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Besvarelse af spgrgsmal nr. 152 (Alm. del), som Folke-
tingets Sundhedsudvalg har stillet til indenrigs- og
sundhedsministeren den 25. november 2005

Spgrgsmal 152:

"Hvor mange taletimer bevilges der til borgere, der bliver ramt af en blod-
prop, hvor blodproppen giver varige men og skader i den del af hjernehalv-
delen, der pavirker sproget?"

Svar:
Jeg har til brug for besvarelsen af spagrgsmalet indhentet en udtalelse fra
Sundhedsstyrelsen.

Idet det forudszettes, at spargsmalet vedrgrer taletimer, der bevilges ved
afasi (svigtende taleevne) som fglge af apopleksi (slagtilfeelde), uanset om
der er tale om en blodprop i hjernen eller en hjerneblgdning, oplyser Sund-
hedsstyrelsen, at det i forbindelse med behandling af patienter med apo-
pleksi anbefales, at der ved sproglige og kognitive forstyrrelser bgr foreta-
ges logopaediske og neuropsykologiske undersggelser med henblik pa
prognose og planleegning af rehabilitering. Endvidere anbefales det, at der
inden for de farste to uger henvises til taleundervisning og vejledning om
kommunikation hos logopaed.

Sundhedsstyrelsen oplyser videre, at man ikke er bekendt med statistisk
materiale om, hvor mange taletimer, der tildeles patienter med afasi efter
apopleksi under eller efter indlaeggelsen.

Hvad angar taleundervisning under sygehusindleeggelse, skannes det imid-
lertid, at apopleksipatienter med afasi, som er indlagt pa apopleksiafsnit pa
neurologiske afdelinger, i gennemsnit modtager to timers daglig taletrae-
ning, primeert ved ergoterapeut. Der kan herudover veere taleundervis-
ning ved neuropsykolog og logopaed. Ved en indlaeggelsestid pa tre uger vil
det dermed svare til 30 - 35 timers taleundervisning. Hertil kommer pleje-
personalets taletraening i den daglige kontakt med patienten.

Jeg kan henholde mig til Sundhedsstyrelsens oplysninger.



