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Direkterens klumme:
Nar man ikke kan rabe systemet op

At have hjulpet min mor tilbage til luvet... ...

Jeg tror, de kan maerke, jeg virkelig forstar dem,

uden at de ved, hvorfor side 14
Svea kan ikke tale side 24
Det vigtigste er, at Gunnar har det godt.......ccouuvvernerrnens side 25
Nar det er SAMtalen. der er sveer... 29
Familier med afasi pa vej side 34
Sadan kan sundhedspersonale stgtte mennesker

med kognitive kommunikationsforstyrrelser............. side 37
Hvordan sgger du hjalp, hvis du har
kommunikationsvanskeligheder .........cirinniniens side 41

Hvem er vi?

Formand Marie Klintorp
© 49703130/ 2988 2502
mail: marie klintorp@hjsf.dk

Nastformand Jan Sau Johansen
© 2628 8955
mail: jan.johansen@stab.rm.dk

Peter Vang Hendriksen
© 2815 6948

Marianne Raundal
© 4056 6641
mail: marianne@stavtrup.net

Birthe Koch-Jensen
29705254

Mette Rindom Pedersen
© 2088 5651
mail: mette.rindom@hotmail.dk

Michael Harboe Skov
© 2143 5345
mail: harboelarsen@gmail.com

side 3 DIREKTION
#  Morten Lorenzen
#res Direkter
side 4 ha © 2026 0138
mail: morten@hjerneskadeforeningen.dk
side 13 HOVEDBESTYRELSE

mail: peter.vang.hendriksen@gmail.com

mail: kontakt@birthekockjensen.dk

Hjerneskadeforeningens SUPPLEANTER
landsdaekkende netvaerk og samtalegrupper... 1. suppleant
Ole Stgvring
FILARDELFIA
2. suppleant
Dorthe Kristensen
DEN SOCIALE RADGIVNING — TELEFONTIDER
Nina Munch ® 6038 4119 (landsdakkende)
HAMMEKEN Tirsdag kl. 10.00-14.00 - Onsdag kl. 10.00-14.00 - Torsdag kl. 10.00-13.00 3. suppleant
Viggo Jonasen ® 6916 1010 (Aarhus/@stjylland) Chalotte Sgndergaard
Mandag klokken 10.00-12.00
Line Buch Wassileffsky (frivillig, Odense) b
Tirsdag i lige uger kl. 10.00-13.00. Mgd op i Bolbro Brugerhus L
REMA 1000
Meget mers dizcoum! m—
JURIDISK RADGIVNING
Hjerneskadeforeningen har aftale med advokatfirmaet Kroer/Fink Advokater. H] E R N E S KA D E
Det betyder, at foreningens medlemmer kan fa gratis telefonisk og juridisk bistand.
. Den gratis radgivning bestar af indledende radgivning inden for advokaternes speciale, som er
OneOfﬁce erstatnings— og forsikringsret med fokus pa patientskader, fritidsulykker, trafikuheld, arbejdsskader
og almindelige forsikringssager.
Jakob Fink ® 7199 2929, www.kroerfink.dk
LANDSKONTORET

F i |

Direktgr

Morten Lorenzen

Susan Sggaard
Kommunikationschef

© 2026 0138
morten@hjerneskadeforeningen.dk

Birgitte Jargensen

Regnskabs— og administrationschef
© 4343 2433
birgitte@hjerneskadeforeningen.dk

© 6063 4063
susan@hjerneskadeforeningen.dk

Bente Dahl Pedersen
Kontorassistent

© 4343 2433
bente@hjerneskadeforeningen.dk
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Kenneth Kinastowski
Kommunikationsmedarbejder

© 28125818
kenneth@hjerneskadeforeningen.dk

Stine Pokorny Harbech

Unge- og udviklingschef

© 9282 4004
stine@hjerneskadeforeningen.dk

Nina Munch
Socialradgiver
© 60384119

nina@hjerneskadeforeningen.dk



DET SKER | FORENINGEN

REPRASENTANTSKABSMODE 2023
Hjerneskadeforeningens reprasentant-
skabsmgde foregar i 2023 den 29.-30.
april i Nyborg.

FYR DEN AF

Gratis familiearrangement med fokus pa
pargrende barn og bgrnebgrn i weeken-
den den 20.-21. september. Laes mere
her: www.hjerneskadet.dk/hjerneskade-
foreningen/medlemstilbud/fyr-den-af/

BRAINSTORM

Sejladsen Brainstorm foregar i ar fra sgn-
dag den 20. august til fredag den 25.
august. Tilmelding senest den 1. maj.
Laes mere her: www.hjerneskadet.dk/
hjerneskadeforeningen/medlemstilbud/
brainstorm/

MALTE CYKLER FOR
HJERNESKADEFORENINGEN
29-arige Malte samler ind til Hjerne-
skadeforeningen ved at cykle 230.000
kilometer (lig med det anslaede antal
mennesker med erhvervet hjerneskade
i Dan-mark). Du kan donere til Maltes
indsamling via MobilePay 998 631 - husk
at skrive ‘Malte’ i kommentaren - og fglge
status pa indsamling og antal kerte kilo-
meter pa hjerneskadet.dk/malte-cykler/

STOT 0S NAR DU

TANKER HOS OK BENZIN

Nar du tanker hos OK Benzin, kan du
vlge at stgtte Hjerneskadeforeningen.
Ved seneste donation modtog vi 10.380
kroner. Vil du ogsa stgtte, nar du tanker,
kan du lzese her hvordan: www.hjerne-
skadet.dk/stoet-hjerneskadeforeningen/
ok-benzin-stoet-naar-du-tanker/

MEDLEMSTILBUD

Med mellemrum laver vi nye samarbejds-
aftaler til fordel for vores medlemmer.
Husk engang imellem at tjekke her:
www.hjerneskadet.dk/hjerneskadefor-
eningen/medlemstilbud/aktuelle-tilbud-
og-rabatter/

WEBINARER

Hold dig orienteret om kommende: we-
binarer her: https://hjerneskadet.dk/
hjerneskadeforeningen/medlemstilbud/
webinarer-og-online-foredrag/

FORMANDEN HAR ORDET

| skrivende stund er jeg pa Tenerife, hvor jeg holder ferie pa det mest tilgaengelige hotel, jeg kender
heriiverden.

Tidligere i dag havde jeg en lille plan om at skrive noget om tilgaengelighed, fordi jeg befinder
mig i dette inferno af lige praecis tilgengelige faciliteter. S8 dumpede ferste udkast af dette blad
op i min mail for at inspirere mig til lederen. Det fik mine tanker tvistet mod afasi og andre kom-
munikationsvanskeligheder. Et omrade, som utvivisomt ogsa herer til, nar vi taler tilgeengelighed.

Jeg haber, at alle vores medlemmer aldrig er i tvivl om, at foreningen kaemper for alle, som har faet
en erhvervet hjerneskade, uanset hvad arsagen er, og hvordan skaden viser sig. Dedikerede med-
arbejdere pa landskontoret, mange aktive lokalafdelingsbestyrelsesmedlemmer og formaand samt
undertegnede griber enhver chance til at fortzlle en politiker, hvordan man bedst rehabiliterer et
menneske, som har faet en hjerneskade, bade dem med og uden kommunikationsproblemer. Poli-
tikerne er sa mere eller mindre gode til at lytte (og lzere). Det er ikke altid, vi har lovgivningen pa
vores side. 0gsa der gar vi sammen med mange andre patientforeninger, hvad vi kan for at papege
manglerne og pavirke beslutningerne.

Har du faet en lammelse, kan du fa vedligeholdende traening, sa du sa godt som muligt kan bevare
alt det, du har genoptranet - men du kan ikke fa vedligeholdende traening til sproget eller kognitive
problemstillinger. Det er da ulogisk. Vi mener, at alle, som kan blive bedre eller har brug for at treene
for ikke at miste de funktioner, de har arbejdet sa hardt for at fa tilbage, ber fa mulighed for det.
Jeg ved, at mange af vores medlemmer (inklusive mig selv), som kun er ramt pa det kognitive,
altsa pa en made som ikke kan ses, nogle gange gnsker sig en stok eller krykke, sa de ikke for 117.
gang skal forklare, hvorfor de har svaert ved noget. Personligt overvejede jeg af og til at s=tte et
blat kerestolsmaerke i panden, dengang jeg var ny-opereret i hjernen, og min balance var en by i
Rusland. Hver gang jeg tog bussen og matte satte mig, hvor gamle og folk med stok skulle sidde,
fik jeg sideblik og kommentarer. Hvad lavede dog en 42-arig rask kvinde der? Der ville jeg gerne
haft en stok. Jeg kunne dog bide fra mig. Det er der rigtig mange, som ikke kan, blandt andet fordi
deres sprog er gaet i stykker.

Lige nu bor jeg, som skrevet, pa et ualmindeligt handicaptilgengeligt hotel. Jeg behgver det egent-
lig ikke, for min skade giver mig ikke det behov. Men jeg elsker stemningen og tilgangen her. Alle
varelser er tilgengelige, og der findes kun handicaptoiletter. Tjenerne har tid til at hente mad til
dem, der ikke selv kan ga i buffetten. Nar jeg kigger rundt, ser jeg flere hotelgaster med kerestol,
rollator, krykker og stokke end uden. Her er massevis af mennesker med hjerneskade, alene eller med
familie. Som gaest pa stedet kan du fa fysioterapi, fa hjalp til personlig pleje, leje hjzlpemidler mv.
Her er mange uden eller med kun lidt sprog, og ingen ser skavt til det. Det kalder jeg ligevaerd. Jeg
er her for syvende gang og kommer nok igen. (Tag fat i mig, hvis | vil vide, hvad hotellet hedder.)
Tag godt imod bladet, det er bragende godt som altid.

Marie Klintorp, formand for Hjerneskadeforeningen
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AT HAVE HJULPET MIN MOR TILBAGE TIL LIVET
HAR UDEN SAMMENLIGNING VARET DET MEST
MENINGSFULDE, JEG HAR GJORT I MIT EGET LIV

Rasmus (52) fandt i 2005 sin mor, Marianne, bevidstlgs pa gulvet i hendes lejlighed. Farst
to maneder senere kom hun sa smat til bevidsthed, men da kunne hun hverken bevage
sig eller tale. Siden har Rasmus vaeret sin mors tolk og talergr, bisidder og bedste ven,

forkaemper og fortrolige.

Marianne havde en blodprop i lillehjernen og en i hjernestam-
men. Over flere dage reagerede hun ikke pa en eneste test, sa
alt tydede p3, at hjernen var dgd. Legerne forberedte derfor
Rasmus p3, at de planlagde at slukke for respiratoren. Men fa
timer inden det endelige farvel viste Marianne pludselig livstegn,
da hun reagerede pa smertestimulation. | begyndelsen var for-
ventningerne sma. Hun havde trods alt vaeret fa timer fra at blive
erklaret hjernedgd, og ingen var sikre pa, at hun overhovedet
var i stand til at forsta noget. En overgang var der mistanke om
syndromet locked-in, hvilket er en uhyggelig tilstand, hvor man
er ved fuld bevidsthed, men ude af stand til andet end at flytte
ginene. Heldigvis viste det sig ikke at vaere tilfeldet, for sa smat
begyndte hun at bevaege farst en finger, sa hele handen og lidt
efter lidt forskellige dele af kroppen.

Marianne boede dengang pa 5. sal, sa det var ikke realistisk, at
hun nogensinde ville kunne vende tilbage. Efter fem maneder
pa afdeling 123 for traumatisk hjerneskade i Hvidovre og efter-
felgende ti maneder pa rehabiliteringscentret Kurhus i Dianalund
(red. | dag Filadelfia) flyttede hun derfor ind pa et plejehjem. Bade
Rasmus og Marianne havde i begyndelsen stor tiltro til lgsningen.

— Min mor viste stadig masser af potentiale, sa vi troede p3, at
hun kunne blive langt mere selvstendig, hvis blot hun fik tid
og en masse traening. At hun maske ville komme til at kunne
spise og ga pa toilettet, i bad og i seng uden hjzlp. Den traening
kunne plejehjemmet sagtens varetage, sagde de. Men allerede
pa dag ét fandt vi ud af, at de ikke tilbgd i naerheden af det, vi
var blevet stillet i udsigt. Siden den dag har vi skullet slas for
alting. Vi matte selv finde og betale for en ergoterapeut, en
fysioterapeut og en talepadagog, som kunne komme og trene
med hende. Personalet havde aldrig tid til at snakke, og de andre
beboere var for darlige, sa jeg sad hos hende hvert minut, jeg
kunne finde til det, fortaeller Rasmus, som efter to ar foreslog
sin mor at flytte sammen.

LEDSAGERORDNING GOR DET MULIGT AT DELTAGE I LIVET
Det var naturligvis ikke ligetil at fa det hele i stand, sa Marianne
kunne flytte fra plejehjemmet og sammen med Rasmus i en

lejlighed. Heldigvis fik de hjelp fra en garvet socialkonsulent,
de havde mgdt pa Hvidovre Hospital. Det lykkedes med hendes
ihaerdighed og store viden om paragrafferne at fa en BPA-ordning
(red. Borgerstyret Personlig Assistance), sa Marianne kunne an-
sette et team af hjxlpere og selv have indflydelse pa og kunne
deltage i livet, herunder komme ud blandt andre mennesker.
| begyndelsen havde de et firma til at varetage arbejdsgiver-
funktionen og handtere alt det praktiske i forhold til hjaelperne
sasom lgn, forsikring, pension og kurser. Senere blev Mariannes
kommune desvarre en af de mange i landet, som ikke lazngere vil
betale for, at det kan lade sig gare. Det betyder, at kan borgeren
ikke selv, ma en naer pargrende tage over. Og til den opgave var
ikke andre end Rasmus.

— Jeg er arbejdsgiver; min mor er daglig leder. Hun planlaegger
dagen. Jeg sgrger for at indberette timer til kommunen. Derud-
over skal jeg holde personalemgder og MUS-samtaler, sgrge for
kurser, hvis en hjaelper mangler ... alt sadan noget. Det fungerer
fint det meste af tiden. Alligevel synes jeg, det pa mange mader
er det en lortesituation, systemet satter os i. Hjslperne har
brug for relationen til mig som sgn og at kunne snakke med mig
med netop det udgangspunkt, men det bliver taget fra dem, nar
jeg samtidig er deres arbejdsgiver. Det ville veere bedre for os
allesammen, hvis jeg kunne fa lov farst og fremmest at vaere
sgn, sa tingene ikke flyder sa meget sammen, siger Rasmus.

FYSIKKEN FORHINDRER ORDENE | AT KOMME UD
Marianne har det, som hedder dysartri, som er en motorisk ta-
leforstyrrelse. Det vil sige, at hendes sprog og sprogforstaelse
er intakt; det er musklerne, der er galt med. Fysikken forhindrer
ordene i at komme ud med de rigtige lyde og i det gnskede tempo.
Det gor det sveert at fgre samtaler med andre. Blandt hjaelpernes
opgaver er at hjelpe Marianne med kommunikationen bade
ved at oversatte, nar andre ikke forstar, hvad hun siger, og ved
at sgrge for, at hun kommer til orde i samtaler eller ikke bliver
afbrudt, fordi hendes tale gar for langsomt.

—Ingen kan forsta min mor szerligt godt, og folk har det meget,
meget svaert, hvis det bliver akavet. Sa skynder de sig at afslutte
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Rasmus og hans mor, Marianne, optrddte sammen foran 600 tilskuere, da de i 2016 var
med i Hjerneskadeforeningen forestilling ‘Mere end hjerneskadet, som blev afholdt pd
Kebenhavns Hovedbibliotek. Foto: Forvandlende Fortzllinger.

samtalen eller begynder at snakke direkte med mig eller hjzl-
perne i stedet for. Det slipper folk ikke afsted med, nar jeg er
der, men af og til ma jeg minde hjzlperne om, at de er ngdt til
at traekke sig som en part i samtalen. Jeg forstar udmaerket, at
det er ubekvemt og pa ingen mader let for dem. De kan ikke bare
ga vk, for min mor har brug for, at de er der og stgtter hende
og hjelper med at oversatte. Det er bare ikke deres samtale,
og den skal ikke handle om dem og deres liv. De skal inddrage
hende alt det, de kan. Hun har ingen glade af at sidde og vaere
tilskuer til andres samtale, siger Rasmus.

VENNERNE HOLDER VED

Pa trods af det svaere bade fysiske og kommunikative handicap
har Marianne bevaret en stor gruppe af venner, som er der for
hende.

— Min mor har altid vaeret et samlingspunkt for sine venner. Hun
elskede at holde fest og var den, der inviterede til julefrokoster,
paskefrokoster og fester. Hun holder stadig sine famgse sang-
aftener, hvor hun inviterer alle hjem til sig. Hendes gode ven
Jens kommer med guitaren og har sanghafter med til alle; jeg
serger for mad og god vin. Sa sidder vi og skaler og spiser og
synger hele aftenen — nogle gange til langt ud pa natten. Jeg
tror, deres mangearige relation og min mors rolle i den er grun-
den til, at sa mange af hendes venner er der den dag i det. Og
ogsa det, at de gennem arene hele tiden har kunnet se min mor
bag personen, som sidder i den enorme karestol. Hun er stadig
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den samme indvendigt, siger Rasmus og fortzller samtidig om,
hvordan relationer kan flyde sammen, nar man har professionelle
omkring sig hele tiden.

— Jeg tror, min mor ved mere om hjaelpernes indre liv, end mange
af deres partnere og venner ggr. Hun er en, de kan snakke med
om alt og ogsa sparge til rads. Hun er zldre end dem og kan
dele ud af sin livserfaring. Hun har helt sikkert mistet venner,
ogsa nogle mangearige relationer, som har gjort ondt. Men en
del nzre venner har holdt ved, og fagpersoner falder jo pladask
for hende. Sa hun er aldrig blevet isoleret og ensom pa grund af
sin hjerneskade, som jeg ved sker for mange andre. Hun er glad
for det, men jeg ikke sikker pa, hun selv mener, hun skal vare
taknemmelig. Jeg synes maske ikke, hun har en specielt realistisk
tilgang, nar hun klager over, at hun keder sig, fordi der en dag ikke
er nogen pa besgg. Men jeg har jo tendens til at have en mening
om alting i forhold til min mor, hvilket nok er en tungtvejende
grund til, at hun bliver traet af mig en gang imellem.

0

Jeg er treet af altid at veere afhangig af andre.

Jeg ville gnske, jeg kunne lave mad, ga i bad.
-Marianne, Kabenhavns Hovedbibliotek, december 2016




Vejlefjord
Rehabilitering

Ny Fjordbo

Rehabiliterende botilbud
med mulighed for STU

Ny Fjordbo er et hgjt specialiseret botilbud til unge fra 15 ar med en erhvervet hjerneskade.
Et ophold bygger pa et neuropsykologisk grundlag, med specialiseret neuro- og tveerfaglig
viden og alle forlgb er individuelt tilrettelagt med udgangspunkt i den enkeltes gnsker,
mal, ressourcer og begraensninger. Vi vaegter et teet samarbejde med den unges familie og
venner, bade i den daglige dialog men ogsa ved seerlige arrangementer.

Vejlefjord Rehabilitering - 7682 3333 - visitationen@vejlefjord.dk - www.vejlefjord.dk




Stottet af sine hjeelpere holdt Marianne tale ved Rasmus og
Lones bryllup. Foto: Privat.

“VI KAN IKKE SKFENDES LIGEVAERDIGT"

Med de ord tager Rasmus hul pa at beskrive, hvordan den taette
og hyppige kontakt mellem mor og sgn er en mangefacetteret
relation. De kan hverken undga, at deres indbyrdes roller skifter
rundt, at de af og til overskrider hinandens personlige graenser,
eller at de til tider gar hinanden pa nerverne. Og naturligvis
skandes de ligesom andre familier. Men deres made at skandes
pa er anderledes.

— Vi kan ikke skandes fuldstandigt ligeveerdigt. Det kan ikke
lade sig gare. Jeg er den, der taler mest. Men jeg gar sa det, at
jeg setter mig ned og lytter og hjelper hende med at svare. Hun
siger et ord, og sa siger jeg det bagefter hgjt for at vaere sikker
pa, at jeg har forstaet hende rigtigt. Det er en meget maerkelig
made at skaendes pa, men min mor har ret til at fa sagt praecis
de ord til mig, hun vil, ogsa nar hun synes, jeg er en stor idiot,
eller beder mig om at ga. Uanset hvor meget vi har skandtes,
ringer en af os altid til den anden efter et par timer. Vi vil aldrig

0

Jeg onsker frihed.

-Marianne, Kehenhavns Hovedhihliotek, december 2016

holde op med at vaere der for hinanden, uanset hvad vi far
sagt i de situationer. Det har vi begge to gjort hinanden klart,
forklarer Rasmus.

Et tilbagevarende tema for deres diskussioner er, at Rasmus er
bekymret for sin mors helbred og ikke synes, hun passer godt
nok pa sig selv, mens Marianne synes, han skal holde sin mund
og blande sig udenom. For tiden handler det isaer om, hvor meget
vaske hun drikker, og hvor tit hun traener.

— Hendes vaskeindtag har naermest varet grobunden for alle
vores skanderier nogensinde. Hun har fgr mattet indleegges
med blodforgiftning, fordi hun ikke havde drukket nok. Nu synes
jeg, det er startet forfra. Min mor har altid varet en person, som
lytter til fornuft og argumenter, men bare ikke med det her. Jeg
begriber det ikke. Hendes problemer hober sig jo op, og hun far
smerter og har ingen energi. Jeg ville gnske, hun i det mindste
ville forklare mig hvorfor. Hvis jeg forstod det, kunne jeg bedre
handtere det. Jeg mistanker, at det bunder i et behov for selv at
kunne styre noget af sit eget liv. Her har hun magten til at sige:
“Nej, jeg vil e],” og jo mere jeg presser pa, jo sterkere presser
hun den anden vej, siger Rasmus og forklarer, hvorfor det ikke
alene handler om helbreddet, men ogsa pavirker hendes sprog:

- Hovedet begynder at haenge, nar hun sidder og falder sam-
men, og hun skal bruge en vis mangde vaeske for at treekke
vejret ordentligt. Det hele medvirker til, at hun taler meget lavt
og bliver endnu svarere at forsta. Jeg reagerer sa staerkt pa
det, fordi hendes evne til at kommunikere er det vigtigste, hun
har. Hun skal drikke vand, trene, bruge sin cpap og sgrge for
at komme op at sta, for det hjaelper altsammen hendes lunger.
Kan hun ikke bruge dem, kan hun ikke tale. Mister hun sproget
fuldstaendigt, mister hun sterstedelen af sin frihed, og sa tror jeg
ikke, hun gider mere. Men spgrger jeg hende, om hun er traet af
livet, griner hun af mig pa en made, som jeg kender hende godt
nok til at vide betyder, at det ikke har noget med det at gare. Det
er ikke fordi, hun ikke har lyst til at vaere her mere, siger Rasmus.

FACETIMER FLERE GANGE DAGLIGT

Rasmus og Marianne ses de fleste dage og derudover taler de
flere gange dagligt over FaceTime. Deres samtaler gennem
skarmen forlgber problemfrit, men det at Marianne aldrig er
alene, giver nogle gange Rasmus informationer, han ikke skulle
have haft.
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— Maske spgrger jeg hende: "Har du cyklet i dag,” og hun svarer
ja. Straks siger en hjzlper i baggrunden: “Nej, du har ikke." Sa
bliver jeg selvfglgelig irriteret over, at hun ikke har treenet, og
over at opdage, at hun lyver om det, men hun har 100 % ret til
det. Jeg vil rigtig gerne have, at hun traener, men hvis hun den
dag ikke gider at hgre pa mig og min holdning til det, skal en
hjaelper ikke gdelagge det for hende. Vi andre stikker da ogsa
en hvid lagn engang imellem. Min mor har hele tiden en potentiel
sladrehank lige ved siden af, men hun er altsa i sin fulde ret til
selv at bestemme, hvad hun vil eller ikke vil fortzelle mig.

“TAL DOG TIL HENDE, SOM DU GO@R TIL ALLE ANDRE"
Rasmus beskriver sin mor som kaerlig, omsorgsfuld og meget
interesseret i og opmarksom pa folk omkring sig. Det har blod-
propperne ikke ®ndret. Blot er er det svaert for hende at vise
verden, alt det, hun indeholder, nar hun ikke kan udtrykke sig
som far. Begge oplever de, at mange mennesker behandler og
taler anderledes til hende, end de ville gare til andre voksne.

— Min mor kan ligefrem blive emotionel, hvis hun mgder nogen,
som bare snakker normalt til hende og ikke viser nogen berg-
ringsangst, for det er hun overhovedet ikke vant til. Nogle taler
til hende, som om hun er en baby, og de naermest aer hende pa
kinden imens. En meget klassisk ting er, at folk taler overdrevent
hgjt, tydeligt og langsomt. Som regel griner vi begge to af det.
Det er maske ikke hensigtsmaessigt over for den, vi taler med,
men sadan handterer vi det. Jeg bliver simpelthen sa provokeret
af den uvidenhed og mangel pa omtanke, der ligger bag, selvom
jeg godt ved, de ikke gar det i nogen ond mening, siger Rasmus.

Seerligt pavirker det ham, hvor tit det sker pa sygehusene. Han
undrer sig over, at professionelle, som hver dag star over for
mennesker med mange forskellige sygdomme og skader, ikke
kan vaere naturlige over for Marianne. Han anerkender, at andre
ikke omgaende kan vide, hvor meget hun forstar, sa han har en
metode til at lade dem vide, at hun forstar alt, de siger.

— Jeg taler ekstra meget med hende, nar vi star foran et andet
menneske, specielt pa sygehusene. Sadan viser vi, at hun forstar
alt, sa de kan ga ind i samtalen med den forudsatning. Jeg vil
have, de skal forstd, der ikke er noget galt med hendes hoved
— uden at jeg behgver sige det direkte til dem. At de snakker
til hende som et voksent menneske og viser hende samme
respekt. Alligevel kan de sta og gare deres s®tninger meget,
meget simple for os, ja na@rmest barnlige. Jeg ville blive sa sur,
hvis det var mig, der sad i hendes stol. Hun er dog indrettet pa
en helt anden made end mig, sa hun bliver ikke vred, nar det
sker, men hun bliver ked af det. Isar pa sygehusene burde det
ikke ske, og vi burde ikke skulle gentage hele tiden, at hun godt
forstar, hvad de siger.

Det er naturligvis vanskeligt for Marianne at have indholdsrige
samtaler med folk, hun ikke kender. Rasmus er uden tvivl den

i verden, som bedst forstar, hvad hun siger, og den hun har de
dybeste samtaler og deler sine tanker med. Herefter kommer
hjzelperne og de venner, hun ser mest. Med andre mennesker
bliver snakken meget kort og bestar mest af ja og nej.

— Vi taler en del om, hvordan hun har det med det. Det er frustre-
rende for hende ikke at kunne andet, men det er dog en mulighed
for at udtrykke sin holdning, og hun vil gerne snakke. Hvis man
mgder hende, eller en, som er i samme situation som hende,
kan man jo prgve at spgrge direkte: “Har du lyst til at snakke?”
Min mor ville sige ja 99 ud af 100 gange. Hun har ikke brug for
at smalltalke. Hun vil langt hellere have spgrgsmal om noget,
som betyder noget for hende. Langt hen ad vejen ma man drive
samtalen selv, for det kan hun ikke, men man skal ikke vaere sa
bange for at stille spgrgsmal. Hun skal nok fa udtrykt det, hvis
det er noget, hun ikke vil svare pa.

GODE RAD TIL SAMTALEN
Rasmus har lidt gode rad til, hvordan man kan angribe en sam-
tale med en person med samme problematikker som Marianne.

— Lige med min mor er hendes gjne virkelig darlige, sa der er det
en god ide at satte sig og vaere i gjenhgjde med hende. Gerne
pa en stol lige foran hende, for hun kan ikke dreje hovedet til
siden. Det nemmeste er 1:1-samtaler i et stille rum. | samtaler
med mere end én person kan det nasten ikke undgas, at de
andre kommer til at snakke mest med hinanden eller afbryde
hende, enten fordi det gar for langsomt, eller fordi de tror, hun
er faerdig med sin s@tning. Jeg har faktisk bedt hendes hjzlpere
vaere opmaerksomme i de situationer og sagt, at de ma bede de
andre vaere stille et gjeblik, sa hun kan fa et ord indfgrt. Og sa
skal man selvfglgelig sarge for at tale med og til min mor og ikke
til hendes hjeelper, selvom denne kan vaere ngdt til at oversatte.

Ganske vist er Marianne kommet langt fra dengang efter blod-
propperne, hvor hun 13 i en hospitalsseng og kun kunne kom-
munikere ved at blinke med gjnene, men det talte sprog fik hun
aldrig tilneermelsesvist tilbage.

— Jeg er mange gange blevet spurgt, om ikke min mor kunne
fa sddan en computer at tale igennem, men den slags hjalpe-
midler fungerer ikke for hende. Hendes syn var i forvejen skidt,
og blodpropperne gav hende samsynsproblemer, sa gjnene
ikke karer helt i takt, det vil sige, hun ser dobbelt. Og sa ryster
hendes hander, fordi hun har ataksi. Sa det er hverken let for
hende at styre noget med gjnene eller bruge sma taster. Hun
har en staveplade, men den gar ingen forskel, for hun kan jo ikke
se bogstaverne, siger Rasmus og fortzeller samtidig, at ud over
en fantastisk talepaedagog, som gav dem gvelser og metoder
til at fa kommunikationen til at glide lidt nemmere, har de selv
skullet finde ud af det hen ad vejen. Med arene har de udviklet
systemer, sa Rasmus kender hendes lyde og tegn og kan sikre,
at han har forstaet hende rigtigt.
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— Som regel taler vi pa den made, at hun siger et ord eller to
ad gangen, som jeg gentager, sa hun kan bekrzaefte, at jeg har
faet rigtigt fat i det. Hvis jeg ikke kan hgre eller forsta ordet,
beder jeg hende om at gentage. Hvis jeg stadig ikke far fat i
ordet, beder jeg hende om at stave det. Sa staver hun enten ved
at sige bogstaverne hgijt eller ved at skrive tegn i luften med
handen. Jeg har laert at tyde mange af hendes tegn og kan ogsa
se pa hende, hvis hun for eksempel vil svare: “Det ved jeg ikke"
pa et spgrgsmal. Der er ogsa meget gaetteri og tolkning, hvor
jeg forsgger at sette mig selv i hendes situation og tenke p3,
hvordan jeg ville have det. Sa foreslar jeg det, jeg tror, sa hun
kan sige ja eller nej til, om jeg har gaettet rigtigt.

“JEG HAR ET KAMPE BEHOV FOR

AT VFERE SAMMEN MED MIN MOR"

De sidste 17 ar har en meget stor andel af Rasmus’ liv varet
dedikeret til hans mor, og han forestiller sig ikke, at det kommer
til at aendre sig. Hun fylder maske mest, men langt fra det hele.
Indtil for nyligt har han desuden drevet egen virksomhed sammen
med en god ven, og han har ogsa plads til bade en stor gruppe
venner og sin kone, Lone, som han blev gift med for fem ar siden.

—Da jeg magdte Lone for snart ti ar siden, snakkede vi en hel del
om, hvor meget min mor betyder og fylder. Hun er heldigvis sa
fantastisk, at hun forstod det og kabte hele pakken, vel vidende
at det ikke ville ndre sig. Alligevel er det vigtigt for mig, at for-
sikre Lone om, at det aldrig er et fravalg af hende, nar jeg bruger
tiden med min mor. Hun betyder ikke mindre for mig, end min
mor ger, men sa lange min mor stadig er i verden, er jeg ngdt
til at prioritere sadan. Men ja, darlig samvittighed er blevet en
integreret del af mig. Der er ikke nok timer i degnet. Der er altid
mere, jeg kan eller bgr ggre. Jeg kan da godt have en dag i ny
og n&, hvor jeg ikke marker den darlige samvittighed, men jeg
har nok flest dage, hvor jeg gar.

— Jeg ved godt, jeg tager meget pa mine skuldre, men det har
jeg altid gjort. Min far var ikke inde i billedet, og jeg har ingen
sgskende, sa der var ikke andre alternativer, da min mor blev
syg. Men jeg har aldrig felt, det blev presset ned over hovedet
pa mig. Det var naturligt for mig at tage over og keempe for min
mors liv og selvsteendighed, da hun ikke selv kunne. Jeg havde
muligheden for det, i og med at jeg boede alene og ikke havde
barn. Det ville ikke koste andre mennesker noget. Selvfglgelig
er der dage, hvor det haenger mig ud af halsen. Ikke at vaere
der for min mor, men alt det bgvl, der fglger med. Man skal bare
huske, at jeg ikke ger alting for hendes skyld. Jeg gar det ogsa,
fordi det giver mig noget.

| den senere tid er Rasmus begyndt at ta&nke mere over, at han
ogsa selv bliver &ldre og marker konsekvenserne af de 17 ars
ekstra slid i sin egen krop. Han ved, at han ikke kan blive ved
med at lukke gjnene for det. Dog er han som de fleste pargrende
i den situation, at det med at passe pa sig selv ikke er ligetil.

Rasmus og Marianne facetimer flere gange dagligt - ogsd pd
dage, hvor balgerne er gdet hgjt imellem dem. Foto: Privat.

—Jeg ved helt =rligt ikke, hvad jeg skal gare. Lige nu frygter jeg,
at min mor bliver alvorligt syg, fordi hun ikke drikker nok. Jeg har
sagt til hende, at jeg ma til at passe pa mig selv og vaere der lidt
mindre, for vores relation bliver darligere, hvis jeg hele tiden sid-
der og prever at fa hende til det. Hun bliver —med rette —irriteret
pa mig. Jeg tror, det pavirker hende, men jeg er ikke sikker p3, at
hun tror p3, jeg vil l=gge afstand. Jeg er ikke saerligt god til at
holde mig vaek. Det er jo heller ikke sadan, at hvis vi ses mindre,
far jeg det omgdaende bedre. Tvaertimod. Jeg er helt bevidst om,
at det mange gange er mig, som har et keempe behov for at vaere
sammen. For teetheden og for at beholde kontrollen. Mit instinkt
siger, at jeg skal vare hos hende.

Bekymringerne ligger i baghovedet og styrer i gjeblikket Ras-
mus' liv i en grad, hvor han slet ikke fungerer, hvis han ikke er i
naerheden af sin mor og kan vaere fremme hos hende pa kort tid.

— Inden for det sidste halve ar er det blevet sadan, at jeg kan
lave en aftale, men jeg har hele tiden en udvej. Jeg vil vildt gerne
rejse, men jeg kan ikke tage vaek. Spgrger du min mor, siger hun,
at jeg skal se at tage afsted. Det handler udelukkende om mig.
Hun holder ikke fast i mig eller bliver ked af det eller bange af den
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grund. Jeg tror, det ville ®ndre meget for mig, hvis hun begyndte
at drikke en liter til halvanden vand om dagen og ogsa holdt op
med at tage sovepiller sa jeg kunne se, at hun blev mere frisk.
Sa ville jeg kunne slappe mere af, og sa kunne Lone og jeg godt
tage ud at rejse en 4-5 dage.

— Alle de ting, jeg siger til min mor, om at hun skal passe pa sig
selv, er de samme ting, andre siger til mig. Jeg kan sagtens se
det komiske i det. Jeg ma acceptere, at ligesom jeg ikke altid er
i stand til det, er hun heller. Helt egoistisk har jeg lige nu brug
for at bearbejde det hele indvendigt og ikke snakke om det,
der sker. Det er bare hverken realistisk eller fair over for Lone.
Hun vil virkelig gerne hjaelpe mig og spgrger tit, hvordan hun
kan gare det lettere for mig. Jeg ville gnske, jeg kunne pege pa
noget, men jeg har mest brug for fred og ro og for at vaere mig
selv. Det kan jeg virkelig godt forsta er svaert at leve med for
hende, nar vi nu er to herhjemme.

SAVNER LIGESINDEDE AT TALE MED

Rasmus kan imidlertid godt pege pa en ting, som kunne ggre
en forskel i hans situation. Det er blot ikke noget, hverken Lone
eller hans venner kan give ham.

—Jeg harialle de her ar savnet at mgde nogen, som gik igennem
det samme som mig. Det mangler jeg. Det ville betyde meget for
mig at have ligesindede at snakke med. Om deres relation sa er
til en forzelder, barn eller aegtefalle er ikke sa vigtigt. Det skal
bare vaere nogen, som er nogenlunde pa min alder og har prevet
nogle af de samme ting, sa vi kan snakke om, hvordan det er nar
ens kare @&ndrer karakter eller far brug for en helt anden hjzlp
i hverdagen. Og om den slaskamp, der sa godt som altid er med
systemet. Jeg ved, der er masser som mig derude, men i 17 ar
har jeg folt mig alene i det her — som om der ikke findes andre
end mig, siger Rasmus.

“ALDRIG NOGENSINDE VILLE JEG

HAVE GJORT DET ANDERLEDES"”

Det er let udefra at fa gje pa alt det triste og tralse, der er fulgt
i kelvandet pa Mariannes blodpropper, men for Rasmus er det pa
ingen made svaert at pege en raekke positive ting ud.

— Det giver mig meget at se gevinsten af alt det arbejde. Hvor
meget hun har faet ud af det. Hvor meget hun har nydt livet pa
trods. Hvor meget vi har grint, haft det sjovt og lavet ting sammen.
At have hjulpet min mor tilbage til livet har uden sammenligning
vaeret det mest meningsfulde, jeg har gjort i mit liv. Det har ogsa
formet mig enormt som menneske. Jeg foler, at det har vaeret
afgarende for, at jeg er den, jeg er i dag. Jeg ville da allerhelst,

at min mor havde varet blodpropperne foruden, og at hendes
og mit liv ikke havde taget den drejning. Men jeg tror ikke, at
mit liv ville have vaeret der, hvor det er, uden det. Og jeg havde
nok heller ikke mgdt Lone. Det er nogle ret store, positive ting,
der er sket i mit liv som en fglge af alt det darlige.

— Jeg er selvfglgelig ked af det pa hendes vegne, fordi hun ikke
kunne komme endnu laengere. Men jeg ser sadan pa det, at al
selvstendighed blev taget fra hende dengang, og det er lykkedes
for mig at give hende den tilbage. At give hende mulighed for at
kunne bo i sin egen lejlighed og forudsatninger for at have sa
normalt et liv, som hun har. Pracis det var mit mal fra starten.
At hun skulle sa meget som muligt tilbage til et normalt liv. Det
har betydet sa meget for hende, og hun har betydet sa meget
for mig. Det har vaeret — og er nogle gange stadig — en kamp,
og selvfglgelig har der vaeret omkostninger for mig, ogsa hel-
bredsmaessige. Det skal nok have kogt nogle liv af mit liv i sidste
ende, men aldrig nogensinde ville jeg have gjort det anderledes,
slutter Rasmus.

0

Nogle gange taler folk til mig, som om jeg er

fem ar gammel. Det er meget irriterende.
-Marianne, Kebenhavns Hovedhihliotek, december 2016

BPA

BPA star for Borgerstyret Personlig Assistance og er en
ordning, som kan gives til borgere over 18 ar med en bety-
delig og varigt nedsat fysiske eller psykisk funktionsevne,
der har meget omfattende behov. Det er kommunen, som
bedemmer borgerens behov for hjzlp og treeffer afggrelse
om BPA.

PARORENDENETVAERK

Er du pargrende og savner ligesindede at tale med, kan du
tilmelde dig Hjerneskadeforeningens pargrendenetvaerk:
tinyurl.com/3mfd645y. Vi er i gang med at samle deltagere
til netvaerket. Planen er at begynde med online mgder, men
at netvaerkets deltagere kan matches med andre pargrende
efter gnsker og geografi, sa der bliver mulighed for at mgdes
rundt omkring i landet.

Kan du lide, hvad du lzeser? Vil du gerne have meget mere af det? En lille donation fra dig ger det muligt for os at producere mere

kvalitetsindhold til vores medier. Mobilepay 998 631. Tak
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NAR MAN IKKE KAN
RABE SYSTEMET OP

Det at fa en erhvervet hjerneskade betyder nasten altid, at man
ser ind i en reekke forskellige funktionsnedsaettelser. Hos en hel
del pavirkes hjernens sprogcentre, og det kan ga ud over bade
tale og forstaelse, herunder ogsa at laese, skrive og regne. Det
kaldes afasi og betyder “intet sprog”. Det kan ogsa ske, at selve
talemusklerne bliver forstyrret eller lammet. Det kaldes dysartri
og betyder "nedsat evne til at tale tydeligt”. Forstaelsen er da
helt intakt hos den ramte og ogsa det at laese, skrive og regne,
mens det er problematisk at tale.

Hos andre gar de kognitive vanskeligheder efter hjerneskaden
det at kommunikere svaerere. De kan komme til at miste noget
af fingerspidsfornemmelsen og evnen til af aflase mimik, krops-
sprog og tonefald, nar de er sammen med andre, hvilket kan
skabe akavede situationer. Maske de kommer til at afbryde og
tale alt for meget, virker lidt uhgflige, fordi de ikke har samme
filter som tidligere, eller stiller sig taettere pa, end samtalepart-
neren bryder sig om.

Kommunikationsvanskeligheder er ofte invaliderende for den
ramte, og det er heller ikke nemt for deres pargrende. Det leder
til mange frustrationer og stor risiko for social isolation. | mange
tilfaelde kan man faktisk forbedre evnen til at kommunikere ved
intensiv trening og vejledning af kompetente logop=der. Det
tager dog tid, talmodighed - og vedligeholdelse.

Sa lenge man stadig er indlagt, uanset hvad der er skyld i ska-
den pa hjernen, far man oftes taletraening pa sygehuset, hvis
man er ramt pa sproget. | det gjeblik man forlader sygehuset,
er det kommunernes opgave at tilbyde taletraening. Her starter
problemet for alvor. For loven er ikke lige for alle handicap. De,
som er ramt pa bevagelsesapparatet og har et synligt fysisk
handicap som eksempelvis en halvsidig lammelse, bliver tilbudt
omgaende genoptraening og i forleengelse deraf livslang sakaldt
vederlagsfri fysioterapi. | systemet er indbygget en erkendelse
af, at muskler skal bruges, hvis de skal fortsaette med at virke.
De skal trenes permanent, hvis de skal holde det niveau, de
blev genoptrenet til.

De, som forlader hospitalet med kun usynlige handicap, som
eksempelvis afasi, skal vaere heldige for at fa tilbudt omgaende
treening af de mistede funktioner, og det tilbud, man kan veaere
heldig at 3, er kortvarigt. Det er specielt frustrerende, nar man
ved, at intensiv tra&ning hos mange kan forbedre evnen til at
kommunikere - og ikke mindst, hvor meget mere indgribende i
livet det er at miste sproget frem for at miste funktionen i det
ene ben. Men sproget er sjeldent hgjeste prioritetet i planerne
for genoptraening efter udskrivelsen. Foden, armen og handen
skal du nok fa hjzelp til at fa treenet sa god som muligt igen, men
ikke ordene, ikke talen. Selvfglgelig er de fysiske funktioner
ogsa bade vigtige og indgribende. Men er det selv at kunne ga
i supermarkedet og hjem igen med sine varer virkelig vigtigere
end at kunne kommunikere med sine narmeste eller for den
sags skyld bede om hjzlp fra personalet, hvis man er i super-
markedet? lkke hvis man spgrger de ramte og pargrende, som
er bergrt af kommunikationshandicap pa grund af hjerneskaden.
For dem er sproget naesten altid hgjst pa listen. Det man gnsker
allermest at fa tilbage.

Uden et sprog kan man godt glemme alt om igen at veere til-
knyttet arbejdsmarkedet. Ofte kan man ogsa skyde en hvid
pil efter at kunne danne nye venskaber, dyrke en hobby i det
lokale foreningsliv eller opretholde det sociale liv, man havde
inden skaden. Det bliver svaert at finde en plads i feellesskabet.

| Hjerneskadeforeningen mener vi, at den, der har mistet star-
stedelen af sit sprog, skal tilbydes livsvarig taletraening. Det vil
vaere en god investering for samfundet og skabe livskvalitet
for ramte og deres pargrende. Det ma vaere pa tide, at systemet
abner gjnene og ser de usynlige handicap. At systemet abner
grerne og hgrer dem, der har mistet sproget. At de bliver mgdt
med samme erkendelse af, at “musklerne” skal bruges for at
fungere. Vi vil blive ved med at forsgge at rabe systemet op pa
vegne af alle dem, der ikke har stemmen til det.
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JEG TROR, DE KAN MARKE,
JEG VIRKELIG FORSTAR DEM,
UDEN AT DE VED, HVORFOR

Kamilla Kielsgaard (34) er som logopad hver dag med til at hjelpe mennesker, som bliver frataget
sproget helt eller delvist pa grund af en skade i hjernen. Det arbejde indebarer mange samtaler med
og en hel del vejledning af pargrende, som hun forstar langt bedre, end de nogensinde bliver klar.
Hun har nemlig vaeret i deres sko, da hun i en alder af kun 19 ar oplevede at hendes far mistede

sproget og fik en global afasi.

Livet byder os dagligt at bare mange forskellige kasketter. Vi
skifter mellem mange af dem sa naturligt, at vi ikke tanker over
det. Engang imellem sker dog noget, som betyder, at vi pa et
gjeblik bliver givet en masse nye kasketter. Dem er vi tvunget
til hurtigst muligt at fa til nogenlunde at passe. For eksempel
nar en hjerneskade rammer os selv eller en af vores narmeste.
Af og til bliver vores kasketter hinandens modsatninger, nar vi
baerer dem en ad gangen, men de komplimenterer hinanden,
hvis vi barer dem samtidig. Det sker eksempelvis, nar man pa
samme tid er pargrende og patient, eller nar man sidder som
fagprofessionel ved skrivebordet med sin pargrendekasket i
tasken ved siden af.

Kamilla Kielsgaard er en af de fagpersoner, du kan fa hj=lp fra,
nar du selv eller din elskede grundet hjerneskade eller -sygdom
har faet problemer med kommunikationen. Hun er samtidig en af
de pargrende du kan hente stgtte og erfaring hos, hvis du selv er
ung og en af dine forzeldre har faet en hjerneskade, for hun har
prgvet det selv. Ja, faktisk er hun i dag ogsa selv patient. Kamil-
las kasketter er mange, men lad os begynde med udgangspunkt
i professionen. | det daglige er hun nemlig farst og fremmest
logopad, uddannet fra Syddansk Universitet og med syv ars
praktisk og professionel erfaring pa omradet.

- Jeg arbejder som logopad i Kolding Kommune og dxkker hele
hjerneskadeomradet for voksne. Det vil sige alle, som har faet en
eller anden form for hjerneskade, og som falge heraf oplever en
eller anden form for kommunikationsvanskeligheder. Jeg arbejder
bade med dem, som har progredierende neurologiske lidelser,
altsa sygdomme, som gradvist bliver vaerre, sdsom Parkinson og
sclerose, og med dem, som far en erhvervet hjerneskade som
falge af for eksempel hjerneblgdninger, blodpropper, tumorer eller
ulykker. Jeg bruger en del af min tid pa at radgive og informere
borgere, pargrende og andet relevant fagpersonale om, hvad det
betyder, nar man far en tale- eller sproglig vanskelighed efter en

hjerneskade. Jeg radgiver og underviser i teorien og brugen af
samtalestgtte og kommunikationsstrategier, fortzller Kamilla.

Et forlgb hos en logopaed i sin egen kommune vil ofte vaere en
del af den rehabilitering, der venter en person, som bliver ud-
skrevet fra sygehuset med sproglige vanskeligheder som fglge
af en skadet hjerne. Mange gange er et forlgb med logopaden
sadan sat sammen, at den ramte bliver visiteret til x antal uger,
typisk 10, og i den periode mgdes de en gang om ugen i en lille
times tid ad gangen.

HVERKEN TOLK ELLER TRYLLEKUNSTNER

Den, som begynder sadan et forlgb med en fast tro p3, at sproget
kommer tilbage pa fuldt blus, bliver desvarre oftest skuffet.
Logopader har ingen hurtige eller nemme lgsninger pa pro-
blemerne, og de kan ikke fa forbindelserne i hjernen svejset
sammen igen med et trylleslag. Det er sa absolut en vigtig del
af et forlgb, at den ramte far traenet sin tale, men traeningen
star aldrig alene. For mindst lige sa vaesentligt er det at arbejde
med strategier, som kan kompensere for problemerne. 0Ogsa hos
dem, man maske vil fa held til at fjerne eller formindske deres
sproglive vanskeligheder.

-Nogle af dem, som kommer hos os, bliver meget bedre til at tale
og i det hele taget bedre til at kommunikere. Andre bliver ikke
meget bedre. Jeg begynder altid med at forklare, at vi skal have
den daglige kommunikation til at fungere, og sa kommer selve
treeningen ud over. De skal vide, at selvom det kan vaere, talen
bliver bedre hen ad vejen, skal vi se pa, hvad vi kan ggre her og
nu. Sa hjelper vi dem med strategier og kommunikationsrad, sa
de kan forbedre kommunikationen derhjemme, og vejleder dem
i at forholde sig til den nye situation, de er i. Jeg taler ogsa om,
hvad det betyder, nar man ikke har mere energi. Hvordan det kan
vaere sadan, at hvis energien ikke er der, kan man maske ikke
udtrykke sig eller forsta, selvom sproget ellers er der. Vi ved jo,
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Kamilla Kielsgaard er logopaed i Kolding Kommune og hjlper dagligt mennesker med kommunikationsvanskeligheder som falge af
erhvervet hjerneskade eller andre skader i hjernen.

at nar man far en hjerneskade, bliver man tit ogsa ramt pa den
mentale energi, sa det er vigtigt at fa pauser. Ogsa for sprogets
skyld, siger Kamilla.

Det er fristende at taenke, at en logopad meget lettere forstar
mennesker med kommunikationsproblemer, end andre gar. Nae-
sten som om en afasi eller dysartri er et sprog eller en dialekt,
man kan lare sig. Men lige sa forskellige, som vi plejer at sige, at
hjerneskader er, lige sa individuelt kan sproglige vanskeligheder
vise sig. Og ikke sjeeldent sidder logopaeder over for en borger,
som de ikke kan forst3, hvad siger.

-Jeg har tit den oplevelse, og det ved jeg, mange andre i mit fag
ogsa har, at folk forventer, at vi kommer og skal tolke. Det ser
vi bade, hvis vi tager ud pa sygehuset for at mgde en patient,
eller til et plejecenter, hvor de har en borger, de har svaert ved at
kommunikere med. Sa har personalet forinden sagt, at nu kommer
talepadagogen lige om lidt, sa kan hun forsta det. Men jeg ved
sjeldent, hvad borgerne gerne vil sige. Og da iszer ikke, nar jeg
lige har mgdt dem. Sa jeg gar ind i et rum fuld af forventninger
om, at jeg kan fange og oversatte det hele, og sa star jeg der
og forstar slet ikke, hvad de siger.
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dagligt mennesker med kommunikationsvanskeligheder som falge
af erhvervet hjerneskade eller andre skader i hjernen.

Kamilla og hendes kolleger og fagfaller har selvfglgelig spar-
getekniker, de kan bruge. Og de kan se og lytte efter mgnstre,
som muligvis vil fgre dem hurtigere pa sporet af, hvad personen
prgver at sige.

— Med den baggrund, jeg og andre logopaeder har, kan vi nok
bedre sztte os i de ramtes sted. Derfra kan vi sa preve, om vi
kan finde frem til, hvad de gerne vil sige, pa en anden made end
pargrende, leger eller andre fagpersoner maske kan. Ofte lykkes
det os en smule bedre. Sa kommer vi lidt leengere, end andre
har haft held til. Men tit gar vi ikke. Sa far man bare en zrgerlig
fglelse af, at her kunne jeg heller ikke hjaelpe. Til gengeaeld har
vi — heldigvis — ogsa rigtig tit borgere, som fgler, at hos os fik
de faktisk sagt noget. De gdr glade herfra, fordi de faler, de er
blevet hart. De faler, at de har vaeret en del af en samtale. Noget,
de ikke kan derhjemme, som tingene er lige nu, fortzeller Kamilla.

PARORENDE ER MERE END VELKOMNE

Det er generelt svaert at vaere pargrende til et menneske, som
far en hjerneskade. Det kan de farreste vist vaere uenige i. Men
det bliver kun svaerere, nar den ramte har mistet sproget. Helt
abenlyst er naturligvis, at hverdagen bliver mere besvaerlig og
mindre gladelig med en partner eller en forelder, man ikke kan
snakke med. En anden problematik er, at mennesker med kom-
munikationsvanskeligheder med god grund kan blive enormt
frustrerede, nar de ikke kan udtrykke sig. Den frustration kan
let komme til at ligne aggression og vaere nermest umuligt for
familien at begribe og handtere.

— Vi vil gerne have gtefallen med i forlgbet fra starten af.
Snakke med dem, sa de forstar, hvad det betyder at vare den,
der ikke kan udtrykke sig som far. Vi ved godt, at de tit er rigtig

belastede. Alligevel mgder jeg parerende, som engagerer sig
helhjertet i at fa strategierne implementeret tidligt. En hel del
er det svaert for. Til tider kommer vi sa tidligt ind efter skaden, at
de ikke er parate til at arbejde med de kompenserende strategier,
vi ellers altid begynder med. De er slet ikke klar til at erkende,
at sproget muligvis ikke bliver bedre end nu. De vil have, at vi
skal fikse problemet; ikke at de skal til at Iere en anden made
at gare tingene pa, forteller Kamilla, som udmaerket kan saette
sig ind i, hvad der rgrer sig i de pargrende, hun taler med, for
engang var hun i samme bad.

KAMILLAS FAR MISTEDE BADE FORLIGHED 0G SPROG

| 2008 stod den dengang 19-arige Kamilla lige foran sin studen-
tereksamen og altsa pa taersklen til en sommer forventet fuld af
fejring, fest og glaede. Det hele sank i grus, da hendes far, 48 ar,
under et cykellgb, fik en stor hjerneblgdning, som fglge af at et
misdannet kar brast. Farens efterfglgende lange hospitalsindlaeg-
gelse blev pavirket af flere uheldige omstaendigheder. For netop
pa dette tidspunkt var landets sygeplejersker i gang med deres
rekordlange strejke. Det gav pladsmangel pa Rigshospitalet, sa
han blev sendt hjem til det lokale sygehus, ny-opereret med en
ventil i hjernen. Kamilla forklarer, hvordan meget gik galt:

—Der blev han farst rigtig syg og mere skadet. Han var ikke som
pa Riget under observation. Derfor opdagede de ikke, at shunten
stoppede til, far trykket i hjernen var sa hgjt, at han omgdaende
matte tilbage til Rigshospitalet og blive opereret igen. Vii fami-
lien havde kort efter den fagrste operation oplevet, at han kunne
en smule. Men de funktioner, vi dengang s3, fik han aldrig igen
efter sin skade nummer to. Samtidig med det hele blev min far
ogsa smittet med en multiresistent bakterie, som han fik pa
sygehuset. Det betgd sd, at min far matte i isolation i et ar. Et
helt ar sad han hj=lpelgs pa sin stue og kunne ikke komme ud,
siger Kamilla og fortsaetter ved at besvare spgrgsmalet, hvordan
man undgar at blive bitter oven pa sadan en oplevelse:

—Jeg tror virkelig, det handler om, hvem man er som person. Bag-
efter var vi faktisk gennem endnu vaerre ting, men som familie er
vi bare mennesker, som tror pa autoriteter. Det gar vi stadig. Da
jeg skrev bachelor, fik jeg konstateret sclerose, sa jeg er blevet
en del af systemet som patient og har selv varet igennem en
fejlbehandling. Pa trods af det hele, tror jeg grundlaeggende pa,
at de vil det bedste. Det er jo aldrig noget, Iaegerne gar mod en.

KAMILLAS VE] TIL LOGOPADIEN

Hjerneskaden kostede faren sproget og gjorde ham afhangig af
hj=elp til praktisk talt alt. Han kom derfor aldrig hjem igen, men
matte flytte ind pa et plejecenter. Familien fik ingen hjzlp til
at kommunikere med ham. Kamilla beskriver i dag, at den man-
gelfulde kommunikation nok var den fglge efter skaden, som fik
de stgrste konsekvenser for dem alle. Men selvom det ville vaere
naerliggende, at hendes interesse for logopaedien blev vakt af
den arsag, er det faktisk ikke helt sadan, det gik til.

TEKST: SUSAN S@GAARD, HJERNESKADEFORENINGEN - FOTO: PRIVAT 17



Pt i i il v W e, T A e vl 7 T

oA B L o T 1

ﬂw-ﬂulmnm
o
R

“mmu‘uummm
i

lan st st e e b L s P

I - v e e

Kamilla deltog i 2011 i en filmworkshop sammen med flere andre
unge, som havde det til felles, at de alle havde en foraelder med
en hjerneskade.

— Far var mit store forbillede, og jeg havde altid tankt, at jeg
skulle nogenlunde samme vej som ham og lave noget a la hans
arbejde med organisationer og den slags. Da han sa blev syg,
kunne jeg ikke finde ud af, hvad jeg skulle. Jeg tog efter gym-
nasiet et sabbatar, hvor alt handlede om ham og om, hvor darlig
han var. Derefter havde jeg brug for at komme vak. Egentlig
ville jeg gerne arbejde med mennesker en dag, men jeg vidste,
at det skulle vaere uden blod og uden plejeopgaver. Samtidig
dremte jeg om at laese pa universitetet, hvor der ikke er sa
mange “menneskefag” at valge mellem. Jeg fandt sa frem til
Negot-uddannelsen, som lugtede lidt af, hvad min far havde
lavet. Maske afggrende var, at den kun kunne tages i Odense
og derfor gav mig grunden til at flytte.

Kamilla flyttede cirka halvanden time hjemmefra til Odense, hvor
hun begyndte pa Syddansk Universitet. Samtidig begyndte hun
at arbejde i lkea lige omkring det tidspunkt, hvor de udvidede
forretningen i Odense fra "verdens mindste til Danmarks stgrste
Ikea." Det betgd, at mange unge blev ansat til at begynde pa
samme tid og i den forbindelse sendt pa flere kurser sammen.

—P3 et af de kurser mgdte jeg en, som lzeste til logopaed, hvilket
jeg ikke anede hvad var. Min egen far havde global afasi og kunne
ikke et eneste ord, og jeg havde aldrig hgrt om en logopaed. Hun
fortalte mig om uddannelsen, og min tanke var: “Det skal jeg
selvfalgelig.” Det var en universitetsuddannelse, det var noget
med mennesker, og sa omhandlede det den situation, jeg stod i.
Sa jeg droppede ud af Negot og startede pa logopadi, og dermed
abnede sig en helt ny verden, fortzeller Kamilla.

ALT, HVAD VI KUNNE, VAR AT TOLKE

| Kamillas gjne er ingen tvivl om, at kommunikationsproblemerne
var noget af det vaerste for familien, som i mange ar frem til
farens dgd var overladt til at geette og analysere sig frem til
hans gnsker. Hun er derfor ogsa overbevist om, at hvis de havde

faet hjeelp til kommunikationen, for eksempel lzert en metode til
samtalestgtte, kunne de have fgrt mere indholdsrige samtaler.

— Min far dgde, da jeg skrev speciale, sa han levede i mange ar
uden at kunne satte ord pa sin egen situation. Vi andre kunne
kun tolke, det vi s, men det gjorde vi hver isaer forskelligt. Min
mor kunne for eksempel sige: “Han ser sa glad ud i dag,” mens
jeg teenkte: "Han har det elendigt. Vi vidste hverken, hvor meget
han kunne forsta, eller hvordan vi skulle kommunikere med ham.
Vi stillede ham ja/nej-spgrgsmal, men det var ikke sikkert, han
svarede. Jeg ved heller ikke hvor ja/nej-sikker, han egentlig var.
Det kan man jo tjekke, men ingen viste os hvordan. Det havde
vi da veeret interesseret i at lare, hvis vi havde set andre ggre
det. Samtalestgtte ville have givet min far noget indflydelse pa
sit eget liv og nok ogsa gjort ham mindre ensom, end han ma
have veaeret, siger Kamilla

JEG VIL GERNE HAVE, AT “MINE” PARGRENDE VED, HVORDAN
DE KAN KOMMUNIKERE MED DERES KFERE

Kamilla sidder i dag med en fglelse af, at den manglende hjzlp
til at kommunikere bergvede dem alle for langt mere end ngd-
vendigt. At hun kunne have faet flere samtaler med sin far, hvis
hun havde vidst hvordan. Hendes historie med bade afasi og
sclerose ser hun som en fordel i sit virke som logopaed.

— Jeg oplever, at mine borgere for det meste far en fglelse af,
at jeg forstar dem. At det, at jeg selv har vaeret pargrende, pa
en made skinner igennem, selvom jeg ikke siger det hgjt. Der
er sindssygt mange gode fagpersoner, hvor du kan marke, at
de har hjertet med, men det betyder noget andet, selv at have
vaeret der. Jeg har ogsa scleroseborgere i forlgb, og der ved jeg jo
ogsd, hvordan det fales. Jeg vil gerne have, at “mine” pargrende
ved, hvordan de kan kommunikere med deres kare. 0g pa en
god made informere dem om, hvad det betyder at have afasi
eller anden kommunikativ vanskelighed, siger Kamilla og peger
endvidere pa et andet vigtigt tema, hvor hendes egen erfaring
hjeelper hende, nemlig de pargrendes hab.

—Det er meget, meget sjxldent, at jeg fortzeller borgere om min
personlige oplevelse, men der er selvfglgelig sager, der kryber ind
under huden pa mig. Jeg havde en, som mindede rigtig meget om
min egen situation. Det var ogsa en far med meget engagerede
pargrende, som kontaktede os, hver gang de sa noget nyt. For
dem var det et tegn pd, at NU ville han kunne laere noget nyt.
Der sagde jeg til sidst: “Jeg ved godt, hvordan | har det, for jeg
har selv staet i den situation. Det er de her muligheder, | har. Det
betyder ikke ngdvendiguvis, at alle andre muligheder for altid er
lukket, men lige nu er de.” Lige der tror jeg, det hjalp den famile
at hgre det.

Alle logop=der ved, at det kan ske, at folk med svaer, svaer afasi
pludselig siger et ord eller en enkelt setning. Tit vil det veere en
frase, som sidder dybt printet. Som et “Hej med dig" eller et “Tak".
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— Jeg kan bare se, hvor meget hab det giver de pargrende, nar
det sker. Og jeg kan sa tydeligt genkende det fra mig selv fra
dengang, nar far ogsa gjorde det. Det er altid en svaer samtale
at have med de pargrende. At deres hab er knyttet op pa noget,
der sandsynligvis ingen betydning har. Nogle gange kommer de
der spontane fraser bare ud af ingenting, men det betyder ikke,
at de ngdvendigvis kan danne andre satninger, siger Kamilla.

DET IDEELLE FORLGB - 0G BENSPAND | PARAGRAFFERNE
Det kan vaere en barsk betingelse for en logopaed, at der i mange
tilfaelde ikke er de store muligheder for at gagre sproget bedre - og
endnu sjeldnere for at na det niveau, borgerne gnsker. Samtidig
star man som vidne til en lovgivning, som kan spande ben for
gode, koordinerede forlgb.

—Der er en lille bitte smule i mig, som engang imellem kan blive
lidt traet og kynisk og tanke, at det ikke nytter. Forlgbene i
sygehusregi bliver kortere og kortere. Dem, som udskrives med
afasi som deres primare vanskelighed uden store lammelser,
synkebesvaer eller vaesentlige kognitive problematikker, kommer
ikke pa rehabiliteringsophold. De kan sta i kommunen kun en
maned efter skaden og skal finde hoved og hale i alting. De har
lige vaeret patienter, er mega treette og skal bearbejde en krise.
Hele deres liv og fremtid er forandret, men de forventes uafbrudt
at prastere, siger Kamilla, som beskriver et “gennemsnitligt”
forlgb hos en logop=ad i en kommune som ti undervisningsgange
a 45-60 minutter, hvilket inkluderer den tid der skal bruges pa
pargrendestgtte og -undervisning samt at tale om, hvordan
borgeren har det, og give dem tid til udtrykke det, de ikke kan
derhjemme. Forlgbet evalueres, og hvis der ses fremgang, kan
man blive visiteret til flere undervisningsgange, fortzller Kamilla.

Pa spargsmalet om, hvad et ideelt forlgb kunne vare, foreslar
hun at tilbyde et kommunikationshold en gang om ugen og
samtidig give eneundervisning en gang om ugen. Med forbehold
for hvilken skade borgeren har, og hvad problematikkerne er.

— Et kommunikationshold, hvor man kan mgde og tale med andre
om det, som er svaert, kan altsa noget. Jeg taler en del med mine
borgere om, at nar de gar ud af daren, skal de blive ved med at
treene sproget. Sprog traener man hele tiden ved at laese, lytte
og tale med andre, sa det er ikke den korte tid hos mig en gang
om ugen, der batter. Det er alt det, de ger, nar de ikke er her.

Et ideelt forlgb kraever fremragende koordinering og gnidningsfrit
samarbejde mellem mange faggrupper. Det bliver sandsynligvis
aldrig en helt nem opgave for nogen kommune, men saerligt en
ting er med til at spande ben, i hvert fald i de tilfaelde hvor en
borger har brug for hj=lp fra en logopad.

— Vores ydelse ligger i en anden lovgivning, nemlig i lov om
specialundervisning for voksne. Det er problematisk, nar alle
dem, vi skal samarbejde med, arbejder under sundhedsloven.

For eksempel far vi tit ikke adgang til den genoptraningsplan,
kommunen modtager, nar borgeren kommer ud fra sygehuset.
Jeg bruger rigtig meget tid pa at hente samtykke, finde ud af,
hvem der er pa en sag, og fa et samarbejde i gang pa tvaers af
vores faggrupper. Ideelt set synes jeg jo, at jeg skulle bruge den
tid sammen med borgeren, siger Kamilla, som dog ogsa peger
pa et lyspunkt:

— Jeg synes, at vi logopaeder bliver set og inddraget mere nu,
end vi gjorde fgrhen. Pa sygehusene har varet fokus pa, at alle
fagpersonaler skulle lere samtalestgtte. Sa vi er blevet involveret,
og det har gjort noget godt for os. Vi var ogsa pa sygehusene
far, men sadan pa sidelinjen, hvor de lige kunne kalde, hvis der
var en patient, som havde en kommunikationsproblematik. Nu
er vi blevet en del af de tvaerfaglige team, og de lytter til os.
Jeg haber, at naeste skridt er, at det ogsa sker i kommunerne.
Der er kommet mere fokus end fgr pa kommunikationen hos de
borgere, der mister evnen, siger Kamilla.

DE PERSONLIGE OMKOSTNINGER
Kommunikationsproblemer gar ofte hardt ud over humgret, liv-
kvaliteten, relationerne og ogsa identiten. Det kan ogsa ggre sig
gaeldende hos dem, som ikke er ramt sa hardt, som for eksempel
Kamillas far var.

—Det er sa individuelt, at man ikke engang kan sige noget ud fra
svaerhedsgraden. Vi har borgere, hvor vi teenker, at det her ma
virkelig vaere svaert, og sa er de okay med det hele. Vi har ogsa
nogle, som fgrhen har haft et hgjt sprogligt niveau, sa nu efter
en let afasi, taler de stadig bedre end mig og mange andre. Men
det er ikke det samme som fgr, sa de faler, der er noget helt galt,
siger Kamilla og understreger, at personligheden kan have rigtig
meget at sige for, hvor svart det opleves at leve med afasi eller
andre kommunikationshandicap.

— Min egen far var et menneske, som altid kunne fa gje pa en
anden lgsning. Han var god til at cope med udfordringer. Indeni,
tror jeg, var han selvfglgelig rigtig ked af det, men jeg er ogsa
overbevist om, at han var bedre til at kapere sin ulykkelige
situation, end mange andre ville have vaeret. Ufatteligt mange
bliver deprimerede og fgler sig ekskluderede, fordi de ikke kan
vaere med som fgr — ogsa selvom de udefra set kun er blevet en
smule anderledes, og alle andre fint forstar. Der ser jeg iseer hos
mine Parkinson-borgere, som kommer til at tale meget lavt og
mumlende. De fortzller mig, at de ikke leengere vil med til sociale
arrangementer, for de fgler sig hverken set eller hgrt. Sproget
er jo ogsa en del af vores identitet, sa nar man ikke kan komme
af med sine meninger, fgler man sig ikke som selv.

FORST 0G FREMMEST SKAL VI FINDE UD AF,

HVAD BORGEREN SELV VIL

Nar en person mister evnen til at udtrykke sin vilje som far, opstar
ofte tvivl. Man kan end ikke tage for givet, at den ramte og de
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pargrende vil det samme. Endnu en opgave pa logopadens bord
er altsa at hjeelpe med at afdekke gnsker og behov.

— Vi har fra tid til anden en snak med pargrende om, at den ramte
maske ikke oplever et behov for at traene og arbejde med sproget.
Iseer dem, der har demens i startfasen mister tit noget af det
frontale som at vise initiativ eller fglelser. Det ger de pargrende
enormt kede af det, nar person ikke leengere siger noget der-
hjemme. Spgrger jeg borgeren selv, har de det fint med det, og
sa er det jo begranset, hvad jeg kan gere. Hvis jeg sparger: “Nar
du siger, at det her er trals, er det sa, fordi du ser din partner
blive ked af det, eller er det, fordi du selv synes, situationen
er traels?” svarer de ret tit, at det tralse er, at andre er kede af
det. Det er vigtigt, at vi praver at finde ud af borgerens behov,
siger Kamilla.

Som tidligere naevnt er samtalestgtte en made, hvorpa man
kan give borgere, som ikke kan tale, indflydelse pa deres egen
situation og en mulighed for at fa sagt det, de gerne vil. Alligevel
er langt fra alle fan af metoden, nar de ferste gang prasenteres
for den.

- Isaer i starten er der tit nogen, som ikke synes, de skal lzere
de strategier. De skal bare have sproget tilbage sa hurtigt som
muligt. Vi gar derfor meget ud af at fortzlle, at samtalestgtten
ikke er i stedet for traening, men skal hjaelpe her og nu, sa de for
eksempel kan fortzelle, om de gnsker kaffe eller te eller faktisk
ikke kan lide den rgde saftevand. Ud over at vi af og til mader
en instinktiv modvilje mod kompenserende strategier, kan det
indledningsvist ogsa vare op ad bakke at skulle “sxlge” sam-
talestatten, fordi metoden er svaer at bruge naturligt. Det kan
blive lidt opstillet eller akavet. Nogle synes ogsa, det er barnligt,
nar vi maske bruger billeder, tegninger, mimik og gestik for at
stgtte samtalen. Men vi ger det altsa alene for at stgtte, sa de
kan fa lov at sige deres mening og blive inddraget i samtaler,
siger Kamila.

LIV, DER REDDES ...

At lade folk selv valge og bestemme, om de vil have kaffe eller te,
er rimeligt uproblematisk. Et andet valg, som kun de allerfaerreste
far, er, om de ville have deres liv reddet med de konsekvenser,
de bagefter vil skulle leve med. Kamilla har naturligvis af og til
tenkt over dette i forhold til sin far.

— Pa en made ville jeg gnske, at min far ikke skulle have gen-
nemgaet de 7-8 ar, han naede at leve efter skaden. Jeg synes
ikke, det var helt vaerdigt, for han havde ingen indflydelse pa sit
eget liv. Vi gjorde alt det, vi troede, var det bedste for ham. Og
det, vi troede, han gerne ville. Men vi vidste det ikke. Jeg tror,
det havde vaeret bedre, hvis han dengang ikke havde overlevet.
Men jeg ved ikke, om han selv tankte det sadan, for han var jo
ogsa en fighter. Da han dgde, var vi egentlig ikke klar — og al-
ligevel var vi. Noget, der gik mig rigtig meget p3, er, at mange
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12011, da Kamilla var 22 ar, deltog hun i en video-workshop
over en hel dag med otte andre pargrende i alderen 14-
25 ar. De unge pargrende delte erfaringer med hinanden.
For dem alle gjaldt, at det var fgrste gang de mgdte andre
unge, som ogsa havde en far eller mor med en erhvervet
hjerneskade. Pa dagen blev lavet forskellige klip med det
formal at hjalpe andre unge, som var eller ville komme i
situationen. Disse klip kan i dag ses pa Hjerneskadefor-
eningens Youtube-kanal: www.t.ly/nDXa

sagde: "Hvis det havde vaeret min far, ville jeg ikke gnske, at han
sad der.” Eller de spurgte: “Ville du ikke gnske, at han var ded i
stedet?” Det var sa frustrerende, for gh, jo det ville jeg maske
nok, men jeg kan jo ikke @&ndre det, fortzller Kamilla.

LIVET ER NU

Arene er gaet. Kamilla pa 19, som pa de fleste omrader mistede
sin far, da hun nasten var student, for at miste ham helt cirka 8
ar senere, da hun nasten stod med kandidatbeviset i handen er
nu logopaden, der hjelper andre familier med at komme videre.
Hun er i mellemtiden ogsa blevet bade gift og mor til to.

— Min far betyder stadig sindssygt meget for mig, og vi snakker
meget om ham derhjemme. For ikke sa lange siden talte vi om,
at han kun var 48 ar, da han blev syg, men han havde naet alt
det, han gerne ville have ud af livet, bade arbejdsmaessigt og
personligt. Det er inspirerende. Det eneste, han ikke ndede, var at
Izere at spille saxofon. Og sa at se sine bgrnebgrn. Jeg er sadan en,
der synes, vi skal rejse nu. Ggre det, vi gerne vil, nu. Jeg vil rigtig
gerne lxre mine piger, man ikke skal ga og udskyde tingene, for
pludselig kan det hele vaere slut. Man kan ikke regne med, hvad
der sker. Det har jeg virkelig faet fra min far, slutter Kamilla.

Kamilla er med i foreningens Facebookgruppe Samtalerum
for unge (13-30 dr) med en hjerneskadet foraelder. Sam-
tidig er hun frivillig kontaktperson for unge pargrende.
Se info pa side 43.
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SVEA KAN [
IKKE TALE

MELLEMRUM

Denne primitive staveplade bruger 21-drige Svea til at tale med andre.

21-arige Svea har dysartri efter en svaer ulykke, som isar ramte hende pa taleorganerne. Hun kan
derfor ikke laengere udtrykke sig verbalt — i hvert fald ikke ret meget. Jeg aftalte at mgdes med Svea
pa en cafe, for at jeg bedre kunne lzre at forsta, hvilket problem det er for hende.

Svea sidder der allerede, da jeg kommer ind pa den cafe, vi pa
forhand har aftalt at mgdes pa. Hun har placeret sig taktisk i
hjernet af lokalet, sa vi kan kommunikere uden forstyrrelser: “Jeg
fik mit handicap i 2017, sa det er omkring seks ar siden. Det er
svaert at beskrive, hvordan det er, men den bagerste del af min
tunge er delvist lam. Desuden har jeg en besvaeret mundmotorik,”
staver Svea sig frem.

Svea taler via en staveplade. Et lamineret stykke papir med alle
alfabetets bogstaver: “Nar der er noget, jeg ved er obligatorisk,
kan jeg godt finde pa at spaende helt vildt op. Og min vejrtraekning
er ogsa generelt udfordret,” fortzeller hun, med fingre, som bevae-
ger sig lydlgst over pladen. Imens Svea skriver, Iaser jeg hendes
ord hgijt for at sikre mig,. Da jeg spgrger hende, om hun havde
besvaer med at tale far sin ulykke, udtaler hun et entydigt: “Nej".

For Svea kan godt tale men kun i korte ord, der er nemme at
udtale. Hun skriver videre: “Det er frustrerende ikke at kunne
tale. Jeg savner rigtigt meget bare at kunne indskyde noget,
ligesom andre gar." Jeg maerker tydeligt, at det rgrer hende at
tale om sine problemer. Det er virkelig noget, som fylder meget
i hendes hverdag: “Det kraever god kemi imellem mig og den
person, jeg taler med, at fgre en samtale. Det pavirker mig, at
jeg skal stave mig frem til ordene.”

Jeg kender Svea rigtig godt. Derfor gar det hurtigere mellem os,
end det ville gare, hvis hun skulle forklare noget til en fremmed.
“leg kan tydeligt maerke en reaktion, nar folk finder ud af, at jeg
ikke kan tale almindeligt, som andre kan. At der er forskel. Men
det gar over, sa snart de finder ud af systemet. Jeg er jo ikke
mindre begavet, bare fordi jeg ikke kan tale. Og jeg har aldrig

haft problemer med at finde ordene. Jeg er jo bare gode gamle
Svea." Hun smiler lidt og tilfgjer sa: “Men jeg vil selvfglgelig gerne
vaere sa normal som muligt. Nar jeg skal sige noget langt, plejer
jeg at skifte over til at skrive s@tningen pa telefonen. Desuden
gver jeg mig pa at kunne sige flere ord hgjt."

Smilet falmer lidt, da hun siger: “Det kreever dog, at dem, jeg
snakker med, kan stave. Det er helt vildt irriterende, nar de ikke
forstar, hvad jeg vil sige. Det er klart svaerere, nar jeg er i starre
forsamlinger. Sa skal alle se, hvad jeg staver mig igennem. Det
er ogsa et stort problem, nar jeg sidder i diskussioner. Jeg bliver
ikke vred, bare ked af det. Det er bare pisse irriterende ikke at
kunne sige sin mening. | nogle situationer praver jeg lidt at
undga at tale. Det er nemmere. Men generelt prgver jeg at vaere
tydelig og tage min tid, sa man ikke misforstar, hvad jeg siger.”

Tiden lakker mod enden, men inden vi gar hver til sit, har jeg et
enkelt spgrgsmal mere. Hvad skal der ske i fremtiden? Til det
traekker Svea pa skuldrene og svarer “Jeg er selvfglgelig ikke
tilfreds med min situation. Desvaerre fgler jeg lidt, at jeg gar
rundt i blinde. Jeg trener ret intensivt. Man kan bare aldrig sige
med sikkerhed, hvor meget jeg kan opna. Men jeg har en staerk
fighterand.”

Siden jeg mgdte Svea for to ar siden, har hun rykket sig afsindigt
meget. Bade fysisk og psykisk. Jeg kan marke pa hende, at hun
har faet mere tryghed og ro pa sig selv. Mod pa at turde bruge
stemmen. Selvom stemmen selvfglgelig ikke er den samme som
de fgrste 15 ar af hendes liv. Det er en omfattende omvaeltning,
nar man mister sin basale kommunikationsevne.
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Anja Stattrup Nissen, logopaed, i gang
med at hjzlpe en borger med afasi.

DET VIGTIGSTE ER, AT
GUNNAR HAR DET GODT

Jeg stod som audiologopadistuderende og var i gang med min sidste praktik inden specialet. Jeg
husker tydeligt ordene fra aegtefallen til en mand, der havde faet svaer afasi efter en blodprop i
hjernen: “Det vigtigste er, at Gunnar har det godt”. | det gjeblik slog det mig, at afasi ikke kun handler
om igen at kunne tale, forsta, laese eller skrive. Jeg fik gjnene op for, at pargrende, fagpersoner og
andre i kontakt med en afasiramt skal se det hele menneske og ikke blot de kommunikative/sproglige
funktionsnedsattelser isoleret. Sat lidt pa spidsen: Vi bagr have fokus pa afasiramtes livskvalitet.

FOKUS PA LIVSKVALITET

Livskvalitet er et emne, vi bgr have sarligt for gje, nar vi er i
kontakt med afasiramte. Vores evne til at kommunikere er iden-
titetsdannende og med til at definere os som individ. Mennesket
forbindes med den omkringliggende verden gennem kommunika-
tion med andre individer — og oftest er det sproget, der forbinder
os. Vi opbygger relationer og forhold gennem kommunikation,
eksempelvis sprog (ord/satninger), billeder og gestik.

Ved erhvervelsen af afasi fjernes grundlaget for forbindelsen
til den omkringliggende verden i et splitsekund og vender ikke

altid tilbage. Nar den gar, er det oftest ikke i samme grad som
tidligere. Det kan resultere i arbejdsmaessige, selvrealiserende
og tryghedsmassige andringer. At fa afasi har saledes stor
indvirkning pa den afasiramtes liv. Det gzelder ogsa for pargrende
og adskillige andre kontaktflader.

Personer med afasi vil maske kunne genke nde nogle af fal-
gende scenarier; nedsat initiativ og lyst til at deltage i sociale
aktiviteter, social tilbagetraekning, mindre kontakt til venner og
familie, fglelse af ensomhed, lavere selvtillid og/eller usikkerhed.
Alt sammen er det scenarier, som pavirker vores livskvalitet.
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Anja Stettrup Nissen og en afasiramt
i forleb pa Vejlefjord Rehabilitering
traeener laesning i en af centrets
glasgange.

Studier paviser, at personer med afasi er i risikozonen for at
udvikle depression grundet den livsandring, som faglger med
erhvervelsen af afasi. Afasi er sdledes ikke kun "talebesvaer’
— afasi er meget mere. Derfor er det vigtigt at have fokus pa
livskvalitet ved netop denne gruppe.

HVAD ER LIVSKVALITET?

Hvad betegner sa livskvalitet? Hvad giver os livskvalitet? Hvad
kan vi gare for at sikre bevaret livskvalitet hos personer med
afasi? Alt sammen relevante spgrgsmal, som vi desvaerre ikke
kan give et entydigt svar pa. Forskere behandler nemlig stadig
definitionen af begrebet 'livskvalitet’. Der foreligger saledes ikke
konsensus om, hvad der ngjagtigt kan defineres som livskvalitet.
Nogle forskere mener, at livskvalitet omfatter en bred men fast
vifte af pavirkende livsdomaener. Andre forskere mener, at livs-
kvalitet kun kan beskrives og defineres af det enkelte individ
ud fra dets individuelle vaerdier, regler og normer. Livskvalitet
er saledes forskelligt fra individ til individ. Hvad der giver dig
livskvalitet, giver ngdvendigvis ikke mig livskvalitet.

Noget forskerne dog kan blive enige om er, at vi bevaeger os inden
for nogle (tilnermelsesvis) faste og karakteristiske domaner,
nar vi taler om pavirket livskvalitet. Derfor ved vi, at @ndringer i
falgende tilstande/funktionsniveauer hos et individ sandsynligvis
vil pavirke livskvaliteten i én eller anden form:

- Vores fysiske tilstand/funktionsniveau
* Vores psykosociale tilstand/funktionsniveau
* Vores sociale tilstand/funktionsniveau
(evne til at deltage aktivt)
* Vores kommunikative tilstand/funktionsniveau.

Den skarpe laeser kan hurtigt lure, at ovennavnte taler lige ind
i erhvervelsen af afasi og de vanskeligheder og problematikker,
der medfglger. Dette bekraefter andre og mig selv i, at vima og

skal indtanke livskvalitet som en stor del af rehabiliteringen
hos denne patientgruppe.

OGET OPMAERKSOMHED

PA LIVSKVALITET | REHABILITERINGEN

Det bliver mere og mere tydeligt, at det at fa afasi ikke kun har
betydning for tale, forstaelse, laesning og stave-/skrivefunktion.
Derfor ma vi (logopader/audiologopaeder) ogsa indstille os pa
atindteenke mere psykosociale domaner for at opna succesfuld
rehabilitering. | logopaedisk forskning og praksis har man saledes
de seneste ar set gget fokus pa og stigende interesse for at be-
skaeftige sig med en holistisk tilgang —herunder livskvalitet. Der
arbejdes ud fra ICF-modellen, som afspejler et dynamisk samspil
mellem kroppens funktioner og anatomi, aktivitet, deltagelse,
omgivelsesfaktorer og personlige faktorer.

Endvidere udvikles der nu Ilgbende materialer og testbatterier,
som ikke kun belyser den afasiramtes evne til at tale, forsta,
laese og skrive. Materialerne og testbatterierne forholder sig
i starre grad end tidligere til domaner relateret til livskvalitet.
Sa et oprab til mine kaere fagfaller er — brug de materialer og
testbatterier, der kan belyse patientens/borgerens livskvalitet.

FORSKNINGSSTUDIE

Som logopaader/audiologopader kan vi stgtte gget fokus pa
livskvalitet hos afasiramte. Men selvom vi har kompetencer i
forhold til at understgtte kommunikationen med en afasiramt
hensigtsmaessigt, kan det vare svaert — og det kan fgles usik-
kert — at stille de spergsmal, der gar helt teet pa, og som kan
belyse den afasiramtes livskvalitet.

Pa Vejlefjord Rehabilitering arbejder logopadgruppen og forsk-
ningsenheden sammen med Syddansk Universitet om netop
denne problemstilling. Lige nu pagar et psykometrisk validerings-
studie af Stroke and Aphasia Quality of Life Scale (SAQOL-39gDK).
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SAQOL-39gDK er et spgrgeskema med 39 spgrgsmal til personer
med afasi omhandlende selvrapporteret sundhedsrelateret livs-
kvalitet. Sagt pa laegmandssprog: der undersgges om skemaet
er palideligt og gyldigt i forhold til at vurdere livskvalitet hos
afasiramte i Danmark efter apopleksi.

P3 trods af at de 39 spgrgsmal spgrger ind til alt lige fra "Kan
du knappe knapper?” til "Faler du dig som en byrde for din fa-
milie?”, kan det allerede nu konkluderes, at de 39 spgrgsmal har
en sammenhang, og at spgrgsmalene i et vist omfang sparger
ind til noget samlet —nemlig livskvalitet. Dog har det vist sig, at
spgrgeskemaet kan noget andet end blot at "male” livskvalitet.
Under afprgvningen af spgrgeskemaet har logopadgruppen
inddraget bade patienter med afasi og patienter uden. Konklu-
sionen er den samme ved begge grupper: SAQOL-39gDK stiller
de spgrgsmal, som vi maske ellers ikke ter stille. Skemaet har
vist sig at vaere et rigtig godt udgangspunkt for den svaere, men
gode og ngdvendige samtale.

Hvis du tilfaeldigvis er logop=d og gnsker et godt udgangspunkt
for netop den svaere, men gode og ngdvendige samtale med
din patient/borger, sa er SAQOL-39gDK gratis tilgaengeligt pa
Vejlefjord Rehabiliterings hjemmeside. Her finder du ogsa en
opdateret projektbeskrivelse. Ud over spgrgeskemaet har vi ogsa
andre materialer tilgaengelige pa siden, som kan understgtte
den svaere samtale.

ET GODT RAD TIL AFASIRAMTE 0G PARORENDE

Nar jeg dagligt sidder med patienter og disses pargrende midt
i deres livs krise, kommer jeg ofte med felgende rad: Ikke tie —
tal! Inkluder omverdenen og giv din kontaktflade mulighed for
at vaere der for dig. De (kontaktfladen) har ikke en chance for at

LOGOPFED ELLER AUDIOLOGOPEED -

HVAD ER FORSKELLEN?

Det helt korte svar er, at forskellen er uddannelsen. Logo-
padi tages som en paedagogisk diplomuddannelse fra en
af professionshgjskolerne, alternativt som en bachelorud-
dannelse. Audiologopadi tages som en bachelor- eller
kandidatuddannelse fra universitetet.

Det lidt forvirrende svar er, at der ikke er et entydigt svar, for
ingen af de to titler er beskyttede, og fra 2020 har det vaeret
valgfrit, om man vil kalde sig logopaed eller audiologopad,
hvis man har taget universitetets bacheloruddannelse.

| praksis overlapper jobfunktionerne og begge arbejder
med sproglige vanskeligheder. Generelt kan man sige, at
logopaden arbejder med udgangspunkt i undervisning og
padagogik, mens audiologopaden har et mere akademisk
og terapeutisk udgangspunkt.

stgtte dig, hvis de ikke ved, hvad du har behov for, og
hvordan de kan hjalpe. De ferreste i din kontaktflade
har pa forhand forudsaetningerne for at vide, hvad man
som afasiramt gennemgar og har behov for.

- Fa den tilknyttede logopaed til at skrive lidt om dine vanske-
ligheder, og hvordan du stgttes bedst kommunikativt. Hvis du
ikke er tilknyttet logopaed lngere, kan du maske fa hjzlp af
en nar pargrende. Udlever det skrevne til personer i din kon-
taktflade, sa de ved, hvad dine vanskeligheder er, og hvordan
de kan stgatte dig.

- Forteel (eller fa din na&rmeste pargrende til at fortzlle), at du
fortsat er et kompetent og intelligent individ, som gerne vil
inddrages i samtaler, diskussioner osv.

- Forteel (eller fa din na&rmeste pargrende til at fortzlle), at du
har behov for tid og indimellem hjzlp til at finde ordene, nar
du selv vil bede om hjzlpen.

- Lev livet! Tag pa ferie, kig billedbgger med dine bgrnebgrn,
nyn med pa sangen i radioen, tag i teatret osv.

Ovenstaende giver dig ikke sproget tilbage, men det giver din
kontaktflade mulighed for at inkludere dig i videst muligt omfang.

OPRAB!

Netop nu ser vi flere og flere personer med afasi sta frem og
fortzlle om deres vanskeligheder, deres vej gennem krisen
og deres nuvarende liv. Det er sejt, og det er modigt, at disse
personer trods deres sarbarhed og afatiske vanskeligheder star
frem. Jeg ser personer, der viser omverdenen og ligesindede, at
man kan have et indholdsrigt liv med socialt samvaer, politiske
agendaer, passion og glaede, til trods for at man har afasi.

Det er beundringsveaerdigt, men det er vigtigt at pointere, at det
drive og den passion, de udtrykker, ikke afspejler den brede flok
af personer med afasi. Jeg ser nemlig de mennesker rabe om
hjelp. Mennesker, der fgler, at systemet og lovgivningen har
svigtet dem. Svigt som i sidste ende maske betyder, at nogle
af de her personer ikke generhverver tilstreekkelige kommuni-
kative/sproglige kompetencer til at kunne opretholde et socialt
liv, et meningsgivende liv — et liv med livskvalitet pa trods af
en hjerneskade. Konsekvensen kan vaere isolation, eksklusion,
depression osv.

Det er ikke min plads at vurdere eller udtale mig om, hvorvidt
de politiske beslutninger er rigtige eller forkerte. Men jeg gn-
sker med denne artikel at synligggre, at vi som samfund har en
patientgruppe, som vi skal vaere sarligt opmarksomme pa og
passe ekstra meget pa. Konsekvensen ved ikke at ggre det, kan
veere fatal.

For oplysning om kilder til artiklen, kontakt Anja Stattrup Nissen
pa astn@vejlefjord.dk
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NAR DET ER SAMTALEN,
DER ER SVAR

Det bliver som oftest hurtigt konstateret, at man har afasi, hvis man efter en hjerneskade har sveert
ved at finde ordene eller forsta, hvad der bliver sagt. Sa bliver der igangsat forskellige tiltag. Man bli-
ver vurderet af en logopaed. Diverse fagfolk benytter maske samtalestrategier (fx SCA™-metoden).
Maske far de pararende endda undervisning. Afasi er efterhanden en integreret del af rehabiliterin-
gen og ogsa et forholdsvist kendt begreb i den almene offentlighed. Men hvordan ser det ud for dem,
hvis kommunikationsforstyrrelser skyldes kognitive vanskeligheder?

At kunne tale er utvivisomt en vigtig evne at have. Men vi ved, at
talen kun udggr en lille del af vores kommunikation med hinanden.
Alligevel er talen og sproget ofte det, der fokuseres pa, nar vi
kommer ind pa emnet kommunikation. Maske skyldes det, at det
talte sprog er sa tydeligt og handgribeligt. Der er bare det, at
selv nar ens tale er intakt, bliver det for nogle svaert at vaere i en

BLA BOG

Navn: Iben Christensen

Alder: 39 ar

Uddannelse: Cand. Mag. i Audio-

logopadi (2009)

Ansattelser:

- Afdelingen for hgjt specialiseret
neurorehabilitering/traumatisk
hjerneskade pa Rigshospitalet
(2006-2016)

- Neurorehabilitering Selma Marie
(2016-2019)

- Ph.d. Studerende, Audiologo-
padi, Institut for Nordiske Stu-
dier og Sprogvidenskab, Kaben-
havns Universitet (2020-2023

samtale med andre efter en hjerneskade. Hvordan kan det vaere?
Det skyldes maske det, vi kalder kognitive kommunikationsfor-
styrrelser. Der er her ikke tale om en skade i sprogomraderne i
hjernen. Snarere er det skader i andre dele af hjernen og forstyr-
relser af hjernens forbindelsesveje. De kognitive funktioner og
de forbindelser, der skal stgtte op om kommunikationen. Den
ramte kan sagtens tale og lave forstaelige og grammatisk kor-
rekte satninger, men alligevel er der udfordringer, nar personen
er i en samtale med andre.

HVAD €ER KOGNITIVE KOMMUNIKATIONSFORSTYRRELSER?
For at blive klogere pa kognitive kommunikationsforstyrrelser,
og hvordan vi kan tackle dem, har vi talt med audiologopaed
og ph.d.-studerende Iben Christensen. Iben har igennem hele
sin karriere beskaeftiget sig med mennesker med kommunika-
tionsvanskeligheder efter erhvervet hjerneskade og er nu ved
at laegge sidste hand pa sit ph.d-projekt om kognitive kommu-
nikationsforstyrrelsers indflydelse pa kommunikationen mellem
ramte borgere og fagpersonale. Hun brander for at forbedre
virkeligheden for mennesker med erhvervet hjerneskade og at
udbrede viden om de kognitive kommunikationsforstyrrelser.

Iben forklarer, at kognitive kommunikationsforstyrrelser er for-
styrrelser af ens kommunikation pa grund af bagvedliggende
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kognitive forstyrrelser. Et eksempel kan vare, at man har nedsat
hukommelse eller koncentration, hvilket kan ggre det svaert at
modtage mange informationer eller holde en rgd trad i en samtale.
Det kan ogsa vaere, at man har svaert ved at afkode stemninger
og felge de uskrevne sociale spilleregler. Maske kan man ikke
lzngere skelne mellem, hvad der er acceptabelt at tale om pa
jobbet, og hvad der hgrer til i hjemmet. Ligeledes kan ironi og
sarkasme vaere blevet svaert at aflese, hvilket kan gare det svaert
at forsta budskaberne i samtaler med venner. Nogle ramte far
svaert ved at udtrykke empati og omsorg eller har tendens til at
blive verbalt aggressive.

De kognitive kommunikationsforstyrrelser kan altsa komme til ud-
tryk pa mange forskellige mader. Oftest bliver vanskelighederne
farst tydelige i komplekse samtalesituationer. Af den arsag bliver
det maske ferst opdaget sent i rehabiliteringsforlgbet, eller nar
personen star og skal tilbage til sin uddannelse eller arbejdsplads.
Det anslas at cirka 50-75 % af alle, som lever med en moderat
til svaer erhvervet hjerneskade, oplever en grad af kognitive
kommunikationsforstyrrelser.

HVAD ER KONSEKVENSERNE FOR DEN RAMTE?
Kommunikationen spiller en meget stor rolle i vores relation
til andre mennesker. Det galder naturligvis, bade nar vi skal
vedligeholde vores venskaber eller knytte nye band. Kognitive
kommunikationsforstyrrelser har derfor konsekvenser bade for
den enkelte, de pargrende, og samfundet, og de kan vaere store,
saerligt hvis de ikke er blevet handteret.

Iben fortzeller, at forskning viser, at mange mennesker med
kognitive kommunikationsforstyrrelser mister venner. €n del
mister ogsa gtefaelle/kxreste og job. Der er sjeeldent en enkelt
arsag til, at det sker, men har den ramte forringede kommunika-
tionsevner, spiller det naesten altid en rolle, nar en relation bliver
brudt. For eksempel kan det skyldes, at den pargrende ikke fgler
sig hart eller forstaet. Maske opleves det, at den ramte person
ikke spgrger ind til, hvordan man har det. Maske opleves det, at
personen ikke kan huske, hvad man talte om sidst, sa det fales
for den pargrende, som om den ramte er ligeglad. Maske personen
med en hjerneskade afbryder for ofte eller bliver upassende i
sin kommunikation. Har man ikke viden om, hvad der er drsagen
til denne &ndring, og ved man ikke, hvordan man kan hjzlpe
personen, er det naturligt at traekke sig fra kommunikationen.
Det er en af arsagerne til, at man ofte ser, at venner og familie
med tiden falder fra.

Pa samme made kan det skabe store udfordringer hvis man skal
tilbage til job eller uddannelse. Pludselig skal man maske kunne
laese mails og tage imod komplekse instruktioner, samtidig med
at man skal indgd i den sociale kommunikation pa arbejdspladsen.
| mange tilflde er det farst her der for alvor bliver sat krav til
kompleks kommunikation og maske er det ferst her, at man for
alvor oplever sine kommunikative udfordringer.

HVAD KAN VI GORE FOR AT STATTE MENNESKER MED
KOGNITIVE KOMMUNIKATIONSFORSTYRRELSER

Ifglge Iben er det ngdvendigt, at bade fagfolk og be-
folkningen generelt far langt stgrre viden om kognitive kommu-
nikationsforstyrrelser, som sa mange mennesker lider under. Pa
den made vil de ramte og deres pargrende kunne sikres en mere
koordineret indsats. Der er behov for, at man vurderer, hvad det
enkelte menneske, som rammes af en hjerneskade, har brug for,
for at de kan fungere bedst i en samtale. Det glder bade i de
samtaler, de ramte har gennem deres rehabiliteringsforlgb, men
ogsa i samtaler med deres pargrende og i andre sammenhange,
den ramte skal indgd i senere hen, for eksempel hvis de skal
tilbage til job og uddannelse. Malet skal vaere, at man med de
rette redskaber kan opna en ligevaerdig samtale, hvor den ramte
kan komme pa banen med sine perspektiver og holdninger.

MAN SKAL GIVE INFORMATION FOR AT FA INFORMATION
En af de konkrete mader, hvorpd man kan stgtte mennesker
med kognitive kommunikationsforstyrrelser i samtaler, er ved at
arbejde med et koncept, der hedder "man skal give information
for at fa information”.

— Hvis vi sparger den ramte, "Kan du huske, hvad vi lavede i
gar?” Sa kan det vaere svaert at svare pa. Men hvis man siger, "I
gar var vi jo inde og se den der helt nye Top Gun-film. Jeg kunne
ret godt lide den, men hvad synes du egentlig?” Sa har man lige
pludselig en samtale, som handler om noget andet end evnen til at
huske. Der er faktisk substans. Der er udgangspunkt i personens
holdninger, meninger og overvejelser. Spgrgsmalet om, hvorvidt
man kan huske noget eller ej, er ikke saerlig afggrende for en god
kommunikation. Det kan mere fgles som en test. Det afggrende
er jo, at begge parter kan fa lov at udtrykke sig selv. Det beriger
ogsa mig langt mere, at jeg ved, hvad folk har af holdninger, end
jeg ved, om de kan huske, hvad de lavede i gar." Iben fortaller, at
man fra forskning ved, at bade den ramte og samtalepartnerne
gor deres bedste i en ellers svar kommunikation, men nogle
gange kan der opsta uhensigtsmaessige strategier. "Det er ofte
sma a&ndringer i samtalepartnernes kommunikation, der skal til,

KOGNITIVE KOMMUNIKATIONSFORSTYRRELSER
Mange mennesker med kognitive kommunikationsforstyr-
relser oplever problemer med at:

» forsta flere informationer ad gangen

» forsta komplekse informationer

» fglge med, nar der skiftes samtaleemne

¢ holde den rgde trad, nar de selv taler

» argumentere for deres sag

¢ huske, hvad der tidligere er blevet talt om

e tage initiativet til samtaleemnet

 tale sa meget, at andre ikke far plads i samtalen
e bruge upassende eller groft sprog.
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men det gar en stor forskel og hjzelper til, at man kan bevare et
ligevaerdigt forhold, forklarer Iben.

Andre mader man kan stgtte pa, kan veaere at skrive stikord i
samtaler, holde sig til ét emne ad gangen og gare det tydeligt,
nar man skifter emne. Det kan ogsa vaere en hj=lp, at man gar
sine indre overvejelser tydelige. Hvis man for eksempel skal
flytte, eller der skal treffes andre store beslutninger, kan det
vaere en hjalp, at man skaber struktur i samtalen ved at benytte
sig af nedskrevne “for og imod-lister” eller lignende. Pa den
made kan den ramte bruge sin energi pa at udtrykke gnsker og
holdninger, fremfor at skulle danne sig et overblik og huske de
mange overvejelser.

Iben understreger, at det er meget forskelligt, hvad der fungerer
for den enkelte og dennes pargrende. Det er derfor vigtigt, at
der laves en individuel vurdering af, hvilke kommunikative stra-
tegier man kan fungere med, og hvordan man kan bevare den
samtaledynamik, den ramte og de pargrende havde fgr skaden.
Samtidig er det vigtigt, at man accepterer det grundvilkar, at
kommunikationen altsa kan vaere vanskelig, og at den er helt
okay at fa hjeelp til.

HVAD KAN MAN SELV GORE, HVIS MAN OPLEVER
UDFORDRINGER MED KOMMUNIKATIONEN

Udover at man kan sgge professionel hjalp hos en logopaed, kan
man prgve at vaere nysgerrig pa sine egne udfordringer. Man kan
l2gge maerke til, hvad man synes fungerer eller ikke fungerer for
én selv i samtaler med andre mennesker. Hvis man for eksempel
maerker, at man har gavn af at have en udprintet dagsorden el-
ler fa et tydeligt referat, nar man er til mgde pa arbejdet eller
i kommunen, er det vigtigt, at man ger sine samtalepartnere
opmaerksom pa dette.

GODE RAD TIL KOMMUNIKATIONEN VED KOGNITIVE
KOMMUNIKATIONSFORSTYRRELSER
Flere af disse er pa vej til at blive oversat til dansk

TBI Express: Kommunikationsrad og videoer:
www.tinyurl.com/4k36cwjk
TBlconneCT: Kommunikationsrad og videoer:
www.tinyurl.com/2cjc34wx

TBlconneCT pa Youtube:
www.tinyurl.com/56499uxh

Interact-ABI-lity: 2 timers online-trening blandt andet
med fokus pa kognitive kommunikationsforstyrrelser (i
programmet bliver det betegnet som social communication
disorders):

www.tinyurl.com/2p8a3hh7

HAR DU BRUG FOR HJFELP?

Hvis du oplever, at du eller din pargrende har kognitive
kommunikationsforstyrrelser, er det vigtigt at fa profes-
sionel hjzelp.

Du kan henvende dig til din kommunes hjerneskadekoor-
dinator, som kan hjalpe dig videre. Du kan ogsa selv tage
kontakt direkte til det lokale kommunikationscenter. Hvis
det vurderes relevant, kan kommunen bevilge et tranings-
forlgb hos en logopad.
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FAMILIER MED AFASI PA VE]

| januar 2022 startede det toarige projekt Familier med afasi pa vej, som har til formal at skabe viden
om og lgsninger til familier med afasis vej gennem sundhedssystemet pa vej mod et liv med afasi.

Projektet er finansieret med 1 million kroner af Novo Nordisk
Fonden og er et samarbejde mellem to institutter pa Syddansk
Universitet og Hammel Neurocenter. Ud over de tilknyttede
forskere og logopaeder i projektet er et radgivende panel med
personer med afasi, pargrende, repraesentanter fra kommune
og region samt patientforeningerne Hjernesagen og Hjerne-
skadeforeningen involveret. Panelet bidrager til stort og smat
og er med til at sikre, at projektet kommer et stykke pa vej mod
meningsfulde Igsninger til familierne med afasi.

AFASI RAMMER HELE FAMILIEN

| Danmark estimeres det, at op mod 31.000 mennesker lever
med afasi efter stroke, og dette tal er vaesentligt hgjere, hvis
vi ogsa medregner afasi efter andre erhvervede hjerneskader.
Har man afasi, er man ikke bare ramt pa sproget. Den manglende
evne til helt og delvist at kommunikere har en raekke alvorlige og
vidtreekkende konsekvenser. Nogle af de negative konsekvenser,

som opleves, er social isolation, mindsket deltagelse i daglige
aktiviteter, feerre venskaber, ®ndrede familiestrukturer, psykiske
udfordringer sdsom depression og meget andet. Afasi rammer
derved ikke bare en person, men ogsa personens omgivelser
sasom venner og familie. 0gsa de kan opleve negative &ndrin-
ger efter afasiens indtraden. Det kan for eksempel vaere nye
familieroller og ansvar, en udfordret relation til personen med
afasi og egne psykiske udfordringer.

Afasien giver altsa udfordringer for bade den ramte og de parg-
rende, og saledes bgr rehabilitering ogsa omfatte hele familien,
nar den skal finde sig til rette i livet med afasi. Det er dog uklart,
om og hvordan familier med afasi modtager familieorienteret
hjalp pa deres vej. Ligesom det heller ikke er klart, hvilken hjzelp
og statte familier med afasi selv vurderer, at de har behov for.
Dette projekt har derfor flere formal:
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at undersgge familier med
afasis behov pa deres vej
gennem sundhedssystemet

en kortlaegning af forskning
i familiebaserede tilbud til
familierne med afasi

en generering af lgsninger,
som kan imgdekomme iden-
tificerede behov, men som
ikke umiddelbart daekkes af
nuvarende tilbud.

KORTLAGNING AF
FAMILIERNES BEHOV

For at undersgge formal 1 lavede
vi i efterdret 2022 26 interview
fordelt over Jylland, Fyn og Sjzl-
land. Viinterviewede 13 personer
med afasi og 13 pargrende. Per-
sonerne med afasi var 37-83 ar
gamle og havde haft afasi mellem
et og 25 ar med et gennemsnit pa
seks ar med afasi. Det var bade
kvinder og mand, der deltog. De
pargrendes alder var fra 25-83 dr,
og de var enten mgdre, ®gtefzller, sgstre, dgtre, sgnner eller
venner til en person med afasi. Vi delte vores spgrgsmal til del-
tagerne op i tre tidsfaser, som interviewdeltagerne gerne matte
forholde sig til under interviewet. Til at starte med spurgte vi,
hvilke behov de som familie havde, mens personen med afasi/
de selv var indlagt. Derefter hvilke behov de havde som familie
den farste tid, efter at personen med afasi/de selv var kommet
hjem igen, og afslutningsvist hvilke behov de har som familie
i dag.

Vi er nu i gang med at analysere de mange interview. Pa trods
af at vi endnu ikke er faerdige, vil vi gerne dele med jer, hvad vi
ved indtil videre. Vi kan se, at mange typer af behov viser sig i
alle tre faser for bade personer med afasi og de pargrende. Det
kan eksempelvis vaere de kommunikative behov sasom gode
kommunikationsrad og strategier til, hvordan man samtaler
bedst med hinanden. Det kan ogsa vaere de mentale behov
sasom behov for psykologhjzlp, hvilket for mange fortsat er
et behov flere ar efter skaden. Behov for afasitra&ning er ogsa
et tydeligt gennemgdende behov gennem alle tre tidsfaser.
Et sidste eksempel pa et gennemgaende behov er relateret til
forlgbet med afasi. Det drejer sig eksempelvis om behovet for
at blive vejledt bedre i livet med afasi og at have nogen, der kan
folge op pa, hvordan det gar, ogsa selvom der er gdet nogle ar,
siden afasi blev en del af familiernes liv.

Selvom mange behov gar igen mellem tidsfaserne, ser
vi ogsa behov, der ikke gar.

For personer med afasi viser eksempelvis et stigende behov for
at blive mere selvstandige og engagere sig i afasi ferst i den
tredje tidsperiode (i dag). Ligeledes opstar i samme periode et
stigende behov for sociale arrangementer for bade personer
med og uden afasi.

For de pargrende begynder de praktiske behov under indlaeggel-
sesperioden, og i tiden i dag har de et gget behov for at fordele
roller og opgaver bedre mellem dem og personen med afasi.
Helt generelt har de pargrende et behov for at blive imgdekom-
met i deres behov, da det ofte er overskuddet, der mangler, og
begraensningerne i ikke at vide, hvad man kan opsgge af hjzelp.
Eksempelvis sagde en sgn til en person med afasi "Pa nogle
tidspunkter havde det givet mening at blive taget i handen og
fa at vide 'l skal gare det her, og det her, og det er, hvad | kan
gare lige nu!

AFPROVEDE OG NYE TILBUD

Projektgruppen er lige nu ogsa ved at kortlaegge forskningslit-
teraturen for at undersgge, hvilke familiebaserede tilbud der
er undersggt. Der er en del ting beskrevet men ikke meget om,
hvad virker, og om disse tilbud reelt har daekket et behov for de
involverede familier. De afprgvede tilbud kan overordnet deles
op i tre kategorier:

Treening af pargrende til at blive bedre samtalepartnere
Information omkring afasi

Tilbud, der retter sig mod familiens psykosociale/falel-
sesmassige behov (for eksempel familie- eller parterapi).
Enkelte studier beskriver en blanding af flere af disse tilbud.

Det er endnu lidt for tidligt at lave endelige konklusioner pa
nuvarende, men der ser ud til, at langt de fleste tilbud gives
af logopaeder. Familie-/parterapi er derfor ikke saerlig meget
repraesenteret i litteraturen. Desuden findes naermest ingen
beskrivelser af tilbud til mindrearige bgrn. Det ser ogsa ud til,
at der sjeldent fokuseres pa &ndrede behov gennem livet med
afasi. Med andre ord vil vi formentligt kun kunne tage fa indsigter
med os fra tidligere studier, nar vi kigger frem mod projektets
afsluttende fase, hvor idéer til kommende familiebaserede tilbud
skal pa banen. | den del af projektet vil vi inddrage familier, der
lever med afasi, fagpersoner og reprasentanter fra patientfor-
eningerne i en reekke samskabelsesworkshops. Projektet munder
ud i et idékatalog, som relevante institutioner og foreninger kan
anvende. Det ligger desvaerre ikke inden for projektets ramme
at udvikle og afprgve tilbud, men forhabentligt kommer der et
projekt Familier med afasi del 2 med dét fokus og formal.
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SADAN KAN SUNDHEDSPERSONALE
ST@TTE MENNESKER MED KOGNITIVE
KOMMUNIKATIONSFORSTYRRELSER

Audiologopad Iben Christensen har i sin ph.d. undersggt, hvordan kognitive kommunikationsforstyr-
relser pavirker kommunikationen i selve rehabiliteringsforlgbet. | undersggelsen har hun bade set p3,
hvordan kommunikationen opleves af de ramte borgere og af sundhedspersonalet, herunder i hvilke
situationer parterne oplever kommunikative udfordringer, og hvilken betydning udfordringerne har

for relationen og udbyttet af rehabiliteringen.

DET FORSTE SKRIDT ER OPMARKSOMHED

For overhovedet at kunne hjzlpe mennesker med kognitive
kommunikationsforstyrrelser skal sundhedspersonalet farst og
fremmest kende til og vaere opmaerksomme pa problematikken.
Men flere faktorer kan ifglge Iben sta i vejen for, at sundheds-
personalet i rehabiliteringens tidlige faser far det kendskab.

Primeert fokus pd det synlige

| starten af rehabiliteringen er der primaert fokus pa borgerens
tydelige udfordringer, altsa de udfordringer, ingen kan overse,
sasom tale, gang og selvhjulpenhed.

Afgraenset (og begraenset) kommunikation

Under indlaeggelsen er der en ret stram struktur pa hverdagen,
og samtalerne mellem den ramte borger og personalet er ofte
meget konkrete, som “"Hvor har du ondt?” eller "Hvad vil du have

at spise?”. Typisk forekommer kun meget fa laengere samtaler
eller samtaler med en vis dybde om eksempelvis fglelser og
personlige betragtninger, hvilket ellers ville kunne synligggre
problematikkerne. Den ramte konfronteres heller ikke med kom-
plekse kommunikative situationer som at skulle svare pa mails
fra arbejdet, laese breve fra kommunen og lignende.

Test med hgj grad af struktur fanger sjeeldent

kognitive kommunikationsforstyrrelser

Mange af de logopadiske og neuropsykologiske test, der tradi-
tionelt har vaeret anvendt i de tidlige faser af rehabiliteringen,
er meget strukturerede, og det gor det vanskeligt at opdage de
kognitive kommunikationsforstyrrelser, som netop ofte kom-
mer til udtryk, nar den ramte selv skal skabe en struktur for sin
kommunikation.
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Det er veldokumenteret, at langt fra alle kognitive kommunika-
tionsforstyrrelser opdages. Oftest vil de heller ikke vaere be-
skrevet i den genoptraeningsplan, som sundhedspersonalet i
kommunen modtager. Mange gange oplever den ramte og dennes
pargrende ferst for alvor denne forandring i kommunikationen 2-1
ar efter skaden. Det sker efterhanden som borgeren vender til-
bage til arbejde, uddannelse og velkendte sociale sammenhange.
Pa det tidspunkt er rehabiliteringen maske afsluttet, og det kan
veere svaert at fa den ngdvendige kontakt til en logopaed. Det
er altsa afggrende at gge sundhedspersonalets opmaerksomhed
pa de kognitive kommunikationsforstyrrelser allerede tidligt i
rehabiliteringsforlgbet, sa borgerens muligheder for at fa hjzlp
til at tackle disse vanskeligheder kan sikres.

KOGNITIVE KOMMUNIKATIONSFORSTYRRELSER

| REHABILITERINGEN

Ibens forskning har vist, at kognitive kommunikationsforstyr-
relser ofte giver udfordringer i rehabiliteringen. Der kan opsta
misforstaelser, nar sundhedspersonalet mener, at de har givet
den ramte en besked, men denne ikke har forstaet beskeden
eller ikke kan huske den. Ligesadan omvendt hvis den ramte har
givet en besked til personalet, men maske har udeladt vaesent-
lige detaljer eller argumentation, sa beskeden har varet uklar
eller mangelfuld. Sadanne situationer kan give frustrationer hos
begge parter. Saerligt hvis de ikke ved, hvorfor det sker, eller ikke
er opmarksomme pa, at de kognitive kommunikationsforstyr-
relser er arsagen.

Ifglge Iben er der igennem de senere ar sket en stigning i sund-
hedspersonalets opmaerksomhed pa kognitive kommunikations-
forstyrrelser, men de kan, som beskrevet ovenfor, alligevel vaere
svaere at fa gje pa, saerligt i rehabiliteringens tidlige faser. Det er
derfor vigtigt, at personalet er nysgerrige pa det enkelte men-
neske og spgrger den ramte og dennes pargrende, hvis de er i
tvivl om, hvorvidt noget er ®ndret i kommunikationen. Samtidig
er det vigtigt, at man som fagperson er talmodig i forhold til at
give den ramte tid til selv at marke de @&ndringer, der kan veere.

Under de interview, Iben har udfgrt, er det blevet tydeligt for
hende, at de udfordringer kognitive kommunikationsforstyrrelser
giver i rehabiliteringen, pavirkes af sundhedspersonalets tilgang.
Relativt sma ting kan ggare forskellen for, om den ramte faler
sig inddraget og anerkendt. Det kan for eksempel vaere maden,
hvorpa personalet stiller spgrgsmal eller viser anerkendelse.

— Altsa det handler selvfglgelig om kommunikationsteknikker,
men det handler ogsa rigtig meget om at blive set som et helt
menneske og blive mgdt med anerkendelse. Det er ting, vi ud-
trykker i vores kommunikation, men det er ikke en szrlig teknik.
Snarere handler det om den tid, man giver, den forstaelse og
rummelighed, man udviser, og sa det at vaere naervaerende som
personale i kommunikationen, siger Iben og uddyber: — En made
at understgtte dette kan vaere at arbejde med det anerkendende

princip, ligesom man kender det fra kommunikationen
med mennesker med afasi. Det kan man for eksempel
gore ved at sige: "Jeg ved, at du kan forstd det, sa vi
tager det bare et skridt ad gangen.”

En anden vigtig pointe i kommunikationen med mennesker med
kognitive kommunikationsforstyrrelser er at tage udgangspunkt
i den enkeltes behov. Det glder eksempelvis, nar man holder
mgder, setter mal og evaluerer i rehabiliteringen. Her under-
streger Iben, at det er vigtigt, at sundhedspersonale skaber
struktur i samtalerne.

— Der skal kun vaere én, som taler ad gangen, og der skal maske
veaere flere pauser end ellers. Det kan ogsa vaere, at der skal vaere
en tydelig dagsorden og skrives stikord ned undervejs, som man
bagefter gennemgar og opsummerer. Tiltagene kan vaere forskel-
lige, alt efter hvad den enkelte borger har brug for, siger Iben.

Samtidig har det stor betydning, hvilken spgrgeteknik sundheds-
personalet anvender. Det vil vare en stor hjalp for mennesker
med kognitive kommunikationsforstyrrelser, at man anvender
princippet om at “man skal give information for at fa information”.
-Hvis man som personale spgrger en person, som er hukommel-
sessvakket: "Kan du huske, hvad vi lavede til treningen i gar?”
sa ved vedkommende maske ikke hvilken en af treeningerne i gar,
der menes. Det kan blive meget forvirrende. Men hvis personalet
i stedet for siger: “l gar var vi jo i den store traningssal for at
arbejde med din balance pa balancebrattet. Hvad synes du om
det?” Det giver personen meget bedre muligheder for at komme
pa banen. Borgeren skal ikke bruge sin energi pa at huske, men
i stedet pa at vurdere og fa sin mening frem. Samtidig undgar
man, at borgeren fgler sig lidt utilpas og taenker: “Jeg er sa dum,
for jeg kan ikke huske noget.” Det skaber en helt anden ramme
for kommunikationen, og i virkeligheden er det jo ikke en saerlig
stor ting at forandre, siger Iben.

Pa baggrund af sin ph.d. konkluderer hun, at man ved at indfgre
disse sma andringer i sundhedspersonalets kommunikative
strategier og ved at anvende en anerkendende tilgang til kom-
munikationen, som er tilpasset den enkeltes behov, vil kunne
give mennesker med kognitive kommunikationsforstyrrelser
langt bedre forudsaetninger for at fa udtrykt egne holdninger og
gnsker. De vil saledes fgle mere ejerskab over rehabiliteringen
og kunne blive mere inddraget i bade mal og behandlingsplaner,
hvilket i sidste ende ma forventes at give bedre udbytte af
rehabiliteringen.

Derfor har Iben udarbejdet et traeningsprogram, som skal klaede
sundhedspersoner i borgeres rehabiliteringsforlgb bedre pa til at
kommunikere med mennesker med kognitive kommunikations-
forstyrrelser. Programmets effekt skal undersgges i en raekke
studier i de kommende ar, og derefter vil det kunne tilbydes
generelt til dansk sundhedspersonale.
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HVORDAN S@GER DU HJALP, HVIS DU HAR =
KOMMUNIKATIONSVANSKELIGHEDER?

Du kan henvende dig til det neermeste kommunikationscenter,
hvis du har problemer med kommunikationen qua din hjerneskade.
Alternativt kan du ogsa begynde hos din hjerneskadekoordina-
tor, som ligeledes kan vejlede dig om mulighederne, herunder
muligheden for at sgge om hjalpemidler.

Kommunikationscentrene er til for at afhjlpe eller begraense
konsekvensen af din funktionsnedsaettelse. Som udgangspunkt
har du altid ret til en udredningssamtale pa et kommunikations-
center. Vejen til dette vil ofte vaere en henvisning fra din prakti-
serende laege, en speciallaege eller din kommune. Du kan ogsa
som borger henvende dig direkte til et kommunikationscenter
og fa en vurdering med det formal at vurdere, hvilket behov du
har for at blive hjulpet videre, herunder samtaler, kurser eller
hjelpemidler. Hvis kommunikationscentret vurderer, at du har
behov for en indsats, sender de en rapport til din kommune med
en beskrivelse af, hvad de mener, forlgbet skal indeholde. Det er
kommunen, som skal godkende og bevilge et forlgb.

Et forlgb pa et kommunikationscenter kan blandt andet indeholde
det at fa stgrre viden om hjerneskaden og omfanget af proble-
met, eksempelvis din afasi. Der kan ogsa vaere talepadagogisk
undervisning, bade som eneundervisning og som gruppeforlgb.
Du har mulighed for at afpragve forskellige hjelpemidler, og du kan
fa hjzlp til at lave strategier, der kan afhjzelpe din hverdag med
afasi eller andre kommunikationsproblemer. Du kan pa borger.dk
sgge kommunen om hjzlpemidler uden at have vaeret i et forlgb.
Hjaelpemidler bliver bevilget, nar der er tale om en varig nedsat
funktionsevne, hvis konsekvenser er af indgribende karakter i
den daglige tilvaerelse. Hjzlpemidlet skal i vaesentlig grad kunne
afhjalpe de varige folger af den nedsatte funktionsevne eller
i vaesentlig grad lette den daglige tilvaerelse i hjemmet eller
vaere ngdvendigt for at udgve et erhverv. Lidelsens art eller
omfang er ikke afggrende, i forhold til om der kan bevilges et
hjelpemiddel, men derimod fglgerne af den nedsatte kropslige
eller kognitive funktion.

Nar du har ansggt din kommune om et hjzelpemiddel, vil kommu-
nen vurdere, hvorvidt der er tilstraekkelige oplysninger i sagen til
at treffe en afggrelse, eller om der er behov for at indhente yder-
ligere oplysninger. Dette vil typisk vaere fra praktiserende lege,
speciallege eller sygehus, men kan ogsa ske ved hjemmebesgg
eller kontakt til samarbejdspartnere (fx kommunikationscenter).
Hvis du far afslag pa din ansggning, kan du klage inden for 4 uger
fra modtagelsen af afgarelsen. Klage kan ske bade mundtligt og
skriftligt. Nar en klage modtages, foretages der en revurdering af
afggrelsen. Safremt afggrelsen fastholdes, videresendes klagen
til Ankestyrelsen.

LISTE OVER KOMMUNIKATIONSCENTRE OG TALEINSTITUTTER

REGION NORDJYLLAND

Center for Kommunikation og Undervisning, CKU Vendsyssel.
Taleinstituttet og Hjerneskadecenter Nordjylland
Kommunikationscenter Thisted

Center for Kommunikation og Undervisning, CKU Himmerland

REGION MIDTJYLLAND

Center for Kommunikation og Undervisning, CKU Skive-Viborg
Institut for Kommunikation og Handicap, IKH Aarhus

Center for Kommunikation, Herning

Kommunikation og Teknologi, Horsens

REGION SYDDANMARK

CSV Kommunikations og Teknologi, Vejle

CSV Kolding

Hjernecenter Syd og Tale Hgre og Syn, Aabenraa
Kommunikation og HjxIpemidler, Esbjerg

Hjlpemidler og Kommunikation, Lillebaelt

THS Tander

Center for Kommunikation og Velfaerdsteknologi, Odense
Center for Specialundervisning og Kommunikation, CSK Haderslev
CHK Sgnderborg

Kommunikationscenter Odense

Hjxlpemidler og Hverdagsteknologi, Svendborg

VSU - Faaborg Midtfyn Kommune

REGION SJFELLAND

Videnscenter for Specialpadagogik, ViSP (Naestved,
Vordingborg, Stege)

Center for Specialundervisning, CSU Holbxk

Lolland Kommune

Specialcenter Roskilde Kommunikation, SCR Kommunikation
Center for Specialundervisning, CSUSlagelse

Center for Hjerneskade Rehab, (CHR) Guldborgsund Kommune

REGION HOVEDSTADEN

Kommunikationscentret Hillergd

Kommunikationscentret Rgnne

Kommunikationscentret Region Hovedstaden

Center for Specialundervisning for Voksne, CSV Kgbenhavn
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Alle mennesker har brug for
kontakt til nogen, der forstar,
hvad man gar igennem

Omstandigheder i livet kan ggre, at den forstaelse kun
findes hos mennesker, der har vaeret i en situation, der
ligner ens egen. | Hjerneskadeforeningens netvaerks-
grupper far du adgang til en enorm videns- og erfarings-
bank. | vores online netvaerk pa Facebook far du daglig
sparring med andre, som genkender det, du beskriver,
som svarer pa det, du sparger om, og som i det hele ta-
get fglger med, nar du har brug for at laesse af.

TikTok

TIKTOK

BrainlnjuryAlly - Denmark - Denmark:
@hjerneskadet.dk
Juniorhjerner: @juniorhjerner

NETVARK FOR YNGRE KVINDER (18-40 AR)

MED ERHVERVET HJERNESKADE

Kom med i vores kvindenetvaerk, hvor vi stgtter hinanden og udveksler erfaringer.
Vibegynder med online mgder, men vil over tid oprette grupper rundt om i landet,
sa det bliver muligt at mgdes. Tilmeld dig netvaerket, sa bliver du inviteret med til
mgderne: hjerneskadet.dk/ kvindenetvaerk/

PARORENDENETVAERK

Tilmeld dig: www.hjerneskadet.dk/hjer-
neskadeforeningen/medlemstilbud/
online-netvaerk/paaroerendenetvaerk/

- 3

- ol sacaalt il Ul unge med erfreervet

UNGE HJERNER
forum for yngre ramte Unge Hjerner er Hjerneskadefor-
eningens ungenetvark for hjerne-
skaderamte mellem 15 og 35 ar.
Tilbuddet er en kombination af so-
cialt samveer, erfaringsudveksling
og undervisning. Gruppen mgdes
fasti Kgbenhavn, Slagelse, Odense
og Esbjerg og ellers online (Zoom).
www.hjerneskadet.dk/unge-hjer-

Forum for Yngre Ramte er Hjer-
neskadeforeningens netvark for
hjerneskaderamte i den erhvervs-
aktive alder.

KONTAKTINFO FYR:

Dorthe Kristensen ner/
kristensendkk@gmail.com

Stine Harbech

Ellen Skov stine@ungehjerner.dk
ellenandreasen@hotmail.com © 9282 4004.
© 6014 3849

LANDSDAKKENDE NETVARK OG SAMTALEGRUPPER

C

Forum for Hjerneskaderamte Seniorer
er Hjerneskadeforeningens netvaerk
for ramte, som er fyldt 60 ar.

KONTAKTINFO FOSS:

Marie Klintorp
marie.klintorp@hjerneskadeforeningen.dk
© 2988 2502

HYDROFAMILIE

Hydrofamilien er Danmarks ster-
ste netveerk af hydrocephalus-
interesserede (ramte, pargrende
og professionelle).

KONTAKTINFO HYDRO:

Hanna Frellesen (mor til HC-ramt)
hannafrellesen@hotmail.com
® 3071 1604

Pernille Mikkelsen

(voksen datter til HC-ramt)
pernille-horsens@hotmail.com
© 3086 4814

Andrea Skaksen (ung med HC)
andreakoefoed@gmail.com
© 2649 9190

Jesper Buur Mikkelsen (IIH-ramt)
jesper@hydrofamilie.dk
© 2044 0835
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Parerende PenneVEN

PenneVEN-netvaerket er et tilbud til dig som pargrende om
at fa en naer og personlig kontakt med en anden pargrende,
som du kan dele stort og smat med.

Info om ansggning: hjerneskadet.dk/hjerneskadeforeningen/
medlemstilbud/paaroerende-penneven/

KONTAKTINFO PENNEVEN:
Nina Munch
nina@hjerneskadeforeningen.dk

LIV SKAL  LEVES

ogsa

KONTAKTPERSONER UNGE PARGRENDE

Du er velkommen til at skrive eller ringe til en af vores fri-
villige kontaktpersoner, hvis du har brug for at snakke med
nogen om, hvordan det er at vaere ung, nar ens far eller mor
har faet en hjerneskade.

Iben Ngrgaard Molbak (22 dr)

Iben var 8 ar, da hendes mor i 2009 blev ramt af to blodprop-
per i hjernen. Iben arbejder som vikar pa en skole.

Mail: ibennmol@gmail.com

® 6080 1308 (fanges bedst 14.00-18.00 tirsdage og ons-
dage (send sms eller leg besked, sa finder vi et passende
tidspunkt sammen).

Nikita Fjorback (24 dr)

Nikita var 19 ar, da hendes far blev ramt af en blodprop i
hjernen. Nikita studerer i Aalborg.

Mail: nikita.fjorback@yahoo.dk

® 28900912 (ring i weekend eller efter 16.30 pa hverdage)

Kamilla Kielsgaard (34 dr)

Kamilla var 19 ar, da hendes far fik en hjerneblgdning. Kamilla
bor pa Fyn og er uddannet audiologopaed.

Mail: kamillakielsgaard@gmail.com

Messenger: www.facebook.com/kamilla.kielsgaard

Sofie Detlefsen (25 dr)

Sofie var 12 ar, da hendes far kom ud for en ulykke og blev
hjerneskadet. Sofie studerer i Odense.

®© 4222 9077 (send sms eller leg besked, sa finder vi et
passende tidspunkt sammen)

Find gruppen pa Facebook,
anmod om medlemskab,
svar pa spgrgsmalene

WWW.FACEBOOK.COM/GROUPS/...

Forum for senhjerneskadede seniorer (60+ dr)
/foss60/

Forum for yngre ramte
/forumforyngreramte/

Hjerneskadeforeningen (for alle)
/hjerneskadeforeningen/

Hydrofamilie
/hydrofamilie

Samtalerum for barnefamilier
/familielivoghjerneskade/

Samtalerum for os der er/var gift
eller samlevende med en hjerneskade
/partnertilenhjerneskadet/

Samtalerum for os med afasi og sprogvanskeligheder
/osmedafasi

Samtalerum for pdrarende
til barn og unge med hjerneskade
/paarorendetilbornogungemederhvervethjerneskade/

Unge Hjerner
/ungehjerner

Samtalerum for pdrarende under 18 dr
/paaroerendeunder18/

Samtalerum for unge (13-30 dr)
med en hjerneskadet bror eller sgster
/ungmedenhjerneskadetbrorellersoester/

Samtalerum for unge (13-35 dr)
med en hjerneskadet forzlder
/ungmedhjerneskadetfarellermor/

Samtalerum for voksne bgrn af eller
sgskende til en hjerneskadet
/voksenmedenhjerneskadetfarellermorellersoesken/

LANDSDAKKENDE NETVARK OG SAMTALEGRUPPER
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regionmidtjylland

ER DU KOMMET TIL SKADE?
SKAFFER VI ERSTATNING!

\I‘j A \'\

LHE . CRCTE DR s

Engtoften 5A ! o A h
oo, Opecialomrade HOS 05 FAR DU:
TIf.: 7847 7400 . * Landets mest erfarne
soh@ps.rm.dk HJ e r n e S ka d e ers't(at_n:ngstkpntor
www.soh.rm.dk ;n% g':;rre cte
Find o0s 0gsa pa: Reg ion Mi dtJY| lands * Ingen erstatning
[ {]in] tilbud til voksne med « Vi reprassenterer kun
erhvervet hjerneskade e conde!
Kontakt og
- Dagtilbud, dggntilbud og for en gratis o
rehabiliteringsforlgb "{I‘L’lglgtende
rderi
- Radgivning, supervision og - ering!
lzeringsforlgb til fagprofessionelle
indenfor hjerneskadeomradet STORE_ TORV
erstatningsadvokater.dk

F3 mere Store Torv 16 - 8000 Aarhus C
at vide TIf. +45 86 1301 44
www.storetorv-erstatningsadvokater.dk

Hjerneskadecenter
Virum

Har du en hjerneskade
eller hjernerystelse?

Hvad sa nu?

Vi er specialister, og kan
hjeelpe dig bedst muligt
videre.

www.centerforhjerneskade.dk
(+45) 35 32 90 06

Hjerneskadecenter Virum tilbyder hgjt specialiseret,
tveerfaglig neurorehabilitering til barn og unge med erhvervet
hjerneskade. Malgruppen er bgrn og unge op til 25 ar, der har

padraget sig en hjerneskade efter ulykke eller sygdom.

Vi arbejder helhedsorienteret omkring barnet/den unge og
yder ogsa statte til foreeldre, sgskende og gvrige pargrende,
afhaengig af deres individuelle behov.

I'= CENTER FOR
.h:-l:l HJERNESKADE Kongevejen 256 = 2830 Virum o TIf. 4511 5100
hjernecenter@regionh.dk ¢ www.hjerneskadecentervirum.dk
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Lad os tegne dit nzeste hus
quattro-as.dk

Fabrikvej 13, 8800 Viborg e TIf. 8662 2711 e info@quattro-as.dk

Hjeelp til selvhjeelp, hvis du har sveert

ved at se, hore, tale, huske eller laese.

Laer nye teknikker og afprev hjeelpemidler
pa Kommunikationscentret - Region
Hovedstaden.

Laes mere pa www.komcentret.dk

eller kontakt os pa 45 11 46 00.
—

Kommunikationscentret

FODBOLD
4 BADMINTON
HANDBOLD - TENNIS

GYMNASTIK - HOCKEY
SKYDNING - PETANQUE
FITNESS - BOULS
BORDTENNIS - BOB

BORDFODBOLD
CURLNG

[y S

Det perfekte sted
til traeningsophold,
turnering, teambuilding
eller blot en sjov weekend

Arena Midt er centralt placeret mellem Silkeborg og
Viborg - kun 10 km fra motorvejen.
Huset har skov, natur og aktivitetspark
som nzermeste naboer.
Arena Midt er et multihus og et markant samlingspunkt
for en bred vifte af idraetsfaciliteter - bade inde og ude.

ToldRuset

Bosted e STU e Beskeeftigelse e Praktik e Egen Bolig

HELE PAKKEN'!

Det et, hvad vi tilbyder, ganske fa meter fra Danmarks syd-
ligste punkt mellem himmel og hav.

Her udvikler de unge deres kompetencer til at mestre eget
liv, gennem meningsfuld leering i sociale feellesskaber. Med
fokus pa faellesskabets forstyrrelser, kost, motion og den in-
dre ro, opnar de unge lyst, vilje og mod til et livi egen bolig.

Personalet er bl.a. uddannet i autisme spektrum forstyrrelser
og er parat med en malrettet paedagogisk indsats.

Se mere pa www.toldhuset.nu

For at hgre mere og/eller aftale en rundvisning:

Ring til Anne pa 50 70 13 70 e Vises i Gedser!

Vi tilbyder ophold i helt nye og eksklusive naturhytter.
De seks hytter er fuldstaendig ens indrettet, med
op til seks sovepladser i hver, samt hyggekrog
med plads til spil og afslapning.

Der er lzekkert badeveaerelse med toilet og bruseniche -
samt gulvvarme i hele hytten...

Hytterne ligger i tilknytning til Arena Midt, hvor de to
seerskilte haller kan aendres til en multihal med et veeld af
spaendende faciliteter samt fri adgang til fitness-center.
Vi hjeelper med leje af opvarmede kunstgraesbaner samt
treeningsmodstandere. Ring og fa et godt tiloud.

www.arenamidt.dk o
TIf. 2040 8773 *
ki@arenamidt.dk

ARENA MIDT
KJELLERUP
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PLAKATER OM AFASI

2 informationsplakater om afasi er pa hylderne i Hjerneskadeforeningens online butik pa
hjerneskadet.dk. Den ene plakat indeholder gode rad til samtalen, nar personen, man taler

med, har vanskeligheder ved henholdsvis at udtrykke sig eller forsta. Den anden plakat er
en slags faktaark med ti udsagn/fakta om afasi.
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REGION

EGEDAL/FREDERIKSSUND FURES@ HELSINGOR NORDSJALLAND STORKOBENHAVN HOVEDTROPPERNE VALBY

ARRANGEMENTER | REGION HOVEDSTADEN:
Hjerneskadeforeningens lokalafdelinger i Region Hovedstaden
samarbejder om medlemsarrangementer. Du er velkommen til at
tilmelde dig arrangementer i andre lokalafdelinger. Der kan vaere
forskel pa deltagerpris, da tilskud sgges lokalt/kommunalt.

EGEDAL/FREDERIKSSUND

v/ Karin Swystun - © 3148 8116
mail: karin@swystun.dk

Velkommen til vores nye formand Karin Swystun. Stor tak til afgaende
formand Henning for dit store arbejde gennem syv ar. Ogsa stor
tak til Sanny Freund, som stopper som tovholder i onsdagsklubben.

22. MARTS: PASKEFROKOST | ELVAERKET
Klokken 12.00-16.30.

19. APRIL: BUSTUR TIL SAGNLANDET LEJRE
Vi karer fra Elvaerket klokken 9.30 og vender tilbage klokken 16.00.
Pris: 200,- Tilmelding senest den 1. april til Henning pa ® 61606015.

MEDLEMSM@DER

Farste torsdag i maneden klokken 10.00-12.30 pa Graestedgard,
Udlejrevej 13 B, lokale 10, @lstykke. Her mgdes skadede og parg-
rende til kaffe og en bid brad, snak og planlagning af kommende
aktiviteter (pris: 30,-). God adgang for kgrestolsbrugere. Kom og
|eer os at kende.

ONSDAGSKLUBBEN

Vi er flyttet til nye lokaler og mgdes nu i Frivillighuset, Lundevej 7
i Frederikssund (lok. A). Vi mgdes hver 2., 3. og 4. onsdag klokken
12.00-14.30. Du skal vaere medlem af Hjerneskadeforeningen.
Medbring madpakke. Kontakt Jgrgen Laursen pa ® 2372 0690.

FURESQ

v/ Helle Bomgaard - © 2177 5755
mail: helle@bomgaard.com

SOLHUSET

Vimgdes hver fredag klokken 10.00-13.00 i Vaerlgse Kirke, Hajeloft
Vange 20, 3500 Veerlgse. | Solhuset kan du vaere sammen med
ligestillede i et uforpligtende samvaer. Vi tager pa ture, taler om
vores problemer og ler sammen, men fgrst og fremmest kan vi bare
veere os selv. Kontakt Helle hvis du ikke har vaeret med far.

INFO OM OG TILMELDING TIL AKTIVITETER
Helle ® 2177 5755 / helle@bomgaard.com
Sabine ® 2811 7038/ sabine_falslund@yahoo.com

=X 2

HELSINGOR

v/ Peter Gadving - © 3049 8775
mail: pgall@hotmail.com

Alle medlemmer kan tilmelde sig arrangementer hos andre lokal-
afdelinger.

CAFEMODER FOR BADE RAMTE 0G PARORENDE

Vi mgdes i Minicentret, Fiolgade 17D, Helsinggr. Forste tirsdag i
maneden klokken 10.00-12.00 og tredje onsdag i maneden klokken
14.00-16.00. Vi byder pa et par hyggelige timer sammen, kaffe/te
og en bid brad. Er du ny og synes, det er lidt vanskeligt at mgde op
alene, sa ring til Marie. Sa kan vi aftale at mgdes lidt far.

FYR/FOSS-CAFE FOR RAMTE | ALLE ALDRE

Vimgdes tredje sgndag i hver maned klokken 11.00-13.00 og spiser
brunch sammen. Brunchen er kun for ramte, men vi tillader selvfal-
gelig ledsager ved behov. Kan blive rykket pa grund af helligdage.
FYR = Forum for yngre ramte; FOSS = Forum for senhjerneskadede
seniorer. Fglg med pa vores Facebookside, eller kontakt Stig Bjerg
Pedersen pa ® 4275 3672, stigp@gmail.com.

HOLD DIG INFORMERET

Send ny eller &ndret mailadresse, adresse eller telefonnummer
til vores formand pa marie@hjerneskadeforeningen.dk, sa vi kan
spare porto til nyhedsbrevet. Ring pa ® 2988 2502, hvis du ikke
har en mail. | vores abne Facebookgruppe “Hjerneskadeforeningen
i Helsingar” laegger vi artikler, links til hjemmesider og andet fra
hjerneskade- og handicapomradet. Vi er kun et opkald eller en mail
vk, hvis du har brug for os.

NORDS]ELLAND

v/ Lisbeth Holmgaard - © 2346 9697
mail: sydkajen@mail.dk

ONSDAGSCAFE KLOKKEN 15.00-17.00

Farste onsdag i hver maned er der mulighed for at mgdes med andre
hjerneskaderamte og deres familier i nogle hyggelige timer. Du
kan bare mgde op i Frivilligcenter Graested, Grasted Stationsvej 8,
3230 Graested (dog ikke i skoleferierne). Du kan selv vare med til
at foresla Onsdagscafeens udflugter og aktiviteter. Kontakt René
eller Inger Lise Bageskov, hvis du vil vide mere om onsdagscafeen.

BOWLING HVER TIRSDAG KLOKKEN 13.45-16.00

| Slots Bowl, Kgbenhavnsvej 23 i Hillerad (dog ikke i skoleferierne).
Medlemmer af Hjerneskadeforeningen tilbydes denne valdigt po-
pulaere aktivitet til en absolut favorabel pris — nemlig kun 25,- per
gang. Kontakt Rene Bggeskov senest mandag inden klokken 12.00,
hvis du vil bowle med andre medlemmer

OVRIGE LOKALE ARRANGEMENTER

Bestyrelsen arbejder for tiden med planlegning af flere arrange-
menter.

Hold gje med disse i nyhedsbrevene, som udsendes til medlemmer
fire gange arligt.

LOKALAFDELINGERNE 1_2023



KONTAKTINFO:

Rene Bageskov: reneboegeskov@live.com eller ® 2145 9097.
Inger Lise Bggeskov: ® 2145 9083.

Lisbeth Holmgaard: sydkajen@mail.dk eller ® 2346 9697.

STORKOBENHAVN

v/ Henriette Kannegaard - © 2877 9841 (gerne SMS)
mail: henriettekannegaard@gmail.com

Vores arrangementer finder sted pa Lyshgjsgardsvej 43 i Valby,
medmindre andet er naevnt. Lokalerne ligger cirka 100 meter fra
Valby Station. Skriv til storkobenhavn@hjerneskadeforeningen.dk,
hvis du gnsker mere information om aktiviteterne.

HOLD DIG INFORMERET
Pa Facebook har vi en aben gruppe, der hedder Hjerneskadeforenin-
gen Storkgbenhavn. Her kan du se vores aktiviteter.

ZOOM HVER FREDAG
Hver fredag klokken 14.00 samt hver den 25. i maneden klokken
20.00.

MANDAGS- OG ONSDAGSMIDDAGE

Vi holder fzllesspisning bade den ferste onsdag og den tredje
mandag hver maned klokken 17.00-19.30. Vi spiser cirka klokken
17.30 og hygger bagefter. Du er velkommen til at komme fra klok-
ken 16.30 og hjelpe med at lave mad, dekke bord m.m. Det koster
65,- per person at deltage i spisningen. Husk tilmelding.

REGION

KOGE BUGT MIDTSJALLAND SYDSJAELLAND VESTSJAELLAND

K@GE BUGT

v/ Eva Togeskov - ® 6087 5558
mail: e_og_m@hotmail.com

Tilmelding til Eva pa e_og_m@hotmail.com eller ® 6087 5558.

19. APRIL: GEOCENTER STEVNS -

STEVNS KLINT EXPERIENCE

Vibesgger Geocenter Stevns, Boesdalsvej 14, 4673 Ragdvig. Vi mg-
des enten ved hovedindgangen eller har samkgrsel fra Vallensbak,
Solrad eller Harlev. Samkerslen er for egen regning. Deltagerbetaling
50 kr. Tilmelding til Eva den 12. april.

24.MA]: KGBENHAVNS MUSEUM (TIDLIGERE BYMUSEUM)
Vi besgger Kabenhavns Museum. Du kan mgde os ved indgangen
eller tage S-tog med os fra Kage, Solrad Strand eller Ishgj, forreste
vognsat. Deltagerbetaling 50 kr. Tilmelding senest 17. maj til Willy
pa mail Willyal411@gmail.com eller ® 4038 9321.

LOKALAFDELINGERNE 1_2023

FYR-CAFE (FORUM FOR YNGRE RAMTE)
For mennesker i den erhvervsaktive alder. Caféen afholdes farste
sgndag i hver maned klokken 13.00-15.00.

MASSAGE PA AFASISKOLEN

Hver fgrste onsdag, anden torsdag og fjerde torsdag hver maned
klokken 15.00. 30 minutters massage koster 100,-.

KNUSTE HJERTER OG KROLLEDE HJERNER
Anden tirsdag i hver maned klokken 18.30-20.30.

SPIL & HYGGE
Forskellige sendage klokken 11.00-13.00.

BIOGRAFTUR
Sidste hverdag i hver maned. Medlemmerne bestemmer filmen.

KOMMENDE ARRRANGEMENTER

11. april; Cisterne

16. april: Krea-dag. Vi laver crepepapirsblomster med Hanne.
19. april: Mentaltraening

14. maj: Dragefestival pa Amager Strand med Stine

23. maj: Bowling

21. maj: Banko

29. maj: Royal Run

9.-11. juni: Weekendtur til Comwell i Snekkersten med wellness og
hyggeligt samveer.

12. juni: Mentaltraening

UNGE HJERNER

Unge ramte mellem 15 og 35 ar mgdes hver anden uge pa Center
for Hjerneskade i Kgbenhavn. Kontakt Stine Harbech pa stine@
hjerneskadeforeningen.dk eller ® 9282 4004.

VORDINGBORG

16. JUNI: DYREHAVSBAKKEN

Mgd os ved indgangen eller tag S-tog med os fra Kage, Solrgd og
Ishgj til Kgbenhavn H (forreste togsaet). Skift S-tog til C til Klam-
penborg. Ga fra Klampenborg til Bakken. Deltagerbetaling 100 kr.
Frokosten betaler foreningen, drikkevarer og kersel er for egen
regning. Tilmelding er absolut N@DVENDIG og bindende senest 9.
juni 2023 til Eva.

CAFEMODE

Farste tirsdag hver maned klokken 16.00-18.00 (minus helligdage).
Det foregar pa Mgllebo Plejecenter, Ngrre Boulevard 101, st. th.,
Kage, i det handicapvenlige lokale “fEblekgkkenet”. Bus 101A karer
til dgren, og Kege Station ligger teet pa. Ingen tilmelding, bare kom
og hyg dig med ligesindede. Det er altid rart at se nye ansigter.
Deltagelse er gratis. Bestyrelsen er altid interesseret i forslag til
nye aktiviteter.
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MIDTSJFELLAND

v/ Michael Harboe Skov - © 2143 5345
mail: harboelarsen@gmail.com

Lokalafdelingen daekker Ringsted, Roskilde og Lejre Kommune.
Mgdestedet er Ringsted Sundhedshus, Exsercerpladsen 1 i Ringsted,
medmindre andet er navnt.

BETALING OG TILMELDING TIL ARRANGEMENTER
MobilePay 252616; VIGTIGT: Skriv navn + begivenhed.

Reg.nr; 9570, konto: 11849962; VIGTIGT: Skriv navn + begivenhed.
Kontakt Bettina Jakobsen inden betaling for at hgre, om der er plads:
®© 2888 7541, bettinajak@hotmail.com

KONTAKT
Michael Harboe Larsen eller Betina Jakobsen.
Facebookgruppe: www.facebook.com/groups/midtsjaelland/

4. APRIL: FOREDRAG/ KRISER 0G KAMPE
Ved Michael Halle. Klokken 14.00-15.30.

15. APRIL: ANDERS MATTHESEN
Ringsted Kongrescenter klokken 16.30..

2. MAJ: BIOGRAFTUR (ROSKILDE)

10. JUNI: SOMMERUDFLUGT
Cirka klokken 11.00. Szt kryds i kalenderen.

SYDSJFELLAND

v/ Kim Erik Andersen - © 2785 1262
mail: kim.e.andersen@gmail.com

Lokalafdelingen dakker over Naestved, Faxe, Guldborgsund og
Lolland Kommune.

CAFEMO@DER | NESTVED

Kom og mgd andre medlemmer og fa en god snak. Vi vil gerne se
nye ansigter. Klokken 14.00 pa Hjerneskadecentret, Tommerupvej
12,4700 Naestved. Tilmelding til Kenneth Kiesg pa kkiesoe@gmail.
com eller til Kim. Datoer: torsdag d. 19. april, onsdag d. 17. maj
(rykket fra torsdag pga. Kr. Himmelfartsdag) og torsdag d. 15. juni.

WALK & TALK

Vi gar walk & talk i Naestved farste torsdag i maneden klokken
14.00. Vi aftaler fra gang til gang, hvornar vi starter, og hvor vi
mgdes. Turene bliver ogsa sldet op i Sydsjzllands Facebookgruppe.
Kontakt Kenneth Kiesg, hvis du har spgrgsmal. kkiesoe@gmail.com
/ ® 2011 6317. Datoer: 5. april, 4. maj og 1. juni.

CAFEM@DE | MARIBO
Onsdag den 19. april klokken 15.00-17.00 i Frivilligcenter Lolland,
Sdr. Boulevard 82 A, Maribo.

CAFEMO@DE | NAKSKOV
Onsdag den 17. maj klokken 15.00-17.00 i Frivilligcenter Lolland,
Hoskarvej 17, Nakskov.

REHAPPY BALLROM DANS, NAESTVED

Vidanser hver onsdag i april og maj klokken10.00-11.00 pa Mosevej
12, Na&stved. Pris: 20,- per gang. Tilmelding til Kim eller i Facebook-
begivenheden.
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RUNDTUR PA CHRISTIANBORG
I maj eller juni. Kgrsel, rundtur, en bid made og mgde med politikere.
Mere information kommer senere.

BISIDDERH]FELP

Kontakt lokalformanden hvis du har brug for en bisidder. Kim tager
sig af Naestved og Faxe Kommune og videreformidler kontakt til
nastformand Arne Virkelyst til dem, som skal bruge en bisidder i
Lolland eller Guldborgsund Kommune.

VESTSJFELLAND

v/ Lise Kiving - © 2299 3972
mail: lise-n@live.dk

Hjerneskadeforeningen Vestsjelland repraesenterer Sorg, Slagelse,
Kalundborg, Holbak og Odsherred kommuner. Lokalafdelingen
tilbyder foredrag med spandende emner, fokus pa bade ramte og
pargrende, kurser, gode ture, miniferier, fellesspisninger og fester.
Vi tilbyder desuden bisidning til vores medlemmer. Kom og vaer med,
nar vi mgdes og hygger os.

SOR@

TORSDAGSCAFE PA VEERKERNE

Hver torsdag klokken 14.00-16.00 med undtagelse af den anden
og sidste torsdag i maneden. Se mere i nyhedsbrevet og pa hjem-
mesiden www.hjerneskaden.dk.

MEDLEMSSPISNING PA VARKERNE

Sidste mandag i hver maned klokken 17.00 har vi medlemsmgde
med spisning. Datoer: 24. april, 29. maj og 26. juni. Tilmelding til
Lise Kiving.

SLAGELSE

AFTENCAFE PA KONGEHAVECENTRET

Vi mgdes anden onsdag i maneden til aftencafe, som er et tilbud for
bade pargrende, ramte og netvarket, klokken 18.30-20.30. Datoer:
12. april, 10. maj og 14. juni. Tilmelding og spgrgsmal til Dan Kiving.

EFTERMIDDAGSCAFE PA CSU

Vi mgdes den sidste onsdag i maneden til eftermiddagscafe, som
er et tilbud for bade pargrende, ramte og netvaerket, klokken 14.00-
16.00. Datoer: 26. april, 31. maj og 28. juni. Tilmelding og spgrgsmal
til Kari Didriksen.

HOLBAK

TORSDAGSCAFE PA FJORDSTJERNEN
Vi mgdes den anden torsdag i maneden klokken 14.00-16.00. Datoer:
13. april, 11. maj og 8. juni. Tilmelding til Lise Kiving.

TORSDAGSCAFE PA CSU HOLBAK
Vimgdes den sidste torsdag i maneden klokken 14.00-16.00. Datoer:
27. april, 25. maj og 29. juni. Tilmelding til Lise Kiving.

KALUNDBORG

Onsdagsmgde pa Aktivitetscentret Munkesgen tredje onsdag i
maneden klokken 14.00-16.00. Datoer: 19. april, 17. maj og 21.
juni. Tilmelding og spgrgsmal til Dan Kiving eller Bo Christiansen.
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Der tages forbehold for ®ndringer. £ndringer og nye tiltag kan ses
pa vores hjemmeside og pa Facebooksiden ‘Hjerneskadeforeningen
Vestsjalland'. Laes mere om aktiviteterne i nyhedsbrevet eller pa
www.hjerneskaden.dk. Tjek altid det sidste nye under "medlemsinfo”.

SOR@Q SLAGELSE

Sorg Kultur- og Fritidscenter  Kongehavecentret

Frederiksvej 27 Svendsgade 102

4180 Sorg 4200 Slagelse

HOLBAK KALUNDBORG CSU SLAGELSE
CSU Holbaek Munkesgcentret Rosenkildevej 88
Semininarieparken 2 Esbern Snaresvej 55 4200 Slagelse
4300 Holbaek 4400 Kalundborg

TILMELDING TIL ARRANGEMENTER SAMT KONTAKT,
HVIS DU HAR SPORGSMAL:

Lise Kiving ® 2299 3972 eller lise-n@live.dk

Dan Kiving ® 5357 8100 eller dan.kiving@live.dk

VORDINGBORG

v/ Inge Munkebo Vinter - ® 2921 1928
mail: munkeboinge@yahoo.com

Tilmelding er ngdvendig ved alle aktiviteter senest en uge inden
aktiviteten. Aktiviteterne er gratis og foregar i foreningernes Hus
(lokalet ved kakkenet), Ragdkildevej 9, Stege, medmindre andet er
angivet. Tilmelding, eventuel betaling, spgrgsmal og gode ideer,
kontakt Inge pa ® 2921 1928.

REGION

HIMMERLAND THISTED/MORS AALBORG/VENDSYSSEL

HIMMERLAND

v/ Brian Damgaard - © 4245 2899
mail: brian.himmerland@hjerneskadeforeningen.dk

KREATIVT VRERKSTED FOR SENHJERNESKADEDE

v/ kunstnerisk leder Anna Frost Steenberg og billedkunstner Rikke
Hgj Andersen. Torsdag i lige uger klokken 14.00-16.30 i Kig Ind,
Vestermarksvej 2, Ngrager.

CAFE YNGRE SKADE (TIDLIGERE SNUS)

Torsdag i lige uger klokken 18.30-21.00 i Kig Ind, VVestermarksvej
2, 9610 Ngrager. Kontakt Christina og Thomas Glybing Sinding pa
® 6133 9349 eller c.glybing@gmail.com.

CAFE FELDRE SKADE

Torsdag i ulige uger klokken 14.00-16.00 i Hobro, Aars og Gravlev.
Cafe Fldre Hobro foregar pa Hobro Sygehus.

Kontakt Lillian Bundgaard: ® 2147 5046.

Café Fldre Aars foregar pa CKU, Vestre Boulevard 15A, Aars.
Kontakt Merete Nielsen: ©® 2148 1522, meretesol@vesterris.eu.
Café Fldre Rebild foregar i Laden, Gravlevvej 24, 9520 Skerping.
Kontakt Grethe Glerup: ® 2946 8577.
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CAFE NETVERK

For bade ramte og pargrende. Maske oplever du sorg, ensomhed
og isolation? Der er et liv efter hjerneskaden. Mgd andre, der har
det som dig. Klokken 17.00-20.00. Adresse oplyses ved tilmelding.
Deltagelse er gratis, men kraver tilmelding senest en uge far. Bestil
handmad (13,-), kaffe m. kage (20.-) og/eller kolde vand (5,-) Datoer:
6. april og 2. maj.

CAFE | STEGE FOR RAMTE

Et saerligt fllesskab kun for ramte. Kaffe m. kage (20.-) skal bestil-
les ved tilmelding senest en uge fer Klokken 15.00-17.00. Datoer:
25. april, 30. maj og 27. juni.

BRAINWALK

Oplev naturen og fa motion i faellesskab med andre ramte og pa-
rgrende. BRAINWALK klokken 11.00-13.00 den 19. april, 23. maj
og 20. juni.

BLIV FRIVILLIG

Som frivillig gar du en forskel for mennesker ramt af en hjerneskade.
Vi har brug for dig. Ring eller skriv til Inge og fortel, hvilke opgaver
du gerne vil vaere med til at Igse.

FOLG OS PA FACEBOOK
Hjerneskadeforeningen Vordingborg.

PARORENDEGRUPPER

Grupper pa 5-6 pargrende mgdes en gang om maneden. Grup-
perne varetages af neuropsykolog Grethe Pedersen. Kontakt Brian
Damgaard.

GRUPPER FOR BORN 0G UNGE MED SENHJERNESKADEDE
FORFELDRE ELLER SOSKENDE

Grupper & max. 8 bgrn, henholdsvis 6-11 ar og unge 12-17 ar,
mgdes med to kommunale bgrne-/unge-psykologer i alt 8 gange a
to timer. Psykologerne holder formgde og afsluttende mgde med
hver familie. Transport tilbydes. Kontakt Birthe Sgrensen pa ® 2276
8991 eller birthe.bv35@gmail.com.

ASP: AKUT STOTTE TIL PARGRENDE -

RADGIVNING OG BISIDDERTILBUD

Kontakt Brian Damgaard pa ® 4245 2899, hvis du har brug for ASP,
radgivning eller en bisidder. ASP er et tilbud om samtale med en
erfaren pargrende, nar skaden er sket.

Mere info i medlemsbreve, pa hjemmesiden og i vores lokale face-
bookgruppe Hjerneskadeforeningen Himmerland.
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THISTED/MORS

v/ Kresten Sigshgj Jeppesen - © 4089 5036
mail: krestensigs@gmail.com

CAFE FOR RAMTE 0G PARGRENDE

| Hovedkvarteret, Nytorv 8A. Sidste tirsdag i hver maned klokken
14.00-16.30. Vi hygger og far en kop kaffe. Du er altid velkommen,
ogsa hvis du kun kan holde til en halv time. Info far du hos Wivi
Bardino pa ® 9792 1220.

HOVEDKVARTERET

Hovedkvarteret har abent mandag-onsdag klokken 9.30-13.30.
Leder er Else-Marie Holmenes. Fa oplysninger om Hovedkvarteret pa
© 9244 1057 eller pa hovedkvarteret.thisted@gmail.com.

UNGEGRUPPEN

Onsdage i lige uger klokken 14.00-16.00 i Hovedkvarteret, Nytorv
8A. Gruppen er under Hovedkvarteret, og leder er Else-Marie Hol-
menes. Anja Thulsted Olesen er frivillig, nar kalenderen tillader det.
Fa info hos Else-Marie pa ® 9244 1057.

PARAPLYEN

P& Fyrvejen 65. Aben mandag, onsdag og fredag klokken 9.00-
13.00. Ungegruppe torsdage klokken 10.00-12.00. Kontakt Karen pa
© 2012 8076 eller Linda pa ® 2369 3960.

PILATES
Hver tirsdag klokken 11.30-12.45 i Plantagehuset. Yderligere op-
lysninger fas hos AOF pa ® 2961 7722. Der forventes nyt hold til
efteraret.

YOGA PA MORS

Kontakt Louise Overgard pa ® 2629 2799, louiseovergaard@gmail.
com, hvis du gerne vil med pa et hold. Holdet bestar af maks. 7
deltagere og mgdes 12 gange. Louise kan kontaktes pa ® 2629
2799 eller louiseovergaard@gmail.com.

AALBORG/VENDSYSSEL

v/ Thomas Christiansen
Kontakt: Chalotte Sendergaard - © 5055 6544
mail: aalborg@hjerneskadeforeningen.dk (kontakt pa mail)

Tilmelding til arrangementer (medmindre andet er navnt):
www.hjerneskadetaalborg.nemtilmeld.dk

OPFORDRING FRA FORMANDEN

Vores forening er ikke staerkere end medlemmerne, sa kom endelig
pa banen med idéer og gnsker til arrangementer, eller tag en tgrn
som frivillig. Kun sammen kan vi udvikle vores alles lokalafdeling
til det bedste

BESTYRELSENS SAMMENSFATNING

Formand Thomas Christiansen, nastformand/kontaktperson Cha-
lotte Sgndergaard, kasserer Birthe Pedersen, Peter Rasmussen,
Dorthe Kristensen, Ketty Lentz Krogh, Vibeke Hansen og suppleant
Katrine Broberg.

BISIDDER

Afdelingen har tre bisiddere. Birthe ® 4161 6675, Chalotte ® 5055
6544, Thomas ® 2445 7503. Kontakt dem, hvis du har behov for
en bisidder til et made.
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FFELLESSPISNING | AALBORG

2. torsdag i hver maned klokken 16.00-20.00, naeste gang den 13.
april. | fellesskab tilbereder vi maden, og derefter nyder vi den i
hinandens gode selskab. Alle er ramte af hjerneskade pa den ene
eller den anden made, sa forstdelsen for ens situation er stor. Aftal
eventuelt at tage afsted med nogen, du kender. Fzllesspisningen
afholdes i samarbejde med ARK Aalborg og finder sted i ARK’s
lokaler pa Lekkegade 7 i Aalborg. Tilmelding i ARK eller pa ® 9982
7590. Pris: 50,-.

GRUPPE FOR AFASI-RAMTE, FREDERIKSHAVN
Tilkendegiv din interesse. Vi planlaegger at oprette et mgdested i
Frederikshavn for afasi-ramte. Indtil videre er der 5 tilmeldte, men
vi vil meget gerne have flere med. Du skal ikke ngdvendigvis bo i
de pagzldende kommuner, men du skal selv kunne transportere
dig til mgderne. Planen er, at grupperne bliver selvkagrende og selv
planlaegger sine aktiviteter, men Hjerneskadeforeningen Aalborg/
Vendsyssel bakker selvfglgelig op med rad, vejledning og gkonomi.
Skriv dig op pa NemTilmeld. Pargrende til afasi-ramte er ogsa vel-
komne til at skrive sig op, sa vi kan se, om der er interesse for en
pargrendegruppe.

NYHEDSBREV 0G FACEBOOK

Hold gje med gvrige arrangementer i vores nyhedsbrev og pa vores
Facebookside ‘'Hjerneskadeforeningen Aalborg/Vendsyssel' Hvis du
gnsker at modtage vores nyhedsbrev, sa send en mail til aalborg@
hjerneskadeforeningen.dk fra den mailadresse, du gnsker nyheds-
brevet sendt til.

HJERNESKADEKOORDINATORER

Kontakt hjerneskadekoordinatoren i din kommune, hvis du har
spgrgsmal til hjerneskadeomradet som behandling, hjelpemidler, din
kommunes tilbud eller andet. Sa hjelper vedkommende dig videre
i systemet og sikrer, at din forespgrgsel havner det rigtige sted.

Bragnderslev: Marie Schjgtt, 9945 5130, ms@99454545.dk
Branderslev: Kirsten Schack, 2399 4769, kirsten.schack@99454545.dk
Frederikshavn: Vibeke Kofoed, 9845 5365, vive@frederikshavn.dk
Hjarring: Pia Christensen, 7233 5087, pia.christensenl@hjoerring.dk
Hjgrring: Louise Toft lversen, 7233 5524, LTI@hjoerring.dk
Jammerbugt: Dorte Henriksen, 4191 1518, doh@jammerbugt.dk
Aalborg: Lone Malle, 3199 7474, lonemalle@aalborg.dk

Aalborg: Marie Andreasen, 3199 7475, marieka@aalborg.dk

Koordinatorerne i Hjgrring Kommune kan traeffes pa CKU Vendsyssel
klokken 14.00-15.30 sidste torsdag hver maned.
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REGION

MIDT-/VESTJYLLAND RANDERS SILKEBORG SKIVE VIBORG AARHUS/@STJYLLAND

MIDT-/VESTJYLLAND

Kontakt: Jette Sloth Flohr - ©® 2046 0835
mail: js@hjerneskadeforeningen.dk

FACEBOOK
www.facebook.com/groups/hsfmidtvestjylland

RANDERS

v/ Robert Nielsen - © 2149 6909
mail: Vonfusk@gmail.com

Alle arrangementer foregar pa Hjernecenter Randers, Bakkevej 1,
Neder Hornbaek, 8920 Randers NV, medmindre andet er angivet.

FASTE AKTIVITER
Fotovaerksted hver anden torsdag klokken 12.30-14.00
Bygning C (ingen elevator) Kontakt Per Kristiansen, ® 2617 6136

Glasvaerksted tirsdage klokken 12.30-14.30
Kontakt Birthe Thorn pa ® 2120 5603

LEGO-varksted onsdage klokken 14.00-16.30
Kontakt Steen H. Nielsen pa ® 6127 7752.

Abent treevaerksted onsdage + torsdage klokken 12.00-16.30
Kontakt Robert Nielsen pa ® 2149 6909.

Strikkecafé torsdage i ulige uger klokken 14.30-16.30
Bygning A. Kontakt Karin Seedorf pa ® 2824 2421.

Billard fredage klokken 11.00-13.00

SILKEBORG

v/ Anne Grethe Nyborg - © 2984 6114
mail: annegrethenyborg@gmail.com

Bestyrelsen er uzndret efter en veloverstaet generalforsamling.

15. MAJ: MINIGOLF

Indelukket, Silkeborg. Vi spiller klokken 16.00 og hygger efterfgl-
gende med sandwich. Pris: 50,-. Tilmelding til Jytte, ® 4159 2260,
jvpp0101@gmail.com, senest den 7. maj.

17. JUNI: UDFLUGT TIL VW & RETRO MUSEUM ULFBORG
10.00: Afgang med bus fra Alderslyst Kirke, Tulipanvej 13. 12.0:
Frokost og Hedekaffe i Ulfborg Kirkeby. 14.00: Rundvisning pa VW
& Retro Museum, herefter kaffe og kage inden hjemturen. Cirka
17.30: Hjemkost. Pris: 150,-. Betaling ved tilmelding senest den 4.
juni til Jytte. Vi har plads til 27.

UNGEGRUPPE

Sidste tirsdag i maneden mgdes unge, som har faet en hjerneskade,
klokken 19.00-21.00 pa Bomholthus, Borgergade 23, Silkeborg.
Gruppen snakker om de nye udfordringer og stgtter hinanden. Kon-
takt Anne Grethe, hvis du vil deltage eller gnsker info om gruppen.
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SAMVARSKAFFE FOR RAMTE (OG HJFELPERE)

Hver fredag klokken 9.00-11.00 er der samvaerskaffe i Rosengard-
centrets cafe, Tulipanvej 2, Silkeborg. Mulighed for at kabe kaffe
og brad. Deltagerne planlagger selv aktiviteter eller deltager i
Rosengardscentrets gvrige aktiviteter.

PARORENDEGRUPPE
Kontakt Anne Grethe Nyborg for info om pargrendegruppe.

SKIVE

v/ Bente Olesen - © 5178 6544
mail: gl.boersting@gmail.com

Formanden/kvinden kan traeffes pa hverdage klokken 10.00-12.00.
Vi har ikke datoerne pa plads, sa de kommer pa mail eller med brev
til jer.

SAMTALECAFE

For aegtefaeller/pargrende pa Sundhedshus, Resenvej 25, Skive. Den
27. marts klokken 16.00: oplaeg; 16.30: spgrgsmal; 17.00: samvaer
med kaffe og snak; 18.00: gar vi hjem.

I BVRIGT (datoer sendes pa mail/i brev til medlemmer)

Januar: Oplaesning pa dialekt og lidt sang.

April: Hyggeaften med kagebord. Vi snakker lgs og hygger os.
Maj: Ophold og kaffe ved Brokholm Sg. Gatur for dem, som kan. Vi
andre snakker, hygger og drikker kaffe. Hvis vejret ikke tillader det,
tager vi kaffen indendgre hos Bente.

Juni: Sommerafslutning med spisning.

Juli og august: Sommerferie.

Visender nyhedsbrev pa mail eller post. Kontakt Bente Olesen, hvis
du ikke modtager nyhedsbreve fra os. Vi haber pa stor opbakning
til arrangementerne.

VIBORG

v/ Bente Pedersen - © 2466 9958
mail: bentemariepetersen@gmail.com

Vores adresse er De Frivilliges Hus, LI. Sct. Hansgade 7-9, 8800
Viborg. Herfra foregar alle aktiviteter. Der er altid mulighed for at
ringe eller maile til formanden. Hold jer orienteret i vores Facebook-
gruppe. Hold ogsa gje med jeres mail.

Med venlig hilsen Bente Petersen, formand i Viborg.

Vi har afholdt generalforsamling. Bestyrelsen er formand Bente
Petersen, nastformand Dorthe Kristensen, kasserer Anette Petersen,
medlem Svend Skovfoged, medlem Dennis Jokumsen og suppleant
Karin Pinstrup.

FOREDRAG OM AFASI
| maj maned.

TESTOSTERONBUSSEN: ONSDAG KLOKKEN 10.00-12.00
Her kommer ramte mand, som snakker og sparker d=k. Jens Erik
serger for kaffe og brgd. Nogle gange tager vi pa tur.
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TOSEKLUBBEN: ONSDAG | ULIGE UGER

KLOKKEN 9.30-12.00

For ramte kvinder, som er sammen, fordi vi kan lide hinandens trygge
selskab, hvor vi kan dele alt. Vi tager pa udflugt en gang i maneden.
Hvor turen gar hen, planlaegger vi i feellesskab.

CAFEEN: TORSDAG I LIGE UGER KLOKKEN 14.00-16.00

Aben café for skadede og pargrende, hvor man kan komme og fa en
snak med nogen, der har prgvet det selv. Vores fantastiske cafémutter
og hendes sgde hjxlpere hygger om jer og sgrger for kaffe pa kanden.

PARORENDECAFE | VIBORG KLOKKEN 19.00-21.00
Gruppen er pa pause. Kontakt Bente, hvis du gnsker at vaere med i
en pargrendegruppe.

UNGEKONTAKTPERSON
Nethe Vestergaard, ® 4018 7271, nethemv@hotmail.com

UNGEGRUPPE

Unge gruppen VIUS er et sted for unge mellem 16 og 35 ar. Man
mgdes, er sammen og taler om det, der er lige nu. Facebookside:
VIUS hjerneskadeforeningen Viborg. Bente Petersen, ® 2466 9958.

Hold gje med mail og Facebook. Vi skal snart spise sammen igen,
og der bliver mulighed for biograftur og foredrag. Vi haber pa stor
tilslutning.

AARHUS/GST]YLLAND

v/ Jette Sloth Flohr - © 6916 1010
mail: js@hjerneskadeforeningen.dk

ADRESSE
MarselisborgCentret
Evald Krogs Gade 11B
8000 Aarhus C.

© 6916 1010

ABNINGS- OG TELEFONTIDER

Mandag-fredag klokken 8.00-12.00.

Daglig leder, Line Krog Ngrdam, man-fre klokken 9.00-12.00.
Formand, Jette Sloth Flohr, abent kontor mandage 9.00-12.00. Jette
treffes desuden pa ® 2046 0835.

RADGIVNING:

Mandag klokken 10.00-12.00: Viggo Jonasen.
Tirsdag og torsdag klokken 9.00-12.00: Charlotte
Onsdag klokken 9.00-12.00: Gro.

AFDELINGEN DFEKKER FOLGENDE KOMMUNER
Horsens, Samsg, Odder, Skanderborg, Favrskov, Norddjurs, Syddjurs
og Aarhus.

CAFEER OG LOKALKLUBBER
Nzrmere oplysning om klubberne ved henvendelse til kontoret.

Klub Horsens: 1. torsdag hver maned, 16.00-18.00, Café Breidablik,
Center for Arbejde, Udvikling og Laering, Ngrrebrogade 38A.

Klub Skanderborg: 1. mandag hver maned, 15.00-17.00, Sygehusvej 7.
Klub Odder: 1. mandag hver maned, 14.00-16.00, “store klubrum®,
Alykkecentret 5.

Café Favrskov: 3. onsdag hver maned, 14.00-16.00, Inside, Dahlvej
1, 8450 Hammel.
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KOMMENDE ARRANGEMENTER

25. april: Hypnose, hjerneskade og hjernerystelse - hvad ved vi nu?
Foredrag v. Jonas Lindelgv klokken 19.00-21.00.

28. april: Fredagsbar klokken 15.00-17.00.

12. maj: Fllesspisning.

26. maj: Fredagsbar klokken 15.00-17.00.

10. juni; Grillfest klokken 12.00-16.00.

30. juni: Fredagsbar klokken 15.00-17.00.

2. september; Udflugt klokken 10.00-16.00.

FASTE AKTIVITER

Samveerdsgruppen for skadede
Hver mandag 13.30-15.30. Aktiviteten er fortrinsvist socialt samvaer.

Afasigruppe
Hver mandag klokken 13.30-15.30.

Treeveerksted
Hver onsdag klokken 9.30-12.30. Dyrk din interesse for tree i samvaer
med andre. Pris for deltagelse: 100,- pr. maned.

Kreativ formiddag

Hver torsdag klokken 10.00-12.30. Vi laver forskelligt handarbejde
som decoupage, beton pa nye mader, collager, balter af cykelslan-
ger, smykker, grydelapper af gamle cowboybukser, kosmetikpunge,
ting af laeder og masser af juleting, nar den tid narmer sig. Pris:
100,- pr. maned.

Handarbejdscafe
Hver tirsdag klokken 12.30-14.00. Vi hxkler, strikker og broderer i
hyggeligt samvaer. Tilmelding til kontoret. Det er gratis.

Bridge
Hver tirsdag klokken 13.00-15.00. Kom og lzer at spille bridge.
Kontakt kontoret for deltagelse (gratis).

SKOLEN FOR SENHJERNESKADEDE

Skolen for Senhjerneskadede tilbyder undervisning tilrettelagt til
personer med erhvervet hjerneskade. Undervisningen foregar pa sma
hold og i et tempo, hvor alle kan vaere med. Der er undervisning alle
ugens dage. Fra kataloget kan navnes: Bageriet - Billed-vaerksted
- iPad - Dansk-cafe for afasiramte - Patchwork - Herremadklub - Mad-
lavning - Blomsterdekoration - Lertgj - Glaskunst - Syning, tilskaering
og design - IT-undervisning - Modelbyg - Sang - Mindfulness. Har
du andre gnsker, vil vi gerne prgve om det er muligt at oprette det.
Kontakt Line eller Jette med dit gnske.

NEURO INFO

€t samarbejde mellem Aarhus kommunes Neurocenter, Neuropae-
dagogisk Team/Bostgtte Erhvervet Hjerneskade, Stefanshjemmet,
Specialomradet Hjerneskadet Region Midt og Hjerneskadeforeningen.
Der afholdes to temaaftener om aret.

SAMTALEGRUPPER
Samtalegrupper for pargrende. Der oprettes nye grupper til august.
Samtalegruppe for barn og unge (vi sgger nye midler til dette tilbud)

SE | GVRIGT:
www.hjerneskadet.dk>Lokalafdelinger>Region Midtjylland>Aarhus/
@stjylland - www.hjerneskadekunst.dk

Alle gvrige tilbud bliver sldet op i vores nyhedsbrev, pa foreningens
hjemmeside Hjerneskadet.dk og i vores Facebookgruppe “Hjerne-
skadeforeningen Aarhus/@stjylland”. Bliv medlem af gruppen.



HOVEDTROPPERNE

v/ Maja Meng - © 2989 3904
mail: hovedtropperneaarhus@gmail.com

REGION

For unge i alderen 16-35 ar med en erhvervet hjerneskade. Hver
anden uge klokken 17.00-20.00. Vi hygger som oftest med falles
madlavning, spisning, film, spil m.m. Alle er velkomne.

LILLEBALT FYN HADERSLEV KOLDING SYDFYN & GERNE SYDVESTJYLLAND AABENRAA/TONDER/SONDERBORG

LILLEBAELT

v/ Ellen Harboe Skov - © 6014 3849
mail: ellenharboeskov@hotmail.com

HEJ ALLE SAMMEN
Tak for valget som ny formand. Jeg har en masse ideer, blandt
andet pgnser jeg pa at invitere en instrukter i Rehappy Ballroom
Dancing. Jeg glaeder mig meget til at mgde jer allesammen til vores
kommende arrangementer.

Mange hilsner fra formanden

KONTAKTPERSONER | LOKALKLUBBERNE

Claes Andersen, Fredericia / claes.andersen@gmail.com / © 4068 2826.
Erling Boutrup, Hedensted / e.boutrup@gmail.com / © 6166 4184.
Johnny Eriksen, kasserer / johnny-alice@mail.dk / © 2972 5260.

FYN

Kontakt: Helle Arndal - © 5057 4218
mail: hellearndal@gmail.com

Afdelingen dxkker fglgende kommuner:
Odense, Assens, Middelfart, Nordfyns, Kerteminde og Nyborg.

BISIDDER
Kontakt Helle Arndal pa ® 5057 4218, hvis du har brug for en bisidder.

18. MA]: EVENTYRLOB | ODENSE
| ar samles vi til Eventyrigbet, hvor man kan ga eller Igbe.

MA]: ODENSE SOMMERREVY
Vi tager sammen ind og se Odense-revyen.

ODENSE

BALLROOM REHAPPY FITNESS

Med Anette Lindegaard i Bolbro Brugerhus, Stadionvej 50, 5200
OdenseV, indgang L, lokale 26-28. Tirsdage i ulige uger (uge 13-23)
klokken 17.00-18.00. Vi har lokalet til 18.30, sa der er tid til lidt
snak efterfglgende. Pris pr. gang: 20,- Mobilepay 266560.

CAFEMO@DE

Hver 4. uge (med start uge 4) klokken 11.00-13.00 i Bolbro Bru-
gerhus, Stadionvej 50, 5200 Odense V. Vi giver kaffen, og du kan
kebe en handmad i kantinen.

Forum for Yngre Ramte + Forum for Senhjerneskadede Seniorer
FYR og FOSS mgdes 2. lgrdag i maneden klokken 14.00-16.00 i
Bolbro Brugerhus, Stadionvej 50, 5200 Odense V.

LOKALAFDELINGERNE 1_2023

ASSENS

MOTIONSCAFE

Mandage klokken 14.30 pa Aktivcentret, Darupvej 5, 5620 Glamsbjerg.
PARORENDEGRUPPE

Sidste onsdag hver maned pa Aktivcentret, Darupvej 5, 5620
Glamsbjerg. Kontakt Ingemann pa ® 6170 6473.

MIDDELFART
Hjerneskadecafe hver tirsdag klokken 10.00-12.00 i @stergades
forsamlingshus, @stergade 33. Kontakt Vagn Knudsen pa ® 3049

6602 eller vagn@profibermail.dk.

NYBORG

CAFEM@DE

Sidste torsdag i maneden klokken 10.00-12.00 i Aktivitetshuset,
Sprotoften 1, Nyborg. Vi giver kaffen. Du kan kebe en handmad i
kantinen.

SELVTRANING VED

PATIENTFORENINGERNES TRANINGSTILBUD

Tirsdage klokken 16.00-17.00. Tilmelding til Bente Nielsen pa
© 4123 3500.

Torsdage klokken 17.00-18.00. Tilmelding til Bente Klausen pa
© 2324 2367.

NYHEDSBREV
Kontakt formand Helle Arndal hvis du ikke modtager vores nyheds-
brev enten pa mail eller som brev.

FACEBOOKGRUPPE
www.facebook.com/groups/hjerneskadeforeningenfyn/

HADERSLEV

v/ Peter Hee - © 2671 2613
mail: peterhee@gmail.com

SLAPPERASEN

Vores faste mgdested er Povlsbjergcentret, Glentevej 39, 6500
Vojens. Vi mgdes farst og tredje tirsdag hver maned klokken 14.00,
hvis ikke andet er angivet (undtagen januar og juli).

4, april: Udflugt til Fiskerimuseet i Esbjerg (med frokost).

18. april: Foredrag om Nordsgolie og -gas.

2. maj: Slapperas.

16. maj: Udflugt til Humlemagasinet pa Fyn (med kaffe og frokost).
6. juni: Slapperas.

20. juni: Sommerafslutning med underholdning og fallesspisning.

WALK AND TALK
Vimgdes ved kiosken ved Inderdammen den anden og fjerde onsdag
i maneden. Fgrste gang den 25. januar.
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PARGRENDEGRUPPEN
Gruppen oprettes ved behov. Vi efterlyser flere og gerne nye delta-
gere, da der ma vaere mange, der har behov for at tale om situationen
i dette lukkede rum. Kontakt Peter Hee pa ® 2671 2613 eller Aasa
Petersen pa ©® 2296 2358.

BISIDDERORDNING
Fa tryghed til dine mgder med det offentlige. Vores bisidder har
tavshedspligt. Kontakt Peter pa ® 2671 2613.

TRANSPORT

Har du ikke mulighed for selv at komme til vores aktiviteter eller
udflugter, kan du kontakte Peter pa ® 26712613 eller Aasa Petersen
pa ® 2296 2358.

KOLDING

v/ Elin Skov Nielsen - © 6086 0839
mail: elinskovnielsen@gmail.com

Alle aktiviteter afholdes klokken 15.30-17.15 i Kvarterhuset, Jung-
hansvej 121 i Kolding, medmindre andet er angivet. Tilmelding til
vores arrangementer senest 4 dage fgr afholdelse til Inger til in-
gerl953@gmail.com eller ® 2396 1953. Konto: 0759 3225568706
Middelfart Sparekasse, Kolding afdeling.

WALK&TALK
Arrangeres af Charlotte Christensen, charlottenchristensen@gmail.
com, ® 2173 7361.

PARORENDEGRUPPER
Kontakt neuropsykolog Dorte Jacobsen for naermere besked: dojac@
kolding.dk eller ® 7979 6410/ 5177 8986.

SYDFYN & GERNE

v/ Lonnie Braagaard - © 2020 4080
mail: mail@hjsf-sydfyn.dk

ABNINGS- 0G TELEFONTID:

Vier pd kontoret i Foreningshuset Guldhgj, Floravej 11 i Ringe, man-
dag, tirsdag og torsdag klokken 9.00-12.00. Lonnie har telefontid
mandag-fredag klokken 10.00-12.00.

Hjerneskadecentret i Hillerslev, Kirkegyden 1B, Ringe.

14. APRIL: FOREDRAG OG INFORMATIONSM@DE PA RO
Klokken 15.00. Abent mgde for alle medlemmer/borgere pa /rg.
Vi fortzeller om foreningen og haber pa en god dialog om tilbud og
behov. Foredrag v. Kim Erik Andersen, som har vaeret hele systemet
igennem bade som ramt og pargrende. Radhuset, Statene 2 i Args-
kgbing. Vi slutter af med en let anretning. Tilmelding til Lonnie pa
® 2020 4080 senest den 3. april.

17. APRIL: FOREDRAG AF PARGRENDE, HILLERSLEV
Fagpersoner og pargrende til en person med hjerneskade inviteres
til foredrag, hvor pargrende fortaller om, hvordan de handterer
samlivet efter en hjerneskade. Klokken 16.30-19.00. Vi serverer
sandwich og kaffe. Tilmelding senest den 10. april til Lonnie.
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3. JUNI: LOPPEMARKED | FAABORG

Tgmmergardens Aktivitetscenter, Temmergarden 6, klokken 11.00-
15.00. Vi byder pa kaffe/te og salger nyt, brugt og produkter fra
vores kreative vaerksteder. Du kan leje et bord for kr. 100,- Kontakt
Lonnie for info.

17. JUNI: BUSTUR TIL REE PARK

Afgang fra Dannebrogsgade i Odense klokken 9.30. Forventet tilbage
klokken 18.00. Pris per person (ogsa ledsagerkort) kr. 200,- Belg-
bet dakker transport og entré. Mad og drikke er for egen regning.
Tilmelding (til Lonnie) og betaling pa mobilepay 19 25 41 senest
den 1. juni. Husk at skrive Ree Park.

30. JUNI-2. JULL: HYGGELIG WEEKEND PA TRENTE MOLLE
Vi mgdes pa Trente Mglle fredag klokken 16.00 og slutter sgndag
klokken 12.00. Det er pa lejrskolemanér, hvor vi hjzlper hinanden
og deles om udgifterne. Medbring sengelinned, egne drikkevarer og
godt humgr. Prisen er ca. 250 pr. person. Tilmelding til Lonnie og
betaling senest den 15. juni pa mobilepay 19 25 41.

SANG 0G MUSIK | MARIEHAVEN 1

Er der stemning for en heldags sommertur til Mariehaven ved Varde.
Prisen er kr. 1000 per person inkl. transport og billet. Forslag: sgndag
den 6. august. Kontakt Lonnie ved interesse. Vi gennemfgrer ved
min. 6 personer.

REHAPPY BALLROOM FITNESS

For ramte med og uden ledsager. Hver torsdag klokken 10.00-11.00
i Forum Faaborg. Fa god motion til god musik og et godt grin blandt
ligesindede. Kontakt Lonnie.

TRANING TIL GA FER@ RUNDT

Den 22. april klokken 10.00 gar vi cirka 15 kilometer. Det bliver
formentlig den sidste lange tur inden Arg. Laes mere om turen pa
Facebook og hjemmeside, eller kontakt Lonnie for info.

BORNE- 0G UNGEGRUPPER

Vi har stadig plads til dit barn i bade vores gruppe for bgrn i alderen
6-11 ar og i gruppen for unge 12-18 ar. Et frirum, hvor man frit kan
fortaelle om sine oplevelser eller bare vaere sammen med andre bgrn
i samme situation. Begge grupper varetages af frivillige, som er
uddannet til malgrupperne. Sidste torsdag hver maned i Hillerslev
klokken 17.15-18.45. Foreeldre hygger sig sammen, mens de venter.
Info og tilmelding til Lonnie.

GRUPPER FOR HENHOLDSVIS RAMTE 0G PARORENDE
Velfungerende og selvkarende grupper for bade ramte og pargrende.
Vi starter gerne flere op ved gnske. Vi mgdes efter behov og lysten
til det. Vi er maks. 8 pa hvert hold. Kontakt Marianne (pargrendegrup-
per) pa © 6071 3385 eller Lonnie (ramte-grupper).

PARGRENDEGRUPPE PA LANGELAND

Gruppen mgdes hver den sidste tirsdag i maneden klokken 14.00-
16.00i Frivilligcenter Langeland, Fredensvej 1 i Rudkgbing. Kontakt
Jette pa ® 4060 2132.

FAABORG-MIDTFYN (HILLERSLEV)
Hjerneskadecenteret Hillerslev, Kirkegyden 1 B, Ringe.

1. mandag i maneden: Fallesspisning klokken 17.00-20.00. Tilmel-
ding til Lonnie senest torsdagen far. Pris pr. person kr. 60,-

2. mandag i maneden: Mandehgrm klokken 17.00-20.00. En rigtig
mandeaften med god mad og hyggesnak. Pris: 60,- per person.
Tilmelding til Lonnie torsdag inden.

2. mandag i maneden: Tgseaften klokken 17.00-20.00. Her er plads
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til grin og hyggesnak. Tilmelding til Marianne pa ® 6071 3385
senest torsdagen far.

KREATIVE VEERKSTEDER

Foreningshuset Guldhgj

Mandag klokken 9.00-12.00. Forskellige hobbies (tegn, mal, strik,
diamond-painting m.m.). Lokale A2.

Torsdag klokken 9.00-12.00. Kortspil, braetspil m.m. i caféen.
Torsdag klokken 13.00-15.00: Ladervaerksted i lokale A2.

Hjerneskadecentret Hillerslev
Onsdag klokken 9.00-12.00 tegne/male samt et hold, som maler
hos Henrik privat i Faaborg klokken 10.00-12.00.

Svendborg

Hver mandag klokken 13.00-15.00 i Det Rgde Hus, Christians vej
45 A i Svendborg mgdes en mindre gruppe og hygger med kaffe/
te og spil. Der er ogsa plads til dig - som bruger eller som frivillig.
Naermere info hos Lonnie.

HOLD DIG OPDATERET

Felg med i nyhedsbladet, pa vores hjemmeside: www.hjsf-sydfyn.
dk/kalender eller i vores Facebookgruppe: Hjerneskadeforeningen
Sydfyn.

SYDVEST]JYLLAND

v/ Mette Rindom Pedersen - © 2088 5651
mail: mette.rindom@hotmail.dk

BESTYRELSEN

Formand Mette Rindom Pedersen, ® 2088 5651, mette.rindom@
hotmail.dk

Nastformand Jytte Isaksen, ® 2289 8470, jisa@sdu.dk

Kasserer Vilhelm Rindom Pedersen, ® 4073 0088, kmogville@
hotmail.dk

Inge-Lise Holm, ® 6165 5647, ingelise52@icloud.com.com

Erling Steffen Pedersen, ® 2361 8280, erpe@outlook.dk
Lise-Lotte Dammann, ® 2246 1022, dammann@live.dk
Niels-Christian Lillegre, 4082 9093, lilloere@esenet.dk

Suppleant Henrijette €. Svendsen, ® 5325 1295, Henrijette30@
hotmail.com

Suppleant Torben Groth Pedersen, ® 2422 5651, torbengp@live.dk

Aktiviteterne afvikles januar-juni og september-december. Alle faste
aktiviteter afholdes pa Frivillighuset Vindrosen, @stbo, Exnersgade
4, 6700 Esbjerg, medmindre andet er oplyst. Kontakt tovholderen,
inden du mader op.

14. MA]: UDFLUGT TIL RIBE
Sat kryds i kalenderen. Invitation kommer pa Facebook og mail.

CAFE FOR SKADEDE (ESBJERG)
Den tredje mandag i maneden klokken 10.00-12.00. Vi snakker om,
hvordan vi klarer vores “nye” liv. Tovholder: Lise-Lotte Dammann.

CAFE FOR SKADEDE (RIBE)

Gruppens formal er at have en hyggelig stund sammen, hvor vi blandt
andet taler om, hvordan vi klarer vores “nye” liv. Der vil i gruppen
blive taget hensyn til personer med afasi, da der til gruppen er
knyttet frivillige med stor erfaring i at tale med personer med afasi.
Tovholder: Mette Rindom.
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PRICE-BRODRENE-MK

Vi laver mad efter Price-principperne og far nogle gode samtaler
imens. Hver anden torsdag i ulige uger klokken 16.00-19.00. Tov-
holder: Jan Thorstensen.

PARGRENDEGRUPPE FOR BORN (CA.7-12 i\R)

Her taler vi om det, bgrnene hver iszr er optaget af. Deler oplevel-
ser, tanker, hab og drgmme med hinanden. Taler om udfordringerne
og bekymringerne, nar en foralder har en hjerneskade. Kontakt
Mette Rindom.

PARGRENDEGRUPPE FOR UNGE (CA. 13-19 AR)
Vi taler om forskellige familie- og uddannelsesrelaterede emner. Sma
oplaeg prasenteres, hvis det efterspgrges. Kontakt Mette Rindom.

0BS

Pargrendegrupperne for bgrn og unge er p.t. ikke aktive, men starter
igen, sa snart der er 3 deltagere. Sa kaere foraeldre, hvis | taenker,
at ovenstaende kan vaere et godt tilbud til jeres bgrn, sa kontakt
Mette Rindom.

PARORENDEGRUPPE FOR VOKSNE

Fjerde mandag i hver maned klokken 16.00-18.00. Vi snakker om,
hvordan det er at have en skadet forzlder eller partner, og vi hjzel-
per hinanden. Kontakt Yvonne Elise Nyborg pa ® 2972 2043 eller
yvonne.nyborg@gmail.com

WALK&TALK

Gruppen mgdes sidste onsdag hver maned ved Fyret ved Sadding
Centret klokken 10.00. Der er plads til alle. Tovholder: Niels-Christian
Lillegre. Har du lyst til at vaere tovholder for en Walk&Talk-gruppe,
ma du endelig kontakte Mette.

KAFFEM@DER PA ZOOM

Har du lyst til at fa en kop kaffe/te med andre mennesker i samme
situation, skal du bare ga ind pa Sydvestjyllands Facebookside og
finde linket til naeste Zoommgde. Zoommgdet finder sted hver anden
torsdag (ulige uger), skiftevis formiddag og eftermiddag, sa alle har
en mulighed for at deltage.

BLIV FRIVILLIG
Kontakt Mette Rindom, hvis du har tid, lyst og overskud til at vaere
frivillig. Vi har altid brug for ekstra hander, ben og hoveder.

AABENRAA/TONDER/
SONDERBORG

v/ Annette Dall - © 2814 3273
mail: ad@hsf-ats.dk

MOTION | TONDERHALLEN
Hver torsdag klokken 17.00- cirka 18.45. Klokken 19.00 er der

feellesspisning. Pris: 75,-.

BISIDDER
Anne Marie Juhl, ® 5127 2938, annemariejuhl@live.dk

OVRIG KONTAKTPERSON
Steen Pedersen, sp@hsf-ats.dk, ® 2168 6996.

11



i\ft
\ ’ HOLBERG FENGER

HOLBERG FENGER
INVEST-LEGATET

Holberg Fenger Invest-legatets formal er at stgtte nogle af de

ting, som ellers kan vare uden for reekkevidde, nar en i familien

har faet en hjerneskade. Vi stgtter med belgb op til 10.000 kroner.

Holberg Fenger Invest-legatet kan fortrinsvist sgges til:

« ferierejser (aflastningsferie)

e oplevelser

e opstart af hobbies

* anskaffelse af kaeledyr

* etablering af feelles fritidsaktiviteter (for eksempel fisketure
og billedkunst).

SADAN ER VORES BETINGELSER

— Dukan tidligst sege legatet efter 1 ars betalt medlemskab af
Hjerneskadeforeningen.

- Du skal begrunde din ansggning.

- Du kan ikke fa stette til aktiviteter eller andet, der allerede
er afholdt eller bestilt.

— At du ikke kan fa stette til det ansggte fra det offentlige
system.

— At du ikke selv er i stand til at betale for det ansggte.

Du har pligt til at oplyse, hvis du far tilskud eller gkonomisk

stgtte til samme formal fra anden side, idet vi ikke ma statte

med et starre belgb end de faktiske udgifter.

SADAN SOGER DU LEGATET

Send en begrundet ansggning til Hjerneskadeforeningens di-
rekter, Morten Lorenzen, pa morten@hjerneskadeforeningen.
dk, som ogsa kan svare pa evt. spgrgsmal.

ANSOGNINGEN SKAL INDEHOLDE:

— en kort beskrivelse af sygdom og forlgb, efter hjerneskaden
er konstateret

— en kort beskrivelse af, hvad legatet skal anvendes til — gerne
med dokumentation om pris

— en kort beskrivelse af din/jeres gkonomiske forhold

- information om du tidligere har modtaget gkonomisk stgtte
fra Hjerneskadeforeningen

— dine kontaktinfo og medlemsnummer

- et budget, hvoraf det fremgar, om belgbet dekker det, der
sgges om, helt eller delvist

- eventuelt andet relevant materiale
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ZANGGER-LEGAT
Som medlem af Hjerneskadeforeningen har du mulighed for
at sgge et legat hos os takket vaere Zangger Fonden, som har
givet os en bevilling til at uddele legater til vores medlemmer.
Du kan fortrinsvis sgge om stgtte til psykologbehandling eller
anden aflastning. Belgbet, du sgger om, kan enten vare hele

belgbet eller et tilskud. Der uddeles typisk statte i starrelses-
ordenen 5.000—-10.000 kroner.

BETINGELSER FOR AT SOGE LEGAT

HOS HJERNESKADEFORENINGEN

* Du kan tidligst sgge tilskud/gkonomisk stgtte efter 1 ars
betalt medlemskab af Hjerneskadeforeningen.

 Du kan i udgangspunktet kun fa tildelt stette to gange fra
Zangger Fondens bevilling.

 Du kan ikke fa tilskud/gkonomisk stgtte til aktiviteter, der
er omfattet af offentlig forpligtelse. Sgg farst din kommune.
Far du afslag, bedes du vedlaegge/vedhafte dette i din
ansggning.

* Du skal begrunde din ansggning (for eksempel er darlig
pgkonomi ikke en tilstraekkelig begrundelse).

* Du kan kun sgge til reelle merudgifter, det vil sige ikke til
kost, lommepenge og lignende.

* Du kan ikke fa stgtte til et forlgb, du allerede har haft eller
er gaet i gang med.

* Du har pligt til at oplyse, hvis du far tilskud/gkonomisk stgtte
fra anden side, idet der fra Zangger Fonden ikke ma stgttes
med et starre belgb end de faktiske merudgifter.

SEND EN BEGRUNDET ANSOGNING TIL DIN

LOKALFORMAND. ANSOGNINGEN SKAL INDEHOLDE:

* kort beskrivelse af sygdom og forlgb efter hjerneskaden

* hvad du sgger statte til, og hvordan det vil aflaste dig

* hvilket belgb du sgger om

* kort om dine gkonomiske forhold

« om du tidligere har faet stette fra Hjerneskadeforeningen

* din kontaktinfo og dit medlemsnummer

* kopi af afslag fra din kommune om stgtte

* kopi af din seneste arsopggrelse fra SKAT

 budget, hvor det fremgar, om belgbet dekker det ansggte
helt eller delvist

¢ eventuelt andre relevante bilag.

Zangger Fonden er godkendt af Socialministeriet. Det betyder,
at du ikke skal betale skat af et tildelt legat.



