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Vart arbete med BPSD-registret
Mobila teamet pa Minneskliniken, Skanes universitetssjukhus

Manga som arbetar i mobila teamet pa Minneskliniken har bakgrund inom slutenvarden som tidigare
fanns i Minnesklinikens regi. Redan da anvandes NPI-skattningar som ett verktyg for att bedoma
patientens symtom och utifran det arbeta pa ett strukturerat satt.

Inledningsvis var mobila teamet behjalpliga rent praktiskt och delaktiga vid NPI-skattningar pa
patienter som bor pa sarskilt boende. Efterhand har boenden i vart upptagningsomrade anslutit sig
till BPSD-registret och var roll har forandrats. Vi ser fortfarande BPSD-registret som ett
grundlaggande, strukturerat verktyg for bedémning, prioritering, behandling och utvardering i vart
arbete med patienter med beteendemassiga och psykiska symtom vid demenssjukdom.

En utmaning med att inte langre vara delaktiga vid sjalva NPI-skattningarna ar att forlita sig pa
skattningarnas validitet. T ex hander det att feltolkningar skattas som hallucinationer och att symtom
skattas for hogt eller for lagt. Det ar inte ovanligt att symtomet agitation skattas for hogt och ett
symtom som vi noterat ofta skattas for lagt ar apati/likgiltighet.

Sasom vi ser det ar det fortfarande en utmaning att bemotande och vardatgardsplanen som tas fram
vid skattningarna ska bli en del av den dagliga varden och inte bara ett dokument i en parm. Vi kan
fortfarande vara behjélpliga och stotta boenden vid skattningar t ex genom att koppla symtom till
atgard och genom att synliggdra tyst kunskap. En annan funktion ar kunskap och erfarenhetsutbyte.
Vi kan utifran var langa erfarenhet och specialistkompetens bidra med vagledning, hjalp och stéd.
Genom att komma ut pa sarskilda boenden 6kas dven var kunskap och forstaelse for hur arbetet dar
fungerar. Vi har sett att det tar tid att implementera och fa igang ett fungerande arbete med BPSD-
registret.

| takt med 6kad kunskap och att BPSD-registret fatt 6kad spridning maste vi i Minnesklinikens mobila
team hitta nya vagar for hur vi ska arbeta och for hur var roll ska se ut. En vision for oss ar att i
framtiden kunna anvanda BPSD-registret dven gentemot personer som bor i ordinart boende. Vi tror
att det skulle kunna forbattra livskvalitén for patienter med kognitiv sjukdom som bor hemma och
dven forbattra forutsattningarna for hemtjanstpersonalens dagliga arbete.
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