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Kartldgg och

/' bedém behov \

Val av
Utvardering intervention

1. Kartlagg och bedom behov

Kartlaggning

A. Gaigenom intervjumaterialet Kognitionskartlaggning (Bilaga 4) med
patient/nérstaende/personal.
Kartlaggningsdelen kan skickas ut innan, sa att alla har mojlighet att vara férberedda.
Stryk de fragor som inte bedéms vara aktuella.

B. Vid behov inhdmta tidigare utredningar och/eller information fran 6vriga vardkontakter,

myndigheter.

C. Vid behov gora observation och bedomning i aktivitet.

Beddmning

D. Utifran kartlaggningsmaterialet gérs en bedomning om patienten har behov av att prova
kognitivt hjalpmedel.

Om andra svarigheter foreligger, sa som bristande struktur/rutiner, medicinska besvar, m.m.,
rekommenderas att arbeta med detta forst och vélja lamplig interventionsmodell (Val av
intervention, del 2 nedan).

Vid behov aterkoppla till andra berérda instanser, till exempel BUP, Habiliteringen eller
Vuxenpsykiatrin. Samtycke kravs.
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2. Val av intervention
Utprovning

E. Viljintervention/interventioner i samrad med patient/narstaende/personal och utarbeta
plan for genomfdérande.

F. Prova ut det kognitivt hjalpmedel som ar motiverat utifran patientens behov.

G. Vid utprovningen, lamna materialet Utvardering av kognitivt hjdlpmedel (bilaga 5).
G3a igenom det materialet med patienten/narstaende/personal och lamna den till patienten.
Tipsa om att materialet med fordel ska forvaras pa en plats dér det finns stor sannolikhet att
patienten fyller i det.

H. Rekommenderad uppfoljning ar efter en till tva veckor.
Om den positiva effekten uteblir kan annat kognitivt hjalpmedel behdva provas. Da ska
utvarderingsmaterialet lamnas ut pa nytt och en ny utprovningsperiod paborjas.
Rekommenderad utprovningsperiod ar fyra veckor.

3. Utvardering

I. Ska ske efter fyra manader och darefter arligen.
Anvand da materialet Utvardering av kognitivt hjalpmedel (Bilaga 5).
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