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Livet fgr og etter anskaffelse av GPS.

Farst vil jeg presentere oss. Min mann Kare og jeg har vert gift i 47 ar. Han var lege
og jeg fysioterapeut og vi jobbet pa det som den gang var @stfold Sentralsykehus i
Fredrikstad.
67 ar gammel gikk Kare av med pensjon og jeg 2 ar etter bare 62 ar gammel. Dette fordi vi
gnsket & fa noen gode ar sammen, hvilket vi ogsa gjorde.

For ca. 10 ar siden startet problemene og etterhvert fikk Kare diagnosen Alzheimer
(A).
A. er en snikende sykdom. Man vet aldri om de fgrste problemer som oppstar er alders-
betinget eller relatert til sykdom. Farst i ettertid far man en bekreftelse pa at misstanken om at
de ulike tidlige symptomer nok var relatert til A. For & anskueliggjare hvor vanskelig det er &
stille diagnosen, vil jeg vise til noen tidlige problemstillinger:

2-3 ar inn i pensjonisttilveerelsen, begynte ting a forandre seg. Kare hadde mange
interesser, bl.a. fulgte han fjernundervisning i matematikk ved UiB og laget dataprogrammer
for firmaet til var sgnn. Etterhvert, ganske langsomt, begynte dette a ga i sta. Noe senere fikk
han problemer med a finne den vanlige veien hjem nar han kjarte bil.

Selv om orienteringsevnen var redusert, mestret han lenge trafikken. Men til slutt matte han
oppgi bilkjering ogsa. Det innsa han selv. Her hadde neppe en GPS hjulpet ham.

Redusert orienteringssans har vaert og er en av de starste problemer for ham og har vanskelig-
gjort mange aktiviteter.

A. pas. er like forskjellige som de var, da de var friske. Men noe som vel er alment er
at utviklingen gar sakte i begynnelsen, man kan tape en god del uten at dette gar alvorlig
utover de daglige funksjoner. Sa etterhvert blir funksjonstapene alvorligere til man en dag
ikke fungerer mere i det hele tatt. Man er blitt pleiepas., selvom man kanskje fysisk er relativt
sprek. Denne kombinasjonen kan vaere opphav til mange problemer. En darlig kropp kan
fungere med et godt hode, men en god kropp kan ikke fungere med et darlig hode.

Kare snakket aldri om disse problemene, men jeg skjgnte at de gikk innpa ham. Han
ble irritert over det gkende antall problemer som oppstod i hverdagen.

Etter 3-4 ar, kontaktet vi fastlegen og Kare tok for farste gang opp problemene med
sin reduserte hukommelse. Etter en tid ble diagnosen Alzheimer stillet. Vi tok det med
fatning, hadde vel begge ant det.

Familien drgftet situasjonen og vi ble enige om at Kare og jeg skulle leve som vi pleide sa
lenge som mulig.

Pa sine turer i skog og mark, til fots eller pa sykkel, i den tidlige sykdomsfasen uten
GPS-telefon, fant han veien hjem. Men etterhvert matte jeg lete etter ham oftere og oftere.
Men den dagen kom, at jeg ikke fant ham. Da var det godt & ha politiet i bakhand. Hva Kare
folte sa han aldri noe om. Men na kunne han ikke lenger ga ute alene.

Han hadde mistet en stor del av sin frihet, nemlig til selv & bestemme nar han ville ga ut. Han
var nermest fanget i sitt eget hjem. Han var avhenig av at andre forbarmet seg over ham og
tok ham med ut.



Hgsten 2004 hadde familien leiet et hus ved en landsby i Provence.
En ettermiddag skulle Kare og jeg ga en tur. Han hvilte middag og jeg gikk for & vekke ham,
men verelset var tomt. Jeg lette litt rundt pa stedet og ropte, men ga fort opp. Familien
kontaktet da gendarmeriet, militeerpolitiet, som hadde en forlegning ved landsbyen. De stilte
med 20 mann og hund og lette frem til kl 23, da var det for markt, sa sgket ble utsatt til neste
morgen. Vi fikk alle en urolig natt med mye engstelse for hva som kunne ha skjedd ham.
Neste morgen hadde de funnet ham gaende i landsbyen i god behold. Han hadde da veert borte
i ca. 14 timer. Hans tidligere gode franskkunnskaper hadde allerede gétt tapt, sa han kunne
ikke forklare dem, men heller ikke oss, hvordan natten hadde forlgpt, da ogsa norsk relativt
tidlig i sykdomsprosessen var sterkt redusert.

Var sgnn @yvind, som hadde veert med til Frankrike, foreslo na at hans far burde fa en
GPS-telefon. Jeg sgkte Hjelpemiddelsentralen i @stfold og sendte med en inngaende be-
skrivelse av problemene. Men fikk nei til svar. GPS kunne ikke lanes fra Hjelpemiddel-
sentralen til en person med denne diagnosen. Men det var enkelte diagnoser bl.a. epilepsi,
hvor det var mulig.

Jeg anket saken, men fikk nytt avslag. Neste skritt var Trygderetten, men det ville ta ca. 3 ar,
for saken ville komme opp der. Vel, da matte vi ta saken i egen hand. Heldigvis hadde vi bade
kompetanse og gkonomi til & ordne opp i dette selv. Men alle er ikke like heldige som oss.

Vi gikk til innkjgp av GPS-telefon og livet ble bedre og meget enklere for oss begge.
Kare fikk sin frihet og jeg fikk avlasting. For det er en tidkrevende og slitsom oppgave a ha
ansvar for en A.pas., som det er vanskelig & kommunisere med pa en fornuftig mate og som
ikke kan orientere seg hverken ute eller inne i sitt eget hus. Er det mulig & lage en "stifinner"
til orientering innenders i sitt eget hjem?

| Arbeids- og inkluderingsdepartementet er det et regjeringsoppnevnt Hjelpemiddel-
utvalg. Tilknyttet dette utvalget er en ressursgruppe hvor jeg er med. P4 siste mgte i oktober
ble det nettopp papekt hvor viktig det er at man ikke far et A-lag og et B-lag nar det gjelder
hjelpemidler. Hvor A-laget hadde ressurser til & skaffe seg det hjelpemiddel de matte ha
behov for, mens B-laget var avhengig av hva Hjelpemiddelsentralene kunne stille opp med.

Bruken av GPS fglger fastlagte rutiner hos oss:
Kare har GPS-telefonen i beltet hver eneste dag. Den lades hver natt. Han har aldri tatt den av
beltet, men han er blitt frastjalet en og en falt i vannet en gang. Begge ganger fikk vi det igjen
pa forsikringen.
Telefonen er innstillet slik at han ikke behgver a trykke pa en eneste knapp. Han kan ikke
ringe hjem, men det ville han heller ikke veert i stand til.
En gnskelig forbedring er at batteriet varer lenger, sa det ikke er nadvendig med lading hver
natt.

Det GPS-utstyret vi har er nok noe foreldet i forhold til det som finnes i dag, men det
er funksjonelt, om enn litt tungvint i bruk og mangler en del funksjoner, som jeg allerede har
nevnt. For & spore Kare i terrenget tar vi ned pa PCen et elektronisk kart, som viser Kare som
en prikk som beveger seg.

Da vi fikk GPS-telefonen ble den naermeste familie enige om at han na skulle fa
utfolde seg utenders igjen det han gnsket, med GPS-telefonen i beltet. Det var viktig at han



fikk beholde sin frihet og kunne ga ut pa egenhand, uten a vente pa at noen skulle fglge ham.
Det var jo sa mange aktiviteter som allerede hadde begrenset hans livsutfodelse.

Hvordan bruker vi sa telefonen i praksis?
Til & begynne med nar Kare var ute og gikk og ble uvanlig lenge borte, kunne jeg ringe ham
og sperre hvor han var. Han kunne aldri forklare meg det, men kunne savidt lese/tyde et
veiskilt eller et navn pa en butikk. Jeg ba ham vente der til jeg hentet ham med bilen. Slik ble
telefonen brukt i begynnelsen. Men etterhvert kunne han ikke lese lenger, og etter hvert tok
han heller ikke telefonen, registrerte vel ikke mentalt at den ringte.
Men da kunne vi registrere ham som en prikk pa det elektronisk kartet, som @yvind tok ned
pa PCen sin. @yvind og jeg kommuniserte via mobiltelefon, mens jeg kjerte bilen for a finne
ham. @yvind holdt meg informert om hvor Kare befant seg til enhver tid. Nar jeg kom
kjerende i bilen, ble Kare sa glad, tenk at han tilfeldigvis skulle treffe pa meg!
Heldigvis virker GPS-telefonen ogsa i utlandet. Dette pravet vi ut pa den lille greske gya
Anti-Paros, hvor vi bade kommuniserte med han og ikke minst fant ham igjen pa det
elektroniske kartet pa PCen.

Mange Alzheimer-pasienter blir sakalte vandrere. De sitter ikke i ro, men gar og gar i
timevis. Da er det godt a fa ut noe av denne aktiviteten ved a ga ute. Kare har alltid veert glad
i 4 ga tur i skog og mark. Marka i narheten av hvor vi bor, kjente han ut og inn.
GPS-telefonen gir Kare en frihet og trygghet som er helt uunnveerlig. Samtidig gir den meg en
uvurderlig avlasting og ro.

Med GPSen i beltet kunne han na gjenoppta sine turer til fots og pa sykkel. Men a
hente ham etter en sykkeltur kunne veere litt av et slit. Til & begynne med syklet jeg etter ham,
men etter kort tid, fant vi & matte kjgpe et sykkelstativ til bilen, for & kunne fa hjem bade Kare
og sykkelen uten altfor mye slit for meg.

Tenk om det fantes en enkel GPS med tale, som viste veien hjem og kanskje og ga beskjed
om nar man matte snu!

Etterhvert som Kare er blitt darligere, finner han ikke veien tilbake selvom han bare
har gatt rundt hushjgrnet, som i sommer nar vi var i hagen. Da matte jeg veere pa vakt
kontinuerlig for a slippe nok en slitsom leteaksjon, for det var det selvom vi hadde GPS.

Na meldte det seg behov for en ny funksjon. Na ble det gnskelig med en GPS-som kunne gi
signal til min mobil, nar han hadde beveget seg f.eks. kun 50-100 meter fra huset. Da var GPS
er flere &r gammel, er det ikke mulig a fininnstille den. Det er pravet.

Var GPS- telefon virker ikke alltid innenders. | det daglige er det greitt nok, men nar
vi er ute og reiser hadde det veert gnskelig. Jeg var alltid livredd for at han skulle forsvinne for
meg pa flyplasser. Jeg hang merkelapp pa brystet hans, som fortalte hvilket fly han skulle
med. | lgpet av ventetiden pa en flyplass var det ofte en av oss skulle pa WC. Tidlig i syk-
domsforlgpet kunne jeg informere ham om 4 sitte stille og passe koffertene. Men etter hvert
glemte han instruksen og begynte a lete etter meg. Men heldigvis fant jeg ham alltid igjen,
men engstelig har jeg veert mange ganger. Etterhvert kunne vi ikke reise uten sammen med
familie. Tenk om GPS-en alltid hadde virket innendgrs, f.eks. ogsa i en teaterfoaje, ombord pa
et skip etc..

Nar A.pas. kommer pa institusjon i dag, blir de sperret inne, da GPS-overvaking ikke
er tillatt der p.g.a. personvaernet.



Da Kare var pa avlastingsopphold, var han plutselig en dag forsvunnet. Noen hadde ikke
lukket hageporten skikkelig og vips sa var han ute og borte. Da han ble funnet i god behold
fikk jeg en telefon om at han hadde veert borte i 3 kvarter. Tenker oppstandelsen var stor og
nervgsiteten til  ta og fale pa.

Er det viktigere a beskytte pas. personvarn enn a beskytte pas. liv!

Jeg ble informert av en journalist om at 2 personer omkom i 2008, da de ikke ble funnet i tide.

Jeg vet at det finnes mange mennesker som ikke er interessert i & anskaffe GPS-telefon
til sine pargrende med orienteringsproblemer. Mange tenker pa bl.a. trafikken som en fare.
Naturligvis kan det veere det, men min erfaring er at det & kunne bevege seg sikkert i trafikken
bevares lenger enn orienteringsevnen. Dessuten gar vi alle daglig i fare. Er det ikke bedre &
leve et mere fullverdig liv sa lenge det overhodet er mulig.Det ma vel vaere bedre & legge liv
til arene enn ar til livet.

Lokaliseringshjelpemidler gir pas. frihet og bedret livskvalitet samt sart tiltrengt
avlasting for pargrende. Samtidig vinner samfunnet gkonomisk, da A.pas. nok kan bo lenger
hjemme og politiet avlastes.

Lokaliseringshjelpemidler burde veere et tilbud ved Hjelpemiddelsentralene til mennesker
med demensproblemer og orienteringsvansker.

| juni i ar fikk jeg et brev fra NAV vedrgrende en intervjuundersgkelse om bruk av
lokaliseringsteknologi ved demens. Norsk Regnesentral var hyret for a gjennomfare
forskningsprosjektet. Resultatet er forbausende sammenfallende med de problemstillinger og
erfaringer jeg har.
Av ovennevnte brev fremgikk at NAV kun var interessert i a bygge opp en radgivningsrolle
for dem som gnsker & anskaffe seg slike hjelpemidler. For pr. i dag dekkes fremdeles ikke
lokaliseringshjelpemidler til demenspas. gjennom Lov om folketrygd. Sa her er det mye a ta
tak i.

Jeg vil fortsatt arbeide for at demente skal fa utlant GPS-telefoner fra Hjelpemiddel-
sentralene. Men det var farst da jeg tok saken opp pa et apent mgte i Stortinget i febr. 09, der
Teknologiradet la frem sin rapport:" Fremtidens alderdom og ny teknologi", at det ble fart i
sakene. Der var pressen tilstede og dagene etterpa var media pa traden.

Jeg regner med at bade SINTEF og deltagerne i konferansen finner lgsninger pa noen av de
skisserte problemstillinger og at de har stor pavirkningkraft pa de bevilgende myndigheter.
Det viktigste av alt er at Hjelpemiddelsentralene far adgang til a lane ut GPS-telefoner ogsa til
demente med orienteringsproblemer, slik at det ikke blir et A-lag og et B-lag.

Unni Overskeid



