/ELDRE MED KOMBINERET HORE- OG SYNSNEDSATTELSE

Resultaterne af en raekke undersggelser viser en langt hgjere forekomst af kombineret
hare- og synsnedsaettelse blandt seldre, der bor i eget hjem, end hidtil antaget. Anslaet
fem pct. af seldregruppen over 80 ar lever med en aldersrelateret funktionsnedsaettelse
pa bade syn og hgrelse, og blandt de 90-arige er forekomsten oppe pa 10 pct. | takt med
at alderen stiger, stiger forekomsten markant. 1

Stgrstedelen af de aeldre med kombineret hgre- og synsnedseaettelse er ikke opdaget og
sidder derfor i deres hjem uden den ngdvendige hjeelp og de rette hjeelpemidler.

Funktionsnedseaettelsen

Aldersbetinget syns- og hgrenedsaettelse kommer ofte snigende og kommer derved til at
begraense den aeldre mere og mere - ofte uden at den aeldre og omgivelserne
ngdvendigvis leegger maerke til det.

De fleste seldre med kombineret hgre- og synsnedsaettelse rammes af gjiensygdommen
makula degeneration, hvor den centrale del af nethinden (makula) langsomt nedbrydes
og derved forarsager udfald i midten af synsfeltet.

Den aldersbetingede hgrenedsaettelse viser sig ved at lyde - isaer i det hgjfrekvente
omrade - opfattes svagere, og det bliver vanskeligere at skelne ordene fra hinanden. Det
skyldes, at harcellerne i det indre gre gar til grunde.

De feerreste bliver bade helt blinde og helt dgve - langt de fleste har saledes syns- og
harerester. De skal dog ofte understgttes, hvis den zeldre skal fa optimalt udbytte af dem.

Der er ikke tale om to sidelgbende funktionsnedsaettelser men derimod om to funk-
tionsnedsaettelser, der gensidigt forstaerker hinanden. Derved bliver summen af funk-
tionsnedsaettelserne:

1+1=3

Der er altsa tale om en funktionsnedsaettelse, der er forskellig fra henholdsvis en
synsnedseaettelse og en hgrenedsaettelse.

Funktionsnedsaettelsen kan vise sig at veere mere haemmende i nogle situationer end i
andre, hvilket til tider kan skabe et forkert eller forvirrende billede af den aeldres
funktionsevne.

Der er en raekke arsager til, at kombineret hgre- og synsnedsaettelse blandt aeldre ikke
opdages:

! Lyng og Svingen, Bergman og Rosenhall, Klein et al., Jee et al., Parving og Philip, Caban et al.



* Alderisme: Savel den zeldre selv som omgivelserne mener, at svaekkelse af syn
og/eller hgrelse er en del af det at blive gammel, og det er der ikke noget at ggre
ved.

* Manglende opmaerksomhed: Stgrstedelen af alle seldre mennesker har i en eller
anden grad problemer med syn eller hgrelse. | de faggrupper, der omgiver de
2eldre, er det de faerreste, der er opmaerksomme pa den kombinerede
funktionsnedsaettelse, hvor selv en mindre synsnedsaettelse bliver alvorlig, hvis den
optreeder sammen med en hgrenedsaettelse og omvendt. Som regel er hverken
den aeldre selv eller omgivelserne bevidste om den forstaer-kende effekt, som syns-
og hgrenedsaettelsen har pa hinanden.

* Anden funktionsnedsaettelse eller sygdom: Den aeldre kan have andre problemer,
som maske overskygger den kombinerede hgre- og synsnedszettelse. Savel den
2eldre selv som den professionelle kan for eksempel have mere fokus pa et nyligt
fald og derved overse en kombineret hgre- og synsnedsaettelse, som kan have
veeret medvirkende til faldet.

* Psykiske komplikationer: En kombineret hgre- og synsnedsaettelse og en
begyndende demens kan forveksles med hinanden, fordi den aeldre pa grund af
den kombinerede funktionsnedsaettelse til tider opfarer sig "irrationelt”. Eller fordi de
kognitive problemer i demensen nedsaetter den aeldres mulighed for at udnytte en
syns- og/eller hgrerest.

®* Vante omgivelser: Ved besgg i den aeldres hjem foregar kommunikationen ofte pa
den aeldres betingelser. Den aeldre er i kendte omgivelser, samtalen foregar uden
baggrundsstgj og ofte med en tilpas afstand mellem den aeldre selv og den
forebyggende medarbejder, s& den aeldre kan bruge bade sin syns- og hgrerest
optimalt. De forebyggende medarbejdere oplever ikke den aeldre, nar
vedkommende faerdes pa gaden eller deltager i familiesammenkomster — her vil
den eeldre for alvor blive heemmet af sit dobbelte sansetab.

Indsats

Selv om der er tale om en alvorlig funktionsnedsaettelse, er der noget at ggre for langt
stgrstedelen af disse aeldre.

En raekke initiativer og hjeelpemiddelforanstaltninger kan saettes i vaerk, hvis den aeldres
funktionsnedsaettelse konstateres.

Et aeldre menneske med kombineret hgre- og synsnedsaettelse bgr henvises til den
landsdaekkende dgvblindekonsulentordning eller andre, der har forstand pa kombina-
tionshandicappet. | nogle kommuner kan der veere tale om at rette henvendelse til syns-
og hgreinstitutterne eller kommunikationscentrene.

Gennem henvisning til eksperter pa omradet vil der blive tilbudt:

* udredning af funktionsnedsaettelsen for derved for eksempel at fa fastslaet graden.

* udredning af hjeelpemidler bade i forhold til de hjzelpemidler, som den zeldre
allerede har og de hjaelpemidler, som vedkommende kunne have gavn af at fa.
Kombinationshandicappet kraever, at der tages saerlige hensyn ved valg af



hjeelpemidler samt ved oplaering i brugen af dem - gennem tilpasset oplaering vil
den aeldre i hgjere grad fa gavn af sine hjaelpemidler.

* radgivning med udgangspunkt i den enkeltes situation. Det kan spaende fra
indretning af hjemmet til, hvordan man skal forholde sig ved sociale sammenkoster,
og hvordan man bedst udnytter eventuelle syns- og hgrerester.

* information til pargrende og personale om den kombinerede hgre- og synsned-
seettelse, dens konsekvenser og hvilke hensyn, der skal tages i forhold til den aeldre.

* undervisning i for eksempel alternativ kommunikation eller ADL? og mobility.

Et aeldre menneske med en alvorlig kombineret hgre- og synsnedsaettelse kan desuden
veere berettiget til en kontaktperson, som ansaettesi X antal timer af kommunen. Det er
op til kontaktpersonen og den aeldre selv at fylde timerne ud - dog ma en kontaktperson
ikke foretage personlig pleje af den seldre eller ggre rent. Kontaktpersonen fremhaeves
ofte - savel blandt yngre som aeldre med kombineret hgre- og synsnedsaettelse — som
den allervigtigste faktor i forhold til mulighederne for at leve et aktivt liv.

Konsekvenser
Udenlandske undersggelser viser en tydelig sammenhaeng mellem kombineret syns- og

hagrenedsaettelse i alderdommen og savel psykisk som fysisk sygdom, darlig livskvalitet og
endda dgdelighed.

Mens synshandicappet fgrst og fremmest synes at begraense den aeldre i forhold til ADL
og IADL3, begreenser hgrenedsaettelsen saerligt den aeldre i sociale og kommunikative
sammenhaenge. En funktionsnedsaettelse pa begge sanser far derfor alvorlige
konsekvenser for den aeldre.

Kombinationen af de to funktionsnedsaettelser kommer let til at tvinge den aeldre ud i
savel fysisk som psykisk passivitet og isolation, hvis der ikke seettes ind med malrettede
titag.

En amerikansk undersggelse fra 2006 med deltagelse af 5.100 aeldre over 70 ar viser, at
mens 23,4 pct. blandt aeldre uden funktionsnedsaettelser vurderer deres helbred som “ikke
godt”, s& vurderer hele 46 pct. af gruppen af aeldre, der har en kombineret hgre- og
synsnedsaettelse deres helbred som ”ikke godt”. 4

Samme undersggelse viser desuden en hgjere forekomst af en raekke fysiske sygdomme
blandt seldre med kombineret hgre- og synsnedsaettelse end blandt aeldre, der ikke har
funktionsnedsaettelser:

* Hoftebrud (7,4 pct. over for 3,8 pct.)

* Knogleskgrhed (16,3 pct. over for 7,7 pct.)

* Hjerneblgdning (19,7 pct. over for 6,4 pct.)

* Hijerteproblemer (32,6 pct. over for 16,7 pct.)
* Gigt (77,3 pct. over for 53,2 pct.)

2 ADL: aktiviteter der harer den nare dagligdag til sésom at spise, bade, klare personlig pleje, tage tej p&, ga pa toilettet,
ga pa trapper uden stgtte m.m.

* IADL: kreevende og udadvendte aktiviteter sésom at gé i banken, tale i telefon, kabe ind, tilberede méltider,
administrere egen medicin, administrere egen gkonomi m.m.

4
Crews et al.



Herudover viser undersggelsen en hgjere forekomst af fald blandt aeldre med kombineret
hgre- og synsnedsaettelse end blandt seldre uden funktionsnedsaettelse; 37,6 pct. over for
16,5 pct.

Der er desuden en meget taet forbindelse mellem darlig livskvalitet og ukorrigerede
sansetab - og pa den anden side god livskvalitet med de rette hjaelpemidler pa plads.

/ldre giver med de rette hjeelpemidler udtryk for bedre humgr, bedre socialt liv og en
lettere dagligdag. De karakteriserer deres livskvalitet pa niveau med de aeldre, der ikke
har funktionsnedsaettelser. 5

Meget opnas altsa ved at saette malrettet ind over for den aeldres funktionsnedsaettelse,
bade hvad angar den aeldres funktionsniveau og - i et starre perspektiv —
samfundsgkonomisk.

Veerktgjet

Videnscentret har i samarbejde med en raekke fagfolk udarbejdet et vaerktgj, som
forebyggende medarbejdere kan bruge ved deres hiemmebesgg til at afklare, om en
borger er ramt pa bade syn og harelse, og derfor skal henvises til relevante instanser.

Forebyggende medarbejdere i Kagge og Hvalsg kommuner deltog i 2006 i et pilotprojekt,
hvor de gennem tre maneder brugte vaerktgjet ved hiemmebesgag.

Deres erfaringer understregede, at veerktgjet er effektivt, idet det antal seldre, som de
fandt med veaerktgjet, stemmer overens med en forekomst pa fem pct., som undersggelser
har pavist, at der er. Ydermere havde de aeldre, som de forebyggende medarbejdere
henviste til den lokale dgvblindekonsulent, faktisk en sa alvorlig kombineret hgre- og
synsnedsaettelse, at de falder ind under den nordiske definition af dgvblindhed.

Veerktgjet skal afklare, om der er grundlag for en videre henvisning af aeldre med
kombineret hgre- og synsnedsaettelse til relevant personale, der ligger inde med saerlig
viden om det dobbelte sansetab og dets konsekvenser.

Det skal fgre til, at den aeldre bliver tiilbudt den hjeelp og de ekstra ressourcer, som
vedkommende pa grund af sin funktionsnedsaettelse har ret til.

Ud over forsiden indeholder vaerktgjet to sider, der vedrgrer:

Harelse: Syv spagrgsmal vedrgrende den aeldres hgrelse. Til hvert spargsmal er der flere
svarmuligheder - hvis der blot er ét kryds i svarmulighederne i venstre side, kan der veere
tale om en hgrenedseettelse.

Syn: Syv spgrgsmal vedrgrende den aeldres syn. Til hvert spargsmal er der flere svar-
muligheder - hvis der blot er ét kryds i svarmulighederne i venstre side, kan der veere tale
om en synsnedsaettelse.

Hvis der er krydser i svarmulighederne i venstre side pa savel hgrelse som syn kontaktes —
efter aftale med den aeldre — den Iokale dgvblindekonsulent eller en lokal instans med
den ngdvendige viden om det kombinerede sansetab.

5
Carabellese et al.



Hvis der kun er kryds i enten syn eller hgrelse kontaktes den lokale syns- eller hgrerad-
givning.

Videnscentret star desuden til rAdighed, hvis der dukker spgrgsmal eller andet op om savel
arbejdet med guiden som om den kombinerede hgre- og synsnedsaettelse.

Videnscentret for Dgvblindblevne
Generatorvej 2A
2730 Herlev
TIf. 4439 1175
E-mail: dbcent@dbcent.dk
www.dbcent.dk

DEFINITION:

Dgvblindhed er en specifik funktionsnedsaettelse. Dgvblindhed
er en kombineret syns- og hgrenedsaettelse. Den begraenser
en persons aktiviteter og forhindrer fuld deltagelse i samfundet
i et sddant omfang, at det kraever, at samfundet stgtter med
seerligt tilrettelagte servicetilbud, tilpasninger af omgivelserne
og/eller tekniske hjselpemidler.
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SPORGEGUIDE OM KOMBINERET SYNS- OG
HORENEDSATTELSE HOS £ZLDRE

Navn og cpr.nr. pa borger: Dato for besag:

-----------------------------------------------------------------------------------

Har borgeren synshjelpemidler? Ja O Nej O
(udover alm. briller, f.eks. lup, store tal pa telefonen)

Har borgeren hgreapparat? Ja O Nej O

Har borgeren andre horehjelpemidler? Ja © Nej O
(F.cks. teleslynge, forstaerker pi telefonen)

Er henvist videre Jano Nej O

Henvist til: coviviriririiiiiiiiienenennns Dato for henvisning: ............

Spergeguide udviklet af Uidenscentret for Dgublindblevne
www.dbcent.dk




HORELSE

1) Har du svert ved at hore, nar derklokken/telefonen ringer?

Ja O Nej O

Ja, somme tider O

2) Synes du, at andre taler for utydeligt?

Ja O Nej O

Ja, somme tider O

3) Har du svert ved at hore, hvad der bliver sagt i telefonen?

Ja O Nej O

Ja, somme tider O

4) Har du svert ved at hore, hvad der bliver sagt til dig, nar der er baggrundsstej?
F.eks. nar der er flere personer tilstede?

Ja O Nej O

Ja, somme tider O

5) Har andre sagt til dig, at du herer darligt?

Ja O Nej O

6) Har du mattet opgive fritidsinteresser og aktiviteter udenfor hjemmet pa grund af
horeproblemer? (f.eks middage, fester, dagcenter, gymnastik, foredrag eller lignende)

Ja O Nej O

7) Synes du selv, at du har problemer med din horelse?

Ja O Nej O

Huis der er blot ét kryds ved svarene i venstre side, kan der vere tale om en horenedsettelse, og
horerddgivningen bor kontaktes.

Houis naste side viser, at der samtidig kan vere tale om en synsnedsattelse, bor dovblindekonsulenten

eller anden dovblindefaglig ekspertise kontaktes.



SYN

1) Kan du lese en artikel i avisen, eller et brev som kommer til dig?

Nej O Ja O

Ja, men med noget besvaer O

2) Ser du godt nok til at skrive i handen? (F.eks. skrive en indkebsliste?)

Nej O Ja O

Ja, men med noget besvar O

3) Kan du lese undertekster pa tv?

Nej O Ja O

Ja, men med noget besvar O

4) Kan du se ansigtet pa de personer, som du megder?

Nej O Ja O

Ja, men med noget besvar O

5) Oplever du, at du steder ind i ting eller snubler over genstande, dertrin, mgbler og lignende?
Ja O Nej O

Ja, somme tider O

6) Har du mattet opgive fritidsinteresser og/eller aktiviteter udenfor hjemmet pa grund af
synet? (F.eks. krydsord, handarbejde, l&sning, indkeb, dagcenter, middage eller lignende)

Ja O Nej O

7) Synes du selv, at du har problemer med synet?

Ja O Nej O

Huis der er blot ét kryds ved svarene i venstre side, kan der vere tale om en synsnedsettelse, og
synsradgivningen bor kontaktes.

Huis foregdende side viser, at der samtidig kan vere tale om en horenedsattelse, bor dovblinde-
konsulenten eller anden dovblindefaglig ekspertise kontaktes.



