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Hjerneskadesamrådet 

 

 

Referat fra møde i Hjerneskadesamrådet den 8. januar 
2010 
 
Kære alle 
 
Hermed fremsendes referat fra mødet i Hjerneskadesamrådet den 8. 
januar 2010.  
 
Kommentarer til refereratet bedes mailet til Charlotte Jensen 
(charlotte.jensen@stab.rm.dk) senest 2 uger efter modtagelsen af 
referatet. 
 

./. Deltagere: Se vedlagte deltagerliste. 
 
1. Velkomst og præsentation 
Eva Sejersdal Knudsen bød velkommen til mødet.  
 
Der var nye deltagere i Hjerneskadesamrådet, og mødet blev derfor 
indledt med en præsentationsrunde. 
 
 
2. Godkendelse af referatet fra sidste møde  
Referatet fra mødet den 1. september 2009 blev godkendt. 
 
 
3. Kriterier for sammensætning af hjerneskadesamrådet  
I Hjerneskadesamrådets kommissorium fremgår kriterierne for 
sammensætningen af Hjerneskadesamrådet, herunder hvilke 
funktioner og fagpersoner, der skal være med i 
Hjerneskadesamrådet. 
 
KKR har udpeget de kommunale repræsentanter. De kommunale 
repræsentanter blev udpeget i en tid, hvor ikke alle kommuner havde 
organiseret sig indenfor hjerneskadeområdet. KOSU (kommunalt 
samarbejdsudvalg) vil snarest drøfte sammensætningen af 
Hjerneskadesamrådet og vil på baggrund af drøftelserne udpege de 
kommunale repræsentanter til Hjerneskadesamrådet. 
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I andre arbejdsgrupper på sundhedsområdet, er der god erfaring med 
at have et delt formandskab (dvs. en kommunal og en regional 
formand). Et delt formandskab giver et mere ligeværdigt samarbejde 
i gruppen. KOSU vil udpege en kommunal medformand for 
Hjerneskadesamrådet.  
 
Medlemmerne af Hjerneskadesamrådet er enige om, at det er godt, 
at der bliver set på sammensætningen. 
 
Anette Damgaard spurgte til, hvordan det håndteres, hvis et medlem 
får job i eksempelvis en anden kommune. Eva Sejersdal Knudsen 
konstaterede, at det er KKR’s beslutning, om personen kan fortsætte 
i Hjerneskadesamrådet. Problemstillingen bør beskrives i et revideret 
kommissorium. 
 
Det blev drøftet, hvorvidt der bør være et eller to hjerneskadesamråd 
(et for børn og voksne eller to for hhv. børn og voksne).  
 
Troels Lyngbye pointerede, at børn med erhvervet hjerneskade er en 
marginaliseret gruppe. Det er derfor vigtigt, at der er et forum, hvor 
problemstillingerne omkring børn kan blive behandlet. 
 
Peter Eie Christensen fremhævede, at det er vigtigt at have fokus på 
overgangen fra barn til ung til voksen. Derfor er det vigtigt, at de 
fagpersoner, der arbejder med hhv. børn og voksne, kender til både 
børneområdet og voksenområdet. 
 
Det blev ikke konkluderet på mødet, om tiden er moden til at 
nedsætte et egentligt børnehjerneskadesamråd, men det er et emne, 
der vil blive drøftet på kommende møder i Hjerneskadesamrådet.  
 
Det blev aftalt, at sammensætningen af Hjerneskadesamrådet og 
kommissoriet drøftes på næste møde. 
 
 
4. Sundhedsaftale om hjerneskadeområdet 
Det blev drøftet, hvorvidt der er behov for at udarbejde en 
sundhedsaftale om hjerneskadeområdet.  
 
Lis Kleinstrup mener, at der er behov for en sundhedsaftale, da 1/3 af 
den voksne befolkning rammes af en hjerneskade. 
 
Eva konstaterede, at det er et stort arbejde, at udforme en 
sundhedsaftale, men da sundhedsaftalen vil være en frivillig aftale, er 
der ingen tidsfrist for, hvornår den skal være færdig.  
 
Det blev aftalt at nedsætte en skrivegruppe bestående af Troels 
Lyngbye, Lone Aagaard, Anders Degn, Trine Blomgren, Karin Veile, 
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Lene Tinglef Svenstrup og Charlotte Jensen. Skrivegruppen vil i første 
omgang udarbejde en tidsplan for sundhedsaftalen. Skrivegruppen vil 
endvidere nærlæse den generelle sundhedsaftale om indlæggelse, 
udskrivning og træning for at se, om der er behov for tilføjelser om 
hjerneskadeområdet i disse sundhedsaftaler. Charlotte Jensen 
indkalder til møde i skrivegruppen i løbet af foråret. 
 
 
5. Orientering om arbejdsgruppen i Sundhedsstyrelsen 
Lis Kleinstrup orienterede om udarbejdelsen af forløbsprogrammer for 
personer med apopleksi, traumatiske hjerneskader og tilgrænsende 
lidelser. 
 
Der udarbejdes tre forløbsprogrammer: 

• Forløbsprogram for voksne med traumatiske hjerneskader og 
tilgrænsende lidelser 

• Forløbsprogram for voksne med apopleksi 
• Forløbsprogram for børn med traumatiske hjerneskader, 

apopleksi og tilgrænsende lidelser 
 
Udarbejdelsen af de tre forløbsprogrammer varetages af en 
referencegruppe, som har det overordnede ansvar for arbejdet, samt 
to sundhedsfaglige arbejdsgrupper og en fælles teknisk 
arbejdsgruppe. Forløbsprogrammerne ventes klar i sommeren 2011. 
 

./. Oversigt over møder i referencegruppen er vedlagt. 
 
Deltagerne i de forskellige grupper er udpeget af de videnskabelige 
selskaber, KL, Danske Regioner, Videncentret, Hjernesagen og 
Hjerneskadeforeningen. 
 
Lis Kleinstrup nævnte, at det forventes, at de færdige 
forløbsprogrammer præsenteres på en konference for derved at 
hjælpe implementeringen på vej og skabe opmærksomhed om 
forløbsprogrammerne.  
 
Der udarbejdes en MTV for neurorehabilitering. MTV’en forventes at 
foreligge i januar 2011. 
 
Det blev aftalt, at der på de kommende møder i 
Hjerneskadesamrådet orienteres om arbejdet med 
forløbsprogrammerne. 
 
 
6. Orientering fra arbejdsgruppen vedr. børn og unge med 
erhvervet hjerneskade 
Eva Sejersdal Knudsen orienterede om arbejdsgruppen vedr. børn og 
unge med erhvervet hjerneskade. 
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Arbejdsgruppen har besluttet, at den ikke vil afvente 
Sundhedsstyrelsens forløbsprogram om børn med traumatiske 
hjerneskader, apopleksi og tilgrænsende lidelser, da det forventes 
færdig i sommeren 2011.  
 
Arbejdsgruppen nedsatte på sit møde den 9. december 2009 to 
undergrupper: 

• Gruppen vedr. udskrivelsesprocedure (udarbejder en 
sundhedsaftale om udskrivning af børn) 

• Gruppen vedr. statusrapport 
 
Lis Kleinstrup fremhævede, at det er vigtigt at få anvendt 
ressourcerne i kommunerne og på hospitalerne på bedst mulig måde. 
 
Børnegruppen opfordrer til, at kommunerne sikrer sig, at deres tilbud 
til børn, unge og voksne fremgår af Videncentrets tilbudsdatabase. 
Dette er med til at skabe synlighed om de tilbud, der eksisterer. 
 
Dette link viser Videncentrets tilbudsdatabase: 
http://www.vfhj.dk/Tilbud_SearchForm.asp?PageID=1540
 
 
7. Orientering fra arbejdsgruppen vedr. statusrapport 
Lis Kleinstrup orienterede om arbejdsgruppen vedr. statusrapport. 
 
Statusrapporten, som møder bred tilslutning, er ved at blive 
implementeret på Regionshospitalet Hammel Neurocenter, 
Regionshospitalet Skive, Regionshospitalet Holstebro og 
Regionshospitalet Lemvig. 
 
Medcom og de øvrige regioner har vist interesse for statusrapporten. 
 
Det er vigtigt, at få gjort statusrapporten elektronisk og helst koblet 
sammen med Medcoms elektroniske genoptræningsplan og EPJ. 
 
Arbejdsgruppen vil gerne evaluere statusrapporten ultimo 2010. 
Dette blev godkendt af Hjerneskadesamrådet. Tove Kristensen 
(Regionshospitalet Hammel Neurocenter) er tovholder for 
evalueringen. Det er ikke afgjort, hvordan evalueringen gennemføres. 
Lene Petersen har gode erfaringer med audit på genoptræningsplaner 
i Horsens-klyngen. Eva Sejersdal Knudsen fremhævede, at det er 
vigtigt at inddrage de praktiserende læger i evalueringen. 
 
Børnegruppen ønsker at anvende en tilpasset version af 
statusrapporten til børn og unge.  
 

http://www.vfhj.dk/Tilbud_SearchForm.asp?PageID=1540
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Troels Lyngbye fremhævede, at mange forskellige fagpersoner 
udarbejder statusrapporten for den enkelte patient. Dette medfører 
ofte en uensartet tekst, og der er derfor behov for at redigere 
statusrapporten, førend den sendes til kommunen. 
 
Lis Kleinstrup kommenterede, at statusrapporten har kørt som 
pilotprojekt, hvor der har været fokus på at forbedre måden at 
udarbejde statusrapporter på. 
 
Heinz Jacob supplerede med, at det er vigtigt at fremhæve 
konklusionerne i statusrapporten. 
 
Statusrapporterne sendes pr. post til de praktiserende læger, indtil de 
kan sendes elektronisk.  
 

./. Statusrapporten er vedlagt. 
 

 
8. Opfølgning på temadagen den 16. juni 2009 vedr.  
kompetenceudvikling 
Lis Kleinstrup orienterede. 
 
I 2010 afholdes to forskellige kurser: 

• Neuropædagogik (retter sig primært mod voksenområdet) 
• Rehabiliteringsbegrebet (retter sig mod både voksen- og 

børneområdet) 
 
Kurserne afholdes lokalt. 
 
Når det endelige program for kurserne foreligger, sendes de til 
Hjerneskadesamrådet. 
 
Kaj Skovbjerg, Regionshospitalet Hammel Neurocenter, samarbejder 
med de kommunale hjerneskadekoordinatorer for at få nok deltagere 
til kurserne. 
 
Kontaktoplysninger for Kaj Skovbjerg: Tlf. 8762 3500, Mail: 
kajskovb@rm.dk  
 
Lene Petersen understregede vigtigheden af, at 
hjerneskadekoordinatorerne tænker tværfagligt, når de finder 
potentielle kursusdeltagere. 
 
På Hjerneskadesamrådets sidste møde i 2010 drøftes evaluering af 
kurserne. 
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Hjerneskadesamrådet aftalte, at det på et kommende møde i 
Hjerneskadesamrådet drøftes, om der skal afholdes en temadag på 
børneområdet (kompetenceudvikling). 
 
 
9. Mødekalender for 2010 
Mødekalenderen for 2010 er som følger for Hjerneskadesamrådet:  

• Mandag den 19. april kl. 13.00-15.30 
• Mandag den 6. september kl. 13.00-15.30 
• Torsdag den 9. december kl. 13.00-15.30 

 
Videncenter for Hjerneskade, Hjernesagen og Hjerneskadeforeningen 
inviteres til at deltage i mødet den 6. september. 
 
Det er vigtigt, at Hjerneskadesamrådet forbereder mødet for at 
optimere mulighederne for at opnå konkrete resultater. På mødet den 
19. april drøfter Hjerneskadesamrådet en strategi. Inden da 
udarbejder John Jørgensen, Henny Holmgaard, Lene Petersen, Lene 
Tinglef Svenstrup og Charlotte Jensen et oplæg. Charlotte Jensen 
indkalder arbejdsgruppen til et møde. 
 
 
10. Eventuelt 
Lis Kleinstrup orienterede om, at der er nedsat en regional 
arbejdsgruppe om kræft i hjernen. Arbejdsgruppen har fokus på 
rehabilitering. Troels Lyngby påpegede, at arbejdsgruppen er 
relevant, da mange børn med leukæmi helbredes i dag, og de har 
ofte et rehabiliteringsbehov som følge af en hjerneskade. På næste 
møde i Hjerneskadesamrådet orienterer Lis Kleinstrup og Anders 
Degn om arbejdsgruppen. 
 
 
 
Referent: Charlotte Jensen 
 
 
 
 
 


