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Inledning
Det här häftet är skrivet för dig som har fått en demens­
diagnos eller diagnosen mild kognitiv svikt. Diagnosen 
väcker ofta många frågor och tillvaron kan sättas i gung­
ning, både för dig och för dina anhöriga.

Att då få träffa andra som är i samma situation, till 
exempel i en samtalsgrupp, kan både ge stöd och minska 
känslan av att vara ensam med sin oro och sina funderingar. 

Häftet tar upp frågor som många ställer sig efter att de har 
fått sin diagnos, och som det kan vara givande att få disku­
tera med andra som har liknande erfarenheter. 

Här finns även kapitel som handlar om hur små föränd­
ringar av dina vanor kan ha positiva effekter på hur du mår. 
Du får exempel på vad du kan göra själv och tillsammans 
med gruppen för att må så bra som möjligt. 

Du kan också läsa om olika sätt att underlätta vardagen, 
om stöd och hjälp som finns att få, och om vad du kan göra 
för att minska stress, återhämta dig och fylla på med energi 
och glädje. 

   
Mycket av innehållet i det här häftet bygger på erfarenheter 
från tidigare samtalsgrupper och Demensförbundets tidiga­
re material Att slippa göra resan ensam. Innehållet baseras 
även på värdefull respons från Klubb hjärnhälsa och demens­
team i Göteborgs stad, samt samtalsledare runt om i landet.

Ett särskilt stort tack till Demensförbundets erfarenhetspanel. 
Den består av personer som själva har en demenssjukdom. 
Vi hoppas att deras erfarenheter kommer att vara till hjälp 
för dig.

Bonus-
spalten
Här i kanten 
finns ibland  
förklaringar 
och tips.  
Du kan även 
göra egna 
anteckningar 
här om du vill.
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1. Att få diagnosen 
Att få diagnosen Alzheimers sjukdom eller en annan demens­
diagnos kan kännas som en chock. En del personer har själva 
förstått att något inte står rätt till, och får i och med beskedet 
sin oro bekräftad. För andra kommer diagnosen mer oväntat. 

Tiden efter en demensdiagnos är ofta en tuff period då livet 
vänds upp och ner. Beskedet väcker stora frågor: 

Hur blir livet nu? 
Vad ska jag göra? 
Hur ska jag leva? 

Det finns inga givna svar. Men det finns mycket du kan göra 
för att må så bra som möjligt.

Att diskutera och fundera över:
•Hur var det för dig när du fick din diagnos?

Kognitiva* svårigheter
Vid demenssjukdom kan olika kognitiva funktioner  
i hjärnan påverkas, till exempel: 
• minne
• tidsuppfattning
• orienteringsförmåga
• uppmärksamhet
• reaktionsförmåga 
• avståndsbedömning. 

Att diskutera och fundera över:
•�Hur märkte du att något inte stämde?

 

Kognition
är ett ord som 
i vid mening 
handlar om 
hur vår hjärna 
tar emot, 
bearbetar 
och förmedlar 
information.

*�
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Utredningen visar  
att du har en sjukdom  

som påverkar  
din hjärna … 

Hur blir livet nu?
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2. Relationer 
Våra relationer påverkas ofta när vi blir sjuka. De blir annor­
lunda. Många beskriver till exempel att det kan vara svårt att 
berätta om diagnosen för familj, vänner och bekanta. 

Det kan också hända att vissa vänner inte förstår eller drar 
sig undan, medan andra kan komma dig närmare. 

En del personer med demenssjukdom har barn som bor 
hemma, och relationen till dem påverkas så klart också.

Att diskutera och fundera över:
•Har du kunnat berätta om din sjukdom?

Dina anhöriga 
Även om det är du som är drabbad av sjukdomen, så kommer 
den att påverka din familj. Därför är det viktigt att även dina 
anhöriga kan få stöd. 

Anhörigstöd finns i alla kommuner. Ofta finns det särskilda 
anhörigkonsulenter, demenssjuksköterskor eller demensteam 
som kan svara på frågor och slussa anhöriga rätt. 

Biståndshandläggare, hälsopedagoger, kuratorer och den 
lokala demensföreningen kan hjälpa till att ta reda på vilket 
stöd som finns i din kommun. 
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Dina vänner 
Många vet inte vad en demensdiagnos innebär. Berätta gärna 
för personer i din närhet att du har en sjukdom som gör att du 
kan behöva påminnelser och stöd i olika situationer. 

Dina vänner vill ofta hjälpa till, men de kan vara osäkra på 
hur de ska göra. Berätta för dem hur sjukdomen påverkar dig. 
Om ni ska träffas kan du till exempel be dem att ringa innan, 
och att hämta eller möta dig.

Att diskutera och fundera över: 
•�Hur har dina anhöriga och dina vänner reagerat  

efter att du fick diagnosen?

Hoppa in Maggi 
så åker vi!
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3. Hjärnhälsa
Du kanske undrar om det finns något du själv kan göra för att 
påverka din hjärnhälsa? Svaret är ja. 

Forskning visar att det kan gå att påverka sin hjärnhälsa ge­
nom att förändra sina vardagsvanor. Även små förändringar 
kan göra stor nytta och påverka hur du mår. 

Miia Kivipelto är professor vid Karolinska institutet. Hon leder 
den kända FINGER-studien, där forskarna studerar hur hjär­
nan påverkas av vår livsstil. Studien visar att det kan gå att på­
verka hur hjärnan och resten av kroppen mår genom att ändra  
sina vanor på fem områden. Man brukar tala om fem ”fingrar”. 

FINGER-modellens fem livsstilsfaktorer (fingrar):
• hälsosam mat 
• fysisk aktivitet
• sociala aktiviteter 
• hjärngymnastik (kognitiv träning)
• �hålla koll på värden (blodtryck, blodfetter,  

blodsocker med mera)

Om du gör positiva förändringar som rör ett eller två fingrar 
är det så klart bra, men om du tar tag i alla fem fingrarna på en  
gång så kan du få en större sammanlagd effekt, visar forskning.

Att ändra på olika vanor i vardagen kan faktiskt både stötta 
din hjärnhälsa samt minska risken för diabetes och hjärt- och 
kärlsjukdomar. 

I kommande kapitel får du veta mer om hur du kan ändra 
dina vanor för att gynna din hälsa.

Att diskutera och fundera över: 
•�Vilka förändringar i vardagen tror du kan  

göra nytta för hälsan?
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Fingermodellen

Hälsosam  
mat

Hålla koll  
på värden

Fysisk aktivitet

Hjärngymnastik Sociala  
aktiviteter
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4. Hälsosam mat
Det vi äter påverkar hur vi mår och fungerar. Även vår hjärna 
behöver näring i form av bra mat för att må så bra som möj­
ligt. Men att få i sig bra mat jämt fördelad över dygnet är 
ingen självklarhet. Nedsatt minne, minskad lust att laga mat 
och bristande rutiner i vardagen är exempel på sådant som 
kan öka risken att du får i dig för lite näring och energi.

Att diskutera och fundera över:
•�Hur fungerar det att laga mat och komma ihåg att äta?
•�Hur är din matlust?

Ta hjälp av kostpyramiden
Som du läste i kapitel 3 har forskning visat att det kan gå att 
påverka hjärnans funktioner genom att ändra sin livsstil och 
sina vardagsvanor. Även små förändringar kan göra stor nytta, 
och det är aldrig för sent att börja. 

Att lägga till och ta bort olika livsmedel från din kost kan 
ge flera hälsovinster. Kostpyramiden här intill visar vad du bör 
äta ofta och mer sällan. Det finns inget som du inte får äta alls, 
men vissa saker är det bra att bara äta någon gång ibland. 

 
I basen på pyramiden finns sådant du behöver äta varje dag. 
Det är grönsaker, rotfrukter, frukt och bär. Även nötter, frön 
och baljväxter som bönor och linser är bra, liksom fiberrika 
varianter av bröd, pasta och liknande, samt vegetabiliskt fett 
som till exempel raps- och olivolja. 

I mitten på pyramiden finns livsmedel som du kan komplet­
tera dina måltider med. Välj gärna fisk eller skaldjur. Kyck­
ling, ägg och mejeriprodukter kan du också lägga till.

Högst upp i pyramiden finns saker som du bör äta lite mer 
sällan, som kött, charkuterier, socker, godis och fikabröd. 
Undvik också att äta för mycket salt. 
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Att diskutera och fundera över:
•�Finns det något som du kan ändra i dina i kostvanor för att 

bättre följa kostpyramiden, till exempel något du kan byta ut 
eller lägga till? 

Ät någon  
gång ibland

Komplettera  
 med mat härifrån

Komplettera  
 med mat härifrån

Ät varje dag
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5. Fysisk aktivitet  
Att röra på sig är bra för både den fysiska och psykiska hälsan  
och för vår hjärnhälsa under hela livet. När vi rör på kroppen, 
särskilt när vi får upp pulsen, får hjärnans nervceller mer syre. 

Forskning visar att vi blir mindre känsliga för stress och att 
våra kognitiva funktioner fungerar bättre om vi rör på oss regel­
bundet. Pulshöjande aktiviteter ger även bättre kondition. 

Ta hjälp av rörelsepyramiden
Rörelsepyramiden här intill visar de olika former av fysisk 
aktivitet som vi behöver. 

I basen finns vardagsmotionen. Det är sådant vi gör nästan 
varje dag, och som lägger grunden för vår fysiska hälsa. 
Exempel på vardagsmotion är promenader, att gå i trappor, 
trädgårdsarbete, att stå och arbeta vid skrivbordet ibland och 
att dammsuga. 

Pulshöjande aktiviteter finns i mitten av pyramiden. Det är 
sådant vi behöver göra några gånger i veckan och som kan 
stärka konditionen. Tänk aktiviteter som gör dig svettig, till 
exempel raska promenader, cykling, och att träna med kondi­
tionsmaskiner på gymmet eller hemma.  

I toppen på pyramiden finns styrketräning och övningar för 
balans och rörlighet. Dessa är bra att få med två till tre gånger 
per vecka. Styrketräning, till exempel med vikter, är bra för 
att bibehålla eller öka muskelstyrkan. 

Vi behöver också träna balans och rörlighet hela livet, efter­
som stela muskler och leder samt nedsatt balans kan begränsa 
oss i vår vardag och öka risken för att falla. Yoga, pilates, 
dans, att gå i skog och mark och att stå på ett ben är några 
sätt som du kan träna balans och rörlighet på. 

Försök att hitta aktiviteter som du gillar och som ger dig energi. 
Då ökar chansen att du fortsätter att röra på dig. 
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Styrka, balans  
och rörlighet

Pulshöjare

Vardags- 
motion

Att diskutera och fundera över:
•��Kan du lägga till någon fysisk aktivitet i din vardag?
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6. �Sociala aktiviteter  
och hjärngympa

Att träffa andra och vara socialt aktiv är bra. Då aktiveras och 
samspelar olika delar av hjärnan, som en sorts hjärngymnas­
tik. Om du däremot isolerar dig så kan det påverka hjärnans 
funktioner negativt. Fortsätt därför med sociala aktiviteter 
som du gillar. 

Att diskutera och fundera över:
• �Finns det personer som är lediga på dagarna  

som du kan umgås med?
• �Har du kunnat fortsätta med dina intressen?
• �Finns det sociala aktiviteter som du kan tänka dig  

att prova?
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Utmana dig med hjärngympa
Att utmana hjärnan är bra. Du kan till exempel prova en ny 
aktivitet eller testa att göra något du redan kan på nytt sätt. 
Det stimulerar hjärnan, och den gillar att lära sig nya saker. 

Vad du gör spelar inte så stor roll. Det kan vara nästan vad 
som helst som är nytt och lite klurigt. Kanske finns det något 
som du har längtat efter att pröva? 

Huvudsaken är att det du gör känns roligt och stimuleran­
de, och att du tar det i din egen takt. 

Några tips är att lösa korsord, sudoku, spela olika spel, lägga 
pussel eller följa ett nytt recept. Gärna ihop med andra så att 
det också blir en social aktivitet. Att läsa böcker stimulerar 
också flera delar av hjärnan, och det gör även datorspel. 

Fysisk aktivitet som kräver koordination, som dans, är också 
bra hjärngymnastik eftersom olika delar av hjärnan behöver 
samspela för att få ihop hörselintryck, koordination, balans 
och socialt samspel. Balansträning är också bra hjärngympa.

Kreativa och skapande aktiviteter som hantverk och hand­
arbete är också bra, liksom körsång, eftersom de aktiverar 
flera delar av hjärnan samtidigt.

Hjärnan stimuleras också av att lära sig nya saker. Det kan 
till exempel vara ett nytt språk eller att fräscha upp ett språk 
som du inte har använt på länge.

Och kom ihåg, din hjärna tycker om att ha kul! 

Att diskutera och fundera över:
•�Vad kan vara bra hjärngympa för dig? 
•�Är det något du redan gör idag som du kan utveckla?
•�Kan du tänka dig att prova något nytt?  
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7.  �Medicinska faktorer  
och läkemedel

För god hjärnhälsa är det viktigt att ha koll på sina hjärt- och 
kärlvärden (blodfetter, högt blodtryck, övervikt och diabetes). 

Det är inte alltid lätt att ändra sina vanor, men om du röker 
är det bra att försöka sluta, eftersom rökning skadar blodkär­
len. Tänk också på att alkohol kan öka risken för sjukdom.

Alla förändringar du gör, stora som små, är bra även om 
du redan har drabbats av en kognitiv sjukdom som demens.

Att diskutera och fundera över:
•��Har du någon fast läkarkontakt?
•�Har du haft möjlighet att kontrollera blodtryck,  

blodfetter och blodsocker?

Läkemedel
Det finns än så länge inga läkemedel som kan bota demens­
sjukdomar. Däremot finns det läkemedel som kan minska oli­
ka symptom.

Det pågår också mycket forskning för att hitta nya läke­
medel, och man har tagit fram ett par läkemedel som kan 
bromsa effekten av Alzheimers sjukdom under en tid. Dessa 
är i dagsläget inte tillgängliga via svensk sjukvård, och de kan 
inte heller ges till alla som har sjukdomen. 

Om du tar flera olika mediciner kan det vara bra att få dem 
doserade direkt från apoteket. Att använda en dosett är ett 
annat sätt att göra det lättare att hantera dina mediciner. 

Tala med din läkare om vad som kan passa dig. 
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Att diskutera och fundera över:  
• �Om du har symptomlindrande läkemedel,  

hur tycker du att de fungerar?
• �Hur får du dina mediciner, i dosett, dospåsar,  

som plåster eller på annat sätt?

Munhälsa, syn- och hörselnedsättning
Att ta hand om dina tänder och din mun och att åtgärda en 
syn- eller hörselnedsättning är saker som kan påverka både 
hur du mår och din hjärnhälsa.

Det är vanligt att personer som har fått en kognitiv sjuk­
dom som demens glömmer bort att gå till tandläkaren och att 
kontrollera sin hörsel och syn regelbundet.

Att diskutera och fundera över:
•Går du till tandläkaren lika ofta nu som tidigare?
•�Har du en hörsel- eller synnedsättning?  

Hur påverkar det i så fall din vardag?
•Använder du syn- eller hörselhjälpmedel?
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8. �Egna strategier  
och kognitiva hjälpmedel

Det är mycket som ska fungera i vardagen, och som kan ha 
blivit svårare nu än tidigare. 

Alla som drabbas av kognitiv sjukdom som demens får inte 
alla eller samma symptom. Men det finns några symptom som 
är mer vanliga än andra i ett tidigt skede av sjukdomen. Då 
kan egna strategier och kognitiva hjälpmedel vara till hjälp 
och även minska oro och stress. 

Prova dig fram och se vad som fungerar bäst för dig.

Här är några exempel på förmågor som kan påverkas  
av din sjukdom:

Minne
Det kan vara svårt att komma ihåg tid och datum för möten, 
att ta din medicin och vad du ska köpa i affären.

Orienteringsförmåga
Det kan bli svårare att hitta till nya platser, speciellt när det 
är mörkt ute. En del känner sig osäkra på att hitta rätt när de 
åker buss, tunnelbana eller spårvagn. 

Att hantera siffror, koder och teknik 
Det kan bli svårare att hantera siffror, till exempel när du ska 
betala räkningar eller i affären. Nummer och siffror som du 
tidigare har kunnat utantill kan också trassla till det, till ex­
empel koder till bank- och betalkort.

Det kan också bli krångligare att lära sig ny teknik, exem­
pelvis nya appar, hur bank-id fungerar eller att köpa biljetter 
i lokaltrafiken. 
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Att diskutera och fundera över:
•�Har du egna kom-ihåg-strategier för att underlätta  

i vardagen?
•�Har du strategier för att hitta till nya platser eller  

för att inte gå vilse?

 
Kognitiva hjälpmedel
Många personer med kognitiv svikt eller demens tycker att 
kognitiva hjälpmedel ger ett bra stöd i vardagen och minskar 
onödig stress. Exempel på sådana hjälpmedel är olika slags 
påminnare som hjälper till att komma ihåg bokade tider, att 
ta mediciner och att hålla koll på klockan. 

Det finns även hjälpmedel för att planera vardagen och gps- 
sändare som kan minska oron för att gå vilse. 

Med en så kallad spisvakt slipper du oroa dig för att ha 
glömt att stänga av en spisplatta.  

Vissa kognitiva hjälpmedel kan du få via en arbetsterapeut på  
din vårdcentral, en demenssjuksköterska eller ett demens­
team. Fråga på vårdcentralen vad som gäller där du bor.  

En del hjälpmedel går att köpa själv i vanliga butiker, och 
en del saker kan gå att hyra.

Att diskutera och fundera över:  
• �Finns det något kognitivt hjälpmedel som du tror skulle  

kunna vara aktuellt för dig nu eller längre fram?

Tänk på att det är bra att börja träna på att använda kognitiva 
hjälpmedel långt innan du behöver dem, så att det blir en 
vana att använda dem.

 

Kognitiva 
hjälpmedel

Gps-sändare  
kan se olika ut. 

Digital kalen-
der där det 
går att lägga 
in påminnelser.

Talande klock
or finns i olika 
modeller.

Medicin- 
påminnare.
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9. Stöd i vardagen
Många drar sig för att be om, eller ta emot, stöd i vardagen. 
Men det kan vara bra att ta emot hjälp, så att du har energi 
kvar till det du verkligen vill. Att ha en sjukdom i hjärnan gör 
en trött, och det går åt mycket kraft till att göra ”det vanliga”. 
Spar den kraften till sådant som ger dig glädje och energi.

Att diskutera och fundera över:  
•�Finns det någon uppgift eller syssla som du skulle kunna 

behöva hjälp med för att spara kraft och energi i vardagen?
•�Vilka aktiviteter ger dig glädje och energi? 

Vart kan du vända dig? 
Förr eller senare dyker frågor upp om vart du kan vända dig 
för att få hjälp. Det kan handla om stöd för att komma ihåg 
viktiga möten och tider, sköta ekonomin, ansöka om färdtjänst, 
eller för att få träffa andra som är i samma situation som du.

Att diskutera och fundera över:
•��Vet du vart du kan vända dig för att få olika former av stöd?

Här kan du fråga om stöd och hjälp 
Ta kontakt med din kommun eller primärvård för att ansöka om stöd 
eller olika hjälpmedel.

Någon att prata med
Det är normalt att det dyker upp många frågor och känslor 
när man får en demensdiagnos. Man kan bli arg, ledsen och 
frustrerad, och ha funderingar om vad sjukdomen innebär. 

Ibland kan det kännas bra att tala med någon utomstående 
om det man tänker och känner. Vill du tala med någon kan du 
fråga din vårdcentral om det går att få samtalsstöd. 
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Svårt med kommunikationen
Det kan kännas irriterande att inte hitta rätt ord för det man 
vill säga, något som är vanligt vid kognitiv svikt och demens. 

Det kan också vara svårt att hänga med i samtal när flera 
personer pratar samtidigt. 

Att diskutera och fundera över:  
• �Hur vill du att andra ska stötta dig när ni samtalar?
•� Har du varit med om att det har blivit missförstånd?

 

Jag behöver den  
där man har mellan 

skon och foten.
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10. �Stress, intryck, sömn  
och återhämtning

Stress
Stress påverkar både din hjärnhälsa och ditt mående. Hjärnan 
fungerar bättre när du är lugn och avslappnad. Därför är det 
bra om du kan undvika stress, och göra saker i din egen takt. 

När något inte fungerar eller blir fel är det lätt att stressa 
upp sig. Men stress gör att allt fungerar sämre. Att hitta stra­
tegier som motverkar stress, och på så sätt vara lite snäll mot 
sig själv, är därför bra. 

Ska du göra något som känns svårare än tidigare kan du 
testa att dela upp det i olika moment. Gör ett moment i taget 
och ta den tid du behöver. 

Förklara också gärna för personer i din omgivning att sjuk­
domen gör att du har svårare att göra vissa saker. Be dem att 
ha tålamod så att du får tid att genomföra det du har tänkt.

Att diskutera och fundera över:  
•När upplever du stress?
•�Har du vanor eller strategier för att minska stress och oro?

Ljud- och synintryck
Vi påverkas av den miljö vi vistas i, och vid demenssjukdom 
får hjärnan arbeta hårdare för att bearbeta alla intryck. Det 
gör att många känner hjärntrötthet i miljöer med mycket ljud, 
synintryck eller människor. 

 

Att diskutera och fundera över:  
•Behöver du anpassa ljudmiljön runt dig i vissa situationer?
•�Finns det andra situationer när det blir jobbigt med för 

många intryck?
•�Planerar du in för många aktiviteter? Kanske behöver  

du planera in vila ibland också? 
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Sömn
Stress och oro kan påverka sömnen. När vi sover jobbar krop­
pen med att läka och bearbeta det vi har varit med om under 
dagen. Det här är särskilt viktigt för hjärnans funktioner. 

En utsövd hjärna fungerar bättre, men alla har inte lätt för 
att somna och sova lugnt en hel natt. Då kan det vara bra att 
veta att all sömn räknas, även en tupplur på eftermiddagen.   

Att diskutera och fundera över:  
•Har du några knep för att sova bra?

Återhämtning
Vi har alla olika sätt att samla kraft och återhämta oss på, 
och det är extra viktigt för dig som har en demenssjukdom. 
Försök att hitta en balans mellan aktivitet och återhämtning. 

Att diskutera och fundera över:  
•Vad gör du för återhämta dig och samla kraft?



Den här skriften är för dig som nyligen har fått 
veta att du har en kognitiv sjukdom som demens, 
eller en kognitiv svikt. 

För många som nyss har fått en diagnos är det 
värdefullt att få träffa andra som är i en liknande 
situation och kunna dela erfarenheter och tankar 
med dem. Den här skriften är tänkt som grund  
för just en sådan samtalsgrupp eller studiecirkel. 
Vi hoppas att den ska vara till hjälp.

Detta material är framtaget av Svenskt Demens­
centrum och Demensförbundet för att stärka det 
tidiga stödet för personer med kognitiv sjukdom 
som demens.


