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Audny Anke
overlege dr.med.



Handlingsplanen

Rett kompetanse til rett
tid — Rehabilitering | Nord
der vi bor
Rehabiliteringstilbudet |
Helse Nord skal veere
minst like godt som det
beste nasjonalt, og pa
niva med internasjonale
tilbud.

°
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HANDLINGSPLAN FOR HABILITERING OG
REHABILITERING 2004 — 2010

“Av og til kurere, ofte rehabilitere™

HORINGSUTKAST




Spesialiserte rehabiliteringsavdelinger |
Nord-Norge - Rehabiliteringskartet

Batsfjord

UNN Fysmed & rehab
Kirkenes sykehus
Fys.med.&rehab .

Harstad sykehus
rehab.avd .

Nordlandssykehuset
Fys.med. & rehab .

Valnesfjord

. helsesportssenter
Sandnessjgen sykehus P

m/ Helgeland rehab. Sandnessjoens
Fys.med. & rehab

Dessuten Ladingen rehab, geriatriske avdelinger, Opptrenings/
rehabinstitusjoner + LMS + Habiliteringsteam og ART




Hva stod | Regional Handlingsplan for
habllitering og rehabilitering 2004-20107?
.
Forskning og utvikling 2
- Stimuleringstiltak rehabiliteringsforskning
- Universitetsstillinger, hele og bistillinger
- Felles dokumentasjonsverktay

- Regionale kvalitetsregistre

- UNN som fagressurs, regionalt knutepunkt for
kompetanse og nettverksdannelse



Hva star det ellers?
]

delplaner? Eks. habilitering?
Nasjonal Strategi?

Hva med Helsesportssentra?
Opptreningsinstitusjoner?




Andre regioner

« 1
Helse Sgr-Ast:

- Ulleval US

- Forskningsavdeling Sunnaas sykehus. Stor!
Tverrfaglig! Minnefond.

- FOU-enhet Spesialsykehuset for rehabilitering,
Stavern
Helse Vest:

- Regionalt kompetansesenter for habilitering og
rehabllitering (adm.leder, forskningsleder,
koordinator)



NAVAERENDE RESSURSER TIL FORSKNING OG FAGUTVIKLING
Det er utarbeidet oversikt over naveerende forskningskompetanse i
Klinikk for rehabilitering, og stillingsressurser for forskning slik de vil se
ut fra aug. 2008. Det vises til Vedlegg 1, Tabell 1 og Tabell 2. Det gar
fram at klinikken har to personer med bistilling ved UiT. Bade
Fysioterapiavdelingen og fra hgsten 08 ergoterapiavdelingen har 80%
stilling for forsker. Ved Avdeling for fysikalsk medisin og rehabilitering er
det tilknyttet 4 stipendiater.

Tabell 3 gir en oversikt over antall forsknings- og fagutviklingsprosjekter
fordelt pa de tidligere avdelinger og Kronikersatsningen. De siste sidene
av Vedlegg 1 gir en neermere presentasjon av navaerende og planlagte
forsknings- og fagutviklingsprosjekter.

Fra "ReForsK 2008. Rapport om etablering av regonal forsknings- og
kompetanseenhet ved Rehabiliteringsklinikken UNN HF, side 3”



Oversikt forskningskompetanse Klinikk for Rehabilitering
Hayeste kompetanse pr ansatt oppgis

Sosionom | Ergoter Fysioter | Avd for Kroniker
avd avd avd fys med satsning
og rehab
Dr.grad 0 1 2 3 0
Stipendiat | 0 0 4 0
Hovedfag | 2 0 0 13 1
Mastergr
Mastergr | 0 7 4 0

student




Hva har vi av strukturer/ infrastruktur

S

Kjennskap og nettverk lokalt
Nasjonale nettverk

Satsning Valnesfjord
nelsesportssenter

Klinisk Forskningssenter
ReForsK (?)




Visjon

Re-ForsK skal fremme regional, tverrfaglig forskning og bte
kompetanse innen rehabilitering. Re-ForsK har medjog internasjonal
forankring. Re-ForsK er forsknings, utviklings - bgmpetansebase for
Rehabiliteringsklinikken pa UNN, og en faglig resstor gvrige
helsetjenester i regionen. Re-ForskK vil med nadrhidinikken ivareta
bredde i problemstillinger, teori og vitenskapehgtode. Enheten
vektlegger deltakelse i forskningsnettverk. Re-Rdmar tilknytning til
og samarbeider med Universitetet i Tromsg og Hedgefgskolen.
Re-ForsK vil medvirke til a fremskaffe ny rehabititegs - kunnskap
som har betydning for befolkningen i Nord Norge.




Stabsfunksjon for Rehabiliteringsklinikken UNN
HF

Re-Forsk

Forskningsbase

Forskningsleder

Hovedfunksjoner:
*Forskning
*Veiledning
*Forskningskoordinator

*Kvalitetsregistre



Overordnet utfordring
-

Kunnskapsbasert viten om malgrupper,
forlgp og effekt av rehabilitering

Eks. Kunnskapssenterets rapport
"Organisering av fysikalsk medisin og
rehabilitering pa sykehus”



Psykolog  Aktiviter
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Reelt Forskningssvakt fag:

- Fa med vitenskapelig kompetanse/ veiledere

- Veiledere som ogsa er klinikere/ administratorer,
dvs. begrenset erfaring

STOR bredde

- Mange typer fagpersoner og fagfelt

— Ulike forskningstradisjoner. Kvalitativt, kvantitativt,
samfunnsvitenskapelig,

- Et utall diagnoser og ulike faser i forlgp
FA pasienter

Logoped



Forskningsprosjekter

Rehabiliteringsklinikken UNN
* Doktorgradsprosjekter: 4 g
o Start-stipend: 3 -J

* Multisenter-studier: 3
* Postdoc-prosjekter ?— 3 planlagte

Rehabiliteringssenteret NNK
Valnesfjorden helsesportssenter

Andre?




Aktivitetsrelaterte smerter hos pasienter
med kroniske muskel/skjelettlidelser

Stipendiat sykepleier cand.san. Elin Damsgard

Damsgard E, Fors T, Anke A, Rge C
Activity-related pain in patients with chronic musculosceletal disorders.
Submitted.

Damsgard E, Thrane G, Fors T, Anke A, Rge C

The Tampa Scale of Kinesiophobia: A Rash analysis of its properties in
subjects with low back and more widespread pain.

J Rehab Med 2007; 39: 672-678.

Damsgard E, Dewar A, Rge C, Hamran T: Staying active despite pain.
Activity releated pain and pain related fear among outpatients with
musculoskeletal disorders. Submitted.

Fors T, Damsgard E, Rge C, Anke A

Readiness to adopt a self management approach to pain - are profiles of
scores on the Pain Stages of Change Questionnaire useful?

Submitted.




Intensiv trening av arm- og
handfunksjon etter hjerneslag

Stipendiat fysioterapeut cand.san. Gyrd
hrane

Randomisert kontrollert studie —
multisenter

Styringsgruppe med prosjektansvarlig
Anke. Fra St.Olavs avdelingsoverlege
dr.med.Bent Indredavik, fysioterapeut
PhD Torunn Askim, fysioterapeut Roland
Stock.

NLSH Bodg med, Harstad leverandgar,
Levanger vil med (Alesund oo
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o Sakral epidural injeksjon ved
nerverotsaffeksjon. Rct — multisenter.
Stipendiat overlege Trond Iversen,
veiledere Ingebrigtsen, Hasvold, Anke.

Kartlegging av motivasjon for aktiv
mestring hos pasienter med muskel-

skjelettplager. Motivasjonenes betydning
for effekt | to behandlingsforlgp. Rct —
multisenter. Stipendiat overlege Terese
Fors, velledere Anke og Indahl.
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Startstipender

 Bruk av simulator ved vurdering av
egnethet for bilkjgring hos pasienter med

ervervet hjerneskade. Christoph Schaefer.
Prosjektleder Anke. Forskningsgruppe med Per Aslaksen.
Medarbeider Berit Stramseng.

Egnet til a kjgre bil? Vurdering av egnethet
med vekt pa nevropsykologisk metodikk.

Nevropsykologiske aspekter. Marte C. @rbo.
Prosjektleder Anke. Forskningsgruppe med Per Aslaksen
+ flere. Forskningsgruppe.

Multippel sklerose | Troms og Finnmark.
Odd Arne Hansen. Prosjektleder Mellgren. Velleder Anke.




Multisenter studier

* Reliability and diagnostic characteristics of the JFK
Coma Recovery Scale- Revised: Further validation and

assessment of rater’s level of experience. Marianne Lavstad,
Cand. Psychol, Kathrine F. Frgslie, Cand. Scient, Joseph T. Giacino, PhD,
Toril Skandsen, MD, Audny Anke, MD, PhD, Anne-Kristine Schanke, PhD.

« Effekt av rehabilitering ved alvorlig
traumatisk hjerneskade. Nasjonal.

Steering committee:

Cecilie Rge, MD, PhD, Dep of Physical medicine and rehabilitation, UUS
(leader of the project), Audny Anke, MD, PhD, head of the DepT of Physical
medicine and rehabilitation University Hospital Northern Norway, Toril
Skandsen, senior physichian, Dept of Physical Medicine and Rehabilitation,
St Olavs hospltal Eirik Vikane, senior physichian Dept of Physical Medicine
and Rehabilitation, Haukeland Universitetssykehus, Sturla Rising, senior
physichian, Dept of Physical Medicine and Rehabilitation, Spesialsykehuset
for Rehabilitering. Anne-Kristine Schanke, Chief psychologist, dr. philos,
Sunnaas hospital HF. Client participation from LTN.
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Pagaende forskningsvirksomhet
(Cathrine Arntzen)







Kvalitetsregistre -prosjekt

Nakke- og ryggpoliklinikken. Nasjonalt
register for nakke- og rygglidelser.

- Ansvarlig Anke

Alle sengeposter — Functional Independence
Measure (FIM) som grunnlag. Senere tenke
regionailt.

- Ansvarlig Anke



Store utfordringer
.

Reelt Forskningssvakt fag:
- Fa med vitenskapelig kompetanse/ veiledere

- Veiledere som ogsa er klinikere/ administratorer,
dvs. begrenset erfaring

STOR bredde

- Mange typer fagpersoner og fagfelt

- Ulike forskningstradisjoner. Kvalitativt, kvantitativt,
samfunnsvitenskapelig,

— Et utall diagnoser og ulike faser i forlgp
FA pasienter



Aktuelle tiltak
G

1. Fortsatte og gkte stimuleringsmidler (via NNPF?)
2. Samarbeid/ samlokalisering geriatrisk/ aldersforskning

3. Vier FA og og har Begrenset erfaring: Knytte
forskningsledere | forskningssvake fag organisatorisk til
Klinisk forskningssenter

4. Fortsette nettverksbygging regionalt og nasjonalt: Pa
tilbudssiden regionalt
5. Sikre rammebetingelser/ infrastuktur

1. Areal...
2.  Merkantile ressurser



Far — under — etter
- Ambulante team

Mestringstilbud

Regionale nettverk

Ma ha tilstrekkelig kapasitet og
Kompetanse for den komplekse
Nevrorehabiliteringen* — ellers
Meningslgst a bygge opp FOU

Hodeskadeenhet, SAB, hjerneslag, multippel sklerose, nevromuskulaere sykdommer (NMK), spinalenhet




