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Demens

» Over 70 000 in Norge
» Degenerativ sykdom
» |[ngen kur

®» [glges ofte av symptomer som angst, depresjon,
sgvnforstyrrelser, hallusinasjoner og vrangforestillinger

®» Tap av mestring
®» Demens som en trussel mot ncere gjensidige relasjonere




Musikkterapi

» Kraftfullt verktay for & stimulere hjernen ved demens?
» Forbedre livskvalitet
» Empowerment

» Mesiring

» Efrom for gjensidighet, ncerhet, glede, uten krav til prestasjon

S e




Skreddersydd musikkterapi

Hiemmeboende personer med mild fil moderat demens (Alzheimer
demens, Vaskuloer demens, Demens ved Lewy legemer, Demens ved
Parkinsons sykdom ICD-10 kriterier; WHO, 1992)

Ressursorientert musikkterapi skreddersydd til personens musikalske
livshistorie

P&ragrende er aktiv i musikkterapisesjonen

Musikksamvcer mellom sesjonene
Tidsserieanalyser av videoer av musikkterapien (time 1, 5 og 10)

Tre musikkterapi-design

» Baker, Grocke, Pachana & Clair (2012), Connecting through music: a study of a spousal caregiver-
directed music infervention designed to prolomng fulfilling relationships in couples where one
person has dementia.

» Schall, Haberstroh & Pantel (2015) Time series analysis of individual music therapy in dementia.
Effects on communication behavior and emotional well being.

» Rolvsjord, Gold & Stige (2005) Research Rigour and Therapeutic Flexibility: Rationale for a Therapy
Manual Developed for a Randomised Controlled Trial




Forskningsdesign

Ukentlig musikkterapi 10 uker

VAMS - selvrapportert falelsestilstand fgr og etter hver sesjon

MIDAS — Musikkterapeutens vurdering av timen

Noldus Observer — koding av videoer med statte i software. KODEM og OERS.




Figure 1 — timeline
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k Reffered and
assessed patients are
evaluated to meet the
inclution criteria

I Patients can register
to get more
information if
interested

IF Home visit is
scheduled. If informed
consent is given, we
enroll to next phase

I* Assessing
neuropsychological
symptoms, the
relatives stress and
quality of life in the
PWD

I Assessing musical
history of the PWD
and make treatment
plan with relevant
goals

I 10 weeks music
therapy

I 20 sessions, twice
weekly

I One session led by
music therapist, one
led by collateral

* A log of the music
therapy and music
meetings are written

*PWD answers VAMS
(1-3 minutes) before
and after each music
intervention/musical
meeting

e Assessment within 2|
weeks after the last
musical intervention

| Assessing
neuropsychological
symptoms, the
relatives stress and
quality of life in
PWD




KODEM - Kommunikasjonsatferd hos
personer med demens

Kuemmel, A., et al. (2014). "CODEM instrument: Developing a tool
to assess communication behavior in dementia." The Journal of
Gerontopsychology and Geriatric Psychiatry 27(1): 23-31.

Bilde flernet pga kopibeskyttelse




i Glede
| {ler, smiler, synger, kysser, stryker eller bergrer, rekker ut en
| hind, responderer pd musikk)

| Senne

| (tysisk aparesjon, roper, banner, hytter med nevene, rynker a

| oyenbrynene, biter tenner, biter sammen leppene, smalner i \-—- {
gynene, gir tegn 1 § trekke seg vekk)

Frykt/angst
{Repeterende roping. rastioshet, grimaser, repetert efler agitert
| bevegelse, rynker mellom gynens, rynier i pannen, vis
hendene, skjeiver, beveger bena, rask pust, gynene viddpne,
| strammer ansiktet)

(Grater, ser ned, seeger, sukier, hodet i hendene, gyne/hode
vendt ned, utirykksipst ansikt)

OERS - Observed emotion

Generell vikenhet rating scale

[Oeltar | oppgave, gir eyekontakt, pyne fgiger person elier Lawton, M. P., et al. (1999). "Observed
- objekt, ser seg rundt | rommet, responderer ved 3 bevege seg Emotion Rating Scale." Retfrieved 21.
eller si noe, snur kroppen vendt mot person eller objekt) december, 2015, from

www.abrahamsoncenter.org/PRI.



http://www.abrahamsoncenter.org/PRI

Bilde flernet pga kopibeskyttelse

VAMS - Visual analogue mood scale

—Stern, R. A, et al. (1997). "Visual analogue mood scales to measure internal mood
state in neurologically impaired patients: description and initial validity
evidence." Aphasiology 11: 59-71.




Hypoteser

» Musikkterapi-intervensjonen gir gkt kommunikasjonsatferd
og positive falelsesuttrykk hos personer med demens

» Nevropsykiatriske symptomer (angst, depresjon,
vrangforestillinger) og pdragrendebelastning vil voere stabile i
intervensjonsperioden.

» (Okning i selvrapportert livskvalitet hos personen med
demens etter behandlingen.

» (Hkning i selvrapporterte positive falelsestilstander hos
personen med demens etter musikkterapi/musikksamvoer
sammenlignet med rett for.




Bilde fjernet pga kopibeskyttelse

Interrupted time series
analyses 2013, 08.12 —
Cochrane training




Erfaringer sd langte

= Utfordringer med rekruttering

= De som har deltatt:

= Okt bruk av musikk sammen i familien
= Mer tdlmodig med personen med demens
= Nedgang i angst

= F& lov til & veere den som gir




Sparsmal?




