®

AALBORG UNIVERSITETSHOSPITAL
- i gode haender

Gode rad til dig, der oplever kognitive
forandringer som fglge af din nyresygdom

Som kronisk nyresyg kan du have risiko for at udvikle
kognitive forandringer. Forandringerne kan
forekomme allerede i det tidlige stadie af
nyresygdommen. De bliver dog mere fremtreedende,
jo mere fremskredet sygdommen er.

| denne pjece kan du laeese mere om begrebet
kognition, og hvordan kognitive forandringer konkret
kan komme til udtryk. Desuden har vi samlet en
raekke gode rad til, hvad du selv kan ggre for at
mindske generne ved de kognitive forandringer i
hverdagen. Vi har ogsd samlet nogle gode rad til dine
pargrende.

ARSAGER TIL KOGNITIVE
FORANDRINGER

Der kan veere flere arsager til de kognitive
forandringer. Arsagerne kan inddeles i vaskulzere og
ikke-vaskulaere risikofaktorer. Det vil sige
risikofaktorer, der involverer blodkarrene, og
risikofaktorer, der ikke involverer blodkarrene.

Vaskuleere risikofaktorer
Forhgijet blodtryk, diabetes, forhgjet kolesterol,
blodpropper i hjertet, uregelmaessig hjerterytme og

rygning.

Ikke-vaskuleere risikofaktorer

Lav blodprocent, ophobning af affaldsstoffer i blodet,
forstyrrelser i saltbalancen, sgvnforstyrrelser,
depression, manglende intellektuel stimulation, darlig
ernaeringstilstand og nedsat aktivitetsniveau.

BEHANDLING AF KOGNITIVE
FORANDRINGER

Der findes ingen behandling for kognitive
forandringer, men behandling af de vaskuleere og
ikke-vaskulaere risikofaktorer kan muligvis reducere
den kognitive svaekkelse. Det kan fx veere at sikre et
velbehandlet blodtryk, en velbehandlet diabetes og

en acceptabel blodprocent. Desuden kan fysisk og
kognitiv treening nedseette hastigheden, som
forandringerne sker med.

"// K\\

Kognitive forandringer — kort fortalt

Kognition er et udtryk for vores
tankevirksomhed, og for hvordan hjernen
bearbejder information. Kognition handler
om vores bevidste tanker og om maden, vi
udtrykker os sprogligt pa. Kognition
omhandler ogsa de ubevidste handlinger,
vi foretager, som er blevet automatiske for
os. Hvilket betyder, at vi ikke behgver at
teenke pd, hvordan vi skal udfare en
aktivitet — vi kan blot udfare den.

Kognition omfatter hukommelse,
opmeerksomhed, koncentration,
planleegning, opgavelgsning og sprog.

De kognitive forandringer kan vise sig som:

o Hukommelsesbesveer. Man kan have
problemer med at leere nye ting eller at
huske, hvad man for nylig har leert.
Sprogvanskeligheder. Man kan have
sveert ved at finde ord eller problemer
med at udtrykke sig.

Nedsat udgvende funktion. Det kan
veere sveert at planlaegge hverdagen eller
at kunne teenke sig frem til logiske
beslutninger.

e Nedsat koncentrationsevne. Man kan
have problemer med at holde
opmaerksomheden og en nedsat evne til
at kunne bearbejde og forsta den
information, man far.

Nedsatte motoriske evner. Man kan
have besveaer med at koble enten en
visuel, bergringsmaessig eller munditlig
information med sine bevaegelser, hvilket
kan ggre det sveert at falge fx en
brugsanvisning.

Forandringerne i de kognitive funktioner
kan vise sig i et speend fra en mild grad til
en grad, hvor en person fremstar dement,
og hvor der er stor indgriben i hverdagen
og evnen til at kunne klare sig selv.
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For nuveaerende er det ikke anbefalet at screene
rutinemeessigt for kognitive forandringer. Der findes
aktuelt heller ingen sikker made at diagnosticere
forandringerne pa. Dog bgr man mistaenke kognitive
forandringer, nar en person med nyresygdom angiver
glemsomhed, konfusion, depression,
sgvnforstyrrelser eller manglende evne til at besvare
spagrgsmal uden hjeelp fra pargrende eller andre
omsorgspersoner.

GODE RAD TIL DIG MED KRONISK
NYRESYGDOM

| det fglgende har vi samlet en reekke gode rad til,
hvad du selv kan ggre for at mindske generne ved de
kognitive forandringer i hverdagen:

e Skab rutiner i hverdagen. Rutiner i hverdagen
kan hjeelpe med at fa tingene til at kare og kan
dermed maske give oplevelsen af feerre
forglemmelser. Nogle har gleede af skemaer eller
sma sedler, hvor dagens opgaver er skrevet.

* Veer fysisk aktiv. Det er vigtigt at veere fysisk
aktiv hver dag. Ga eller cykel fx en tur. Det er
ogsa muligt at bruge en sengecykel bade hjemme
og under dialysen.

e Stimulér din hjerne. Det er vigtigt at blive
stimuleret kognitivt - lees en bog, leeg et puslespil,
lgs kryds-og-tveers eller sudoku. At spille breetspil,

kort eller andre former for spil sammen med andre
er ogsa god treening.

* Spis tilstraekkeligt. Det er vigtigt at spise
tilstraekkeligt. Tal med de sundhedsprofessionelle,
hvis du er i tvivl om, hvad du mé spise i forhold til
din nyresygdom, eller hvis du har problemer i
forhold til at spise. Som nyresyg kan du have
kvalme, nedsat appetit eller manglende overskud
til at handle eller lave mad.

e Tal med dine naermeste om forandringerne.
For nogle kan de kognitive forandringer veere en
belastning for forholdet til de nsermeste
pargrende, og forandringerne kan veere et svaert
emne at tale om. Det er dog vigtigt at tale
sammen om de udfordringer, der kan opstd, sa
man sammen kan komme igennem
vanskelighederne.

* Brug en kontakt- eller notesbog. Det kan veere
sveert at huske, hvad de sundhedsprofessionelle
giver af informationer. Brug derfor fx en
kontaktbog i forbindelse med dialysebehandling
eller kontrolbes@g, som du kan notere spgrgsmal
og informationer i. Nogle har glaede af at have en
pargrende med til vigtige samtaler.

e Tal med andre i samme situation. Det kan veere
en hjeelp for dig at tale med andre i samme
situation. Gennem fx Nyreforeningen er det muligt
at komme i kontakt med andre personer med
nyresvigt.

GODE RAD TIL DIG, DER ER PARGRENDE
TIL EN PERSON MED NYRESYGDOM

e Giv dig selv en pause. Som pargrende kan man
komme til at std med meget af ansvaret for, at det
praktiske i hverdagen fungerer. Det er vigtigt at
tillade sig selv et frirum, hvor man kan have en
pause fra at taeenke pa sygdom. Det kan vaere at
dyrke en hobby, lave sociale ting med venner eller
veninder, tage pa ferie eller bare sma stunder i
hverdagen, hvor man kan koble af.

* Tal med andre pargrende. Det kan veere en
hjeelp at tale med andre i samme situation.
Gennem fx Nyreforeningen er det muligt at
komme i kontakt med andre pararende til
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personer med nyresvigt. Pa dialyseafsnittene i
bade Hjarring og Aalborg er det muligt for
pargrende at deltage i kaffemgder, hvor man kan
udveksle erfaringer om at leve sammen med en
person med kronisk nyresvigt.

KONTAKT OG MERE VIDEN

Det er altid muligt at kontakte Nyremedicinsk
Afdeling, hvis du eller dine paragrende har spgrgsmal,
eller hvis du undrer dig over noget i forbindelse med
nyresygdommen.

Kontakt

Nyremedicinsk Afdeling

TIf. 97 66 37 31

Vi treeffes bedst:

Mandag - fredag 8.00 — 15.00

Kilder

Hjernesagen.dk

Hjernetage. Artikel fra Nyrenyt december 2018,
Argang 4

Side
Gode rad til dig, der oplever kognitive forandringer som fglge af din nyresygdom 3 af 3



	Årsager til kognitive forandringer
	Vaskulære risikofaktorer
	Ikke-vaskulære risikofaktorer

	Behandling af kognitive forandringer
	Gode råd til dig med kronisk nyresygdom
	Gode råd til dig, der er pårørende til en person med nyresygdom
	Kontakt og mere viden

