Cerebral Parese Opfglgningsprogram

Cerebral Parese Opfglgningsprogram (CPOP) er et tvaersektorielt opfglgningsprogram for bgrn og unge med
cerebral parese (CP) eller CP lignende symptomer. Derudover er CPOP en national klinisk kvalitetsdatabase,
der er godkendt af Sundhedsstyrelsen.

Det overordnede formal med CPOP er at optimere funktionsevnen og livskvaliteten hos barnet og den
unge, der har CP og CP lignende symptomer. Formalet er desuden at begraense og/eller forhindre
funktionsbegraensende og smertefulde sekundzere fglger til CP igennem kontinuerlig opfglgning af barnet
gennem hele opvaeksten frem til den unge fylder 15 ar.

Barnet inkluderes i CPOP, nar det vurderes at barnet har CP lignende symptomer eller diagnosticeres med
CP. Dette er uanset barnets alder.

CPOP-undersggelser

Opfelgningsprogrammet er baseret pa standardiserede og internationalt anerkendte laegelige, radiologiske
samt fysio- og ergoterapeutiske undersggelser, som tilbydes bgrnene med faste intervaller, afhaengig af
barnets alder og funktionsnedseettelse.

| den ergoterapeutiske CPOP-undersggelse klassificeres blandt andet handfunktion (MACS og Modificeret
House), tommelfingerens stilling (House), evnen til samtidig ekstension af handled, fingre (Zancolli) og
kommunikation (CFCS). Herudover undersgges bl.a. ledbevaegelighed i OE. Der er desuden mulighed for at
registrere resultater af AHA test og PEDI, hvis disse er gennemfgrt. Du kan laese mere om den
ergoterapeutiske CPOP-undersggelse her

CPOP udbyder gratis kurser i udfyldelse af den fysio- og ergoterapeutiske CPOP-undersggelse. Herudover
kan CPOP ogsa udbyde andre kurser med relevans for CPOP, eksempelvis har CPOP i 2015 og 2018 udbudt
AHA kurser. Du kan laese mere om hvornar og hvor kurserne afholdes pa CPOP ’s hiemmeside

Tveerfaglige konsultationer

| CPOP tilbydes bgrnene tvaerfaglige og tveaersektorielle CPOP-konsultationer én gang arligt. Her deltager
foruden barnet og foraeldrene, neuropaediater (bgrnelaege), ortopaedkirurg og de lokale eller regionale
CPOP koordinatorer. Desuden inviteres barnets kommunale fysioterapeut og/eller ergoterapeut til at
deltage. Pa baggrund af de fysio- og ergoterapeutiske samt laegelige CPOP-undersggelser laegges en felles
plan, herunder iveerksaettelse af eventuelle indsatser, frem til naeste CPOP konsultation. Den kontinuerlige
og standardiserede opfglgning skal veere med til at sikre, at de sundhedsfaglige personer omkring barnet
rettidigt opdager, hvis der sker andringer i barnets funktionsniveau. Dette er forudsaetningen for, ved
behov, at kunne iveerksaette indsatser pa rette tidspunkt og forebygge sekundaer lidelser.

CPUP

CPOP er udviklet i Sverige i 1994, hvor det gar under navnet Uppfélgningsprogram for Cerebral Pares
(CPUP, se www.cpup.se). Svenske studier finder evidens for, at opfglgningsprogrammet forebygger
hofteskred, sveer rygskaevhed og alvorlige fikserede fejlstillinger i leddene. | Sverige har indfgrelsen af CPUP
saledes betydet, at kun 0,5% af bgrn med CP far hofteskred mod 8% f@r indfgrelsen af CPUP. Samtidig er
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der samlet set nu faerre bgrn, der gennemgar operationer i Sverige, og de gennemfgrte operationer er af
mindre indgribende karakter end tidligere. Det er endvidere pavist, at opfglgningen reducerer
sveerhedsgraden af fejlstillinger af led samt, at faerre bgrn far operationskraevende rygskaevhed. Det
reducerede antal operationer og den forbedrede tilstand for bgrnene medfgrer et mindre behov for
hjeelpemidler end tidligere, hvorfor der ogsa ses en sundhedsgkonomisk gevinst ved indfgrelse af
opfelgningsprogrammet.

Du kan leese mere om CPOP pa CPOP’s hjemmeside
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