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FAKTAARK

Kognitive kommmunikationsforstyrrelser

efter ernvervet hjerneskade

Kognitive kommunikationsforstyrrelser er en
hyppig falge af erhvervet hjerneskade. Det
pavirker sproget og kommunikationen i kompleks
problemlgsning og i sociale sammenhange.

Selvom personer med kognitive
kommunikationsforstyrrelser ikke ngdvendigvis
har sproglige vanskeligheder som ved afasi, kan
udfordringerne veere lige sa gennemgribende og
fare til mange misforstaelser i kommunikationen.

Dette faktaark er til fagprofessionelle, som i deres
arbejde mgder personer med kognitive
kommunikationsforstyrrelser efter en erhvervet
hjerneskade og deres pararende.

Hvad er kognitive
kommunikationsforstyrrelser?

Kognitive kommunikationsforstyrrelser kan ses
efter mange typer af skader pa hjernen som f.eks.
traumatisk hjerneskade, stroke, meningitis,
encefalitis eller anoksi. Faelles er det, at de
frontale dele af hjernen ofte er ramt.

Kognitive kommunikationsforstyrrelser er
kommunikative vanskeligheder, der skyldes en
pavirkning af de kognitive funktioner som f.eks.
opmaerksomhed, indleering, hukommelse,
problemligsning, initiativ, haemning, social
forstdelse og/eller evne til at regulere egen
adfeerd. Det kan give vanskeligheder med at lytte,
forstd, tale, laese, skrive samt at interagere i
samtaler og sociale sammenhaenge.

Hos personer med kognitive kornmunikations-
forstyrrelser er sproget typisk intakt. Det vil sige,
at de strukturelle sprogkompetencer i form af
fonologi (sproglyde), semantik (ordenes
betydning), morfologi (orddannelse og bajning) og
syntaks (saetningernes struktur) ofte er godt
bevaret efter skaden.

Hvor mange er ramt?

Det anslas, at 50-75 procent af personer med
stroke eller traumatisk hjerneskade far kognitive
kommunikationsforstyrrelser. Da antallet varierer
betydeligt med sveerhedsgraden af traumatiske
hjerneskader, har det veeret vanskeligt at foretage
praecise opggarelser over antallet. Tallene er
baseret pa opgarelser af personer med moderate
eller sveere hjerneskader.

Hvordan kommer kognitive
kommunikationsforstyrrelser til udtryk?

Kognitive kommunikationsforstyrrelser kan
komme til udtryk pa forskellige mader, alt efter
hvordan og i hvilken grad de kognitive funktioner
er pavirket. Det kan bl.a. vaere udfordringer med:

"7 Informationsbearbejdning:
At forsta store maengder information eller
information, der gives for hurtigt og at
forsta komplekse emner eller komplekse
sproglige konstruktioner fx ironi og
tvetydighed.

' Produktion af sammenhangende
tale/skrift:
At pabegynde og opretholde en samtale,
at skabe sammenhasng og struktur i det,
der siges/skrives og at udelade
vaesentlige informationer og i stedet give
mange irrelevante informationer.

"1 Social interaktion:
At forsta og afleese mimik og toneleje fra
samtalepartnere, at overholde turtagning i
samtaler ved f.eks. at veere for
dominerende eller for passiv og at tilpasse
sig samtalepartneren, hvilket kan resultere
i upassende sprogbrug.
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Udredning og indsatser

Udredningen af kognitive kommunikations-
forstyrrelser pabegyndes typisk, mens patienten
er indlagt til rehabilitering. | udredningen anbefales
det at anvende test, som afspejler hverdags-
situationer, hvor de kognitive kommunikations-
forstyrrelser kan komme til udtryk.

En egentlig udredning og vurdering af, hvilke
indsatser der er ngdvendige at igangsaette, bar
foretages af en logopaed, der er uddannet til at
identificere og vurdere kommunikations-
vanskeligheder. Logopasdens udredning vil ofte
vaere en del af en tveerfaglig udredning i
samarbejde med i saerdeleshed neuropsykologer,
men ogsa terapeuter og medicinsk personale.

Logopaeden kan pa baggrund af udredning og
samtale med personen med kognitive
kommunikationsforstyrrelser og de pargrende
opstille mal for videre behandling.

Alle fagprofessionelle kan i mgdet med personer
med erhvervet hjerneskade medvirke til at
understgtte kommunikationen bl.a. gennem
samtalestgtte. Det er en tilgang, som bruges i
neurorehabilitering til at understgtte samtale med
personer, der har sveert ved at kommunikere.

Hvor finder jeg mere information?

FAKTAARK

Hvad kan jeg gare som fagprofessionel?

Da kognitive kommunikationsforstyrrelser
kommer forskelligt til udtryk, kreever det en alsidig
veerktajskasse at tilpasse sig den enkelte borger
eller patient. Desuden kan konteksten for en
samtale udfordre bearbejdning af den information,
der gives, f.eks. hvis der er flere samtalepartnere
eller forstyrrende baggrundssta.

Gode rad i samtalen med personer med
kognitive kommunikationsforstyrrelser:

["T Sgrg for rolige omgivelser, begraens
baggrundsstgj og distraktioner

[T Veer tdlmodig, og seet god tid af, tag evt. en
pause undervejs

[T Tal med naturlig tone og stemmestyrke

"1 Tilpas maengden af information, og stat gerne
informationen med tydelig skriftlig struktur
f.eks. en dagsorden, eller skriv
fordele/ulemper ved et valg ned

["T Giv statte til hukommelsen ved at sparge til
reelt indhold fremfor at teste hukommelsen,
nar du stiller spgrgsmal. Du kan f.eks. sige:
"Hvad synes du om traeningen med boldene
nede i den store sal i gar? | stedet for: "Kan du
huske, hvad vi treenede i gar?

I"T Giv personen med kognitive
kommunikationsforstyrrelser respektfuld
feedback i enrum, hvis personens
kommunikation er upassende eller for
omfangsrig. Lav en feelles aftale om, hvordan
du kan ggre opmaerksom pa det fremadrettet

Pa vnr.dk finder du veerktgjer til samtalestgtte og faktaark om andre typer af kommunikations-

vanskeligheder som for eksempel afasi.

Der er ogsa rad og vejledning at hente hos patient- og brugerforeninger som Hjernesagen og
Hjerneskadeforeningen og pa hjemmesider hos regioner, kommuner og kommunikationscentre.
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