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Statewide team of brain injury specialists

We equip professionals to better serve people with TBI with 
current research‐based training and tools.

Family-friendly educational materials

Resources for return to school and work settings

Toolkits for healthcare providers, school nurses, families and 

service professionals

Tennessee Brighter Futures Collaborative



Housekeeping

If you have questions, please enter them in the chat. 

At the end of the session, please complete the survey for your 
certificate of attendance.

Following the session, materials and recording will be posted on 
our website – webinar page



Concussion and more severe brain injury

Case Studies

a snapshot of three individuals

Background & injury

Current situation

Resources that work & how to use them

Next steps



A Traumatic Brain Injury is caused by a 
bump, blow or jolt to the head or body, 
or a penetrating head injury that disrupts 

the normal function of the brain.

CDC.org



Brain Injury Association of America Congressional Brain Injury Taskforce Briefing 9.26.24 YouTube

How many people are living with TBI?





Brain Injury Recognized as a Chronic Health Condition 

Healthcare professionals will be more aware of the unique nature of TBI and 
the potential long‐term outcomes/downstream effects.  With education, 
patients could make choices to minimize decline.

Additional health insurance benefits can be 

available for TBI (like other chronic conditions)

More resources focused on lifelong effects of TBI

Brain Injury Association of America Congressional Brain Injury Taskforce Briefing 9.26.24 YouTube

Ex. With new symptoms, seek speech 
therapy, physical therapy, etc.



Why it is Important to Understand TBI

Substance Use

Spinal cord injury

Mental health challenges

Homelessness

History of incarceration

Aggression/behavioral issues

Domestic violence (perpetrators AND victims)

Cognitive/intellectual disabilities

History of TBI  is often hidden among people with



https://www.youtube.com/watch?v=Sno_0Jd8GuA

• Chemical Cascade
• No CT Findings 

CDC “What is a concussion?”

Concussion is a 
Functional Injury vs. Structural Injury





Headaches

Fatigue



Common Problems after TBI

Balance, 
incoordination,

vision, difficulty 
walking,

movement disorders

Slurring, forgetting words, 
slow to respond,

difficulty understanding, 
“over” talking/rambling, 
under responding, 

problem with attention, 
decreased reasoning 

Cognitive, Speech and Language 

Impulsive, aggressive, 
angry, rude, 

belligerent, loud, 
don’t know 
boundaries, 

overly emotional

Physical Behavior

Executive functioning
impulsivity, initiation, 
planning, organization, 
judgment, 
self‐monitoring, 
flexibility



Snapshots –3 
Case Studies



Case studies





Ethan Jordan James



• Intelligent, good grades, likes to learn
• Struggles socially, “no friends” at school
• Not an athlete
• Reluctant to draw attention to himself

• Mom describes Ethan previously “not 
acknowledging or vocalizing when he is 
in pain.”

• Mom said, “teachers don’t like him and 
don’t want to help.”

Background and Injury



• Concussions at 12 & 13 – now 14 years  old

concussion at 12, fall during PE

• Checked at ED, headache and fatigue
• Saw concussion specialist for 2‐3 

months for symptoms 

concussion at 13, hit in the back of his 
head by another student

• ED & followed up with pediatrician
• Symptoms last longer & more of them
• Balance, headache, mood, fatigue

1st

2nd

Background and Injury



Current Situation

14 years old

Symptom free  ‐YAY!

Beginning high school next year

Reluctant to participate in PE

Picked on by peers

Mom worries what’s next



Signs and Symptoms

Resources & How to Use Them



Signs and Symptoms

Resources & How to Use Them



Resources & How to Use Them

Ethan – how it should have happened
• Immediately ‐ The school 

contacted family.

• Ethan seen by medical 
professional experienced in 
concussion.

• Doctor completed return to 
school letter.

• School informed principal, 
classroom teacher, school 
nurse, school & athletic staff 
with the need to know.

• Ethan back to school with 
recommended 
accommodations.



Ethan – CDC School Letter  

Resources & How to Use Them



Children with MTBI (before the age 16) 

McKinlay et al, 2013

then at age 21‐25 …



5 Types of Concussion & 2 Modifying Factors

Model from the University of Pittsburgh Medical Center’s TREAT Sport‐related Concussion Conference on April 20‐21, 2024. It was based on research from: 
Collins, Kontos, Reynolds, Murawski, fu. KSSTA; 2014.  Kontos & Collins, APA Books; 2018.  Kontos et al. Curr Sports Med Rep; 2019. Design: Brain Links



Targeted Treatments

• Vestibular 
Rehabilitation

• Exercise

• Vision
Therapy/

• Orthoptics

• Structured 
Rest

• Exercise
• Medication

• Behavior Regulation
• Exercise
• Medication
• Education/Trigger Mod.
• Cognitive Behavior Therapy

• Medication
• Exercise
• Cognitive

Behavior Therapy
• Psychotherapy

• Manual Therapy
• Exercise
• Injection
• Acupuncture
• Biofeedback
• Medication
• Surgery

• Exercise
• Sleep Hygiene
• Melatonin
• CBT
• Medication
• CPAP

University of Pittsburgh Medical Center’s TREAT Sport‐
related Concussion Conference on April 20‐21, 2024. 



Resources & How to Use Them

Infographic ‐ 5 Types of Concussion & 2 Modifying Factors

University of Pittsburgh Medical Center’s TREAT Sport‐
related Concussion Conference on April 20‐21, 2024. 



Resources & How to Use Them

Concussions ARETreatable Infographic





Model from the University of Pittsburgh Medical Center’s TREAT Sport‐related Concussion Conference on April 20‐21, 2024. It was based on research from: 
Collins, Kontos, Reynolds, Murawski, fu. KSSTA; 2014.  Kontos & Collins, APA Books; 2018.  Kontos et al. Curr Sports Med Rep; 2019. Design: Brain Links

• Behavior Regulation
• Exercise
• Medication
• Education/Trigger Mod.
• Cognitive Behavioral Therapy

• Vestibular 
Rehabilitation

• Exercise

• Medication
• Exercise
• Cognitive

Behavior Therapy
• Psychotherapy



Ethan

Resources & How to Use Them

Concussion/Brain 
Injury Alert & 
Monitoring Form

Goes in the student’s file 
and follows him/her 
through school, year to 
year, and school to school



Ethan – Nurse’s Concussion Screening Checklist

Resources & How to Use Them



TBI Toolkit for 
School Nurses 

Resources & How to Use Them



504/IEP Accommodations & Modifications In 
the Classroom for a Student with a TBI

Resources & How to Use Them



Ethan’s Symptom Tracker tool

• Simple
• Quick
• List symptom
• Occurs during 

what
• What was done
• Outcomes 

Resources & How to Use Them







Age: 18 
months Fell down a flight of steps 

Crying, no loss of 
consciousness

Seen at hospital, “no 
concussion”

No recommendations

Bruising around his right 
eye for weeks

Background and Injury



Jordan Age: 24 years

• Is currently in prison
• Uses drugs and alcohol “tried 
everything”

• Can’t/won’t hold a job
• Very smart but struggled in school
• Few friends
• Borderline personality disorder

Current Situation



Children with MTBI in Preschool, 

McKinlay et al, 2013

then at age 14‐16



67% of detained youth have 
had a brain injury

3 times more 
like to reoffend



All ages are more likely to



Be incarcerated
Use substances



Resources & How to Use Them



Jordan
HELPS Screening Tool

 Head injury

 Emergency room

 Lose Consciousness

 Problems in daily living

 Sicknesses

Resources & How to Use Them



The amount of time the brain is 
without adequate oxygen 
dictates the severity of injury.

“The opioid epidemic has led to the creation of a new term: Toxic Brain Injury.”  

This   type  of  bra in   in jury  occurs   f rom  pro longed  substance  misuse  

and  nonfata l  overdose.  



Jordan –

how it should have happened

Jordan –

how it should have happened



First things first
 Hospital checks Jordan
 CT Scan? Probably not & won’t rule out 

concussion either way

A printed or electronic checklist of what to 
look for after brain injury

• Rest for 2‐3 days 
• Watch for changes & track any symptoms 

Follow up in 2‐4 weeks with pediatrician 
(sooner if new or worse symptoms)

• To see a specialist if needed
• Possible Early Intervention 

assessment

Resources & How to Use Them

1

2

Jordan’s parents have instructions from 
the doctor:



Jordan ‐ how it should have happened

• Hospital follows a 
Concussion Protocol and 
gives Jordan’s parents 
Signs & Symptoms  in 
Young Children

• Parents watch for 
symptoms and return to 
doctor, possibly Early 
Intervention if needed

• Parents informed school 
(including school nurse) 
and updated each new 
teacher about previous 
injury

Resources & How to Use Them



• The Concussion /Brain Injury    
Alert Form follows Jordan through 
school

• His parent received When 
Concussion Symptoms Are Not 
Going Away which list next steps 
and professionals to help with 
problems in school, mental health

• Knowing he is at higher risk for 
substance use, his parents (school, 
therapist) can teach Jordan skills 
to de‐escalate so he is less likely to 
self‐medicate.

Jordan ‐ how it should have happened

Resources & How to Use Them



• Psychologist uses 
the Brainstorming 
Solutions Tool to 
direct Jordan, 
parents and school 
to what may work 
best.

• Strategies and 
Accommodations 
Tool used 
specifically for 
behavior, emotional 
state and fatigue.  

Jordan ‐ how it should have happened

Resources & How to Use Them





Age: 43

Hit by car at 36

Second injury at 42

Homeless Background and Injury



Hit by car at 36 

Invasive injury, fractured skull

Surgery to put a plate in his   
forehead to protect his brain 

Frontal lobe injury
Background and Injury



James
Head injury cause unknown

Went to hospital, additional surgery

Left hospital before recovered

Homeless

“Walking Wounded”

Second injury at 42

Background and Injury



The brain’s
“Breaking mechanism”

Frontal lobe
• Self‐control
• Judgement 
• Problem solving 
• Personality/emotions
• Attention/concentration
• Self‐monitoring
• Inhibition of Behavior

Resources & How to Use Them



Brain Injury

• URGENTLY Needs 
medical care

• Overall health 
check

• Chronic injury

Confusion
Judgment 
Frustration

Substance Use
• URGENTLY Needs 

treatment
• Staff trained in 

Brain Injury
• Break the cycle
• Supportive people

Disability benefits ? 
Employment 
possibilities ?

Mental Health & 
Homelessness

• URGENTLY Needs 
to be safe indoors

• Treatment 
professional and 
doctor to help him 
return to meds that 
help him

• Balance and 
stability

People are complicated 
James has multiple needs



Current Situation

• Safe

• Living in a group home

• Advocate working with him

• to make plans for next steps

• and access services for 

ongoing support



Brain Injury Association of Virginia
Resources & How to Use Them



James – what should have happened

His housing counselor talked with the 
Brain Injury Service Coordinator.

James and his Service Coordinator 
arranged a time to meet in person.

They talked about his next steps and 
made a plan together to address urgent 
needs first.

They will meet again.  James knows 
what to expect.

Resources & How to Use Them



James – a system for him to help himself

Short term ideas
• Virtual Brain Injury Support Group meeting, 

• One hour, meet others, art therapy
• Symptom Tracker – could James work on one 

thing at a time?  
• Brain Health  ‐ Any small change he could be 

supported to enjoy: 
• better nutrition, finding purpose, exercise, 

socialization, peace



James has people who can help

https://www.tndisability.
org/brain-toolkits

Resources & How to Use Them



TBI Service Coordination

Virtual Support Groups
http://www.braininjurytn.org/service‐coordination.html

TN Family Support Program
https://www.tn.gov/didd/for‐consumers/family‐support.html

TN’s TBI Program
7 Service Coordinators

Will provide help
No cost

Statewide Brain Injury Listserv
https://www.tn.gov/health/health‐program‐areas/fhw/tbi/brain‐injury‐
listserv.html

Resources & How to Use Them

People who can be there



Who know where to find 
the key information

Resources & How to Use Them



Brain Injury and Homelessness Infographic

Resources & How to Use Them



James is refusing help and has left 
the halfway house.  

With what you know about his 
brain injury, substance use, and his 
mental illness – any of these are 
likely the cause for his actions.  



Takeaways
After a brain injury, 
patience is not just a 
virtue, it's a necessity;

the journey to recovery is 
not a race, but a steady 
climb, 

so embrace each step, 
no matter how small.



https://www.tndisability.org/tbf‐systems‐support





What else?





March 13 10‐11:30 CST/11‐12:30 EST

Case Studies of Brain Injury with Co‐Occurring Challenges: 
A Framework for Addressing Cognitive Changes

April 3  10‐11:30 CST/11‐12:30 EST

Case Studies of Psychosocial and Behavioral Changes after 
Brain Injury: Practical Recommendations



www.tndisability.org/brain

1 minute survey = certificate


