Hgringssvar vedr. Sundhedsstyrelsens anbefalinger for tveersektorielle forlgb for
voksne med erhvervet hjerneskade

Hermed afgives hgringssvar fra Aalborg Kommune vedr. Sundhedsstyrelsens anbefalinger for tvaersektori-
elt samarbejde for voksne med erhvervet hjerneskade. For uddybende kommentarer se vedhaftede bilag.

Helt over ordnet set er det afggrende for resultatet af rehabiliteringsindsatser pa hjerneskadeomradet, at
der i forlgbet er sammenhaeng pa tvaers af sektorer og lovgivhingsomradet. De nye anbefalinger ggr det
imidlertid ikke kart, hvordan der skal bidrages til netop denne sammenhang, og dermed heller ikke ngd-
vendigyvis til mere kvalitet for borgerne og deres pargrende.

Sundhedsstyrelsen indleder med at afgreense anbefalingerne til de sundhedsfaglige indsatser, og herun-
der krav til intensitet og varighed af interventionerne, samt krav til volumen og samarbejde mellem kom-
muner pa avanceret niveau. En ngdvendig praecisering, men de gvrige indsatser og koordineringen er be-
skrevet mere eller mindre konkret - uden stillingtagen til lovgrundlag og kvalitetssikring. Her havde det
veaeret gnskvaerdigt, at samarbejdet med Socialstyrelsen var udmgntet i andet og mere end en grundig be-
skrivelse af snitflader og forskelle mellem omraderne.

De vaesentligste punkter er gennemgaet i vedhaftede under overskrifterne:

¢ Manglende stillingtagen til ssmmenhang og samarbejde mellem lovgivningsomrader
e Retningslinjernes og baeredygtige faglige miljger — teet pa borgerne

e Overtager hospitalerne opgaver fra de specialiserede rehabiliteringstilbud

e Kommunal kvalitetssikring af tilbud uden nationalt fokus

e Hospitalernes rolle og ansvar i rehabiliteringsforlgb og det naere sundhedsvaesen

Sundhedsstyrelsens nye anbefalinger og flere nye puljer skal sikre en bedre kvalitet i indsatserne til bor-
gere med erhvervet hjerneskade. Der er i anbefalingerne taget konkret stilling til, hvilke implementerings-
tiltag, der er ngdvendige og hvem der har ansvaret for processen, herunder samspillet mellem nationalt,
regionalt og kommunalt niveau.

Aalborg Kommune stiller sig imidlertid nysgerrigt undrende overfor, om det er effektive tiltag. Det var
netop den manglende implementering og dokumentation af kvalitet, som Rigsrevisionen i 2017 kritise-
rede. Konklusionen dengang var, at Sundheds- og £ldreministeriet ikke i tilstraekkelig grad havde sikret
opfalgning pa retningslinjer og forlgbsprogram, samt de dengang mere omfattende puljeprojekter pa hhv.
150 mio. kr. til bedre genoptraening og rehabilitering i kommunerne og en pulje pa 50 mio. kr. til regio-
nerne.

Sidst men ikke mindst, anvendes sprog og begreber lidt Igst i anbefalingerne; eksempelvis baseres en kon-
kret individuel vurdering pa “behov og gnsker”, "behov, gnsker, potentiale og ressourcer” og forskellige
andre kombinationer. Stringent brug af begreber ggr omsatningen af anbefalingerne mere tilgaengelige
og efterlader mindre rum til fortolkning.
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