Hvornar er der sammenhang mellem
kognitive problemer og
bevaegehandicap ?

*Sgges belyst med sklerose
som eksempel



Hvad er sklerose ?

Helt korrekt hedder det mutiple sklerose.

*Multiple betyder mange og | |
spredt

Rygmary

/

Myelin

*Sklerose betyder ar

Nar sygdommen slar til,
angribes centralnervesystemet.
Det isolerende fedtlag
(myelinet) nedbrydes og
erstattes af de pletvise
ardannelser, der har givet
sygdommen sit navn

Sclerose-ar
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Hvad er sklerose ?

» Sklerose er en kronisk, uhelbredelig og
fremadskridende sygdom, der angriber
centralnervesystemet, som er hjernen og rygmarven
«Sygdommen kan derfor eendre mange funktioner, der
styres af hjernen og rygmarven

«Sklerose viser sig ved forskellige tilkomst symptomer
(f.eks. smerte) og bortfalds symptomer ( f.eks. tab af
energi)

*Hvilke, hvornar og hvor alvorlige varierer fra person
til person og fra dag til dag
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Hvor rammer sklerose ?

STORHJERNE
LILLEHJERNE

Ukoordination
Ataxi
Nystagmus
Talebesver

* MOTORISK NERVEBANME

Svaghed

Laamelse

Spasticitet
Dobbeltsyn

Blazre Inkant inens
Tarm Temningshesvar

SENSORISK NERVEBANE

indret hudfelelse

kEndret dyb felelse
Anastesi-dedhedsforneamels
Parestesi-prikkende-brande
fornemmelse
Smerte

kndret stillingssans

kndret vibrationssans
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Mulige funktionsnedseettelse
pa grund af sklerosen

Svnlige:
Usikker balance

Lammelser af arme .

0g ben

Muskelkramper
(spasmer)

Dropfod
Talebesveer

Usvynlige:

Nedsat syn
Invaliderende treethed
Inkontinens

Smerter
Faleforstyrrelser
Temperaturpavirkning
Kognitive problemer
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Er du afhaengig af
bevaegehjaelpemidler

 Nej: 41%
e Ja : 59%
e Heraf

e Kgrestol inde : 20%
e Kgrestol ude: 30%
e El-crosser: 18%
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Kognition

« En samlebetegnelse for funktioner som
*Sprog
staenkning
*handling
hukommelse
sopmaerksomhed
*bearbejdelse af synsindtryk m.v.
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Mulige kognitive forandringer
V. sklerose

1. Indleering og hukommelse vanskeligere

*Forringet evne til at huske og genkalde nye informationer
*VVanskeligheder ved indlaering af nyt stof
Lgesning vanskeligere

Vanskeligheder med at huske daglige ggremal

OBS:

*Traethed og udtraetning forveerrer de ovennaevnte
vanskeligheder
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Mulige kognitive forandringer
v. sklerose

2. Koncentrations — og opmaerksomhedsbesvaer
— Lettere at distrahere ( fokuseret opmaerksomhed)

— Taber hurtigere "traden” i en samtale (vedvarende
opmaerksomhed)

— Sveerere at fglge med i en samtale med flere (delt
opmaerksomhed)

— Sveerere at gore flere ting pa en gang (multi-taske)
— Sveerere at samle sig om daglige ggremal

OBS:
Treethed og udtreetning forveerrer de ovennaevnte vanskeligheder
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Mulige kognitive forandringer
v. sklerose

3. Overblik, Planleegning og Problemlgsning

— Evnen til at skabe overblik forringet
— Sveert at finde vej] og orientere sig
— Undertiden sveert ved at orientere sig i tid

— Daglige ggremal som madlavning og tgjvask kan veere
processer som virker uoverskuelige

— Nedsat initiativtagen og igangsaetning

OBS:
Treethed og udtraetning forveerrer de ovennaevnte vanskeligheder
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Mulige kognitive forandringer
v. sklerose

4. Nedsat mentalt tempo

 Evnen til at taenke, opfatte og reagere kan veere nedsat
« Kan veere mere omstaendelig end tidligere

OBS:
Treethed og udtreetning forveerrer de ovennaevnte vanskeligheder
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Mulige kognitive forandringer
v. sklerose

5. Z&ndring i personlig adfaerd
— Besveer med at styre grad, latter , nar noget taler til ens folelser
—  "Kortere lunte” — mere opfarende
—  Sveerere ved at opfatte "sjove”, hurtige bemaerkninger og ironi

OBS:
Treethed og udtraetning forveerrer de ovennaevnte vanskeligheder
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Hvornar er der en sammenhaeng
mellem beveegehandicap og kognitive

i ?
vanskeligheder S—

« Nar lidelsen udgar fra eller rammer centralnervesystemet ( rygmarv
og hjernen) kan der bade veere tale om fysiske og/ eller kognitive
symptomer, som kan nedseaette arbejdsevnen.

e | hvor stor en grad eller hvilke praecise symptomer den enkelte har
er helt individuelt og kraever derfor en omhyggelig individuel
kortleegning, beskrivelse og vurdering i forhold til arbejdsevnen.

« Efterfglgende skal der udformes en konkret strategi og plan for
hvordan der om muligt kan kompenseres for de konkrete
vanskeligheder i forhold til fremadrettet arbejdsfastholdelse:

— evt. arbejdsprgvning
— jobfunktioner

— skanehensyn

— ressourcer og tid
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Scleroseforeningens medlems-
undersggelse 2008

Oplever du kognitive problemer, som
gar din hverdag besveerlig ?:

e« Ja, i hgjgrad: 23%
 Nogle gange: 22%
« Fa gange: 16%

e Ingen: 39%
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Sadan ser virkeligheden ud
for danskere med sklerose:

B
2002 2008
Pension 76%
Arbejde 25%
Fuld tid 42%
AEndr. 1 arbejde 36% heraf:
Mindre arb.tid: 45%
Arb. | fleksjob 21%

Trivsel arbejde
Hgaj trivsel 88%
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Forslag til konkrete tiltag |
sagsbehandlingen

Beskrivelse af symptomer — ogsa de usynlige
*Varighed/styrke I Igbet af dagen

- f.eks. af treethed og udtraetning ( skala 0 — 10)
*Hensyn til svingende ressourcer over tid
*Detaljeret beskrivelse af nuvaerende arbejde og
de konkrete vanskeligheder med at klare det
*Nuvaerende skanehensyn — evt. arbejdsgivers
beskrivelse
Detaljeret beskrivelse af fremtidige behov for
skanehensyn: f.eks. max. antal opgaver, tid, tempo,
fleksibilitet.
*\Vurdering af gget fraveersrisiko, v. attak

*\/urdering af handicaBpkompensation | arbejdet
ente Rottig 7.december 2009 16



Huskeliste
ved fastholdelse pa arb.markedet:

Individuel tilgang
"Sku ikke (kun) hunden pa harene”

e Grundig samtale om symptombillede og
vanskeligheder, der kan pavirke arbejdsevnen

 Tilbudt medicinsk behandling kan ikke fa symptomerne
til at ga vaek — kun forsgge at mindske forveaerring

 Psykologsamtaler kan ikke kurere de kognitive
vanskeligheder, men kan hjeelpe med at mestre dem

« Symptomer og vanskeligheder "baeres” med til evt. andre
jobomrader

o Afprgvning i ny virksomhed og helt nye jobfunktioner vil
ofte gagre arbejdsevnen darligere end ngdvendigt
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Anvendte individuelle
radgivningsemner i konkrete forlgb

« §561SDP

« Kompensationsordning pa arbejdsplads
o Aftale efter socialt kapitel | OK
 /Endrede arbejdsfunktioner
 Omskoling/Revalidering/Efteruddannelse
* Fleksjob — lganmodtager / selvstaendig

e Fagrtidspension
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Sygdommens pavirkning af familien

50 % siger at MS
pévirk_er familien _ * 14% i meget hgj grad
negativt, af dem siger 24% i hgj grad

42% | nogen grad

20 % 1 mindre grad
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Pa hvilke omrader pavirker
det familiens aktiviteter negativt

« Daglige praktiske e 63%
merbelastninger
e Samveer/akt. som familie « 7204

« Med i bgrns aktiviteter e 37%

« At have det sjovt, som e 350
familie

* Egen aktiviteter . 80%

« Samlevers aktiviteter e 34%

« Parforholdet e 41%

e Andet o 4%
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Samlede livssituation -
opmarksomhedspunkter:

Sygedagpenge/afklaringsforlgb

09

Transport til og fra arbejde?

Hjeelpemidler/ indretning af arbejdsplads?
Afhaengig af personlig hjeelp om morgenen?
Praktiske familieopgaver fgr og efter arbejde?
Hjeelpemidler og/eller boligeendringer i hjemmet?
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Radgivningsmuligheder hos os

e www.scleroseforeningen.dk

* Internet radgivningspanel "Spgrg 0s”

* Alle kan laese de offentliggjorte svar !

« Personlig radgivning af socialradgiver i
neeromradet

* Videndeling og sparring med professionelle
sagsbehandlere
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http://www.scleroseforeningen.dk/
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