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Kriterier for udskrivelse fra Hjerneskader, sengeaf-

snit 611 og 612 

I klinikkens sengeafdeling forestås højt specialiseret neurorehabilitering som led i den akutte-

subakutte behandling af patienter med følgende diagnoser: 

• Traumatisk hjerneskade 

• Apopleksi (såvel iskæmisk som hæmoragisk) 

• Subarachnoidalblødning 

• Følger af cerebral hypoxi 

• Følger af neuroinfektion 

• Følger af metabolisk encephalopati 

Se vejledning for visitation til indlæggelse. 

Udskrivelse og flytning 

Den højt specialiserede neurorehabilitering i klinikken afsluttes, når der ikke længere er indi-

kation for dette tilbud eller patienten ikke skønnes at have potentiale for at profitere af den 

højt specialiserede neurorehabilitering.  

Principielt skelnes mellem udskrivelse og flytning. Ved udskrivelse forlader patienten hospi-

talsregi, og dermed ophører regionens (hospitalets) ansvar for rehabilitering. Ansvaret over-

går til patientens kommune. Hvis der er indikation for fortsat rehabilitering i hospitalsregi eller 

hospitalsbehandling i øvrigt, flyttes patienten til en anden hospitalsafdeling. En sådan flytning 

er formelt set ikke en udskrivelse. 

Udskrivelse til fortsat rehabilitering i kommunalt regi 

Generelt udskrives patienten til kommunalt baseret neurorehabilitering, når patienten er me-

dicinsk stabil, ikke længere har behov for specialiseret døgndækkende observation og ikke 

længere har behov for dagligt lægeligt tilsyn. 

Som forberedelse til udskrivelse indbydes hjerneskadekoordinator fra patientens kommune til 

udskrivningsmøde, og der udarbejdes en genoptræningsplan, almindeligvis enten svarende 

til alment avanceret genoptræning eller specialiseret rehabilitering.  



Kriterier for udskrivelse fra  

Hjerneskader, sengeafsnit 611 og 612 

Side 2 
 

Den kommunale rehabilitering kan finde sted i døgnbemandet kommunal institution eller som 

et ambulant tilbud til patient, der bor i eget hjem. Ved behov for avanceret eller specialiseret 

døgnbaseret rehabilitering kan patientens kommune træffe aftale med specialiseret institu-

tion som Center for Neurorehabilitering i Dianalund eller Vejlefjord. 

Udskrivelse til hospitalsbaseret regionalt specialise-

ret neurorehabilitering 

Hvis patienten fortsat har behov for hospitalsbaseret rehabilitering, vil patienten blive hen-

vist/flyttet til en afdeling med regionalt specialiseret funktion. Som hovedregel vil en sådan 

patient fortsat have behov for dagligt/ugentligt tilsyn ved speciallæge i neurologi, være mode-

rat til svært hjerneskadet og have behov for omfattende tværfaglig rehabilitering. 

For patienter hjemmehørende i Region Hovedstaden er mulighederne Center for Neuroreha-

bilitering i Dianalund eller en af de neurologiske afdelinger på regionens hospitaler (Hillerød, 

Bispebjerg, Herlev og Glostrup). Patienter fra Region Sjælland kan henvises til Center for 

Neurorehabilitering i Næstved. 

Hvis patienten efter en vurdering ved speciallæge i klinikken ikke har potentiale for at profi-

tere af klinikkens højt specialiserede tilbud, kan tilbageflytning til hospitalsafdeling med ho-

vedfunktion være aktuel. Ligeledes flyttes patienterne undtagelsesvis til afdeling med hoved-

funktion, hvis der er lang ventetid på overflytning til regionalt specialiseret rehabilitering eller 

udskrivelse til eget hjem. 


