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Kvalitetsstandard for rehabilitering af voksne med erhvervet hjerneskade 

Lovgrundlag  Kvalitetsstandarden er sammensat af flere lovgivningsområder, 
som kan komme i betragtning i det enkelte borgerforløb. 
Nedenstående lovgrundlag beskriver de typiske områder, som kan 
forekomme i borgerens samlede rehabiliteringsforløb.  

 Sundhedsloven: §140 genoptræning, §140B 
hjerneskadekoordination, §138 sygepleje, §119 
forebyggende indsatser. 

 Loven om Specialundervisning for voksne – særlig 
tilrettelagt undervisning og rådgivning  for at afhjælpe eller  
begrænse graden af handicap. 

 Serviceloven: §83, §83a, hjemmehjælp og 
hverdagsrehabilitering §86 træning, §112, §113, §114, 
§116, §118 hjælpemidler, boligændringer, forbrugsgoder, 
§119 plejeorlov, §97 ledsagerordninig, §85 og §82a, §82B 
hjemmevejledning og gruppevejledning, §107 og §108 
botilbud, §100 merudgifter, §5, §54, §54a, §58a, §105 Lov 
om leje af almene boliger – plejebolig og ældrebolig, §104 
og §105 aktivitets og samværstilbud. 

 Lov om aktiv beskæftigelsesindsats: §52: 
Virksomhedspraktik, løntilskud, nytteindsats, 
opkvalificering og §53 hjælp til at opnå varig beskæftigelse 
og hel eller delvis selvforsørgelse.

 Sygedagpengeloven: §7b fastholdelsesplan, §56 Aftale om 
refusion af sygedagpenge ved langvarig eller kronisk 
sygdom mv., §58a Sygedagpenge til selvstændigt 
erhvervsdrivende ved langvarig eller kronisk sygdom.  

 Bekendtgørelse af lov om kompensation til handicappede i 
erhverv m.v.: §4 Personlig assistance til ledige, 
lønmodtagere, og selvstændige erhvervsdrivende, der på 
grund af betydelig fysisk eller psykisk 
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funktionsnedsættelse har behov for særlig personlig 
bistand.

Ventetid Alle henvendelser bliver besvaret og behandlet ud fra 
kommunens svarfrist på de enkelte områder. Borgerne bliver 
orienteret løbende, hvis kommunen ikke kan overholde de 
svarfrister. Svarfristerne fremgår af kvalitetsstandarden på de 
enkelte indsatser. Kvalitetsstandarderne kan findes på Ishøj 
kommunes hjemmeside www.ishoj.dk

Målgruppe Målgruppen er borgere med erhvervet hjerneskade over 18 år. 
Der er typisk tale om borgere, som har skader som følge af 
blodprop, hjerneblødning, tumorer, iltmangel, infektioner, 
traumer som følge af cykelstyrt, overfald, trafikulykke mv. 
Målgruppen inkluderer også borgere med hjernerystelse. 

Formålet med indsatsen Formålet er at borgerne opnår samme grad af funktionsevne som 
tidligere eller bedst mulig funktionsevne, bevægelses- og 
aktivitetsmæssigt, kognitivt, emotionelt og socialt. 

Indsatsen er en målrettet og tidsafgrænset samarbejdsproces 
mellem borger, pårørende og personale. 
Indsatsen tilpasses borgers individuelle behov og tilrettelægges i 
sammenhæng med andre indsatser, der kan bidrage til borgerens 
samlede rehabilitering. Der lægges vægt på at borger og dennes 
pårørende oplever et sammenhængende og koordineret forløb og 
bliver meddindraget i processen. 

Tildeling Ishøj og Vallensbæk kommuner laver en konkret og individuel 
vurdering, og afklarer, om der er behov for en indsats, og i så fald 
hvilken indsats der er behov for. 

For de borgere, som har svært ved at overskue sit samlede 
rehabiliteringsforløb tilbyder kommunen hjælp gennem 
hjerneskadekoordinatorne indtil livssituation er afklaret. 

Vi er forpligtet til at tage udgangspunkt i ”Sundhedsstyrelsens 
forløbsprogram for voksne med erhvervet hjerneskade”. 

Vi tager afsæt i Hvidbogens definition af rehabilitering i Danmark, 
som lyder:

”Rehabilitering er en målrettet og tidsbestemt samarbejdsproces 
mellem en borger, pårørende og fagfolk. Formålet er, at borgeren, 
som har, eller er i risiko for at få betydelige begrænsninger i sin 
fysiske, psykiske og/eller sociale funktionsevne, opnår et 
selvstændigt og meningsfuldt liv. Rehabilitering baseres på 
borgerens hele livssituation og beslutninger og består af en 
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koordineret, sammenhængende og vidensbaseret indsats.” 
”Hvidbog om rehabiliteringsbegrebet”
Rehabiliteringsforum Danmark, MarselisborgCentret 2004. 

Form og indhold Indholdet beror på en konkret, individuel og faglig vurdering. 
Følgende indsatser er typisk forekommende: 

 Ergoterapeutisk, fysioterapeutisk undersøgelse og 
genoptræning 

 Afdækning og undervisning ved neuropsykolog, 
talepædagog, synskonsulent m.fl. 

 Hjemmevejledning med pædagogisk støtte
 Hjemmehjælp og hjemmesygepleje
 Hverdagsrehabilitering
 Hjælpemidler, boligændringer, forbrugsgoder, biler
 Fastholdelseskonsulentbistand, mulighed for udvikling og 

afprøvning af arbejdsevne
 Vurdering af boligsituation 
 Råd og vejledning til pårørende
 Hjælp til koordinering
 Samværs og aktivitetstilbud i og uden for det kommunale
 Forebyggende indsatser

Omfang og varighed Indsatserne varierer alt efter omfang og hvad borgeren individuelt 
har brug for. Dette tages der stilling til ved konkret, individuel og 
faglig vurdering.

Levering af ydelsen Myndighedsområderne vurderer og træffer afgørelse på deres 
respektive indsatser. 
Alle afgørelser tager udgangspunkt i kommunernes 
kvalitetsstandarder for de enkelte områder. Se kommunens 
hjemmeside www.ishoj.dk

Brugerbetaling Der forekommer brugerbetaling på:
 De fleksible omsorgspladser 124 kr per døgn i 2019 niveau. 
 Hjælpemidler som bevilges som forbrugsgoder.  Beløbets 

størrelse afhænger af det søgte hjælpemiddel. 
Minimumsbeløb er 500kr. Ankestyrelsen kategoriserer 
hhv. hjælpemidler og forbrugsgoder udfra hvor udbredt 
det ansøgte er i  befolkningen.

Klagemuligheder Klagevejledning medsendes i de skriftlige afgørelser for de 
forskellige indsatser. 

Udarbejdelse og Kvalitetsstandarden er godkendt af Ishøj og Vallensbæk 
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opfølgning kommuner. Kvalitetsstandarden revideres årligt og ved væsentlige 
ændringer.

Udarbejdet d. 13.11.19 


