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Voksne med hjernerystelse - Hvad nu?

En hjernerystelse er en pavirkning af hjernen, der kan komme efter, at man har faet et slag
mod hovedet eller en voldsom rystelse af hovedet, nakken eller kroppen. De fleste kommer sig
inden for 2-3 uger, men nogle oplever, at symptomerne varer laengere. En hjernerystelse

diagnosticeres af en laege.

Symptomer du skal veere saerlig
opmaerksom pa de forste par dage

Der er en lille risiko for, at der efter et kraftigt slag
mod hovedet kan opsta en bledning i og om-
kring hjernen. Det er derfor vigtigt, at en anden
voksen kan holde gje med dig de forste 24 timer.
Hvorvidt, der er behov for vaekning i lebet af den
forste nat, er en laegelig vurdering.

Hvis du eller andre oplever nogle af neden-
staende tilstande hos dig, er det vigtigt at kon-
takte en laage med det samme:

* Besvimelse, tiltagende slovhed eller svaer at
komme i kontakt med

- Konstant staerk eller tiltagende hovedpine

- Hyppige eller voldsomme opkastninger

- Tiltagende forvirring, problemer med at gen-
kende eller huske

- Har sveert ved at sta eller ga

- Uforstaelig tale

+ Kramper

- Lammelser eller besvaer med at styre arme
eller ben

- Synsforstyrrelser
+ Sivende vaeske eller blod fra orer eller naese

Almindelige symptomer

Fysiske:
- Hovedpine
+ Smerter
- Spaendinger i nakke eller ryg
- Treethed og mangel pa energi
+ Svimmelhed, kvalme eller opkast
+ Sovnforstyrrelser
Lyd- og lysfelsomhed

Koncentration og taenkning:
Langsommere taenkning
Koncentrationsvanskeligheder
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Hukommelsesvanskeligheder

Folelsesmaessige:
- Tristhed
Irritabilitet
- Generelt mere folelsesladet

Symptomerne kan opsta lige efter hjernerystelsen
eller gradvist i lebet af de forste par uger.

Symptomerne kan udlese eller forsteerke
hinanden. For eksempel kan nakkespaendinger
lede til hovedpine, kvalme, svimmelhed og kon-
centrationsbesvaer. Hvis du sover darligt om nat-
ten, kan traetheden forstaerke hovedpine,
synsproblemer og felsomhed over for lyd og lys,
og du kan blive folelsesmaessigt pavirket, have
lettere til tarer og oget irritabilitet.

Det er normalt, at symptomerne varierer afhaengigt
af, hvad du laver. Det betyder, at du kan have gode
dage og mindre gode dage.

Gode rad
Forste 48 timer efter hjernerystelsen

Det er almindeligt at vaere traet og have behov for
mere sovn, men det kan ogsa veere svaert at finde
ro og fa sammenhaengende savn.

Undga alkohol.

Som tommelfingerregel ma du lave, det du kan,
men sorg for god balance mellem aktivitet og
hvile. Begraens gerne skaermtiden de forste par
dogn.

Tal med en laege, hvis du har brug for smertelin-
dring. Du kan de forste par dage eventuelt an-
vende paracetamol. Bemaerk at smertestillende
medicin kan slere dine symptomer, hold derfor
stadig en god balance mellem aktivitet og hvile.
Kontakt egen leege ved leengerevarende behov for
smertelindring.
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Efter 48 timer efter hjernerystelsen

Genoptagelse af hverdagsaktiviteter

Genoptag gradvist dine vanlige aktiviteter, ogsa
selvom du maske stadig har symptomer. Start med
dine almindelige aktiviteter derhjemme eventuelt
kombineret med let motion eller gature. Derefter
kan du gradvist genoptage dine aktiviteter i forbin-
delse med arbejde, studie og sport.

Forvaerring af symptomerne kan sommetider op-
sta et stykke tid efter aktiviteten. Det kan vaere et
tegn pa, at du har lavet for meget. Symptomerne
aftager eller forsvinder som regel igen, nar du har
hvilet. Trods forveerring af symptomer er det vigtigt,
at du ikke forbliver inaktiv.

Det er en god idé at vente med aktiviteter, hvor der
er en oget risiko for at fa en ny hjernerystelse, de
forste 2-4 uger efter hjernerystelsen. Det kan f.eks.
vaere ved kontaktsport.

Balance mellem aktivitet og hvile

Symptomer efter hjernerystelse kan nogle gange
vare leengere, end du forventer. Det er vigtigt, at du
alligevel stille og roligt vender tilbage til de aktivi-
teter, du plejer at foretage dig. Du skal bade lytte til
kroppen og langsomt udfordre dig selv. Serg for at
holde pauser i lobet af dagen.

| starten kan det vaere sveert at finde balancen
mellem, hvor hard aktiviteten er, og hvor laenge du
kan lave den uden, at du far en forvaerring af dine
symptomer, som pavirker dig i laengere tid.
Oplever du for eksempel oget folsomhed over for
lyd eller lys, skal du ikke isolere dig, men gradvist
udseette dig selv for mere lyd eller lys i din hver-
dag.

Fortael dine venner, kolleger og familie, hvordan du
har det, sa de kan stotte dig. Det er ogsa vigtigt at
tale med din arbejdsgiver eller en studievejleder
om, hvor mange timer du kan arbejde eller
studere, og hvilke opgaver du kan overkomme. For
nogen er det bedst at vende langsomt og gradvist
tilbage til arbejde eller studier.

Ilustreret af Maja Pode Blarke i samarbejde med Dansk Center for Hjernerystelse
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Hvis symptomerne varer ved

Du kan forvente, at du gradvist far det bedre, og
at dine symptomer vil forsvinde helt eller delvist i
lobet af de forste par uger.

Hvis dine symptomer ikke er gaet vaek efter 4
uger, vilman kalde det leengerevarende symp-
tomer efter hjernerystelse. Dette betyder dog ikke,
at symptomerne aldrig gar veek. Langt de fleste
oplever fortsat bedring.

Sag hjeelp

Hvis du oplever laangerevarende symptomer, bor
du tale med din leege om, hvordan du bedst kom-
mer videre. Afhaengigt af hvilke symptomer, der
ger sig geeldende hos dig, kan der vaere behov for
vurdering ved andre fagpersoner. De kan hjzelpe
dig med at finde ud af, hvad den rette behandling
er i netop din situation.

Man kan fa hjselp til at handtere laengerevarende
symptomer flere steder, bade i det offentlige og

i det private regi. Din laege eller din kommune

kan vejlede dig om mulighederne. Ved hjaelp af
nedenstaende, kan du finde yderligere information
om hjernerystelse samt om behandlingstilbud i
naerheden af dig:
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Scan koden for yderligere
information




Denne vejledning er udarbejdet af Dansk Center for Hjernerystelse pa baggrund af til-
gaengelig evidens og faglig konsensus i samarbejde med:

Dansk Selskab for Almen Medicin, Dansk Selskab for Akutmedicin, Fagligt Selskab for
Akutsygepleje, Dansk Ortopaedisk Selskab, Fagligt Selskab for Ortopaedkirurgiske
Sygeplejersker, Dansk Neurologisk Selskab, Selskabet Danske Neuropsykologer, Dansk
Selskab for Neurologisk Fysioterapi, Ergoterapifagligt Selskab for Neurorehabilitering,
Faglige Selskab for Neurosygeplejersker, Dansk Selskab for Muskuloskeletal Medicin,
Dansk Idraetsmedicinsk Selskab, Dansk Selskab for Sportsfysioterapi, Dansk Selskab for
Smerte & Fysioterapi, Dansk Hovedpine Selskab, Dansk Optikerforening, Dansk Selskab for
Kiropraktik og Hjernerystelsesforeningen.

Dansk Center for Hjernerystelse
Amagerfaelledvej 56A
2300 Kebenhavn S
kontakt@dcfh.dk
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