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Indledning

Strategi for voksne borgere med erhvervet hjerneskade er Varde Kommunes sigtelinje for arbejdet med denne
malgruppe i 2016-2018. Strategien vedrgrer alle aktgrers arbejde med malgruppen og har fire fokusomrader: i)
Koordination, sammenhaeng og kvalitet, ii) brugerinddragelse, iii) pargrende samt iv) frivillige. Disse fire
fokusomrader er valgt, fordi alle erfaringer viser, at de gode forlgb netop er kendetegnet ved koordination,
sammenhang og kvalitet samt at borgerinddragelse og samarbejde med pargrende er vigtige for at skabe gode
resultater. Endelig er samarbejdet med frivillige en vigtig del i at stgtte borgerne til at skabe og fastholde sociale
kontakter.

Mennesker kan padrage sig en hjerneskade i forbindelse med en ulykke, en blodprop eller en hjerneblgdning.
Folgerne af en erhvervet hjerneskade kan vaere meget forskellige og vil omfatte savel fysiske, psykiske og
kognitive funktionsnedsaettelser. Borgerens behov for stgtte, treening og behandling tager afsaet i disse
funktionsnedsaettelser og koordineres ud fra tilbuddene i kommunen.

De fleste borgere med en erhvervet hjerneskade er kendetegnet ved, at de inden skaden har levet et liv uden
hjerneskade. Langt de fleste er sdledes vant til at kunne klare de fleste ting selv. Det er derfor en meget stor
omveeltning for et menneske at fa en hjerneskade. En omveaeltning, som betyder, at det nu pludselig er vanskeligt
at klare alting selv bade i forhold til personlige ggremal i hjemmet, arbejde, uddannelse, familie, venner og fritid.
Behovet for rehabilitering afhaenger af mange faktorer, bl.a. hvor man er i livet i forhold til arbejde, uddannelse
og pension. Desuden vil borgerens familiemaessige forhold have betydning for rehabiliteringsbehovet, fx om
borgeren bor alene eller sammen med andre og om der er hjemmeboende bgrn. Endelig har borgerens livsstil,
boligforhold, sociale forhold, interesser, vaner og meget andet betydning for behovet for rehabilitering. De fleste
borgere, der rammes af en hjerneskade, oplever at de far svaert ved at huske, svaert ved at koncentrere sig,
udtraettes hurtigere end de gjorde fgr hjerneskaden og far forskellige fysiske problemer.

Det er ligeledes en stor omvaltning for de pargrende, nar et menneske far en hjerneskade. Ens far, egtefaelle
eller gode ven bliver pludselig anderledes at veere sammen med og har maske brug for hjzelp til flere ting. Det er
ikke altid til at se, at et menneske har faet en hjerneskade, sa det kan g@re det ekstra vanskeligt for familie og
venner at forsta, hvilke vanskeligheder borgeren har efter skaden. Endelig er fglgerne af skaden ofte meget
uhandgribelige bade for borgeren selv og for de pargrende. Det er ofte langt vanskeligere at forsta, hvilke
konsekvenser det har at have problemer med hukommelsen, end det er at forsta, hvad det betyder at have et
fysisk problem. Disse store andringer i kombination med borgerens kognitive problemer, ggr at denne
malgruppe har et seerligt behov for rehabilitering og stgtte.

| Varde Kommune far arligt mellem 100 og 150 borgere en erhvervet hjerneskade og fglgerne er som navnt
meget forskellige. Fglgerne pa lang sigt afhaenger i hgj grad af den rehabilitering og stette, som borgeren tilbydes




seerligt i starten af forlgbet. Der er saledes meget vundet bade for borgeren og Varde Kommune ved at sikre
koordination, ssmmenhang og hgj kvalitet i den indsats borgeren tilbydes saerligt i starten af forlgbet, da dette
er afggrende for, i hvor hgj grad det bliver muligt for borgeren fx at vende tilbage til arbejdsmarkedet, at kunne
blive boende i eget hjem samt at kunne klare hverdagens ggremal uden stgtte.

Nedenfor illustreres den store spandvidde, der er, i fglgerne af en erhvervet hjerneskade:

En del af borgerne vil kunne vende tilbage til livet nogenlunde som fgr evt. med nogen stgtte pa fx
arbejdspladsen eller i forbindelse med uddannelse!. Disse borgere vil i starten have behov for genoptraening og
evt. hjemmepleje, men vil efter en periode kunne klare sig uden dette.

Nogen borgere vil have sa store fglger efter hjerneskaden, at deres arbejdsevne er varigt nedsat og de kan derfor
ikke laengere bestride et ordinzert arbejde. Fleksjob vil vaere en mulighed for disse borgere. Der vil bl.a. vaere
behov for genoptraening, hjemmepleje samt socialpsedagogisk stegtte.

Safremt fglgerne af skaden er endnu stgrre, sdledes at borgeren ingen reel arbejdsevne har tilbage, sa vil
borgeren fa tilkendt fgrtidspension. Derudover vil der vaere behov for genoptraeningsophold, hjemmepleje og
socialpaedagogisk stptte. Herefter vil enkelte dog kunne bestride et skanejob, men de fleste af disse borgere vil
ikke leengere kunne veere pa arbejdsmarkedet. Der vil derfor vaere behov for enten beskyttet beskaeftigelse eller
et aktivitets- og samveerstilbud.

Endelig er der nogle fa borgere arligt, hvor fglgerne af hjerneskaden er sa omfattende, at borgeren har behov for
stgtte i alle vagne timer. Borgeren har derfor behov for rehabilitering pa specialiseret niveau, szerlig intensivt i
starten og efterfglgende botilbud med aktivitets- og samveaerstilbud.

Koordination, sammenhang og kvalitet

At skabe gode forlgb for borgere med en erhvervet hjerneskade kraever, at alle indsatser er koordinerede og
sammenhangende samt at kvaliteten er hgj. Det er ikke ualmindeligt, at borgere med erhvervet hjerneskade i
Igbet af ugen oplever mange skift mellem forskellige indsatser fra Varde Kommune, hvilket betyder, at borgeren
maske skal forholde sig til nye mennesker flere gange om dagen og i relativt korte tidsintervaller.

Forlgbskoordination, som ydes af Social og Handicap, skal skabe sammenhang i de indsatser, vi tilbyder borgere
med erhvervet hjerneskade, saledes at indsatserne er koordinerede, understgtter hinanden bedst muligt og sa
borgeren far sa fa skift som muligt. Det er ligeledes vigtigt, at der arbejdes med feelles mal og handleplaner for
alle borgere.

Endvidere er det vigtigt at sikre en faglig koordination, saledes at alle aktgrer far den ngdvendige neurofaglige
viden, sa de mgder borgerne pa den mest hensigtsmaessige made, samt at der sker en overlevering af viden
mellem de forskellige aktgrer, der leverer indsatser til borgeren, bade hvis indsatserne kgrer sidelgbende og hvis
de aflgser hinanden.

Det har ligeledes stor betydning for kvaliteten af indsatserne, at der ikke er for stor udskiftning i det personale,
som borgeren mgder fx ved vikardaekning. Endelig har det stor betydning for kvaliteten, at der er mulighed for
fleksibilitet i tilretteleeggelsen af arbejdet, herunder individuel tilrettelagte forlgb.

| forhold til koordination, sammenhaeng og kvalitet er der fglgende malsaetninger for de kommende ar:

! Vi bruger her og i de efterfolgende eksempler arbejde og uddannelse som indikator for funktionsniveauet. Men behovet for
genoptraening og stette er naturligvis nogenlunde det samme, hvis borgeren stér udenfor arbejdsmarkedet, fx pga. pension.




Madlsaetning: Forbedring af forlebskoordination og faglig koordination.
Mailszetning: Faelles mal og handleplaner for alle borgere.

Madlszetning: Hgjere kvalitet (neurofaglig kvalifikationer og fleksibilitet i tilretteleeggelsen af arbejdet) serligt i
indsatserne for de borgere med komplekse hjerneskader, som dog klarer sig i eget hjem.

Brugerinddragelse

Reel brugerinddragelse er, nar borgeren, de pargrende og medarbejderne ser sig selv som ét team, der hver har
en vigtig brik til den samlede Igsning.

Et af de vigtigste elementer i rehabiliteringstanken er, at borgeren er med, nar der udarbejdes mal og planer.
Flere undersggelser har vist, at borgerinddragelse gger borgerens tilfredshed, engagement og vedholdenhed til
rehabiliteringsindsatsen. For at rehabiliteringen kan lykkes, er det saledes afggrende, at der etableres et
samarbejde mellem borgeren, de pargrende og medarbejderne. Det er Varde Kommune, som har ansvaret for, at
borgeren og de pargrende far reel mulighed for at deltage i samarbejdet. Der skal derfor tages hensyn til den
enkelte borgers ressourcer og behov, fx nar der planlaegges mgder.

| forhold til borgerinddragelse er der fglgende malsaetning for de kommende ar:

Madlsaetning: Forbedret inddragelse af borgerne, herunder inddragelse af borgerne i udarbejdelse af mal og
handleplaner.

Pargrende

Nar en borger far en erhvervet hjerneskade, pavirker det ogsa de pargrende. De pargrende kan opleve en raekke
psykosociale fglger og de er i risiko for selv at udvikle psykisk og somatisk sygdom samt for at udvikle
belastningsreaktioner. Derudover kan de pargrende opleve tab pa mange forskellige niveauer som fx tab af
xgtefaelle pga. sendret adfeerd samt mindre tid til sig selv og egne aktiviteter?. Det er derfor vigtigt, at de
pargrende inddrages og informeres allerede tidligt i forlgbet og derefter Igbende. Det er vigtigt, at informationen
er malrettet, saledes at den er vedkommende i forhold til den konkrete borger. Derudover kan de pargrende
have behov for aflastning i kortere eller leengere perioder, hvor borgeren fx tilbydes aflastningsophold.

| starten af forlgbet er det seerlig vigtigt, at Varde Kommune har en god kommunikation med de pargrende, sa
de forstar, hvilken skade borgeren har faet. God information til de pargrende er afggrende for at minimere den
risiko for skilsmisse eller andre problemer, som kan opsta, hvis familien ikke far en forstaelse for, hvad skaden
handler om og hvad den betyder.

Pa leengere sigt vil det veere mere forskelligt, hvor stort behovet for samarbejdet med de pargrende er. Hvis
skaden er stor og kompleks vil det i de fleste tilfeelde betyde, at behovet for information til og samarbejde med
de pargrende er tilsvarende stort.

| forhold til pargrendeinddragelse er der fglgende malsaetninger for de kommende ar:
Madlsaetning: Forbedret inddragelse af pdrgrende.

Malsaetning: Afdaekning af behov for statte til pdrgrende.

2 Forlgbsprogram for rehabilitering af voksne med erhvervet hjerneskade, Sundhedsstyrelsen, 2011, side 35-36.




Frivillige

Borgere med en erhvervet hjerneskade har ligesom alle andre behov for sociale relationer til andre mennesker
og har ofte behov for stgtte i at skabe og fastholde denne kontakt. Udover at stgtte borgeren i kontakten med
familie og venner skal Varde Kommune derfor arbejde pa at tiltraekke frivillige til at indga i arbejdet med
malgruppen. Der er mange muligheder for at inddrage frivillige i forhold til borgere med erhvervet hjerneskade.
En mulighed er at inddrage private, som har en sarlig interesse i at stgtte borgere med erhvervet hjerneskade
Det kan veere den frivillige som ”ligner” borgeren med erhvervet hjerneskade, fx i forhold til uddannelse, alder
eller interesser. Ligesom frivillige foreninger kan inddrages i arbejdet med borgerne. Endelig skal vi arbejde pa at
integrere borgere med erhvervet hjerneskade i det eksisterende fritidsliv. Hvis en borger med erhvervet
hjerneskade fx tidligere har spillet i den lokale fodboldklub, s& kan han maske efter skaden blive tilknyttet
klubben og hjeelpe med forskellige praktiske opgaver.

Endelig kan borgere med erhvervet hjerneskade selv veere frivillige. En borger som selv har en erhvervet
hjerneskade vil kunne stgtte borgere med nyerhvervede hjerneskader i, hvordan man overvinder de
vanskeligheder, man mgder med en erhvervet hjerneskade bade i forhold til hverdagslivet og pa
arbejdsmarkedet. Dette vil veere af stor vaerdi bade for den frivillige og for den borger som modtager stgtten.

| forhold til arbejdet med frivillige er der fglgende malsaetninger for de kommende ar:
Madlsaetning: Bedre inddragelse af frivillige og tilknytning til det eksisterende fritidsliv.

Madlsaetning: Stgrre fokus pd at stgtte borgere med erhvervet hjerneskade i selv at veere frivillige over for andre i
mdlgruppen.

Faktaboks:

Bo- og rehabiliteringscenter Lunden

Varde Kommune er i den sezrlige situation, at vi har det hgjt specialiserede tilbud til borgere med erhvervet
hjerneskade, Bo- og rehabiliteringscentret Lunden, som rummer bade en rehabiliteringsafdeling med 8 § 107
pladser samt 23 varige boliger (§ 108). Varde Kommune har derfor helt sarlige kompetencer i forhold til arbejdet
med borgere med erhvervet hjerneskade.

Varde Kommune samarbejder med Lunden om at etablere 4 boliger til borgere med erhvervet hjerenskade, som
har en udadreagerende adferd og som samtidig har et stort behov for pleje. Der er i dag ikke et tilbud til denne
type borgere i Region Syddanmark og Lunden har derfor haft mange forespgrgsler pa om de kan levere tilbud til
denne malgruppe.

Derudover samarbejder Varde Kommune med Lunden om, at Lunden kan blive Region Syddanmarks leverandgr
af rehabilitering pa specialiseret niveau. Dette er et nyt niveau indenfor rehabilitering af borgere med erhvervet
hjerneskade, som Sundhedsstyrelsen har indfgrt. | fgrste omgang arbejdes der pa at etablere 5 pladser pa
Lunden til rehabilitering pa sepcialiseret niveau. Disse pladser bliver placeret i tilknytning til den ekesisterende
rehabiliteringsafdeling.




