MODUL 1

Znaczenie wykorzystania narzedzi cyfrowych i ICT we wspieraniu procesu terapii
MODUL reminiscencyjnej os6b z demencja i ich opiekunéw

. Celem tego modutu jest przedstawienie teoretycznego i praktycznego zarysu korzysci,
GLOWNE CELE |akie moze przyniesé integracja ICT i narzedzi cyfrowych w opracowywaniu i wdrazaniu

MODULU dziatan opartych na reminiscencjach dla oséb z demencja, ich opiekunéw i rodzin

5 Pod koniec modutu stuchacze beda:
OGOLNE e Rozumiec¢, czym sg czynnosci oparte na reminiscencjach, ich zalety, ograniczenia
EFEKTY

i mozliwosci

e Rozumiec¢ kluczowe czynniki sukcesu we wdrazaniu dziatan opartych na
wspomnieniach
Mie¢ dostep do szeregu najlepszych praktyk dziatan opartych na wspomnieniach
Wiedzie¢, w jaki sposéb narzedzia cyfrowe moga usprawnic¢ skuteczng realizacje
dziatah opartych na wspomnieniach
Rozpoznawa¢ narzedzia cyfrowe jako wzmacniacze terapii reminiscencyjnej
Wskazywa¢ praktyczne przyktady integracji narzedzi cyfrowych w terapii
reminiscencji

e Przeglada¢ i wybiera¢ odpowiednie zasoby do terapii reminiscencyjnej

KSZTALCENIA

e Przeglada¢ i selekcjonowa¢ zasoby do terapii reminiscencyjnej w Internecie
EFEKTY
KSZTALCENIA
(TIK):

CZAS TRWANIA 6 GODZIN

WYMAGANE e Prezentacja Powerpoint
MATERIALY e Markery

e Flipchart

e Arkusze papieru / pusty plakat

e Karty pracy — Zatgcznik 1 i Zatgcznik 2 i Zatgcznik 5 (patrz dalej)

Notatka: Aby zacheci¢ do bardziej aktywnego uczestnictwa, sesja bedzie
SCENARIUSZ |oparta na wspélnych i aktywnych technikach, gtéwnie poprzez grupy robocze,| CZAS

UCZENIA SIE |54 dyskusje/prezentacje i burze mézgoéw
a e _ % ANS Y
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Wprowadzenie i
lodotamacz

Popros uczestnikdw, aby usiedli w kregu. Nastepnie popro$ ich, aby podzielili
sie w pary i niech osoby w kazdej parze przedstawig sie sobie, krotko podajac
swoje imie i nazwisko, stanowisko i dziat, w ktéorym pracujg, dlaczego chcg
uczestniczyC w tej sesji i aspekt, ktory uwazajg za wazny o nich samych. Kazdy
cztonek grupy przedstawia zgromadzeniu swojego sgsiada, dopoki kazdy
uczestnik nie przedstawi swojej pary.

10 minut.

Rozdziat 1

Co to jest terapia
reminiscencyjna

Burza moézgoéw (5 min.):Co przychodzi ci na mysl, gdy styszysz o terapii
reminiscencyjnej?

Zawies$ duzg kartke papieru na scianie i rozdaj kazdemu uczestnikowi marker.
Popros ich, aby dopisali w arkuszu przynajmniej jedno stowo lub wyrazenie,
ktére przychodzi im na mysl, gdy styszg o ,Terapii Reminiscencyjnej”. Trener
powinien powigza¢ i podsumowaé stowa i wyrazenia uczestnikow w
odniesieniu do Terapii Reminiscencji poprzez krétkie wprowadzenie do
prezentacji.

Sesja wprowadzajgca (20 min): Prezentacja czesci 1 (Co to jest terapia
reminiscencyjna?) z prezentacji PowerPoint.

Praca w grupach (20 min.): Podziel uczestnikow na trzy grupy i rozdaj im
arkusz wspolnych pytan otwartych do przedyskutowania (patrz Zatgcznik nr 1).
Kazda grupa omowi i zapisze swojg odpowiedz, a jeden uczestnik z kazdej
grupy wybrany przez pozostatych czionkéw przedstawi odpowiedz swojej
grupy.

Edukator dorostych musi podsumowac i zsyntetyzowa¢ odpowiedzi grup i
wroci¢ do slajdéw w celu uzyskania dalszych wyjasnien, jesli to konieczne.

Otwarta krotka dyskusja (20 min):
Otworz krotki temat do dyskusji, zawsze podkreslajgc dtugosé dyskusji. Popros
uczestnikbéw o wyrazenie opinii na temat konkretnych kwestii, takich jak:

< Gdzie powinna by¢ prowadzona Terapia Reminiscencyjna (RT)?

< Jaka powinna by¢ dtugosc¢ sesji RT?

< Kto powinien by¢ zaangazowany w proces RT?
Ta technika dyskusji pomoze uczestnikom w swobodnym wyrazaniu poglgdow,
i wymianie opinii oraz umozliwi podsumowanie tego, co ustyszeli na koniec
dyskusji.

65 minut
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Rozdziat 2

Korzysci i
wyzwania terapii
reminiscencyjnej

Praca w grupach: (15 min.) Podziel uczestnikéw na dwie grupy: jedna|
zostanie poproszona o wymienienie mozliwych korzysci z zastosowania
Terapii Reminiscencji z osobami z demencjag, druga zostanie poproszona o
skupienie sie na wyzwaniach. Kazda grupa omowi i zapisze swojg odpowiedz,
a jeden wybrany uczestnik przedstawi odpowiedz swojej grupy. (patrz
Zatgcznik nr 2) Trener musi podsumowac i zsyntetyzowa¢ odpowiedzi grup
poprzez krotkie wprowadzenie do prezentacii.

Sesja wprowadzania (15 min):- Prezentacja czesci 2 (Korzysci i wyzwania
terapii reminiscencyjnej) z prezentacji PowerPoint

Dyskusja(20min):Na podstawie filmu:
https://www.youtube.com/watch?v=FElOaxsubvgpokazanych przez trenera,
ktdre odnoszg sie do mozliwych pozytywnych aspektéw terapii reminiscencii,
uczestnicy proszeni sg o podanie przyktadow z wtasnego doswiadczenia lub
wiedzy, z zastosowania terapii reminiscencji, kioére przyniosty pozytywne
korzysci i jakie byly gtdwne wyzwania, przed ktérymi staneli albo jako
opiekunowie/opiekunowie formalni, edukatorzy dorostych Iub specjalisci
GLAM (Galeria-Biblioteka-Archiwum-Muzeum) w prébach wykorzystania
technik lub fragmentéw terapii reminiscencyjnej w swoich interakcjach z
osobami starszymi z demencja.

50 minut
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https://www.youtube.com/watch?v=FElOaxsubvg

Rozdziat 3

Kluczowe
czynniki sukcesu
dziatan opartych

na
wspomnieniach

\World Cafe: (20 min.) Podziel uczestnikdw na cztery grupy. Przekaz kazdej
grupie pustg tabele zgodnie z Zatgcznikiem nr. 3. Popros wszystkie grupy o
wypetnienie w punktach kilku stéw lub fraz dotyczgcych kluczowych czynnikéw,
udanej sesji Terapii Reminiscencyjnej (ich zdaniem). Odczekaj 10 min. (5 min.
dla kazdej grupy, aby wypetnita swojg tabele i 5 min. dla wszystkich grup na
sprawdzenie i dodanie notatek i nowych punktéw do tabel innych grup) oraz
poswie¢ 10 minut na dyskusje na forum plenarnym na temat ich odpowiedzi.
Edukator oséb dorostych musi podsumowac i zsyntetyzowaé odpowiedzi grup
poprzez krotkie wprowadzenie do prezentacii.

Sesja wprowadzania (15 min):Prezentacja Rozdziatu 3 (Kluczowe czynniki
sukcesu dziatan opartych na wspominaniu) z power point

Krotka dyskusja (15 min):Uczestnicy proszeni sg o podanie przyktadéw z
wlasnego doswiadczenia Ilub wiedzy na temat stosowania terapii
reminiscencyjnej i  kluczowych czynnikbw udanej sesji  Terapii
Reminiscencyjnej, omawiajgc, ktére i jak te kluczowe czynniki odegraty wazng
role w ich przyktadach.

50 minut
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Jednostka4 |Burza mézgow (10 min) Co przychodzi Ci na mysl, gdy styszysz of 60 min.
narzedziach cyfrowych?
Narzedzia
;i;%vgﬁi{,ikz% Zawie$ duzg kartke papieru na scianie i rozdaj kazdemu uczestnikowi marker.
terapii Popros$ ich, aby dopisali w arkuszu przynajmniej jedno stowo lub wyrazenie,
reminiscencyjnej ktére przychodzi im na mysl, gdy styszg o ,Narzedziach cyfrowych”. Trener
powinien powigza¢ i podsumowaé stowa i wyrazenia uczestnikow w
odniesieniu do Terapii Reminiscencji poprzez krétkie wprowadzenie do
prezentacji.
Sesja wprowadzajgca (20 min): Prezentacja Tematu 4 (Narzedzia cyfrowe
jako wzmacniacze terapii reminiscencyjnej) z PowerPoints.
Praca w grupach (20 min.): Podziel uczestnikéw na 4 grupy i popros$ ich o
przygotowanie analizy SWOT (patrz Zatgcznik 4) wykorzystania ICT z osobami
z demencjg. Jedna grupa powinna wspomnie¢ o mocnych stronach, druga o
stabych stronach, a dwie inne o szansach i zagrozeniach. Na koniec dyskus;ji
grupowej popros przedstawicieli kazdej grupy o zapisanie odpowiedzi na
duzym arkuszu papieru.
Dyskusja (10 min):Zréb podsumowanie analizy SWOT; aby rozpoczg¢
dyskusje popros uczestnikow o odpowiedz na nastepujgce pytania:
e Jak technologie informacyjno-komunikacyjne moga wspiera¢ terapie
0so6b starszych z demencjg i ich opiekunéw?
e Jakie ryzyko wigze sie¢ z uzywaniem narzedzi cyfrowych w pracy z
osobami z demencjg?
e Czy uwazasz, ze wykorzystanie narzedzi cyfrowych w terapii
reminiscencyjnej jest wtasciwym rozwigzaniem?
Rozdziat 5 [Sesja wprowadzajgca (20 min): Prezentacja Temat 5 (Praktyczne przyktady] 60 min.
integracji narzedzi cyfrowych w terapii reminiscencji) z programu PowerPoint.
Praktyczne
?nrfgk:gg)i/ Praca w grupach (30 min): Podziel uczestnikbw na pary i popros ich o
nargedzji przygotowanie wiasnych dziatan z wykorzystaniem narzedzi cyfrowych w
cyfrowych w [terapii reminiscencji osob z demencjg. Uczestnicy powinni skorzysta¢ z
terapii przygotowanego szablonu (patrz Zatgcznik 5).

reminiscencyjnej

Prezentacja pomystow i krotka dyskusja (10 min): Uczestnicy
przedstawiajg swoje pomysty, a trener udziela informacji zwrotnej na temat
kazdego z nich.
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Jednostka 6 |Sesja wprowadzania (20 min):- Prezentacja Tematu 6 (Przeglagdanie i 60 min.
wybieranie zasobdw do terapii reminiscencyjnej) z PowerPointa

Przegladanie i
zve\gglbe(;\?vn::ii Pracaw grupach (20 min): Podziel uczestnikéw na pary i popro$, aby znalezli
terapii w internecie co najmniej 5 cyfrowych narzedzi (stron internetowych, aplikaciji

reminiscencyjnej itp.), ktére mogg by¢ pomocne w zorganizowaniu cyfrowej sesji reminiscenciji.
Przygotujcie razem liste przydatnych cyfrowych narzedzi do reminiscenciji

Burza moézgéw (20 min): Stwérz z uczestnikami liste wskazéwek, jak
przeprowadzi¢ skuteczng cyfrowa terapie reminiscencji
Zawie$ duzg kartke papieru na Scianie i daj kazdemu uczestnikowi marker.
Popros, aby w arkuszu dopisali przynajmniej jedng wskazéwke, jak
przeprowadzi¢ skuteczng cyfrowa terapie reminiscencji
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OCENA MODULU

1. Kitore z ponizszych to rézne podejscia do Terapii Reminiscencyjnej?

2. Wypetnij ponizszg liste 5 najczestszych elementdw terapii reminiscencyjnej:

Mozliwe prawidiowe odpowiedzi: Orientacja na rzeczywisto$¢, omawiane tematy,
Zaspiewalem piosenke na zakonczenie, Wyzwalacze pamieci, Cztonek rodziny
czasami uczestniczy w sesjach, Sesje tylko dla cztonkéw rodziny, Ksigzka z historig
zycia, Omoéwione etapy zycia, Interwencja muzyczna, Pudetko wspomnien

3. Ksiega historii zycia jest czesto prowadzona indywidualnie i skutkuje wytworzeniem

a) Terapia przegladu zycia
b) Proste wspomnienie

c) Przeglad zycia

d) Wszystkie powyzsze

L
HpPwbdPE

s 5.

.ksigzki historii zycia”, umozliwiajgcej osobie opowiedzenie swojej historii zycia z
wiasnej perspektywy.

a. PRAWDA

b. FALSZ.
Pudetko wspomnieh jest czescig ,Przegladu zycia”, ustrukturyzowanego,
oceniajgcego procesu, zwykle przeprowadzanego indywidualnie, obejmujgcego
chronologicznie catg historie zycia, majgcego na celu zintegrowanie negatywnych i
pozytywnych wspomnien. W procesie tym pacjent jest zachecany do pamietania i
mowienia o pewnych etapach i wspomnieniach ze swojego zycia w porzadku
chronologicznym (dziecifstwo, mtodos¢ itp.)

a. PRAWDA

b. FALSZ
Idealna dtugos¢ sesji terapii reminiscencyjnej powinna wynosié:

a) Pietnascie (15) minut

b) P&t godziny

¢) Jedna godzina

d) Pdltorej godziny

e) Dwie godziny

f) Od poét godziny do 2 godzin w zaleznosci od stopnia zaawansowania
demencji i potrzeb pacjenta
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6.

7.

8.

10.

11.

Ktére z ponizszych mozna uznac za korzysci wynikajgce z Terapii Wspomnien?

a) Zmniejszenie objawdw depresji u 0séb z demencjg i zaburzeniami pamieci

b) Cwiczenia mézgu oséb z demencjg i zaburzeniami pamieci

c) Stopniowe leczenie demencji

d) Wzmocnienie osobistych relacji miedzy osobami z demencjg i
zaburzeniami pamiegci a ich bliskimi

e) Wzmocnienie samooceny i poczucia tozsamosci oséb z demencjg i
zaburzeniami pamieci

f) a/b,ce

g) ab,d,e

h) acde

Sesje Terapii Reminiscencji mogg by¢ prowadzone w:

a) domy chorych,

b) Domy opieki

c) Centrum dzienne

d) Muzeum lub Archiwum

e) Wszystkie powyzsze
Terapia reminiscencyjna moze dac¢ dobre wyniki w przypadku oséb z tagodng lub
umiarkowang demencja, podczas gdy moze nie by¢ skuteczna w przypadku oséb
cierpigcych na ciezkg demencje lub demencje w p6znym stadium. Na tym etapie
ludzie nie pamietajg wielu faktéw ze swojego zycia (np. do ktérej szkoty chodzili,
co lubili jako dorosli, kogo wzieli za maz itp.). Na tym etapie terapia
reminiscencyjna moze sprawic, ze poczujg sie wycofani i przygnebieni.

a. PRAWDA

b. FALSZ
Terapia reminiscencyjna jestnie skoncentrowane na osobie, i we wszystkich swoich
technikach sg dosc¢ fatwe dla osoby z demencjg lub zaburzeniami pamieci, aby
przystosowac sie do praktyki reminiscencji bez wzgledu na to, czy pacjenci uwazajg
je za atrakcyjne, czy nie.

a. PRAWDA

b. FALSZ
Niezbedna wiedza i przeszkolenie opiekunéw formalnych lub nieformalnych oraz
pracownikow stuzby zdrowia prowadzgcych sesje reminiscenciji w zakresie praktyk
i metod terapii reminiscencji jest jednym z kluczowychczynnikijego sukcesu.

a. PRAWDA

b. FALSZ
Wzrasta zainteresowanie tym, w jaki sposéb technologie informacyjno-
komunikacyjne (ICT) mogg by¢ wykorzystywane do pomocy osobom z demencja.

a. PRAWDA

b. FALSZ
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

Potgczenie wideo, muzyki i narracji audio ze zdjeciami i tekstem moze nastepnie
stworzy¢ fascynujgce doswiadczenie multisensoryczne dla osoby z demencja.

a. PRAWDA

b. FALSZ
Jedna z gtéwnych wadwspomnienieterapii (RT) polega na tym, ze mozna jg
stosowac z osobami o réznym poziomie poznawczym, w tym z tymi, ktore utracity
zdolno$¢ werbalizacji

a. PRAWDA

b. FALSZ
Korzysci z zastosowania ICT dla oséb z demencjg niedotaczony:

a. mozliwos$¢ zwiekszenia puli uczestnikow badania,

b. skutecznos¢ interwenciji,

c. umiejetnos¢ oceny efektéw

d. oferowanie dziatan, ktére mogg zacheci¢ do korzystania z technologii

e. catkowite wyleczenie z demencji
Projekt MINWii to:

a. nowa powazna gra wideo atakujgca chorobe Alzheimera

b. projekt opracowany przez EuropejczykaZamawiaé

c. proste narzedzie do wideoterapii

d. skuteczny na wszystkich poziomachdemencja
Projekty usprawniajg komunikacje za pomoca filméw i muzyki, a cyfrowa historia
zycia osobistego:

a. Google, Teams, Spotify

b. YouTube, Spotify, Tidal

c. CIRCA, Zyjac chwila, KOSZYK

d. Youtube, OKOLO, Zespoty
Formalni opiekunowie powinni by¢ w stanie przekaza¢ informacje zwrotne na
temat kazdej sesji i zapoznac sie z historig przeprowadzonych sesji.

a. PRAWDA

b. FALSZ
Technologie wspomagajagce w opiece nad osobami z demencjg mogg odgrywac
wazng role w pomaganiu opiekunom w dostarczaniu spersonalizowanej i
zréznicowanej terapii, zmniejszajgc ilo$¢ pracy, jakg muszg przygotowad i
przeprowadzic sesje.

a. PRAWDA

b. FALSZ
Ktory nie jest krokiem do bieganiawspomnieniesesja:

a. Zdecyduj lidera grupy

b. Zarejestruj sesje na ademencja strona internetowa

c. Wybierz motyw

d. Uzyj multisensorycznych wyzwalaczy
Niektore dobre zrédta pomocy sensorycznych, ktére mogg poméc w urozmaiceniu
i uprzyjemnieniu sesji wspomnien
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Pomoce wizualne, dzwiek, smak, dotyk

Dzwiek, dotyk, narzedzia cyfrowe, informacje zwrotne

Narzedzia cyfrowe, pomoce wizualne, informacje zwrotne, uczucia
Uczucia, dzwigk, smak, dotyk

oo opw

Zalgcznik 1 — Karta pracy

W swojej grupie przedyskutuijcie i krétko odpowiedzcie na nastepujace pytania:

< Czym jest terapia reminiscencyjna i jakie sg jej cechy charakterystyczne?
< Jakie sg najczestsze elementy terapii reminiscencyjnej, ktére pamietasz i ktére z nich wolisz i
dlaczego?

Nastepnie wybierz lidera grupy, ktéry przedstawi odpowiedz grupy na posiedzeniu plenarnym.

Zatacznik 2 — Karta pracy

Grupa A:

Przedyskutujcie w swojej grupie i wypiszcie mozliwe korzysci z zastosowania Terapii Reminiscencyjnej z
osobami z demencjg

Mozliwe korzysci z zastosowania Terapii Reminiscencyjnej u oséb z demencjag

Nastepnie wybierz lidera grupy, ktéry przedstawi odpowiedzi grupy na posiedzeniu plenarnym.
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GrupaB.:

Przedyskutujcie w swojej grupie i wypiszcie mozliwe wyzwania zwigzane z zastosowaniem Terapii
Reminiscencji u oséb z demencjg.

Mozliwe wyzwania zwigzane ze stosowaniem Terapii Reminiscencyjnej u os6b z demencja

Nastepnie wybierz lidera grupy, ktéry przedstawi odpowiedz grupy na posiedzeniu plenarnym.

Zalacznik nr 3 — Karta pracy

W ponizszej tabeli dodaj grupowo, w punktach, kilka stoéw lub krétkich fraz, ktére Twoim zdaniem sa
kluczowymi czynnikami udanej sesji Terapii Reminiscencyjnej.

grupa A

Grupa B

Grupa C

Grupa D

Kluczowe czynniki
udanej sesji Terapii
Reminiscencyjnej

Kluczowe czynniki
udanej sesji Terapii
Reminiscencyjnej

Kluczowe czynniki udanej
sesji Terapii
Reminiscencyjnej

Kluczowe czynniki udanej
sesji Terapii
Reminiscencyjnej
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Zatacznik nr 4 — Karta pracy

W ponizszej tabeli znajdziesz analize SWOT. Zapytaj uczestnikow o mocne i stabe strony, zagrozenia i
mozliwosci wykorzystania ICT w pracy z osobami z demencja.

SILNE STRONY StABOSCI

MOZLIWOSCI ZAGROZENIA

Zalacznik 5 — Karta pracy

Krétki opis dziatalnosci

Zastosowane narzedzia cyfrowe

Stopien demencji

Korzysci

Potrzebne materialy

Zaangazowanie opiekunéw
nieformalnych
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