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Bakgrunn for prosjektet

A snuble, skli og falle er noe alle opplever, men det er mer vanlig og har ofte mer alvorlige
konsekvenser hos eldre og mennesker med sykdommer som pavirker bevegelsesevnen — som for
eksempel Parkinsons sykdom.

| de fleste tilfellene gar det bra, men konsekvensene av et fall kan bli alvorlige. Fallrelaterte skader
kan vaere alt fra sma sar til alvorlige hoftebrudd. Engstelse, smerter og behov for hjelp til dagligdagse
gjoremal kan ogsa vaere konsekvenser av et fall.

Et fall skyldes som oftest en kombinasjon av ulike faktorer: individuelle helsemessige forutsetninger,
hvor krevende en oppgave er, og hvordan omgivelsene ser ut. Ved Parkinsons sykdom er det sezrlig
de individuelle helsemessige forutsetningene, som for eksempel graden av motoriske symptomer,
som gjgr at risikoen for fall gker. Falltendensen gker lengre ut i sykdomsforlgpet. Hvert ar opplever
omtrent én tredjedel av hele befolkningen over 65 ar minst ett fall. Til sa mmenlikning faller omtrent
dobbelt sé mange med Parkinsons sykdom minst én gang i Igpet av ett ar.

Malsetting

Malet for prosjektet var a utvikle en brosjyre om balanse- og fallproblematikk og hvordan dette kan
forebygges.

Prosjektgjennomfgring og metode

Fysioterapeut Ylva Hivand Hiorth har skrevet brosjyren. Hun er spesialist i nevrologisk fysioterapi ved
Nasjonal kompetansetjeneste for bevegelsesforstyrrelser, og har skrevet sin doktorgradsavhandling
om fall ved Parkinsons sykdom.

Prosjektet ble giennomfgrt ved at Ylva f@rst skrev et utkast til tekst basert pa forskning om
tematikken. Deretter la vi ut en nyhetssak pa parkinson.no og pa Facebook der vi etterlyste personer
med parkinson og erfaring med fall. 10 personer meldte seg og sendte innspill og tanker og egne
erfaringer. Deretter fikk de lese gjennom det fgrste brosjyreutkastet. Hver enkelt fikk gi innspill pa e-
post eller via telefon, etter som hva de selv foretrakk.



Har du erfaring med fall?

Morges Parkinsonforbund gjennomferer for tiden et prosjekt om
fallforebyggende arbeid. Det arbeides blant annet med en brosjyre om balanse
og fallproblematikk. Vi etterlyser na personer som har erfaring med fall og
redusert balanse, og som vil bidra med gode innspill knyttet til arbeidet.

| 14.07.2015 09:05

Brukernes erfaringer er viktige i alle prosjekter Morges
Parkinsonfarbund gjennomfarer.

Wil du bidra til 8 kvalitetssikre innholdet | den nye
brosjyren? Weer vennlig og fyll ut skjemast under.
Fortell gjerne litt om deq selv og dine erfaringer med
fall og redusert balanse. Dersom du blir plukket ut til &
delta i kvalitetssikringen av brosjyren vil vi ta kontakt
med deq.

Fall- og balanse: il du bidra til &
kvalitetssikre innhold | ny brosjyre?
Foto: Shutterstock.

D velger selv om du vil fylle ut noen av eller alle
feltene under.

Ja, jeg bidrar gjerne:

Nawvn: E-post ogleller telefon:

Egne erfaringer med fall og balanse:

Klippet fra www.parkinson.no

Parallelt ble teksten gjennomlest og kommentert av en nevrolog, en ergoterapeut og to
fysioterapeuter.

Innspillene ble samlet, strukturert og sendt til forfatter for bearbeiding. Opprinnelig var det en tanke
a bruke sitater fra personer som hadde opplevd fall, men vi innsa snart at slike sitater kunne virke
mer skremmende enn opplgftende. Bade innspillsgruppen og forfatteren var opptatt av a fa til en
god falldagbok som folk kunne notere i, sa det ble et viktigere fokus enn sitater.

Manuset ble omarbeidet en del og deretter sendt videre til sprakvask og tilbake for godkjenning hos
forfatter.

Deretter ble manuset sendt til design. Der gikk vi noen ekstra runder for 8 komme fram til et
lesevennlig oppsett for en godt voksen malgruppe. Det var ogsa viktig a finne et godt format pa

falldagboken som skulle fylle de siste sidene i brosjyren.

ExtraStiftelsen er kreditert i alle oppslag om brosjyren og med logo i brosjyren.



Resultater og resultatvurdering

Resultatet er i trad med malsettingen. Brosjyren heter Fall ved Parkinsons sykdom og er trykket i
2000 eksemplarer. Det ble en luftig brosjyre med ekstra stor skrift. Den har likevel et friskt utseende
og kan passe for personer i ulike aldersgrupper.

Brosjyren finnes i trykket utgave, men kan ogsa lastes ned gratis som PDF. | tillegg finnes
falldagboken som egen PDF man kan skrive ut og fylle ut hvis man trenger flere sider.

Vi har fatt gode tilbakemeldinger pa brosjyren.

Oppsummering med konklusjon og videre planer.

Brosjyren vil fortsatt veere tilgjengelig for de som gnsker den. Vi vil fortsette a reklamere for den pa
nett og i Parkinsonposten i tiden som kommer. Fall er et tema som blir stadig mer aktuelt ettersom
flere bli eldre.

Brosjyren vil kunne bidra til & forebygge fall hos personer med parkinson og vi vil bruke den i vart
videre arbeid med dette som hensikt.
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Dersom du lettere bli ustg i
ukjente omgivelser eller nar
flere ting skjer samtidig,
prov a gjgre bare
én ting om gangen.

Ta medisinene
dine til rett tid.
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Turstaver kan
veere til god hjelp.

D = 4
S
S o
- Bruk riktig fottay.
Veer oppmerksom pa at tgfler
og sokker kan veere glatte.

Velg derfor sko med halkappe
og antisklisaler.

Parkinson-




Falltendens ved Parkinsons sykdom

A snuble, skli og falle er noe alle
opplever, men det er mer vanlig og
har ofte mer alvorlige konsekvenser
hos eldre og mennesker med syk-
dommer som pavirker bevegelses-
evnen - som for eksempel
Parkinsons sykdom.

[ de fleste tilfellene gar det bra,
men konsekvensene av et fall kan
bli alvorlige. Fallrelaterte skader
kan veere alt fra sma sar til alvorlige
hoftebrudd. Engstelse, smerter og
behov for hjelp til dagligdagse
gjgremal kan ogsa veere konse-
kvenser av et fall.

FALL VED PARKINSONS SYKDOM

Et fall skyldes som oftest en
kombinasjon av ulike faktorer:
individuelle helsemessige forutset-
ninger, hvor krevende en oppgave
er, og hvordan omgivelsene ser ut.

Ved Parkinsons sykdom er det
seerlig de individuelle helsemessige
forutsetningene, som for eksempel
graden av motoriske symptomer,
som gjgr at risikoen for fall gker.
Falltendensen gker lengre ut i
sykdomsforlgpet. Hvert ar opplever
omtrent én tredjedel av hele be-
folkningen over 65 ar minst ett fall.
Til sammenlikning faller omtrent
dobbelt sa mange med Parkinsons
sykdom minst én gang i lgpet av ett
ar.
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A vare bekymret for fall

Mange er bekymret for fall, og
kanskje spesielt de som har opp-
levd et fall der de padro seg en
skade eller ble liggende lenge og
vente pa hjelp. I tillegg til egen be-
kymring kan bade familie og
venner bli bekymret for fall hos
den som har Parkinsons sykdom,
og mange legger ned mye tid og
omsorg for a prgve a forhindre fall.

Engstelse for fall kan pavirke
hverdagen. A vare litt bekymret
for & falle kan faktisk veere en
motivasjon for a trene og gjgre ut-
bedringer i eget hjem, noe som pa
sikt kan forebygge fall. Men hvis
bekymringen blir sd stor at bade
fysiske og sosiale aktiviteter
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reduseres, er det viktig a fa hjelp til
a finne gode mestringsstrategier. Et
konkret tips er a ta kontakt med
Leerings- og mestringssenteret ved
ditt sykehus eller naermeste fylkes-
/lokalforening i Norges Parkinson-
forbund for a4 undersgke om det
finnes aktuelle kurs eller samtale-

grupper.

Dersom man ikke lenger deltar i
fysiske eller sosiale aktiviteter, kan
man pa sikt utvikle en passiv livsstil
der man blir mer hjelpe-avhengig.

En inaktiv livsstil kan ogsa gke
fallrisikoen gjennom redusert
kondisjon, styrke, bevegelighet og
balanse.

FALL VED PARKINSONS SYKDOM



Du kan sgke om trygghetsalarm
og be om hyppigere tilsyn av
omsorgstjenesten.

Det kan vere greit a alltid
ha med mobiltelefon.

Sjekk synet ditt,
og sgrg for at brillene
dine fungerer optimalt.

Parkinson- 7




Ga til anskaffelse av en
hoftebeskytter, som du far kjgpt
pa bla resept pa apoteket.

En hoftebeskytter kan
forebygge larhalsbrudd.

Bruk brodder
pa skoene nar
det er glatt.

Parkinson-
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Hva gir stgrst risiko for a utvikle
falltendens?

Dette er de viktigste risiko faktorene for fall ved Parkinsons sykdom:

e 1. Fall de siste tolv manedene e 4. Blodtrykksfall ved stillingsendringer
« 5. Hallusinasjoner

e 6. Generelle risikofaktorer

» 2. Episodiske gangforstyrrelser
* 3. Nedsatt ganghastighet

Fall de siste tolv manedene (pkt.1)
Ett eller flere fall i Igpet av det siste
aret er en av de viktigste faktorene
for gkt fallrisiko. Dette gjelder
uavhengig av alvorlighetsgrad av
Parkinson sykdom. Av og til kan et
fall selvsagt veere helt tilfeldig, men
forskning tyder pa at det er grunn til
a ta falltendens pa alvor fordi man
da kan forebygge flere fall. Dette er
uavhengig av om man mener fallene
har noe med Parkinsons sykdom a
gjore eller ikke.

FALL VED PARKINSONS SYKDOM

Episodiske gangforstyrrelse (pkt.2)
Episodiske gangforstyrrelser -
sakalt freezing of gait - er et
fenomen som over halvparten av
alle med Parkinsons sykdom opp-
lever i lgpet av sykdomsforlgpet.
Dette fenomenet beskrives gjerne
som en fglelse av at en fot limer seg
fast til underlaget og ikke lar seg
rikke. Denne kortvarige for-
nemmelsen oppstar gjerne under
gange ndr man skal skifte retning
(snu), ndr man passerer dgrapninger

Norges
Parkinson-
forbund

9




Start 2 meter fgr startmerket, og ga 2 meter forbi
sluttmerket slik at du gar til sammen 8 meter.
Langsom gange defineres ofte som at det tar mer enn
3,6 sekunder a ga 4 meter, og tyder pa gkt fallrisiko.

Se illustrasjon pa neste side

eller gjenstander, eller idet man
kommer fram dit man skal.

Selve episoden kan medfgre at man
plutselig stopper opp og kommer
ut av balanse. Vanligvis vil man da
automatisk korrigere dette med for
eksempel a ta et ekstra skritt. Ved
Parkinsons sykdom kan imidlertid
langsomme bevegelser og start-
vansker pa en bevegelse forsinke
slike korrigerende bevegelser.
Enkelte opplever at de i slike
situasjoner kan avverge et fall ved
for eksempel a sige ned pa knaerne
eller ved a bruke motoriske triks -
sakalt cueing - for & komme ut
av en stilling. (se side 15).

Norges
Parkinson-
forbund
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Hos personer som har slike
episodiske gangforstyrrelser, har
man funnet et mindre fleksibelt
gangmgnster utenom «freezing-
episodene», som man tror kan gke
risikoen for fall. Det betyr at det
kan veere hensiktsmessig d starte
med fallforebyggende tiltak dersom
man regelmessig opplever slike
episodiske gangforstyrrelser, selv
om man ikke faller i forbindelse med
«freezing-episodene».

Nedsatt ganghastighet (pkt. 3)

[ tillegg til endret gangmgnster
er ogsa nedsatt ganghastighet for-
bundet med gkt risiko for fall.
Ganghastighet er et enkelt mal
pa muskelstyrke, koordinasjon og

FALL VED PARKINSONS SYKDOM
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bevegelighet. Du kan selv male Blodtrykksfall ved stillings-

ganghastigheten din ved a ta tiden
du bruker pa a ga 4 meter (i vanlig
tempo). Start 2 meter fgr start-
merket, og gd 2 meter forbi slutt-
merket slik at du gar til sammen 8
meter. Langsom gange defineres
ofte som at det tar mer enn 3,6
sekunder a ga 4 meter, og tyder pa
gkt fallrisiko.!

[ tillegg til motoriske faktorer
knyttet til forflytningsevne finnes
det ogsa ikke-motoriske symptomer
som gker fallrisikoen.

1

{ Paul SS, Canning CG, Sherrington C, Lord SR,
Close JC, Fung VS (2013) Three simple clinical
tests to accurately predict falls in people with
Parkinson’s disease. Movement Disorders 28,
655-662.)

FALL VED PARKINSONS SYKDOM

endringer (pkt. 4)

Nar vi reiser oss, trekker blodarene
seg sammen ved hjelp av reflekser
slik at blodtrykket ikke synker for
mye. Etter mange ar med
Parkinsons sykdom er det ikke
uvanlig at disse refleksene er
svekket, og at blodtrykket da kan
bli for lavt ndr man reiser seg fra
sittende eller liggende stilling.
[ leerebgkene kalles dette
«ortostatisk hypotensjon».

Ved visse former for atypisk
parkinsonisme kan dette fenomenet
komme tidlig i sykdomsforlgpet.
Tilstanden kan merkes ved at
pasientene etter at de har reist seg,

Norges
Parkinson-
forbund
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blir svimle, fgler seg ustg, far
fglelsen av & besvime eller at det
svartner for gynene.

Hallusinasjoner (pkt. 5)
Hallusinasjoner kan forekomme
som en konsekvens av Parkinsons
sykdom i seg selv, eller det kan
skyldes bivirkning av medisiner.
Det & se eller hgre ting som ikke er
reelle, kan forstyrre bade planlegg-
ingen og gjennomfgringen av en
bevegelse - og dermed pavirke
bevegelser og balanseevne.

Generelle risikofaktorer (pkt. 6)

[ tillegg til risikofaktorer som er
assosiert med Parkinsons sykdom,
vet vi at risikofaktorer for fall i den

Norges
Parkinson-
forbund
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generelle befolkningen ogsa gjelder
personer med Parkinsons sykdom.
Hgy alder, nedsatt syn, inkontinens,
bruk av sentral-dempende
medikamenter(sove-medisiner) og
infeksjoner (som urinveisinfeksjon)
er noen av de viktigste risiko-
faktorene.

[ tillegg til individuelle faktorer vet
vi at ulike aktiviteter og forhold i
omgivelsene vare stiller ulike krav
til balansen. Darlig belysning og
glatte eller bevegelige underlag
kan for eksempel veere utfordrende
og kreve tilrettelegging for a
minske risikoen for fall.

FALL VED PARKINSONS SYKDOM



Ga gjennom boligen din.
S@rg for optimale lysforhold,
og montér stgttehandtak,
gelender og/eller antiskliteip.
Fjern lgse tepper, ledninger
og rot pa gulvet.

En sengehest kan
forhindre at du faller
ut av senga.

Parkinson-

OG FALL forbund
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@v pa a komme deg opp
fra gulv, fa eventuelt hjelp
og rad fra en fysioterapeut

dersom det er vanskelig.

Fa oppleering i bruk av
hjelpemidler som gir tryggere
forflytning, for eksempel hvordan
du skal komme deg ned og opp
av badekar med badekarsete
og stgttehdndtak.

Parkinson-
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Hva kan man gjgre for a forebygge

fall?

Kartlegging

Snakk om falltendens med legen
din og fysio- og ergoterapitjenesten
i kommunen. Sammen kan dere
kartlegge tidligere fall og eventuelle
risikofaktorer for a prgve a
minimere risikoen:

e Hva var det som skjedde fgr du
falt?

e Hvordan falt du?

e Vet du arsaken til at du falt?

Bruk gjerne falldagboken bakerst i
dette heftet til & skrive ned
stikkord i forbindelse med en fall-
episode eller et nesten-fall. Det vil
gi verdifull informasjon nar dere
sammen skal prgve a finne fram til

FALL VED PARKINSONS SYKDOM

de viktigste arsakene til fall-
tendensen i ditt tilfelle.

Gangforstyrrelser

Det er mulig & leere seg flere triks
for & overstyre gangforstyrrelser.
Prgv. & identifisere  hvilke
situasjoner episodene oppstar i.
Motoriske triks (cueing) som kan
hjelpe kan veere lyder; du kan telle,
synge, klappe eller liknende. Du
kan ogsa prgve visuelle triks i form
av laserlys eller oppmerking pa
gulv. Selvinstruksjon er et annet
triks som gar ut pa bevisst a
fokusere pa utfgrelsen av det du
gjor. Dersom det & snu seg nar du
gar, ofte skaper problemer, kan det
hjelpe a fokusere pa a lgfte knaerne

Norges
Parkinson-
forbund
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hgyt opp nar du gar, eller ta en stor
bue istedenfor a snu deg pa liten
plass. Alternativt kan du fokusere
pa a ta lange skritt gjennom trange
korridorer dersom de ofte utlgser
slike gangforstyrrelser. Du kan fa
veiledning av en fysioterapeut til
prgve ut forskjellige triks i trygge
omgivelser - for a finne ut hva som
fungerer best for deg.

Fysisk aktivitet

A vedlikeholde fysisk kapasitet og
muskelstyrke ved a veere fysisk
aktiv i hverdagen er noe av det
viktigste du kan gjgre. Du bgr ikke
slutte med aktiviteter som gir deg
glede og livskvalitet. Det finnes
mange hjelpemidler som kan bidra
til at du kan fortsette med & veere
aktiv. Det d gve pa d komme seg opp

Norges
Parkinson-
forbund
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av og ned pa gulvet kan bidra til gkt
trygghet, slik at du holder deg aktiv.
Flere fylkes-og lokalforeninger i
Norges Parkinsonforbund har ogsa
turgrupper og aktiviteter der du
kan delta uten 4 bekymre deg over
hva andre matte mene og tenke om
hvordan du beveger deg. Tren
regelmessig styrke, balanse og
kondisjon. Fysioterapeuten din kan
hjelpe deg med a sette opp et tren-
ingsprogram hvis det er vanskelig
a gd pa treningssenter eller fglge et
bestemt treningsopplegg.

Balanse

Tai Chi og balansekrevende gvelser
er spesifikk trening som kan
forebygge fall. Det finnes dvd-er
med Tai Chi-trening som gir deg

mulighet til & trene hjemme

FALL VED PARKINSONS SYKDOM



dersom det ikke finnes tilbud i
nerheten av der du bor. Spesifikk
balansetrening er i mange kom-
muner et tilbud bade for grupper
og individuelt hos fysioterapi-
tjenesten. Kommunene har ofte
ulike tilbud og tjenester. Hgr derfor
hva slags tilbud den kommunale
fysio- og ergoterapitjenesten din
har for a kartlegge fallrisiko og
forebygge fall.

Blodtrykk

Stattestrgmper kan hindre at for
mye blod samler seg i bena, noe
som kan forarsake blodtrykksfall.
Tilstrekkelig inntak av drikke
(vann) er ogsa viktig for et mer
stabilt blodtrykk. Veer oppmerksom
pa at enkelte medikamenter, blant
annet parkinsonmedisiner, kan ha

FALL VED PARKINSONS SYKDOM

blodtrykksfall som bivirkning. Hvis
du merker at du er ustg, faller, er
ner ved a besvime eller at det
svartner for gynene, er det derfor
viktig & fortelle dette til legen,
enten det er fastlegen eller en
nevrolog, som da maler blod-
trykket ditt bade i sittende og i
stdende stilling. Bruk gjerne litt
lenger tid nar du reiser deg opp fra
liggende/sittende til stdende
stilling. Sitt litt pa sengekanten fgr
du reiser deg, og stad litt i ro fgr du
begynner a ga. Enkelte synes ogsa
det hjelper a heve hodeenden av
senga en stund fgr de star opp.

Norges
Parkinson-
forbund
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Andre aktuelle tiltak i forbindelse
med fallforebygging

e Du kan sgke om trygghetsalarm
og be om hyppigere tilsyn av
omsorgstjenesten. Det kan vere
greit 4 alltid ha med mobiltelefon.

e Ta medisinene dine til rett tid.

 Fd oppleering i bruk av hjelpe-
midler som gir tryggere for-
flytning, for eksempel hvordan
du skal komme deg ned og opp
av badekar med badekarsete og
stgttehandtak.

G4 gjennom boligen din. Sgrg for
optimale lysforhold, og montér
stgttehandtak, gelender og/eller
antiskliteip. Fjern lgse tepper,
ledninger og rot pa gulvet.

* Bruk riktig fottgy.

Var oppmerksom pa at tgfler og
sokker kan veere glatte.

Norges
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Velg der for sko med hzelkappe
og antisklisaler.

« G4 til anskaffelse av en hofte
beskytter, som du far kjgpt pa
bla resept pa apoteket.

En hoftebeskytter kan forebygge
larhalsbrudd.

e Dersom du lettere bli ustg i
ukjente omgivelser eller nar
flere ting skjer samtidig, prgv a
gjdre bare én ting om gangen.

e Bruk brodder pa skoene nar det
er glatt.

e Turstaver kan veere til god hjelp.

« Sjekk synet ditt, og s@rg for at
brillene dine fungerer optimalt.

e En sengehest kan forhindre at
du faller ut av senga.

FALL VED PARKINSONS SYKDOM



Om uhellet farst er ute kan du ogsa bruke
omgivelsene til hjelp for a komme deg pa bena igjen!

Som vist nedenfor kan en stol veere til god hjelp.

Norges
Parkinson-
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Falldagb Ok C? Dato Klokkeslett :

Hva er arsaken til at du falt?

Hvordan landet du?

Hvor var det du falt?

Hva gjorde du idet du miste balansen?

Dersom du nesten falt, hvordan reddet du deg inn igjen?

Hvor mange ganger har du falt det siste aret?

Norges
Parkinson-
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Falldagb Ok C? Dato Klokkeslett :

Hva er arsaken til at du falt?

Hvordan landet du?

Hvor var det du falt?

Hva gjorde du idet du miste balansen?

Dersom du nesten falt, hvordan reddet du deg inn igjen?

Hvor mange ganger har du falt det siste aret?
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Falldagb Ok C? Dato Klokkeslett :

Hva er arsaken til at du falt?

Hvordan landet du?

Hvor var det du falt?

Hva gjorde du idet du miste balansen?

Dersom du nesten falt, hvordan reddet du deg inn igjen?

Hvor mange ganger har du falt det siste aret?
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Falldagb Ok C? Dato Klokkeslett :

Hva er arsaken til at du falt?

Hvordan landet du?

Hvor var det du falt?

Hva gjorde du idet du miste balansen?

Dersom du nesten falt, hvordan reddet du deg inn igjen?

Hvor mange ganger har du falt det siste aret?

Flere skjemaer er tilgjengelige pa www.parkinson.no
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