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Til rette vedkommende

Revideret kommissorium for arbejdsgruppe vedr. national klinisk ret-
ningslinje for fysioterapi og ergoterapi til voksne med nedsat funktionse v-
ne som folge af erhvervet hjerneskade, herunder apopleksi

Baggrund

I april 2012 igangsatte Sundhedsstyrelsen arbejdet med at udarbejde en national
klinisk retningslinje for fysioterapi og ergoterapi til voksne med nedsat funkti-
onsevne som folge af erhvervet hjerneskade, herunder apopleksi. Formalet med
retningslinjen er at bidrage til en eget og ensartet kvalitet af de fysioterapeuti-
ske og ergoterapeutiske indsatser. Den kliniske retningslinje skal i videst muligt
omfang vare baseret pa den bedst tilgengelige forskningsbaserede viden i rela-
tion til de specifikke indsatser.

Den kliniske retningslinje udger en del af et storre projekt, hvor i alt fem klini-
ske retningslinjer skal udarbejdes. For tre af disse retningslinjer var opgaven
“treening” rettet mod henholdsvis apopleksi, multipel sklerose og cerebral pare-
se 1 den vederlagsfti fysioterapiordning. Sundhedsstyrelsen har anbefalet, at de
respektive retningslinjer omfatter bade fysioterapi og ergoterapi, idet betegnel-
sen treening ikke er dekkende for den indsats retningslinjen ber beskrive, og
fordi der ydes bade indsatser inden for fysioterapi og ergoterapi i relation til de
funktionsevnenedsettelser, der skal beskrives i retningslinjen.

I forbindelse med dette arbejde nedsatte Sundhedsstyrelsen en arbejdsgruppe
for hver specifik retningslinje samt én folgegruppe for de tre retningslinjer.

Nearvarende kliniske retningslinje er mélrettet fysioterapeuter og ergoterapeuter pa
sygehuse, i kommuner og i praksissektoren, der yder fysioterapeutiske og ergotera-
peutiske indsatser til personer med nedsat funktionsevne, som folge af erhvervet
hjerneskade. Retningslinjen henvender sig desuden til fagpersoner, der som del af
det tvaerfaglige samarbejde i1 forhold til persongruppen ogsa ber have kendskab til
indholdet af denne retningslinje.

Endelig er retningslinjen rettet mod myndigheder, planleggere og ledere i regi-
oner og kommuner, som har ansvaret for at sikre den faglige kvalitet i den her
ydede fysioterapi og ergoterapi.

Yderligere information om kliniske retningslinjer findes pa SST.dk: Nationale
Kliniske Retningslinjer.

Arbejdsgruppens opgaver
e Bidrage til at fastlegge indholdet og den pracise afgraensning for den
kliniske retningslinje
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e Bidrage til at kvalificere de fokuserede spergsmal der skal belyses i ret-
ningslinjen, herunder bidrage til at kvalificere litteratursegningen og
vurderingen af litteraturen

e Bidrage til at formulere anbefalinger og kommentere pé udkast til ret-
ningslinjen

e Bidrage til at vurdere, hvordan heringssvarene og peer review indarbej-
des i retningslinjen

e Deltage ved mader og ved undervisningsdag om GRADE

Arbejdsgruppen ma forvente en vis arbejdsmangde i henhold til at forholde sig
til litteraturen, vurdering heraf samt kommentering af udkast til retningslinjen.

Arbejdsgruppens kompetencer

Der ber ved udpegningen til arbejdsgruppen laegges vagt pa, at den/de udpege-
de har specifik faglig viden og erfaring inden for fysioterapi og ergoterapi til
voksne med nedsat funktionsevne som folge af erhvervet hjerneskade, herunder
apopleksi. Arbejdsgruppens sammensatning skal i videst muligt omfang repree-
sentere praksis i kommuner og praksissektoren og pa sygehus.

Metode- og fagkonsulenters opgaver
Der frikabes metodekonsulenter, der gennemgér og vurderer litteraturen.

Dertil frikebes der faglige eksperter, der har til opgave at kvalificere litteratur-
segningen og -vurderingen samt skrive udkast til retningslinjen.

Arbejdsproces

Der planlaegges en proces med i alt seks arbejdsgruppemeder. Den kliniske ret-
ningslinje skal vere ferdig i november 2014. Sundhedsstyrelsen varetager for-
mandskab og sekretariatsfunktion og udsender overordnede beslutningsrefera-

ter fra arbejdsgruppemederne. Den forelgbige plan for atholdelse af mederne i

arbejdsgruppen ses nedenfor.

Arbejdsgruppemeoder:

1. made den 7. november 2013, k1. 10.30-14.00
2. made den 16. december 2013, k1. 10.30-14.30
3. mgde den 18. marts 2014, k1. 10.30-14.30

4. mode den 20. maj 2014, kl. 10.30-14.30

5. mede den 17. juni 2014, kl. 10.30-16.30

6. mede den 29. september 2014, k1. 10.30-16.30

Undervisning i GRADE, mededato ikke fastlagt

Sundhedsstyrelsen tager forbehold for, at &ndringer kan forekomme.
Felgegruppemeoder:

1. mede, 17. juni 2014, k1. 10.30-12.30

2. made, 29. september 2014, kl. 10.30-12.30

Retningslinjen sendes i bred hering i juli og august 2014
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Retningslinjen skal vere faerdig november 2014

Arbejdsgruppens sammensgtning:
e Sundhedsstyrelsen (formand & sekretariatsfunktion)

Ergoterapeutforeningen (3)

Danske Fysioterapeuter (3)

Dansk Selskab for Neurorehabilitering (1)

Selskabet Danske Neuropsykologer (1)
e Dansk Selskab for Apopleksi (1)

Sundhedsstyrelsen kan supplere arbejdsgruppen med yderligere relevant ek-
spertise efter behov. Medlemmerne af arbejdsgruppen skal afgive en habilitets-
erklering. Habilitetserkleringerne offentliggeres pd Sundhedsstyrelsens hjem-
meside.

Foruden arbejdsgruppen vil der blive nedsat en folgegruppe, hvis formal er at
radgive Sundhedsstyrelsen, herunder kommentere skriftligt pa projektbeskrivel-

se og udkast til retningslinjen. Folgegruppen vil vaere tilknyttet de tre retnings-
linjer om fysioterapi og ergoterapi.

Med venlig hilsen

Britta Bjerrum Mortensen
Specialkonsulent
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