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5)ekkliste

for kartlegging av kombinerte
alvorlige sansetap blant eldre



Innledning

Det er godt dokumentert at forekomst av syns- og harselsvansker gker
med alderen (Kline & Scialfa, 1996). Logisk sett tilsier dette at ogsa
forekomsten av alvorlige sansetap i kombinasjon gker med stigende
alder.

Det er anslatt at s& mange som en prosent av befolkningen over 67 ar
i Norge vil ha kombinerte alvorlige sansetap i grad og omfang som
medfarer devblindhet (Lyng & Svingen, 2001; Lyng 2001). De fleste av
disse vil befinne seg i aldersgruppen over 80 ar.

Ettersom aldersrelaterte syns- og hgrselsvansker er av progredierende
karakter, er det viktig & oppdage tilstanden tidlig for & kunne sette inn
tiltak som kan motvirke alvorlige praktiske og psykososiale konsekvenser
for personen. Tiltak som tar sikte p& & optimalisere funksjoner ved & ut-
nytte syns- og harselsrester, betinger ogsa at syns- og hgrselsvanskene
utredes pa en tilfredsstillende méate.

Kombinerte alvorlige sansetap kan identifiseres ved det kartleggings-
instrumentet som er beskrevet her. Instrumentet er laget for & kunne
brukes av personalet som arbeider i pleie- og omsorgstjenestene.
Sjekklisten (del A) og de pafelgende spagrsmalene (del B) danner basis
for henvisning til aktuelle utredninger og undersgkelser i samrad med den
enkelte og kan slik veere utgangspunkt for tilrettelegging av omgivelsene
og rehabiliteringstiltak.

Sjekklisten brukt i kombinasjon med de péafalgende sparsmalene har

i en undersgkelse (Lyng & Svingen, 2001) fanget opp ca. tre av fire til-
feller av kombinerte alvorlige sansetap. (Kartleggingsinstrumentet hadde
en sensitivitet pa 97 prosent, en spesifisitet pa 39 prosent og en positiv
prediksjonsverdi pa 74 prosent.)




Sjekklisten

Kartleggingsmaterialet bestar av to deler. Del A, sjekklisten, inneholder
syv spgrsmal for hver sansemodalitet. Del B inneholder to spgrsmal om
personens egne vurderinger av sansetapene.

Sjekklisten er utviklet for bruk i pleie- og omsorgstjenestene der perso-
nalet kjenner brukerne godt fra det daglige liv. Sparsmalene i sjekklisten
refererer til typiske atferdsmessige kjennetegn for alvorlig synshemming
og alvorlig hgrselshemming, samt ett sparsmal om besittelse av tekniske
hjelpemidler for syn og/eller harsel.

Del B skal brukes hvis personen som undersgkes oppnar minimum ett
kryss i sjekklistene for bade syn og hersel. Resultatene av del A og B gir
grunnlag for videre henvisning.

Skaring

Del A

Antall avkrysninger beregnes for hver sansemodalitet. P& denne maten
oppnas en sumskare for synshemming og en sumskare for hgrselshem-
ming. For personer som har kryss for bade syns- og harselshemming
summeres kryssene for begge modaliteter. Dette gir tre kategorier funk-
sjonsvansker; synshemming, harselshemming og kombinert syns- og
hgrselshemming.

Antall kryss kan sees som en indikasjon pa hvor omfattende funksjons-
hemmingen er.

Del B
Personens vurdering av egen syns- og hgrselsfunksjon danner
sammen med resultatene i del A grunnlaget for vurdering av
funksjonsvansker og eventuelt videre henvisning til
medisinsk utredning og oppfalgende rehabilitering.
Personer som ikke vurderer synet og harselen sin
som god, begr henvises til videre utredning.




Instruksjon for bruk

| hjemmebaserte tjenester

Pleie- og omsorgstjenestens brukeroversikt danner grunnlag for
kartleggingen. Sjekklisten fylles ut av en person i personalgruppen
som har ansvar for og regelmessig kontakt med bruker gjennom
tienestetilbudet (f. eks. primeerkontakt).

Ga gjennom brukeroversikten og fyll ut en sjekkliste for hver person

du har ansvaret for. For hver av sansene; kryss av for de funksjonelle
beskrivelsene som stemmer overens med observerte syns- og harsels-
vansker hos personen. Kryss ogsé av hvis personen har tekniske
hjelpemidler for nedsatt syn eller harsel (selv om hjelpemidlene ikke
benyttes).

Fyll ut feltet for informasjon om alder, kjgnn og dato for registrering.
Sjekklisten signeres av den personen som har statt for utfyllingen.
Husk signatur fra bruker hvis vedkommende skal henvises videre.

| alders- og sykehjem

Institusjonens oversikt over beboerne danner grunnlaget for kartleg-
gingen. Sjekklisten fylles ut av en person i personalgruppen som

har ansvaret for og regelmessig kontakt med beboeren (f. eks. primeer-
kontakt).

Ga gjennom oversikten over beboerne og fyll ut en sjekkliste for hver
person du er primeer-kontakt for. For hver sansemodalitet; kryss av for
de funksjonelle beskrivelsene som stemmer overens med observerte
syns- og harselsvansker hos personen. Kryss ogsa av hvis personen har
tekniske hjelpemidler for nedsatt syn eller harsel (selv om hjelpemidlene
ikke benyttes).

Fyll ut feltet for informasjon om alder, kjgnn og dato for registrering.
Sjekklisten signeres av den personen som har statt for utfyllingen.
Husk signatur fra beboer hvis vedkommende skal henvises videre.



SYN

S

Du blir ikke gjenkjent nar du kommer uventet pa besgk
(han/hun har vansker med & gjenkjenne ansikter pa av-
stand, f. eks. pa tvers av rommet)

S2

Han/hun har problemer med & lese avisen og se bildet
pa TV (sitter f. eks ofte sveert neer TV-skjermen)

S3

Han/hun méa ha hjelp for & finne igjen gjenstander som
er mistet

S4

Han/hun har problemer a falge med tiden fordi det er
vanskelig & se urskiven

S5

Han/hun trenger ledsager eller er usikker ved ferdsel
utenders og/eller innendars pa ukjente steder (uten at
dette skyldes gangbesveer eller annen reduksjon i fysisk
funksjon)

S6

Han/hun har klaget over problemer med darligere syn

S7

Han/hun har fatt tildelt et eller flere hjelpemidler for ned-
satt syn (f. eks. lupe eller annen svaksynt-optikk, ekstra
belysning, hvit stokk, Daisy-spiller eller annet)

Antall kryss for synsvansker

HORSEL

H1

Han/hun harer ikke at du banker pa eller ringer pa deren

H2

Du méa snakke spesielt hgyt, tydelig og/eller langsomt
for at han/hun skal oppfatte hva som blir sagt (selv om
det er stille rundt dere)

H3

Han/hun har vansker med & oppfatte hva du sier nar
det er stgy i rommet (lyd fra radio, brék fra stavsuger,
trafikkstay, etc.)

H4

Han/hun har vansker med & fglge med i en samtale nar
det er flere personer til stede

H5

Han/hun har vansker med a oppfatte det som sies
i radio/TV eller kassettspiller (sitter f. eks. svaert naer
lydkilden og/eller foretrekker hgy lydstyrke)

HG6

Han/hun har klaget over problemer med darligere harsel

H7

Han/hun har fatt tildelt et eller flere hjelpemidler for
nedsatt harsel (f. eks. hgreapparat, teleslynge, samtale-
forsterker, lyssignal eller vibrator tilkoblet ringeklokke,
vekkerklokke, raykvarsler eller telefon)

Antall kryss for hegrsel

Sum

Totalt antall kryss syn og horsel tilsammen




Kategori

Synsnedsettelse dJa 1 Nei
Harselsnedsettelse dJa 1 Nei
Kombinert syns- og harselsnedsettelse dJa 1 Nei
Hjelpemidler

Tekniske hjelpemidler for nedsatt syn aJa 1 Nei
Tekniske hjelpemidler for nedsatt harsel dJa (1 Nei

Hvis det konstateres ett eller flere problemer med bade syn og hersel, ga

videre til del B.

Etter at sjekklistene over er fylt ut, skal sparsmalene nedenfor besvares av

bruker/beboer, slik at en egenvurdering ogsa foreligger.

Personens egen vurdering av syn og hgrsel

Merk av for de alternativer som passer.

Hvordan bedammer du synet ditt sammenlignet med andre péa din alder?

Ser godt Ikke risk
Ser ikke sa godt RISK
Ser darlig RISK
Ser sveert darlig RISK

Hvordan bedemmer du hgrselen din sammenlignet med andre pa din

alder?
Harer godt Ikke risk
Harer ikke s& godt RISK
Herer darlig RISK
Hearer sveert darlig RISK




Oppsummering

For personer som heller ikke selv vurderer eget syn og egen harsel som
god, anbefales videre henvisning til spesialisttjenester (medisinske og
funksjonelle utredninger av syn og hgrsel).

Navn:

Fodselsdato:

Sted:

Dato:

Samtykker til henvisning til spesialisttjeneste (signatur fra bruker):

Kartlagt av:

Henvisning til spesialist: |Henvisning til hvem: Dato
Dyelege/PNH-lege

Kommunens koordinerende
enhet for rehabilitering/
kommunal synskontakt eller
harselskontakt

Hjelpemiddelsentralen

Andre instanser




Kartleggingsverktgyet for identifisering av kombinerte
alvorlige sansetap er utarbeidet i forbindelse med et
forskningsprosjekt i regi av Norsk institutt for forskning
om oppvekst, velferd og aldring (NOVA). Utviklingen
av sjekklisten er basert pa et samarbeid mellom NOVA
og Regionsenter for dgvblinde ved Skadalen kompe-
tansesenter og ble stattet av det tidligere Sosial- og
helsedepartementet gjennom prosjektmidler til NOVA.

Nasjonalt kompetansesystem for davblinde yter
kompetansesentertjenester i henhold til avtaler

med Helse Sgr-Jst RHF. Enhetene i Nasjonalt
kompetansesystem for dgvblinde kan tilby kurs og
informasjon om rehabiliteringstiltak og tilrettelegging
som kan forbedre funksjonsevnen for eldre personer
med kombinerte alvorlige sansetap.

Helsedirektoratet har publisert heftet med kart-
leggingsverktayet for distribusjon til pleie- og
omsorgstjenestene i kommunene. Heftet er gratis,
og ytterligere eksemplarer kan bestilles pa
trykksak@helsedir.no

Bestillingsnummer er IS-1513

Heftet kan ogsa lastes ned pa www.helsedir.no

Direktoratet har utgitt informasjonsmateriale om
eldre med kombinerte alvorlige sansetap:

Nar syn og harsel svikter, en DVD (1S-1357),
Flere eldre med kombinerte alvorlige sansetap
enn ventet, en folder (I1S-1364)

og Dement, jeg? Neida, men neermest
dov og blind, en plakat (IS-1516).

W Helsedirektoratet



