


Sto je demencija?

Demencija je izraz koji se koristi u opisivanju velike grupe oboljenja
koje uzrokuju progresivno smanjenje funkcioniranja kod ljudi. Ovo
je Sirok pojam koriSten u opisivanju gubitka pamcenja, intelektualne
moci, racionalnosti, drustvenih sposobnosti i emocionalnih reakcija
koje se smatraju normalnim.

Tko oboljeva od demencije?

Vecina ljudi oboljelih od demencije su starije osobe, ali vazno je
upamtiti da vecina starijih osoba ne dobija demenciju. Demencija
nije normalan dio starenja.

Demencija se moZe desiti bilo kome, ali se ¢eS¢e pojavljuje kod
osoba starijin od 65 godina. Osobe u Cetrdesetim i pedesetim
godinama starosti takoder mogu oboljeti od demencije.

Sto uzrokuje demenciju?

Postoji viSe razlicitih vrsta demencije i svaka vrsta ima svoje
uzroke. Neke od najucestalijin oblika demencije su:

Alzheimerova bolest

Alzheimerova bolest je naj¢esci oblik demencije i pojavljuje se u 50
do 70 posto svih oboljenja demencije. Ovo je progresivno,
pogorSavaju¢e oboljenje koje napada mozak. Smanjenjem ili
nestankom mozdanih stanica, abnormalna tvar se stvara u obliku
zamrSenja u centru mozdanih stanica i u obliku plaka izvan stanica.
Ove tvari stvaraju

smetnje porukama unutar mozga, oSsteCujuci veze izmedu
mozdanih stanica. MoZdane stanice na kraju umiru, Sto znaci da
informacije ne mogu biti vraéene ili primljene. Kako Alzeheimerova
bolest napada druge dijelove mozga, odredene funkcije ili
sposobnosti oboljele osobe se gube.



Vaskularna demencija

Vaskularna demencija je Sirok pojam za demenciju koja je
povezana sa problemom protoka krvi do mozga i druga je po
uCestalosti od svih oblika demencije. Postoji vise razliCitih vrsta
vaskularne demencije. Dvije najCeS¢e vrste su Multi-infarktna
demencija i Binswangerova bolest. Multi-infarktna demencija je
uzrokovana vec¢im brojem malih mozdanih udara zvanih Prolazni
ishemicni napadi (Transient Ischaemic Attacks - TIA) i vjerovatno je
najéesc¢i oblik vaskularne demencije. Binswangerova bolest
(takoder poznata kao Subkortikalna vaskularna demencija) je
povezana sa promjenama u mozgu nastalim od posljedica
mozdanog udara. Uzrokovana je visokim krvnim tlakom,
zadebljanjem arterija i nedovoljnim krvotokom. Vaskularna
demencija moze biti slicha Alzheimerovoj bolesti, a mjeSavina ovih
oboljenja se moZze pojaviti kod nekih osoba.

Parkinsonova bolest

Parkinsonova bolest je progresivno oboljenje centralnog nervnog
sustava koji uzrokuje drhtanje, gr€enje udova i zglobova, sman-
jenje govorne sposobnosti i poteSkoc¢e sa pokretima tijela. U kasni-
jem razvoju bolesti, neke osobe mogu oboljeti od demencije. Lije-
kovi mogu umanijiti tjelesne simptome, ali njihova uporaba moze
izazvati popratne rekacije kao $to su halucinacije, pojave iluzija,
privcemeno pogorsanje zbunjenosti i nenormalni pokreti.

Demencija sa Lewy tijelima

Demencija sa Lewy tijelima je uzrokovana promjenama i umiranjem
nervnih stanica u mozgu. Ime ovog oboljenja dolazi od postojanja
nenormalnih loptastih tvari, nazvanih Lewy tijela, koje nastaju unu-
tar nervnih stanica. Smatra se da ove tvari doprinose odumiranju
mozdanih stanica. Osobe koje imaju demenciju sa Lewy tijelima
ponekad vide nepostoje¢e stvari (vizualne halucinacije), osjete
ukoCenost ili drhtanje (tzv.parkinsonizam), a njihovo stanje se
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moze mijenjati vrlo brzo, Cesto iz sata u sat ili iz dana u dan. Ovi
simptomi ¢ine ovu vrstu demencije drugacijom od Alzheimerove
bolesti. Demencija sa Lewy tijelima se nekad pojavljuje usporedo
sa Alzheimerovom boles¢u i/ili vaskularnom demencijom. Moze biti
teSko razlikovati demenciju sa Lewy tijelima od Parkinsonove bo-
lesti, a neke osobe koje boluju od Parkinsonove bolesti obole od
demencije koja je sli¢na demenciji sa Lewy tijelima.

Frontotemporalna degeneracija korteksa

(Fronto Temporal Lobar Degeneration - FTLD)

Ovo je naziv za grupu demencija kod kojih se pojavljuje frontalna
i/ili temporalna degeneracija korteksa mozga. U ova oboljenja se
ubrajaju frontotemporalna demencija (Fronto Temporal Dementia),
primarna progresivna afazija (Progressive non-Fluent Aphasia),
semanticka demencija (Semantic Dementia) i Pickova bolest
(Pick's disease). Oko 50 posto oboljelih od FTLD-a imaju obiteljsku
nasliednost bolesti. Osobe koje naslijede ovo oboljenje ¢esto imaju
mutaciju gena, nositelja tau bjelancevine na 17.kromozomu, koja
uzrokuje proizvodnju abnormalne tau bjelanCevine. Nisu poznati
drugi rizicni ¢imbenici.

Huntingtonova bolest

Huntingtonova bolest je naslijedeno, degenerativno mozdano
oboljenje koje djeluje na um i tijelo. NajéeSce se pojavljuje u dobi
izmedu 30 i 50 godina i uzrokuje smanjenje intelektualnih
sposobnosti i neregularno, nesvjesno pokretanje udova i misi¢a
lica. Ostali simptomi ukljuCuju promjene u osobnosti, loSije
pamcenje, ometan govor, smanjenje moci prosudivanja i psiholosKki
problemi. Ne postoji lijek koji moze zaustaviti razvoj bolesti, ali
ljekovi mogu kontroliratipokretne smetnje i psiholoSke simptome.
Demencija se pojavljuje u vecini slu€ajeva.



Demencija uzrokovana alkoholom (Korsakoffov sindrom)
Pretjerano konzumiranje alkohola, osobito ako je praceno
nedostatkom tiamina (vitamina B1) u ishrani moze dovesti do
nepovratnog oSsteCenja mozga. Ako konzumiranje alkohola
prestane, moze doc¢i do odredenog poboljSanja.

Ova demencija mozZe biti sprijeCena.

Creutzfeldt-Jacobova bolest

Creutzfeldt-Jacobova bolest je iznimno rijetko, smrtonosno
oboljenje mozga uzrokovano dijelom bjelanCevine zvanim prion.
Pojavljuje se kod jedne od milijun osoba godiSnje. Rani simptomi
ukljuCuju pogorSano pamcenje, promjene u ponasanju i manjak
koordinacije. Tijekom naj¢eS¢e brzog napretka bolesti, pogorSanje
mentalnog zdravlja oboljele osobe postaje ocito i ona pocinje praviti
nekontrolirane pokrete, a moze doZivjeti i gubljenje vida, slabost u
rukama i nogama i, na kraju, pasti u komu.

Je li ovo demencija?

Postoje brojna oboljenja koja uzrokuju simptome slicne demenciji.
LijeCenjem ovih oboljenja simptomi ¢e nestati. U ova oboljenja se
ubrajaju hormonalni i vitaminski nedostaci, depresija, mijeSanje
lijekova ili prekomjerena uporaba lijekova, infekcije i tumori mozga.
Neophodno je dobiti lije¢niCku dijagnozu u ranom stadiju pojave
simptoma da bi omogucili odgovarajuéu dijagnozu i tretman za
osobu sa izlije€ivim oboljenjem. Ako su simptomi uzrokovani
demencijom, rana dijagnoza c¢e obezbjediti pristup pomoénim
uslugama, informacijama i lijekovima ako su potrebni.

Moze li demencija biti naslijedena?

Ovo ovisi 0 uzroku demencije, dakle vrlo je vazno dobiti sigurnu
lijecnicku dijagnozu. Ako ste zabrinuti o riziku nasljedivanja de-
mencije, potrazite savjet od vaseg lije€nika ili kontaktirajte Alzhei-
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mer Gesellschaft ako Zelite razgovarati sa savjetnikom. Vecina
demencija ne mogu biti naslijedene.

Koji su rani simptomi demencije?
Rani simptomi demencije su vrlo blagi i nejasni i ne moraju biti od-
mah ociti. Neki od €estih simptoma su:

* Progresivno i uCestalo gubljenje pamcéenja

* Zbunjenost

* Promjena osobnosti

* Ravnodu$nost i udaljavanje od drustva

* Nestanak sposobnosti obavljanja svakodnevnih radnji

Sto moze biti uradeno za pomoc¢?

Ne postoji nacin sprijeCavanja ili lijeCenja za vecinu oblika demen-
cije. Ali, neki lijekovi uspijevaju umanjiti neke simptome.

Podrska je vrlo vazna za osobe oboljele od demencije i pomo¢ obi-
telji, prijatelja i skrbnika moze pozitivno utjecati na kontrolu ovog
oboljenja

Dijagnoziranje demencije

Ovaj Pomocni tisak pruza informacije o ranim simptomima
demencije i na€inima na koje moZze biti dijagnozirana. Vaznost rane
i to€ne dijagnoze je naglasena

Koji su rani simptomi demencije?

Rani simptomi demencije su vrlo blagi i nejasni i ne moraju odmah
biti uocCljivi. Postoje velike razlike izmedu ranih simptoma. Ljudi
najéesce primjete probleme s pamcéenjem, osobito probleme s
pamcenjem nedavnih dogadaja.



Drugi €esti simptomi su:

» Zbunjenost

* Promjena osobnosti

* Ravnodudnost i udaljivanje od drustva

* Nestanak sposobnosti obavljanja svakodnevnih radnji

Ponekad ljudi ne primjete da ovi simptomi znaCe da nesto nije u
redu. Oni mogu pogresno pretpostaviti da je to samo normalan dio
procesa starenja. Simptomi takoder mogu postupno jacati i biti ne-
primjetni dugo vremena. Ponekad ljudi odbijaju reagirati ¢ak i kada
znaju da nesto nije u redu.

Znakovi upozorenja

Ovo je provjera Cestih simptoma demencije. Pregledajte ovu listu i
oznacite simptome koji su prisutni kod vas. Ako ste oznacili nekoli-
ko polja, posjetite lijeCnika za potpuni ljekarski pregled.

Gubitak paméenja koji utje€e na svakodnevne aktivnosti
Normalno je da ponekad zaboravite na zakazani sastanak ili broj
telefona vaseg prijatelja i da ih se kasnije sjetite. Osoba oboljela od
demencije moze zaboraviti stvari mnogo ¢esce ili ih potpuno izbri-
sati iz sje¢anja.

Poteskoce u izvr§avanju poznatih radnji

Ljudi s vremena na vrileme mogu biti ometani i mogu zaboraviti
usluziti dio obroka. Osoba oboljela od demencije mozZe imati
poteSkoca sa svim dijelovima pripreme obroka.

Zbunjenost o vremenu i mjestu

Normalno je momentalno zaboraviti koji je dan u tjednu. Osoba
oboljela od demencije moze imati poteSkoce u pronalazenju njima
poznatog mjesta ili se mozZe osjecati zbunjeno i izgubljeno.



Problemi sa jezikom

Sve osobe ponekad imaju problema pronaci pravu rije¢, no osobe
oboljele od demencije mogu zaboraviti jednostavne rijeci ili ubaciti
neodgovarajuce rijeci i u€initi reCenice nerazumljivim.

Problemi sa abstraktnim razmisljanjem

Izraunavanje Cekovne knjizice moZze biti teSko za bilo koga, no
moze se desiti da osoba koja boluje od demencije ne zna §to ti
brojevi znace.

Slaba ili smanjena mo¢ procjenjivanja
Osoba sa demencijom mozZe imati poteSkoca sa procjenjivanjem
udaljenosti ili pravca kada voze auto.

Problemi sa gubljenjem stvari

Svi mozemo privremeno zaboraviti gdje smo stavili lisnicu ili
kljuCeve. Osoba koja boluje od demencije moze staviti stvari na
pogresna mjesta.

Promjene ponasanja i osobnosti

Svi postanemo tuzni ili neraspolozeni s vremena na vrijeme. Osoba
koja boluje od demencije moze pokazati brze promjene
raspolozenja bez ikakvog razloga. Oni mogu postati zbunjeni,
sumnijiCavi ili povuc&eni.

Gubitak inicijativnosti

Normalno je da vam dosade neke aktivnosti. No, demencija moze
uzrokovati nezainteresiranost za aktivnosti u kojima je osoba
prethodno uzivala.



Upamtite

Upamtite da mnoga stanja imaju simptome sli¢ne demenciji, dakle
nemojte misliti da imate demenciju jer su neki simptomi prisutni.
Mozdani udari, depresija, alkoholizam, infekcije, hormonalni
poremecaji, nedostaci u ishrani i tumori mozga mogu uzrokovati
simptome sli¢ne simptomima demencije. Mnoga od ovih stanja se
mogu lijeciti.

Tocna dijagnoza je vazna

Savjetovanje sa lije€nikom u ranom periodu oboljenja je vrlo vazno.
Samo medicinsko osoblje moZe dijagnozirati demenciju. Potpuni
zdravstveni i psiholoski pregled moze prepoznati izlijeCivo stanje i
osigurati pravilan tretman, ili potvrditi pojavu demencije.

Pregled moze ukljuciti sljedece:

* Ako je moguce, bolesna osoba ili bliska rodbina ili prijatelj
treba dostaviti izvjeS§¢e o zdravstvenoj proSlosti. Ovo
pomaze u utvrdivanju da li je rije€ o sporoj ili iznenadnoj po-
javi simptoma i njihovom jacanju.

» Detaljno tjelesno i neurolosko ispitivanje ukljuCujuci provjeru
osjetila ili pokreta u cilju iskljuCivanja drugih bolesti i
uoCavanju drugih zdravstvenih stanja koja mogu pogorsati
zbunjenost u svezi sa demencijom

» Laboratorijska ispitivanja, ukljuCuju¢i razna ispitivanja krvi i
mokrace u cilju uo€avanja bilo kojih mogucih oboljenja koja
mogu

* uzrokovati simptome

* Neuropsiholosko ispitivanje radi uoCavanja zadrzanih spo-
sobnosti i odredenih

* problemati¢nih oblasti kao Sto su sposobnosti shvacanja,
uoCavanja i prosudivanja



* Druga specijalizirana ispitivanja, kao $to su snimak plu¢a x-
zrakama, ECG ili CT pregled

* Provjera mentalnog stanja da bi se utvrdile intelektualne
funkcije kao Sto su paméenje, Citanje, pisanje i raunanje,
na koje demencija moze utjecati

* PsiholoSko ispitivanje radi utvrdivanja izlje€ivih oboljenja
kao $to su depresija koja moze oponas$ati demenciju, i kon-
troliranja bilo kakvih psiholoskih simptoma, kao Sto su uz-
nemirenost i iluzije, koji se mogu pojaviti uz demenciju.

Kako poceti

Najbolji poCetak procesa dijagnoze je kod lije€nika koji, nakon $to
uzme u obzir simptome i preporuCi preglede, moze ustanoviti
pocetnu dijagnozu ili preporuciti oboljelu osobu specijalisti kao $to
je neurolog, gerijatricar ili psihijatar.

Neke osobe odbijaju posijetiti lijecnika. Ponekad, ljudi ne primjecuju
ili odbijaju primjetiti svoje probleme. Ovo moze biti uzrokovano
promjenama u mozgu usljed demencije koje umanjuju sposobnost
uoCavanja ili razumjevanja problema s pamc¢enjem. Druge osobe
Cija sposobnost uoCavanja nije ometana mogu strahovati od
potvrde njihovih bojazni. Jedan od najdjelotvornijih nacina
rieSavanja ovog problema je pronaci drugi razlog za posjetu
ljeCniku. Mozete predloZiti ispitivanje srca, provjeru krvnog tlaka ili
provjeru dugorocne terapije lijekovima. Jo$ jedan nacin je napome-
nuti da je vrijeme tjelesnog lije€nickog pregleda za oboje. Ponudite
im puno podrske. Smiren, brizljiv pristup u ovoj situaciji moze po-
moci u otklanjanju briga i strahova oboljele osobe.

Rano planiranje

Rano planiranje moze olak$ati situaciju da bi osoba oboljela od
demencije, njihova obitelj i skrbnici mogli upravljati financijskim i
pravnim pitanjima oboljele osobe.
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Demencija utjeCe na svaku osobu na drugaciji nacin. Neka osoba
moze izgubiti sposobnost upravljanja novcem ili sposobnost
donoSenja mjerodavnih poslovnih odluka, dok druga osoba moze
zadrzati ove sposobnosti mnogo duze. No, prije ili poslije, ove
sposobnosti ¢e oslabiti i osoba oboljela od demencije nece biti u
stanju donositi samostalne odluke u svezi sa njihovim financijskim i
pravnim pitanjima.

Planirati unaprijed

Planiranje unaprijed obiteljima i skrbnicima moZe olakSati
upravljanje poslovima oboljele osobe. Ovo takoder moze omoguditi
uceSc¢e oboljelih osoba u planiranju i osigurati da se njihove zelje
ispune na nacin koji njima odgovara.

Ako ste u mogucnosti, potraZzite savjet dok oboljela osoba jos uvijek
moze ucestvovati u diskusiji i dok je jo§ uvijek pravno sposobna
potpisati bilo koje dokumente.

Promjena ponasanja
Promjene u ponasanju osoba koje boluju od demencije su vrlo
Ceste. One mogu staviti obitelji i skrbnike pod veliki pritisak.
Osobito moze biti bolno kada se prijaSnje mirna osoba puna ljubavi
ponasa ¢udno ili agresivno.

Zasto dolazi do promjene ponasanja?

Postoji mnogo razloga zasto se ponaSanje oboljele osobe moze
promijeniti. Demencija je ishod promjena u mozgu i one utjeCu na
pamcenje, raspoloZenje i ponaSanje oboljele osobe. Ponekad,
ponaSanje moze biti povezano sa ovim promjenama koje se
deSavaju u mozgu. U drugim slu€ajevima, promjene okolisa,
zdravstvenog stanja ili lijekova moze uzrokovati promjenu
ponaSanja. Aktivnhost kao Sto je kupanje moze postati isuviSe
zahtjevno. Osoba se takoder moZe osjecati tjelesno loSe.
Demencija utjeCe na ljude na razli€ite naCine. Razumjeti zasto se
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netko ponaSa na odredeni nain vam moze pomoc¢i kako podnijeti
ovu situaciju.

Kako poceti

Uvijek razgovarajte o va$oj zabrinutosti o promjenama u ponasanju
sa lije¢nikom koji moze provijeriti je li rije€ o tjelesnom oboljenju ili
smetnji i pruziti vam nekoliko savjeta. LijeCnik ¢e vas moci
informirati da li postoji odredeno psiholosko oboljenje.

Podnositi situaciju

Nositi se sa promjenama ponasanja moze biti vrlo tesko, i Cesto ste
primorani da ucite na greSkama. Uvijek upamtite da ovo pona$anje
nije namjerno. Ljutnja i nasilnost su najCeS¢e usmjereni ka
Clanovima obitelji jer su oni najblizi. PonaSanje je van kontrole
oboljele osobe i oni ¢esto mogu biti uplaSeni ovim ponasanjem.
Njima treba podrska, iako to mozda ne izgleda tako.

Sto pokusati

* Miran okoli§ bez stresa u kojem osoba oboljela od
demencije prati poznatu proceduru moze pomoci u
smanjivanju loSeg ponasanja

* Pokusajte odrzati okoli§ prepoznatljivim. Osobe oboljele od
demencije se mogu naljutiti ako se nadu u nepoznatoj
situaciji ili medu nepoznatim osobama gdje se osjecaju
zbunjeno [ nepodnosljivo. Frustracija izazvana
nemogucnoS¢u ispunjenja ocekivanja drugih osoba moze
pokrenuti promjenu u ponasanju.

* Ako ponaSanje postane naporno, najbolje je izbjegavati bilo
kakav oblik tjelesnog dodira, kao Sto su obuzdavanje,
odvodenje ili prilazenje s leda. Bolje rjeSenje bi bilo da ih
pustite dok ne dodu k sebi, ili pozovite prijatelja ili susjeda
za pomo¢

» Pokusajte da ne shvatite ovo osobno
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» Pokusajte izbjegavati koriStenje poviSenog glasa

* Izbjegavajte kaznjavanje. Osoba se mozda nece ni sjetiti
ovog dogadaja, dakle neée time modi nista nauditi

+ Govorite polako, smirenim i samouvjerenim glasom

* Ne dajte se isprovocirati ili uvlaciti u svade

Nasilnost

Nasilnost moze biti tjelesna, kao $to je udaranje, ili verbalno, kao
Sto je koriStenje uvrijedljivih rije€i. Nasilno ponasanje je najceSce
izraz ljutnje, straha ili frustracije.

Sto pokusati

* Nasilnost moze biti uzrokovana frustracijom. Zaklju€avanje
vrata moze sprijeciti lutanja, ali to moze izazvati povecanu
frustraciju.

» Aktivnosti i vjeZbe mogu sprijeciti neke ispade

* Prilazenje osobi sporije i u punom vidjelu moze pomoéi. Ob-
jasnite osobi Sta ¢e se desiti kratkim i jasnim izjavama kao
8to su "Pomocdi ¢u vam skinuti kaput". Ovo mozZe sprijeciti
osobu da se osje¢a napadnutom i da postane nasilna u
samoodbrani.

* Provjerite je li nasilno pona8anje uzrokovano ne€im S$to
osoba trazi. Ako je to slucaj, saznati unaprijed potrebe te
osobe moze pomoci.

Katastrofalne reakcije

Neke osobe oboljele od demencije prekomjereno reagiraju na nez-
natne probleme ili manju kritiku. Ovo ih moze natjerati na vriStanje,
neosnovano optuZivanje, uzrujano ili tvrdoglavo pona$anje, ili ne-
primjereno i nekontrolirano plakanje ili smijanje.

Ova skonost prekomjerenim reakcijama je dio oboljenja i naziva se
katastrofalnom reakcijom. Katastrofalne reakcije su ponekad prve
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naznakedemencije. Ovo moze biti prolazni period kojinestaje raz-
vojem demencije ili moze trajati nekovrijeme.

Katastrofalno ponasanje moze biti rezultat:
» Stresa izazvanog pretjeranim ocekivanjem odsituacije
» Frustracije izazvane pogresno protumaéenimporukama
*  Drugim prisutnim oboljenjima

Ovo ponaSanje se moze pojaviti vrlo brzo i moze uplasiti obitelj i
skrbnike. Ali, ako pokuSate doznati Sto izaziva katastrofalno
ponaSanje, ponekad mozete otkriti da ono moze biti izbjegnuto.
Vodenje dnevnika vam moze pomoci da otkrijete okolnosti koje
dovode do ovog ponasanja. Ako niste u stanju otkriti, ipak mozete
pronadi brze i djelotvorne nacine postupanja sa ovim ponasanjem
koriste¢i neke od savjeta koje smo naveli ranije.

Nagomilavanje

Osobe oboljele od demencije ponekad mogu izgledati kao da traze
nesto Sto misle da su izgubili i mogu nagomilavati stvari "na sigurno
mjesto".

Nagomilavanje moze biti izazvano:

* Usamljeno$¢u. Kada je osoba sa demencijom ostavljena u
samodi ili ako se osjeca odbacenom, ona se moze potpuno
posvetiti samoj sebi.

* Uspomenama iz proslosti. Dogadaji u sadasnjosti mogu vra-
titi uspomene iz proslosti, kao $to su zivot sa bracom i ses-
trama koji su uzimali njihove stvari, ili zivot u neimastini ili
ratu sa mladom obitelji koju je trebalo prehraniti.

* Gubitkom. Osobe sa demencijom stalno gube dijelove svog
Zivota. Izgubiti prijatelje, obitelj, vaznu ulogu u Zivotu, prihod
i dobro pamcenje moze povecati potrebu za nagomilavan-
jem.
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» Strahom. Strah od pljacke je jo$ jedan Cest osjecaj. Osoba
moze sakrivati nesto vrijedno, zatim zaboraviti gdje je skri-
veno i okriviti nekog drugog za kradu.

Sto pokusati

* Saznajte koja mjesta ta osoba najceSée koristi za sakrivanje
i tu najprije potrazite nestale stvari.

» Pokazite im ladicu punu rasparenih stvari i ponudite im da ih
dovedu u red, jer ovo moze udovoljiti njihovoj potrebi da uvi-
jek budu uposleni.

* Obezbjedite da osoba poznaje svoj okoli§, jer nepoznavanje
okolisa povecava potrebu za nagomilavanjem.

Ponavljaju¢e ponasanje
* Osobe oboljele od demencije mogu redi ili upitati istu stvar
viSe puta. One vam takoder mogu postati privrizene vama i
pratiti vas, Cak i kada podete u zahod. Ovo pona$anje moze
postati vrlo uznemirujuce i iritirajuce.

Sto pokusati

» Ako objasSnjenje ne moze pomoci, odvlatenje paznje pone-
kad moze. Setnja, hrana ili omiliena aktivnost ponekad po-
mogne.

* Odgovor na osje¢anja koja ispoljavaju moze pomoci. Prim-
jerice, "Sto radim danas?" moze znaditi da se osoba osjec¢a
izgubljeno i nesigurno. Odgovor na ovo ispoljavanje
osjecanja moze pomaoci.

* Ne napominjite osobu da je vec¢ upitala to pitanje

* Ponavljaju¢e ponasSanje moze biti umanjeno ako nadete
nesto Sto oboljela osoba moze raditi rukama, primjerice
stiskanje mekane loptice ili slaganje odjec¢e

Ovi savjeti su uzeti iz knjige Understanding and dealing with challenging behaviour,
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Komunikacija

Gubljenje sposobnosti komunikacije moze biti jedan od
najfrustriranijin i najtezih problema za osobe oboljele od demencije,
njihovu obitelj | skrbnike. Razvojem bolesti osoba oboljela od
demencije dozivljava postupno smanjenje mogucnosti
komunikacije. Postaje im sve teze | teze da se izjasne i razumiju
Sto drugi govore.

Neke promjene u komunikaciji

Svaka osoba oboljela od demencije je jedinstvena i poteSkoce u
razmjeni misli i osje¢anja su vrlo osobite. Postoje mnogi uzroci
demencije, a svaki uzrok utjeCe na mozak na drugaciji nacin.

Neke promjene koje mozete primjetiti su:

» PoteSkoc¢e u pronalazenju rijeci. Slicna rije¢ moze biti izgovo-
rena umjesto one koje se

* osoba ne moze sjetiti

» Osobe mogu govoriti te€no, no bez smisla

* Moze se desiti da ne razumiju $to govorite ili mogu razumijeti
samo dio vaseg govora

» Sposobnost pisanja i Citanja takoder moze oslabiti

« Oni mogu zaboraviti normalna drustvena pravila komunikacije i
prekidati ili ignorirati

» govornika, ili mogu ne odgovoriti kada im se netko obraca

* Mogu imati poteSkoc¢e u odgovaraju¢em ispoljavanju emocija

Kako poceti

Vrlo je vazno provjeriti da li su osjetila vida i sluha oStecena.
Naocale ili slusno pomagalo moze pomocéi nekim osobama. Provje-
rite ispravnost slusnog pomagala i redovito Cistite naocale.
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Upamtite

Komunikacija je sastavljena iz tri dijela:
* 55% je govor tijela, tj. poruke koje Saliemo nasim izrazom li-
ca, stavom tijela i gestama
* 38% je zvuk i visina naseg glasa
* 7% su rijecCi koje koristimo

Ovi podaci ukazuju na vaznost stava obitelji i skrbnika prema osobi
oboljeloj od demencije. Negativni stavovi kao §to su uzdasi i podi-
gnute obrve lako mogu biti primjeceni.

Sto pokusati. Brizljiv odnos

Ljudi i dalje imaju svoja osjecanja i emocije ¢ak iako ne razumiju o
¢emu je rije¢, dakle vrlo je vazno uvijek odrzavati njihov ponos i
samopostovanje. Budite fleksibilni i uvijek dozvolite dovoljno vre-
mena za odgovor. U odgovaraju¢im situacijama, koristite dodir da
biste skrenuli pozornost te osobe i ispoljili toplinu i privrzenost.

Nacini razgovora

+ Ostanite mirni i govorite blago i jednostavno

* Izgovarajte kratke i jednostavne recenice, iznosedi jednu po jednu
ideju

* Uvijek dozvolite dovoljno vremena da vas osoba moze razumjeti

* Moze vam pomoci ako koristite opisuju¢a imena kao Sto su "Va$
sin lvan"

Govor tijela

Mozda budete morali koristiti gestikuliranje rukama i izraze lica da
bi vas osoba razumjela. Pokazivanje prstom i demonstriranje moze
pomoci. Dodirivanje i drzanje ruke moze privuci njihovu pozornost i
pokazati da brinete o njima.
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Topli osmjeh i zajednicki smijeh ¢esto komunicira bolje nego rijeci.

Odgovarajuca okolina

Prokus$aijte izbjegavati buku kao §to je TV ili radio

Ako ste mirni dok govorite, osoba ¢e vas lakSe pratiti,
osobito ako ostanete u vidokruku osobe

Odrzavajte redovite obicaje koji umanjuju zbunjenost i
pomazu u komunikaciji

Mnogo je manje zbunjenosti ako svi koriste iste pristupe.
Ponavljati poruku na istovjetan nacin je vazno za cijelu
obitelj i sve skrbnike

Sto NE treba raditi

Ne svadajte se. Svada ¢e samo pogorsati situaciju

Ne naredujte oboljeloj osobi

Ne govorite im $to ne ne mogu raditi. Umjesto toga, recite
im Sto mogu raditi

Nemojte im se rugati. Rugaju¢i ton glasa moZzZe biti
primjecen, ¢ak iako se rijeci ne

mogu razumijeti.

Ne pitajte puno izravnih pitanja koji zahtjevaju dobro
pamcenje

Ne govorite o njima kao da oni nisu tu

Uzeto iz Understanding difficult behaviours, od Anne Robinson, Beth Spencer i
Laurie White.

Savjeti osobe oboljele od demencije

Demencija je dijagnozirana kod Christine Bryden (Boden) u dobi od
46 godina, i ona je podijelila nekoliko svojih misljenja o na€inima na
koje obitelji i prijatelji mogu pomoc¢i osobi oboljeloj od demencije.
Christine je takoder autorica nekoliko izdanja, uklju€uju¢i Who will |
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be when | die? (Tko ¢u biti kada umrem?), prvu knjigu jedne
Australke oboljele od demencije.

Christine pruza sljedec¢e savjete za komunikaciju sa osobom
oboljelom od

demencije:

» Dajte nam vremena da govorimo, saCekajte da pretrazimo
neurednu gomilu na dnu mozga da bi nasli rije¢ koju zelimo
koristiti. PokuSajte da ne zavrSavate naSe reCenice za nas.
Samo sluSajte, i ne dozvolite da se osje¢amo postidenim
ako zaboravimo ono $to smo htjeli reci.

* Ne pozurujte nas, jer mi ne mozemo razmisljati niti govoriti
dovoljno brzo da bismo vas obavijestili da li se slazemo ili
ne. PokuSajte nam dati vremena da odgovorimo - da bismo
vas obavijestili da li mi stvarno Zelimo to uraditi.

» Kada zelite razgovarati sa nama, razmislite o nacinu
razgovora bez pitanja koja ¢ée nas

* uzbuditi ili uciniti da se osjeéamo neugodno. Ako smo
zaboravili nesto specijalno sto se

* nedavno desilo, nemojte misliti da i nama nije bilo
specijalno. Samo nas blago napomenite - mozda smo samo
trenutacno zaboravili

* Ne pokuSavajte previse da nas napomenete o neemu §to
se upravo desilo. Ako nismo

» registrirali taj dogadaj, nikada ga se i neCemo moci sjetiti

* Ako mozete, izbjegavajte pozadinsku buku. Ako je upaljen
TV, prvo smanjite ton

 Ako razgovaramo s djecom, upamtite da se mi lako
umaramo i teSko koncentriramo na

* razgovor i sludanje u isto vrijeme. Mozda bi najbolje bilo
primati jedno po jedno dijete bez

* buke u pozadini
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Mozda bi Cepovi za uSi tijekom posjeteshopping centru ili
drugim bu€nim mjestima
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Za vise informacija

Pflegestitzpunkt Ravensburg
Tel.: 0751 85-3318

AuRenstelle Pflegestitzpunkt Wangen:
07522 996-3667

Zuhause Leben-Stellen

Weingarten: 0751 5576547
Altshausen: 07584 923248

Bad Waldsee: 07524 40116813
Leutkirch/ Isny: 07561 87-280

Alzheimertelefon: 030 259379514

Alzheimer Gesellschaft nudi podrdku, informacije,
naobrazbu i savjetovanje. Kontaktirajte telefonsku sluzbu za
demenciju

Dementia Helpline na Tel: 030 259 37 95-0
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Das Netzwerk Demenz ist ein Projekt des Landratsamts

Ravensburg.

Das Netzwerk Demenz bietet fur organisierte Nachbarschaftshelfe-
rinnen, Ehrenamtliche und pflegenden Angehérige qualifizierte
und praxisnahe Fortbildung, sowie einen erfahrungsbezogenen

Austausch an.

Die akademie stidwest des ZfP Sudwurttemberg fuhrt jahrlich die
rund 45 Veranstaltungen durch. Sie finden in verschieden Stadten

und Orten im ganzen Landkreis Ravensburg statt.

Der Eintritt ist kostenfrei.

Projektleitung

Landratsamt Ravensburg, Pflegestiitzpunkt
Gartenstr. 107, 88212 Ravensburg

Tel.: 0751 /85-3318
Andrea.mueller@landkreis-ravensburg.de

Projektmanagement

akademie sudwest

Zentrum fur Psychiatrie Sidwirttemberg, Weissenau
Weingartshoferstr.2, 88214 Ravensburg

Brigitte Restle

Tel. 0751 7601 2040, Fax 0751 7601 4 2040
Email: brigitte.restle@zfp-zentrum.de

Finanzierung
Kreis Ravensburg
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