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CZESC 1: CZYM JEST TERAPIA
REMINISCENCYJNA?
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Terapia wspomnieniowa — jak to dziata?

Badania sugeruja, ze W rzeczywistosci pamie¢ zdalna przez cate zycie jest ostabiona, ale osoby z
demencjg mogg przywota¢ wiecej wspomniert z poprzednich wcieleri. Niektore wspomnienia to
dobrze przecwiczone fakty lub anegdoty. Mozna sobie wyobrazi¢ rozdzwiek miedzy przesztoscig a
terazniejszoscig, ktory wynika z bardzo niskiego poziomu pamieci autobiograficznej (pamieé
wydarzen osobistych) w srednim wieku danej osoby. Takie roztagczenie mogtoby przyczyni¢ sie do
trudnosci w utrzymaniu wyraznego poczucia tozsamosci osobiste;.

Wspomnienie moze zatem by¢ terapig, ktéra wykorzystuje najsilniejsze zasoby wspomnieri jednostki,
wzmacniajac dyskusje i komunikacje zwigzang z do$wiadczeniami i wydarzeniami z poprzedniego zycia.
Wzmocnienie wspomnieri z przesztosci i pamieci autobiograficznej moze poprawi¢ poczucie
tozsamosci 0soby z demencja.




Rdzne podejscia terapii reminiscencyjnej




Rdzne podejscia terapii reminiscencyjnej




Jakie sg najczestsze elementy terapii
reminiscencyjnej?

Orientacja na rzeczywisto$¢ (RO): technika terapeutyczna stosowana u osob z
demencja. Podejscie, w ktérym Srodowisko, w tym daty, lokalizacje i biezace
otoczenie, jest czesto wskazywane i wplecione w rozmowy z osobg. Celem orientac;ji
na rzeczywistosc jest poprawa funkcji poznawczych i psychomotorycznych.

Uzywane motywy: podejscie polegajgce na dyskusji 0 przesztych wydarzeniach i

doswiadczeniach, przy uzyciu namacalnych podpowiedzi w celu przywotania
wspomnien lub stymulowania rozmowy. Omawiane tematy mogg zwykle dotyczy¢:
wydarzenia historyczne, filmy, gry i rozrywki z dziecinstwa, Zycie zawodowe, Zycie
rodzinne i dziadkowie, doswiadczenia szkolne. popkultura od mfodosci




Jakie sg najczestsze elementy terapii
reminiscencyjnej?

piewanie piosenek: Spiewanie piosenek dostarcza materiatu do dyskusji, ktory
jest nieskonczenie bogaty, zwtaszcza jesli wybierasz piosenki i ostroznie uktadasz
sesje wspomnien. Podczas tego podejscia mozesz zaspiewac piosenke (piosenki),
postucha¢ piosenki (muzyki znanej i mniej znanej), porozmawiaé 0 tekscie,
wykonawcy, wspomnieniach dotyczacych piosenki (piosenek), porownacé rézne
piosenki i stymulowac¢ pamiec i zainteresowanie pacjenta.

Wyzwalacze pamieci: Uzywanie zdjeé, filmow, artefaktéw, rekodzieta, nagran,
gazet i wycinkéw z czasopism do promowania osobistych i wspdlnych wspomnien
I dyskusji.




Jakie sg najczestsze elementy terapii
reminiscencyjnej?

Od czasu do czasu przychodzi cztonek rodziny: sesja terapii reminiscencyjnej z udziatem
cztonkow rodziny i opiekuna pacjenta.

Sesje tylko dla cztonkéw rodziny: sesje terapii reminiscencyjnej z udziatem cztonkow
rodziny, ktorzy probujg nawigzac rozmowe i wywotaé pamiec pacjenta.

Ksigzka historia zycia: Praca nad historig zycia jest czesto prowadzona indywidualnie i
skutkuje stworzeniem ,ksigzki historii zycia”, umozliwiajgcej osobie opowiedzenie

swojej historii zycia z wtasnej perspektywy. ,Ksigzka” moze by¢ w formacie cyfrowym
lub konwencjonalnym w formie papierowej. Gdzie indywidualna praca reminiscencji
polega na ocenie wspomnien | zwigzanych z nimi emoc;ji




Jakie sg najczestsze elementy terapii
reminiscencyjnej?

Omowione etapy zycia: jest czescia ,Przegladu zycia” ustrukturyzowanego,
oceniajgcego procesu, zwykle przeprowadzanego indywidualnie, obejmujgcego
chronologicznie catg historie zycia, majgcego na celu zintegrowanie negatywnych i
pozytywnych wspomnien. W procesie etapowym pacjent jest zachecany do pamietania
I mowienia 0 pewnych etapach i wspomnieniach ze swojego Zycia w porzadku
chronologicznym (dziecinstwo, mtodosc itp.)

Interwencja muzyczna: granie lub stuchanie muzyki znanej i zwigzanej z pamiecia
przesztych zdarzen mogto wywota¢ wspomnienie i rozmowe z pacjentem dzieki
emocjonalnemu oddziatywaniu muzyki, stymulowac skojarzenia pamieciowe i ogdlnie
wiodac pozytywny wptyw na depresje i lek u 0séb zyjagcych z demencja.




Wedtug ostatnich badan (Macleodetal., 2020) wyodrebnianie danych z 22 réznych badari na
catym $wiecie ,wyzwalacze pamieci” to najczesciej stosowany element terapii reminiscencji,
tuz za nimi znajduja sie ,omawiane tematy”. Ponadto liczba elementéw terapii reminiscencji

stosowanych w terapii wahata sie od jednego do pieciu.

Pudetko pamieci: Pudetka pamieci to zbiory rekodzieta i przedmiotéw
osobistych waznych dla ich wtasciciela (np. stare zdjecia, przedmioty
osobiste uzywane w zyciu codziennym, stare prezenty i pamiatki). Pudetka
pamieci mogg by¢ po prostu pudetkiem wypetnionym réznymi
przedmiotami i rzeczami, ktére moga pomadc 0sobie z demencjg wywotac
wspomnienia. Pudetka pamieciowe mogg by¢ wykorzystywane zaréwno w
kontekscie indywidualnym, jak i podczas zaje¢ grupowych. Przedmioty s3
wykorzystywane do angazowania osob starszych oraz stymulowania
wspomnien i dyskusji.




Kto prowadzi terapie reminiscencyjna i w jaki
sposob?

psychologowie kliniczni

moderator(e),

personel opiekunczy

pokrewni pracownicy stuzby zdrowia i klinicysci (w tym terapeuci zajeciowi, logopedzi, pielegniarki zdrowia
psychicznego/geriatrycznego, psychologowie kliniczni, pracownicy sztuki i pracownicy spoteczni)
wolontariusze,

cztonkowie rodziny

v
v
v
v
v
v




Wedtug roznych badan dtugosc sesji terapii reminiscencji moze by¢ rozna:

0d 0,5 godziny do 1i 1,5 godziny do 2 godzinw zaleznosci od potrzeb kazdego pacjenta lub kazdej grupy
pacjentow oraz poziomu demencji.




Gdzie prowadzona jest terapia
reminiscencyjna?
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CZESC 2: KORZYSCI | WYZWANIA TERAPII
REMINISCENCYJNE]




Jakie s3 zalety terapii
remlnlscencyjnej?
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Jakie s3 zalety terapii
reminiscencyjnej?

4. Wzmocnienie samooceny i poczucia tozsamosci oséb z demencja i zaburzeniami pamieci

W wyniku procesu utraty pamieci i funkcji poznawczych z powodu demencji lub choroby
Alzheimera czesto zdarza sie, ze ktos traci poczucie samoswiadomosci I tozsamosci.
Wspominanie moze pomoc komus potgczyc¢ sie Z przesztoscia I potwierdzi¢ poczucie znaczenia
poprzez refleksje nad swoimi osiggnieciami. Rozmowa z innymi lub ich krewnymi o
wspomnieniach z dziecinstwa 1 wczesnej dorostosci moze sprawic, ze poczujg sie docenieni |
wystuchani, a takze zyskajg poczucie wiekszej sameoceny | wtasnej wartosci.

5. Wzmocnienie osobistych relacji miedzy osobami z demencjg i zaburzeniami pamieci a ich
bliskimi

Wspominanie z bliskimi moze byc¢ szczegdlnie korzystne. Moze wzmacnia¢ wiezi miedzy
cztonkami rodziny lub przyjaciotmi, pomagajgc iIm otworzy¢ sie na siebie i zblizy¢. Omawianie
wspolnych doswiadczen moze pomdc obu 0sobom poczué sie zrozumianymi i potgczonymi.
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Jakie s3 zalety terapii
reminiscencyjnej?

- ——

6. Zachowanie i promowanie szacunku dla historii rodziny wsrod cztonkéw rodziny

Jest to powszechna korzys¢, szczegolnie w sesjach, w ktorych blisey krewni sg w trakCIe
leczenia lub gdy krewny jest odpowiedzialny za sesje, poniewaz cztonkowie rodziny moga
nie wiedzie¢ zbyt wiele o zyciu swoich bliskich z demencjg i zaburzeniami pamieci,
szczegolnie 0 ich doswiadczeniach z.mtodosci lub dziecinstwa i uczucia. Starsi dorosli,
ktorzy opowiadajg 0 doswiadczeniach podczas terapii reminiscencji i wydarzeniach z
przesztosci, moga przekazac cenne wspomnienia przysztym pokoleniom.

Ponadto wspomnienie minionych dni moze zblizy¢ rodziny. Wielu cztonkéw rodziny
chetnie dzieli sie wspomnieniami o historii swojej rodziny.
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,Wyzwania” terapii reminiscencyjnej

Wymaga dobrego zaangazowania pacjenta i terapeuty w terapie, aby uzyska¢ jak najlepsze efekty.

Wymaga dobrze poinformowanej osobistej historii pacjenta, aby zdecydowac, czy zastosowal terapie
reminiscencyjna.

Wszyscy zaangazowani W prace nad reminiscencjami powinni dobrze rozumieé

Czesto potrzebny jest regularny nadzor lub wskazéwki od doswiadczonego lekarza.

Nieprzyjemne wspomnienia mogg rowniez czasami wysuwac sie na pierwszy plan, co moze powodowac¢ dodatkowy
stres, niepokdj i zte samopoczucie u pacjenta (-ow).

Facylitatorzy i pracownicy stuzby zdrowia muszg by¢ przygotowani, aby zapewnic¢ osobie z demencjg przestrzen, czas
I wsparcie, jesli pojawia sie zte wspomnienia.
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,Wyzwania” terapii reminiscencyjnej

v' Terapia reminiscencyjna moze dawac¢ dobre wyniki w przypadku oséb z tagodng lub umiarkowang demencjg,
podczas gdy moze nie by¢ skuteczna w przypadku osob cierpigcych na ciezkg demencje lub demencje w péznym
stadium. Na tym etapie ludzie nie pamietajg wielu faktéw ze swojego zycia (np. do ktérej szkoty chodzili, co lubili
jako dorosli). Na tym etapie terapia reminiscencyjna moze sprawic, ze poczujg sie wycofanii przygnebieni.

Terapia reminiscencyjna jest skoncentrowana na osobie i zalezy od tego, czy osoba z demencjg lub zaburzeniami
pamieci przystosuje sie do praktyki reminiscencji i czy bedzie ona dla niej atrakcyjna. Niektérzy ludzie cenig sobie
prywatno$¢ 1 uwazajg kontekst grupowy za trudny. Ludzie majg rdézne pochodzenie, zainteresowania i
doswiadczenia, dlatego niektdérzy uczestnicy moga by¢ mniej zainteresowani niektorymi tematami. Opiekun musi
zorganizowac terapie wokot zainteresowan i specyfiki pacjenta, tak aby mogt on aktywnie w niej uczestniczyc.
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CZESC 3: KLUCZOWE CZYNNIKI SUKCESU
DZIAtAN OPARTYCH NA WSPOMNIENIACH




Jakie s3 kluczowe czynniki udanej
terapii reminiscencyjnej?

forma terapii reminiscencji z indywidualnym podejsciem do pacjenta/ow

format sesji (kontekst grupowy kontra indywidualny)

liczba sesji zakoriczonych

stopien zaawansowania demenc;ji, choroby Alzheimera lub utraty pamieci oraz ogéliny stan pacjentapacjent
uczestnictwo lub nieuczestnictwo oséb bliskich w sesjach

NN NI NN
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Jakie sg kluczowe czynniki udanej
terapii reminiscencyjnej?

Dostep oséb prowadzacych sesje do opiekunéw lub pracownikéw stuzby zdrowia w celu uzyskania
wystarczajacych informacji o zyciu pacjenta, obiektach (fotografie, ksigzki, pamiatki itp.) i mediach (filmy,
muzyka/audio), ktére maja szczegdlne znaczenie dla pacjenta i mogg pomaoc mu uczestniczy¢ w terapii.

Niezbedna wiedza i szkolenie formalnych lub nieformalnych opiekundéw i pracownikéw stuzby zdrowia

prowadzgcych sesje reminiscencji w zakresie praktyk i metod terapii.
Doswiadczenie formalnych lub nieformalnych opiekunow i pracownikéow stuzby zdrowia prowadzacych sesje
wspomnieniowa.




Jakie sg kluczowe czynniki udanej

terapii reminiscencyjnej?

v’ Stosownos$¢ medidw uzytych podczas sesji reminiscencii.

v" Odpowiednia infrastruktura i przestrzen, w ktérej odbywa sie terapia reminiscencji (wygodne krzesta, dobrze
os$wietlona i wentylowana sala, Wi-Fi, dobra akustyka, niski poziom hatasu w tle, poczestunek)
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Inne kluczowe czynniki udanej
terapii reminiscencyjnej:

Podejscie skoncentrowane na osobie stosowane z wrazliwoscig,
elastycznoscig, Swiadomoscig i osobistym cieptem.

Nacisk na pozytywng interakcje z naciskiem na krotkie, wysokie

jakosciowe interakcje.

Skoncentrowanie sie na pozostatych zdolnosciach osoby z demencja

biorgc pod uwage mocne strony kazdej osoby, jej przesztos¢ i

obecne zainteresowania i trudnosci



Inne kluczowe czynniki udanej
terapii reminiscencyjnej:

Skoncentrowanie sie na przyjemnosci pacjenta jest wazne i
wartosciowe dla naszej terapii

Skupienie sie na umozliwieniu osobie/pacjentowi méwienia o

tym, co jest dla nich wazne.

Daj wszystkim mozliwos¢ interakcji.




Inne kluczowe czynniki udanej
terapii reminiscencyjnej:

Spedzanie czasu na stuchaniu osoby z demencjg mowi

dla nich, ze sg wyjatkowi, a to, co majg do powiedzenia, jest cenne

Uzyj humoru jako srodka komunikacji, aby utrzymac¢ uwage pacjenta. Humor nie tylko
stwarza okazje do cieszenia sie chwilg poswiecona na wspominaniu, ale takze pozwala
na jej wyrazanie

Rozpoznawanie i wykorzystywnie réznych kontekstow kulturowych, religijnych i
osobistych.
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CZESC 4: NARZEDZIA CYFROWE JAKO
POMOC W TERAPII REMINISCENCYJNEJ










v Jedng z gtdéwnych zalet terapii wspomnienieniami (RT)
jest fakt , ze mozna jg stosowac z osobami 0 réznym
poziomie poznawczym, w tym z tymi, ktore utracity
zdolnos¢ werbalizacji

v Terapeutyczne cele RT dla oséb z demencjg obejmuja
zmniejszenie  izolacji  spotecznej,  oferowanie
przyjemnej i stymulujgcej aktywnosci, promowanie
poczucia wtasnej wartosci i zapewnianie sposobu na
podtrzymanie relacji z bliskimi.

v Wraz z postepem technologicznym mozna zwiekszy¢
dostep do narzedzi interwencji zwigzanych ze
zdrowiem, takich jak technologie informacyjno-
komunikacyjne (ICT).







Narzedzia cyfrowe to programy, strony
internetowe lub zasoby online, ktére mogg utatwic
wykonywanie zadan. Dostep do wielu z nich
mozna uzyska¢ w przegladarkach internetowych
bez koniecznosci ich pobierania, a dostep do nich
mozna uzyskaé¢ zarowno w domu, jak iw pracy.
Narzedzia cyfrowe, takie jak strony internetowe,
aplikacje 1 rozszerzenia, W potfaczeniu z
dynamicznymi  dziataniami  tworza idealne
srodowisko do nauki online.




v Technologia multimedialna odnosi sie do
interaktywnych aplikacji komputerowych, ktore
pozwalajg ludziom komunikowac¢ sie i wymieniaé
informacje za pomocg elementéw cyfrowych |
drukowanych.

v Technologia multimedialna wykorzystuje
interaktywne elementy komputerowe, takie jak
grafika, tekst, wideo, dzwiek I animacja w tworzeniu
réznych aplikacji stuzacych réznym celom.

v Technologia multimedialna pozwala na wykorzystanie
réznych mediéw w aplikacjach komputerowych.

40



v Technologia multimedialna moze by¢ wykorzystany
do wzmocnienia dziatan przeprowadzanych w terapii
reminiscencji, gdy angazuje element wyzwalajacy,
aby pomdc w przypominaniu sobie. Wigze sie to z
dyskusjg 0 przesztoScizajecia, wydarzenia |
doswiadczenia z inng osobg lub grupg ludzi, zwykle
za pomocg namacalnych podpowiedzi, na ktére
sktadajg sie rdézne elementy medialne, takie jak
zdjecia, gospodarstwo domowe i inne znajome
przedmioty z przesztosci, muzyka i archiwalne
nagrania dzwiekowe.
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v/ Wprowadzenie urzadzen mobilnych ulegto

znacznej poprawie na przestrzeni lat pod
wzgledem ich rozmiaru, wagi, funkcji oraz
wydajnosci.

Urzadzenia ~mobilne, takie jak smartfony,
palmtopy i laptopy, moga uwolni¢ ich wtascicieli
od koniecznosci przebywania w  poblizu

przewodowej infrastruktury systemu
informatycznego, ktéora jest zapewniana w
stacjonarnychofi cesrodowisku i zapewniajg

mozliwos¢ wykonywania zadan w wielu réznych
kontekstach uzytkowania.
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v

v

Oferuje nowe narzedzia zaréwno do obstugi
informacji, jak i do wspierania proceséw
tworzenia wiedzy i innowaciji.

Technologie mobilne moga poprawic jakos¢ zycia
starszych uzytkownikow, zwtaszcza tych, ktérzy
doswiadczajg spadku zdolnosci poznawczych.




v

v

Technologie informacyjno-komunikacyjne moga pomdc w
ocenie  zaburzern  behawioralnych i  funkcjonalnych
pacjentéw, dlatego powinny by¢ bardziej konsekwentnie
stosowane w badaniach klinicznych.

ICT umozliwiajg rozwdj nieinwazyjnych metod utatwiajgcych
wczesng diagnoze pacjenta i bardziej obiektywng ocene
deficytow behawioralnych i funkcjonalnych oraz ich
ewolucji w czasie.

Co wazne, ta ocena i ewaluacja moga mie¢ miejsce w
bardziej realistycznych, ,ekologicznie” uzasadnionych
warunkach, a tym samym zwiekszy¢ waznos¢ ustalen




ICT dla treningu | rehabilitacji




v/ W toku prowadzonych jest kilka badar klinicznych majacych na celu zbadanie potencjatu
Internetu i narzedzi internetowych do tworzenia interaktywnych programow edukacyjnych
wspierajgcych opiekundw oséb z demencja.

v/ Celem jest zminimalizowanie obciagzenia i stresu opiekuna oraz poprawa jakosci zycia. Podejécia
oparte na narzedziach cyfrowych mogag rowniez utatwi¢ komunikacje miedzy réznymi
interesariuszami zaangazowanymi w sie¢ opieki nad osobami z demencja.

O Na przyktad interaktywne narzedzie internetowe opracowane w celu usprawnienia wspoélnego
podejmowania decyzji przez osoby z demencja, opiekundéw i pracownikow stuzby zdrowia.
Okazato sie, ze wszyscy interesariusze uznali to narzedzie za przydatne do podejmowania decyzji i
wspierania komunikacji.

O Inny przyktad pokazat, ze zalety technologii informacyjno-komunikacyjnych sg wykorzystywane w
celu zmniejszenia obcigzenia opiekundéw za pomoca robotéw wspomagajacych spotecznie (SAR).
Autorzy przeanalizowali opinie i postawy wobec SAR zdrowych oséb starszych z MCI oraz
opiekunow osdéb z demencja. Odkryli, ze chociaz SAR sg postrzegane jako przydatne rozwigzania,
zwilaszcza przez uczestnikdw doswiadczajgcych biezgcych potrzeb (MCI i opiekundw), jasne jest,
ze W tej dziedzinie jest jeszcze dtuga droga do postepu.



CZESC 5 — PRAKTYCZNE PRZYK+ADY
INTEGRACJI NARZEDZI CYFROWYCH
W TERAPII REMINISCENCYJNEJ




tagodzenie zaburzen motorycznych i czuciowych




MINWii Projekt




Ekran dotykowy




Poniewaz pamiec jest zarowno ostabiona przez demencje, jak i niezbedna do wspomnien,
wazne jest, aby systemy wspieraty osoby z demencjg w zapamietywaniu. Wiele projektow
wykorzystywafo materiaty z przesztfosci, aby zacheci¢ do zapamietywania i wspominania.
Niektore projekty gromadzity materiaty z codziennych czynnosci uzytkownikdw przy uzyciu
technologii, takich jak GPS, aparaty fotograficzne i rejestratory dZzwieku, aby
zrekompensowac deficyty pamieci podczas reminiscencji. Motywacjq do powstania jednego
projektu byfo ztagodzenie napiecia opiekuna wynikajgcego z wielokrotnego podawania

szczegotow, aby pomoc osobie z demencjq przypomniec sobie fakty dotyczgce wydarzeri
podczas przypadkowych wspomnien.
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Filmy




Drugq stronq przystosowania sie do uposledzer jest wykorzystywanie zdolnosci. Niektdre
umiejetnosci, takie jak swiadomosc sensoryczna, reaktywnos¢ muzyczna i pamiec
emocjonalna, zostaty okreslone jako ,,umiejetnosci ciggte” w demencji, poniewaz uwaza sie,
Ze utrzymujg sie po tym, jak inne zostaty ostabione przez chorobe. Swiadomos¢ sensoryczna
to reakcja na rézne formy bodzcow (np. wizualne, dzwiekowe, dotykowe). Reaktywnos¢
muzyczna odnosi sie do silnych reakcji osob z demencjg na muzyke. Pamie¢ emocjonalna
odnosi sie do zdolnosci ludzi do przezywania bogatych emocji. Ponizej wyszczegdlniono
niektore systemy, ktore wykorzystywaty technologie do czerpania z tych ciggfych zdolnosci.
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Swiadomoé¢ sensoryczna i reaktywno$¢ muzyczna




v Projekty, ktére koncentrowaty sie na tej zdolnosci, odwotywaty sie gtéwnie do czegos
osobiscie istotnego dla danej osoby. Obejmowato to materiaty, ktére byty osobiste
tylko dlatego, ze pochodzity z ogdlnej epoki, w ktorej dorastaty 0soby z demencja, po
artefakty zwigzane z indywidualnymi zainteresowaniami (np. grupy wspomnien
pitkarskich).

v/ Na drugim koncu spektrum znajdowaty sie projekty wykorzystujgce materiaty nalezace
do jednostki, zwykle zebrane od cztonkéw rodziny.

v Jeden z projektéw spersonalizowat nie tylko materiaty, ale takze platforme
dostarczania wspomnien, opierajgc projekt interaktywnej bizuterii (np. cyfrowego
medalionu wyswietlajgcego zdjecia) na wartosciach 1 zainteresowaniach kobiety z
demencjg I je] meza.
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Pamie¢ emocjonalna




v
v

Potencjalnym obszarem, w ktérym technologia moze pomdéc w prowadzeniu RT, jest
umozliwienie cyfrowego transferu materiatéw do RT do terapeuty.

Sarne-Fleischmann, Traktynski, Dwolatzkiego i Ryf zbudowat back-end w ramach interwenciji
reminiscencji hostowanej na stronie internetowej, ktéra umozliwita cztonkom rodziny przesytanie
osobistych materiatéw do obejrzenia przez ich krewnego z demencja.

Piasek, Irving i Smeaton- osoba z demencjg we wczesnym stadium nosita MicrosoftSenseCam,
urzadzenie, ktére robi zdjecia w odstepach czasu. Nastepnie terapeuta wykorzystat zdjecia
podczas RT. Autorzy stwierdzili, ze dana osoba nie byta w stanie przypomnie¢ sobie, ze nosita
SenseCam i byta zdezorientowana, skad pochodzg zdjecia, ale byta w stanie zaangazowac sie W
bogatszg rozmowe anizeli bez fotografii jako podpowiedzi.
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Pamie¢ emocjonalna




Terapia zdalna










V' Pamieci USB byty kolejng metoda dostosowywania. Projekt MINWii zaleca, aby kazda osoba posiadata pamie¢ USB
ze swoimi konfiguracjami i materiatami.

v/ W ramach niektérych projektéw zaproponowano uzycie pamieci USB do przechowywania osobistych materiatow
wspomnieniowych, takich jak zdjecia, do uzytku ze wspdolnym telewizorem i wspdlinym laptopem. Pamieci USB nie
wymaga zapamietywania hasta. Jednak pamietanie 0 noszeniu urzgdzenia USB moze stanowi¢ problem dla oséb z
upasledzeniem funkcji poznawczych lub przecigzonego personelu.

Oproécz oddzielnych logindw, drugim sposobem, w jaki zidentyfikowane systemy promowaty dostosowanie
do réznych zainteresowan, byto posiadanie duzego zbioru materiatéw zorganizowanych w sposéb dostepny
dla uzytkownikéw z uposledzeniem funkcji poznawczych. Taki uktad moze pozwoli¢ osobom z demencja na
przejecie tematu rozmowy w wiekszym stopniu niz fizyczny zestaw materiatéw dostarczonych przez
terapeute.

O Badacze byli zaszkoczeni poziomem inicjatywy podejmowanej przez osoby z demencjg W zakresie obstugi
swojego systemu, w wyniku czego wprowadzili pewne ergonomiczne modyfikacje.

O Trzecim sposobem dostosowania materiatu byto automatyczne wykrywanie reakcji uzytkownikdéw na tresc
wspomnien za pomocg dostepnych na rynku czujnikow fal mézgowych. Moze to by¢ skuteczna metoda, gdy
0s0by z demencja nie sg w stanie wyrazi¢ swoich preferenc;i
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Przyktadowe projekty




CZESC 6: PRZEGLADANIE | WYBIERANIE
ZASOBOW DO TERAPII
REMINISCENCYJNE]







v/ Na podstawie zebranych informacji i istniejacej literatury zapytaliémy opiekunéw o trzy —
uzupetniajgce sie — podejscia technologiczne wspierajgce tworzenie spersonalizowanych ses;ji:

O Automatyczny: Opiekun jest odpowiedzialny za wybdr czasu trwania sesji i/lub liczby
obrazéw, ktére zostang zaprezentowane w sesji. Wybdér obrazéw do pokazania
pozostawiono by rozwigzaniu technologicznemu.

O Pétautomatyczny: Opiekun jest odpowiedzialny za wybdr czasu trwania sesji i/lub liczby
obrazéw w sesji, jak rowniez tematow do rozwazenia. Wybor obrazow bedzie podobny jak
w przypadku metody automatycznej, ale z uwzglednieniem wybranych tematow. Opiekun
miatby wtedy mozliwos¢ przejrzenia utworzonej sesji i wprowadzenia zmian, jesli chce.
Wiodacy: Wszystkie szczegoty sesji dopasowuje opiekun.
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v/ Projektowanie nowatorskich rozwigzari technologicznych w opiece nad osobami z demencjs,
zwtaszcza ukierunkowanych na wspominanie, powinno umozliwia¢ tatwe prowadzenie terapii
reminiscencji, poniewaz opiekunowie sg narazeni na wysoki poziom stresu i przyttoczeni
naktadem pracy (zwtaszcza nieformalni opiekunowie).

v/ Niezbedne sa mechanizmy umozliwiajace prowadzenie terapii w prosty sposéb, cho¢ powinna
istnie¢ rowniez mozliwos¢ recznego zaprogramowania sesji. Takie mechanizmy powinny pomac
w tworzeniu sesji w petni (lub czesciowo) automatycznie, zmniejszajac ilos¢ pracy, jaka
opiekunowie musieliby przygotowac i przeprowadzi¢ sesje, co zmniejszy ich obcigzenie.

v W szczegdlnosci opiekunowie nieformalni nie bedg musieli przygotowywaé sesji, dzieki czemu
beda mogli jg wykonywac czesciej i skupi¢ sie na wspomnieniach i generowanej komunikaciji.
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v/ Wszystkie rozwigzania technologiczne ukierunkowane na terapie reminiscencyjng powinny
uwzglednia¢ multimedia jako jej kluczowy element, gdyz bez nich nie jest mozliwe prowadzenie
terapii reminiscencji w sposéb cyfrowy.

O Spersonalizowane multimedia- dobrze nadaja sie do terapii reminiscencji i powinny byc¢ réwniez
wigczony do wszystkich rozwigzan technologicznych dotyczacych tej terapii, poniewaz sama
tres¢ nie wygeneruje pozadanej odpowiedzi w terapii. W zwigzku z tym mozliwos¢ personalizacii
sesji jest bardzo wazna dla formalnych opiekunéw. Powinni umiec z tatwoscig wprowadza¢ nowe
materiaty multimedialne, tematy i ulubione pozycje, a takze automatycznie dostosowywac sesje
na podstawie informacji biograficznych i reakcji emocjonalnych rozmowcy.

O Przydatnosé- niemniej jednak ogolne multimedia mogg by¢ rowniez przydatne (np.. formalni
opiekunowie nie zawsze sg W stanie uzyskac tresci osobiste, wiec uzywajg ogdlnych).
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O Obserwacja- mogg by¢ sporzadzane przez opiekunéw w formie pamietnika, co moze by¢
przydatne w przysztych sesjach terapii reminiscencji, ale takze w innych terapiach. Wszystkie
zebrane informacje (z przeprowadzonych sesji) pomogg opiekunom poréwnywaé sesje |
ulepszac je W miare uptywu czasu.

O Zarejestrowana informacja zwrotna- pomocna w zrozumieniu ogélnego stanu emocjonalnego
PwD oraz jego reakcji na prezentowane bodzce. Ostatecznie pomoze zmniejszy¢ obcigzenie
opiekunow, jednoczesnie zmniejszajgc u PwD objawy behawioralne.

O Prywatno$é- osoby starsze nie sg tak przyzwyczajone do nowych technologii i mogg obawiac sie
rozwigzan technologicznych, w szczegdlnosci tych, w ktérych muszg udostepnia¢ swoje dane
osobowe. Rozwigzania technologiczne powinny zapewnia¢ uzytkownikowi bezpieczenstwo jego
informacji i dostep do nich maja tylko osoby posiadajgce pozwolenie.
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Kroki prowadzace do przeprowadzenia grupowej sesji wspomnien
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Kroki prowadzace do przeprowadzenia grupowej sesji wspomnien




Kroki prowadzgce do przeprowadzenia grupowej sesji wspomnien
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