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Det naere sundhedsvaesen



litel: Apopleksi — 65 plus. Forsat aktiv livsforelse

Dette projekt omhandler zldre over 65, der far en hjerneblodprop eller —=blgdning (apopleksi) og deres

naermeste pargrende.

I: Kan vi pa tvaers af sektorer og fagligheder ved fokuseret indsats pa selvhandtering (self management) af
hverdagen, netvaerk og fritidsaktiviteter, bevare malgruppens livskvalitet, aktivitetsniveau og oplevet

handlekompetence?



Systematisk opfglgning pa alle
patienter 6 maneder efter skaden

sp@grgeskema / telefoninterview
tilbagelpbsambulatorium



Vederlagsfri fysioterapi —
grundlaeggende karakteristika,
trivsel samt funktions- og
aktivitetsniveau

diagnose, type og maengde af behandling,
demografi og bopeel

sveerhedsgrad af sygdommen

faktorer der har betydning for trivsel og
funktionsniveau



Post-commotionelle symptomer (PCS)

Langsommelighed i tcenkningen
Folelse af at veere omtaget
Koncentrationsbesvecer

Hukommelsesbesvecer

Hovedpine
Svimmelhed
Kvalme
Lys - og lyd overfglsomhed
Slgret syn eller dobbelt syn
rcethed og nedsat udholdenhed

Besvcer med at falde i sgv
Afbrudt sgvn
For meget/for lidt sgvn

Felelsesmcessige
symptomer

Irritabilitet
Stress-intolerance
Tristhed
Angst
Rastlegshed



"Get going After concussiloN” (GAIN)
e Tveerfagligt team.

e 8 ugentlige sessioner + hjemmearbejde.

— 3 gruppesessioner (2 timer), manualiserede.

— op til 5 individuelle sessioner, fleksible.

e "Veerktgjskassen”, metoder baseret pa
principper fra kognitiv adfeerdsterapi og
gradueret genoptraning.

e Individuel behandlingsplan, men fysisk
aktivitet obligatorisk del af behandlingen.

Ved gradueret genopirzning er det vigtigt at ga gradvist irem,
s@ man udiordres uden at blive overbelastet.



Radgivningsgruppe

2 arlige mgder
Sparringspartnere



