
Referat fra SIG-AKS-Rehabilitering. 
 

Sundhedsreform: 
Endnu hører vi ikke så meget mere end, at rehabiliteringen kan ske at blive købt/betalt af regionen. 

Den specialiserede rehabilitering vil formentligt blive trukket til hospitalet/centre f.eks. neurologi og 
børn. 

Måske fører det til noget godt – f.eks. osteoporose-borgere kan tilbydes rehabilitering. 

Forskelle for borgere kan måske udlignes – så det bliver mere ensartet 

I Kolding tester både fysioterapeut og sygeplejerske til arbejds-ekg. 

I f.eks. region Nord testes kun høj-risisko-patienter. 

I Odense og Hovedstad testes også kun de patienter, der ikke er fuldt revaskulariseret. 

I region Midt det samme og i hvert fald i Randers testes hjertesvigt med noget nedsat EF. 

Udfordringen fortsat kan være at samarbejde omkring de borgere, der har symptomer – kontakter 
og overgange mellem hospital og kommuner. 

Landskursus: 
Sine og Minna deltager. Minna laver et oplæg med få slides. 

Planlægning af fysisk møde: 
Lige nu lyder det til, at alle må deltage. 

Emner, der kan være interessante: 

Yngre med aorta-dissektion og rørprotese – systematik omkring overgang. Marta fortæller, at 
patienter í region Hovedstad oplever utryghed og måske ventetid i overgang til træning i kommune. 

Minna tænker på overgange – at borger ikke tabes i ”gabbet” mellem de forskellige sektorer. Hun  
har navnet på læge fra Skejby, som forsker i overgangen, hvor hun har været involveret. 

Fatique generelt – kunne være et emne. Inspireret af Dorrit, der lige har været til en 
tenmadag/konferenee med fagpersoner og patienter, der blev trukket på i forhold, hvad der er på 
spil, og hvad de kan have brug for: 



SCAD -patienter – de higer efter informationer, vil gerne følges i mange år. Hvorfor er de hårdere 
ramt end f.eks. patienter med blodprop? Fatigue arbejdes der med – f.eks. i forhold til ergoterapeut 
og energiforvaltning. Flere får angst/depression og falder ud af arbejds-marked. 

Lige nu overvejes, om de skal følges af sygeplejerske med opringning hvert år i 5 år. 

Kommende møder: 
Kommende arrangementer for seje sygeplejersker, der arbejder med vigtigt stuff: 

 Cardio-metabolisk-temadag 1. og 2. oktober. Her for sygeplejersker på hospitaler. 

Virtuelt møde 7.1.26 

Fysisk møde bliver 18.3.26. Sine taler med Anne-Mette og Lotte  mhp. planlægning. 

Evt. - Audit DHRD: 
Bare få eksempler på udfordringer i databasen: 

Blodtryk har man arbejdet med længe – hvorfor er de ikke i mål? Databasen kan ikke fange de 
rigtige målinger. Så når data gennemgås er patienterne i mål. 

Rygning er emne næste gang – det lykkes ikke at nå indikatoren. Måske skal der kigges på, om de er 
henvist til rygestop fremfor om de er holdt med at ryge, siger Dorrit. 

Mangler tal fra kommunerne, fordi de to databaser endnu ikke samkører… 

Udviklingen går nogle gange hurtigere end databasen kan følge med. 
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