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HjerneSagen

Att. Landsformand Bruno Christiansen
Kloverprisve) 10 B

2650 Hvidovre

Vedr. HjerneSagens dbne brev om rehabiliteringsplan til
hjerneskaderamte

HjerncSagen har den 28. april 2008 sendt et abent brev til bla. KL, hvor
foreningen opfordrer til en rakke tiltag pi hjerneskadeomridet. HjerneSa-
gen ensker bla., at alle borgere med hjerneskade far en rehabiliteringsplan.
HjerneSagen begrunder ensket med, at en rehabiliteringsplan vil kunne sik-
re en helhedsvurdering af borgere med en hjerneskade. Rehabiliteringspla-
nen foreslas at indeholde tilbud om fx psykologhjelp, rid og vejledning fra
dizetist, relevante kurser, tilbud om deltagelse 1 selvhjzlpsgrupper mv.

KL er enig med HjerneSagen i, at omdrejningspunktet for at skabe en bedre
kvalitet i indsatsen for hjerneskade er, at kommunen kan agere mellem de
forskellige lovgivninger og sektorer og tenke genoptreening og rchabilitering
bredt. Det er hele sigtet med, at kommunen har overtaget det fulde myn-
digheds- og finansieringsansvar for genoptraning efter, at borgeren bliver
udskrevet fra sygehus. Og det er KL’s vurdering, at kommunerne er godt pd
vej til at udnytte de muligheder det giver.

KL mener imidlertid ikke, at en bedre tvargiende koordinering sker ved at
indfere nye redskaber som en rehabiliteringsplan. Det vil kun fore til mere
bureaukrati. Samtidig kan man ikke forvente, at en lege i forbindelse med
en udskrivning vil have den nedvendige viden til at kunne vurdere, hvilke
rehabiliteringsindsatser, der er de bedste for borgeren.

Kommunerne. skal detimod gete brug af de redskaber, der allerede er til
ridighed og lade dem fi en central plads. Det drejer sig for det forste om
genoptreningsplanen og dialogen mellem sygehus og kommune 1 forbindel-
se med udskrivning fra sygehus. Det drejer sig for det andet om, at kom-
munen sikrer dialogen pa tvaers af forvaltningen i komplekse sager og har

eller gor brug af den nedvendige viden. Og det drejer sig for det tredje om,
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at kommunen gor brug af handleplanen, nir der er tale om borgere med
hjerneskade med behov for satligt tilrettelagt stotte i hverdagen. Handle-
planen bidrager til en mélrettet og koordincret indsats og sikrer, at borgeren
bliver inddraget.

KL et ikke enig med HjerneSagen i, at det er hensigtsmassigt at sette en
ndsfrist for, hvornir genoptraeningen skal szttes 1 gang. Det mé vere den
enkelte borgers behov, borgerens ensker til genoptrening og kommunens
serviceniveau, som afgor, hvornar genoptraningen igangsa’.trés. Sidst men
ikke mindst athznger det af de sundhedsfaglige indikatorer for, hvad der
kan og bor iverksettes. Alt andet vil vxre en uhensigtsmassig brug af sam-
fundets ressourcer. Nér det er sagt, er det naturligvis et vigtigt fokuspunket 1
kommunernes genoptraningsindsats at sikre en hurtig genoptraning.

KI. vil til sidst kommentcre HjerneSagens forslag om, at forebyggende
hjemmebesog skal udvides til at opfatte alle borgere med hjerneskade. KL
onsker generelt at kunne mélrette den forebyggende indsats. KL kan derfor
ikke stette en udvidelse af den eksisterende ordning.

Det fremgir ikke af HjerneSagens forslag, om forslaget er tznkt ift. hjerne-
skadede, som fir stotte og har kontakt med kommunen i forvejen, eller
ordningen skal omfatte de borgere med hjerneskade, som kommunen ikke
har lebende kontakt med. KI. er imidlertid enig i, at det er vasentligt, at
hjemmeplejen mv. som er i kontakt med borgere med plejebehov er op-
mezrksom pi, om mangel pa eller tab af funktionsevne kan skyldes en hjer-
neskade, og at der i si fald bliver sat ind med det rette tilbud.
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