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Inledning

Riktlinjerna for Fyrkom ska vara en kalla till kunskapsékning inom demensvarden i de fyra kommu-
nerna Grums, Saffle, Amal och Arjéng och &r en grund for utredning och handlaggning av missténkt
demenssjukdom. De utgar fran Nationella riktlinjer for vard och omsorg vid demenssjukdom 2010
samt Demensutredning i primarvard (Marcusson 2009). Riktlinjerna ska ses som “ett levande doku-
ment” som uppdateras och utvecklas kontinuerligt.

Bakgrund

Demens ar ett syndrom dér aldern ar den framsta riskfaktorn. Det &r ofta svart att skilja ett normalt ald-
rande fran ett tidigt demenstillstand eller fran andra differentialdiagnostiskt narliggande sjukdomstill-
stand. Det stora antalet personer med demenssjukdom staller krav pa att organisationen av demensut-
redningar fungerar.

Varje ar insjuknar ca 24 000 personer i demenssjukdom och ungefar lika manga med demenssjukdom
dor. Det finns inget som tyder pa att risken att insjukna har ékat. Daremot kommer antalet personer
med demenssjukdom att 6ka da fler uppnar hogre alder.

Minnesproblem kan bero pa manga olika orsaker och alla som upplever att den intellektuella funktion-
en inte fungerar som den brukar bér erbjudas en ldkarbeddémning.

En demensutredning har fyra viktiga aspekter: att faststalla diagnos, ge medicinsk behandling och un-
derlag for en god omvardnad samt att ge information samt stodja den drabbade och de narstaende.

Mild kognitiv storning, MCI

MCI-begreppet innebar en subjektiv och objektiv forsamring fran en tidigare hogre niva av kognitiva
formagor, utan att den funktionella férsamringen gor att personen uppfyller kriterier for demenssjuk-

dom. Nedsattningen avser exempelvis minne, orienteringsformaga, sprak, exekutiv formaga, igenkan-
ning, praktisk formaga samt rakneférmaga.

Ibland &r tillstdndet reversibelt.
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De vanligaste demenssjukdomarna
e Alzheimers sjukdom

e Vaskular demens

e Blanddemens (Alzheimers sjukdom med hjarnskador orsakade av nedsatt cirkulation till hjar-
nan)

e Frontotemporal demens (dven kallad frontallobsdemens)

e Demens hos person med begavningshandikapp, sarskilt Downs syndrom
e Lewybodydemens

e Alkoholdemens

e Demens i samband med psykisk sjukdom

Alzheimers sjukdom

Alzheimers sjukdom svarar for tva tredjedelar av alla demenssjukdomar. Sjukdomen hor till de dege-
nerativa demenssjukdomarna, vilka leder till att nervceller i hjarnan successivt fortvinar och dor. Detta
sker framfor allt i hjarnans tinning och hjésslober. Forloppet karakteriseras av en smygande debut och
en fortskridande kognitiv nedsattning.

Tidiga symtom é&r oftast forsamrat narminne, koncentrationsproblem, svarigheter att orientera sig och
sprakstorningar.

Vaskular demens

Vaskular demens ar den nast vanligaste demenssjukdomen och beror pa att omraden i hjarnan som har
betydelse for intellektuella funktioner, blivit skadade pa grund av bristande blodtillforsel. Vanliga or-
saker ar stroke, forandringar i sma blodkarl och langvarigt hogt blodtryck. Hur sjukdomen paverkar
beror pa vilka delar av hjarnan som skadas. Skador i pannloben ger personlighetsforandringar, skador i
hjassloberna forsamrar formagan att analysera, tolka och forsta. Om tinningloberna skadas forsamras
ofta minnet. Cirkulationsstorningar i djupa delar av hjarnan ger i forsta hand forsamrat kognitivt tempo
och forsamrad reaktionsformaga, initiativformaga och psykisk energi.

Blanddemens

Det &r vanligt att personer har mer an en demenssjukdom, detta galler sérskilt i hogre aldersgruper.
Studier har visat att en majoritet av personer med diagnosen vaskuldr demens haft Alzheimerforand-
ringar i hjarnan. Symtomen &r desamma som vid Alzheimers sjukdom. Vid utredningen ser man emel-
lertid ocksa inslag av hjarnskador orsakade av nedsatt cirkulation.

Frontotemporal demens (frontallobsdemens)

Frontallobsdemens &r en degenerativ demenssjukdom som drabbar hjarnans framre del. Debuten &r
smygande och det sker en langsam progress med forandringar av personlighet, bristande omdéme, for-
lust av sjukdomskansla, kansloméssig avflackning eller nedsatt spraklig formaga. Ofta ar exempelvis
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minnet bra till en borjan av sjukdomen. Bidragande diagnostiska tecken &r sjukdomsdebut fore 65 ar
och liknande sjukdomsbild hos anhérig.

Demenssjukdom hos personer med begavningshandikapp, sarskilt Downs syndrom

Vuxna med Downs syndrom drabbas ofta av for tidigt aldrande i flertal organ. Tidig demenslik Alz-
heimers sjukdom ar en del av detta tidiga aldrande.

Eftersom Downs syndrom i sig medfdr en varierande grad av mental utvecklingshamning, ar det sva-
rare att upptécka och beddma om en person dessutom har drabbats av demens. Det karakteristiska &r
att personen forlorar en del av sin tidigare formaga och kunskap. Det kan vara forlust av intresse for
omgivningen, forsamrad arbetsformaga, forsamrat narminne, svarigheter att kdnna igen vardagliga fo-
remal och att hitta. Detta paverkar personens ADL-férmaga (Aktiviter i Dagliga Livet).

Lewybodydemens

Lewybodydemens ar ett tillstand som har likheter bade med Alzheimers sjukdom och med Parkinsons
sjukdom. Vid denna demenssjukdom &r uppmarksamheten nedsatt i ett tidigt skede av forloppet, fram-
tradande minnesstorning behdver inte forekomma i det tidiga stadiet. Den kognitiva stérningen &r av
subkortikal frontal typ, dar exekutiva funktioner tidigt ar drabbade. Parkinsonliknande symtom som
nedsatt mimik, langsamhet och stelt rérelseménster ar ocksa vanliga, liksom synhallucinationer och
falltendens. Personer med Lewybodydemens har en kraftig 6kad risk for biverkningar av lakemedel
mot psykos.

Demenssjukdomens olika stadier

Det finns olika satt att beskriva en demenssjukdoms olika stadier. Socialstyrelsen delar in i mild de-
menssjukdom, tidigt skede da personen klarar sig utan nagon hjalp, mattlig demenssjukdom ar da per-
sonen behdver hjélp for att klara sin vardag och svar demenssjukdom &r da personen behéver hjélp
med det mesta i sin vardag.
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Utredning av kognitiva symptom

En person med kognitiv svikt dar den bakomliggande orsaken inte ar kand ska genomga en basal de-
mensutredning. Vanliga debutsymtom ar minnesstorning, osaker tidsuppfattning, nedsatt lokalsinne,
svarigheter att uttrycka sig i tal och i skrift eller problem med att praktiskt klara aktiviteter i det dagliga
livet. Personlighetsforandring, angest eller depression kan vara associerade symtom tidigt i utveckling-
en av en demenssjukdom.

Demensutredning syftar till att faststalla om personen har en demenssjukdom eller annan sjukdom som
orsakar symtomen, ge svar pa vilken demenssjukdom det handlar om och vilka funktionsnedsattningar
som demenssjukdomen medfor och vad man kan goéra for att minimera eller kompensera for dessa.

Behov av utredning vid misstankt demenssjukdom kan initieras fran patienten sjalv, narstaende eller
vardpersonal.

Basal demensutredning
Enligt Socialstyrelsens Nationella riktlinjer bér en basal demensutredning innehalla:

e Strukturerad anamnes (prioritet 1)

e Intervju med anhorig (prioritet 1)

e Beddmning av fysiskt och psykiskt tillstand (prioritet 1)

e MMT och klocktest (prioritet 1)

e Strukturerad bedémning av funktions och aktivitetsformaga (prioritet 1)
e Datortomografi (prioritet 2)

e Blodprovstagning med kalcium eller homocystein samt skoldkortelfunktion (prioritet 2)

Funktions- och aktivitetsbedémning gors lampligast av arbetsterapeut i primarvarden.

Den basala demensutredningen kan racka for adekvat diagnostisering eller medicinsk atgard. Nar
denna slutforts ges sasmmanfattande information till patient och narstaende samt till demenssjuksko-
terska i kommunen. Fortsatt stod via kommunen organiseras pa demenssjukskoterskans initiativ. Me-
dicinsk kontakt sker via ordinarie allmanlakare och samtliga atgarder vidtas individuellt.
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Utvidgad demensutredning

Da den basala demensutredningen inte gett tillrackligt med information for att faststalla diagnos eller

om personen ar yngre skickas remiss for utvidgad demensutredning till minnesmottagningen.
Denna kan innehalla:

e Fordjupad neuropsykologisk testning (prioritet 2)
e Magnetkamera (prioritet 2)

e Lumbalpunktion (prioritet 2)

e SPECT, funktionell hjarnavbildning (prioritet 4)

e Beddmning av korkortsinnehav och vapeninnehav
e Behov av godman

e Anhdorigskola erbjuds

e Kognitivt stdd och kognitiva hjalpmedel erbjuds

Minnesmottagningens team bestar av specialistlakare, arbetsterapeut och kurator. Nar patient och nar-
staende traffar demensteamet medverkar dven kommunens demenssjukskdterska. Demenssjukskoters-
kan ar en lank mellan landstingets minnesmottagning och kommunens vard. Kontakt med personen

som drabbats och med anhoriga etableras. Fortsatt uppféljning sker i hemkommunen, vad géller even-
tuellt insatt medicin, samtalsstod och hjalp med 6vriga kontakter i kommunen, som kan vara lampliga.

Nar utredningen ar Klar, diagnos har faststallts, eventuell medicinering har satts in och féljts upp sa den
fungerar, personen och anhdriga har fatt information bade muntligt och skriftligt, avslutas personen.
Allmanlakare far besked om att personen avslutats och ansvaret dvergar till primarvarden. Vid behov

kan man komma tillbaka for ett besok.

Vid basal demensutredning och vid utvidgad utredning bor féljande punkter uppnas och formedlas till

personen med demenssjukdom och narstaende:
e Identifiera lindrig kognitiv storning och faststalla etiologin
e Identifiera demenssjukdom och faststalla diagnos
e Beddma personens kroppsliga och psykiska hélsotillstand
e Kartlagga den sociala situationen, vid behov medverka till lampliga atgarder
e Beskriva personens symtom och funktionshinder

e Beskriva funktionsnedséattningen i det dagliga livet

e Muntlig och skriftlig information till personen med demenssjukdom och narstaende om sjuk-

domen och dess konsekvenser

e Muntliga och skriftlig information om vart inom kommunen respektive primarvard de ska

vanda sig vid problem eller fragor

e Beddma personens forutsattningar for att inneha korkort och vapen
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Minnesmottagningens 6vriga funktioner

Minnesmaottagningens specialistkunskap kan anvéndas konsultativt. Lékaren kan fungera som medi-
cinsk konsult. Arbetsterapeut kan prova ut och forskriva kognitiva hjalpmedel. Kérkortsheddmningar
kan bestallas som enskilt uppdrag. Kurator kan vid behov erbjuda enskilda samtal som stod, bade for
patient och anhorig/narstaende.

Anhorigskola erbjuds anhdrig/narstaende till personer med demenssjukdom. Utbildningen ger bland
annat grundlaggande information om demenssjukdomar, dess konsekvenser, bemétande och hur det
kan vara att vara anhorig. Uthildningen ges vid fyra tillfallen. Darefter erbjuds narstaende fortsatt stod
i lokala anhoriggrupper som anordnas av kommunens demensteam.

Fortsatt handlaggning eller omhandertagande

I samband med att patienten avslutas av minnesmottagningens demensteam (Fyrkom), meddelas detta
skriftligt till allmanlékaren och kommunens demenssjukskoterska. Anvisningar for fortsatt medicinsk
uppfoljning gar till lakare. Kontaktuppgifter lamnas till demenssjukskoterskan med syfte att patient
och anhdrig/narstaende vet vem de kan véanda sig till. Uppdraget ska ses som ett slags "spindel-i-natet-
funktion” kring patienten med demenssjukdom och dennes anhdrig/narstaende.

Demenssjukskoterskans roll i kommunen

Demenssjukskdterskan i kommunen ansvarar for fortsatt stod till personen med demenssjukdom och
dennes narstaende. Vid behov tar demenssjukskaterskan kontakt med bistandsbedomare for att initiera
en vardplanering.

Arbetsterapeutens roll i kommunen

Arbetsterapeuten i kommunen ansvarar for fortsatt regelbundet stod till personen med demenssjukdom
och dennes anhorig/narstaende, sarskilt om kognitiva hjalpmedel forskrivits. Omgivningsfaktorer kan
vara bade stodjande och begransande pa personens formaga och svarigheter kan visa sig tidigt i sjuk-
domsforloppet. Det &r viktigt att folja sjukdomsforloppet for att i tid kunna revidera beddmningen och
rekommendera andra atgarder. Arbetsterapeuten finns med sa tidigt som mojligt da personen har moj-
lighet att lara in nya tekniker och strategier.
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Bilaga la

Sjukdomstillstand inom omradet kognitiva stérningar enligt ICD-10

Alzheimers sjukdom,
debut fore 65 ar
Alzheimers sjukdom,
debut efter 65 ar
Vaskular demens
Blanddemens
Frontotemporal demens
Lewybodydemens

Demens vid
Parkinsons sjukdom

Alkoholdemens

Depression hos &ldre

Lindrig kognitiv storning,

objektivt

Lindrig kognitiv storning,

subjektivt

F00.0*

F00.1*

F00.2A*
F02.0*
F02.8*
F02.3*

F10.7A
F05.0

F06.7

R41.8A

Observation for misstankt Z03.2A

kognitiv storning
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G30.0

G30.1
FO1.9
G30.8
G31.0
G31.6A
G20.9
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Bilaga 1b
Lakemedelsbehandling

Det finns tva typer av lakemedel som ar godkanda for behandling av kognitiva symtom vid Alzheimers
sjukdom: kolinesterashammare (donezepil, galantamin och rivastigmin) och memantin. Kolineste-
rashammare ar avsedda for behandling vid mild till mattlig Alzheimers sjukdom och memantin for be-
handling vid mattlig till svar Alzheimers sjukdom. Kolinesterashammare och memantin kan bidra till
att personer med Alzheimers sjukdom under en period uppratthaller sin kognition och funktionsfor-
maga. Ungefar tva tredjedelar av dem som behandlas uppvisar méatbar positiv effekt av behandlingen
och behandlingen ar kostnadseffektiv. Behandlingen bor féljas upp i samband med installning av do-
sen och darefter regelbundet, minst en gang per ar, samt i samband med eventuell utséttning. Depres-
siva symtom behandlas. Om patienten bedoms vara i ett tillstdnd dar det finns en vinst i att forsdka be-
vara funktionsnivan bor behandling prévas.

e Donopezil tablett, doseras en gang per dag. Startdos 5 mg x 1. Rekommenderad underhallsdos
10 mg x 1.

e Exelon (rivastigmin) depotplaster, doseras en gang per dag. Startdos 4,6 mg x 1. Rekommende-
rad underhallsdos 9,5 mg x 1.

e Rivastigmin, kapsel, doseras tva ganger per dag. Startdos 1,5 mg x 2 i tva till fyra veckor. Do-
sering darefter individuell och maldos &r 6-12 mg/dygn. Dosokning sker med fyra veckors in-
tervall.

e Galantamin, depotkapsel, doseras en gang per dag. Startdos 8 mg x 1 (vecka ett till vecka fyra).
Rekommenderad underhallsdos 16 mg x 1 (fran vecka fem). Doshéjning till 24 mg x 1 kan vara
aktuell senare i forloppet.

e Ebixa (memantin) har effekt pa globala och kognitiva funktioner vid svar demens. Preparatet
tolererades val, fa biverkningar. Dosera en gang per dag. Startdos 5 mg x 1 vecka ett, 10 mg x
1 vecka tva, 15 mg x 1 vecka tre och sedan 20 mg vecka fyra, vilket & maldosen. Indikation:
Alzheimers sjukdom av medelsvar till svar grad.

Praxis for behandling med memantin: Flertalet patienter som har Alzheimers sjukdom av medelsvar
till svar grad star pa en dosoptimerad acetylcholinesterashammare for att motverka forsamring. Om pa-
tienten trots detta forsamras kan tillagg av memantin bli aktuell. Malséttningen &r att patienten forbatt-
ras eller stabiliseras sa pass att funktionsnivan mojliggor icke-institutionaliserat boende under ytterli-
gare en period.

En annan malgrupp fér memantin ar svart demenssjuka patienter, i synnerhet patienter med grava be-
teendestorningar. Om adekvata omsorgsinsatser inte astadkommer en stabil funktion hos dessa patien-
ter kan memantin prévas under 1-2 manader. Vid utebliven effekt avslutas behandlingen.
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Behandlingsutvardering

En forsta utvardering gors efter tre manader. Darefter kan utvérdering ske var 6:e eller var 12:e manad.
Ett enkelt instrument for utvardering av effekten av behandlingen pa demenstillstand ar Uppfoljning av
behandling vid demenssjukdom (PO Sandman). For acetylcholinesterashammare galler att vid forbatt-
ring, oférandrat lage eller mattlig forsamring bor behandlingen fortsétta. En tumregel ar att sa lange
patienten klarar av sina basala ADL-funktioner (&ta, hygien, pakladning) bor behandlingen fortsatta
utan utsattningsforsok. Vid ytterligare forsdmring kan utséttning provas med ny vardering av MMT
samt Uppfdljning av demenssymtom inom tre veckor. Om vytterligare pataglig forsamring da skett bor
preparatet aterinsattas. Ett alternativ till detta ar att, enligt ovan, prova tillagg med memantin i forsta
hand och forst darefter préva utséattning av acetylcholinesterashammare.
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