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- forhøjet blodtryk 1,5 gange så stor
- hjerteproblemer 2,4 gange så stor
- hjerneblødning 3,6 gange så stor
- gigt 2,2 gange så stor
- diabetes 2,1 gange så stor

Undersøgelser tyder ligeledes på, at
dødeligheden blandt ældre med kom-
bineret høre- og synsnedsættelse er
højere end blandt andre ældre (Lam et
al. 2006). 
Der er især tre mulige forklaringer på
den øgede forekomst af sygdom og dø-
delighed, uden at nogen af dem dog er
bevist.

Den ene er, at man kan være genetisk
disponeret for forskellige lidelser på
måder, som ikke er kendt på nuværen-
de tidspunkt. Der er påvist en sammen-
hæng mellem aldersbetinget hørened-
sættelse og AMD, der tyder på, at ældre
med AMD kan have en større risiko for
også at have en hørenedsættelse end
ældre uden AMD (Klein et al. 1998).
Hvis denne sammenhæng er genetisk,
kan man forestille sig, at den også kan
medføre problemer i andre organer. 

Den anden mulighed er, at man gen-
nem livet kan have været udsat for fak-
torer – som fx rygning eller toksisk
påvirkning – som både kan have indfly-
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delse på syn og hørelse og på udvikling
af visse sygdomme. 

Og den tredje mulighed er, at en kom-
bineret høre- og synsnedsættelse på-
virker den generelle livskvalitet, humø-
ret, funktions- og aktivitetsniveauet og
de sociale relationer – alt sammen fak-
torer, som har en afgørende indflydelse
på sygdom og dødelighed blandt ældre. 

Kognitive problemer

For ældre med kombineret høre- og
synsnedsættelse kan situationen for-
værres yderligere pga. kognitive pro-
blemer. Kognitive problemer forekom-
mer to-fire gange hyppigere blandt
ældre med kombineret høre- og syns-
nedsættelse end blandt deres jævnal-
drende normalthørende og normalt-
seende. Også i forhold til ældre, som
”kun” er synshæmmede eller høre-
hæmmede, er forekomsten højere hos
ældre med kombinationen af de to
sansetab. (Crews et al. 2004, Brennan
et al. 2006) 

Ligesom tilfældet er med somatisk
sygdom, er årsagerne til sammenhæn-
gen mellem kognitive problemer og
kombineret høre- og synsnedsættelse
ikke endeligt fundet. En nærliggende
forklaring er dog den isolation og pas-
sivitet, som mange ældre med kombi-
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neret høre- og synsnedsættelse ople-
ver, med ingen eller kun vanskelig kom-
munikation med andre og begrænset
adgang til nyheder og anden informa-
tion. At være afskåret fra input og ydre
stimuli kan have indflydelse på en per-
sons kognitive formåen.

Dette understreger vigtigheden af, at
man er ekstra opmærksom på risikoen
for kognitive problemer blandt ældre
med en kombineret høre- og synsned-
sættelse. Og at man samtidig er op-
mærksom på, at kombinationshandi-
cappet ofte kan forveksles med kogni-
tive problemer. 
Flere undersøgelser peger desuden på
en markant øget forekomst af depres-
sive symptomer hos ældre med kombi-
neret høre- og synsnedsættelse. Om-
kring dobbelt så mange af disse ældre
har depressive symptomer sammenlig-
net med ældre uden sansetab. (Capella-
McDonall ME 2005)  

Der kan gøres noget

Da det dobbelte sansetab som oftest
kommer snigende over flere år, kan det
være vanskeligt at opdage for såvel den
handicappede person selv som for om-
givelserne. 
Det betyder, at processen med at få den
handicappede person til at fungere op-
timalt bremses både set i forhold til at
kompensere for funktionsnedsættelser-
ne for eksempel med de rette hjælpe-
midler og den rette professionelle støtte,
og – ikke mindst – i forhold til hans el-
ler hendes egen opfattelse. Men der
kan gøres noget, og herhjemme er der
en række hjælpe- og støttemuligheder.

En forudsætning for, at hjælp kan sæt-
tes ind, er dog, at den kombinerede hø-

re- og synsnedsættelse opdages. Og det
kan som nævnt være sværere, end man
umiddelbart skulle tro. Videnscentret
for Døvblindblevne har de seneste år
arbejdet målrettet med at informere om
gruppen af ældre med kombineret høre-
og synsnedsættelse til relevante fag-
folk, pårørende og de ældre selv.

I flere af landets kommuner har Vi-
denscentret for Døvblindblevne indledt
et praktisk samarbejde med de fore-
byggende medarbejdere samt de lokale
døvblindekonsulenter med henblik på at
opspore ældre med kombineret høre-
og synsnedsættelse. Disse kommunale
indsatser bygger på vidensopkvalifice-
ring af de forebyggende medarbejdere,
der informeres om funktionsnedsættel-
se og efterfølgende udrustes med et
værktøj; en spørgeguide med simple
spørgsmål om syn og hørelse, som vil
afsløre, om der er  tegn på problemer.
Hvis det er tilfældet, kan den forebyg-
gende medarbejder efter aftale med
den handicappede henvise til den rele-
vante rådgivningsinstans. I tilfælde af,
at der både er syns- og høreproblemer,
er det oftest den landsdækkende døv-
blinde-konsulentordning, som kommer
på banen for at foretage den endelige ud-
redning og sætte relevante tiltag i gang.
Hvis den ældres høre- og synsnedsæt-
telse er så udtalt, at vedkommende fal-
der ind under definitionen på døvblind-
hed, kan det bl.a. komme på tale, at den
ældre skal tilbydes en særlig kontakt-
person. Det er en kommunalt aflønnet
person, som vil kunne være behjælpelig
med for eksempel at læse post, avis,
ledsage på indkøb eller bare kommuni-
kere med det ældre menneske – aktivi-
teter, som ikke har med personlig pleje

eller praktisk hjælp at gøre. Erfaringer
viser med tydelighed, at en kontaktper-
son har stor værdi og kan være med til
at bryde isolationen og gøre den ældre
mere aktiv. 

En række tekniske hjælpemidler kan
desuden komme på tale. Der vil ofte
være tale om hjælpemidler, som gør det
lettere for den ældre at kommunikere,
at læse eller udføre sine fritidsinteres-
ser eller at fungere i eget hjem, for ek-
sempel i køkkenet. Her er udfordringen
at finde hjælpemidler, som både tager
højde for syns- og for hørenedsættelsen.
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Videnscentret for Døvblindblevne blev op-
rettet i november 1993 som det første af en
række videnscentre på handicapområdet.
Baggrunden for videnscentrene var et ønske
om at sikre et ensartet og højt vidensniveau
blandt fagfolk i alle dele af landet på de
pågældende handicapområder.

Videnscentret for Døvblindblevne har til for-
mål at indsamle, bearbejde og udvikle viden
om døvblindblevne og – som det væsent-
ligste – at formidle denne viden for at kun-
ne bidrage til at sikre kvaliteten i den kom-
munale, regionale og nationale indsats for
mennesker, der har fået en alvorlig kombi-
neret høre- og synsnedsættelse.

Videnscentret tilbyder landets kommuner
hjælp i forhold til at opspore gruppen af
ældre, der lever med en kombineret høre-
og synsnedsættelse, således at de kommu-
nale medarbejdere får skærpet opmærk-
somhed på og viden om den kombinerede
høre- og synsnedsættelse, og at de er klar
over hvilke handlemuligheder de har, når
de støder på et ældre mennesker med dob-
belt sansetab. 

Læs mere om Videnscentret for
Døvblindblevne på www.dbcent.dk
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