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Referat fra møde den 5. marts 2021 i Arbejdsgruppen til 

løbende ajourføring af fælles afklaringskatalog om 

hjælpemidler og behandlingsredskaber 

 
Deltagere: Louise Lyngsøe, Lisbeth Buch Taudorf, Ulla Hansen, 
Signe Mygdal Jørgensen, Dorte Bitsch, Lene Weilstrup Antonsen, 
Mona Svendsen, Birgitte Løvschal, Birte Sønderskov, Lone Graabach 
og Charlotte Jensen. 
 
Afbud: Pia Ravnsbæk Bjærge. 
 
 
1. Afklaringskataloget 

Indstilling: 
• At resultatet af testen drøftes og materialet tilrettes på 

baggrund af drøftelserne. 
 
Gruppen har testet Afklaringskataloget, præsentationen af 
Afklaringskataloget og flowdiagrammet for udlån (mail sendt til 
gruppen 9/2 2021).  
 
Gruppen afklarer, om materialet skal tilrettes, inden det 
offentliggøres. 
 
Link til Afklaringskataloget:  
http://afklaringskatalog.staging.dynamicweb-cms.com/ 
 
Referat:  

Afklaringskataloget og præsentationen er blevet testet. Der var 

generelt mange tilbagemeldinger om, at det er nemt at anvende og 

brugervenligt. 

 

Følgende kommentarer til afklaringskataloget fremhæves: 

 

• Der mangler en søgefunktion på siden således, at man med 

flere søgeord kan finde et givent produkt. Charlotte Jensen 

undersøger dette med Campfire. 
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• Kan menuen gøres mere synlig i layoutet? Charlotte Jensen 

undersøger dette med Campfire. 

 

• Kan flere kropsbårne hjælpemidler komme med i 

afklaringskataloget? 

 

• Kan badevægt, silkelagner, glidelagner, vendelagner, 

apnøalarm, høreområdet, dropstativ og fortykningsmidler 

indarbejdes i Afklaringskataloget? 

 

• Høj gangvogn er også et træningsredskab. Dette tilføjes i 

afklaringskataloget. 

 

• Det skal tydeliggøres hvilket flowdiagram, der er gældende, 

eftersom der er udsendt forskellige flowdiagrammer gennem 

tiden. 

 

• Det skal tydeliggøres, hvad hjælpespørgsmålene skal 

anvendes til.  

 

• Udstyr til lindring, pleje og hygiejne er ikke tydelig beskrevet. 

 

Følgende kommentarer til præsentationen fremhæves: 

 

• Tilføj i præsentationen, at hjælpespørgsmålene findes. 

 

• Gør lindring, pleje, behandling mere tydelig.  

 

• Tydeliggør, at hospitalet behandler efter sundhedsloven, og at 

hospitalet anvender de behandlingsredskaber, der er 

relevante. 

 

Følgende blev aftalt:  

 

• Formandskabet og sekretariatet tilretter afklaringskataloget og 

præsentationen på baggrund af drøftelserne. 

Afklaringskataloget offentliggøres hurtigst muligt. 

 

• Formandskabet og sekretariatet tydeliggør hvilke produkter fra 

det nuværende afklaringskatalog, der ikke er med i det nye.  

 

• Hospitalsrepræsentanterne laver en oversigt over de 

produkter, der mangler, og så indarbejdes de senere. 

Afklaringskataloget er dynamisk.  

 

• Birgitte Løvschal udarbejder et typisk hospitalseksempel til 

powerpointen. 
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• Afklaringskataloget drøftes på næste møde. 

 

 

2. Hjælpemidler i en tidsbegrænset periode 

Indstilling: 
• At gruppen drøfter, hvordan samarbejdet om udlån af 

hjælpemidler i en tidsbegrænset periode forløber i klyngerne. 
 
Gruppens medlemmer informerer om, hvordan det går med 
samarbejdet om udlån af hjælpemidler i en tidsbegrænset periode. Er 
der udfordringer, som gruppen kan hjælpe med at håndtere? 
 
Referat:  

Det kan generelt konstateres, at der ikke opleves udfordringer med § 

113B hjælpemidlerne og, at der er et godt samarbejde i klyngerne.  

 

Midtklyngen har lavet en skabelon for anmodning om § 113B. Der er 

positive tilbagemeldinger på brugen af skemaet.  

 

Nogle kommuner har tekniske udfordringer med at modtage 

korrespondancebreve med anmodning om § 113B hjælpemidler.  

 

 
3. Ortoser til børn 

Indstilling: 
• At gruppen drøfter notat om "Problemstilling vedr. ansvar for 

udlevering af ortoser til børn med cerebral parese". 
 

 Louise Lyngsøe, Grith Ellerup Asboe, Kirsten Nordbye-Nielsen 
(regional CPOP-koordinator), Linda Bonde Kirkegaard 
(Fælleskommunalt Social- og Sundhedssekretariat) og Charlotte 
Jensen har udarbejdet notat om udlån af ortoser – notatet 
eftersendes.  

 
Formålet med notatet er at beskrive de problemstillinger, der knytter 
sig til udlån af ortoser til børn med cerebral parese. Notatet 
præsenteres for formandskabet for sundhedsaftalen med henblik på 
at få afklaret, hvordan vi kan løse problemstillingerne.  
 
Der præsenteres forskellige løsningsforslag i notatet, herunder at der 
udarbejdes en lokalaftale, som beskriver, hvornår hhv. hospitalet og 
kommunen udleverer ortoserne.  
 
Referat:  

Louise Lyngsøe præsenterede notatet, som beskriver 

problematikkerne i relation til udlån af ortoser til børn med cerebral 

parese.  
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Der blev spurgt til, hvorfor positionering af børn er beskrevet i 

notatet. Det er et forsøg på at afgrænse problemstillingen. Det er 

typisk til stå- og håndfunktioner, der skal bruges skinner, og derfor er 

det beskrevet i notatet. 

 

Der blev spurgt til, om myndigheden fra kommunen bør deltage i de 

tværsektorielle konsultationer, eller kan den kommunale 

fysioterapeut kan få bemyndigelse til at træffe afgørelser på vegne af 

kommunen. 

 

Der var opbakning til, at det indstilles til formandskabet for 

sundhedsaftalen, at der udarbejdes en lokalaftale. Det skal 

tydeliggøres i notatet, at forslaget om udarbejdelse af lokalaftalen 

kun gælder for børn med cerebral parese, og at lokalaftalen ikke skal 

danne præcedens.  

 

Den videre proces: 

Arbejdsgruppen bag notatet tilretter notatet. Derefter sendes notatet 

til kommentering hos lægegruppen og endelig til formandskabet for 

sundhedsaftalen med kopi til medlemmerne af Arbejdsgruppen til 

løbende ajourføring af fælles afklaringskatalog om 

hjælpemidler og behandlingsredskaber. 

 

 
4. Kompressionsstrømper 

Indstilling: 
• At gruppen præciserer teksten om kompressionsstrømper i det 

nye afklaringskatalog og evt. nedsætter en gruppe, der kan 
gøre det. 

 
AUH har henvendt sig med følgende: 
 
"Jeg kan læse mig til, at afklaringskataloget burde være opdateret til 

den nye version, hvor det skulle fremgå tydeligere, hvem der har 

ansvaret for hjælpe-/behandlingsmidlet. Dog opleves der stadig 

uklarhed og ikke mindst udfordringer med at nå til enighed med 

kommunen om hvorvidt, der er tale om et hjælpemiddel eller 

behandlingsredskab.  

 

Det er særligt pkt. 2.10.2 under kompressionsstrømper i 

afklaringskataloget, der volder udfordringer med afklaring og skaber 

undring ved vores klinikere. 

 

Vores klinikere spørger:  

Vil punkt 2.10.2 betyde, at vi ikke længere kan ansøge om 

kompressionsstrømper og samtidig tilbyde et forløb hos os, hvor vi 

hjælper med afvanding uden at udgiften påhviler Regionen? 
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Og endvidere spørger de til om der kommer en bevilligende enhed i 

Regionen, som både skal visiter, tage mål og afholde udgiften i denne 

sammenhæng?" 

 

Der står følgende i det gamle afklaringskatalog: 
http://afklaringskatalog.rm.dk/kategorier/produkt/kompressionsstroe
mper.aspx 
 
2.10.2: Borgere med behov for kompressionsstrømper i eget hjem, 

som led i eller fortsættelse af den iværksatte behandling på hospital 

til midlertidig eller varigt brug f.eks. sårheling, DVT og 

behandlingsrelaterede ødemer. Borgerne kan være i et ambulant 

forløb på hospitalet. Hospitalet udleverer. 

 

2.10.3: Borgere med behov for kompressionsstrømper til at afhjælpe 

følgerne af svære, varige kredsløbslidelser, som: - Svære grader af 

åreknuder (varicer), som ikke svinder efter adækvat behandling - 

Varige følger efter blodpropper i ben - Varige hævelser på grund af 

følger efter strålebehandling - Kroniske ødem (væske) i benene på 

grund af en varig utilstrækkelig funktion af vener eller fraførende 

lymfekar. Kommunen udleverer. 

 

2.10.4: Borgere med behov for støttestrømper, som generel 

profylakse ved lettere hævede ben i forbindelse med stillesiddende 

arbejde, uro i benene, flyrejser m.m. Borger betaler. 

 
 
Der står følgende i det nye afklaringskatalog: 
http://afklaringskatalog.staging.dynamicweb-
cms.com/kompressionsstroemper-aermer-og-handsker 
 
Kompressionsprodukter har et behandlende formål og betragtes 

som et behandlingsredskab i følgende sammenhænge: 

 

• Når der er et lægefagligt behov for dem under indlæggelse. 

• Når der er et lægefagligt behov for dem i hjemmet efter 

udskrivelse som led i eller fortsættelse af en iværksat 

behandling på hospitalet f.eks. ved sårheling, DVT, traumer, 

kirurgi, længerevarende sengeleje, strålebehandling, 

brystoperationer og andre behandlingsrelaterede ødemer. 

• Når ødemet ikke er stationært/kronisk. 

• Når hospitalet fører kontrol med ødemet/behandlingen. 

 

Anvendelse af kompressionsærmer som led i behandlingen er ofte 

beskrevet i kliniske retningslinjer. 
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Kompressionsprodukter har et afhjælpende formål og betragtes 

som et hjælpemiddel i følgende sammenhænge: 

 

• Når kompressionshandsken afhjælper følgerne af svære, 

varige kredsløbslidelser. 

• Når borgere med følgende kredsløbslidelser har: 

o Svære grader af åreknuder (varicer), som ikke svinder 

efter adækvat behandling. 

o Varige følger efter blodpropper. 

o Varige hævelser på grund af følger efter (afsluttet) 

strålebehandling. 

o Kroniske ødem (væske) på grund af en varig 

utilstrækkelig funktion af vener eller fraførende 

lymfekar. 

• Når ødemet er stationært og kronisk og alle 

behandlingsmuligheder er udtømte. 
 
Referat:  

AUH ønsker, at ansvarsdelingen i det nuværende afklaringskatalog 

præsenteres nærmere. Beskrivelsen i det nye afklaringskatalog 

ændrer ikke på dette ønske.  

 

Problematikken kendes også på andre hospitaler.  

 

Det blev nævnt, at der også bør ses på lymfepresmaskiner og hele 

kompressionsområdet generelt.  

 

Det blev aftalt, at Lone Graabach, Birte Sønderskov, Signe Mygdal 

Jørgensen og Lisbeth Buch Taudorf udarbejder udkast til tekst til 

afklaringskataloget. Lisbeth Buch Taudorf indkalder gruppen. Gruppen 

kan suppleres med jurister. 

 

Lisbeth Buch Taudorf og Signe Mygdal Jørgensen har fået 

arbejdsgangsbeskrivelser fra AUH, som kan bruges i gruppen. De 

afklarer med AUH, om andre må se arbejdsgangsbeskrivelserne.  

 

Det blev aftalt, at hvert hospital beskriver de udfordringer, der 

opleves på de andre hospitaler. Lene Weilstrup Antonsen, Dorte 

Bitsch og Birgitte Løvschal fremskaffer disse beskrivelser.  

 

 

5. Laryngektomi 

Indstilling: 
• At gruppen udarbejder tekst til Afklaringskataloget om 

ansvarsfordelingen for produkter til laryngektomi.  
 
Lone Graabach har spurgt til, om produkter til laryngektomi skal 
indarbejdes i Afklaringskataloget. 
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Indhold: 

• Beskrivelse af produktet 
• Sammenhæng som produktet indgår i 
• Udstyr og tilbehør, som er en integreret del af produktet 
• Det primære formål med anvendelsen 
• Bemærkninger og særlige aftaler 
• Principafgørelser 
• Vejledende ansvarsdeling 

 
Referat:  

Det blev aftalt, at laryngektomi tilføjes under produktbeskrivelsen af 

tracheostomi i afklaringskataloget. Derudover blev det aftalt, at 

gåsefjer står som et eksempel og ikke som et tilbehør, der skal 

anvendes. 

 

6. Næste møde 

Indstilling: 
• At gruppen drøfter hvilke sager, der kan dagsordenssættes på 

næste møde. 
 
Næste møde afholdes den 11. juni. 
 
Referat:  

Følgende behandles på næste møde: 

• Status på afklaringskataloget 

• Udkast til tekst til afklaringskataloget om 

kompressionsområdet 

• Udarbejdelse af tekst til afklaringskataloget om høj gangvogn 

– træningsudstyr 

• Udarbejdelse af tekst til afklaringskataloget om plejeseng 

 

7. Eventuelt 

Referat:  

Medlemmerne af Arbejdsgruppen til løbende ajourføring af fælles 

afklaringskatalog om hjælpemidler og behandlingsredskaber 

repræsenterer flere kommuner og hospitaler. For at medlemmerne 

bedre kan indhente sparring, skal formandskab og sekretariat være 

bedre til at sende dagsorden ud i god tid. 

 
 
Referent: Charlotte Jensen 


