostisert sykdom pa
tidlig stadium, som leger ofte mangler kunn-
skap om for 4 stille riktig diagnose, sier Braek-
hus. Hun viser til at 15% av alle over 80 ar og
70-80 % av alle som er innlagt i sykehjem, li-
der av en eller annen form for demens.

—Omsorg for denne gruppen koster 12—14
milliarder kroner i aret, og her er det mye a
spare ved en mer treffsikker og tidlig utred-
ning, som ogsa kan fremme livskvaliteten for
pasientene, sier hun.

Utredningsverktoyet er todelt og retter seg
til allmennlegen og til sykepleiere og ergote-
rapeuter. Disse skal forst kartlegge pasientens
situasjon og levere et kartleggingsskjema til
primarlegen for pasienten utredes videre.

Skjemaet til allmennlegene er systematisk
bygd opp med anamnese, somatisk undersg-
kelse, testing av mental funksjon ved hjelp
av faktaspersmél til pasienten og Mini men-
tal status-test (MMS), blodprever og vurde-

— Utredningsverktoyet skal gjore det lettere for
allmennlegen d diagnostisere demens, sier Anne
Breekhus. Foto N. Husom

ring av delirium og depresjon. Ogséa diag-
nostiske kriterier og tiltak som ber dreftes
med pasient og parerende inngdr i utred-
ningen. Skjemaet og retningslinjer for hvor-
dan informasjonen skal tolkes, skal hjelpe le-
gen til lettere & stille diagnosen demens og
sette i gang tiltak.

— Jo tidligere legen kan konstatere de-
mens, jo bedre er mulighetene for bade me-
dikamentell og ikke-medikamentell behand-
ling, sier Anne Braekhus. Ifelge henne er det
ogsa enklere & behandle tilleggssykdommer
bade av somatisk og psykiatrisk karakter hvis
sykdommen er utredet og diagnostisert.

Hun er imidlertid mest opptatt av mulig-
hetene for ikke-medikamentell behandling
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for denne pasientgruppen: — For eksempel
har det vist seg at informasjon pé et tidlig sta-
dium og tett oppfolging av pasient og pare-
rende med blant annet tekniske hjelpemidler,
er svaert viktig for at pasienten kan bo
hjemme sa lenge det er onskelig.

Hun nevner hjelpemidler for & holde rede
pa dagene, automatisk lys nér de stir opp om
natten og ferdig innleste lydband av pére-
rende med korte instrukser om daglige gjo-
remal s& pasienten kan klare seg selv uten
kontinuerlig tilsyn (3).

Papir- og PC-basert
Utredningsverktoyet er utviklet i forbindelse
med prosjektet Er det demens? i regi av Na-
sjonalt kompetansesenter for aldersdemens
ved Klinikk for geriatri og rehabilitering ved
Ulleval universitetssykehus. Heftene finnes
ipapirutgave ogien PC-basert versjon. Disse
kan bestilles via telefaks 23 01 61 61 eller via
e-post: post@nordemens.no

Kontakt Anne Brakhus: anne.brakhus@
nordemens.no
— Nina Husom, Tidsskriftet
nina.husom@tidsskriftet.no
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Skrivekurs pé engelsk U

I september 2002 holder britiske John
Kirkman seminar for forskere, leerere og
forfattere, 1 samarbeid med Tidsskriftet.
For mange forskere er det & skrive artik-
kelen ofte det tyngste arbeidet. Nar
komplisert innsikt skal omsettes i klar
tekst til en vanligvis bred leserkrets,
skal det mye erfaring til & se hvordan
skrivingen skal legges an. De fleste re-
dakterer har erfart at selv meget dyktige
forskere strever med & vere tilstrekkelig
presise og ikke minst kortfattede.

Tidsskriftet har mottatt de beste
skussmal fra redakteren av The Lancet
nar det gjelder John Kirkman, en erfa-
ren journalist og redakter, som bl.a. er
brukt i opplaering av deres manuskript-
redakterer og medisinske redakterer.
Han er ogsa benyttet av BMJ. Kirkman
avholder 11. september i Oslo, i samar-
beid med Tidsskriftet, et dagsseminar
om 4 skrive medisinske og naturviten-
skapelige artikler. Interesserte kan
kontakte John Kirkman (kirkman.rams-
bury@btclick.com).
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