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Gode rad, nar din pargrende har intensivdelirium

Din pargrende viser tegn pa det, vi kalder
intensivdelirium. Din paragrende har i perioder sveert
ved at holde styr pa tankerne, og vi har ved hjeaelp af
en test vurderet, at patientens evne til at koncentrere
sig er nedsat. Tilstanden kaldes intensivdelirium.

Vi ser ofte intensivdelirium, da tilstanden kan ramme
alle patienter, der er indlagt pa intensivafsnittet.
Tilstanden kan have mange forskellige arsager, og vi
forsgger at undga, at den opstar.

Sadan viser intensivdelirium sig

Patienter med intensivdelirium kan opleve uvirkelige
episoder, der fgles virkelige. De kan hgre og se ting,
der ikke er rigtige — de hallucinerer, og de kan opfare
sig meget anderledes end normalt. Normal samtale
giver ikke altid mening. En stor del af patienterne
reagerer pa tilstanden ved at treekke sig ind i sig selv.

SADAN KAN DU HANDTERE DELIRIUM

Vores erfaring viser, at patienten har brug for:

e Korte og tydelige beskeder. Giv patienten korte
beskeder i et enkelt sprog, s& konkret som muligt.
Forsgg at undga ord, der kan misforstas, fx
"slanger”.

e Gentagelser. Gentag udsagn, der kan fastholde
patienten i virkeligheden. Naevn fx tid pa dggnet:
"Klokken er 3 om eftermiddagen”.

e Accept. Acceptér og anerkend patientens
oplevelser, uden at de bliver forsteerket for
patienten.

* Viden om udstyr. Patienten har behov for at
kende ngdvendigheden af tuber, sonder og
apparatur, hvis patienten forsgger at fierne dem.

Sgvn. Patienten har mest af alt brug for at sove.
Det kan dog veere sveert at sove, nar man er
indlagt pa intensivafsnittet. For nogle patienter er
det en fordel at have en pargrende hos sig for at
finde ro til at sove. Andre patienter sover ikke, nar
deres pararende er til stede. Som personale vil vi

opfordre dig til at veere mere eller mindre til stede
afhaengig af patientens sgvnmanster.

Nar intensivdeliriet er overstaet

Intensivdelirium gar over igen, men det er meget
forskelligt, hvor lang tid det tager. Vi ved meget lidt
om eventuelle fglger af intensivdelirium, men
patienten kan efterfglgende have problemer med
hukommelsen og have koncentrationsbesveer. Der er
begyndende forskning inden for omradet, og vi
arbejder hele tiden pa at blive bedre til at forebygge
og behandle tilstanden.

Nar patienten er blevet sig selv igen og er ude af
eventuel respirator, kan det veere godt at fa snakket
om oplevelserne og ryddet op i misforstaelser. Det er
ikke sikkert, at patienten umiddelbart kan forsta, at de
uvirkelige oplevelser ikke har fundet sted. Stat
hinanden — det kan have veeret en barsk oplevelse for
bade patienten og dig som pargrende, uanset om
patienten har veeret urolig eller tilbagetrukket.

KONTAKT OG MERE VIDEN

Har du spgrgsmal, tanker eller bekymringer om
intensivdelirium, er du altid velkommen til at dele dem
med os.
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