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Ssernummer: Skal vi have en
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Uden relationer kommer vi ingen vegne
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Foreningen til Tilegnet:

Udvikling af Alderens | Folketingets nye seldreudvalg
Muligheder

Dette seernummer er tilegnet Folketingets nye
eldreudvalg, der madtes forste gang d. 1. marts. Hvem har
dog fundet pa, at en lov om omsorg og pleje skal hedde en
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‘eldrelov’? sparger Henning Kirk i dette blad. Som det



FUAM er mennesker, der
dyrker livet og ikke deres
alder.

FUAM er mennesker, der
deler livserfaringer og viden
med hinanden i ligevaerdige

samtaler.

FUAM er mennesker, der
undersgger og udvikler
alderens muligheder.

fremgar er der ingen gode argumenter for at kalde det, der er
pa vej for en @ldrelov. Dette nummer har @ldrelovens
diskriminerende egenskaber som et seerligt tema. Henning
Kirk skriver : “Lad os udfase det aeldresprog, der gor alderen til
et problem i sig selv. Lad os fa en god omsorgslov. Ikke en
eldrelov.” I artiklen “Mange er bekymrede...” fortelles om
andre, som heller ikke synes det er en god ide. Hvorfor skal
der seettes ‘aeldre’ foran sa meget, der ikke handler om alder?
Hvordan kan vi undgad at sproget forvitrer?

Omsorgens kerneydelse - ogsa for dem med demens

Omsorg og pleje er vigtig for alle der treenger, men
omsorgen og dens organisering risikerer at tage magten over
menneskers liv. Derfor skal vi holde fast i kerneydelsen:
“Sammen at udvikle gode dage med samveer, velvaere, livslyst
og gode naetter med sgvn.” Denne omsorgens kerneydelse har
intet med alder at gore, den geelder for alle. Lees hvad denne
pastand bor betyde for mennesker med demens i Christian
Christensens artikel. Han mener, at der traenges til et
sporskifte.

Dette seernummer er kun et uddrag af medlemsbladet fra
februar. Du kan laese det hele her: https:/bit.ly/36fiAN6
Del gerne med nogen du kender.

Fri os fra klichesproget om
seldre

Af Henning Kirk, Leege og aldringsforsker

De fleste besggende pa landets kunstmuseer er grahdrede.
Burde kulturministeren pa den baggrund hedde ‘kultur- og
eldreminister’? Nej, vel? Men det er den logik, der ligger bag
de senere ars betegnelser for skiftende ministre med omsorg
og pleje som ressortomrade. Det startede med, at Lokke-
regeringen i 2016 udnaevnte en ‘aldreminister’.
Underforstaet: minister for omsorg og pleje.

De sidste 30-40 ar har vi ligget under for et
‘eldresprog’, hvor klicheen ‘aldre-’ har erstattet ‘omsorg og
pleje’. Det ny regeringsgrundlag er praeget af sammen
sproglige klicheer.

Hvem har dog fundet pa, at en lov om omsorg og
pleje skal hedde en ‘aeldrelov’? At betegnelsen — i stedet for at
henvise til indholdet af kommunal service — refererer til
alderen pa flertallet af brugerne af pageeldende service? Og


https://bit.ly/36fiAN6

Alderdommen er ikke en
sygdom, men alderen er en
risikofaktor.
(Henning Kirk)

hvad er det for interesser, der har drevet aeldresproget frem, sd
en lang raekke aldreord er landet i medierne, i offentlige
dokumenter og i lovudkast? Det ene mere misvisende end det
andet. Et af de hyppigst anvendte er ‘eldrepleje’, en
betegnelse der ret direkte udsiger, at alderen i sig selv
forklarer behov for pleje og omsorg.

Men det er ikke ligegyldigt, hvordan vi former sproget.
For sproget er med til at skabe den virkelighed, som det
beskriver. Og bag eldresproget ligger to tusinde ars
fejlopfattelser af sammenhaengen mellem alder og sygdom.
Alderdommen er ligefrem blevet beskrevet som en sygdom i
sig selv, helt op i 1900-tallet.

Et godt eksempel er demenssygdom. Ikke kun laegfolk,
men ogsa fagfolk, mente helt frem til 1980’erne, at demens
var et led i normal aldring. Man kan stadig here
demenssygdom omtalt som ‘senil demens’. Dementia senilis
var tidligere en diagnosebetegnelse, men i 1980 erne paviste
forskere, at demenssygdom er en selvstaendig sygdom. Den
har sin egen kereplan uafhaengigt af alderen. Derfor fandt
man Alzheimer-diagnosen frem fra skuffen, og efter i nogle ar
at have omtalt demens i alderdommen som “senil demens af
Alzheimers type”, indfertes fra 1990’erne Alzheimer-
diagnosen — uden henvisning til alder.

Denne udvikling skal i dag ses i et nyt lys, efter at flere
befolkningsstudier siden nullerne har vist, at incidensen af
demenssygdom nu er faldende — et udtryk for, at demens kan
forebygges. Og det kan forventes, at der i de nye
eldregenerationer vil veare feerre end forventet med
demensdiagnose. Ligesom andre diagnoser med alderstyngde
ogsa er i aftagende, det gaelder f.eks. blodprop i hjerne/hjerte
og hoftebrud.

Kort sagt: Alderdommen er ikke en sygdom, men
alderen er en risikofaktor. Stigende sarbarhed med stigende
alder. Den sammenhaeng har statistikere beskrevet matematisk
i 200 ar. For hvert 7.-8. ar efter 50-arsalderen fordobles
risikoen for kronisk sygdom. Haldningen pa livets
eksponentielle risikokurve kan vi ikke andre ved
forebyggelse. Til gengeaeld kan vi gennem forebyggelse hele
livslobet seenke kurven. Og en fordobling af et lille risikotal er
ikke sa bekymrende som fordoblingen af et starre. Den nu
faldende forekomst af nye demenstilfeelde er netop et
eksempel pa, at forebyggelse af risikofaktorer i hele livslabet
bidrager til mindre sygelighed i alderdommen. Det geelder
ogsa blodprop i hjerte og hjerne og andre aldersrelaterede
sygdomme.

Politikernes og mediernes brug af eldresprog er
bekymrende, fordi det fastholder os i tidligere tiders
misopfattelse af alderens rolle som sygdomsarsag. Lad os



Lad os udfase det zldresprog,
der gor alderen til problemi
sig selv. Lad os fa en god
omsorgslov. Ikke en aldrelov.
(Henning Kirk)

derfor benavne forvaltninger og ministerielle ressortomrader
efter “varebetegnelse” og ikke efter alderen hos modtagerne af
en given service. Det ville vare naturligt, at
sundhedsministeriet overtager ‘aeldreomradet’ og omdeber
det, sd ministerens ressort hedder ‘sundhed og omsorg’. Flere
kommuner opererer allerede med en sadan
forvaltningsbetegnelse. Herved fremhaeves ogsa vigtigheden af
det sundhedsfaglige indhold i pleje og omsorg, uanset om
indsatsen er rettet mod en 90-arig plejehjemsbeboer eller
hjemmeplejen til en midaldrende sklerosepatient.

Vanskeligere er det nok at gare op med kultur og
traditioner. Opfattelsen af ‘de zeldre” som en saerlig kategori,
der befinder sig uden for den almindelige voksenbefolkning,
har faet alt for meget plads i vores sprog. Leeg maerke til det
lille distancerende ‘de’ — vi-de-retorikken. Desvaerre har det
nok bidraget til udviklingen af, at £ldre Sagen har kunnet
score et klik, hver gang aeldreklicheen er dukket op. Teenk
bare pa, hvordan den supplerende folkepensionsydelse hurtigt
blev til en “aeldrecheck”, hvilket er misvisende, fordi langt de
fleste aeldre borgere ikke befinder sig inden for
ydelseskriterierne.

Der er behov for en erkendelse af, at alderen i sig selv
aldrig kan forarsage et problem. Far man et problem, kan
alderen forvaerre det. Lad os udfase det aeldresprog, der gar
alderen til problem i sig selv. Lad os fd en god omsorgslov.
Ikke en aeldrelov. Hor ogsd Henning pa Klog pa sprog: http:/
bit.ly/3XFpUd5

Bekymringer over en
seldrelov

Af Knud Ramian,

Overalt i samfundet bekaemper vi diskrimination. Vi er
enige om at bekaeempe racisme og sexisme. Det er diskri-
mination, nar vi er pa vej mod en sakaldt aeldrelov. Det er den
mest diskriminerende lov i arevis..Den cementerer for alvor et
seerligt syn pa aeldre som mennesker, der har brug for hjelp,
statte, plejehjem, beskyttede boliger m.v. og som lider af
demens og ensomhed. Det kan vi ikke vaere bekendt.

Heldigyvis er der bekymrede roster.

Henning Kirks artikel i foregaende artikel rummer
dybtgdende argumenter for, hvorfor vi ikke skal have en
eldreminister, et eldreudvalg og en aldrelov, men derimod
en omsorgslov.

Andre er ogsd bekymrede, og det er ingen ringere end
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Problemet med en 'zldrelov’
er, at den signalerer en
ungdvendig segmentering af
mennesker i forhold til deres
alder.

(Tine Rostgaard)

formanden for Danske 4ldrerad Inger Mgller Nielsen, der
udtaler: “Vi er ... bekymrede for at seldreomradet reduceres til
at handle om pleje og omsorg, da aeldreomradet er langt
bredere og mere komplekst end det. Desuden finder Danske
Aldrerad det uheldigt, at man anvender betegnelsen aldrelov.
| lyset af at bade @ldre og yngre mennesker har behov for
pleje, sygepleje og genoptraening, er det ikke hensigtsmaessigt
at pege pa alder, eksempelvis folkepensionsalderen, som en
afgreensning i lovgivningen”, slutter Inger Moller Nielsen.

Professor Tine Rostgaard fra RUC skriver i en artikel i
Altinget med overskriften: Har vi brug for en aeldrelov:
“Problemet med en 'aldrelov' er, at den signalerer en
unedvendig segmentering af mennesker i forhold til deres
alder. Den fortseetter en lidt uheldig tendens i Danmark, hvor
man skelner mellem de behov, man har for og efter indtreeden
i alderdommen. De 65 ar er ikke laengere en naturlig marker
for, hvorndr vi indgar i alderdommen — og slet ikke for hvornar
vi (maske) har behov for pleje og omsorg, skriver Tine
Rostgaard”. “Man kunne derfor gnske sig en lov, der ikke kun
talte pa tveers af social- og sundhedsomradet, men ogsa tog i
betragtning, at der kan veere behov for samtale pa tveers af
eldre- og handicapomradet,”skriver Tine Rostgaard.

Kan folketingets aldreudvalg @ndre udviklingen?

1.Marts mades aldreudvalget for forste gang med
eldreministeren. Udvalget rummer mange mennesker med
reel indsigt og man kan hdbe det kan lykkes at fa rettet op pa
skaden. Vi har hdrdt brug for at friseette omsorgen for
mennesker med behov for pleje og omsorg, men det gor vi
ikke ved at gare en hel befolkningsgruppe til handicappede.
Vi har brug for en omsorgslov, der tager udgangspunkt i
menneskers problemer og ikke i deres alder.
En lille hverdagsaktivisme vil vaere at sende en hilsen til nogle
af udvalgets over 30 medlemmer. Du finder deres
mailadresser her: http://bit.ly/3xmkNDZ

Kilder:

Inger Moller Nielsen, Danske aeldrerad: https://bit.ly/
3XySKfp

Tine Rostgaard i Altinget: http:/bit.ly/40Z873q



Livet med demens
- styrket kvalitet i
indsatsen

Uden relationer kommer vi
ingen vegne

Et bud pa malet for en ny demenshandlingsplan 2030:
Fra sygdomspor til livspor

Af Christian Christensen, oversaetter, demens aktivist,
medlem af FUAM’s bestyrelse og Alzheimerforeningens
repraesentantskab.

Den Nationale Demenshandlingsplan 2025 er kort i
groften. | den anledning indkalder Alzheimerforeningen,
Zldresagen og FOA til konference pa Christiansborg den 9.
marts. De tre hovedmal (hurtigere udredning, hurtigere og
bedre hjalp til parerende og nedbringelse af forbruget af
antipsykotika) er ikke ndet - og der er ikke flere penge.

Skal der gang i den strandede plan, er der derfor behov for
et sporskifte, som konferencens program desvaerre ikke synes
at afspejle. Dette sporskifte ma veere, at man gar fra et meget
sygdomsfokuseret medicinsk fokus i den nuvaerende plan til
en ny plan, hvor mennesket med demens er i centrum, og
hvor kraefterne bruges pa at skabe et godt liv med demens; et
livspor.

Hvorfor et sporskifte er vigtigt

1) Demens betyder, at man kommer til at leve resten af sit
liv med kognitive handicap.

Der er i dag ingen kur (heller ikke pa vej) der kan afbade
disse handicap. Den medicinske verden har meget
begraensede tilbud, “antidemensmedicin”, som kun virker pa
nogle former for demens, kun har begraenset effekt og en
reekke (ofte oversete) bivirkninger.

Derfor ma vores primare mal veere at gore, hvad vi kan,
for at mennesker, der lever med en demens, kan leve et godt
liv med de kognitive handicap demensen er arsag til. | den
sammenhang er det hverdagslivet og aktiviteter og isaer de
sociale relationer, som giver livet indhold og kvalitet.

2) Der er i dag mange praksiserfaringer og flere tilgange
(fx. Marte Meo og Eden Alternative), som viser veje til et godt
liv med demens. Derfor er det pa tide at udbrede denne viden
igennem uddannelser og kurser bade for familie/parerende og
fagprofessionelle.

3) Flere og flere personer, der lever med en demens,
vaelger at “tage skeebnen pa sig”. De gor det ved at insistere
pa at leve med denne tilstand, vaere dbne og bidrage til livet
og til verden, med det de stadig kan.



"We do not see things as they
are, we see things as we are.”
— Anais Nin

Livsporet er vigtigt,

Vi kender godt vejen ad livsporet, med fokus pa gode
hverdage med samvaer, velvere og glaede.

1) | en nylig rapport fra VIVE (Det Nationale Forsknings-
og Analysecenter for Velfaerd) er man heller ikke i tvivl “Uden
relationer kommer man ingen vegne”. Rapporten baserer sig
bl.a. pa etnografiske feltstudier i hjemmeplejen og pa
plejehjem. Vaerdien ved at arbejde relationelt er indiskutabelt
og en uomgaengelig nadvendighed, hvis man egnsker at skabe
det gode aeldreliv - ligegyldigt om det er med eller uden
demens.

2) Relationsarbejde ses i dag ikke som en faglig
kompetence, men “blot” som en personlig kompetence, og
sundhedspersonale uddannes ikke i at arbejde relationelt.

En vej der folger livsporet vil betyde at relationsarbejde
bliver en faglig kompetence. Det at kunne arbejde relationelt
skal derfor gares til et fag pa sundhedsuddannelserne - i forste
reekke pa social- og sundhedsuddannelserne og pa
sygeplejerskeuddannelsen. Begge steder skal faget fylde og
tilleegges vaegt og betydning pa linje med de medicinske fag.

3) Folger vi livsporet skal medarbejdere i
sundhedssektoren og pa plejehjemmene efteruddannes, sa de
bliver rustede til at stotte og hjelpe de mennesker, som far en
demensdiagnose, og dem der senere kommer pa plejehjem.
De skal kunne mgde dem, som mennesker der lever med en
demens og ikke som omvandrende sygdomme “demente”.

Fra degenerativ til regenerativ

Antropologen Ida Marie Lind Glavind peger i sin nyligt
afsluttede PhD pa, hvordan den stereotype og stemplende
beskrivelse og opfattelse af mennesker med demens fylder og
dominerer i samfundssynet pa demens. De negative virkninger
af dette samfundssyn rammer ikke blot de mennesker der
lever med demens, deres familier og pargrende, men ogsa
dem, der skal hjeelpe og tage sig af dem.

Ida Marie Lind Glavinds modsvar pd dette kommer som
en hovedkonklusion i hendes PhD. Med baggrund i sit
feltarbejde konkluderer hun, at netop de sociale relationer
kan have en generativ effekt, en opbyggende funktion. Altsa:
sociale relationer medferer menneskelig vaekst (ogsa) ved en
demens! Dette star i en skeerende kontrast til den normale
medicinske opfattelse af demens som en degenerativ sygdom,
en afviklende forfaldsproces.

Sagt i korthed
Lad os for alvor fa gang i at skabe rammerne for et godt liv



At blive gammel er ligesom at fa
bern eller hund: Der er hylder i
supermarkedet, du aldrig har
opdaget for!

Abelone Glahn

med demens med velvaere og livskvalitet. Lad os fa uddannet
social- og sundhedspersoner, som har en humanistisk vinkel
pa deres arbejde, og som uddannes i at arbejde relationelt og
skabe velvaere. Det vil give et livgivende perspektiv pa en
demensdiagnose og fremme et godt liv med demens.

Referencer og links:

Lone Gran, Laura Skifter Andersen, Didde Boisen
Andersen og Maya Christiane Flensborg Jensen: “Uden
relationer kommer vi ingen vegne”, Relationsarbejde som
grundvilkar og faglighed i aeldreplejen, VIVE 2023. Link til
artikel https:/bit.ly/3E8e0BS

Ida Marie Lind Glavind: “Loss and Belonging”. Life with
Alzheimer’s Disease in Denmark. Phd dissertation.
Copenhagen University 2022.
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De skal kunne mgde dem, som
mennesker der lever med en
demens og ikke som en
omvandrende sygdomme
"demente”

Christian Christensen
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