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Vardniva och samverkan

Primarvard
Basal utredning utfors i primarvarden, inklusive vanliga korkortsutredningar och/eller
vapenfragor.

Moment som anhoriganamnes, MMSE-SR/klocktest och funktions/aktivitetsbed6mning
kan t ex goras i hemmet av utbildad personal.
Vid konstaterad demenssjukdom sker samverkan med kommunernas demensteam.

Remissrutiner
Remiss till Psykiatriska akutmottagningen (vidarebefordras internt till Oppenvard 2).
Se Uppdrag Oppenvard 2 Aldrepsykiatriskt team/minnesteam:
https://centuri/RegNo/78822 (intern 1ank)
e For specialistutredningar vid kognitiv svikt vid misstinkt demenssjukdom. Konsultativt
stod till priméarvarden.
Patienter med
osiker diagnos
yrkesverksamma
snabbt progredierande eller atypiska symtom
misstiankt ovanlig demensform (till exempel Lewy Body demens)
o behov av komplicerade kérkortsutredningar och/eller vapenfragor
e beteendestérningsproblematik sekundirt vid demens (BPSD).

o O O O

e Patienter med misstanke om frontaltemporallobsdemens (FTLD) eller behov av genetisk
testning. (beslut om remiss till klinisk genetik, Norrlands universitetssjukhus (NUS).

Remiss till Neurologimottagningen.

Vid misstanke om parkinsondemens, normaltryckshydrocephalus (NPH), Huntingtons

sjukdom.

Konsultation
Rad gillande diagnos (primiarvardslikare): Frageremiss till Psykiatriska
akutmottagningen (vidarebefordras internt till Oppenvard 2).

Omfattning av kunskapsstodet

Detta vardprogram géller frin misstanke om kognitiv svikt vid misstinkt demenssjukdom,
till att demensdiagnos stillts eller avfardats. Vardprogrammet dr en del av personcentrerat
och sammanbhéllet vardforlopp for patienter med kognitiv svikt vid misstankt
demenssjukdom.
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Personcentrerat och sammanhallet vardfériopp
Kognitiv svikt vid misstdnkt demenssjukdom

Om halsotillstandet

Definition

Demenssjukdom ar ett samlingsbegrepp for flera priméardegenerativa sjukdomar som leder
till en kognitiv svikt nar hjarnceller atrofierar. For att en kognitiv nedsittning ska
Kklassificeras som en demenssjukdom ska personen ha symtom som hindrar i vardagen.
Enligt Varldshilsoorganisationen (WHO) ar Alzheimers sjukdom den vanligaste orsaken till
demens och stér for 60-70 procent av fallen.

Vaskuliar demens, som orsakas av ett minskat blodflode till hjarnan, star for 10-20 procent
av fallen. Lewy body-demens och frontotemporal demens star for 5-15 procent respektive 2-
5 procent av fallen. Det dr vart att notera att manga, sarskilt dldre, kan ha blandad demens,
som ir en kombination av tva eller flera typer av demens.

Vid lindrig kognitiv funktionsnedsittning (MCI) dr graden av paverkan i vardagen samt
graden av nedsittning i de kognitiva doménerna lagre dn vid demenssjukdom.

Forekomst
Uppskattningsvis lever 130 000—150 000 personer med en demenssjukdom i Sverige. Varje
ar insjuknar cirka 24 000 personer och ungefir lika manga avlider.

Prevalensen av demenssjukdom bland &ldre forefaller ha sjunkit 6ver tid. Antalet personer
som lever med en demenssjukdom forvéintas dndé att 6ka, eftersom en viaxande andel av
befolkningen uppnar en allt hogre alder.

Andelen personer som far diagnosen MCI 6kar i Sverige sannolikt till f61jd av en utveckling
mot tidigare diagnostik. Cirka 30 procent av de personer som far diagnosen insjuknar i en
demenssjukdom inom ett &r.

Personcentrering och patientkontrakt

Patientkontrakt innebar, och kommer i framtiden att beniamnas, en dokumenterad
overenskommelse, dir det framgar vad patienten kan gora for sig sjalv och med hjilp av sina
natverk. Dar ska ocksa framgé vad varden gor.

Individuell plan ar under utveckling/framtagande

e for utredning vid kognitiv svikt

e vid faststilld demensdiagnos.
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Stod och information for patient och narstaende
Pa demenscentrum.se finns anvindbart material:
e  Faktablad pé olika sprak | Demenscentrum. Informationsmaterialet kan laddas ned
gratis, och kan skrivas ut och distribueras. Lokala variationer kan férekomma.
¢ Demenscentrum. Leva med demens. Material till den som fatt en diagnos, till
anhoriga och barn och ungdomar.

Utredning

Se ocksé verktygslida f6r priméarvirden pd demenscentrum.se.
Det ar onskvart och efterstravansvirt att anvanda arbetsterapeut i basal utredning.

Bokning av besok/vardkontakt
Nér det ar aktuellt for utredning behdver ett langre besok for detta sattas av.

Anamnes
Basinformation

e Arftlighet

e Socialt: civilstand, hem- och boendesituation, kontaktnit, yrke, arbete och studier
Medicinsk historik

® Forandrad kognitiva formagor och paverkan pa minne, sprak, socialkognition
e Debut, forlopp

e Personlighetsforandring

e Beteendemiissiga och psykiska symptom. Angest, oro, hallucination

e Viktforandring

e Fall
¢ Konsekvenser i vardagen for person eller narstaende
Levnadsvanor

e Alkohol, kostvanor, motion, somnvanor

Anhoriganamnes
Om mojligt, gér en anhérignamnes: Ragnar Astrands anhériginterviu pa demenscentrum.se
(pdf att skriva ut)

I annat fall be den anhorige gora en anhorigskattning:
symtomenkat formular ver3 2 2020 copyright ragnarastrand.pdf (demenscentrum.se

Status

Somatiskt status, inklusive neurologiskt status och syntest.
Psykiskt status.
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Lakemedelsgenomgang

Gor en liakemedelsgenomgang med stod av nedanstiende skattningsskalor. Dokumentera
under sokordet Lakemedel: Enkel ldkemedelsgenomgéng respektive fordjupad
ladkemedelsgenomgang.

PHASE-Proxy: phase proxy 2016.pdf (demenscentrum.se)
PHASE-20: Skattningsskala for att identifiera biverkningar (regionuppsala.se)

Undersokningar

MMSE-NR3
MMSE-NR3 (svensk version) | Mindmore Sverige. Fo6lj lanken for att fi mer information,
och for att ladda hem en digital version. Pappersversioner finns enligt nedan:

Svensk version MMSE-NR3: https://rjh.centuri.se:443/RegNo/80565

Svensk version MMSE-NR3 (Manual): https://rjh.centuri.se:443/RegNo/80566

Klocktest
https://www.demenscentrum.se/sites/default/files/globalassets/arbeta med demens pdf
/skalor instrument/klocktest 2018.pdf

RUDAS-S
RUDAS-S - Vardgivare Skane (skane.se). Paverkas mindre av kultur/sprak/utbildningsniva.

MoCA

Montreal Cognitive Assessment (MoCA) - Vardgivare Skane (skane.se). Anvinds for
patienter som ar yngre eller hogutbildade, vid misstanke pa forhand om lindrig kognitiv
svikt, utvardering av kognitiv férméaga vid Parkinsons sjukdom eller vid misstanke om
vaskular kognitiv sjukdom.

Trail Making Test A och B
A Quick Test of cognitive speed (AQT) och Trail Making Test (TMT A+B) - Vardgivare Skdne
(skane.se)

Provtagningar
e EKG
Kliniska parametrar
e Lingd
e Kroppsvikt
e Ortostatiskt blodtryck
Lokal analys: Utredningsprover vid kognitiv svikt
Urinsticka

O PEth: skicke- prov rapporteras under lokal analys
e SR
e CRP

Klinisk kemi: Utredningsprover vid kognitiv svikt:
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e Blodstatus (kemi)

e Elkrea (kemi)

e Tyreoideastatus (kemi)
e S-Homocystein

e Leverstatus (kemi)

e B 12 (kemi)

e Folat (kemi)

e {S-Glukos (kemi)

e Lipidstatus (kemi)

Datortomografi hjarna

Vid fortsatt misstanke, 6vervag remiss till DT hjarna. Ange frigestéllning Utredning
kognitiv svikt i bestillningen. Ledtid dr 8 veckor. Vid befintlig DT hjarna skrivs
granskningsremiss utifran fragestillning Utredning kognitiv svikt.

Diagnoskoder

For orsaker och symtom, se Varaktig kognitiv svikt - AKO Skéne-riktlinje for primérvarden -
Vardgivare Skane (skane.se).

F00.0 *G30.0" Alzhemers sjukdom med tidig debut

F00.1 *G30.1" Alzhemers sjukdom med sen debut

Foo.2 *G30.8" Alzhemers sjukdom med cerebrovascular skada (blanddemens)
Fo1.9 Vasculiar demens

Fo2.0 *G31.0" Pannlobsdemens

F02.8* G31.8A" Lewykroppsdemens

Fo2.3 *G20.9" Demens vid Parkinsons sjukdom

F10.7A Alkoholrelaterad demens

Fo3.9 Demens utan narmare specifikation (UNS)

R41.3 Diagnos under utredning

Z.03.2A Observation for misstankt kognitiv storning som uteslutits och avskrivits

Differentialdiagnos

Fo06.7 Lindrig kognitiv storning —Mild Cognitiv Impairment (MCI). Den kognitiva
storningen begransar inte sjilvstindighet i vardagliga aktiviteter. Aktiviteterna uppratthalls
ibland genom kompensatoriska mekanismer och 6kad anstrangning. Mer komplexa
aktiviteter och sysslor kan vara paverkade. Vissa fall av MCI utgor tidig fas av Alzheimers
sjukdom eller andra neurodegenerativa sjukdomar, och darfor ska patienten foljas upp.
Information ges via standardbrev. Folj upp patienten inom ett ar till dess att
demenssjukdom bekriftats eller avfardats.
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Behandling

Egenvard
Anvind fingermetoden for att beskriva vad patienten kan gora sjédlv. Se Hilsosamma vanor

kan hjéilpa minnet - Folkhélsan (folkhalsan.fi)

o Fysisk traning. Girna minst en halvtimme 3-5 génger i veckan och helst béde styrka
och uthéllighet.

e Hilsosamma matvanor. Gronsaker, frukt, bar och fibrer forbattrar hjarnhilsan. Ha
koll p4 fettet och minska pa socker och salt. Aven en liten kostforindring kan
paverka.

e Utmana hjarnan. Stimulera minnet med hjarngymnastik. Lar dig nya saker, hitta en
ny hobby eller fritidsaktivitet. Musik, sprakstudier, lasning, korsord och olika spel
hjalper ocksa.

o Hall koll pa riskfaktorer for hjart- och kirlsjukdomar. Hégt blodtryck, hogt
blodsocker och hoga blodfetter paverkar ocksa hjarnan.

e Mota ensamheten. Sociala sammanhang, natverk och vanner ar viktiga.

Lakemedelsbehandlingar

Erbjud behandling med

e Donepezil

e Galantamin

e Rivastigmin .
Alzheimers sjukdom av mild till mattlig svarighetsgrad. Aven Alzheimers sjukdom med
inslag av cerebrovasculér sjukdom (blanddemens) kan bli féremal for behandling.

NMDA-receptor antagonist
e Memantin
Demenssjukdom av medelsvar till svar grad.

Uppfdljning

e 4 veckor efter insatt behandling.
Uppfoljning med fokus pa eventuella biverkningar och compliance. Stillningstagande till
dosokning/beroende pa preparat.

e 3-6 manader efter insatt behandling.
Besok med fornyad anhorigintervju.

e Inom 1 ar efter insatt behandling och/eller diagnos samt direfter minst arligen:
Likarbesok med uppféljning av

e Likemedelsbehandling

e Kognition

e Funktionsférméga

e Allméntillstand

¢ Eventuella beteendeforandringar.

e Bistdndsinsatser

Vid misstanke om beteendemissiga och psykiska symtom vid demens (BPSD): gor en
noggrann symtominventering for BPSD. Uteslut somatisk orsak. Anvind girna Stiftelsen
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Svenskt Demenscentrums applikation Nollvision for en demensvéard utan tving och
begransningar, som stod for arbetssitt vid utmaningar, att forebygga, vilka lagar som
giller och tips for arbetsplatsen. Las mer pa Ett kunskapsstod | Demenscentrum.
Konsultera vid behov dldrepsykiatrins 6ppenvard.

Palliativ vard

Folj separat vardforlopp: palliativ_vard personcentrerat-och-sammanhallet-
vardforlopp.pdf (nationelltklinisktkunskapsstod.se)

Vanligt forekommande intyg
Forsidkringskassans likarintyg for sjukskrivning: Likarintyg finns i
Blankettbibliotek/Forsdkringskassan: Likarintyg FK7804 Webcert.

God man
Likarintyg finns i Blankettbibliotek/Socialstyrelsen: Ldkarintyg godmanskap.

Korkort

Olamplighet anmals via blankett till Transportstyrelsen. Blankett finns i Cosmic
Blankettbibliotek/Transportstyrelsen: Ldkares anmdlan (TSTRK 1009).

Se ocksd dokument:

Transportstyrelsens foreskrifter och allmidnna rdd om medicinska krav fér innehav av
korkort m.m. Konsoliderad elektronisk utgidva. Dokumentet beskriver vilka
lakarundersokningar som ska goras vid nedsatta funktioner. Demens och andra kognitiva
storningar har ett eget kapitel. Demenssjukdom utgor hinder for innehav av korkort. Vid
lindrig demens kan innehav av vissa korkortsbehorigheter medges (specificeras i
foreskriften).

Trafikmedicin - Transportstyrelsen

Har star att lasa om ldkares anmélningsskyldighet, i de fall korkortsinnehavaren ar
medicinskt olamplig att ha korkort.

Dokumentera med fasta val under sokordet Korkortsanmalan, i de fall en anméalan om
olamplighet/sannolik olamplighet gors. Dokumentera ocksé att/hur information skett.

Vapen

Enligt vapenlag (1996:67) 6 kap. 6 § ska en lakare som bedomer att en person av
medicinska skal ar olamplig att inneha skjutvapen omedelbart anmala detta till
Polismyndigheten. Kognitiv svikt vid demenssjukdom ar ett av de sjukdomstillstand
som kan utgora ett medicinskt hinder for fortsatt vapeninnehav. Om sa ar fallet ska
personen informeras om att ett intyg kommer att skickas till polismyndigheten.
Olamplighet anmals via blankett som finns i Blankettbibliotek/Socialstyrelsen:
Blankett Vapenanmdilan.

Dokumentera med fasta val under sokordet Vapen, om vapen finns eller inte, och om
patienten dr olamplig att inneha skjutvapen/om vapenanmalan ar gjord. Dokumentera
ocksa att/hur information skett.
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Tandvard
Vid kognitiv svikt bor man i tidigt skede motivera patienten, och dess nirstéende, att
fortsatta sin kontakt med tandvarden. Nagra grundlaggande fragor att ta upp:

e Har du besokt tandldkare och/eller tandhygienist de senaste 2 aren?

e Kinner du besvir frin munnen, eller dr nagot trasigt i din mun?

¢ Finns det nagot du undviker att 4ta?

Det kan ju vara svart for vissa patienter att sjilv kunna besvara ovanstiende fragor, och som
tillagg ar det 6nskvart att lakaren gor en Gversiktlig inspektion av munhélan.

For personer med kognitiv svikt si dr det tandvardsstodet Uppsokande verksamhet och
nodviindig tandvard (N-tandvard) som ir aktuellt. Det kan utfardas redan i ett tidigt
skede av kognitiv svikt &ven om ingen faststilld diagnos dnnu finns. Tandvardsstodet
innebar att all tandvirdsbehandling sker till samma avgift som inom den 6ppna hélso- och
sjukvéarden, och avgiften riaknas in i h6gkostnadsskyddet. Fritt val av tandlékare géller.
Forhandsbed6mning krévs vid storre behandlingar. Nir det giller den uppsokande
verksamheten sd innebar den ett arligt hembesok (oberoende av boendeform) av
tandhygienist for en munhilsobedomning samt individuell radgivning och instruktion.
Denna del i tandvérdsstodet ar valfritt, man kan tacka ja eller nej (och stillningstagande kan
andras vid behov).

Ansvaret for bedomning av ratten till detta tandvardsstod ligger hos kommunen som har
utsedda sa kallade intygsutfardare. Utgdende fran ett intygsunderlag frain kommunen sa
ansvarar direfter regionens Bestillarenhet for utfirdandet av sjélva intyget. Detta innebar
att primarvirden maste kontakta kommunen i denna fréga, enligt lokala
kommunikationsvagar. Nar bedomning ar gjord och intyg utfiardat sd maste patienten kunna
uppvisa detta vid besok hos tandvarden.

Kvalitetsuppfoljning
Foljande sokfragor finns publicerade i Insight — analysverktyget i Cosmic:

e Antal dagar fran start av utredning till férsta diagnos av demenssjukdom eller
lindrig kognitiv storning. Indikator i vardférloppet. Méts fran datumfiltet i skordet
MMSE-NRS3 till datum for demensdiagnos.

e Andelen personer med diagnosticerad demenssjukdom eller lindrig kognitiv
storning som fatt en strukturerad funktions- och aktivitetsbedémning som del av
demensutredningen. Indikator i vardférloppet. KVA-kod: AV131 och/eller AV 133.

e Andelen personer med nydiagnostiserad Alzheimers sjukdom som forskrivs
demensldkemedel i primérvard inom 60 dagar frén diagnos.

e Upprittande av individuella planer kopplade till demensdiagnos (antal): Utredning
och faststilld diagnos.

Relaterad information

Nationella riktlinjer for vard och omsorg vid demenssjukdom, 2017, Socialstyrelsen
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https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2017-12-2.pdf

Zamsyn Basal utredning kognitiv svikt vid misstankt demenssjukdom
GODKANT AV GRANSKAT AV GILTIGT FRO M
Christina Sonesson Karin Gard 2024-08-29

Original lagras och godkénns elektroniskt. Utskrifter géller endast efter verifiering mot systemet att utgdvan fortfarande ar giltig
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Nationella riktlinjer — Utvardering 2018 Vard och omsorg vid demenssjukdom,
Socialstyrelsen

En nationell strategi for demenssjukdom Underlag och forslag till plan for prioriterade
insatser till ar 2022

Ett standardiserat insatsférlopp vid demenssjukdom (2019), Socialstyrelsen
Nationella riktlinjer for vard vid depression och dngestsyndrom (2021), Socialstyrelsen
Tidiga tecken Svenskt demenscentrum.

Information gallande kognitiv svikt finns ocksd i UpToDate och Medibas.

Information avseende samtliga tandvardsst6d. Regionens Bestillarenhet.
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https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2018-3-2.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2018-3-2.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2019-6-22.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2019-6-22.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2019-6-22.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/nationella-riktlinjer/riktlinjer-och-utvarderingar/depression-och-angest/
https://www.demenscentrum.se/Arbeta-med-demens/vardkedjan/Utvecklingsstorning-demens/Tidiga-Tecken
https://www.regionjh.se/forpersonalovrigavardgivarepartners/tandvardsinformation/tandvardsstod.4.6d98166b15ad8ea7d0e91286.html
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