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Hgringssvar fra Dansk Sygepleje Selskab vedr. Udkast til revision af bekendtggrelse om
genoptraeningsplaner og om patienters valg af genoptraeningstilbud efter udskrivning fra
sygehus samt vejledning om traening i kommuner og regioner.

Dansk Sygepleje Selskab (DASYS) har modtaget forespgrgsel pa overstaende og vi takker for
muligheden for at indgive hgringssvar.

Vi har sendt retningslinjen til de faglige selskaber, der er medlem af DASYS, og vi har nedenstdende
kommentarer:

Genoptreening angives fremover i fire forskellige grupper: Genoptrzaeningsplan til basalt niveau,
genoptraningsplan til avanceret niveau, genoptraeningsplan til specialiseret genoptraning samt
genoptraeningsplan til rehabilitering pa specialiseret niveau.

Udviklings/forskningsforpligtelse (side 12 og 13)

Nuvarende formulering: Det specialiserede niveau udfgrer forskningsaktiviteter og bidrager til fortsat
udvikling af faglig kvalitet pa alle niveauer. Det findes bekymrende, at forsknings- og
udviklingsopgaver alene knyttes an til det specialiserede niveau, der varetager genoptraening og
rehabilitering af fa patienter kendetegnet af sjeeldne tilstande med omfattende, komplicerede eller
alvorlige funktionsaendringer. Uden forskning og udviklingsaktivitet pa basalt og avanceret niveau vil
det ikke veere muligt at udvikle og tilbyde evidensbaseret genoptraning/rehabilitering, som langt den
overvejende del af patienterne har behov for i kommunale indsatser.

Begrebsbrug

Brug af begreberne basal, avanceret og specialiseret genoptraening samt specialiseret rehabilitering til
opdeling af patientpopulationer i kommunalt regi ma problematiseres. Det medfgrer
begrebsforvirring at anvende begrebet "rehabilitering pa specialiseret niveau” i kommunalt regi, da
der i forhold til begrebets indhold opstar uklarheder i snitfladen til hospitalsbaseret rehabilitering pa
"hgijt specialiseret niveau”, hvor indsatsen kendetegnes ved betydelige plejebehov samt identifikation
af og imgdekommelse af serdeles komplekse rehabiliteringsbehov der fordrer mange forskellige
fagprofiler organiseret i et interdisciplinaert samarbejde samt hgj intensitet i indsatsen. Personer, der
rehabiliteres pa dette niveau, vil ofte have behov for efterfglgende rehabilitering i ambulant regi til
videre rehabilitering/specialiseret genoptraening. Over et forlgb begrebssaetter man i dette lys forlgbet
fra "hgjt specialiseret rehabilitering” med sektorovergang til "rehabilitering pa specialiseret” niveau
hvormed begrebernes ligheder og forskelligheder navnlig omkring forpligtelser omkring forskning og
vidensformidling udviskes.

Skulle vores hgringssvar give anledning til spgrgsmal uddyber vi naturligvis gerne vores synspunkter.
Med venlig hilsen

Bente Hoeck
BestyrelsesmedlemDansk Sygepleje Selskab
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