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TORSDAG 10.00-12.00

VELKOMST
Felles session: Jette Thuesen.

LOKALE F

KULTURELT INDSLAG: ALDRING OG ALDERDOM | LITTERATUREN

Anders Juhl Langscheidel Rasmussen, lektor i narrativ medicin ved forskningsenheden Uses of Literature, Syddansk Universi-

tet

KORT PAUSE

F/ALLES SESSION: IDEEN OM’SUCCESFULD ALDRING’ OG HVORFOR DET BADE ER GODT OG DARLIGT,AT VI IKKE

KENDER FREMTIDEN

Morten Hillgaard Biilow, cand.mag. i historie og filosofi/videnskabsteori, ph.d.

Leder af faelles session: Jette Thuesen

Dette oplaeg setter fokus den egede opmaerksomhed pa
forebyggelse og sundhedsfremme, der har varet inden for
gerontologien de sidste mange artier. Hvorfor er vi sa opta-
get af at forebygge? Hvordan haenger forebyggelse sammen
med udviklingen af det gerontologiske felt, historisk set? Og
hvilke forstaelser af, hvad aldring er,og hvad god alderdom
er, hanger dette sammen med?

Morten Bllow kommer i oplaegget med nogle bud pa svar
pa ovennavnte spergsmal og peger pa nogle af de grundan-
tagelser og paradokser, som spgrgsmalene hanger sammen
med. Mere specifikt eksemplificeres det historisk set egede
fokus pa forebyggelse gennem en kort historie om begrebet

'succesfuld aldring’’Succesfuld aldring’ har siden midt-
firserne fungeret som en gerontologisk forstdelsesramme,
som med stor succes har peget pa aldringsprocessernes
komplekse sammenhange med 'pavirkelige’ faktorer sasom
livsstil og ernaering. Dermed kan 'succesfuld aldring’ ses som
eksemplarisk for udviklingen i gerontologiske diskussioner
og praksisser - med tilherende tvaerfaglig udveksling af me-
toder og perspektiver - og ogsa for synet pa, hvad aldring i
sig selv kan siges (eller ikke siges) at vaere, 0og de normer og
forventninger, der har varet og er til aldringsforleb og dét at
blive gammel i en vestlig sammenhaeng.

TORSDAG 12.00-13.00 RESTAURANTEN
FROKOST
TORSDAG 13.00-14.15 LOKALE F

SYMPOSIUM: ET UNGT PUST PA ALDRINGSFORSKNINGEN - SKROBELIGHED, SMERTER OG SOCIALE RELATIO-

NER
Symposieleder: Rasmus Tolstrup Larsen

Alle oplaegsholdere er ph.d-studerende ved Afd. for Social Medicin, Institut for Folkesundhedsvidenskab, Kebenhavns Univer-

sitet

Tre unge forskere praesenterer deres perspektiver pa indsats-
omrader, som har betydning for forebyggelsen af alderdom:
skrebelighed, arbejdsmilje og sociale relationer.

Formalet med dette symposium er at fremlagge resultater
fra forskellige forskningsprojekter, der er udfert af afdelin-
gen, og diskutere, hvordan forskningsresultater baseret pa

store kohorter og individuelle kvalitative interviews kan bru-
ges i praksis. Symposiet vil laegge op til en debat om, hvor-
dan praktikere kan bruge forskningsbaseret viden i deres
daglige arbejde og hvordan indsatsomraderne har betydning
for social ulighed i forebyggelsen af alderdom.



TRANING OG POLYFARMACI VAR ASSOCIERET MED
ANDRINGER | SKROBELIGHED - ET LONGITUDINELT
KOHORTESTUDIE AF 250.428 CANADISKE £LDRE |
HJEMMEPLEJEN

Rasmus Tolstrup Larsen

Frailty, eller skrebelighed hos zldre, har modtaget et aget
fokus gennem de sidste ar. Tidligere har man ment at det var
usandsynligt at vende den negative udvikling hos aldre der
var blevet defineret som vaerende frail. Men nyere forskning
foreslar forskellige omrader hvor klinikerne ber saette ind
for netop at vende udviklingen. Dette studie anvender sta-
tistiske analyser af data fra over en kvart million canadiske
ldre, til at undersege hvilken betydning traeningsterapi

og polyfarmaci har pa sandsynligheden for at @&ndre klinisk
status. Resultaterne taler for sig selv og budskabet er klart;
2ldre der modtager treeningsterapi har sterre sandsynlighed
for at vende den negative udvikling og modsat, sa har zldre
med polyfarmaci en sterre sandsynlighed for at fortsaette
den negative udvikling.

BEBOERPERSPEKTIVER PA SAMSKABTE OG LOKAL-
SAMFUNDSBASEREDE INTERVENTIONER | UDSATTE
BOLIGOMRADER

Abirami Srivarathan

Eksisterende litteratur peger pa lavere livskvalitet, flere skre-
belige sociale relationer og suboptimal sundhedsadfzaerd og
helbredsstatus i belastede boligomrader, karakteriseret ved
etnisk mangfoldighed og lav sociogskonomisk position.

Formalet med dette studie er at undersege midaldrende og
2ldre beboeres perspektiver pa deltagelse i en beboerdrevet
og lokalsamfundsbaseret intervention. Studiet bygger pa en
kvalitativ metodetilgang med observationer og individuelle
interviews. Preeliminaere resultater viser, at deltagelse i in-
terventionen er drevet af et gnske om at skabe og forsteerke
sociale relationer til beboere samt en nysgerrighed pa at
udforske omrader udenfor nabolaget. Dog udfordres etable-
ringen af de sociale relationer af sproglige og kulturelle bar-
rierer samt kontekstuelle forhold.

HANDTERING AF MUSKELSKELETSMERTER OG JOB-
KRAV - ET KVALITATIVT STUDIE AF KONSEKVENSER-
NE AF DEN OGEDE PENSIONSALDER

Anne Kristine Gadeberg

Muligheden for at forblive pa arbejdsmarkedet for menne-
sker med muskelskeletsmerter afhanger af den enkeltes
arbejdssituation og varierer for forskellige erhvervsgrupper. |
bade forskning og politik antages det, at medarbejdere, som
formar at blive pa arbejdsmarkedet trods smerter, udger en
seerlig succesfuld gruppe. Antagelsen er, at vi kan lere af
disse medarbejderes made at handtere smerter pa og der-
med forbedre mulighederne for arbejdsmarkedsfastholdelse.
Vi underseger, hvorvidt denne gruppe af medarbejdere kan
karakteriseres saledes,og om deres handtering af smerter
har konsekvenser for deres hverdagsliv. Vores hypotese er, at
medarbejdere med muskelskeletsmerter risikerer at accep-
tere arbejdskrav, der overstiger deres arbejdsevne i et forseg
pa at bevare deres arbejde. Dette kan i sidste ende fare til
langvarigt sygefravaer og vaesentlig nedsat livskvalitet.

TORSDAG 13.00-14.15
FRIE FOREDRAG

Leder af frie foredrag: Britta Hordam

LOKALE H

GAMLE MENNESKER | SYGEHUSVASNET

Lisbeth Aaskov Falch, ph.d., lektor, sygeplejerske, Professi-
onshejskolen Absalon
Ph.d., seniorforsker, regional vejleder Britta Hardam

| foredraget vil jeg i trad med dettes ars tema for den geron-
tologiske konference komme ind pa, hvordan sygehusvaese-
net kan indrettes, sa det i langt hejere grad understotter de
gamle menneskers styrker, udfordringer og behov, og dermed
forebygger, at de gamles sygdomsforleb leber lebsk i den
forkerte retning i form af yderligere forvaerring og eventuel
genindlaeggelse.

Foredraget vil tage afsaet i min nyligt forsvarede ph.d-
afhandling Det er ikke vores patient! - en kulturteoretisk og
kulturhistorisk analyse af betydningen af sygehusvaesenets
indretning for gamle medicinske patienters indlaeggelsesforlab
med Holbaek Sygehus som eksempel, hvor jeg, baseret pa fel-

tobservationer, interview og dokumentanalyse, har udforsket
13 gamle menneskers indlaeggelsesforlab.

Formalet med afhandlingen har vaeret dels at afdaekke,
hvorfor det er kommet dertil, at sygehusvaesenets indretning
synes at udgere en udfordring for saerligt gamle mennesker.
Dels at skabe ny viden, der kan bidrage i praksisudviklingen
af sygehusvaesenets indretning, sa den i hejere grad tilgode-
ser og understatter de gamles szerlige vilkar, udfordringer og
behov.

Afhandlingen konkluderer, at sygehusvaesenets indretning
har udviklet sig pa en made, som gor, at de gamle mennesker
i modet med indretningen og de sundhedsprofessionelle
bliver specialelase, interesselese og historielese, hvilket ikke
synes at harmonere med de gamles szrlige udfordringer og
behov i den forbindelse.

Afhandlingen kommer samtidig med perspektiver, som bi-
drager til den aktuelle diskussion om, hvordan sundheds- og
sygehusvaesenet kan indrettes i fremtiden.



FOREBYGGELSE AF FYSISKE LIDELSER HOS £LDRE
SOM FOLGE AF SLIDGIGT

Britta Herdam,, seniorforsker, ph.d., sygeplejerske, Holbak
Sygehus, Frederiksberg Kommune

Baggrund / Introduktion:

Siden 1969 har det vaeret muligt for maend og kvinder i DK

at fa nyt hofteled pga slidgigt, smerter, reduceret gangfunk-

tion og reduceret aktivitetsniveau.

Siden 1999 er der gennemfort tre klinisk kontrollerede for-

seg, tre supplerende opfelgninger samt et EU-projekt i sam-

arbejde med Region Skane (SE).

Der er signifikant effekt af sygeplejefaglig opfelgning efter

udskrivning.

Indlaeggelsestiden er i samme periode nedbragt fra ca. 14

dage til ca. 1-2 dage samtidig med, at kommunerne har

overtaget ansvaret for traeningen. Derfor er der udviklet en

model for identificering af aktuelle behov for ldre med ny

hofte, der er baseret pa patientologi, patientdata mhp. speci-

fik vejledning ved interventionen.

Formal:

 Identificering af individuelle behov hos zldre for og efter
hofteoperation (ny hofte)

e De =xldre deltager i hofteskole inden operation

e De =ldre er indlagt 1-2 degn efter operation

« Sygeplejefaglig opfelgning i eget hjem én uge efter ud-
skrivning

» De zldre overgar til kommunal traening ca seks uger efter
operation

« Forebyggelse af reduktion i egenomsorg og empoverment

Metode:

Modellen er baseret pa epidemiologi, patientologi, patient-
rapporterede data ferende til kliniske beslutninger for de
enkelte zldre, deres status og konkurrerende lidelser.
Modellen benaevnes POMI: PatientdataObservationerMeto-
der og Intervention.

POMI har vist sig effektiv til identificering af aktuelle behov
hos den enkelte og iszer til at reducere uhensigtsmaessige
bivirkninger. Modellen suppleres af en intervention baseret
pa bade kvantitative og kvalitative data. Modellen er bade
internt og eksternt valideret, og den er aktuelt i forseg til
andre grupper af sldre, der har behov for operationer.

Materiale:

Ca 10.000 zldre gennemgar arligt hofteoperation (ny hofte).
| tre klinisk kontrollerede studier deltog efter styrkebereg-
ning 260 mand og kvinder.

Resultater:

De aldre angiver sikkerhed og tryghed, involvering i eget
forleb, at blive lyttet til, fa relevant vejledning til treening, fa
udleveret relevant materiale, motivation for traening. Sam-
menhang i forlebet og kompetente sygeplejefaglige vejle-
dere samt tilknytning til den ortopaedkirurgiske afdeling ef-
ter udskrivning letter overgangen fra sygehus til eget hjem.

Konklusion:

Patientinddragelse forebygger tab af egenomsorgsevne

og fremmer rehabilitering. Dette sker gennem systematisk
sygeplejefaglig opfelgning efter tidlig udskrivelse. De gode
resultater kan med fordel afpreves pa andre patientgrup-
per,randomiseret til henholdsvis interventionsgruppe. Stu-
die 1 viste signifikante resultater af sygeplejeintervention
efter udskrivning fra ortopaedkirurgisk afdeling, studie 2

dokumenterede interviewmetode og den sygeplejefaglige
vejledning, og studie 3 dokumenterede ogsa det optimale
tidspunkt for intervention efter udskrivning. De supplerende
follow-up studier har haft fokus pa reduceret indlaeggelses-
tid til det nuvaerende 1-2 dage, der nu folges op allerede en
uge efter operation. De xldre overgar efterfalgende til kom-
munal traening.

COACHING TO SELF-CARE - SYGEPLEJEINTERVEN-
TION OG PATIENTINVOLVERING FOREBYGGER TAB AF
EGENOMSORGSEVNE OG FREMMER REHABILITERING
EFTER TOTAL KNAALLOPLASTIK (TKA)

Anne-Katrine Mathiassen, cand.cur, klinisk sygeplejespecia-
list, Afdelingen for Led- og Knoglekirurgi, Herlev og Gentofte
Hospital

Baggrund / Introduktion:

| Danmark er gennemsnitsalderen for patienter, der opere-
res med nyt knae, 67,5 ar. Baseret pa tre RCT-studier er der
udviklet en interview- og interventionsguide til at falge TKA-
patienterne efter operation.

Formal:

At

* Forebygge tab af egenomsorgsevne efter operation med
nyt knae

e patienten genvinder sin egenomsorgsevne indenfor den
postoperative fase

 sikre brugerinvolvering og kompetent sygeplejefaglig rad-
givning med afsaet i patientens selvvurderede helbreds-
status og forventninger

e medvirke og sikre vidensdeling, udvikling og innovation
indenfor TKA-forleb

Metode:

Pa baggrund af tre videnskabelige studier er et interventi-
onsstudie i to faser gennemfort, suppleret med sprednings-
og vidensdelingsguide, udviklet af Center for Offentlig
Innovation (COI). Vi genbruger og videreudvikler allerede
validerede interviewguides og vi indgar i et netvaerk med
andre ortopadkirurgiske afdelinger, hvor COl medvirker til at
kvalificere vidensdelingsprocessen til gavn for patienterne.

Materiale:

| forste fase af projektet er inkluderet 94 patienter, opereret
i en periode pa tre mdr. Erfarne sygeplejersker gennemfarer
tre telefoninterviews med dataindsamling og individuel
vejledning af patienten, henholdsvis 1,3 og 7 uger efter ope-
rationen.

| anden fase af projektet er 161 patienter inkluderet og

her gennemfares telefoninterviews efter én og fire uger
postoperativt.

Til telefoninterviewene anvendes interviewguides med
afsaet i patienternes selvvurderede helbredsstatus samt
velkendte specifikke postoperative symptomer hos patienter
opereret for TKA.

Data er behandlet statistisk i SPSS.

Resultater:

Aktiv brugerinvolvering og forbedring af rehabilitering til
patienter med nyt knae, en professionel livline samt behovs-
orienteret individuel vejledning medfarer, at brugerne ud-
trykker tilfredshed, tillid og tryghed.



Konklusion:

Patientinvolvering forebygger tab af egenomsorgsevne og
fremmer rehabilitering. Dette sker gennem systematisk syge-
plejefaglig opfelgning efter tidlig udskrivelse. De gode resul-
tater kan med fordel overfores til eldre med andre lidelser.

GLIMT AF MODET MED ALDERDOMMEN - VISUEL MA-
TRIX MED SYGEPLEJERSKESTUDERENDE

Lotte Evron, lektor, ph.d., Institut for Sygeplejerske- og Ernae-
ringsuddannelser, Kebenhavns Professionshejskole

| forbindelse med udvikling af et undervisningsforlab i
sundhedsfremme og forebyggelse lavede vi et eksperiment,
hvor vi undersegte i alt 200 sygeplejestuderendes made
med egen (fremtidig) alderdom. Metodisk (og som en del

af undervisningen) anvendte vi visuel matrix (30 min) med

tegning og associationstankning i mindre grupper. Teg-
ninger og nedskreven tekst fra associationstankning blev
analyseret. Resultaterne peger p3, at langt sterstedelen af de
studerende allerede tidligt i ungdommen er alvorligt bange
for at blive gamle og forfalde. Alderdommen blev generelt
portreetteret som en trist tid. Dem, der ikke frygtede at blive
gamle, fokuserede pd udszttelse af det kropslige og mentale
forfald gennem kroppe i bevaegelse i by og natur samt med
hjem fyldt af traeningsredskaber og blade/beger/aviser. Dem,
der frygtede alderdommen, var ofte portraetteret som senge-
liggende eller stolesiddende med munde der vendte nedad
og/eller ansigter, der graed. Tilsammen peger resultaterne
pa, at visuel matrix er en metode, der via folelsesmaessige
oplevelser kan anvendes til at koble teori og praksis i under-
visningssammenhange. Metoden ser ogsa ud til at kunne
reducere frygten for alderdom hos nogle personer via andres
praksiseksempler pa, at livet godt vaere sjovt og indholdsrigt,
selv om kroppen forfalder.

TORSDAG 13.00-14.15

WORKSHOP:

LOKALE G

FOREBYGGENDE HJIEMMEBES@G - HVORDAN GIVES DE RIGTIGE TILBUD TIL DE RIGTIGE BORGERE?
v. SUFO (Landsforeningen for ansatte i Sundhedsfremmende Forebyggende Hjemmebesog)

Leder af workshop: Anne Dorthe Prisak

Hvad er rammerne i lov om forebyggende hjemmebesag -
og hvordan forvaltes den i kommunerne?

Hvad er mulighederne i det forebyggende hjemmebeseg -
og hvor er barriererne, nar vi gerne vil forebygge, men ikke
kan? Eller kan vi? Disse spargsmal belyses med eksempler
og cases fra praksis.

FOREBYGGENDE HJEMMEBES®G - HVORDAN GIVES
DE RIGTIGE TILBUD TIL DE RIGTIGE BORGERE?

Anne Dorthe Prisak, sygeplejerske, master i laereprocesser,
forebyggelseskonsulent, Aarhus Kommune

Lov om Forebyggende Hjemmebesag har eksisteret i Dan-
mark siden 1996 og er til stadighed en lov, der inspirerer
internationalt. Der er gennem arene justeret pa mal, form og
indhold i loven, sidst i 2016 og i juli 2019, hvor besagene
ogsa malrettes "yngre aldre” i specifikke livssituationer,som
fx det at have mistet en agtefalle. Selvom loven fortolkes
og forvaltes forskelligt i kommunerne, vidner loveendringer-

ne om det potentiale, der er i et forebyggende hjemmebesag.

Scenen for beseget er som udgangspunkt borgerens eget
hjem, hvilket er en unik mulighed for forebyggende indsat-

TORSDAG 14.15-14.45

ser. Der er evidens for, at besegene bl.a. er med til at bevare
2ldre borgeres funktionsniveau. Vi har talrige praktiske
eksempler pa, at besegene ogsa er med til at sikre og bedre
xldre borgeres livskvalitet, - ja, maske er besegene ligefrem
med til at forebygge alderdommen?

ULIGHED | SUNDHED BLANDT ALDRE | SOCIALT BO-
LIGBYGGERI - ET NYSGERRIGHEDSPROJEKT

Dorte Grosen, konsulent

Ulighed i sundhed blandt aldre i socialt boligbyggeri. Med
3-4 ars mellemrum udarbejdes den nationale sundhedsprofil.
Profilen laves pa baggrund af en raekke spargsmal om sund-
hed, sygdom og trivsel,som besvares af danskerne selv. Set
fra et forebyggelsesperspektiv giver det os et spendende
indblik i, hvor der kan vaere behov for seerlige indsatser. |
Aarhus blev vi nysgerrige pa tal, som viste os, at der i visse
boligomrader blandt borgere + 65 ar var rade tal pa trivsel,
selvvurderet helbred, rygning, alkohol, kost og fysisk aktivi-
tet. Vi lavede derfor et projekt, som skulle gere os klogere p3,
hvordan vi skulle arbejde med forebyggelse i disse boligom-
rader. Og vi blev klogere.

KAFFEBUFFET MED KAGE, JUICE OG FRUGT | FEALLESRUMMET VED DE TRE LOKALER




TORSDAG 14.45-16.00

LOKALE H

SYMPOSIUM: DEMENS OG REHABILITERING - HUMANISTISKE OG SOCIALVIDENSKABELIGE PERSPEKTIVER

Symposieleder: Jette Thuesen

MEDBORGERSKABSPERSPEKTIVER PA FORSKNING |
DEMENS OG REHABILITERING

Steen Kabel, seniorkonsulent ved Konsulentfirmaet steenka-
bel

| de senere ar er der udviklet et steerkt fokus pa, at men-
nesker med demens skal have stemme. At de skal have mu-
lighed for selv at ytre sig om, hvad der er vigtigt for dem i
deres liv - og hvad de har af ensker og behov for, at familien
kan have et godt liv med demens. Det aspekt er en vigtig del
af paradigmeskiftet pa demensomradet.

Nogle vil maske sparge, om mennesker med demens er

i stand til at indga i forskning. Her er svaret klart ja - for
hvem ved bedst, hvad det vil sige at leve livet med en de-
menssygdom? Det handler om at tilrettelaeegge dataindsam-
lingen pa en demensvenlig made.
Dialogmader/brugerpaneler er saledes en szerlig malrettet
metode til, at mennesker med demens og deres pargrende
kan fa tid og rum til at ytre sig pa deres egne betingelser.
Det er helt afgerende for, at de kan fa mulighed for at fa
mere indflydelse pa deres eget liv, fole sig inkluderet i sam-
fundet og blive inddraget i udviklingen af fagligheden pa
demensomradet. Praesentationen bygger blandt (meget) an-
det pa erfaringer med involvering af brugerpanel i projektet
DEM-REHAB.

INSTITUTIONELLE LOGIKKER | REHABILITERING VED
DEMENS

Lea Graff, senioranalytiker ved VIVE, Det Nationale Forsk-
nings- og Analysecenter for Velfaerd

Rehabilitering er pa vej ind i de kommunale demensindsat-
ser. For eksempel er rehabilitering en del af den nationale
demenshandlingsplan, ligesom at borgere med demens
beskrives som en del af malgruppen i Sundhedsstyrelsens
handbog om rehabilitering pa seldreomradet.
Rehabilitering i @ldreplejen er efterhanden beskrevet i en
hel del danske og udenlandske undersagelser, men rehabi-

litering i forhold til borgere med demens er et underbelyst
felt.

| denne del af det VELUX-stottede forskningsprojekt DEM-
REHAB undersager vi derfor, hvordan rehabilitering forstas i
praksis, nar det vedrerer borgere med demens. Vi undersager
demensindsatsen i to danske kommuner med fokus pa de
institutionelle logikker, der praeges af det nye rehabilite-
ringsperspektiv. Undersagelsen bygger pa interviews med
neglepersoner i demensindsatsen samt analyse af fx de-
mensstrategier.

REHABILITERING VED DEMENS | ET HVERDAGS-
LIVSPERSPEKTIV

Jette Thuesen, projektleder pa DEM-REHAB, forsker ved RE-
HPA og studieleder ved Masteruddannelsen i Rehabilitering,
SDU

Mens rehabilitering i stigende grad skrives ind i de politiske
planer for demensindsatsen i Danmark, mangler vi i praksis
forskningsbaserede retningslinjer for indsatsen. Vi mangler
0gsa viden om, hvordan rehabilitering opleves af mennesker,
der lever med en demenssygdom.

| denne praesentation introduceres til materiale om rehabi-
litering ved demens i let til moderat grad, der er produceret
i forsknings- og udviklingsprojektet DEM-REHAB. Projek-
tets overordnede formal er at udvikle en intervention for
rehabilitering ved demens. Udviklingsarbejdet tager afsaet

i internationalt anerkendte retningslinjer for udvikling af
komplekse interventioner. Disse omfatter blandt andet en
underseagelse af brugerperspektiver og behov. | projektet
anvendes institutionel etnografi som tilgang i undersegelsen
af brugerperspektiver. | oplaeegget praesenteres forelabige
resultater fra en institutionel etnografi, hvor 8 zldre men-
nesker med demens er fulgt gennem et ar og interviewet om
deres hverdag og deres oplevelser og erfaringer med rehabi-
literende indsatser i to danske kommuner.

Laes mere om DEM-REHAB her.: http://www.rehpa.dk/pro-
jekter/demens-og-rehabilitering-med-afsaet-i-brugernes-
perspektiver-dem-rehab/

DANSK
GERONTOLOGISK
SELSKAB



TORSDAG 14.45-16.00

LOKALE F

SYMPOSIUM: MATURE - PROJEKTET OM FREMTIDENS VELFARDSSERVICE TIL £LDRE BORGERE

Symposieleder: Anu Siren, Det Nationale Forsknings- og Analysecenter for Velfaerd

HVORDAN FORSKER MAN FREMTIDENS £LDRE SOM
EN MALGRUPPE?

Anu Siren! & Anna Amilon*
! Det Nationale Forsknings- og Analysecenter for Velferd (VIVE)

Baggrund og formal:

Det sene voksenliv er under forandring og de behov som den
aldre del af befolkning vil have i fremtiden kan antages at
vaere anderledes fra behov i dag. Men hvordan kan man un-
dersege en malgruppe der ikke endnu eksisterer? | MATURE
projektet har vi taget afsaet i forlebsdata i £ldredatabasen
og ved at analysere udvikling over tid 1997-2017 kommer vi
med et bud pa fremtidige udvikling i de naeste 20 ar.

Materialer og metoder:

/Aldredatabasen, som har til formal at kortlaeegge de zldre
voksnes levevilkar i Danmark, blev grundlagt i 1997 af det
davarende Socialforskningsinstituttet. £ldredatabasen er en
forlebsdatabase, der sa vidt muligt felger de samme zldre
over tid via en spergeskemaundersegelse foretaget med 5
ars mellemrum. Der er ca. 19.000 unikke respondenter i al-
deren 52-97.

Resultater og konklusion:

Der er livsomrader hvor der er sket store forandringer over
tid, sdsom helbred, enkestand, arbejdsmarkedstilknytning og
frivilligt arbejde, mens der er omrader med mindre foran-
dring sasom sociale relationer, livstilfredshed og ensomhed.
Mens udviklingen i helbred er begyndt at stagnere, har

den forlaengede levetid, aktive livsstil og egede velstand
implikationer pa mange livsomrader, hvor vi kan forvente
en yderligere forandring i fremtiden. Disse tendenser bliver
diskuteret til oplagget.

KAN MAN FOREBYGGE AKUTTE INDLEAGGELSER AF
/ALDRE BORGERE VED AT MONITORERE BRUGEN AF
KOMMUNAL HJEMME-OG SYGEPLEJE?

Anders Fournaise >3 & Karen Andersen-Ranberg®*

! Geriatrisk afdeling, Odense Universitetshospital, ? Tvaersekto-
rielt samarbejde, Region Syddanmark,? Institut for Sundheds-
tienesteforskning, Syddansk Universitet, * Dansk Center for
Aldringsforskning, Syddansk Universitet

Baggrund og formal:

Jo @ldre vi bliver, des flere sygdomme far vi. Med de store
fedselsargange efter 2. Verdenskrig udfordres det danske
sundhedsvaesen af et stigende antal xldre. Om blot 30 ar
(2018-48) vil antallet af 80+-arige vaere steget med 138%. |
samme periode forventes antallet af hospitalssenge at blive
reduceret med 20-25%. Derfor er der politisk fokus pa initia-
tiver, der kan forebygge (gen)indlaggelser af sldre, bl.a. ved
tidlig opsporing af sygdomme og koordineret opfelgning pa
hospitalsbehandling.

Det er vist, at forud for akut korttidsindleeggelse af en zldre
borger indtraeffer en signifikant stigning i forbruget af pri-

maere sundhedsydelser (hjemmepleje- sygepleje og kontak-
ter til egen laege).

Formalet med studiet er primaert at udvikle og afpreve en
algoritme, som kan advare om stigninger i borgeres brug af
ydelser i den kommunale hjemme- og sygepleje, og sekun-
daert at undersege om advarslerne kan anvendes i hjemme-
plejen til at forebygge akut indlaeggelse af ldre borgere.

Materiale og metoder:

Algoritmen er udviklet pa baggrund af et eksisterende histo-
risk datasaet pa en kohorte af akut korttidsindlagte 70+-arige
og deres forbrug af kommunal hjemme- og sygepleje, samt
kontakter til egen laege (sygesikringsydelser) 12 maneder
(01.09.2012-31.08.2013) fer indleeggelsen (N=157). Algo-
ritmen afpraves i et pilotstudie pa tidstro data i Svendborg
Kommune.

Resultater og konklusion:

Forelebige erfaringer fra pilotstudiet tyder pa, at algoritmen
fanger relevante borgere og ferer til handling fra den kom-
munale akutfunktion. Et randomiseret kontrolleret studie

er under udarbejdelse mhp. at vise, hvorvidt algoritmen i
kombination med akutfunktionens handlinger kan forebygge
akut indlaeggelse af xldre borgere. Vi forventer pa konferen-
cen at kunne praesentere mere solide resultater fra pilotaf-
prevningen.

FREMTIDSSCENARIER OM TILPASNING AF VEL-
FARDSSERVICE TIL £LDRE BORGERE

Anu Siren?, Anna Amilon?, Ulla Skjedt?, Marie Aakjzer?, Karen
Andersen-Ranberg**, Mejse Holstein® & Maria Westh Bern-
burg®

I Det Nationale Forsknings- og Analysecenter for Velfaerd (VIVE),
2 Professionshajskolen Absalon, * Geriatrisk Afdeling, Odense
Universitetshospital, * Dansk Center for Aldringsforskning, Syd-
dansk Universitet, * Svendborg Kommune, ¢ Plejecenter Skovhu-
set, Hillerad Kommune

Baggrund og formal:

For at kunne komme nzrmere pa de potentiale lasninger
inden for fremtidens zldreservice, har projektet udviklet
fremtidsscenarier. Disse scenarier har til formal at fange

og konkretisere alternative udviklingstendenser og -stier i
krydsfeltet mellem alderdommen, velfaerdsstaten, og tekno-
logien, der alle er under hastig forandring.

Materialer og metoder:

Scenarierne er udviklet gennem et serie workshops pa bag-
grund af projektets resultater. De bygger pa spaendingsfelter
pa tre udvalgte temaomrader: alderdom, teknologi og vel-
feerdsmodel.

Resultater og konklusion:

Scenarierne belyser alternative fremtider og deres implikati-
oner pa et antal udvalgte omrader, og knytter sig til nutidige
strategiske og samfundsmaessige diskussioner om aeldrelivet
og aldreservice.



TORSDAG 14.45-16.00

WORKSHOP: SKAL MADSERVICE VARE EN SERVICE?

LOKALE G

Leder af session: Anne Marie Beck, docent, Kebenhavns Professionshejskole (KP)

Af Servicelovens paragraf 83a fra 1. januar 2015 fremgdr det

at "Kommunalbestyrelsen skal tilbyde et korterevarende og
tidsafgreenset rehabiliteringsforlab til personer med nedsat
funktionsevne, hvis rehabiliteringsforlabet vurderes at kunne
forbedre personens funktionsevne og dermed nedsaette beho-
vet for hjzelp” Det gaelder sdledes ogsd for madservice. Men er
det overhovedet en god ide og muligt aktivt at involvere ldre
mennesker i madservice og egne madltider, og hvilken betydning
har det i sd fald for f.eks. madrelateret funktionsevne og livskva-
litet? Formdlet med denne workshop er at forsege at belyse det.
Efter fremlaeggelserne vil der blive lagt op til diskussion.

EN GENNEMGANG AF INTERNATIONAL LITTERATUR
DER HAR UNDERSOGT BETYDNINGEN AF AKTIV IN-
VOLVERING AF £LDRE | MADSERVICE OG EGNE MAL-
TIDER

Betydningen af at involvere skrobelige aldre mennesker i
maltidsrelaterede aktiviteter - en gennemgang af litteratu-
ren

Anne Marie Beck?, Mette Merlin Husted?, Liz Weekes> Chri-
stine Baldwin?

I Kebenhavns Professionshgjskole, ? Fagligt Selskab af Kliniske
Dietister, * Kings College London

Baggrund og formal:

Planlaegning, indkeb, og madlavning involverer sociale, kog-
nitive og fysiske funktioner og har dermed betydning for
livskvaliteten. Nar eldre mennesker bliver mere skrabelige
og derfor far maden leveret via madservice, vil de miste
disse naturlige daglige aktiviteter, med mindre man som
personale aktivt forseger at fastholde disse. Formalet med
denne litteraturgennemgang var at se pa betydningen af at
involvere skrabelige aldre mennesker i maltidsrelaterede
aktiviteter.

Materialer og metoder:

Der blev lavet en systematisk segning efter studier, der
havde undersegt betydningen af at blive involveret i mal-
tidsrelaterede aktiviteter.

Resultater:

Der blev identificeret 11 studier med tre typer af interventio-
ner gennemfoert blandt xldre beboere og patienter til under-
stottelse af aktiviteter relateret til maltider: Interventioner
der havde fokus pa "hjemlige” maltider, dvs. hvor deltagerne
stod for borddaekning, hvilket havde positiv betydning for
ernzringstilstand samt fysisk og social funktionsevne i rela-
tion til maltider, interventioner der havde fokus pa at "gen-
lere” evnen til at spise og drikke selv, hvilket havde positiv
betydning for ernaeringstilstand og fysisk funktionsevne i
relation til maltider; og interventioner der indeholdt mad-
lavning og spisning, hvilket havde positiv betydning for den
sociale funktionsevne i relation til maltider. Ingen af studi-
erne havde undersegt betydningen for livskvaliteten.

Konklusion

Litteraturgennemgangen viste en positiv betydning af at
involvere skrebelige aeldre mennesker i maltidsrelaterede
aktiviteter. Der er dog kun lavet fa studier, ingen har vaeret
blandt skrebelige sldre modtagere af hjemmepleje og in-
gen har undersegt betydningen for livskvaliteten.

EN FREMLAGGELSE AF PROJEKTET 'DE GODE MAD-
KASSER,HVOR DER BL.A.ER GENNEMF@RT EN AF-
PROVNING AF EN"MESTRINGS-MADKASSE” BLANDT
/ALDRE BORGERE,DER MODTAGER MADSERVICE

Rehabilitering via maden - et innovativt madserviceprojekt
til eldre borgere i eget hjem

Anette Due?, Lise Justesen?, Anne Marie Beck*
!Institut for Sygeplejerske- og Ernaeringsuddannelser, Det Sund-
hedsfaglige Fakultet, Kebenhavns Professionshajskole

Baggrund og formal:

Det at kunne mestre hverdagsaktiviteter, herunder tilbered-
ning af egen mad har betydning for den zldres interesse i
madlavning og lyst til at spise. Flere sldre, som modtager
madservice, mister bade interessen i og evnen til selv at kun-
ne tilberede mad, men der mangler viden om mestringens
betydning i forhold til livskvalitet. Formalet med projektet
er at undersege betydningen af at tilbyde en Mestringsmad-
kasse som en del af den rehabiliterende indsats med fokus
pad den zldre borgers kokkenfaerdigheder og tilberedning af
egen mad samt hvilken betydning, denne indsats kunne have
pad de zeldres livskvalitet.

Materialer og metoder:

Hjemmeboende aldre (+65 ar) borgere, som minimum én
gang ugentlig modtog madservice, blev rekrutteret til en
otte-ugers randomiseret kontrolleret intervention, hvor de
enten modtog standardbehandling eller yderligere to gange
ugentligt modtog en madkasse bestaende af tre forskellige
ingredienser med tilherende opskriftkatalog med forskellig
svaerhedsgrader. De valgte opskrifter og arbejdet hermed
foregik i samarbejde med og under supervision af en me-
stringsmedarbejder. Det primaere endepunkt var livskvalitet
(EuroQol-5D-5L) og sekundzere endepunkter var fysisk og
madrelateret funktionsevne, maltidsoplevelse, kostindtag,
rejse-saette-sig-test og kropsvaegt.

Resultater:

I alt 23 maend (n=8) og kvinder (n=15) blev rekrutteret og
70% gennemferte interventionen. Ved opstart var gennem-
snitsalderen (SD) 81.7 ar (7.7),-kropsvaegten 72.4 kg (22.1),
-BMI 25.3 (6.7),-livskvalitet score 0.671 (0.137). Efter 8 ugers
intervention fandtes ingen signifikante forskelle hverken
indenfor eller mellem grupperne for ovennaevnte parametre.
Flere xldres egne beretninger og observationer fra me-
stringsmedarbejdere viste, at madkasserne og arbejdet med



de forskellige opskrifter egede den zldres engagement
og lyst til madlavning.

Konklusion:

Studiet biddrager til viden om, hvilken betydning modta-
gelse af madkasser og arbejdet med maden med en me-
stringsmedarbejder kan have for den sldres engagement og
deltagelse i egen madlavning. Det vurderes, at maden som et
rehabiliterende element kan have en stor betydning for den
aldres livskvalitet og ber udforskes yderligere.

EN FREMLAGGELSE AF PROJEKTET 'OPERATION MOR-
GENDUFT',HVOR £LDRE PLEJEHJEMSBEBOERE STAR
FOR EN MORGENMADSKLUB, HERUNDER VARETAGER
VARTSKABET

Morgenmadsklubben - Maltidsvaertskaber som rehabilite-
ringsstrategi i plejeboliger

Justesen Lise!, Walter Ute?, Kristensen Niels.H.> Beck Anne
Mariet

!t Institut for Sygeplejerske- og Ernaringsuddannelser, Det
Sundhedsfaglige Fakultet, Kebenhavns Professionshajskole,
Sigurdsgade 26,2200 Kebenhavn N.? School of Hospitality,
Culinary Arts and Meal Science, Orebro University, 702 81
Orebro, Sverige, ? Institut for Mennesker og Teknologi Miljg,
Energi, Transport - Regulering, innovation og klimapolitik,
Roskilde Universitet, 4000 Roskilde, Danmark.

Baggrund og formal:

Fremtidens velfaerdsteknologilesninger har fokus pa bor-
gerinddragelse i kombination med rehabiliteringsstrategier.
Medskabende maltidsvaertskaber som aktiv inddragelse af
beboer i maltidsaktiviteter i plejeboliger er blevet foreslaet
som en lasning, men viden er begraenset. Formalet med Pro-
jekt Operation Morgenduft er at undersege, hvordan en mor-
genmadsklub, hvor beboer skiftevis er vaerter, kan understot-
te beboernes madrelaterede funktionsevne og livskvalitet.

TORSDAG 16.00-16.15

KAFFE M.V. | FAEALLESRUMMET VED DE TRE LOKALER

Materialer og metoder:

Projektet et tredrigt interventionsstudie pa et dansk pleje-
hjem. En morgenmadsklub med 4-5 beboere (16 i alt) og

2-6 ansatte afholdes ugentligt i en periode pa 10 maneder.
Beboere er pa skift vaerter for klubben og planlaegger sam-
men med plejepersonalet, hvad der skal laves af mad. Alle
deltagere tilbereder maden sammen. Graden af madrelateret
funktionsevne vurderes efter hver morgenmadsklub og ana-
lyseres gennem en parret t-test pa middelvaerdier. Beboernes
meningsskabende vardi af deltagelse vurderes ud fra obser-
vationer i morgenmadsklubben samt ud fra semistrukture-
rede interviews i kombination med Research Driven Photo-
Elicitation med beboere og medarbejdere for, under samt
efter deltagelse i projektforlebet. Gennem en hermeneutisk
analysestrategi vurderes morgenmadsklubbens betydning
for beboernes livskvalitet samt potentialet for at overfore
udviklede medskabende maltidsvaertskaber til en hverdags-
maltidspraksis.

Resultater:

Resultatet fra 16 morgenmadsklubber viser signifikant stig-
ning i beboernes madrelaterede funktionsevne. Alle beboere
udtrykte positiv indflydelse pa livskvaliteten uafhaengigt

af fysisk eller kognitive evne. Deltagelse i et praksisfaelles-
skab, evne til at handtere teknologi og muligheder for aget
medbestemmelse er nogle af de vaerdier, beboerne tilleegger
deltagelse i morgenmadsklubben. Personalet udtrykte aget
kendskab til beboerne og var positiv overrasket over beboer-
nes madrelaterede funktionsevne og morgenmadsklubbens
betydning for dem.

Konklusion:

Studiet bidrager til viden om, hvordan medskabende mal-
tidsvaertskaber har positiv effekt pd beboers madrelaterede
funktionsevne samt livskvalitet. Veerdien af deltagelse i
morgenmadsklubben er multiple og det er ikke nedvendigvis
oget madrelateret funktionsevne, der er motivationen for
deltagelse. Det vurderes, at erfaringer fra morgenmadsklub-
ben har potentiale til at kunne overferes til hverdagsmal-
tidspraksis.

TORSDAG 16.15-17.30

LOKALE F

SYMPOSIUM: BEVARELSE AF MENTALE EVNER OG LIVSLYST | ALDERDOMMEN

Symposieleder: Rikke Gregersen

| alderdommen ages risikoen for at udvikle demens. Kan demens forebygges, og hvis man allerede har udviklet demens, er der sd
noget, man kan gere for at bevare de kognitive funktioner i lidt leengere tid? Hvordan kan vi som fagprofessionelle hjaelpe sdrbare
gamle mennesker i at bevare livsgnisten, og hvordan ved vi, om vi ger en forskel? Det er de emner, der vil berares i denne session.



HVORDAN FOREBYGGER VI DEMENS | ALDERDOM-
MEN?

Kasper Jorgensen, Neuropsykologisk fagkonsulent, Nationalt
Videnscenter for Demens

Der er knap 40.000 mennesker med en demensdiagnose i
Danmark, og det reelle antal med demens er formentlig he-
jere. Demens har store samfundsmaessige og menneskelige
omkostninger, og der er endnu ikke udviklet en pille, der

kan kurere. Kasper Jargensen vil saette fokus pa den seneste
evidensbaserede viden omkring risikofaktorer og forebyg-
gelsesmuligheder af demenssygdom. Han vil saledes ogsa
komme ind p3a, om der er noget vi selv kan gere for at ned-
saette risikoen og om der er forebyggelsesinitiativer, som det
professionelle system bar stotte op om lokalt.

HVORDAN KAN VI UNDERSTOTTE MENNESKER MED
DEMENS | AT STYRKE DERES KOGNITIVE FUNKTIO-
NER OG LIVSKVALITET?

Rikke Gregersen, docent, ph.d., MSc, VIA Aldring & Demens,
Center for Forskning, VIA University College

Ved udredning af demens sperger patienter og parerende,
om der ikke er noget, de selv kan gere for at bevare de kog-

nitive evner. Rikke Gregersen vil szerligt tage udgangspunkt

i den psykosociale gruppeintervention, kognitiv stimulations
terapi (CST), som er den metode, der har vist sig mest effek-
tiv til at pavirke kognitionen positivt, og som virker pa linie
med anti-demensmedicin. Der er netop lavet en dansk model
af det certificerede program og gennemfert pilotforseg i fem
kommuner, der har vist signifikante positive resultater.

HVORDAN KAN FAGPROFESSIONELLE UNDERSTOTTE
GAMLE MENNESKER | AT BEVARE LIVSLYST, 0G
HVORDAN MALER VI PA DET?

Lars Larsen, professor MSO, ph.d., MSc, Psykologisk Institut,
Aarhus Universitet

Hvordan er det at blive zldre, og hvilke mentale sund-
hedsinterventioner kan fremme trivsel hos belastede zldre
mennesker? Lars Larsen tager dels udgangspunkt i sin store
viden pa feltet, dels egne kliniske erfaringer fra Center for
Livskvalitet i Arhus Kommune, herunder ogsa effekten af
individuel psykoterapi til raske zldre. Lars vil desuden for-
taelle om, hvordan man kan male pa den zeldres trivsel.

Er der tilgange og interventioner, der kan varetages af andre
faggrupper, der ikke har psykologbaggrund, og som meder
gamle mennesker i deres arbejde? Det far vi ogsa et bud pa
i dette indleeg.

TORSDAG 16.15-17.30

LOKALE H

SYMPOSIUM: NY STRATEGI TIL IDENTIFICERING AF £LDRE BORGERE I RISIKO FOR TAB AF FUNKTIONSEVNE.
ERFARINGER FRA PROJEKTERNE WIPP & I'M STILL STANDING

Symposieleder: Paolo Caserotti

SELVRAPPORTERET OG OBJEKTIV MALING AF RISIKO-
FAKTORER FOR TAB AF FUNKTIONSEVNE HOS HJEM-
MEBOENDE ALDRE - EN NY TILGANG TIL DE FORE-
BYGGENDE HIEMMEBESOG

Kan vi finde en alarmklokke: en enkel og evidensbaseret
model til tidlig opsporing af kommende funktionstab via
forebyggende hjemmebesag?

Hvordan sikrer vi, at det ikke er tilfseldigt hvilken faglighed,
der praeger det forebyggende hjemmebesag?

Hvordan far kommunen adgang til mensteropsamling fra de
forebyggende hjemmebesag?

Hvordan sikrer vi at den ligevaerdige samtale mellem borger
og forebyggelseskonsulent bevares sammen med den syste-
matiske tilgang?

Erfaringer fra WIPP-projektets arbejde med at udvikle en ny
interviewguide til de forebyggende hjemmebeseg i Odense
Kommune.
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HVORDAN FINDER VI DE SKROBELIGE £LDRE? KON-
KRET MALRETNING AF TILBUDDET OM FOREBYG-
GENDE HIJIEMMEBESQG

Gorm Rabolle Knudsen, udviklingskonsulent, Slagelse Kom-
mune

Laenge har man pa forebyggelsesomradet spurgt sig selv:
Hvordan opsporer vi tidligt de skrobelige zldre? | bestraebel-
serne herpa er lovgivningen ift. forebyggende hjemmebesag
endda blevet &ndret, saledes at kommunerne fremover skal
tilbyde et forebyggende hjemmebeseag til seldre, der bor
alene i deres fyldte 70 ar. Dette skal styrke forebyggelsesind-
satsen og tidligere opspore zldre i risiko for nedsat social,
psykisk og fysisk funktionsevne.

Ifm. projekt WIPP (Welfare Innovations in Primary Preventi-
on) har Slagelse kommune forsegt at malrette tilbuddet om
forebyggende hjemmebeseag til bestemte malgrupper gen-
nem samarbejde med eksterne savel som interne partnere.



Ved dette oplaeg vil der blive praesenteret data pa, hvilke
samarbejder med eksterne og interne samarbejdspartnere,
som har givet pote, samt hvordan disse samarbejder har fun-
geret i praksis.

ER UNDERERNARING EN UDFORDRING HOS HJEMME-
BOENDE £LDRE 280 AR? RESULTATER FRA PROJEK-
TERNE”I'M STILL STANDING” OG WIPP

Sussi Buhl, Anne Marie Beck, Gry Kock & Paolo Caserotti,
Center for Aktiv & Sund Aldring, SDU

Underernzering kan age risikoen for at accelerere det alders-
relaterede tab af muskelmasse og udvikle tilstande som fy-
sisk skrebelighed og sarkopeni. Dette kan resultere i nedsat
funktionsevne, nedsat evne til at klare dagligdagsaktiviteter
og medfere et aget forbrug af sundhedsydelser. For at mal-
rette vores forebyggelsesstrategier og -handlinger er det
vigtigt med viden om, hvilke ernzeringsudfordringer der gar
sig geeldende hos den specifikke malgruppe, samt hvordan vi
identificerer de borgere, der er i erneringsmaessig risiko. Ved

dette oplaeg praesenteres data fra projekterne "I'm still stan-
ding” og WIPP, som blandt andet har undersegt kostvaner,
ernaeringstilstand, spiseevner og appetit hos hjemmeboende
ldre 280 ar.

HVILKE RISIKOFAKTORER SKAL VI TACKLE FOR AT
FOREBYGGE TAB AF FUNKTION HOS £LDRE HJEM-
MEBOENDE BORGERE? BASELINE DATA FRA WIPP-
PROJEKTET

Paolo Caserotti, Jonathan Vaarst, Gry Kock & Sussi Buhl

| WIPP-projektet er der udarbejdet en ny systematisk tilgang
til at identificere aldre borgere i risiko for tab af funkti-
onsevne. Metoden bestar af tre-trins model til vurdering

af risikofaktorer for funktionsnedsaettelse og funktionstab.
Ved dette opleeg praesenteres baseline data fra de tre invol-
verede kommuner, Odense, Esbjerg & Slagelse, pa ca. 1600
borgere for risikofaktorer sdsom inkontinens, smerte, funkti-
onsevne, kognition, treethed og livskvalitet.

TORSDAG 16.15-17.30
FRIE FOREDRAG

Leder af frie foredrag: Birgitte Hojlund

LOKALE G

EN KVALITATIV UNDERS@GELSE AF HVORNAR A£LDRE
EVT.HAR BEHOV OG KAN BENYTTE MADSERVICE SOM
REHABILITERING

Irene Norlund, lektor og ph.d., Ernaerings- og Sundhedsud-
dannelsen ved Kebenhavns Professionshejskole

Ernzrings- og Sundhedsuddannelserne samarbejder med tre
kommuner og Det danske Madhus for at sikre aldre bedre
mad pa det tidspunkt, de har behov for det. Projektet De
Gode Madkasser har interviewet en raekke sldre hjemmebo-
ende borgere for at finde ud af deres behov for madservice,
hvilken mad og hvordan den skal leveres. Der har vaeret tre
malgrupper: £ldre der lige kommer hjem fra hospitalets be-
hov for fuld-dags madservice, @ldre som er i genoptraening
med behov for mere energitaet mad, iseer gennem mellem-
maltider, og endelig hjemmeboende zldre som gennem mad
og de aktiviteter maden affeder - lige fra indkeb til madlav-
ning, med forberedelse, tilberedning pa komfur, tilsmagning,
anretning, bordanretning, servering, afrydning og opvask.

De Gode Madkasser er ved at blive udrullet blandt aeldre

i lebet af 2019, men de indledende kvalitative interviews
rummer fortsat en betydelig viden om de aldres ensker og
opfattelser af mad, som er en sideeffekt af selve projektet.
Det seger i sidste ende/satser pa at na frem til, hvordan man
kan opbygge madkasser til de seldres meget varierende be-
hov, som kommunerne er neglen til at organisere.

En af de forelebige konklusioner, som ligger uden for det
oprindelige formal, er, at de zeldre - i hvert fald i nogle kom-
muner- far tilbudt madservice for sent i livet til, at det kan
anvendes som rehabilitering. Det skal ske pa et tidligere
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tidspunkt, hvor den zldre stadig har et vist overskud til at
rehabiliteres pa og gennem madomradet.

Praesentationen arbejder med de kvalitative interviews for at
vurdere, gennem de aldres forstaelse, hvornar kommunerne
kan/ber planlaegge at sikre madservice til seldre for at fore-
bygge, at de ldre mister evnen til madlavning og kan klare
sig selv bedre i deres eget hjem omkring mad og maltider.

HVOR BLEV DEN AF,DEN R@ODE TRAD?

Birgitte Hojlund, projektleder i Syddjurs Kommune og tov-
holder i Vega Netvaerket

Ensomhed er et sundhedsproblem, som koster levedr og
livskvalitet. En alderdom i ensomhed og isolation kan fore-
bygges, men hvordan? Hvad virker, og hvordan far vi mere af
det?

Baggrunden for oplaegget er et 3-arigt projekt i Syddjurs
Kommune under Sundhedsstyrelsens pulje til bekempelse af
ensomhed blandt ensomme hjemmehjalpsmodtagere. Puljen er
afsluttet i foraret 2019, og evalueringen af de 14 projekter
bliver praesenteret af Sundhedsstyrelsen i labet af efteraret.
| opleegget praesenteres metoder, indsatser og resultater

fra Syddjurs Kommunes puljeprojekt Styrk A£ldres Netvaerk.
Undervejs kobles erfaringerne fra projektet sammen med
begreber fra Vega Netvarkets mangearige fokus pa at skabe
mere liv i gamles hverdag - med szerligt fokus pa de indsat-
ser,der understotter arbejdet med at skabe mening og sam-
menhang i livet, at finde "den rede trad”.



REBUS

Rikke Volmer Brandsen, SD, omradeleder, Frederiksberg
Kommune

Baggrund / formal:

Vi har i Frederiksberg kommune udfert forskningsprojektet
ReBus, i samarbejde med UCC Diakonissestiftelses sygepleje-
skole og Ass. Uddannelsen. Formalet var at producere ny vi-
den til gavn for borgerne gennem forskning, samarbejde og
udviklingsprojekter ved at undersege borgernes oplevelse af
personlig hygiejne med vand og sabe versus vaskeservietter.

Metode / Materiale:

Ass. - eleverne og de studerende var dem, der udferte den
personlige hygiejne med henholdsvis vand og saebe den
ene dag, og vaskehandske den anden dag. Efter hvert besag
blev borgerene interviewet omkring deres oplevelser. Der
blev bade indsamlet kvalitative og kvantitative data; pa den
made kunne vi integrere forskningsbaseret viden ind i den
studerendes leering, nar de er var ude i klinik.

Resultater:

Vores resultater viste, at borgeren kunne vare aktiv i eget
hverdagsliv ved brug af vaskeservietterne, da de var nemme
at handtere. - bl.a hos gigt- og svaer kol-borger, der ikke har
sa mange krzefter. Borgerne kunne vare i eget hjem efter
en fraktur, trods badevaerelset L pa 1.sal - eller borgerne
kunne tage pa familiebeseg uden at vaere afhangige af pa-
rerendes hjzelp. Alt dette fordrer livskvalitet for de fleste.

Konklusion:

Vi kunne konkludere, at borgeren gerne ville have vaske-
servietterne som et alternativ til vand og sabe i sxrlige
situationer. Ydermere kunne vi konkludere, at der blev skabt
et starre fokus pa den personlige pleje hos vores elever og
studerende.

SENIOR HJERNETRANING

Aarhus Kommunens Udrednings- og Rehabiliteringsteam:
Bitten Pedersen (traeningsassistent), Jette Brandsborg (ergo-
terapeut) og Lise J. Rathje (ergoterapeut)

Baggrund og formal:

Teamet oplever et behov for udfaldsorienteret kognitiv trae-
ning til borgere i eget hjem. Malgruppen er borgere, som
oplever begransninger i hverdagen pa baggrund af lettere
kognitive vanskeligheder. Vi har en hypotese om, at den

praktiske hjzelp gradvist vil stige og at borgerne med tilbud-
det kan mindske eller udskyde behovet for hjzelp.

Malet med “Senior Hjernetraening” er at styrke de specifikke
kognitive funktioner,som er reduceret hos den enkelte bor-
ger,samt at undervise i individuelle kompenserende strate-
gier. Det skal vaere klart for borgeren, hvilket sigte traeningen
har, og hvordan det kan overferes til borgerens egen mal-
saetning og hverdag.

Materialer og metoder:

Tilbuddet benytter en traeningsplatform designet til at traene
specifikke aldersrelaterede kognitive funktioner. Det omfat-
ter tveerfaglig udredning, og et ti-ugers forleb med hold,
individuel hjemmetraening og selvtraening.

Under forlabet er der fokus pa borgerens kognitive arbejds-
stil med henblik pa at give feedback og regulere gvelsernes
svaerhedsgrad. F.eks.: overses detaljer, hvordan anvendes
kompenserende strategier, hvordan er tempoet samt arbej-
des der organiseret?

Vi bruger felgende redskaber:

e MIC-SR spargeskema

e AMPS

- FIM

* Individuelle malkort

Disse bruges ved start til at identificere, hvilke kognitive
vanskeligheder og forandringer borgeren oplever i hverda-
gen og hvordan disse pavirker aktivitetsformaen.

Ved afslutning bruges redskaberne som effektmal for indsat-
sen.

Antallet af ydelser ved start og efter 3 maneder er opgjort.
Der har i alt vaeret 15 borgere i forlab.

Resultater:

« Ifolge MIC-SR observeres et generelt fald i de selvopleve-
de kognitive vanskeligheder i borgers hverdag efter endt
forleb

e 42% stiger i deres kognitive delscore i FIM

* AMPS er udfert pa 2/3 af borgerne. Ud af de fa data, vi
har, observeres en tendens til, at borgerne stiger pa deres
samlede ADL-evne

» Der madles et fald i samlet antal ydelser pa personlig
pleje, praktisk hjaelp og sygepleje efter forlabet

Konklusion:

Resultaterne bekraefter hypotesen - og vi fortsaetter derfor
tilbuddet. Vi er blevet mere skarpe pa vores malgruppe. Det
er iser borgere med erhvervede hjerneskader med diskrete
kognitive vanskeligheder, hvor der ses markant bedring pa
de selvoplevede kognitive vanskeligheder og livskvalitet i
dagligdagen.

TORSDAG 18.15-19.00

KIRSTEN AVLUND PRISEN

LOKALE F

Prisoverraekkelse og forelaesning v. arets vinder, Alexandra Brandt Ryborg Jensson, ph.d., antropolog

Leder af session: Christine E. Swane, kultursociolog, ph.d., direkter og forskningsleder, Fonden Ensomme Gamles Varn

TORSDAG 19.00

MIDDAG EFTER KOKKENCHEFENS VALG!

Leder af session: Kekkenchefen...

RESTAURANTEN



Fredag, den 1. november

FREDAG 9.00-10.00 LOKALE F
FALLES SESSION: ET LANGT LIV UDEN SYGDOM - ER DET MULIGT?

Claus Desler Madsen, lektor, molekylaerbiolog
Leder af felles session: Paolo Caserotti

Pa trods af at vi som samfund forventer at den naste generation far et laengere liv end den forrige, har vi samtidig accepteret
at livskvaliteten i de sidste artier af vores liv kan forringes grundet aldersrelaterede sygdomme som lunge- og hjertesygdom-
me, demens, kreft og andre. Som aldersforsker giver det derfor ikke mening kun at fokusere pa en forleengelse af livet, men
langt mere om den sygdomsfri del af livet kan forlaenges. For at kunne forebygge, eller succesfuldt behandle aldersrelaterede
sygdomme er det vigtigt at kunne forsta hvordan kroppen aldes ned pa celleniveau.

| dette foredrag vil jeg introducere til celluleere aldringsmodeller.Jeg vil diskutere hvordan denne forskning anvendes i dag
og vil kunne anvendes i den naermeste fremtid og sa vil jeg give eksempler pa, hvordan disse modeller pavirker vores hverdag
pa godt og ondt, uden at vi maske er vidende om det.

FREDAG 10.00-10.15

KAFFEBUFFET MED KAGE, JUICE OG FRUGT | FALLESRUMMET VED LOKALERNE

FREDAG 10.15-10.45 LOKALE F
FALLES SESSION: FOREBYGGELIGE INDLEGGELSER - GENNEMGANG AF DEN VIDENSKABELIGE EVIDENS

Ellen Holm, geriater og lektor, Nykaebing Falster Sygehus
Leder af faelles session: Rikke Gregersen

Gennem de sidste 20-30 ar har der vaeret stigende fokus pa, som betyder at hospitaler straffes skonomisk hvis/nar pa-

at indlaeggelser skal forebygges. Den nyligt afgaede regering  tienterne genindlaegges. Men i hvilket omfang er der evidens
beskrev i januar 2019 forslag til en sundhedsreform, som for at indlaeggelser med bestemte diagnoser kan forebyg-
bl.a. skulle betyde 40.000 fzerre indlaeggelser om aret. Sund- ges?

hedsstyrelsen har gennem mange ar opereret med en liste Ambitionen med dette oplaeg er at gennemga evidensen for
over diagnoser, som kaldes "forebyggelige”. Internationalt er begrebet "forebyggelige indlaeggelser” herunder ogsa evi-
der i nogle lande indfert betalingssystemer til hospitalerne, densen for at genindlaeggelser kan undgas.

FREDAG 10.45-11.00

EN KORT PAUSE
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FREDAG 11.00-12.15

LOKALE H

SYMPOSIUM: BIOLOGISK ALDRING: VIRKER ALTERNATIVE ALDRINGSMALINGER FOREBYGGENDE, 0G HVAD

GOR DE VED RELATIONEN MELLEM ALDER OG SUNDHED?

Symposieleder: Aske Juul Lassen

BIOLOGISK ALDER OG SUND ALDRING

Karina Husted, ph.d.-studerende ved Biomedicinsk Institut,
Kebenhavns Universitet

Forfattere: Husted, K., Dandanell, S., Petersen, J. Dela, F.,
Helge, J., Institution: Det Sundhedsvidenskabelige Fakultet,
Biomedicinsk Institut, Xlab, Kebenhavns Universitet

Sund aldring har aldrig vaeret vigtigere. De seneste befolk-
ningsfremskrivninger viser at andelen af aldre vil stige
markant inden for de naeste ti ar ("Danmarks Statistik,' 2018).
Stigende alder er en risikofaktor for udvikling af kroniske
sygdomme sa som hjerte-kar-sygdom og diabetes (Kirkland,
2013). Inaktiv livsstil og usund kost eger risikoen for over-
vaegt og fedme som accelererer igangsaetningen af disse
aldersrelaterede sygdomme (Jura & Kozak, 2016). Alder alene
er derfor ikke fuldt tilstraekkelig nar man ensker detaljeret
viden om sundhedstilstand og aldringsprocessen (Lowsky,
Olshansky, Bhattacharya, & Goldman, 2014). Biologisk alder
estimerer den funktionelle sundhedsstatus hos et individ i
forhold til hans/hendes jeevnaldrende. Forskelle i den indi-
viduelle aldersproces vil afspejles i forskellen mellem kro-
nologisk alder og biologisk alder. P4 den made kan biologisk
alder veere en indikator for den generelle sundhedstilstand
samt tilbagevaerende dar med et sundt og aktivt liv (Borkan

& Norris, 1980). Denne praesentation vil fokusere pa anven-
deligheden af biologisk alder i det sundhedsfremmende
arbejde mod at motivere til sundere livsforelse.

Borkan, G.A., & Norris, A. H. (1980). Assessment of biologi-
cal age using a profile of physical parameters. Journals of
Gerontology, 35(2), 177-184. doi:https://doi.org/10.1093/
geronj/35.2.177

Danmarks Statistik. (2018). Befolkningsfremskrivninger 2018-
2060. Retrieved from https://www.dst.dk/Site/Dst/Udgivel-
ser/nyt/GetPdf.aspx?cid=26827

Jura, M., & Kozak, L. P. (2016). Obesity and related conse-
quences to ageing. Age (Dordr), 38(1), 23. doi:https://10.1007/
s11357-016-9884-3

Kirkland,J. L. (2013). Translating advances from the basic
biology of aging into clinical application. Exp Gerontol, 48(1),
1-5. doi:https://10.1016/j.exger.2012.11.014

Lowsky, D.J., Olshansky, S.J., Bhattacharya, J., & Goldman, D.
P.(2014). Heterogeneity in healthy aging.J Gerontol A Biol Sci
Med Sci, 69(6), 640-649. doi:https://10.1093/gerona/glt162

15

KAN KRONISKE SYGDOMME HAVE FACETTER AF TID-
LIG ALDRING?

Claus Desler Madsen, lektor, molekylaerbiolog

Sygdomme som hjerte- og lungesygdom, metabolske lidelser
som type |l diabetes, kreeft og neurologiske sygdomme som
Alzheimers har traditionelt vaeret betragtet og behandlet
som helt forskellige patologier. Da den sterste faelles risiko-
faktor for disse sygdomme er, hvor gammel en person er, er
det imidlertid fornuftigt at betragte sygdommene, pd samme
madde som premature aldringsrelaterede sygdomme. Dette
vil medfere en ny tilgang til at identificere risikofaktorer og
hjelpe med at finde bedre mader til behandling af disse
sygdomme.

FRA KVANTIFICERET TIL QUALKULERET ALDER: BRUG
AF BIOLOGISKE ALDRINGSMALINGER

Aske Juul Lassen, lektor, etnolog, ph.d. og Tiago Moreira, pro-
fessor i sociologi ved Durham University

| det sidste arti har der vaeret en stigende interesse for at
forstd, hvordan nye selvmalingspraksisser og kvantificering
pavirker destandardiseringen af livsforlebet og individuali-
seringen af aldrings-identiteter. Denne interesse er blevet
forsteerket gennem den stigende adgang til services og ap-
parater der tilbyder biologiske og personaliserede aldrings-
malinger. Der er dog ikke meget viden om hvem der bruger
disse services, hvorfor de bruger dem, og de socio-tekniske
implikationer af denne brug. For at udforske dette, har vi
udfert semi-strukturerede interviews og fokusgrupper med
brugere af biologiske aldringsmalinger i Danmark.
Deltagerne bruger malingerne med en vis grad af skepsis
angaende deres tekniske validitet, palidelighed og falsom-
hed. | stedet for at sege en eksakt biologisk kvantificering
bruger deltagerne malingen som en pragmatisk, grov indika-
tion af individuel sundhed. Vi udvikler en konceptuel model
for at forstd deltagernes engagement med malingerne, hvori
vi foresldr at i stedet for at udskifte kronologisk alder med
biologisk alder, vurderer brugerne forskellen mellem de to
aldre for at kvalificere deres nuvaerende og fremtidige indi-
viduelle aldringsforleb. Vi foreslar at denne partikulaere form
for reesonnement skal forstds som en hverdags qualkulering
(Cochoy 2008), som er en slags forbigdende, skrgbelig selv-
klassificering udstyret med hverdagslige objekter og kvalita-
tive referencepunkter.



FREDAG 11.00-12.15

LOKALE G

SYMPOSIUM: FYSISK AKTIVITET (SYMPOSIET FOREGAR PA ENGELSK)

Symposieleder: Paolo Caserotti

THE COPENHAGEN CONSENSUS STATEMENTS ON
PHYSICAL ACTIVITY IN LATER LIFE: SOCIOCULTURAL
APPROACHES

Adam B. Evans, Department of Nutrition, Exercise and Sport,
University of Copenhagen

Physical activity (PA) during later life has seen increasing
focus from social scientific scholars in recent years. A gro-
wing body of research has outlined how PA in later life is
culturally constructed by policymakers and experts. It has
also focused upon how PA is experienced and enacted by
older adults themselves. Several important insights have
emerged, which were incorporated into the ‘consensus state-
ments' at the Copenhagen consensus conference. First, it
was recognised that PA is a complex and fluid concept, often
overlapping with concepts such as sport or exercise. Second,
that older adults’ uptake and adherence to physically active
lifestyles is heavily influenced by social and structural ine-
qualities is becoming clear. Social stratifying factors such as
socio-economic class, gender, ethnicity and (dis)ability shape
older adults' perceptions of,and ability to become or remain
physically active. Such factors can be overlooked or down-
played in some conceptualisations of active ageing policy.
Nevertheless, supportive environmental and policy factors
can help to alleviate any deleterious impacts of social ine-
quality,and are essential in order to provide environments
conducive for physical activity. Third, the importance of older
adults' subjective experiences of physically activity upon
their willingness to lead active lifestyles is also clear. Indeed,
there is a need to understand older adults' experiences of PA
from across the life course because they can influence older
adults' present perceptions of specific forms of PA. Such ex-
periences produce subjective meanings (both positive and
negative) for both individuals and groups which strongly
influence the way physical activities are understood and
experienced. Discussions highlighted the need for further
studies which investigate the influence and construction of
such meanings across the life-course. Also there is a need for
research into the way that major transitions (e.g. into retire-
ment) and the way in which contextual factors shape older
adults' PA routines.

THE COPENHAGEN CONSENSUS STATEMENTS ON
PHYSICALACTIVITY IN OLDER ADULTS: FUNCTIONAL
CAPACITY AND HEALTH

Paolo Caserotti, Center for Active and Healthy Ageing (CAHA),
Department of Sports Science and Clinical Biomechanics,
University of Southern Denmark

The effect of regular physical activity (PA) on numerous he-
alth outcomes has been consistently demonstrated in older
adults (OA) in the past decades. Physically active OA have

better physical function and mobility, greater intrinsic capa-
city, cognitive function and quality of life,and have reduced
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muscle skeletal pain and depression. In addition, PA has
been associated with compression of disability (number of
years an individual is expected to live without disability). On
the contrary, physical inactivity is associate with numerous
negative health outcomes including elevated risk of prema-
ture all-cause mortality and several chronic conditions (car-
diovascular diseases, sarcopenia and some types of cancer)
which translates into more years spent with chronic illness.
Few key questions when promoting physical activity for the
ageing population are:

1) Can health-enhancing effects of PA be achieved in OA
who have not been previously active?

Strong evidence indicates that multiple physiological
systems (e.g. neuromuscular system) are improved by
increasing daily physical activity and initiating structured
exercise programs

What is the optimal “dose” of PA in OA?

Emerging evidence indicates that some important health
benefits including better physical function and reduced
premature risk of mortality, can be achieved at lower vo-
lume and intensity than the recommended guidelines of
150 min of moderate to vigorous PA per week. Neverthe-
less, there is a positive dose-response in terms of health
benefits

Are PA and sedentary behaviour independent risk factors
for health in OA?

Evidence suggests that sedentary behaviour (SB) may be
an independent negative health risk factor. This indicates
the need of specifically targeting both PA and SB in older
adults. Nevertheless, more evidence is needed to evaluate
the effect of replacing sedentary behaviour with PA

This presentation will address some of evidence associated
with the above statements.

TEAM SPORTS AS AMEAN TO BENEFIT ELDERLY
PSYCHOLOGICALLY

Johan Wikman, ph.d., Hogskolan i Halmstad

It is well-known ageing has considerable negative conse-
quences for physical and psychological health. Physical
activity has been investigated as a way to hinder or slow this
deterioration, and many studies have confirmed this. This is
highlighted through the Copenhagen Consensus statement
on physical activity and ageing (Bangsbo et al., 2019), which
stresses that physical activity is key for the health in older
adults.

New research on team sports suggests that team sport can
have positive effects on psychological health and motivation
above and beyond those benefits associated with individual
physical activities (Wikman et al., 2018). Therefore, three stu-
dies that investigate team sports with elderly are presented.
The first study presents an investigation of experiences with
and motivation for football and spinning/crossfit in elderly



men (Nielsen et al., 2014). The second study describes the
effects of team training, compared to resistance training and
an inactive control group, on psychological health, quality of
life and motivation (Pedersen et al., 2017). The third study
presents the effects of floorball training on health status,
psychological health and social capital in older men (Wik-
man et al., 2017).

Considerations on team sports for elderly are given based on
the conclusions and experiences of these studies.

References:

Bangsbo, ., Blackwell,J., Boraxbekk, C-J., Caserotti, P., Dela, F.,
Evans,A.B.,...Vina,J. (2019). Copenhagen Consensus state-
ment 2019: Physical activity and ageing. British Journal of
Sports Medicine, 53(14), 856-858. https://doi.org/10.1136/
bjsports-2018-100451

Nielsen, G., Wikman,J. M.,Jensen, C.J., Schmidt,J. F., Gliemann,
L., & Andersen, T.R. (2014). Health promotion: The impact
of beliefs of health benefits, social relations and enjoyment
on exercise continuation. Scandinavian Journal of Medicine
& Science in Sports, 24,66-75. https://doi.org/10.1111/
sms.12275

Pedersen, M. T.,Vorup,J., Nistrup,A., Wikman, J. M., Alstrem, J.
M., Melcher,P.S., ... Bangsbo,J. (2017). Effect of team sports
and resistance training on physical function, quality of

life, and motivation in older adults. Scandinavian Journal of
Medicine & Science in Sports, 27(8), 852-864. https://doi.
org/10.1111/sms.12823

Wikman,J. M., Nistrup, A., Vorup, J., Pedersen, M. T., Melchor,
P.S.,Bangsbo, )., & Pfister, G. (2017). The Effect of Floorball
Training on Health Status, Psychological Health and Social
Capital in Older Men. Aimsph 2017, Vol. 4, Pages 364-382.
https://doi.org/10.3934/publichealth.2017.4.364

FREDAG 11.00-12.15

LOKALE F

SYMPOSIUM: PA FORKANT I SYD - ET TVARGAENDE FORSKNINGSPROJEKT MED FOKUS PA £LDRE, DER IND-

LEGGES AKUT

Symposieleder: Christian Backer Mogensen, professor, Fokuseret forskningsenhed i Akutmedicin, Sygehus Senderjylland

Vi ensker at gare ®ldre og deres samarbejdspartnere til centrale aktarer og medudviklere af det naere sundhedsvaesen. Pd tveers af
sektorer og i taet samarbejde mellem kommuner, sygehus og praktiserende laeger skal vi arbejde for at give de zldre en veerdig, ef-
fektiv og god forebyggende indsats og behandling. Formdlet med Pad FORKANT i Syd er at skabe bedre kvalitet i de sundhedsydelser

de akut indlagte zldre modtager.

PA FORKANT I SYD
- ORGANISERING OG SAMARBEIJDE

Lilian Keene Boye!?3, Christian Backer Mogensen*?-3, Forsk-
ningsstyregruppe” og Mette Elkjaer®?34

1 Feelles akutmodtagelse, Sygehus Senderjylland, Aabenraa,
Danmark, ? Fokuseret forskningsenhed i Akutmedicin, Aabenraa,
Danmark, * Institut for Regional Sundhedstjeneste, Syddansk
Universitet, Odense, Danmark, # Enheden for Sundhedsfaglig
forskning, Sydvestjysk Sygehus, Esbjerg.

PA FORKANT I SYD - OPLEVELSEN AF LIVSKVALITET
BLANDT AKUT INDLAGTE £LDRE

Mette Elkjaer!?, Jette Primdahl?3, Christian Backer Mogen-
sen'?, Mikkel Brabrand*** og Bibi Gram?¢

! Fokuseret forskningsenhed i Akutmedicin, Sygehus Senderjyl-
land, Aabenraa, Danmark, ? Institut for Regional Sundhedsforsk-
ning, Syddansk Universitet, Odense, Danmark * Dansk Gigtho-

spital, Sygehus Senderjylland, Senderborg, Danmark

# Fokuseret forskningsenhed i Akutmedicin, Sydvestjysk Sygehus,
Esbjerg, Danmark, * Feelles Akutmodtagelse, Odense Universi-
tetshospital, Odense, Danmark

¢ Enheden for Sundhedsfaglig Forskning, Sydvestjysk Sygehus,
Esbjerg, Danmark.

PA FORKANT I SYD - DE AKUT INDLAGTE £LDRES
PERSPEKTIVER PA SUNDHEDSV/ASENET

Lilian Keene Boye'?, Frans Boch Waldorff*, Pernille Tangga-
ard-Andersen®, Christian Backer Mogensen??

1 Feelles akutmodtagelse, Sygehus Senderjylland, Aabenraa,
Danmark, ? Fokuseret forskningsenhed i Akutmedicin, Institut
for Regional Sundhedsforskning, Syddansk Universitet, Aaben-
raa, Danmark, 3 Forskningsenheden for Almen praksis, Institut
for Sundhedstjenesteforskning, Syddansk Universitet, Esbjerg,
Danmark, * Forskningsenhed for Sundhedsfremme, Institut for
Sundhedstjenesteforskning, Syddansk Universitet, Esbjerg, Dan-
mark.

FREDAG 12.15-13.15

FROKOST

RESTAURANTEN
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FREDAG 13.15-14.15

LOKALE F

FALLES SESSION: GODT NYT OM GAMLE HJERNER - NEUROBIOLOGISKE OG PSYKOLOGISKE FORKLARINGER PA

SENIORKOMPETENCER.

v. Henning Kirk, laege, dr.med., aldringsforsker og forfatter
Leder af faelles session: Rikke Gregersen

Inden for gerontologien er der meget fokus pa aldring og
reduktion af kognitive funktioner, ikke mindst nar det geelder
demens. Mindre opmarksomhed har der vaeret pa voksenli-
vets muligheder for fortsat udvikling og vedligeholdelse af
kognitive funktioner.

Gene Cohen beskriver i “The Mature Mind. The Positive Po-
wer of Brain Aging” (2005) tre teenkemader som karakteristi-
ske for seniorkompetencer - den relativistiske, den dialektiske
og den systematiske.

Udviklingen af disse kompetencer i labet af voksenlivet
forudsaetter akkumulering af erfaring i form af viden, hande-
lag og ekspertise, og ikke mindst mentale og sociale kompe-
tencer, herunder empati.

Denne vakst kan i dag delvis forklares ud fra neurobiologisk
forskning: Hjernen er plastisk og kan metaforisk beskrives
som et livslangt byggeprojekt: Nydannelse og udskiftning af
neuroner, konsolidering og udbygning af hjernens netvaerk,
tiltagende bilateralisering samt vaekst af lillehjernen som

led i automatisering af kognitive, emotionelle og motoriske
funktioner.

Nye metaanalyser inden for hjerneforskningen peger pa
den aldrende hjernes muligheder hos professionelle mu-
sikere. Ikke mindst orkesterdirigenter repraesenterer fine
eksempler pa optimal hjerneudvikling i voksenlivet. Det for-
modes at dirigenter ma henregnes til en gruppe med seerlig
lav risiko for demensudvikling.

14.15-14.30

FALLES SESSION: TAK FOR DENNE GANG!

LOKALE F

Afslutning v/Rikke Gregersen, naestformand for Dansk Gerontologisk Selskab

Ses vi naeste ar?

1 2020 er der National Konference 29. - 30. oktober, og her drejer det sig om:

Aldring i en teknologisk tidsalder
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