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DOKTORGRAD

En ny doktorgard ser om det �nnes risikofaktorer for
frontotemporal demens som kan unngås.

Doktorgrad Demens Risikofaktor

«Frontotemporal dementia: Early symptoms and modi�able risk factors»

I sitt doktorgadsarbeid har spesialsykepleier Hege Rasmussen Eid blant annet
analysert data fra Hunt-undersøkelsen og intervjuet pårørende til personer med
frontotemporal demens.
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1. Hva tilfører denne forskningen av ny innsikt? Denne avhandlingen har bidratt
til økt kunnskap om tidlige symptomer på frontotemporal demens opplevd av
nærmeste pårørende, om forskningsfeltet på modi�serbare risikofaktorer for
frontotemporal demens og om angst, depresjon, røyking og overvekt som
risikofaktorer for frontotemporal demens sammenliknet med Alzheimers
sykdom.

2. Hvilke metoder har du brukt og hvorfor? Problemstillingen og
forskningsspørsmålene var av både kvalitativ og kvantitativ art, og derfor er
begge disse metodene er anvendt i avhandlingen.

https://sykepleien.no/search?search_keys=Doktorgrad
https://sykepleien.no/search?search_keys=Demens
https://sykepleien.no/search?search_keys=Risikofaktor
https://innsida.ntnu.no/kalender/detaljer/-/event/37c18687-483b-3241-9238-6338cb221a3c
https://sykepleien.no/profil/hege-rasmussen-eid


3. Hvem vil kunne dra nytte av forskningen i klinisk praksis? Klinikere kan dra
nytte av forskningen ved at de kan gi pårørende et overblikk over hva
forskningsfeltet vet om modi�serbare risikofaktorer for frontotemporal
demens. I tillegg kan klinikere dra nytte av funnene til å informere pårørende
om at det fremdeles ikke �nnes vitenskapelig grunnlag for å anbefale
livsstilsendringer for å forebygge frontotemporal demens. Leger, psykiatriske
avdelinger og geriatriske avdelinger kan dra nytte av forskningen ved at de får
økt kunnskap om tidlige symptomer på frontotemporal demens, økt
oppmerksomhet på å starte tidlig utredning samt fokus på tidligere oppstart av
profesjonell støtte for pasienter med frontotemporal demens og deres
pårørende. I tillegg kan klinikere dra nytte av forskningen ved at de får en
innsikt i at røyking, overvekt, angst og depresjon kan utgjøre økt risiko for
demens.


