Referat fra dialogmøde den 10. maj på Telegrafvej 5 i Ballerup 

Om samarbejdet mellem Kommunikationscentret og kommunerne vedr. voksne med erhvervet hjerneskade
Kommunikationscentret inviterer kommunerne til at give feedback på vores tilbud til borgere med hjerneskade og spille aktivt ind med forslag. Vi ønsker at være lydhøre over for kommunernes behov og at kunne tilpasse vores tilbud, så de hele tiden matcher sagsbehandlernes arbejdsgang. 

Dialogmødet starter med en præsentation af hjerneskade-teamet ved funktionsleder Julie Ystrøm. Teamet består af audiologopæder, neuropsykologer, speciallærere, fysioterapeuter og ergoterapeuter. Sammen finder teamet ud af, hvilke faggrupper, der skal indgå i hver enkelt udredning og efterfølgende tilbud til borgeren. Der dannes hold på baggrund af de borgere, som har forudsætninger for holdundervisning, lige nu er der 3-7 deltagere per hold. Indholdet kan ændres undervejs, så det hele tiden er tilpasset deltagernes udvikling. Borgere, som ikke er klar til at modtage holdundervisning, tilbydes individuelle forløb eller familieforløb. En hjerneskade rammer meget bredt, og det er under alle omstændigheder vigtigt at inddrage familien. 

Komplekse symptomer efter hjerneskade
Psykolog Vivi Stets forklarer, hvor komplekse de kognitive skader kan være. Ofte giver borgere med erhvervet hjerneskade udtryk for, at de ikke husker så godt, men de oplevede hukommelsesproblemer kan også dække over evnen til at planlægge og finde vej, til at bruge sproget og til at koncentrere sig. Der kan undertiden samtidig være følelsesmæssige forandringer, problemer med udtrætning og nedsat sygdomserkendelse. Derfor er det vigtigt med en grundig udredning af vanskelighederne. Kommunikationscentrets tilgang er helhedsorienteret og tværfaglig, og med mange forskellige faggrupper er der mulighed for at undervise på flere niveauer. Det er vigtigt at fokusere på det, personen kan, og på at lære kompenserende strategier for det, personen ikke længere er i stand til. 

Tilbagevenden til arbejdspladsen er en betydelig del af rehabiliteringsprocessen
Ergoterapeut Lone Larsen er med til at opbygge Kommunikationscentrets nye erhvervsrelaterede forløb. Tilbagevenden til erhverv kan være en væsentlig del af rehabiliteringen, fordi arbejdet strukturerer hverdagen og udvikler os fagligt og personligt. Genoptagningen af erhverv efter en hjerneskade forløber forskelligt fra person til person, men det vil altid være en dynamisk proces.
Det erhvervsrettede forløb skal ses som et supplement til den øvrige træning, der foregår i kommunen eller på Kommunikationscentret. Formålet er at hjælpe borgeren til at kunne genanvende sine ressourcer ved at skabe det bedst mulige match mellem arbejdsopgaver og ressourcer. Forløbet tilrettelægges typisk sammen med en jobkonsulent og kan først startes op efter tilsagn fra kommunen. Der etableres desuden tæt dialog med en kontaktperson på arbejdspladsen, således at de problemer, der måtte opstå, kan tages i opløbet. 
Et møde med aktiv deltagelse fra kommunerne
Der er livlig debat blandt deltagerne, som repræsenterer tolv forskellige kommuner. De stiller bl.a. spørgsmålstegn ved rammeaftalen, som betyder, at borgerne frit kan vælge, hvor de vil udredes. Flere kommuner ville finde det hensigtsmæssigt at have henvisningsmyndigheden, så de kunne vurdere, hvilket tilbud, der matcher borgeren. Hvordan ser Kommunikationscentret sig i forhold til Center for Hjerneskade, er et relateret spørgsmål, og teknisk set er de andre aktører på hjerneskadeområdet konkurrenter til Kommunikationscentret. Samtidig ser vi os som samarbejdspartnere og forsøger at supplere hinanden med forskellige typer tilbud. 

Helt konkret bliver der spurgt til Kommunikationscentrets ventetider, og det er svært at give et entydigt svar, da det svinger meget. Vi bestræber os altid på at melde tilbage hurtigt med en dato, så hverken borgeren eller de pårørende skal gå rundt i uvished. 
En kommune finder det svært at tage stilling til ansøgninger om opfølgende forløb og efterspørger en mere konkret og målbar argumentation, hvilket Kommunikationscentret nu vil bestræbe sig på.
Kommunikationscentret spørger om der er andre ting, der bør tilpasses kommunernes behov. Men når der ikke ryger tyve fingre op, er det fordi det er så komplekst, som en deltager siger. Der er forskellige kodesprog i de forskellige kommuner, så der er ikke noget enkelt svar. Dybest set handler det om borgernes rehabilitering, men det kan være en udfordring at få lovgivningen til at passe. Det kan virke ulogisk, at Kommunikationscentrets ydelser ikke ligger under sundhedsrammen. Dog er kommunerne forpligtede til at benytte de muligheder, der er i genoptræningsfasen, herunder specialundervisning, som kan varetages af Kommunikationscentret. 
En kommune savner, at Kommunikationscentret kommer ud på genoptræningscentrene og samarbejder med personalet, frem for at borgeren bliver kørt frem og tilbage. Det er et godt eksempel på, at dialogen er vigtig, og det vil godt kunne lade sig gøre at tilrettelægge forløbet, så personalet inddrages. Det vil eksempelvist også være muligt at aftale et ugentligt besøg, hvor en logopæd eller neuropsykolog tilser flere beboere. 
Der spørges til den langsigtede opfølgning af borgere med hjerneskade, som flere finder utilstrækkelig. Der sker jo ændringer hos de rehabiliterede borgere, og der skal ofte ikke meget til for at vælte dem. Derfor kunne det være en god idé at udpege en kontaktperson og søge om midler til at kunne følge op og lave justeringer i et mere langsigtet forløb.
Der bliver desuden talt om hjerneskadede vidensmedarbejdere med manglende sygdomsindsigt. Vidensmedarbejdere har ofte en stor faglig identitet og kan have svært ved at acceptere, at de ikke kan så meget mere. Her kan erkendelsesprocessen kun ske, når borgeren er i aktivitet og får feedback. Men for kollegerne kan det også være svært, og derfor anbefaler Kommunikationscentret et møde med arbejdspladsen, hvor konsulenten forklarer, hvad der præcis er sket, og hvordan kollegerne bedst kan støtte op om rehabiliteringen. 
