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Kognition och migration &r en strategisk enhet inom
verksamhetsomrade neurologi, rehabiliteringsmedicin,
minnessjukdomar och geriatrik. Enhetens uppdrag ar att arbeta
for vard och omsorg pa lika villkor for alla med kognitiv svikt
och konstaterad demenssjukdom, med fokus pa utrikes fodda.
Denna handlingsplan beskriver Kognition och migrations
prioriterade arbeten for ar 2024.

Kognition och migrations svergripande mal 4r att bidra
till forutsattningar for att optimera att utredning samt vard och
omsorg vid kognitiv svikt och konstaterad demenssjukdom blir
personcentrerade och patientsakra for alla, oavsett bakgrund.

For mer information om Kognition och migrations arbete:
www.skane.se/kom
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Centrala begrepp

Nedan féljer en sammanfattande forklaring av centrala begrepp som
anvands aterkommande i handlingsplanen.

e Kognitiv sjukdom é&r ett begrepp som i viss utstrackning ersatt
termen demenssjukdom. | det diagnossystem som primar- och
specialistvard anvander ar demenssjukdom den forekommande
termen. | denna handlingsplan anvands bade kognitiv sjukdom och
demenssjukdom.

e Migration ar ndar manniskor forflyttar sig fran en plats till en annan
for att bosatta sig dar. Migration kan vara ofrivillig och orsakad av
till exempel klimatférandringar, sociala eller ekonomiska skal, eller
frivillig (Europaparlamentet, 2024).

e Jdmlik vdrd innebar att bemotande, vard och behandling ska vara
jamlik for alla oavsett kon, alder, bostadsort, funktionalitet,
utbildning, social stallning, etnisk eller religios tillhorighet eller
sexuell laggning (Socialstyrelsen 2017). Den jamlika varden ska se
individens olika erfarenheter, férvantningar och behov och anpassa
varden darefter.

e Utrikes fédda innefattar individer som ar bosatta i Sverige, och som
inte har Sverige registrerat som fodelseland i befolkningsregistret.
Begreppet gor inte skillnad pa vilket av varldens 6vriga lander som
individen ar fodd i, hur lange individen har bott i sitt fédelseland
eller den enskilde individens upplevelse av tillhorighet.

e Personcentrerad vdrd innebar att varden ska utga fran de
forutsattningar, resurser och behov som patient eller anhoriga har.
En personcentrerad vard uppmanar till att se patienten som en
unik, vardig och kapabel individ som i samverkan med halso- och
sjukvardspersonal gors delaktig i sin vard (McCormack & McCance,
2006). Vard och omsorg vid demenssjukdom sker genom ett
personcentrerat forhallningssatt. Det innebér att personen som
lever med demenssjukdom satts i fokus, inte diagnosen
(Socialstyrelsen, 2017).



e Anhdriga anvands i handlingsplanen och definieras enligt
Socialtjanstlagen (SFS 2001:453 13§) som den som vardar eller
stodjer narstaende.
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1 Inledning

Globalt befann sig drygt en av trettio personer ar 2020 i en
migrationsprocess (IOM, 2020). Antalet migranter har tredubblats sedan ar
1970 och berdknades ar 2020 att uppga till cirka 281 miljoner personer
(IOM, 2020). Ar 2021 var 5,3 procent av den bosatta befolkningen i
Europeiska unionen fran lander utanfér EU (Europaparlamentet, 2023).
Migrationen till Sverige har sedan 1960-talet forandrats fran huvudsakligen
arbetskraftsinvandring till migration orsakad av ohallbara
levnadsforhallanden i ursprungslandet.

Av Skanes 1,4 miljoner invanare har drygt 330 000 personer ett annat land
an Sverige registrerat som fodelseland i det nationella befolkningsregistret.
| slutet av 2022 innebar det att 24 procent av Skanes invanare var utrikes

fodda. Nationellt ar andelen 20 procent (Statistiska Centralbyran (SCB),
2023).

D = 25 % eller mer
[1=1524%
[__' = 14 % eller mindre

i

Figur 1. Andel utrikes fodda invanare i Skanes kommuner.

Halsa och tillgang till jamlik vard ar en grundlaggande rattighet och en
viktig faktor for individens mojlighet till etablering i samhallet (World
Health Organization, (WHOQ), 2008). Enligt artikel 12 i FN:s konvention om
de ekonomiska, sociala och kulturella rattigheterna ar en stat skyldig att
erbjuda hélso- och sjukvard som ar tillganglig for alla. | Sverige regleras
ratten till vard i Patientlagen (SFS 2014:821) och Halso- och sjukvardslagen
(SFS 2017:30). Enligt hélso- och sjukvardslagen, 3 kap. 1 § ska vard 6 (22)
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erbjudas pa lika villkor for hela befolkningen och med respekt for alla
manniskors lika varde. | Region Skanes overgripande mal for halso- och
sjukvarden ar 2024 innefattar bland annat battre liv och halsa for fler och
battre tillgdnglighet och kvalitet (Uppdrag for hdlso- och sjukvard, Region
Skane, 2024).

2. Kognition och migration

Kognition och migration ar en enhet inom verksamhetsomradet NRMG,
som bestar av verksamhetsenheterna neurologi, rehabiliteringsmedicin,
minnessjukdomar och geriatrik. Kognition och migration ar en fristaende
enhet inom Region Skane, med fysisk placering pa Minneskliniken, SUS
Malmaé.

Enheten arbetar strategiskt for att vard och omsorg vid kognitiv sjukdom
ska vara jamlik och saker for alla, med fokus pa utrikes fodda. Kognition
och migration arbetar med informations- och kunskapsspridning,
samverkan och implementering av arbetsmetoder. Enheten bevakar,
sammanstaller och delger kunskap om kognitiv sjukdom ur ett
migrationsperspektiv.

Arbetet riktar sig till myndigheter, sakkunnigorganisationer, personal inom
halso- och sjukvard. Enhetens anstallda har olika akademiska bakgrunder,
sasom samhallsvetare, administrator, sjukskoterska som disputerar i
omvardnad ar 2024, socionom samt specialistsjukskéterska med inriktning
demensvard. Klinisk erfarenhet av arbete med personer med kognitiv svikt
och demenssjukdom finns inom enheten, vilket gagnar genomférbarheten
av de prioriterade omradena.

Enhetens arbete mojliggdrs genom valfungerande samarbeten med andra
verksamheter inom Region Skane avseende exempelvis regionala
samarbeten, statistik och datahantering samt informationsspridning i olika
format och media. Enheten har dven véalfungerande samarbeten med av
Region Skane upphandlad tolkformedling. Nationellt samarbetar Kognition
och migration med sakkunnigorganisationer och register avseende till
exempel kunskaps- och informationsspridning.

Kognition och migration beviljades ar 2021 medel av Vinnova (2021-
02680) som en del av innovationsmiljon PREDEM. Innovationsmiljon bestar
av tolv partners, vars mal ar att inféra nya metoder for tidig upptackt och
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utredning av kognitiv sjukdom, mer tillforlitlig diagnostik och

individanpassad prevention och behandling. Medverkan i projektet fortgar

till ar 2026.

Kognition och migrations arbete bedrivs regionalt, nationellt och i nordiska

natverk med parter inom olika verksamhetsomraden. Arbetet bedrivs

genom olika samarbeten samt informationsspridning om resultat utifran

enhetens arbeten. Strategiskt driver enheten arbeten for att utveckla,

utvdardera och implementera metoder vilka kan bidra till vard och omsorg
pa lika villkor vid kognitiv svikt och demenssjukdom, med fokus pa utrikes

fodda.

Exempel pa hur Kognition och migration bedriver olika arbeten:

For att bedoma nyttan av utforda arbeten gors kontinuerlig uppfoljning och

Pa nationell niva har Kognition och migration samverkan med
myndigheter, regioner, nationella register och organisationer.
Dialog och utbyte sker genom deltagande i projekt, natverk och
foreldasningar samt genom att bista med kunskapsunderlag infor
framtagande av rapporter och riktlinjer.

Pa regional niva samverkar Kognition och migration med
sakkunnigorganisationer, forvaltningar och specialistkliniker,
offentlig och privat primarvard och i viss omfattning kommuner.
Samverkan omfattar bland annat kunskapséverféring, medverkan i
arbetsgrupper, kartlaggningsarbetet och utbildningsinsatser.

Framjar personcentrerad och patientssdker vard och omsorg pa
patientniva genom utveckling och implementering av lampliga
kognitiva test samt kunskapshoéjande insatser for halso- och
sjukvardspersonal och vard- och omsorgspersonal.

utvardering genom uppfoljande enkater, intervjuer samt utvardering av

anvandandet av material som publicerats pa enhetens hemsida.

2.2 Vard och omsorg pa lika villkor vid kognitiv sjukdom

Varldshélsoorganisationen (World Health Organization, WHO) beskriver

demenssjukdomar som ett globalt och vaxande folkhalsoproblem vilket

behdver prioriteras (2017). Enligt Socialstyrelsens utvardering av de

nationella riktlinjerna fér vard och omsorg vid demenssjukdom (2018)
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behover regioner och kommuner arbeta 6kat progressivt dels for att
identifiera utrikes fodda personer som uppvisar kognitiv svikt, dels for att
O0ka kdannedom om demenssjukdomar hos utrikes foédda. Behov av 6versyn
av forskrivning av symtomlindrande lakemedel samt antipsykosmedel for
utrikes fodda personer foreligger ocksa, enligt Socialstyrelsen (2018).

| Sverige skattas antalet arliga nyinsjuknanden i demenssjukdom till 20 000
— 25000 personer. Av de 130 000 — 150 000 personer som idag har
demenssjukdom har drygt 20 000 personer utlandsk bakgrund. Den
kommande tjugoarsperioden beraknas antalet personer med utlandsk
bakgrund som drabbas av demenssjukdom att fordubblas (Socialstyrelsen
2018).

For att i hogre utstrackning na tillforlitliga resultat av utredningar kommer
behovet av att arbeta personcentrerat 6ka. Den kognitiva utredningen kan
till exempel paverkas av vilka kognitiva test som anvands och om testning
och utredning gors genom tolk (Naqvi et al. 2015, Torkpoor et al. 2022).
Erfarenheter av migration kan paverka individen och ha betydelse genom
hela livet, bade for personen med kognitiv sjukdom och anhdoriga (Jutlla,
2015). Studier visar att vardsdkandet hos utrikes fédda paverkas av
uppfattning om kognitiv svikt och demenssjukdom, vilket kan paverka
omfattningen av vard- och stédinsatser som erbjuds (Nielsen, 2016).
Socialstyrelsen (2015) beskriver att vardpersonalen maste sdkra att
patientens perspektiv tas tillvara och tillgodose att vard ges pa lika villkor,
for att skapa tillit och fértroende. En patient som inte vill, eller kan delta
aktivt i sin vard ska inte riskera att fa en samre anpassad vard
(Socialstyrelsen, 2015).

| Skane ar var sjatte invanare med demensdiagnos utrikes fédd (Enheten
for dataanalys och registercenter, 2022). Utifran aldersférdelningen i Skane
forvantas andelen utrikes fodda med demensdiagnos att 6ka de
kommande decennierna (SCB 2022).
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| en kartlaggning genomford av Kognition och migration beskrivs bland
annat att utrikes fodda i Region Skane oftare konstateras ha
demenssjukdom fore 65 ars alder, och att skillnader i samsjuklighet i
somatiska och psykiska sjukdomar samt i lakemedelsforskrivning finns
mellan grupperna utrikes fodda och inrikes fodda. Kartlaggningen visade
aven att det finns skillnader aven inom gruppen utrikes fédda
(Migrationsskolan, 2020).

For att erbjuda vard och omsorg pa lika villkor bor migrationsperspektivet
beaktas nar en person uppvisar symtom pa kognitiv svikt, vid den kognitiva
utredningens alla delar samt i eventuell darpa féljande vard och omsorg.
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Kognition och migration menar att migrationsperspektivet beaktas nar:

e de kognitiva test som anvands vid utredningen i minsta mojliga man
paverkas av sprak, kultur och utbildningsbakgrund.

e halso- och sjukvardpersonal arbetar medvetet utifran hur
migrationsprocessen kan paverka utrikes féddas halsa och
vardsdkande.

e vard och omsorg utgar fran ett personcentrerat forhallningssatt
med den drabbade personen och dennes anhériga i fokus.
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3. Prioriterade omraden

Kognition och migration arbetar med fem prioriterade omraden under ar
2024:

e Kartlaggning av vard och omsorg vid kognitiv sjukdom med
fokus pa utrikes fodda

e Kunskapshojande insatser

e Kommunikation genom tolk

e Kognitiva tester

e Nara moten

De prioriterade omradena uppdateras utefter eventuella revideringar av
riktlinjer och/eller vardprogram. Nedan féljer en 6vergripande
nuldgesbeskrivning samt delmal och planerade aktiviteter for respektive
omrade.

3.1 Kartlaggning av vard och omsorg vid kognitiv sjukdom med fokus
pa utrikes fodda

En jamlik och personcentrerad vard ska vara anpassad efter individuella
forutsattningar utifran den vardsdkande. Det innebar att varden inte kan
vara lika for alla. Tvartom behover vard och omsorg anpassas utefter den
enskilde patientens forutsattningar och férmagor, exempelvis med
kognitiva tester lampliga att anvanda utefter patientens sprakliga formaga,
att erbjuda tolk nar patienten inte har svenska som modersmal, och utefter
utbildningsbakgrund. | en analys av skillnader i vard, behandling och
bemétande inom den svenska varden lyfter Myndigheten for vardanalys
fram omotiverade skillnader som centrala att arbeta vidare med
(Vardanalys, 2014). Omotiverade skillnader ar de skillnader som inte kan
forklaras av att patienten har olika medicinska forutsattningar eller har
olika medicinska behov.

For att framja jamlik vard och omsorg vid kognitiv sjukdom ar det centralt
att omotiverade skillnader identifieras. Att vara fodd i ett annat land an
Sverige ska inte ha en negativ paverkan pa den vard individen far. Genom
att jamfora uppgifter fran Skanes regionala varddatabaser mellan de som
ar fodda i Sverige och de som ar fédda i ett annat land an Sverige ar det
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mojligt att undersdka om det finns skillnader i utredning, behandling, vard
och stéd inom vard- och omsorgsarbetet vid kognitiv sjukdom i Skane.

Syftet med kartlaggningen ar att pa ett systematiskt satt kunna folja vard
och omsorg vid kognitiv sjukdom med fokus pa utrikes fédda.

Delmal 1. Att kontinuerligt folja och kartlagga vard och omsorg vid kognitiv
sjukdom i Skane, med fokus pa utrikes fodda.

Arbetet ar 2023 bestod av foljande 6vergripande aktiviteter:

e Inhdamta, analysera och sammanstalla befolkningsdata for Skane ar
2023.

e Inhamta, analysera och sammanstalla varddata for Skane ar 2023.

e Samverka med enheten fér dataanalys och registercenter, DARC,
for kartlaggning av varddata fran Region Skanes varddatabaser med
fokus pa kvalitetssakring av varddata.

e Sammanstalla kommunspecifika siffror utifran befolkningsstatistik
och varddata med fokus pa kognitiv sjukdom och utrikes fodda.

e Se over kunskapslaget inom forskning och praxis som anknyter till
identifierade skillnader.

Arbetet ar 2024 forvantas besta av foljande 6vergripande aktiviteter:

e Samverka med enheten for dataanalys och registercenter, DARC,
for kartlaggning av varddata fran Region Skanes varddatabaser med
fokus pa kvalitetssakring av varddata.

e | samverkan med DARC sammanstalla kommunspecifika siffror
utifran befolkningsstatistik och varddata med fokus pa kognitiv
sjukdom och utrikes foédda.

e Se 6ver kunskapslaget inom forskning och praxis som anknyter till
identifierade skillnader.

3.2 Kunskapshdjande insatser

Kognition och migrations erfarenhet ar att det fortsatt finns behov av
kunskapshojande insatser med fokus pa personcentrerad och saker vard
och omsorg vid kognitiv sjukdom. Pa nationell och regional niva pagar
framtagande och revideringar av exempelvis vardférlopp och insatsférlopp.
For att vard och omsorg vid kognitiv sjukdom ska vara jamlik och sadker ar
det av vikt att migrationsperspektivet beaktas nar riktlinjer, vardforlopp
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och rutiner tas fram och/eller revideras. Kognition och migration arbetar
med kunskapshdjande insatser pa nationell, regional och lokal niva.
Insatserna bestar exempelvis av medverkan vid konferenser, forelasningar
samt deltagande i natverk, workshops fokusgrupper och arbetsgrupper.
Insatserna bestar dven av presentation och spridning av enhetens
rapporter, informationsblad och informationsfilm.

Syftet med kunskapshdjande insatser, oavsett om insatserna ges pa
nationell, regional eller kommunal niva, ar att framja personcentrerad vard
och bidra till jamlik och saker vard och omsorg vid kognitiv svikt och
demenssjukdom.

Delmal 1. Bidra till 6kad kunskap om jamlik och saker vard och omsorg vid
kognitiv sjukdom, med fokus pa utrikes fodda.

Delmal 2. Bidra till att personcentrerad vard och omsorg inkluderar utrikes
fodda i vard- och insatsforlopp, rutiner och nar dessa omarbetas.

Arbetet ar 2023 bestod av féljande 6vergripande aktiviteter:

e Publicerat och kommunicerat Kognition och migrations nyhetsbrev.

e Publicerat och kommunicerat Kognition och migrations hemsida.

e Medverkat i lokal arbetsgrupp (LAG) aldres hélsa, Region Skane,
samt bidragit till att migrationsperspektivet beaktades vid
uppdatering av vardforloppet vid kognitiv sjukdom.

e Bidragit till att migrationsperspektivet beaktades vid uppdatering av
det regionala vardprogrammet.

e Deltagit i forelasningar, workshops, och utbildningar for att belysa
perspektivet jamlik och sdker vard och omsorg vid kognitiv
sjukdom.

e Arrangerat utbildning for tolkar om kognitiv utredning genom tolk.

Arbetet ar 2024 férvantas besta av foljande 6vergripande aktiviteter:

e Maedverka i lokal arbetsgrupp (LAG) aldres hélsa, Region Skane,
samt bidra till att migrationsperspektivet beaktas vid uppdatering
av det regionala vardforloppet vid kognitiv sjukdom.

e Maedverka i nationell arbetsgrupp (NAG) aldres halsa.

e Maedverka i Region Skanes Arbetsgrupp for migration- och halsa.
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e Bjuda in till referensgruppstraffar for att ta del vardpersonals
reflektioner av att arbeta for jamlik och saker demensvard med
fokus pa utrikes fodda.

e Bjuda in till och medverka i dialoger med aktérer som
Socialstyrelsen, Svenskt Demenscentrum, Svenska Demensregistret,
specialistmottagningar, primarvard och kommuner for att belysa
perspektivet jamlik och saker vard och omsorg vid kognitiv sjukdom.

e Fortsatt samverkan inom nordiskt natverk.

e Fortsatta att anvanda Kognition och migrations hemsida och
nyhetsbrev som kommunikationsplattformer.

3.3 Kommunikation genom tolk

Tillgang till tolk kan ha avgérande betydelse for att ratten till vard pa lika
villkor, patientsdkerhet och kvalitet i varden uppfylls (Socialstyrelsen,
2016). Lagrum foreskriver att tolk ska tillkallas da patient och hélso- och
sjukvardspersonal inte talar samma sprak (Halso- och sjukvardslagen SFS
2017:30, Patientlagen SFS 2014:821 samt Forvaltningslagen SFS 2017:900).
Kammarkollegiet ar den myndighet som auktoriserar och verkar for att
tillgodose samhallets behov av kompetenta tolkar och 6versattare
(Kammarkollegiet.se).

Flertalet anstallda inom hélso- och sjukvarden har erfarenhet av att arbeta
med spraktolkar. | ett utvecklingsarbete av Kognition och migration
studerades kognitiv testning i samarbete med tolk (Migrationsskolan 2019;
Torkpoor et.al. 2022). Utvecklingsarbetet visade pa flera utmaningar vilka
kan indelas upp i tre teman:

e Traditionellt anvanda kognitiva tester fungerar inte att dversatta
tillforlitligt.

e Kunskapsbrister hos tolkar om hur en kognitiv testning genomfors,
vilket leder till att instruktioner och fragor formuleras felaktigt.

e Vardpersonal saknar kunskap om att anvanda tolk vid kognitiv
testning.

Socialstyrelsen (2018) beskriver att en tredjedel av regionerna saknar
rutiner for tolkanvandning i samband med utredning av kognitiv svikt. Vid
kognitiv testning baseras testresultaten till storsta del pa muntlig
kommunikation. Tillforlitlig tolkning ar salunda centralt for att uppna
tillforlitliga och patientsakra resultat.
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Delmal 1: Bidra till att 6ka vardpersonalen kunskap om tolkanvandande.
Delmal 2. Bidra till att 6ka tolkens kunskap om kognitiv utredning genom
att utbilda minnestolkar.

Arbetet ar 2023 bestod av foljande 6vergripande aktiviteter:

e Medverkan i Region Skanes expertgrupper for upphandling av
tolkformedlingstjanst respektive upphandling av
Oversattningstjanst.

e Samverkan med den upphandlade tolkférmedlingen och dess
tolkar.

e Arrangerade utbildning till Minnestolk, i samarbete med aktuell
tolkférmedling.

e Producerade filmen Kognitiv utredning genom tolk. Filmen vander
sig till vardpersonal och tolkar och finns tillganglig pa Kognition och
migrations hemsida.

Arbetet ar 2024 planeras att besta av féljande 6vergripande aktiviteter:

e Samverkan med aktuell upphandlad tolkférmedling for att
sakerstalla mojligheten att bestalla utbildad minnestolk.

e Arrangera utbildning till Minnestolk en gang/termin.

e Samverkan med enheten Utveckling migration och halsa inom
ramen for utbildningar i kommunikation genom tolk.

3.4. Kognitiva tester

Lampliga kognitiva tester mojliggor mer tillforlitliga resultat av kognitiv
testning som underlag fér sammanlagd bedémning av den kognitiva
utredningen, eventuellt diagnoskonstaterande och eventuell forskrivning
av symtomlindrande lakemedel. Mer tillforlitlig och patientsdaker utredning
och diagnostisering bidrar till battre mojligheter till en 6kat
personcentrerad vard och omsorg.

Rowland Universal Dementia Assessement Scale (RUDAS, efter svensk
validering: RUDAS-S) ar ett globalt kognitivt test vilket bér anvandas vid
basal kognitiv utredning av personer med annat modersmal &n svenska,
annan kulturell bakgrund eller kort utbildningsbakgrund (Socialstyrelsen,
2017). Dock anvander endast halften av vardgivarna i Sverige RUDAS-S
(Socialstyrelsen, 2018).

16 (22)



| samverkan med fyra specialistminnesmottagningar i Region Skane
genomforde Kognition och migration ett utvecklingsarbete i vilket det
basala kognitiva testet Multicultural Cognitive Examination (MCE) (Nielsen
et al. 2019) utvarderades kliniskt. MCE bestar av RUDAS och tre andra
tester. MCE identifierar Alzheimers sjukdom och dven andra kognitiva
minnesbesvar tidigare i forloppet, an vid testning med enbart RUDAS
(Nielsen et al. 2019). Utvecklingsarbetet visade att MCE kan bidra till
sakrare kognitiv utredning av utrikes fodda (Migrationsskolan 2020:2)

| samverkan med enheten for klinisk minnesforskning vid Lunds universitet
validerades RUDAS-S, som ar den svenska versionen av RUDAS (Torkpoor
R., et al., 2022). Materialet anvands aven for validering av MCE-S, den
svenska versionen av MCE-testet (Torkpoor et al, 2024).

Delmal 1: Information och kunskapsspridning till hdlso- och sjukvarden om
betydelsen av att arbeta med personcentrerade kognitiva test for 6kad
patientsakerhet, samt implementera RUDAS-S och MCE-S.

Arbetet ar 2023 bestod av féljande 6vergripande aktiviteter:

e Validering av det mangkulturella kognitiva testet MCE-S.

e Uppdatering av manualen for RUDAS-S utifran resultatet fran
utvecklings- och valideringsarbete.

e Uppdatering av manualen for MCE-S utifran resultatet fran
utvecklings- och valideringsarbetet.

e Fortsatt arbete med informations- och kunskapsspridning samt
implementering av testerna.

e Fortsatt informations- och kunskapsspridning om MCE-S till
beslutfattare regionalt och nationellt.

e Utvecklingsarbete gallande utvardering av MCE-S som basalt
kognitivt test i primarvarden i Region Skane slutfort.

Arbetet ar 2024 planeras besta av féljande 6vergripande aktiviteter:

e Publicering av rapport om utvecklingsarbetet avseende MCE-S i
samarbete med primarvarden.

e Paborja arbete for implementering av MCE-S, utefter direktiv fran
regionala och nationella beslutsfattare/vardprogram.

e Uppdatering av manualen for MCE-S.
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e Uppfoljning av namnt utvecklingsarbete for att undersoka
anvandandet av MCE-S i primarvarden.

e Fortsatt information om MCE-S till beslutfattare regionalt och
nationellt.

e Inspelning och publicering av instruktionsfilm avseende MCE-S.

3.5 Ndara moten

Kognition och migration har under flera ar arbetat med att félja personer
med demenssjukdom, deras anhoriga samt omsorgspersonal i deras
stravan att skapa trygga moten, med fokus pa utrikes fodda. Syftet med
arbetet har varit att undersoka vilka forutsattningar vard- och
omsorgspersonal att arbeta utifran Socialstyrelsens riktlinjer samt vad som
behovs for att personer med kognitiv sjukdom och anhoriga ska kdnna sig
sedda och lyssnade till?

Delmal 1. Att sammanstilla vardpersonals erfarenheter och reflektioner om vad
som behovs for att arbeta for en jamlik och sdker demensvard med fokus pa
utrikes fodda.

Arbetet ar 2023 bestod av foljande 6vergripande aktiviteter:

e Regelbundna besdk och méten med personal i medverkande
kommun.

e Skapa kontakt med personer med demenssjukdom och anhdériga for
samtal om deras livssituationer.

e Regelbundna méten och samtala med utrikes fodda personer med
kognitiv sjukdom och anhdriga.

e Publicering av rapporten Nara moten.

e Medverkan i workshops arrangerande av Socialstyrelsen for
framtagande nationellt kunskapsstod for anhorigperspektivet.

Arbetet ar 2024 férvantas besta av foljande aktiviteter:

e Bjuda in till referensgruppstraffar for att ta del av vardpersonals
reflektioner av att arbeta for en jamlik och sdker demensvard med
fokus pa utrikes fodda — bade ur ett patient- och anhorigperspektiv.
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