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forholde seg til dette alene.
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Innledning

Dette heftet er skrevet for mennesker med hukonmespteblemer, deres
familier, venner og omsorgspersoner.

Ideen til heftet kom under forberedelsene til &imasjonsskriv for
mennesker som var henvist til hukommelsesklinikket Addenbrooke
Hospital. Noen med diagnosen nedsatt hukommeldeepavite mer om
hvordan de kunne hjelpe seg selv. Familie, vengermsorgsgivere ville
ogsa ha informasjon om hvordan de kunne gjore agemnl lettere for
personer med hukommelsesvansker.

De som kan ha nytte av heftet er mennesker medtiddgkommelse som
folge av en sykdom, slik som Alzheimer demensy ellennesker som har
en skade pa hjernen, slik som ved traumatisk hgdeamke. Vi har forsgkt a
forklare noen viktige fakta om hukommelsesproblgrogrbeskrive mater a
takle praktiske daglige behov pa. | siste del dteher det en liste med



nyttige adresser.

Vi kan alle na og da oppleve at vi husker feil,lgperar vi er under press. |
dette heftet er det ikke fokusert pa hva man kamegined slike milde
former for hukommelsesvansker. Likevel kan mangelagne veere nyttige
for mennesker som gnsker & fungere mer effekitet ennga pinlige og
irriterende situasjoner hvor de glemmer.

Vi er takknemlige overfor alle de som har bidrdtvére studier, noe som i
sin tur har fatt oss til & forsta hvordan en hjeipennesker & bedre mestre
problemer med hukommelsen. En spesiell takk tifggsor John Hodges -
statten til dette prosjektet. En takk for nyttigenkmentarer til: Kristin
Breen, Gillian Cohen, Chris Crouch, Hazel Emslaet og John Hallam,
Iris og Ted Hunt, Victor og Jean Jackson, Sue KiRaline og Peter Lee,
Nadina Lincoln, Brenda Maister, Linda Manning, Agr&hiel, Gordon og
Sheila Tuffnail, Ray og Joan Wesson, og Headwaysdtambridge.
Arbeidet med heftet er delvis finansiert av Angliad Oxford Regional
Health Authority (forsknings- og utviklingsavdeligigpeks). Vi har ogsa ly:
til & nevne Lifespan Healthcare NHS Trust og dstegge til produksjonen
av dette heftet..

Linda Clare * Barbara A. Wilson

1. HVA ER HUKOMMELSE?

Stikkord for kapittel 1:
e Vi har flere former for hukommelse

* Personer med hukommelsesvansker kan ha vanskenoredormer
for hukommelse, mens andre former fungerer greit.

Vi snakker ofte om at noen har god eller darligdamelse. Det gjgr at vi
vanligvis tenker pa hukommelse som én ferdighert élh evne. Faktum er
at vi har flere former for hukommelse, som bestéflere deler eller
ferdigheter, og som fungerer pa ulikt vis.

Vanlige spgrsmal som stilles av personer med hukelsesvansker er:

» Hvorfor kan jeg huske ting som skjedde for lengesj men ikke husl
hva folk nettopp har sagt til meg eller hva sonedkg i gar?

» Hvorfor husker jeg ansiktene til folk, men ikke nane, selv om jeg h



kjent dem lenge?

* Hvordan kan det ha seg at jeg vet noe sveert gaatt,biir helt "blank”
nar jeg skal si det?

Svaret pa disse og liknende spgrsmal er at hukosemdkke er én

funksjon, men flere, og at ulike deler av hukomraelkan fungere

uavhengig av hverandre. Dette er det viktig & vé=neover nar man skal

prgve a forstd hukommelsesvansker og hvordan makd@mpensere for

disse.

For deg som fagrst og fremst er ute etter tips omrhan kan gjgre for bedre

a hanskes med hukommelsesproblemer, virker kaildtgeslik

bakgunnsinformasjon sa viktig, men det a fa en bedrstdelse av hvord:

hukommelsen vanligvis fungerer, kan veere til hjelpbedre & mestre
hukommelsesproblemer. Vi anbefaler derfor at derldstte.

Hvilke former for hukommelse har vi?

For & fa en bedre forstaelse av hva hukommeldearrdget veere nyttig a
dele den opp pa falgende mate:

1. Tidsvarighet — det vil si hvor lenge minnet vaminnebrukes som
begrep for det som skal huskes)

2. Type informasjon som skal huskes

3. Huvilken form informasjonen har

4. Stadier i minnet eller hukommelsesprosessen

5. Hvilken type hukommelse er ngdvendig

6. Om minnet er fra far eller etter at skaden elld&adgynmen oppsto

Vi skal si litt mer om hver av disse formene, og lmoerdan en person med
et hukommelsesproblem kan veere pamitket. Mens du leser kan det veere
at du synes det er nyttig & tenke over om det smtales er noe som gjelc
deg, eller det familiemedlemmet eller vennen someha
hukommelsesproblemuoeks)

1. Tid — hvor lenge varer minnet?

En viktig side ved hukommelse er hvor lang tid gt fra man mottar
informasjon til denne skal huskes. Utfra tid kamele hukommelsen inn i:

* Arbeidshukommelse eller minnespenn (korttidshukofee)e

* Langtidshukommelse



* "Framtidshukommelse” eller prospektiv hukommelse

Disse tre hukommelsesfunksjonene dekker ulike édeder, og fungerer
ganske separat:

Arbeidshukommelse eller minnespenn:

Dette er den umiddelbare hukommelsen for informra8j@ de siste
sekundene. Den kalles odsarttidshukommelse/i bruker denne typen
hukommelse nar vi for eksempel slar opp et telefiommer og bare trenger
a huske det lenge nok til at vi far slatt nummefer. & delta i en samtale er
det denne typen hukommelse vi bruker.

Langtidshukommelse

Dette er et separat system hvor informasjon latjrdst er bruk for den.
Langtidshukommelsen kan sies a besta av flere:deler

Utsatt minneer hukommelse for hendelser eller informasjon som
ny i

tid, det vil si de siste fa minuttene.

Nylig minneer hukommelse for hendelser eller informasjord&a
siste dager eller

uker, for eksempel hva som skjedde i forrige uke.

Fjernminnepeksier hukommelse for hendelser eller informasjon som
er samlet i lgpet av

flere ar, for eksempel ting som skjedde da vi gikkskolen.
"Framtidshukommelse” eller prospektivt minne

Dette er hukommelse for ting vi planlegger & gjdramtiden, for eksemp
det & huske avtaler som & ringe en venn, mgteilogptime hos tannlegen
neste maned eller sende et fadselsdagskort slié&td&ommer fram i tide.

Hvordan pavirker dette mennesker med hukommelsslesiinek?)

Nar man har problem med hukommelsen, er det vartig vanskeligheter
med noe av det som er beskrevet ovenfor, mens éindrkan veere helt
upavirket. Nar en har hukommelsesvansker gar ddigvés greit & huske «
telefonnummer lenge nok til & fa slatt det. Deeingerer at det umiddelbare
minnet fungerer godt. De samme personene kanusketing som skjedde
lang tid tilbake, noean viser at fiernminnet ogsa fungerer. Derimot a
veere vanskelig a ta inn ny informasjon og & huskend etter kort tid eller
etter & ha veert opptatt av noe annet. Et eksenapeldere at
telefonbeskjeder glemmes. Prospektivt minne vibagfée veere rammet,



slik at det er vanskelig & huske avtaler og aridgegom skal gjgres. Hvis
hukommelsen fungerer som vi har beskrevet heryserpersonen har et
amnestisk syndrom

2. Hvilken type informasjon skal huskes?
Type informasjon eller materiale som skal huskesJare:

* Fakta

* Personlige erfaringer

» Ferdigheter, rutiner og ulike prosedyrer for hvardiag skal gjares
Hukommelse for fakta

Fakta er ting vi har lzert oss pa et eller annaptighkt, som at Paris er
hovedstaden i Frankrike og at Harald Harfagre stiNdege til ett rike, at
bade katter og hunder er dyr med pels og har &ie, Imen at kattene
mjauer mens hundene bjeffer. Vanligvis kan vi ikkieske nagyaktig nar vi
fikk denne typen kunnskap, vi vet bare at denlegniet giennom arenes
lap.

Hukommelse for personlige erfaringer

Denne type hukommelse gar pa a huske ting sonmkfeatdsoss og er det
som danner vare personlige minner. Det kan forrags¢veere noe vi harte
i lunsjen tidligere pa dagen eller noe vi oppleivdarndommen, slik som
farste skoledag.

Hukommelse for ferdigheter, rutiner og prosedyrer

Dette er den form for hukommelse man trenger fauske hvordan man
gjar ting, som for eksempel det & kjgre bil, sy kaapp og & skrive ut et
brev pa PC. Denne typen ferdigheter blir ofte awttigert nar vi har gjort
det mange nok ganger. Vi beskriver det gjerne s8hadlet i fingrene".

Hvordan pavirker dette mennesker med hukommelsslesehbeks)

Noen ganger vil folk med hukommelsesvansker hapraslemer med a
huske personlige erfaringer enn a huske fakta. Nébp&an vise motsatt
mgnster, at de husker hva som er skjedd dem, mkerfakta.

Selv om man har store vansker med a huske faldaptsonlige
erfaringer, kan hukommelsen for ferdigheter vade djod som far. Noen
har ganske store problemer med & huske hvem setateminister i Norge,
men de kan fremdeles huske hvordan de skal spdfeoplage mat og sa
videre. Mange kan ogsa laere seg nye ferdighetiosi$ for
hukommelsesvanskene. Det betyr at man med myetydain lsere a skriv
pa tastatur, men kanskje ikke huske at man hadegrhvis man blir spurt



om det.
3. I hvilken form er informasjonen lagret?

Ting vi tar inn og lagrer i hukommelsen kan ha ddikm. Det viktigste
skillet her er mellom verbal og visuell hukommelse.

* Verbal hukommelser hukommelse for informasjon i form av ord, er
skriftlig eller muntlig.

« Visuell hukommelser hukommelse for ting som ma huskes i visuell
form, som ansikter, mgnstre eller hvordan det seme i en bygning.

Hvordan pavirkenpekodette mennesker med hukommelsesvansker?

Noen folk med hukommelsesvansker har lettere farske ting de har sett
enn ting de har hart eller lest. De kan for eksdrmpaeyod hukommelse for
ansikter, men store vansker med a huske navn. ki &an det veere
motsatt, de har ingen vansker med a pugge etrdik, klarer ikke & finne
fram i en kjent bygning. Hvis det er dette som mbpemet, er det viktig a
vite om det nar en planlegger hjelpetiltak for diet gjelder.

4. De ulike stadiene av hukommelsesprosessen?

Det a huske er ikke én ferdighet, men en prosest@drede av flere ulike
ferdigheter og evner. Evnen til & huske noe invarée stadier. Disse
kallesinnkoding, lagring og gjenhentingor & forsta hva dette kan man
sammenligne med det & finne en bok i et bibliotek:

« Innkodinginvolverer det a ta informasjonen inn og registr@en. Pa
biblioteket tilsvarer det at man far inn en ny lwakgir den en
arkiveringskode.

e Lagringinvolverer det & putte informasjonen i hukommelsei) og
lagre den pa et lett tilgjengelig sted. | biblictgktemet tilsvarer det &
sette boken i en hylle, i en bestemt seksjon, garédfabetisk
rekkefglge.

« Gjenhentinger det & huske informasjonen nar den trengs.drefslet
med biblioteket kan den som vil lane en bok finrdévkoden i arkivet,
for sa & ga til den rette seksjonen og finne balan

Var evne til & huske kan pavirkes av vansker i haedisse stadiene. La
oss ga litt videre med eksemplet med boken i iskiet: Dersom boken
ikke far en arkivkode og dermed ikke gjares tildehav biblioteket, vil
ingen fa anledning til & lese den. Om boken lagges seksjon, vil ingen
finne den, selv om den befinner seg et sted idiigket. Og til slutt; om den
som skal lane boken ikke kjenner til hvordan arkivgssystemet skal
brukes, vil vedkommende ikke klare & finne bokgerigpg fa lest den.



Overfart til hukommelse kan man si at dersom ngrimiasjon ikke
registreres, kan den heller ikke hentes fram sem@reen trengs. Og om
informasjonen er registrert, men lagret feil, \ét ikke veere mulig a finne
den. Pa samme mate som man ikke vil kunne finrgrimsjonen som
faktisk er der, hvis man ikke har evnen til & lederett sted.

Hvordan pavirker dett@ekizmennesker med hukommelsesvansker?

Ved hukommelsesvansker kan ett eller flere av daoegvnte stadiene va
pavirket. Mennesker med huskevansker kan ha praslenten med & ta
inn informasjon, lagre den i hukommelsen, ellen&rden igjen. Vi kjenner
alle falelsen av & ha noe "pa tunga”, men ikke deféfram nar vi trenger
det. Dette er et vanlig problem nar en hakdmmelsesvansker, og det fe
til mange frustrasjoner.

5. Hvilken type hukommelse trengs?

Noen ganger trenger vi a kunne huske uten & fa jeloutenfra. Vi ma d
aktivt kunne hente fram ellgjenkalleinformasjonen, altsa "huske a hus
av oss selv. Med litt flaks har vi noen stikkoidéthjelpe oss. Om man for
eksempel skal fortelle noe som skjedde far pa ddgandet vaere nyttig ¢
den man skal fortelle det til stiller noen spgrssuih setter
hukommelsesprosessen i gang.

Enkelte ganger trenger vi bare a gjenkjenne aawsktt eller hgrt noe far.
Om vi skal finne fram til et sted vi tidligere hagert, vil vi sannsynligvis
bekiskjenne igjen enkelte landemerker som vil hjelpeross & finne veien.

Det agjenkjennenoe vi har sett eller hgrt far, er vanligvis legtenn a
gjenkalle det. Det kan veere lettere & gjenkjenmeustikkstykke nar en
harer de fgrste tonene, enn a skulle nynne dethjgdm P& samme mate er
det lettere a finne fram til et sted man har vaert énn & forklare andre
veien.

Hvordan pavirker detteekiamennesker med hukommelsesvansker?

Folk med hukommelsesvansker synes ofte det erdeit&jenne igjen
kjente ting enn & gjenkalle informasjon fra hukortser. De kan for
eksempel lettere gjenkjenne venner og kollegaeiemmske hva de heter.
Slik er det for mennesker uten hukommelsesskadsi, agen hos de med
skade er dette mye mer uttalt.

6. Er minnet fra far eller etter skaden?
Nar noen har fatt en skade eller en sykdom, kakille mellom minner
som ble lagret henholdsvis far og etter at sykdbem skade inntraff. P&

fagsprak snakker man om retrogard og anterogradrhmelse:

Retrograd hukommelss hukommelse som omfatter hendelser og
informasjon man hadder man fikk den skaden eller sykdommen som



gjorde at hukommelsesproblemene oppsto.

Anterograd hukommelssr hukommelse for hendelser og informasjon man
har tatt til segtterat hukommelsesproblemet oppsto.

Hvordan pavirker dette mennesker med hukommelssleseh

Ofte vil en person med hukommelsesproblem ha vamske nylaering
(anterograd hukommelse), mens hukommelsen for fimleskaden eller
sykdommen kan veere relativt godt bevart. Noen gamgienidlertid ogsa
evnen til & huske ting fra fgr skaden (retrograkidmumelse) pavirket. Det
kan arte seg slik at man husker best det som gt tdipake i tid, mens det
som tidsmessig ligger naermere skaden eller sykdoammeskes darligere.
Noen mennesker kan etter en hjerneskade miste huktsan fullstendig
for det som har skjedd i perioden fdykken, veere seg for noen minuttel
flere ar.

OPPSUMMERING AV KAPITLET
| dette kapitlet har vi beskrevet hvordan hukommdlestar av en rekke
ulike funksjoner, og at dette er grunnen til atdmknelsesvansker kan arte

seg sveert sa forskjellig. | det neste kapitlevivi mer om det & ha et
hukommelsesproblem og hvordan dette kan utredesimigres.

2. HVA INNEBZARER DET A
HAET
HUKOMMELSESPROBLEM?

Stikkord for kapittel 2:

« Hukommelsesproblemer kan veere generelle og pasekeste sider
av hukommelsen. De kan ogséa veere mer spesifikkeatsile rammer
bare én form for hukommelse.

* Mennesker med hukommelsesproblemer opplever i geren rekke
problemer som er vanskelige & mestre. Disse kah imgslfare stress 1
familie og venner.

« A ha et hukommelsesproblem betyr ikke at man er dilen "i ferd me«
abli gal”.

« Det er vanskeligere & huske noe nar en er strekgmimert, engstelig,
sliten eller faler seg uvel.



« A& utredet hukommelsesvansker innebaerer vanlavisan blir
undersgkt av lege og psykolog, og noen gangertddlidelet tatt et bild
av hjernen.

Hva forarsaker et hukommelsesproblem?

Vi opplever alle at hukommelsen "glipper” fra tidldnnen, og dette skjer
gjerne oftere jo eldre vi blir. Nar vi er utsatt faye stress eller nar vi
prgver & gjare flere ting samtidig, kan det veereskalig & konsentrere seg,
og Vi begynner a glemme eller huske feil. Hukomeelsan virke darliger
pa dager man er syk eller nar man er sliten ettéarey dag. Denne typen
variasjon er helt normal.

Alvorlige hukommelsesvansker er mer tydelige ogvaeende. Disse kan
skyldes flere ulike arsaker, for eksempel:

* demens, slik som for eksempel Alzheimers sykdom
* hodeskader eller andre skader av hjernen

» epilepsi

* hjerneblgdning eller hjerneinfarkt

* mangelfull oksygentilfarsel til hjernen, for ekseshpom fglge av
hjertestans

« infeksjoner i hjernen, for eksempel betennelsedphalitt) forarsaket
av virus

Hvordan arter hukommelsesvansker seg?

Fordi det er ulike arsaker til hukommelsesvansegrfordi det er mange
ulike former for hukommelse, kan hukommelsesvanakier seg pa flere
ulike mater. Problemet kan veere generelt, deti wihgatte mange ulike
sider av hukommelsen, eller helt spesifikt og vareme en avgrenset del.
Som oftest er et hukommelsesproblem ganske gemgredtmmer flere
deler av hukommelsen.

Samme type skade vil kunne virke ulikt pa ulike mesker, ettersom vi
som personer er forskjellige. Men grovt sett kasi\dt mange personer
med hukommelsesvansker:

* har normalt eller tilneermet normalt umiddelbart n@nfor eksempel
kan de huske et telefonnummer lenge nok til 3t det;

» har vansker med & huske ting etter en viss tid etter & ha blitt
avledet, for eksempel kan de glemme en beskjetkkem halv time



tidligere;

» har problemer med a laere ny informasjon. Nar déetren ny person
kan de for eksempel ha vansker med a huske vedkoches navn;

» ofte husker bedre det som skjedde en viss tidl{gkean eller
sykdommen enn ting som skjedde rett fgr skaderkadeor eksempel
huske godt fra barndommen, men ha vansker medké lig som
skjedde en maned far de ble skadet;

* huske hvordan de skal gjgre ting de kunne godt elleideagjort mang
ganger far skade eller sykdom, som for eksempehsve danse eller
spille piano;

« har nytte av & fa stikkord eller hint, for eksemfaekte bokstav i et na
de prover a huske.

Om hukommelsesvanskene blir bedre, forblir de samieeblir verre, har
neer sammenheng med hva som har forarsaket van$kansener med
hjerneskader vil for eksempel ofte oppleve at hukatsesvansken blir
bedre, og etter hvert stabiliserer seg. Persondrayldommer som demens
vil kunne oppleve at vanskene gradvis tiltar ettargiden gar.

Sveert alvorlige hukommelsesvansker omtales noegegaomamnesi En
person kan bli betegnet som amnestisk dersom veliemde har ganske
godt umiddelbart minnespenn, men store vanskerartadnn og lagre ny
informasjon. Hvis andre sider av de kognitive fyokene, slik som
resonnering, sprak og sanseoppfattelse er rimatdst, sier vi at personen
har etamnestisk syndroml. dette er ogsa nevnt pas 8, vi nevner dehigjje

Kan noe feiltolkes som hukommelsesvansker?

Noen ganger kan hukommelsesvansker veere en komseivest annet
underliggende problem. Vi nevnte i kapittel 1 atsden informasjon ikke
blir tatt inn ordentlig, kan den ikke bli lagret dgrmed Rller ikke hentes
ved senere behov. Hukommelsen vil da veere darlig.

Vansker med oppmerksomhet og konsentrasjon kamkeavar evne til a ta
inn informasjon og dermed forstyrre hukommelseng&Emdig vurdering
hos for eksempel nevropsykolog kan bidra til adimm hva problemet
bestar i. Dette kan vaere nyttig nar man skal fimager a forsgke & mestre
hukommelsesvanskene pa.

At en person glemmer ord kan for familie og venmgpleves som
hukommelsesvansker. Glemming av ord kan imidldricscammenheng
med et sprakproblem og veere en formdfasi Personer med et slikt
problem kan ha en helt intakt hukommelse. P4 saméte kan vi tro at en
som har vansker med a kle seg har "glemt” hvordsrsklal gjgres. Fagfolk
derimot vil se dette som et uttrykk for vansker migalanlegge og utfgre
viljestyrte handlinger, noe som kallapraksi Ogsa en person med et slikt



problem kan ha helt intakt hukommelse. Selv omed@sblemene ofte
kommer samtidig med hukommelsesvansker, er de aneen art og ma
takles pa en annen mate.

Hva er slags problemer har personer med
hukommelsesvansker i hverdagen?

Det a ha store hukommelsesproblemer vil i stor giaadrke hvordan man
har det i hverdagen. Noen av de vanligste probleni@mennesker med
hukommelsesvansker er at de:

* glemmer hva de er blitt fortalt;

e glemmer navn;

* glemmer hvor de har lagt ting;

« gar seg bort pa bade kjente og ukjente steder;

* glemmer endringer i daglige rutiner;

« glemmer & gjare viktige ting;

» glemmer hvorvidt de har gjort noe eller ikke;

* glemmer avtaler;

« stiller de samme spgrsmalene flere ganger;

» forteller samme historie flere ganger.

Denne typen problemer kan gjgre det vanskeligrigperson med
hukommelsesvansker & mestre dagliglivet og dermeudi iavhengig av

andre. Problemene kan ogsa gjgre hverdagen slitsopartnere, familie,
venner og andre hjelpere.

Er hukommelsesvansker det samme som a vaere "dum” el ler
"i ferd med & bli gal™?

Personer med store hukommelsesvansker beskriveeabite fgler seg
dumme, og at de er redd for at de er i ferd meligake. Det er lett & forsta
at de kan oppleve det slik, men det er absolu# Bk man tenker om det
nar man utreder et hukommelsesproblem. Hukommelssker oppstar nar
deler av hjernen er skadet eller ikke virker satgodn den skal. Personer
med hukommelsesvansker har som oftest andre egrferadigheter som
fungerer like godt som far. Det blir dermed vikéidpruke disse til & oppve
ellerkompenseréor hukommelsesvanskene. Selv personer med store
hukommelsesproblemer og andre vansker i tillegg,déee hjelpes til a
finne gode kompensasjonsmater. Dette kommer \dkéltil i neste



kapittel.

Gjar stress hukommelsesvanskene verre?

Hvordan vi har det med oss selv kan ha stor inmimdg pa hukommelsen.
Personer som er sveert triste eller deprimerte mufiedarligere. Det
samme gjelder for personer som er engstelige reltife, personer som er
utsatt for stress, er syke eller overtrette. Nommggr kan det virke som om
en person har store hukommelsesvansker nar vansgendig har
sammenheng med ting som dette. For de fleste kivimnelsesvanskene
avta nar de far det litt bedre med seg selv.

Personer med et stort hukommelsesproblem kan itptisrbgsa ha period
hvor de er nedfor eller engstelige, og i slike peer kan problemet virke
stgrre. Hvis du selv har hukommelsesvansker, evikigg at du ikke er for
streng med deg selv. Dersom du er pargrende eildigt a bidra til at den
som har hukommelsesvansker ikke blir for streggegt du gir den statten
du er i stand til.

Hukommelsesvansker kan veaere en belastning for fatailien, og vil noer
ganger medfare uenighet eller krangler. Ofte kamng&ide ogsa ha behov
for stgtte og hjelp for a takle situasjonen.

Blir hukommelsen svekket med alderen?

Eldre mennesker har mer livserfaring enn yngre ragker. Men de har
oftere vansker i forhold til harsel, syn og fysisise, noe som kan pavirke
hvor mye de far med seg av nye hendelser. Inditektedette pavirke
hukommelsesfunksjonene.

Nar vi blir eldre kan det synes & skje en endringaten vi tenker pa og
bearbeider informasjon pa. Vi trenger mer tid dgrindre fleksible i
forhold til det & fordele ressursene, eller pramétting pa nytt. Endringer i
hukommelsesfunksjonene i seg selv er imidlertid.shndeidsminnet er
relativt intakt, sa det & huske et telefonnummegéenok til & fa slatt det ¢
som regel bra. Fjernminnet er vanligvis ikke paetrlsa mange eldre kan
detaljerte beskrivelser av hendelser fra langakithi tid. De aspektene av
hukommelsen som kan veere pavirket, er utsatt hulelsamog hukommels
for nylige hendelser, det vil si evnen til & ta informasjon og hente den
fram igjen etter noen timer, dager eller uker.

Det er vanskelig a si noe generelt om eldre og hrkelse ettersom det er
store individuelle variasjoner. Det er ikke autoisiaslik at eldre far
hukommelsesvansker, og de som pavirkes vil vardigai bare milde eller
tidvise vansker. Dettarter seg derfor helt forskjellig fra den typérodige
hukommelsesproblemer som demente opplever.

Hvordan males hukommelse?

A utrede hukommelsesproblemer innebaerer vanligvisnelersgkelse av



medisinsk spesialist og en psykolog. Av og tildas bilde av hjernen.
Hva gjgr den medisinske spesialisten?

Nar man blir henvist til spesialist for a fa undskshukommelsen, er det
vanlig at man farst blir undersgkt av en lege sospesialist i enten
nevrologi, psykiatri, geriatri eller fysikalsk math og rehabilitering. Det er
sveert viktig a sjekke at det ikke er medisinskebfgmer, ettersom
hukommelsesvansker noen ganger kan veere foramakgkdom og
medisinske tilstander som kan kureres med riktigiksnentell
behandling. Personer med hjerneskader som for gledegraumatisk
hjerneskade eller slag, vil farst fa det ngdvendigelisinske tilbudet, ofte
som dggnpasient pa et sykehus. Den medisinskesaiddsen der kan og
innbefatte at det blir tatt et bilde av hjernen.

Hva skjer nar man tar bilde av hjernen?

Legen kan foresla a ta et bilde som kan vise streke eller
blodsirkulasjonen i hjernen. Bildet kan fortellgdés hvor i hjernen en
eventuell skade befinner seg. Det finnes ulike tywebilder, og disse gir
ulik type informasjonDe mest vanlige typene er det som kalles CT, Mj
SPECT. Det kan virke litt skremmende a skulle fhetbilde av hjernen,
men det er smertefritt og har ingen bivirkninger.

A ta CT-bilde

Man blir bedt om a ligge ned og legge hodet pagalignendestatte inne
en skanner som ligner en stor metallring. Man mgdistille en stund, me
skanneren beveger seg over hodet. Skanneren predséeen serie bilder
som viser strukturer i hjernen. (CT star for Conepet Tomography.)

A ta MRI-bilde

Man blir bedt om a ligge stille i en seng som filittet sakte gjennom
skanneren, som er en stor metallsylinder som sketpsterkt magnetisk fe
Noen personer kan oppleve det klaustrofobisk nardene i skanneren, og
det kan ogsa veere litt stgy. Det er derfor ludrddrede seg pa dette. Noen
ganger kan en slektning sta i neerheten og snakitertisom er i skanneren.
Denne type skanner ligner pa CT’en, men gir mealete bilder. Med
denne type skanner er det dessuten mulig a tkidirvidere spekter av
teknikker, slik at man kan lage bilder av ulike Bnder i hjernen. (MRI st
for Magnetic Resonance Imaging.)

A ta en SPECT-undersgkelse

For undersakelsen far man en injeksjon med et sadidaktivt isotop som
for en kort stund binder seg til blodlegemene. E2te 30 minutter blir det
tatt bilder av hjernen. Det er noe stgrre plassskanneren enn det er i CT-
og MRI-skannerene, sa mange synes at dette erretrenibehagelig
undersgkelse. Nar det gjelder kontrastmiddelebssviihner det ut av



kroppen pa naturlig mate, og gir ingen bivirkningéer allergier. En
SPECT-undersgkelse gir ikke anatomiske bilder pgmsamate som CT og
MRI, men registrerer stoffskiftet (metabolismenijike omrader som et m
pa hjernens aktivitet. (SPECTasffor Single Positron Emission Compute
Tomography.)

Hverken CT, MRI eller SPECT kan si noe om omfargjletr type problem
som eventuelle hukommelsesvansker kan medfgrediBsg metodene kan
si noe om er hvorvidt det foreligger hjerneorgaairandringer som kan
veere arsak til eventuelle hukommelsesproblemer.

Hva gjar psykologen?

A bli undersgkt av en psykolog er en annen vikégav utredningen.
Psykologen har som mal & finne ut hvilke sider pedsonens hukommelse
som er pavirket, hvor alvorlig det er og hvordattelkan pavirke
dagliglivet. Farst og fremst vil psykologen finnesa mye som mulig om
personen, og de vanskene vedkommende opplevereSk@emaer brukes
noen ganger for & samle inn informasjon om vikséigarsmal, og ofte vil
bade den skadde og naere slektninger eller vennleedtl om a svare pa
spgrsmal.

| tillegg til & sparre om hukommelsen, vil psykadogoruke et bredt spekter
av tester. Testene er strukturerte oppgaver sdaget for a undersgke uli
sider av hukommelse og tenkning. Psykologen kamsartigne personens
resultater med resultater som kan forventes aewmgjdrende person uten
skade eller sykdom, eller med resultater fra pezsared visse typer
hjerneskader. Dette gjar det mulig & se hvilkersigel hukommelsen som
er pavirket, og om det er sannsynlig at personemhapesiell type skade
eller sykdom i hjernen. Noen ganger vil psykolofmnesla at testene blir
gjentatt, som regel etter seks eller tolv maneslée at man kan male om
det skjer bedring eller endring over tid.

Hvis du blir undersgkt av en psykolog sa kan dibbtit om &:

* leere navn;

* si hva ord betyr;

» gjenta tall, omtrent som telefonnumre;

« huske en kort historie, og gjenta sa mye du kakejus

» kopiere figurer;

* huske ulike figurer, og tegne dem etter hukommelsen

* finne fram til ulike mgnstre som er like;



* gjenkjenne bilder eller ord som du er blitt visliigere;
» fortelle hva bilder av kjente objekter forestiller;
» huske & stille psykologen et spgrsmal pa et bestdspiLinkt.

Mange mennesker vil bli nervgse ved tanken pa Beshli testet, og de
tenker kanskije tilbake pa prgver og eksamener@aadbarn. De testene
som psykologene bruker, er ikke ment pa den méteis.du blir testet, er
psykologen interessert i at du skal gjgre det sé som mulig. Noen av
oppgavene vil helt sikkert virke krevende, men dilee laget for & lure
deg eller sette noen negativ merkelapp pa degeitestr heller ikke ment
som noen konkurranse. Psykologen har som mal gbiéde av bade dine
sterke og svake sider, for a forsta hvilke muligheiu har til & mgte
hukommelsesproblemene. Det viktigste er at du sjegodt du kan pa
testene.

Hvilken spesialisthjelp finnes for mennesker med
hukommelsesproblemer?

Mange av de store sykehusene har en spesialistpeder mennesker med
hukommelsesproblemer testes. Noen steder kallsbketieneste for en
hukommelsesklinikk. (I Norge finnes det slike kkker ved enkelte
sykehus.) | en slik klinikk jobber flere yrkesgrigsmsammen for & utrede
hukommelsesvansker og gi rad om hvordan man bashjképes.
Yrkesgruppene man mest sannsynlig kan mgte diger, psykologer,
ergoterapeuter og sykepleiere.

Mennesker med hukommelsesvansker, og som kanskgntliee problemer
i tillegg, kan bli tilbudt en periode med rehalgting, enten som
inneliggende pasient eller som dagpasient. Andrkdgaskje hjelp og rad
fra psykolog, ergoterapeut eller de hjemmebasgmestene. Det kan veere
vel verdt & undersgke hva slags tilboud som finrés kommune eller
bydel.

Frivillige organisasjoner og lokale selvhjelpsgrapgan kanskje tilby
praktisk hjelp, slik som hjelp med innkjap ellefitne noen som kan veere
sammen med den skadde mens omsorgspersonen gjanmete Kanskje
kan de ogsa tilby sosiale aktiviteter som diskusjpapper eller lunsjmater.
Igjen kan det veere vel verdt & undersgke hva silagsl som finnes der du
bor. Kanskje kan listen over nyttige adresser lstkatette heftet veere til
hjelp?

OPPSUMMERING AV KAPITLET

Vi begynte dette kapitlet med & beskrive hvordared@ ha et alvorlig
hukommelsesproblem. Noen ganger kan nedsatt huktsarsleyldes andre
underliggende problemer og det er en av grunnéaedet er viktig a fa
utfart en grundig utredning. Testing kan ogsa vaeed a fastsla hvilke
sider ved hukommelsen som er pavirket, og hvilketyilnserminger som



kan veere nyttige for & avhjelpe problemet. Detdmankelte spesialiserte
former for hjelp. Enda viktigere er at de skaddedeges familier kan gjgre
en god del selv for & mestre hukommelsesprobleffektiot. | det neste
kapitlet vil vi ta opp temaer knyttet til hvordaramkan tilpasse seg, mestre
og gjare livet lettere.

3 TILPASNING OG
MESTRING

Stikkord for kapittel 3:

» Det finnes ingen enkel kur for hukommelsesvangken det finnes
mater & mestre problemet pa for & gjare hverdagiere.

» Det finnes mange ulike hjelpemidler og tilpasningem kan brukes.

« Bruk av strategier og hjelpemidler for a hjelpedeimuske bedre er ikke
a "jukse”. Det er viktig & gjere bruk av alt sormKajelpe.

* Bruk av strategier og hjelpemidler kan minske del§@smessige og
praktiske konsekvensene av a leve med hukommelssisya eller a
skulle leve med og ha omsorg for en med slike vansk

Dessverre eksisterer det i dag ingen kur for huketsesvansker. Det er
imidlertid mange ting vi kan gjere for at det adawed
hukommelsesvansker skal bli litt lettere. Som regalet mulig a tilpasse
seg hukommelsesvanskene. | dette kapitlet vil kiifere pa praktiske
strategier for & tilpasse seg og mestre. Det &i ogdig a finne metoder for
a lagre og gjenkalle minner mer effektivt, og detkner vi tilbake til i
neste kapittel.

Hvordan kan jeg gjere livet lettere?

Det er mange metoder som kan gjgre det enklerecdnted
hukommelsesvansker:

1. Gjgre tilpasninger i omgivelsene
2. Bruke eksterne hjelpemidler
3. Faglge faste rutiner

4. Kombinere ulike strategier for a lage et alterrtativ
"hukommelsessystem”



5. ke det generelle velveeret
Vi skal se neermere pa hver av disse punktene.
1. Gjare tilpasninger i omgivelsene for & gjgre liv et lettere

En sveert effektiv og enkel mate er a tilpasse oeigéne, slik at personer
med hukommelsesvansker ikke blir s& avhengigelmaré skulle stole pa
egen hukommelse. Her er eksempler pa tilpasniragerandre har hatt
nytte av:

« ha en notisblokk ved siden av telefonen til & rotelefonsamtaler og
beskjeder;

« henge opp viktig informasjon pa en korktavle efiérkjgleskapsdgren,

« ha faste plasser til ting som veske, briller, npkig sa videre, og alltid
passe pa a legge dem tilbake pa samme sted;

« sette fast viktige ting sa de ikke blir borte, ésempel ha snor pa
brillene eller feste husngklene til beltet;

« merke skapdgrene pa kjgkkenet sa en vet hva someer skapene;
* merke dgrene slik at man vet hvilket rom de famerij
« male baderomsdgren i en spesiell farge slik attherdett & finne;

« sette et stort "STOPP"-skilt pa ytterdgren for éhifndre at en som er
forvirret vandrer ut av huset og gar seg vill.

Vera, som hadde fatt hukommelsesvansker etter @pbalitt (en form for
betennelse i hjernen) fant ikke lenger fram pa k@slet. Familien hennes
hjalp henne med & merke skapene og skuffene p&adqek med for
eksempel "kopper og glass”, "bestikk” og sa vidddet hjalp henne til & fa
tingene tilbake pa plass etter bruk og dermed fitera igjen neste gang.

Noen ganger kan det veere nyttig om familien enairi@ien de gjer ting pa,
eller hvordan de svarer en person med hukommelsskea For eksempel
kan man svare pa gjentatte spgrsmal pa litt ulitep®ler omformulere
spgrsmal man stiller den med hukommelsesvanskér ionga forutsigba
og irriterende svar.

Martin, en ung mann med hodeskade, svarte alltat, killig og
handikappet” nar han ble spurt om han var klartdDear morsomt i
begynnelsen, men ble irriterende nar spgken vatagfemange nok ganger.
Martin selv kunne ikke huske at han hadde drattsdqe@nme spgken mange
ganger far. Lasningen ble a unnga & sparre hamaomvdr klar, og heller
omformulere spgrsmalet til "skal vi dra nd?” ellear du funnet jakka di?”,
noe som ga andre og mer varierte svar fra Johardétn det ikke var noen



grunn til & bli irritert, fikk man en hyggeligereast pa turen.

Elisabeth, som har Alzheimer, spurte ofte mannermsi hvilken dag det
var. Han var sveert tdlmodig, men syntes i blanbtietitt irriterende. Hun
forsto at han ble irritert, men klarte ikke la varspgarre. Mannen kjapte en
kalender som viste en dag av gangen. Nar Elisapettte hvilken dag det
var, ba han henne se pa kalenderen. | begynnelge®inian henne pa a se
pa kalenderen flere ganger om dagen, og etter bieedet en vane eller
rutine for henne & se pa kalenderen for & finrieviliken dag det var, og hi
spurte ikke lenger mannen om dette.

2. Gjare livet lettere ved bruk av eksterne hukomme  Iseshjelpemidler

Det er egentlig ikke noe spesielt med a bruke eksteuskehjelpemidler —
sannsynligvis bruker du et allerede. Det gjor ka.a&¥i bruker almanakker
eller dagbgker for & holde orden péa avtaler, skiigeer for & huske ting vi
ma huske a gjgre, og ber andre minne oss pa tapet av dagen, og sa
videre. De fleste av oss ville ikke klart oss ueeneller annen form for
eksternt huskehjelpemiddel.

Eksterne hjelpemidler er enda viktigere for persaned
hukommelsesvansker. Hjelpemidlet kan ta over neaedunksjoner
hukommelsen ellers ville ha hatt, og hjelpe til ndgoegrense det som ma
huskes.

"A bruke hjelpemidler, er ikke det & jukse, da?”

Noen ganger agnsker ikke personer med hukommelssissaa bruke
hukommelseshjelpemidler. De er ofte redd for abliengig av dem, eller
mener at hukommelsen burde kunne fungere uten kijisgemidlene. Selv
om disse innsigelsene er forstaelige, er de ikkbvemdigvis realistiske. Sa
langt finnes det ingen kur for hukommelsesvanskgiget kan veere nyttic
tenke pa hukommelsesvansker sorhatdikapman ma kompensere for.
Grunnregelen ma bli at man anvender alle tilgjeingehjelpemidler som
kan bidra til & kompensere for nedsatt hukomméstte kan i sin tur veere
med pa & minske kravene til den bevarte hukommetgpderved gjare den
mer effektiv.

Selv personer uten problemer med hukommelsen wibhaker med &
fungere uten huskehjelpemidler. For dem, som fesqgeer med
hukommelsesproblemer, er det ikke galt a ta i Iméx som hjelper. Det er
ikke vitenskapelig bevist at bruk av eksterne geipler forhinder bedring
der det er mulig.

Hva er egentlig eksterne hukommelseshjelpemidler?

Mange ting kan fungere som eksterne hukommelsgsnetler. Her er
noen eksempler:



Nasreen var flink til & skrive notater om viktiged pa jobben sin, men hun hadde lett for a rote Hert.

Hun lgste dette ved a skaffe seg en telefon medamrfunksjon som gjorde at hun kunne & ta ogp al
samtalene. P& slutten av dagen spilte hun igjerb@ndet, og gjorde notater. Deretter skrev hun ned

avtaler og annet som var relevant. Dette gjordeiatfungerte rimelig godt i jobben.

Willy som hadde hatt slag brukte en tavle pa kjmigtePa den ene siden var det viktig informasijtik, s
som konas telefonnummer pa jobben, og nummeieggivakten. Pa den andre siden av tavlen skrev &
han og kona ned daglige beskjeder og ting someskuwiske pa, slik som hvilken dato det var, listegr
hva som skulle gjgres og sa videre. Nar noe vat,gjerket han av pa tavlen. Dette gjorde Mikkstiaind
til & klare seg pa egen hand mens kona var padarbei

En familie laget en "hukommelsesbok” for en eldeking som hadde nedsatt hukommelse. Den beg
fotografier og notater om viktige hendelser i linennes, og fotografier av viktige personer i fé&nil Her
var det ogsa plass til bilder, og navn og aldealfgbarn og barnebarn. Nar de skulle snakke medeye
kunne familien bruke boken som utgangspunkt fortalEm. (Bourgeois, 1992) (I Norge er liknenahgti
utviklet og kalt for prosessbok).

En annen idé, som en del familier har hatt godariejer med, er a lage video-opptak som

familiemedlemmet med nedsaukommelse kan se |

» elektroniske personsgkere

dosett til medikamenter

* post it-lapper

fotoalbum eller minnebok

mobiltelefon med paminnelsesfunksjon

Et eksternt huskehjelpemiddel kan veere sa enkedltégaxisskrive en plan
over dagens gjgremal.

Det er en lang rekke tenkelige mater a bruke ekstejelpemidler pa for a
gjgre det & leve med hukommelsesvansker litt eakler

ade

to av



Hilda, som hadde Alzheimer hadde en datter somegirdskjelpe moren slik at hun bedre
skulle huske viktig informasjon. Datteren lagetfdeet kassettband, hvor det pa den ene s
var spilt inn viktige personlige detaljer, og padmdre ting som skulle skje (denne siden {
hyppig oppdatert). Hun minnet moren ofte pa at $kulle hgre pa bandet, og forklarte hen
ogsa hvordan hun skulle spille det av mens de stak&lefonen (Arkin, 1991, 1992)

Anna hadde ogsa nedsatt hukommelse pa grunn aei&ieh Hun likte & skrive til brevvenr]
rundt i verden, men hun hadde en tendens til amlemm hun hadde besvart brev, og trod
ofte at hun hadde gjort det — nar hun faktisk ikkede svart. Hun ble bade overrasket og
bekymret da en brevvenn skrev til henne og undretfor hun ikke hadde skrevet pa flere
maneder. Problemet ble Igst ved a bruke en litéatinok, som mannen hjalp til med & utfor
som en liten adressebok. Hver brevvenn fikk en sgésjon. Anna laerte & notere ned par
sted hver gang hun hadde mottatt eller sendt &t Etéer noen fa uker kunne hun bruke de
boken, uten & bli minnet pa det.

Karin, som hadde padratt seg traumatisk hjerneskaste seg ganske fort & bruke dagbok]
en effektiv mate. Etter at hun hadde blitt noe bexir skaden, begynte hun & forsta at hun
brukte de samme klaerne flere dager pa rad, ogydegsshun var pinlig. Problemet ble lgst
a gjare et lite notat i dagboken om hva hun haddseg. Hver morgen sjekket hun sa i

Aron, som var i ferd med & utvikle Alzheimer, fadtat selv om han fremdeles kunne kjar¢
bil, var han ikke i stand til & huske hvordan hlanlle finne fram. Til tross for at han hadde

dagboken far hun kledde seg, for & veere sikket détakke var det samme som dagen far|
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bodd i det samme omradet hele livet, og hadderadetss til & dra de samme stedene, var

Hvordan velger jeg det rette eksterne
hukommelseshjelpemidlet?

Nar folk flest anskaffer seg huskehjelpemidlergeelde ting som fagles
riktige for dem. Noen foretrekker store avtalebglamdre sma. Noen liker
ha en hel side til hver dag, mens andre vil kurenkede uken samtidig. Det
samme gjelder for en person med hukommelsesvarig$ken synes det er
nyttig med skriftlige huskelapper, som for eksengrepaminnelse om a



skrive ned beskjeder teipet fast til telefonen. Andom synes det er
vanskelig & lese, kan foretrekke bruk av bildegretégninger. Andre igjen
kan synes det er mer nyttig med beskjeder sonseirie pa kassett.

Pa samme mate kan personer som er vant til & B¥Gkea nytte av & bruke
en elektronisk databank, mens de som er mindretiaeknologi kanskje
vil foretrekke bruk av mer tradisjonell almanakleefilofaks.

Rutinepregede aktiviteter, som for eksempel datragdisiner, kan skrives
pa listeform og strykes nar man har gjort det. Ejital klokke som viser
dato, har alarm, og som piper ved hver hele timet enkelt og ikke
forstyrrende hjelpemiddel. Klokken viser hvilkergddet er og gjar det
mulig & finne riktig side i dagboken. Pipingen hiete time kan minne en
pa & notere ned hva som er gjort den siste timipet Ran ogsa fa en til &

i dagboken om det er noen aktiviteter eller oppgaeen skal gjares.
Eksempler er a ta klesvasken, handle eller ta rimedisEn klokke som
piper hver hele time vil ogséa veere sveert nyttigeioperson som har
vansker med a vurdere tid.

For en person som ma ta medisiner jevnlig, kan edisindosett vaere et
verdifullt hjelpemiddel. (En dosett er en liten Badom i utseende kan
minne om en liten settekasse med gjennomsiktig todde. Boksen er
inndelt slik at de ulike ukedagene og tidspunkteheagen har sitt rom der
man kan putte inn de medisinene man skal ta pakde¢lle tidspunktet.)
For & gjgre det enklere a fylle dosetten i begyserehv uken, kan det veere
en idé a lage en beskrivelse av medisindnardan de ser ut, farge, forn
dose og nar pa dagnet de skal tas.

For Hanne, som har hukommelsesvansker som fglgdézaeimers

sykdom, virket det som om hun aldri ville klarkere seg a bruke den nye
vaskemaskinen. Mannen hennes skrev opp en brulssamyifor hvordan
hun skulle bruke den, og sa trente de pa a brukerdms maskinen ikke
var koplet til. Det var nyttig, men Hanne bestesg for & skrive ned
instruksjonene pa nytt med sine egne ord. Lappandsble hengt opp pa
veggen bak maskinen, og nar hun fulgte disse klantea vaske klzerne s
tidligere.

Hvor lett er det & bruke eksterne hukommelseshjelpe  midler?

For en person med hukommelsesvansker kan det \aeskakrevende a
venne segq til et nytt hukommelseshjelpemiddel gypaelsen kan de
glemme hvordan de skal bruke det, eller leggegjehi Man ma ikke
forvente at de skal kunne tilpasse seg med en daagil sannsynligvis
trenge mye hjelp og oppmuntring i begynnelsen. 8retkenge en
paminnelse om a ta med seg hukommelseshjelpemigligtoruke det, i
tillegg til at de kan trenge hjelp til praktisk lcu



Dersom du vurderer & introdusere et eksternt hukelseshjelpemiddel,
kan det vaere lurt & bygge pa et hjelpemiddel sebhikt far
hukommelsesvanskene kom. For eksempel vil persmmemregelmessig
brukte en dagbok eller avtalebok fgr de fikk hukoslsasvansker, ofte
synes det er greit a fortsette a bruke en bokkBe imidlertid ofte trenge
hjelp til & bruke boka mer effektivt.

Ellen, som regelmessig hadde brukt 7. sans faifikkin
hukommelsesvansker, fortsatte med det. Hun hadidieirtiid vansker med
a huske hvilken ukedag det var, noe som noen gdagertil en del
forvirring om hva hun skulle gjare. For a unngaelgroblemet leerte hun a
gjare det til en vane & krysse ut dagene i boken kwveld nar hun la seg
slik at hun morgenen etter kunne vaere sikker pikdwvidag det var.

Personer med hukommelsesvansker kan ogsa ventie&geguke et helt
nytt hukommelseshjelpemiddel, men de vil ofte teengplaering og rikelig
med anledning til & trene pa & bruke det. Persmeer hukommelseswnske
kan ogsa trenge en paminnelse om a bruke hukomsh@ggemiddelet.

Etter at hun utviklet hukommelsesvansker haddetémisansker med a
organisere dagen sin. Hun leerte seg a skrive endiger dagens gjgremal,
og krysse av etter hvert som hyergnomfgrte aktivitetene. Men hun trer
ofte en paminnelse om & kikke pa listen.

"Neuro-Page” er et system som er utviklet i Englamdn ingenigr som
ville finne et hjelpemiddel til sin sgnn som hadé en hodeskade. Nar
man bruker Neuro-Page har man pa seg en literretegk personsgker.
Beskjeder og paminnelser lastes inn pa en PC si@m sgnder beskjedene
og paminnelsene til personsgkeren til gnsket dséhen varsles av en
pipelyd og kan lese beskjeden pa displayet.

Kristen fra eksempteover klarte ikke a lzere at hun skulle & se pgérdisve!
dagens gjgremal av seg selv, og fikk derfor en dbklage. Hun valgte a bli
minnet pa a kikke pa listen om morgenen, til lotspa ettermiddagen.
Beskjeden "Se pa listen din!” ble lastet inn paadadskinen og ble sendt til
personsgkeren hennes pa de tidspunktene hun skle kalgt. Dette gjorc
det mulig for henne & sjekke listen tre ganger aged. (Sluttnote:
Liknende systemer hvor en bruker mobiltelefon ewvprut bade i Skottland
og Norge. | Norge har KReSS gjort liknende erfaringer gpen deltakelse
et internasjonalt prosjekt, som har utviklet elggprogram som ogsa kan



anvendes ved bruk av mobiltelefon.)

"Er det ikke litt flaut & bruke et hukommelseshijelp emiddel?”

Noen synes det er litt pinlig & bruke et hukomnehgepemiddel, og er
bekymret for at det skal fa dem til & skille seg@ten uheldig mate. Som
tidligere nevnt bruker de aller fleste av oss k¢t dlere
hukommelseshjelpemidler, som oftest uten at vieemioe saerlig over det.
Ingen har grunn til & fale seg dum eller flau. &amnga at det skal vaere
pinlig kan det veere lurt & bruke et hjelpemiddehskke stikker seg ut
sosialt og som kan bli brukt av alle, som for ekgehen digital klokke elle
en dagbok. | stedet for & gi et darlig inntrykknlken som bruker et slikt
hjelpemiddel gi inntrykk av & veere velorganisersagvittighetsfull! Noen
hukommelseshjelpemidler som for eksempel en dakabider mobiltelefon
brukes i dag av sveert mange som ikke har hjernesjads)

3. Gjare livet lettere ved a falge rutiner

En annen enkel mate a avhjelpe hukommelsesvanéker g fglge en
ganske fast daglig og ukentlig rutine. Da kan peesomed
hukommelsesvansker venne seg til & forutse hvaskahskje, noe som
reduserer kravene til hukommelsen. Mange synesrdegfttig & notere
rutinemessige aktiviteter i dagboken eller pa dender. En annen muligl
er & lage en oversikt over daglige aktiviteter agdkje bruke tegninger
eller fotografier som paminnelser.

Endringer i rutiner kan veere forvirrende, og detiktig at familie og andre
omsorgspersoner forklarer slike endringer grunDigt. er viktig & hjelpe
personen sorhar hukommelsesvansker med & forberede seg pihgaocie
god tid i forveien, ved a gi mange muntlige og ftkgie paminnelser om
endringen.

4. Kombinere strategier - skape et alternativt ’huk ~ ommelsessystem”

De fleste med hukommelsesvansker finner det ngthguke flere ulike
typer hjelpemidler eller strategier. En enkel konasjon av to eller tre
hjelpemidler kan dekke de omradene som ellers viltet vanskelige, og
danne et sikkerhetsnett for ting det er sveertgiithuske.

Hjerneskader kan fa konsekvenser langt fram Mikttor ble, flere ar etter
at han padro seg en hodeskade, forfremmet i jobi@m.oppdaget da at
hukommelsesvanskene hans pavirket mulighetenartésire de nye
oppgavene. Dette gjorde ham stadig mer engstadg som igjen pavirket
evnen hans til & gjgre en god jobb. Han begynteikle en rekke strategier
for & unnga disse vanskene, blant annet hadde han:

« tre lister han sjekket jevnlig: En viste dagligéimar, som & apne post
og sa videre, én anga hvor i arkivet han fant salsame, og én minnet



ham pa viktige regler, for eksempel at han bur#terare daglig for &
unnga at arbeidet hopet seg opp;

* enringperm med seksjoner som "Hastesaker” og "tidsgrosjekter”,
og en seksjon med "Venter tilbakemelding”;

« en notatbok med oversikt over prosedyrer for &jasbg korrigere
ulike typer feil i datasystemet han hadde ansvar fo

« bruk av kalender og paminner pa datamaskinen lusée pa avtaler;
« inngvde teknikker for & "vinne tid”, slik at hastedet for & fale seg

forpliktet til & ga lgs pa en oppgave med én ggageg selv fem eller
minutter til & gjgre ferdig det han holdt pa medepdordentlig mate;

bruk av enkle puste- og avslappingsteknikker fordusere egen angst.

Det tok en del tid og krefter a utvikle dette sysé#, men det var vel verdt
tiden. Viktor klarte etter hvert a jobbe mer effekbg hadde en opplevelse
av & mestre jobben.

Personer med store og omfattende hukommelsesvansider noen
ganger ganske kompliserte alternative hukommelsessyer. Det er ofte
ngdvendig for & kunne leve sa normalt og uavhesgig mulig, og veere i
jobb. Ofte trenger de hjelp til & utvikle systensetrlig i den farste tide
Det tar tid a tilpasse seg og perfeksjonere systslikeat det fungerer slik
det var ment a skulle gjgre. Men nar det farstalert, er det ofte svaert
effektivt.

En ung universitetsstudent, Simon, fikk alvorligensker med
hukommelsen etter en hjerneblgdning. | lapet anmoé&neder ble han
gradvis klar over hukommelsesvanskene. Han og iamimed noe hjelp
fra psykolog, jobbet mye med & finne mater & korspemnfor dette pa. Ov
tid videreutviklet han stadig hukommelsesystentet Selv om han ikke
kunne ga tilbake til universitetsstudiene, klarde [ fullfare noen kurs pa
yrkesskole. Han driver na et eget handverksfirmaarg egen leilighet.

Dette er noen av hovedkomponentene i Simon hukdsessystem:

* en filofaks som inneholder en dagbok, adresseelefonnumre, og
flere andre seksjoner. Han skriver ned alle aviadegboken, og lager
pa bakgrunn av det lister over ting han skal ggzg for dag. De andre
seksjonene bestar av farget papir med informasjoamdre deler av
livet hans. For eksempel gule ark med informasjornvenner og
kollegaer, om nylige mgater, ideer til framtidigdidsaktiviteter, og nar
han skal ringe mennesker tilbake. P& de grenna@arkar han notert s
ting som ma gjares i leiligheten, og de bla arken®rbeholdt jobben
og er igjen forbundet med andre systemer;

* en dagbok/journal hvor han skriver ned det vikegsdm har skjedd i



lgpet av dagen;

« en klokke med alarm hvor han kan legge inn beskjedeaminnelser.
Han setter alarmen slik at den piper for & minrma pa a sjekke
filofaksen, og for & minne ham pa a dra i rettstidl at han rekker
avtaler;

* en diktafon hvor han dikterer ting etter hvert sien skjer, og overfare
dette til de rette seksjonene i filofaksen hverdye

» ulike lister, for eksempel en telefonliste. Hanaret seg alle telefoner
han tar for & unnga at han ringer samme sted tgegang etter hver
telefon noterer han detaljene i filofaksen;

« bruke post it-lapper for & minne seqg selv pa utigpgaver, som a lage
lunsjpakke;

« en meny for & sikre seg at han far i seg variest;ko

« har tingene pa faste steder. Alle ting i husetsirafaste plass, og han
ngye med & sette tingene tilbake pa plass ett&rdiifuat han lett kan
finne dem igjen;

» falger rutiner. Han fglger faste rutiner i den gdad er mulig slik at ha
unngar a glemme viktige ting, som for eksempelaat $tar opp og
legger seq til samme tid hver dag.

Nar han skal beskrive systemet sier han "Jeg pral@ege systemet
vanntett. Det er som et spindelvev, det skal myag moe faller gjennom
uten at det blir plukket opp av noe annet i systefgstemet er
individualisert, og jeg videreutvikler det stadigWilson, JC & Hughes,
1997).

5. Gjare livet lettere ved a gke det generelle velv  aeret

Mennesker med hukommelsesvansker setter ofte @idsfa mulighet til &
snakke om de sterke fglelsene som kan fglge att@rhmelsesvansker.
Det at andre forstar og aksepterer disse folelkanereere en lettelse og
betryggels, og kan gjgre det mindre vanskelig & akseptetemgyv & prav
ut ulike praktiske mestringsstrategier.

Personer med hukommelsesvansker kan fgle seg sadeatre og usikre pa
seg selv. Med alle de praktiske vanskene de kae nimterdagen, er det
forstaelig at noen av dem kan fale mye utrygghedrogst. Det er vanskelig
a overvurdere hvor viktig det er & gi dem falelagra vaere forstatt og
akseptert!

Nar det gjelder angst kan den reduseres ved a loladkéil-dag-strategier



for & avhjelpe hukommelsesvanskene, slik det eirbest tidligere i dette
kapitlet. | tillegg er det mulig & bruke mer gerlerenetoder for & handtere
angsten. En enkel mate a starte pa er a gjgrearsenen synes er
avslappende og beroligende, og & sarge for en hailig & gjgre dette
regelmessig. For eksempel kan en lytte til favoritsikk, ta et varmt bad,
jobbe i hagen, ga en tur eller spille kort. P4 sammate kan det veere nyt
a finne fram til de situasjonene personen synaseglig opprarende. Hvis
disse situasjonen ikke kan unngds, ma man finagesfier for & mestre
dem. Men vi vil i denne sammenheng minne om at brarsgke
profesjonell hjelp nar problemene er store elléastaingene for pargrende
oppleves som tyngende.

Ruth, som hadde Alzheimers sykdom, falte seg gas&iear i sitt eget
hjem, og ble saerlig engstelig nar det ble markn Hg mannen pleide & sa
pa nyhetene hver kveld, men hun ble sa engstelitylagtene at hun til tro
for sitt hukommelsesproblem syntes det var vangketilemme dem nar
hun gikk og la seg. Et tiltak ble & se nyhetenkggde pa kvelden. Et annet
ble a utvikle mer beroligende kveldsrutiner foeélusere angsten, som &
hare pa musikk, ta et varmt bad med duftende ofjei drikke noe varmt.

Hvordan kan vi gke det generelle velveeret?

Nar en hjerneskadet person gar rundt med en ofdpéese tap, skyldes det
ikke bare emosjonelle endringer. Det er ogsa manajeiske tapgsom
falger det & ha hukommelsesvansker, for eksempel:

« tap av struktur pa hverdagen;

« tap av tidligere aktiviteter og kanskje ogsa jobb;

* reduksjon av inntekt;

» tap av gleden ved fritidsaktiviteter;

» tap av kontakt med andre mennesker.

Tap av struktur, tidligere aktiviteter og jobb

Det a slutte & jobbe gjgr at man sitter igjen nmedesmengder ustrukturert
tid og et behov for a finne andre aktiviteter defiydagen med.

Nar personer som har veert utsatt for en hjernesktie en stund vender
tilbake til jobb eller studier, opplever de oftedet er vanskeligere & klare
jobben enn det var far, og at de ma bruke eksefickrfor & finne fram ti
mater & mestre og kompensere pa.

Pa grunn av hukommelsesvanskene matte Nina gialiijen sin som
jordmor. En venninr oppmuntret henne imidlertid til & begynne & jobbe



som frivillig i en barnepark. Nina trivdes med &li@ med de sma barna og
opplevde at de aksepterte henne som den hun nderaé stille spgrsmal.
Hukommelsesvanskene utgjorde dermed ikke noe prolBarneparken
satte stor pris pa den ekstra hjelpen, og hundué dm a jobbe flere
formiddager i uken.

Chai Ki omstruktuerte gradvis uken sin etter atdeyk hadde fart til
omfattende svekkelse av hukommelsen hans. Denkgrehans ble seende
slik ut: Hver tirsdag var han pa frivillighetseriéna, onsdager var han pa et
verksted hvor en gruppe handikappede lagde tréarfir salg og torsdag
var han med pa a selge disse artiklene. Fredagemndng han fulgt pa
trening av en frivillig hjelper. De resterende dagear han sammen med
venner og familie. Han bodde i egen leilighet oddetilgjengelig hjelp
som kunne minne ham pa de daglige rutinene.

Reduksjon av inntekt

Det a fa hukommelsesproblemer farer ofte til at manslutt & jobbe.
Likesa hendedet ofte at pargrende ma ga ned i stillingsprosket slutte ¢
jobbe for & passe pa den som har fatt en skadehalidlitt rammet a
sykdom. Begge disse tingene kan fare til gkonompskblemer. Det &
finne metoder for & mestre en endret hverdag kaa owpdfare gkte
kostnader. Hvis den gkonomiske situasjonen er eneirdet viktig a finne
ut av hvilke offentlige statteordninger (trygd, isdisjelp) man har rett p3,
og hvordan man sgker disse. Det kan ogsa veerdtaktkmntakte
forsikringsselskapet sitt. (Se ogsa heftet "Veigere -hjelp og selvhjelp’
som kan veere en god guide for hvordan kan lgseedeiten. Heftet kan
bestilles ved henvendelse til KReSS, se baksidatete heftet for adresse
og telefonnummer.)

Tap av gleden ved fritidsaktiviteter

Hukommelsesvansker kan ogsa veere et hinder fdvé ahed ting man
drev med tidligere. Det kan veere vanskelig renktisk 8 komme seg fysi
avgarde, i tillegg til at man kan fa angst i visssiale situasjoner. Men de
finne fram til fritidsaktiviteter som fungerer i deaye livssituasjonen, kan
veere vel verd innsatsen!

Karen hadde alltid likt & lese, og for henne famtesikke noe bedre enn a
sette seg ned med en god bok eller avisartikkel sizxeste tapet for henne
da hun fikk problemer med hukommelsen var at hie Iknger kunne lese.
Hun glemte hva hun hadde lest sa fort at hun ikéerfied seg innholdet.
En venn tok med seg en bok med korte dikt, og gtéhalengre dikt, og
Karen gjenkjente raskt flere av sine gamle fat@ritHun hadde stor glede
av a lese diktene, og det ble en erstatning foebelun ikke lenger kunne



lese.

Tap av kontakt med andre mennesker

Selv om mange personer med hukommelsesvanskenepplievenner og
familie kan veere sveert stgttende og ivaretakemuee$ det dessverre
tilfeller der det blir utvist liten forstaelse oVer den som har fatt
hukommelsesvansker. For eksempel kan familiemedEmnfornsermet
fordi man ikke lenger husker fadselsdager ellerawtktige begivenheter.
Hvis man opplever en lignende mangel pa forstamisstatte, kan det vaere
lurt & prave & komme i kontakt med personer soinstand tila forstahva
det vil si & ha hukommelsesvansker. Kanskje firtetdokale
samtalegrupper i regi av en lokal handikapforenatigr
brukerorganisasjon. Kan hende at primaerlegen, vagdaeringssenteret
eller frivillighetssentralen vet noe. Det er vikfigraere kreativ og forhare
seg flere steder. Noen foretrekker & bli med ialesaktiviteter sammen
med mennesker man har sammenfallende interesseogedm er pa ens
egen alder selv om disse ikke har hukommelsesvansker. Faearitdet &
fa snakke med en radgiver eller andre i tilsvaresitimsjon vaere det
viktigste.

Hva med behovene til pargrende og andre
omsorgspersoner?

Falelser som uro, og tristhet over & ha lidd emmdje og praktiske tap,
oppleves like ofte av pargrende som av pasientéaasett hvor innstilt
man er pa a hjelpe den som har hukommelsesvarskagt ingen lett
oppgave. De fysiske kravene kan oppleves som keeldstpa egen helse,
og falelsesmessig stress kan bygges opp som emdwlgosial isolasjon og
mangel pa tid for seg selv. | tillegg til dette kmer kanskje gkonomiske
bekymringer.

Det & hjelpe en person med hukommelsesvanskerrkeavaor porsjon
talmodighet og toleranse. Noe som kan vaere vamgsédia i lengden,
spesielt hvis man ikke har stgtte fra andre ellelighet for avlastning.
Mange omsorgspersoner tenker pa sine egne behomausine viktige enn
behovene til den med hukommelsesvansker. Da glerdenat deres eget
velveere er sveert viktig for at de skal kunne haitlieomsorgsrollen over
tid.

Sveert ofte tenker omsorgsgivere at vanskene maweielig store for ikke
si umulige far de kan be om hjelp, men litt hjetflig i prosessen kan ofte
forhindre de store problemene. Det er en god idéeghvor man kan
henvende seg for a fa hjelp i tilfelle man for ekpel blir syk og ikke kan
ta seg av den med hukommelsesvansker. Det erlsmsiatet som styrer ¢
offentlige tjenestene om avlastning. Kommunensepleg omsorgsavdelin
vil ogsa kjenne til dette. Det kan veere en godaidkéontakt med disse
instansene opprettes far ting blir prekeere. Ogs@imetjenesten bar kjen



til familiens omsorgsoppgave, slik at de kan treiiakutte situasjoner.

OPPSUMMERING AV KAPITLET

| dette kapitlet har vi lagt vekt pa viktighetenatilpasse seg et liv med
hukommelsesvansker og a finne mater & mestre pietiear
hukommelsesvanskene ikke gar over, er bruk av dveigier og
mestringsstrategier den beste metoden for & gjaelitt enklere. Dette
betyr ikke at man jukser eller gir etter, tvert ineo det en sveert positiv og
konstruktiv mate a ta fatt i problemen pa. Hukonsaslansker har stor
innvirkning pa dagliglivet og velveeret til bade dsm har vanskene og
familien rundt. Derfor er det viktig & passe palé har mulighet til & gjare
ting de har glede av og som kan virke avstresseidale har sosial
kontakt, og nar det er nagdvendig, far muligheavilastning.

Mange med hukommelsesvansker og deres hjelpeselviobm de har
akseptert og tilpasset seg situasjonen, gjerneowitelet finnes noe de kan
gjgre for & bedre hukommelsen. Selv om vi ikke karere
hukommelsesvansker, finnes det mater for & hjedpaed gjelder til a fa
mest mulig ut av de delene av hukommelsen som fengeette vil bl
diskutert i neste kapittel.

4. HYORDAN GJQRE DET
BESTE UT AV
HUKOMMELSEN?

Stikkord for kapittel 4:

« Det finnes metoder som kan hjelpe mennesker éntddgre og
gjenkalle informasjon mer effektivt.

* Hukommelsesspill og -leker bedrer ikke hukommelssag selv, men
de kan gi mennesker med problemer gvelse i & etaigglbruke
strategier for & huske bedre.

» Eldre mennesker med hukommelsesproblemer kan Bjslpeat de ka
laere & utnytte minnet for gamle hendelser bestgnotj vaere mer
oppmerksom pa natiden.

Selv om en ikke kan reparere nedsatt evne til &ehies det ofte mulig &
hjelpe mennesker til & gjgre bedre bruk av den hukelsen de har. | dette
kapitlet vil vi beskrive hvordan du kan gjgre deste ut av hukommelsen.



Vi vil ogsa se pa teknikker som kan hjelpe mennesied nedsatt
hukommelse til & f& med seg viktig informasjon dolguske den nar de har
behov for det.

Noen ganger er det mulig a gjgre hukommelsen nfiektef. Det finnes
ulike teknikker for a:

« Fainformasjon mer effektivt inn i hukommelsen

* Bedre lagre informasjon i hukommelsen

* Gjenkalle informasjon bedre.

Hvordan fa informasjon mer effektivt inn i hukommel sen?

Hvis vi vil huske noe, ma vi farst fa informasjorian i hukommelsen slik
at den kan lagres til det er bruk for den. Noenggaikan dette veere ganske
strevsomt. Mange mennesker med nedsatt hukommgilss det er
ekstremt vanskelig & fa med seg ny informasjonligéris det er mye
informasjon og den er kompleks. Spesielt gjeld¢treder personer som

ogsa har konsentrasjonsproblemer.

Nar du gnsker a gi informasjon til en person metbatt hukommelse, kan
det lanne seg a falge noen enkle regler:

» Konsentrer deg om derlevanteinformasjonen som trengs eller
gnskes.

« Informasjon og skriftlige instruksjoner nidrenkles.

* Redusermengden av informasjon, konsentrer deg bare oraaieter
viktig .

* Del informasjon opp mindre enheter.
* Siet budskapom gangen.
e Oppmuntre personen til & bruke tid, og tilzége naye med.

» Veer sikker péa at informasjonen er forstatt, ved pdrsonen til §jenta
informasjonen med sine egne ord.

» Be personen omlage assosiasjoneved a lage sammenheng mellom
den nye informasjonen til noe som allerede er ealkjFor eksempel,
hvis noen praver a laere navnet Kjell, sa kan dephjhvis de tenker pa
at de har en fetter eller bekjent som ogsa hetelt, Kller a tenke pa at
en av Norges tidligere statsministere heter noe kel (Magne).

« Benytt regelen orlitt og ofte. Det er bedre a arbeide i noen minutter



flere ganger om dagen, enn i en lang periode ég gandagen.

« Oppmuntre personen tilagiganiseredet som skal huskes. For
eksempel, ndr man skal lage en handleliste, kamdetskal handle
deles inn i kategorier, slik som grgnnsaker, vasétem drikke og sa
videre. Et annet eksempel er at man kan gruppees gtter butikktype

« Brukto eller tre ulike metoder for & bedre a leere bort et budskap. For
eksempel, hvis du gnsker a laere en person & fianetfl butikken pa
egen hand, sa kan du bade tegne et kart, menaggs&h beskrivelse
med ord. Du kan ogsa ga ruten sammen med perserfenste gangene

e Velg enpassende tid a trengpd. Trening er mest effektivt hvis
personen fgler seg vaken og opplagt. Det er ingeridg a forvente at
noen skal trene hvis de er trette, som for eksesgrglom kvelden.

Leerer mennesker med hukommelsesvansker av sine feil ?

Du har antakelig blitt oppdratt til & tro at vi lelav vare feil. For mange av
oss er det antakelig slik. Men for mennesker metsaigt hukommelse
stemmer ikke det. Gjar de en feil nar de skal laexs er det stor
sannsynlighet for at de gjentar feilen ved nestedaring. For eksempel; n
de skal forsgke & leere et nytt navn, og gjettérHar de en tendens til &
gjenta feilen neste gang de blir bedt om & huskeetaselv om de farste
gang ble fortalt at det var feil. Denne feilrespem&ar en tendens til & gjgre
det enda vanskeligerdagre. For & forhindre dette, er det en god idéniyé
at mennesker med nedsatt hukommelse far gjgradeile leerer ny
informasjon eller gver pa nye ferdigheter. Psyketdgaller denne
tilneermingen for "feilfri leering” ("errorless leaimg”).

Mennesker med nedsatt hukommelse vet allerede gltfdt hvordan det er
a ikke veere i stand til & gjgre ting eller huskaentlig. En stor fordel med
"feilfri laering”, er at de far erfaring med & lykkeDet kan veere en sveert
god motivasjon i seg selv.

Som et eksempel pa denne tilneermingen kan vi heshxiordan Willy,
som var pasient, skulle lzere navnet pa en av desay i
rehabiliteringsavdelingen. Han ble vist et bildepavsonen, og ble deretter
bedt om a si personens navn. Nar han ikke kunneemsvnet, ble han
oppfordret til & gjette. Han hadde en tendensdjeéte feil, og gjentok
deretter ofte det navnet som var feil nar han pletspa nytt. Han ble ofte
sveert oppgitt og frustrert over det. Terapeutendnet seg for & prave en
“feilfri” tilnaerming i stedet. Han fikk ikke lov ti& gjette. | stedet ble det
sammen med hvert fotografi, en rekke ganger sdgildge navnet.
Deretter viste terapeuten fram bildet, og spurtet"u hvem dette er?
Navnet begynner med J, Du far bare lov til &evavis du er sikker pa at (
vet navnet!”. Denne metoden sikret at Willy ikkemgje noen feil, og den
hjalp ham & leere navnet, og senere ogsa andre navn.



Kan en anvende ny kunnskap i forskjellige situasjon er?

Det kan veere vanskelig for folk & huske noe dddeari én type situasjon,
nar de er i en helt annen situasjon. Det kan dedene behov for a leere
ferdigheten eller informasjonen i begge situasjoner

Paul, som var pasient pa en rehabiliteringsavdgtiivdes godt med &
hjelpe til pa kjgkkenet. Seerlig likte han a seftpvmsken pa plass i
skapene. Men da han kom hjem, var innholdet i gkuf§ skap naturlig nc
organisert pa en annen mate, sa konen hans méagtaaa opp pa nytt om
hvor alt skulle sta. Etter mange repetisjoner |deate det gradvis, og ble i
stand til & tarke oppvasken og sette den pa plass.

Humagr og sinnsstemning spiller ogsa inn pa evrénttente ut informasjc
man trenger. Nar vi faler oss nedfor er det letfekemme pa triste ting.
Det motsatte ser ut til & vaere tilfelle nar vi fabss glade, da er vi mer
bevisste pa glade og gode minner. Hvis vi erfaretler annet nar vi er i en
spesiell sinnsstemning, har vi en tendens til k&gt nar vi er i samme
sinnsstemning igjen. For mennesker med nedsattrhiiaise kan det veere
nyttig & arbeide med & leere ny informasjon elliee@ en ny ferdighet nar
de er i forskjellig humgr eller sinnsstemning. Dgtr dem mindre sarbare
og gker sjansen for at de husker uavhengig hvkemsstemning de er i.

Hvilke andre typer strategier er pragvet ut?
Eksempler pa andre typer strategier er:

* Mnemoteknikker

« PQRST

Mnemoteknikker

Mnemoteknikker er verbale og visuelle mater & bémreng pa. Eksempler
er huskeregler som sori' TarL aksenPaAlten” - anvendt for & huske
Varangerfjord;T anafjord,L aksefjord,Porsangerfjord od\ltafjord, fjordene
i Finnmark. (Hvis man vil huske det

"sgrfra” kan man bruke huskeregelekllé Piker LgpTil Vinduet”).
Dersom du har lzert deg & lese noter, kan det hatndie har forsgkt a lage
en huskeregel for tonene pa linjene (EGBDF) ogriermaellom linjene
(FACE) fbek17]

Det er mindre vanlig & anvende visuelle mnemotekerilsom hjelp for a
huske navn, selv om disse kan vaere sveert effelivenate er a lage en
assosiasjon mellom et navn og et ansikt. Fgrsturgiate om personens
navn til et mentalt bilde, deretter lager du erbiiodelse mellom personens
utseende og det mentale bildet. Et eksempel; cdwiskal huske navnet



@yvind Blunck, kan du anvende et bildet av en @yebgye som blunker.
Eller du kan se for deg en av hans rollefigurer $woitjof, pa moped ute pa
en gy. Fritjof har ogsa briller med et hull i, og hd han kanskje blunke for
a kunne se ordentlig? Slike metoder med & lages@sgoner kan veere
nyttige for & huske bedre.

Enkle visuelle mnemoteknikker kan i blant hjelpenmesker med nedsatt
hukommelse til & huske navn. Det fungerer som riegst nar en slektning,
venn eller terapeut er med a utvikle og leere dmpik av strategien. Det er
ofte en god idé & tegne en enkel tegning som kagefie som en
paminnelse for det navnet som skal huskes. Fongkesiekan navnet
Kristian Haugen kanskje tegnes som et kors pa eg’8kal du huske péa
en person som heter Harald, kan det kanskje vati@ heiske ham hvis du
tegner ham med en krone pa hodet?

Mnemoteknikker kan kombineres med andre nyttigediminger, slik som
"feilfri laering” for & oppna et godt resultat nar skal laere inn navn.

Kenneth gnsket & leere navnene pa de andre borskgiligrne pa
bedriftslaget sitt. Han fikk bilde av de andre kgpile og trente pa navnene
deres hjemme. Han laerte et navn om gangen. En natiextemi ble utviklet
for & gi et hint om fornavnene, og bestod av étktreed personen som
kunne sees pa fotografiet. For eksempel kunneedgliksut:

@ivind med de storgyenbrynene
Magne med den rundeagen
Lene med det finesmilet

Hvert navn ble trent med "feilfri” leeringsmetodearkt fikk Kenneth lese
hele navnet til personen. Deretter fikk han leseneaminus den siste
bokstaven, og ble bedt om & si hele navnet. Stilsdtte det med at én og
bokstav ble trukket vekk, helt til Kenneth kunneai/net pa egen hand.
Deretter ble han testet med gkende tidsintervahr€th trente pa a navngi
bildene flere ganger om dagen, og leerte seg sharffaeningen fortsatte
nar de spilte, helt til han kunne si navnet pamtfraspillerne nar han sa
dem.

PQRST

PQRST-metoden kan hjelpe bade de med og uten huktsesproblemer
til & huske noe de leser i avisa eller i en bolkkd@avene PQRST viser til
den farste bokstaven i de fem engelske ordene &omte trekk
oppsummerer teknikken. Vi har beholdt de engelsilerte, dette fordi det
er vanskelig & oversette dette til norsk, uteroanget med de fem



nokkelbokstavene, som kommer etter hverandre betié, gar tapt.)
En gar fram pa falgende mate:

» Preview (= "forhandsgennomlesning®e rakt igjennom informasjone
for & fa en idé om hva den inneholder.

« Question. Skriv ned noen spgrsmal som du gnsken@dekbesvare ett
at du har lest avisen eller teksten.

* Read. Les igjennom.

« State. (="fastsla”). Gjenta hovedpuogene i det du har lest, ved a lag:
kort oppsummering for deg selv i stikkordsform.

« Test. Test hva du har fatt med deg ved & besvaspatsmalene du
tidligere skrev ned.

Metoden ble anvendt for & hjelpe Frank som haddgerneskade, og som
stadig gjentok spagrsmalet "Hvorfor husker jeg sdigi& Han fikk en
muntlig beskrivelse av hva som hadde skjedd, odpbtit om & skrive det
ned. Han fikk deretter hjelp til & bruke PQRST-ikkan. Selv lagde han
sparsmal, slik som "Hva har hendt med meg?”, "Nigedde det?” og "Hva
er mine hovedproblemer nd?” Hver dag i tre ukerile stilt disse
spgrsmalene, og hvis han ikke visste svaret, biddréalt det riktige svare
Til slutt gikk man igjennom all informasjon om siisjonen hans pa nytig
han anvendte strategien én gang til. Pa detteuidgpt var han i stand til &
besvare alle spgrsmalene korrekt.

Hjelper det a gjenta ting?

De fleste av oss har nok en tendens til & tro ta¢dt#l stor hjelp a gjenta en
ting om igjen og om igjen, men det er ikke ngdvguadi slik. |
hverdagslivet er det mange ting vi hgrer igjengjgn, uten at vi
ngdvendigvis husker det etterpad. For eksempel kelaglig hare
veermeldingen pa radio mens vi kjarer til jobbeenud veere i stand til & si
navnet pa de ulike stedene som blir nevnt.

For mennesker med hukommelsesproblemer er detes fidde
ngdvendigvis en effektiv metode a gjenta noe. \¢misgier det bedre a
konsentrere seg om andre strategier, slik som avele teknikkene som er
foreslatt i dette heftet.

Hvordan lagre informasjon i hukommelsen mer effekti wt?

Ny informasjon har lettest for a bli glemt rettegtat den er innlzert. Etter
denne perioden synker sannsynligheten for at mamrgler det nye man
leert. Dette gjelder for alle mennesker, uavheagigom de har



hukommelsesvansker eler ikke, men det er som vegekeligere for
personer med nedsatt hukommelse & leere inn tirgjdreen av.

Nar informasjon farst er lagret i hukommelsen, iahjelpe til & holde
informasjonen der ved at den gjentas og @ves [og @. Den beste maten
a gjare dette pa er & hgre seg selv kort tid atteoe er laert inn, deretter
vente en stund, og sa gke tidsintervallene melleen tepetisjon. Prosessen
fortsettes ved & gradvis forlenge intervallene i®kalles foutvidet
gjentakelse

| et tidligere eksempel beskrev vi en datter sogetdydopptak med
relevant informasjon for moren som hadde neds&wimmelse. For &
hjelpe moren a huske informasjonen, stilte hun rféey enkle spgrsmal
rett etter farste gang de hadde hgrt pa banded, tieste henne. Sa testet
hun henne igjen noen minutter senere, og igjemn ett@nutter, tyve
minutter og sa videre. Det viste seg at detteil/gotl hjelp for moren for a
huske svarene. (Arkin, 1991 & 1992).

Nar vi anvender utvidet gjentakelse kan det fargtrvallet vaere 30
sekunder, det neste ett minutt, det neste to neinwé fem minutter, og sa
videre. For mennesker med sveert alvorlige hukomesetnsker kan det
veere ngdvendig med enda kortere intervaller, somekier fa sekunder, sa
etter fem, og deretter ti sekunder, og sa videemr@ strategien kan veere
overraskende effektiv, og den kan lett kombineresd andre metoder som
"feilfri laering” og visuelle mnemoteknikker

Hvordan gjenkalle informasjon fra hukommelsen mer
effektivt?

Du har sikkert erfart hvor frustrerende det kanevagr du vet at du kan
noe, men simpelthen ikke klarer & komme pa detatahsor hardt du
prgver. Vi kaller det gjerne & "ha noe pa tungaimSvi beskrev kapittel 1,
sa blir det litt som a forsgke a finne en bok iibleket uten a vite hvordan
biblioteket er organisert.

Det a hente fram igjen informasjon fra hukommelsam veere spesielt
vanskelig for mennesker med nedsatt hukommelsefifidets imidlertid
noen teknikker som kan veere til hjelp.

Det er ofte en god idé a gi et holdepunkt ellédkstid slik at personen kan
fa hjelp til & vite hva som er riktig. For eksemgah vi ved a si farste
bokstav i et navn, kanskje hjelpe personen tilgkbilhele navnet.

Som vi tidligere har nevnt , er det mye letteraidke noe dersom
omgivelsene er de samme som da man fgrste garegdetreller lagret det i
hukommelsen. For eksempel kan det a veere i det saxwmmmet med de
samme personene som nar du farst laerte noe gjpneyddettere & huske
det igjen. P& samme mate, kan det vaere mye |éttenske noe hvis du er i



samme humgr eller sinnsstemning som nar du laetierme~or & motvirke
debvekis) begrensningene som ligger i & alltid skulle haldg i det samme
fysiske miljget eller i den samme sinnsstemninggan, det vaere viktig at
personene med nedsatt hukommelse leerer den sarfumaasjonen i flere
situasjoner og miljger.

Bedres hukommelsen av hukommelsesspill og -leker?

Hukommelsesspill og -leker kan veere morsomme. Hqgerd lek er den
som kalles "Kims lek”. Et utvalg gjenstander blarét vist fram, og deretter
dekket til. Oppgaven er a si navnet pa sa manggeastandene som muli
En annen type lek som du kanskje har veert boeteriar kortene i en
kortstokk ligger med bildesiden ned, s& skal mapast® og to kort
annenhver gang, og etter hvert huske hvor det itméike kort.

Selv om slike leker kamaere morsomme, og helt sikkert ikke er til skad
er det usikkert om de hjelper pa hukommelsen. Deikédlertid oppmuntr
mennesker med hukommelsesvansker til & innse &nieer seg a anvende
strategier for huske. Leker og oppgaver gir ogsanmasker med
hukommelsesvansker mulighet til & pregve ut og fideetrategiene som er
mest nyttige for a huske.

Hvilke tilnaerminger er spesielt nyttige for eldre m ennesker?

Som nevnt tidligere, er det slik at visse sider ksdommelsen blir noe
mindre effektiv etter hvert som vi blir eldre, ogtar temmelig normalt &
merke noen sma problemer med hukommelsen ettet. iWange av de
strategiene som er beskrevet hittil i heftet kanevaénytte for eldre
mennesker.

Bare en liten andel av eldre mennesker har hukoseseansker som er sa
store at det kan regnes som mer enn hva som emitokfanligvis vil det
skyldes sykdom, slik som for eksempel Alzheimelgdsyn. Det kan virke
som om eldre mennesker med hukommelsesproblemergaoger er lite
oppmerksomme pa natiden; de kan for eksempel hatoigersikten over
hvor gamle de er, eller hvilket ar det er. De kaidiertid ofte gjenkalle
mange hendelser som skjedde for lang tid siden.@elmange av de
strategiene vi allerede har omtalt kan anvende4 fgelpe eldre mennesker
med hukommelsesvansker, skal vi her beskrivenieetiminger som er
spesielt laget for eldre mennesker (Woods & Brittt®85, De bygger pa
to motsetningene mellom & veere lite orientert fatich men bedre orientert
for fortid. De to tilneermingene er:

* Realitetsorientering
* Reminisens terapi.
Hva er realitetsorientering?

Realitetsorientering er en tilnaerming som tar sii&e hjelpe eldre



mennesker som har hukommelsesproblemer slik aanddkbli fullt beviss
om seg selv og sine omgivelser. Nar en bruker démaermingen, blir
personen minnet om grunnleggende informasjon el Bvilken dato det
er, klokkeslett, arstid og sa videre. Denne metddenlegges inn som en
naturlig del av alt samveer med den som har nedskttmmelse, og brukes
ofte sammen med mer formell trening i gruppets

Samme type trening anvendes for mennesker medvetugerneskade, og
kalles da ofte for trening med prosess(dag)bokoSeksempel Finset og
Andresen (1990).

Medlemmene av en liten gruppe eldre mennesker toeel s
hukommelsesvansker ble spurt hvilken arstid detlngen var helt sikre,
de ble bedt om & se ut av vinduet for & se om wené gi holdepunkter. En
av dem sa med en gang at treerne stod i full blomgsta at det matte vaere
var. De fortsatte med a diskutere ulike holdepunglik som hvor varmt de
syntes det var, hvilke kleer de hadde pa seg oifséev Det a vite at dear
var, gjorde at de ogsa var i stand til & finneuilken maned det var.
Lederen av gruppen skrev ned arstiden og maneden t#vle pa veggen,
slik at det kunne fungere som en paminnelse fer all

Hva er reminisensterapi?

Reminisensterapi skal oppuntre eldre mennesker med nedsatt hukomr
til & erindre hendelser og opplevelser fra deresdfoved hjelp av
paminnelser som gamle sanger, fotografier og Kraareksempel kan et
utvalg gjenstander fra 1930- og 40-arene legges f@m utgangspunkt for
reminisens for den tidsepoken. Reminisensterapresfvanligvis i gruppe
men kan lett anvendes i én-til-én samtaler medeesom med nedsatt
hukommelse.

A huske tidligere hendelser, erfaringer og prestasj er en méte &
oppmuntre folk til & bli mer interessert i & samtaled andre, og det kan
ogsa veere til hjelp for & opprettholde selvtillif fwlelse av egenverd.

Anton var en eldre mann med store hukommelsesprasleHan ble vist
bilder av veteranbiler og varevogner. Han tok oppilde av en iskrembil
og ble ganske opprgmt nar han fortalte at hansldwakizle hatt en slik bil.
Han fortsatte med a fortelle flere episoder frateimdom hvor han hadde
sittet pa med sin onkel. Dette var gode minner sant til & gjgre ham i
godt humgar, og det gav ogsa et godt utgangspunknfsamtale.

Du kan finne ut mer om reminisens terapi ved d&kte organisasjoner

bek2osom arbeider med eldre mennesker. Kanskje finnegda
informasjon hos din lokale lege eller pa helsestze.

OPPSUMMERING AV KAPITLET

Metodene for a gjare det beste ut av hukommelskenlsler beskrevet i
dette kapitlet kan veere til stor nytte for mennesked nedsatt



hukommelse, sa vel som deres neermeste og andregspesoner. Det er
viktig a tenke pa disse metodene som en mate @kerd gjare ting enklere
pa, og hvis mulig — som en hyggelig aktivitet fl&sn vaere med pa. De ma
ikke anvendes slik at personen med nedsatt hukosendil satt under
ungdig press. | en ideell situasjon anvender mssedieknikkene i
kombinasjon med strategier som er diskutert igelie kapitler, slik som
bruk av eksterne hjelpemidler.

ET POSITIVT BUDSKAP

Det finnes ingen enkle Igsninger pa hukommelseseansg det er
vanligvis lite realistisk a forvente at gdelagt&dmmelsesfunksjoner kan
gjienvinnes. Men, dette budskapet ma oppfattesipp$om vi har gjentatt
giennom hele heftet, & det ting som kan gjares for & avhjelpe vansker.
Deter mulig a:

« hjelpe mennesker med nedsatt hukommelse til alatulike metoder
for & huske bedre, slik at de til en viss grad kampensere for sitt
problem, for eksempel ved & anvende eksterne mdier;

» hjelpe mennesker med neddatkommelse til & leere ny informasjon,
vel som ferdigheter og rutiner,.

« hjelpe med & minske omfanget av hukommelsesproblemverdagen.

| dette heftet har vi beskrevet flere tilnserminggrstrategier. Heftet er me
som et utgangspunkt for mennesker med nedsatt hulketse, deres
pargrende, omsorgspersoner og behandlere. Strate@ieelges med omr
slik at de kan tilpasses den enkelte person og élsershennes situasjon.
Det kan veere ngdvendig & justere strategiene, wipkere flere. Med litt
oppfinnsomhet og utholdenhet kan mange hverdagkpmas mestres, til
nytte for alle involverte.

Vi haper at dette heftet har gitt deg noen nytiitger som du kan tilpasse

og anvende i den situasjonen du er i, slik at devé med nedsatt
hukommelse kan bli noe enklere.
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Se ogsa listen over informasjonshefter fra KReSS

Nyttige adresser

HELSETILBUD:

Tilbud pa fylkes- og regionniva

Det finnes en rekke spesialiserte tilbud for kagieg og rehabilitering av
blant annet hukommelsesvansker. Disse finnes badgkes- og
regionniva (en region er en enhet som omfattee figker). Felles for disse
tilbudene er at det er ngdvendig med en henvisinengn lege.

Noen eksempler pa fylkeskommunale og regionalagsent

* Regionsykehuset i Tromsg (RiTg), telefon 77 62®0 0

* Munkvoll Rehabiliteringssenter, Seksjon for hodestang
rehabilitering, Trondheim, fele 72 55 71 00

* Haukeland sykehus, Bergen, telefon 55 29 80 60
» Lassa Rehabiliteringssenter, Stavanger, telefas9592 00

* OSSG, Gjgvik, Avdeling for fysikalsk medisin og adfilitering, telefon
61 18 75 00

* Sunnaas sykehus, Nesodden, telefon 66 96 90 00

« Ulleval sykehus,



Oslo,
Her finnes det en opplysningstelefon der man kandrmere informasjon
om hvem skal snakke med og hvordan man kan fa maétyepplysninger,
22119090

* Avdeling for nevropsykologi/rehabilitering, telef@2 11 86 59

*  Hukommelsespoliklinikk, Utredning av hukommelsessiar hos
eldre og demensutredninger, telefon 22 11 85 07

» Habiliteringsteamet i Vestfold, Solvang Senter, Jlmarg, telefon 33 30
82 00

« Kongsgardheimen Senter for Bevegelseshemmedekdfykimedisins
rehabilitering) Kristiansand, telefon 38 09 19 30

* KReSS (Kognitiv Rehabiliteringsenhet Sunnaas Sykgtelefon 66 96
90 00

* Nasjonalt Kompetansesenter for aldersdemens. &¢rtelokalisert to
steder:

« ved Klinikk for geriatri og rehabilitering, Ullevaykehus, og

» Psykiatrisk klinikk, INFO-banken, avdeling Granlestfold
sentralsykehus

Lokale tilbud:

For lokale tilbud, snakk med legen din eller en kamalt ansatt lege, eller
kontakt kommunens informasjonstjeneste.

Rad eller konsulent for funksjonshemmeddinnes i kommunene. Disse
har informasjon om lokale tilbud, se lokal telefatdog.

HJELP | HIEMMET:
» Kontakt kommunens kontor for hjemmebaserte tjemestentuelt
sektor for pleie og omsorg (de ulike kommunene érdikt ulike

betegnelser)

» Frivillighetssentralen kan kanskje formidle hjelpatygrensede
oppgaver

* Enkelte frivillige/humaniteere foreninger utfgrebeid for eldre og
funksjonshemmede, se lokal telefonkatalog.



AVLASTNING

» Sosialkontoret

» Taeventuelt kontakt med pleie og omsorgstjenestenbarnevernet
HJELPEMIDLER

» Kommunal ergoterapeut, fysioterapeut eller rehihgstjenesten i
kommunen

* Fylkets hjelpemiddelsentral

» Hjelpemiddelfirmaer, se telefonkatalogens gulerside

BKONOMI

» Trygdekontor, sosialkontor

» Egen bank og forsikringsselskap

JURIDISKE RETTIGHETER

* Be om egen veiledningstime hos trygdekontoret

» Kontakt Rettighetssenteret, telefon 22 79 90 6@ertager kl. 10-14=

* Noen pasientorganisasjoner tilbyr juridisk veileuntil sine
medlemmer

* Noen kommunale frivillighetssentraler har jurigdbéaint sine hjelpere
* Fylkeslegen

» Statens helsetilsyn, telefon, 22 24 90 90

* Norsk Pasientskadeerstatning, telefon 22 03 35 00

ARBEID OG SYSSELSETTING

* Snakk med arbeidskontoret, eventuelt trygdekontoret

» Frivillighetssentralen kan formidle ledige arbeigsgaver

» Senter for Yrkesmessig Attfgring, ved Nevrotearhat,spesiell

kunnskap om utredning og veiledning av mennesker eneervet
hjerneskade i forhold til arbeid, telefon 22 03082



UTDANNELSE,
VOKSENOPPLARING

» Snakk med undervisningssektoren: voksenoppleerireiien,PP-
tienesten i kommunen

» @verby kompetansesenter har spesiell kunnskap omdgavoksne
med ervervede hjerneskader og pedagogiske behefarté1 18 85 00

SOSIALE TILBUD

» Forhgr deg pa kommunehuset om hva som finnes awkmmale tiltak,
og se i lokal telefonkatalog

* Halvkommunale tiltak; forhgr deg ved frivillighetsgralen

» Frivillige humaniteere tiltak: (pasientorganisasjorie@andikap-idrettslag
og lignende) se lokal telefonkatalog

STATTE, VEILEDNING, FELLESSKAP (pasientorganisasjoner)
* Norges Handikapforbund, telefon 22 17 02 55
* Funksjonshemmedes Fellesorganisasjon, telefon 24 1®

» Fellesorganisasjonen for sma og sjeldne sykdomtelefon 91 79 61
41

Pasientorganisasjoner med spesielt fokus pa oppstdtjierneskade
(blant annet pa falgevirkninger som redusert hukormelse)

* Hjernekraft, telefon 51 55 39 49
» Landsforeningen for lgsemiddelskadde (LFFL) Gadleri

Schweigaardsgate 12 Pb. 9219 Grgnland 0134 OSkfte?2 17 02
55

e Landsforeningen og Slagrammede ([e81)Galleriet
Schweigaardsgate 12 Pb. 9219 Grgnland 0134 OSlegfone22 17 02 55

* Aldersdemens /Alzheimerforeningen i Norge, PADIO
(Nasjonalforeningen for Folkehelse), Oscars gat@368 Oslo, telefon
225591 39

Kontakttelefon for pargrende til aldersdemente: 33932



» Landsforeningen for trafikkskadde (LTN) Chr.Michatsgate 65 0474
OSLO telefon 22 35 71 00.

» Kognitiv gruppe er en egnen kontakttelefon med tlefontid mandager i
like uker (uke 2, 4 og sa videre.) kl. 10-13.00

SORG OG KRISE:

* Familievernkontorer finnes i hvert fylke og i nodeommuner

« Pargrendegrupper er iverksatt som selvhjelpsgrudfee kommuner
« Noen pasientorganisasjoner har egne tiltak forreade

* Prester, menighetsforstande®e. i din lokale telefonkatalog

* Barne — og voksenpsykiatriske poliklinikker, seeteh katalog, eller
sper din lege.

» Privatpraktiserende psykiatere og psykologer, Iséaiekatalog.
Om forfatterene av det engelske originalheftet

Linda Clare er klinisk psykolog som jobber med rehabiliterifogskning
sammen med Dr. Barbara Wilson ved Medical Reseaotincil Applied
Psychology Unit. Clare har arbeidet med mennesiezt alvorlig mental
sykdom og store leerevansker i det offentlige helsemet. Hennes
forskningsinteresser inkluderer nevropsykologi egabilitering knyttet til
hukommelse, demens og psykoser.

Barbara A. Wilson er seniorforsker ved Medical Research Council Aggl
Psychology Unit i Cambridge, England. Hun har ftiefaboken
"Rehabilitation of Memory” (1987), og veert medretiaktil bakene
"Clinical Management of Memory Problems” (1984) tlge Handbook of
Memory Disorders (1995). Hun er nylig utnevnt sanektar for Oliver
Zangwill Centre for Neuropsychological Rehabilitati

| KReSS serie med informasjonhefter om ervervgmbskader er det i
tillegg utgitt felgende hefter:

e Hva er ervervet hjerneskade?
* Ervervet hjerneskade — tiden rett etter
* Traumatisk hjerneskade og seksualitet — et temhdizevesenet

* Barn med ervervet hjerneskade



« Pappa har fatt en hjerneskade
» Ervervet hjerneskade: Veien videre — hjelp og gelph

« Javisst ble livet annerledes. Erfaringer og tamkera leve med erverv
hjerneskade.

» Forandringer. Leve videre etter hjerneslag

Heftene er gratis og kan bestilles ved henvendeglE&eSS. (Se baksiden
av dette heftet for telefonnummer og adresser.)

KReSS, Kognitiv
Rehabiliteringsenhet,
Sunnaas sykehus,
1450 Nesoddtangen,
Norge
TIf: + 47 66 96 92
02/90 00, fax: +47
66 96 92 09, e-mail:
kress@online.no
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