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Kommunerne
skal opbygge et helt
nyt sundhedsvaasen _

Kaere alle

Store dele af befolkningen er nu blevet vaccineret og alligevel har vi
mange smittetilfeelde og pandemien spreder sig i gjeblikket p3 et hgijt
niveau, hvor det spa3s, at vi snart far de hgjeste antal smittede per dag,
som hidtil set. Det er i den sammenhaang positivt, at dem der far covid-
19 sygdom, men som er tidligere vaccinerede, ser ud til at fa relativt
lettere sygdomsforlgb. Det er ikke til at vide, om regeringen kommer til
at genindfare diverse forholdsregler, restriktioner eller ligefrem lockdown
igen hen over vinteren. Vi er alle sammen, i det seneste ar, blevet
presset af afledte effekter af covid-19, sdsom gget testningskapacitet og
dermed omstilling af drift, lockdown og isolation, sekundaer sygdom
sasom RS-virus, hvor vi pludselig har set zeldre barn og unge uden for
saesonen blive temmelig syge af RS-virus, som vi ikke har set fgr. Det er
uden fortilfaelde og der er kun en ting at gare og det er, at vi alle
sammen gar det s3 godt, som vi kan. Som | kan laese nedenfor, s3 bliver
kommunerne i fremtiden presset endnu mere og det er vigtigt, at vi
bliver dygtigere og generelt gor alting bedre. Vores bidrag til denne
udvikling er en evidensbaseret, systematisk og tilgaengelig behandling af
maske den starste sundhedsudfordring; overveegt og dens utallige
komplikationer, hvor vi er i stand til at reducere tidsforbruget og gge

effektiviteten.

NYHEDSBREVET MANDAG MORGEN

Kommunerne skal opbygge et helt nyt sundhedsvaesen. Flere aeldre
borgere, mere komplekse forlgb og et presset arbejdsmarked er store
sundhedsfaglige udfordringer, som borgmestrene skal knaekke efter
kommunalvalget. Udfordringerne kraever nytaenkning, og omlaegning i
maden at tilbyde behandling og pleje p3. Udviklingen kan ikke fortszette
som nu. Det er ganske enkelt for ressourcekraevende. Huvis vi ikke gar

noget, har vi p3 sundhedsomradet billedligt talt fuld kraft p3 vej mod et
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isbjerg, siger Jacob Kjellberg, professor i sundhedsgkonomi hos VIVE.
Mange flere opgaver skal flyttes vaek fra sygehusene, sa flere patienter
bliver behandlet og plejet i eller teet p3 eget hjem. Og sa skal sygehuse,
kommuner og praktiserende laeger opfinde helt nye mader at samarbejde
p3 og dermed knaekke 3rtiers problemer med at skabe mere
sammenhaeng i sundhedsvaesenet. Kommuner og sygehuse skal i
virkeligheden opbygge et helt nyt sundhedsvaesen fra bunden. De to
store opgaver er, at kommunerne skal have kapacitet til at modtage flere
patienter tidligere i et behandlingsforlab og sa skal de undg3, at
patienterne indleegges eller genindleegges pa sygehusene, siger Jacob
Kjellberg. Befolkningen lever laengere og dermed er der flere der udvikler
kroniske sygdomme kombineret med, at der er mangel p3d arbejdskraft,
hvilket tilsammen kan medfare, at sundhedsvaesenet rammer isbjerget

snart. | kan leese hele indslaget til slut i Nyhedsbrevet.

BEHANDLERLICENS PRO

Der har vaeret nogen forvirring vedr. prissaetningen pa Behandlerlicens
Pro. Behandlerlicens Pro koster nu kun kr. 4.750,- per behandler per ar
med frit antal patientforlab. Saledes vil man som behandler efter 24
sparede arbejdstimer (ved timelan 200 kr./t) have faet produktet tjent
hjem igen og antal sparede timer derefter vil bidrage til gget
arbejdsglaede ved at frigive tid til andre opgaver og optimere forlgb. Vi
anslar konservativt, at man per farste ar sparer 2 timer i gennemsnit per
patient saledes, at man efter ca. 12 inkluderede patienter vil have tjent
udgiften pr. behandler hjem igen. Det er imidlertid op til jer, hvordan | vil
sammensaette forlegb og dermed spare tid. \Ved en forundersggelse vil jeg
anbefale, at man laver en fuld FUS med patienten, men ved de
efterfalgende kontakter kan der sagtens spares dels konsultationer, dels
opnas kortere konsultationstider. Det afhaenger ogsa af, hvor sveer den

enkelte patient er at behandle. Lettere behandlelige patienter behgver i
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principielt kun at blive set et par gange om aret med lidt understgttende
support, imens lidt svaerere behandlelige patienter ogsa med fordel kan
fa lidt faerre og lidt kortere konsultationer. Der er er ogsa mulighed for, at
bern/unge og voksne selv laver konsultationerne inden besgget, s3 man
derefter bare snakker behandlingsplanens udfordringer igennem
sammen. Generelt anbefaler vi ikke, at foraeldrene selv vejer bgrnene/de
unge. Det bar vaere et barnefagligt adelsmaerke at udfere en ordentlig
maling af hgjde og vaegt i et frit, neutralt og ordentligt rum og
atmosfaere. Generelt er det ikke noget mal i sig selv at fa en masse hgjde
og vaegt malinger. Det er fint nok med de malinger man far ved
konsultationerne. Husk, at uden viden om hgjde og vaegtmalingen og
dermed udviklingen ved konsultationen, s3 mister behandleren

grundlaget for at kunne radgive ordentligt.

NYT STUDIE - VIRA | TARMKANALEN

Vira i tarmkanalen er vigtige, men ofte oversete faktorer i det komplekse
humane tarm mikrobielle gkosystem. | den senere tid er antallet af
humane tarm vira studier stigende, men vi ved stadig meget lidt om den
enorme virale diversitet. | dette studie blev 254 virus mikrobiomer
indsamlet fra 204 danske deltagere som blev anvendt til at etablere

“the Danish Enteric Virome Catalog (DEVoC)" som indeholdt 12,986

forskellige virale konfigurationer, hvor de fleste ikke tidligere var kendt

og som koder for 190.029 virale gener. DEVoC blev sammenlignet med g1
raske DEVoC tarm vira fra bgrn, unge og voksne. Tarm vira fra raske
danske deltagere var domineret af fager (vira der reproducerer sig ved
hjeelp af bakterier). Imens de fleste fag genomer kun var at forefinde i en
enkelt deltager, som tyder pd en omfattende viral variabilitet, sa var der
39 fag genomer til stede i mere end 10 raske deltagere. | beskrivelsen af
det virale kartotek (DEVoC) blev der fundet mange ikke tidligere

beskrevne virale genomer og gener til det stadigt voksende pool af
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humane virale genomer. DEVoC er nu det stgrste humane virale genom
kartotek fra konsistent behandlede affgringsprgver som har medfart
muligheden for at beskrive g1 sunde Danske humane virale genomer. VVed
at karakterisere den starste kohorte af sunde Danske humane virale
genomer fra bgrn, unge og voksne har det bekraeftet en meget hgj
variabilitet imellem deltagerne og at indflydelsen af alder var begraenset
til enkelte faggrupper. At identificere tidligere ukendte virale fag
genomer demonstrerer deres fremtidige potentielle anvendelsesomrader
i at forsta de komplekse relationer mellem mikroorganismer i det
humane tarm-gkosystem i relation til bade sundhed og sygdom. Laes
vores seneste artikel fra The HOLBAEK study her.

AT VEJE ELLER IKKE VEJE

| Danmark er der i gjeblikket en debat om, hvor vidt man skal veje barn
og unge p3 skolerne eller ej. Argumentet er, at det kan fa barnene til at
fale sig forkerte og at det kan udlagse en spiseforstyrrelse. Imidlertid er
der ingen videnskabelige holdepunkter for hverken at bagrnene faler sig
forkerte eller at det kan udlgse en spiseforstyrrelse. Den kvalitative
interviewundersggelse af barn og unge fra Kolding kommune, der
angiveligt skulle konkludere at bgrnene faler sig forkerte, er ikke
tydeliggjort med hverken hvor mange der er blevet adspurgt, om det
repraesenterer et repraesentativt udsnit af den danske befolkning eller
hvad der praecist er blevet spurgt om? Man kan endvidere udfordre
interviewundersggelsens konklusion; hvis barn og unge foler sig forkerte
efter en vaegtmaling kunne man s3 taenke sig, at det kunne udfares og
kommunikeres p3 en mere na@nsom made?

Desuden anvendes ordet spiseforstyrrelse meget uansvarligt. Ordet
spiseforstyrrelse anvendes i fleeng pa sociale medier, blandt mgdre og
behandlere og skaber en betydelig utryghed og angst for, om man derved

er med til at udlgse en spiseforstyrrelse. Grunden til at det er s3
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uansvarligt er, at alle teenker anoreksi eller bulimi nar man siger
spiseforstyrrelse, men i konteksten overvaegt menes der i stedet oftest
trastespisning, hurtigspisning, overspisning eller maltidsudeblivelse som
forefindes i et kontinuum med tiltagende kontroltab, gget appetit som
kan ende i binge eating disorder (BED). Imidlertid kan den forstyrrede
spisning, som ses ved overvaegt, blot ses som et symptom pa overvaegt,
akkurat som tarst er et symptom p3a sukkersyge. Der er eksempelvis et
meta-review, der viser, at behandling af barn og unge med overvaegt,
inklusive malinger, ikke som argumenteret medfagrer mere
spiseforstyrrelse, snarere tvaertimod. Desuden har vi fra Enheden for
bern og unge med overvaegt i Holbaek publiceret en artikel, hvor 86% af
de bgrn og unge med overvaegt der kommer i behandling, har
komponenter af forstyrret spisning forstadet som trgstespisning,
hurtigspisning, overspisning eller maltidsudeblivelse. Behandlingen af
overvaegt var saledes uafthaengig af tilstedevaerelsen af faerre eller flere
komponenter af spiseforstyrrelse, hvilket igen er med til at dokumentere,
at spiseforstyrrelsen i sig selv ikke er andet end et symptom p3 den til
grundleeggende komplekse sygdom sveer overvaegt.

Det er et bgrnelaegefagligt adelsmaerke at kunne vaere sasmmen med
barn, tale med dem og undersgge dem i et trygt rum med en ordentlig og
vaerdig atmosfaere, hvor de udfordringer eller sygdomme, som potentielt
kan true barnet, tages tilsvarende serigst. Det er rigtigt, at en uvidende
kultur om speciel overvaegt, som desvaerre er udbredt i de eksisterende
sundhedssystemer, kan medfare en kultur, en paedagogik og
kommunikation som direkte eller indirekte kan overfare skyld og skam,
hvis behandleren fejlagtigt tror, at overvaegt bare er ens egen skyld fordi
man har spist for meget og bevaeget sig for lidt. | det perspektiv er
diskussionen vigtig for dermed at kaste lys p3, hvor vigtigt det er, at vi
forstar overvaegt ordentligt, som den kroniske, alvorlige,

fremadskridende og tilbagevendende sygdom, som overvaegt er og som
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danske bgrnelsege netop har udgivet en holdningserklaering om, se her.
Det er dermed vigtigt at tilskynde til en ordentlig og relevant uddannelse
af behandlere i relation til at forsta og handtere overveegt ordentligt og
vaerdigt.

Nar man har med bgrn og unge at gare, er det afgerende, at man forstar,
at barn og unge ikke har en juridisk myndighed, at de gennemgar fysisk,
psykisk og social udvikling og at de derved farst henimod den myndige
alder opnar en reflektionsdybde, hvor man kan overlade beslutninger om
komplekse problemstillinger til dem selv. Barn og unge er dermed
afhaengige af ansvarlige voksne. Det er i vores moderne
velfaerdssamfund et stort privilegie, at vi har et gratis sundhedsveesen,
hvor en monitorering af den normale vaekst og udvikling og dermed
indirekte at mange hundrede bgrneleegefaglige sygdomme varetages af
sundhedsplejersker, praktiserende laeger, bgrnelaeger og andre med
henblik p3 kontinuert at monitorere om vaeksten foregar normalt eller om
der opstar en stagnation i vaegtudviklingen (initialt tegn p3 en potentiel
vigtig kronisk sygdom, hvor der anvendes mere energi p3 sygdommen
end pa veeksten relativt) eller hgjdeudviklingen (et mere alvorligt udtryk
for en vaekstpavirkning grundet en potentiel alvorlig kronisk sygdom). Der
kan ogsa vaere tale om mental mistrivsel med overgreb, neglect og
omsorgssvigt, der kan medfare en relativ spisevaegring med pavirkning af
vaegten og dermed af vaekst og udvikling. Derfor er det vigtigt at
erkende, at maling af hgjde og vaegt, og dermed det at monitorere vaekst
og udvikling, er afggrende for at kunne sikre barn og unge en
tilfredsstillende fysisk, mental og social trivsel. | hele denne diskussion er
det overordentligt vigtigt at anerkende, at en systematisk indsamling af
hgjde og vaegtmalinger viser veekstudviklingen og dermed er en
profylaktisk indsats for at opspore almindeligt forekommende

bgrnesygdomme.
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| de seneste dekader er forekomsten af overvaegten gget epidemisk, ogsa
blandt danske bgrn og unge, med mange fglgende udfordringer; er det nu
mere normalt at have overvaegt, hvad betyder det, hvad skal vi ggre og
hvordan skal vi snakke om det? Det har mange afledte konsekvenser for
at forsta vores barn og unge af i dag bedre fremadrettet. | den anledning
er det vigtigt at huske, at vi fra Enheden i Holbaek har dokumenteret, at
hos bgrn og unge med overvaegt, der starter i behandling med en
gennemsnitsalder p3d 11,6 3ar, der har 50% begyndende eller reelt forhgjet
blodtryk, 44% har sgvnapng, 31% har fedtlever, 28% har forhgjede
kolesterol veerdier og 18% har forstadier til type 2 sukkersyge. WHO har
anslaet, at blandt voksne er overvaegt ansvarlig for sygeligheden og
dedeligheden for g% ved kraeftsygdomme, 35% ved hjerte/kar-sygdomme
og 85% ved sukkersyge type 2.

MADPAKKER

Maltider er en fast del af alle skolers hverdag, og det er her at barn og
unge far energien til at fa det bedste ud af skoledagen. Selvom det er
foraeldrenes ansvar, hvad der kommer med i madpakken, er det en god
idé at tale med barnet eller den unge om, hvad de godt kan lide at have
med, og derudover involvere dem i at lave den. Helt konkret kan man i
familien for eksempel prgve at indarbejde en rutine, hvor man laver
madpakke sammen efter aftensmaltidet. Gradvist kan barnet selv gare

mere og mere, indtil de er store nok til at helt selv at lave madpakken.

Holbaek-modellen bruger T-tallerkenmodellen til at beskrive maengden af
forskellige fadevarer til hvert maltid, inklusive madpakken. Hertil deles
tallerkenen op i et "T", hvor halvdelen af tallerkenen bestar af salat og
grontsager, en fjerdedel af kad eller fisk, og den sidste fjerdedel af

kartofler, grove ris eller pasta.
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Ved siden af T-tallerkenmodellen, udkom Sundhedsstyrelsens nye,

officielle kostrad "De officielle Kostrad - godt for sundhed og klima" i

begyndelsen af aret. De nye kostrad fokuserer pa anbefalinger til mad og
drikke der bade er sund og klimavenlig. Hertil blev lavet pjecen "Gi’
madpakken en hand”. Denne pjece omtaler "madpakkehadnden”, der gar
det lettere at huske det hele til madpakken, hvor hver finger udger en

ting, der er god at fa med i madpakken.

| pjecen gives samtidig gode rad til at holde madpakken frisk og til at

bekaempe madspild.

Udover kostrad, kom Fgdevarestyrelsen lige far sommerferien, med nye
anbefalinger til "Rammer om det gode maltid” til brug i skolerne. Heri
fokuserer Fgdevarestyrelsen pa en sund og naerende madpakke og at
rammerne, hvori spisningen foregar, har en stor betydning. De gode
rammer skal vaere med til at skabe en god kultur omkring mad- og
maltidsmegnstre og veere med til at skabe sunde vaner for bgrnene, som
de kan tage med ind i deres voksne liv. Bgrnenes koncentration gges, nar
de far sund og neerende mad, og det er derfor vigtigt at skabe trygge
rammer omkring maltidet, hvor bgrnene ogsa far aget deres sociale
samvaer. Disse gode rammer skal fremsazettes af de voksne omkring

begrnene, samtidig med at bagrn og foreeldre ogsa involveres.

| kan laese mere her om "Rammer om det gode maltid” og "Gi'

madpakken en hand".

ARSKONFERENCE 2022
Arskonferencen 2021 var en stor succes med mange deltagere,
interessante indleeg og mange gode og konstruktive tilbagemeldinger.

For at komme disse tilbagemeldinger i mgde har vi besluttet at udvide
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Arskonferencen 2022 til 2 fulde dage med mulighed for overnatning. Den
farste dag vil have et primaert klinisk sigte og vi vil tilstraebe at fa
kommunale behandlere til at holde oplaeg om behandling af overvaegt
inklusive de temaer som m3 veere mest interessante. Den anden dag vil
fa et mere videnskabeligt sigte hvor videnskabelig grundviden, indsigter,
anbefalinger og evt. nye interessante vinkler og mekanismer med
betydning for overvaegt vil blive gennemgaet. Arskonferencen 2022 har
som primeert tema at vaere evidensbaseret og dermed vaere med til at
gennemskue visse forestillinger, der som oftest viser sig at vaere
forestillinger.

| er meget velkomne til at komme med forslag til emner til Dorte p3

klinikken@drholm.com

DEN DANSKE BIOBANK FOR B@RN OG UNGE MED
OVERVAGT ANDRER NAVN!

Den Danske Biobank for Barn og Unge med Overvaegt blev etableret i et
samarbejde mellem Torben Hansen og Jens-Christian Holm i 2009 og er
gennem dens etablering og udvikling blevet en af de starste ressourcer i
verden, hvad angar forskning og videns udvikling omkring bgrn og unge
med overvaegt. Biobanken har afstedkommet mere end 120
videnskabelige artikler, hvor en del er publiceret i hgjt meriterede og
ansete tidsskrifter. Vi har bidraget til at finde nye gener, nye mekanismer
og faet Holbaek-modellen beskrevet med mere end 30 studier, der
demonstrerer behandlingsresultater, hvad angdr sendringer i overvaegt
inklusive dets komplikationer, som har vakt opsigt i hele verden og er
blevet taget op af BBC World hele 2 gange. Den Danske Biobank for
Barn og Unge med overvaegt sendrer nu navn til "The HOLBAEK Study”
for dermed at understrege vigtigheden i, hvad Holbaek har bidraget med i

udviklingen af denne verdensklasses forskningsressource.
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NY KURSUSSAMMENSZATNING
Vi har lavet to nye pakkeforlgb, hvor man kan kombinere uddannelsen i
Holbaek-modellen Kursus 1-3 eller Kursus 1-4 med Behandlerlicens Pro

med en samlet rabat. Se eventuelt de nye pakkeforlagb her.

WEBINAR for alle

Jens-Christian afholder sit naeste webinar tirsdag den 23. november kl. 20
i Facebook-gruppen "Boost din hverdag sundere” Emnerne bliver
fedtmasseregulation og de afledte effekter, farvel til motivation,
kalorierestriktion og sma3 skridt.

Man kan bede om at blive medlem og dermed veaere en del af et
faellesskab, hvor man kan stille spgrgsmal, rejse problemstillinger og
dermed diskutere relevante, interessante og vigtige problemstillinger i
tiden. | kan allerede nu stille spgrgsmal i gruppen og komme med forslag
om fremtidige emner. Vi har rundet mere end 1.700 medlemmer og ser
frem til vi ses igen

MASTERCLASS for sundhedsprofessionelle
Naeste MasterClass er fredag den 26. november 2021 kl. 14-15.

Har du lyst at deltage, sa send Dorte en mail pa klinikken@drholm.com

Eneste krav for at deltage er, at man har veeret pa Kursus 1i Holbask-
modellens kompetence-udviklingskurser (Kursus 1-4). @nsker du at fa
drogftet en case kan du informere Dorte om dette ved tilmelding og man

kan evt. f3 en skabelon som hjaelp.
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Danmark

Jens-Christian Holm
Overleege, Ph.d.

+45 2620 7533
jch@drholm.com

Dorte Jensen
Sekretaar, Dr Holm
+ 45 6146 4463
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KOMMENDE KURSER | HOLBAK-MODELLEN

Naeste kursus i Holbaek-modellen er Brush Up, som bliver afholdt den 30.

november 2021.

Kurset afholdes pa Hotel Strandparken, Kalundborgvej 58, 4300 Holbaek

Kursus 1: 29.-30. marts 2022.

Introduktionskursus.

Kursus 2: 7.-8. juni 2022.

Follow-up kursus; opfalgning pa behandlingen.

Kursus 3: 7.-8. december 2021.

Fordybelseskursus; vores vaerdier i et metaperspektiv.

Kursus 4: 10.-11. maj 2022.

Paadagogik og kommunikation. Refleksion og fordybelse.

Brush Up: 30. november 2021

At gare patienten nem.

Kursus i Oslo
Kursus 1: 21.-22. juni 2022.
Introduksjonskurs.

Kurset afholdes pa Hotel Thon Linne, Oslo

https://www.jenschristianholm.dk/vi-tilbyder/kurser-for-

fagpersoner/kursus-tilmelding.aspx

Den evidensbaserede digitale lasning for Holbsek-modellen;

Behandlerlicens Pro er en del af kursusindholdet p3 alle kurser.
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Kommunerne
skal opbygge et helt
nyt sundhedsvaesen

Flere mldre borgere, mere komplekse forlab og et presset arbejdsmarked er nogle af de store
sundhedsudfordringer, som borgmestrene skal kn@kke eftar kommunalvalget | nmste méned.
Udfordringerne kraver nytenkning og omlegning i maden at tilbyde behandling og pleje pa.

000

Karix LuNDE, TOREEN K.
ANDERSEN Off JENS REIERMANN
kalul‘lkal]m/@mm dk

POLITIXK OG VELVERD

ommunerne star overfor enor-
me udfordringer pa sundbeds-
fronten de kommende dr.
Det stiller store krav til de
98 nye borgmestre efter det
kommende valg, Udfordringerne kraever
nytankning og en markant omlagning i
miden at tilbyde behandling og pleje pi.
“Udviklingen kan ikke fortsette som
nw. Det er ganske enkelt for ressourcekra-
vende. Hvis ikke vi gor noget, har vi pd
sundhedsomridet billedligt talt fuld kraft
pd vej mod et isbjerg,” siger Jakob Kjell-
berg, professor | sundhedsokonomi, VIVE.
Borgmestrene kan i lobet af de naste
fire &r se frem til at fa langt storre ansvar
for at forebygse indleggelser og holde
folk ude af sygehusene. Mange flere op-
gaver skal fyttes vk fra sygehusene, sa
fiere patlenter bliver behandlet og plejet
i eller t2t pd eget hjem, Of <k skal syge-
huse, Xommuner of praktiserende lager
opfinde helt nye mider at samarbejde pd
og dermed knaekke Artiers problemer med
at skabe mere sammenhang i sundheds-
vasenet
“Kommuner og akutsygehuse skal i
virkeligheden til at opbygge et helt nyt
sundhedsviesen fra bunden. Det hele skal
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De nye borgmestre vil f2 langt storre ansvar for at holde folk
ude af sygehusene. Det bliver en keempe udfordring. Kommuner

of akutsygehuse skal i virkeligheden opbygge et helt nyt

sundhedsvasen fra bunden, siger professor i sundhedsaxenomi.

Vigtige pointer

« Flere opgaver skal flyttes vk fta sygehusene, sd patienter bliver

behandlet | eget hjem

« Sygehuse, kommuner og praktiserende leeger skal opfinde nye

mader at samarbejde pa

« Kommunerne rader i dag allerede over 3.500 sengepladser
« Antallet af diabetikere og andre kronikere eksploderer og kraever

nytznkning af forebyggelsen

Perspektivet

Regeringens plan om at oprette 20 nye narhospitaler er blevet

‘ anklaget for at vaere bide politisk spin og uvambities. Men det er
bare en brik i den enorme omvaltning, som sundhedsvasnet stir
averfor de kommende ir. Borgmestrene far en hovedrolle i forhold
til at nytaenke maden at tilbyde behandling og pleje pa.

e e e e — T SR ST T

gentankes, De (o store opgaver ef, at kom-
munerne skal have kapacitet til at mod-
tage flere patlenter tidligere i et behand-
lings- og plejeforleb, og si skal de undga,
at patienter indlegges eller genindlieg-
ges pd sygehusene,” siger professor Jakab
Kjellberg.

Jorden brender

Der er flere grunde til, at sundhedsvase-
net har kurs mod et isbjerg, medmindre
det lykkes at nytnke og udvikle behand-
lingen.

En af de vasentligste er demografien.
De kommende &r il gruppen af aldre -
og isxr de +80-4rige — vokse dramatisk. [
nogle kommuner meget mere end L andre.

-— 4 -

Det lgger ekstra stort pres pd sundheds-
vasenet,

Nar flece danskere lever lengere, far
flere ogsd kroniske sygdomme som dia-
betes og XOL, Mange lever ogsa med flere
kroniske sygdomme og har derfor et me-
get komplekst sypdomsforieb pd tvaers af
sundhedsvasenet.

Mangel pé hander er ogsd en kampe
udfordring For ligesom | mange andre
brancher Xommer social- og sundheds-
vasenet ogsd til at skrige pd mangel pd
arbejdskraft de kommende hr. Det kraever
helt nye lasninger for at komme i mal.

som kontorchef pd sundheds- og -
dreomradet | XL, Nanna Skovgaard, ud-
trykker det:
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UGENS TEMA

Er naerhospitalerne her allerede?

Antal midlertidige sengepladser i kammunerne | 2020 o regeringens forslag th placering af 13 ud ar 20 nye narhospltaler.

@ Ingen data ;mw::nc rader tlisammen over mindst
[ midlertidige sengepladser til syge
) Nye nerhospitaler bargere, som ofte er far friske til at vare

2 P& hospitalet men far syge til at vaere
hgernme. Nu vil regeringen oprette nye
neerhospitaler aver hele landet.

o pladser +100 pladser

Nors' — Dy

rics Statlstix gor k
er dlmr forbandet med en vis usikkeched. For uk
ladser | 2020, ] 2014 indb:

pi.-t nogh kommunct lndm batydalige vdaving fre drtildr, o¢ opgeralsen
1 Kebenhevnsg eller pd Fredaorl har

d K-bnbnn over 340 phdur Tidl. Projektehal i Vive, almal Vinga,

skanner derfor, st det reelle sntal midlectidige 1 ligges over 3.500.

Kinpg — Danmarks Statistik og &ndhmmlmml-t.

Hvad er lovhjemlen?
Midlertidige pladser | kommunerne
fordeit efter lovgrundlag

Faarre senge pa hospitalerne

Udviklingen i antal sengeplodser i hospitalssektoren
fordelt p& omrader, tusinde, 2016-2020

Sundhedsioven Serviceloven
§138 §84, 0k, 2
@ Blandet Akutfunktioner « Korttidspladser
« Akutteam « Vurderingspladser
. Foykisud « Akutplads « Observationspladser
© oviige « Rehabiliterings-
@ onkologi pladser
* Geno; nings-
d m«ud_n e ml‘:’* ng
® xirurgi « Aflastningspladser
« Feriepladser
2016 2020 « Ventepladser

Kok — Vive og e-sundhed.dk. Kiox — Vive.
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@ Det er jo heli absurd, ai man har opbygget en sengekapacitet
svarende til to tredjedele af den medicinshe sengekapacitet med en

lovhjemmel, der slet ikke er gearet til formalet.

“Jorden brender under fodderne pi
0s. Og det lpser vi ikke ved at halde mere
vand pd den samme kande. Vi er nadt til at
taenke pd nye mader. Alt det, som vi plejer
at gere, far vi mere af, Vi fir mere kom-
pleksitet, Borgerne er ramt af flere ting
P en gang. O vi er udfordret pa rekrut-
tering," siger Nanna Skovgaard,

20 naerhospitaler

£ldre- og sundhedsomradet er de to em-
ner, som valgerne prioriterer hejest op
til kommunalvalget. Det viser en maling,
som Epinion har foretaget for Altinget og
DR. De to emner kan flytte mange stem-
mer. Og de nye borgmestre kommer ud |
en meget svaer pvelse om at finde den rette
tone.

For hvis de taler velferden for langt
ned og maler et for dystert billede af, hvor
hardt det bliver, risikerer de at skremme
mange unge vak (ra social- og sundheds-
omradet, 53 det bliver endnu svarere at
skaffe hander nok. De skal forsage at ska-
be hib om, at rekrutteringsudfordringen
kan loftes og give et trovaerdigt bud pd en
vaerdig behandling og pleje pd @ldreomra-
det. Bide i dag og om 10 ir,

Ogsd regeringen har fokus pd at styrke
det det nere sundhedsvasen forud for det
kommende regions- og kommunalvalg.
Sundhedsminister Magnus Heunicke (S)
vil oprette op imod 20 narhospitaler for-
delt over hele landet, sd folk kan fa nogle
af de behandlinger, de j dag modtager pd
sygehuset, som rentgenbilleder, EXG eller
kontrolbeseg, tattere pd eget hjem.

“Der er behov for en stille revolution,
Flere har faet lengere til sygehuset. Alt
for mange har ikke adgang til en fast lege.
For mange patienter bliver tabt mellem to
stole og bliver genindlagt akut. Og der er
ogaa for stor forskel pd sundhedstilbudde-
ne afhangigt af, hvilken kommune man
bori. Det er ikke godt nok,” sagde Magnus
Heunicke, da han presenterede regerin-
gens udspll.

Regeringen vil ogsa forspge at sikre
bedre legedickning i omrdder som Lol-
land-Falster, Nord- og Vestjylland samt
dele af den kobenhavnske vestegn, hvor
der i dag er mangel pd praktiserende l2-

1. NOVEMBER 2021 + MANDAO MOROEN —

Settis Vusus, hovoubent og tilligere prejelichef ) VIVE

ger, Det skal blandt andet ske ved at om-
legge speciallegeeddannelsen | almen
medicin og opsla flere uddannelsesstil-
linger i legedakningstruede omrader.

3,500 kommunale sengepladser

Kommunerne er i fuld gang med den store
omlEgning.

Gennem de senere dr har sygehusene
skaret ned pd antallet af sengepladser |
takt med, at patienter er indlagt i vaesent-
ligt kortere tid end tidligere. Mange af de
behandlinger, som tidligere kravede flere
dages indleggelse, bliver i dag lavet pd
samlebind, s patienterne kan komme
hjem samme dag,

Mens sygehusene har skiret ned pd
antallet af senge, er der sket det stik mod-
satte i kommunerne. De har oprettet flere
og flere midlertidige sengepladser. Det
skonnes, at de i dag har over 3,500 af disse
sengepladser under forskelllge navne som
for eksempel akut-, cbservations- eller
aflastningspladser. Tilbage i 2007 var der
ifolge Danmarks Statistik 2.360 midlerti-
dige pladser, Sx FIGUR 1.

Den kommunale sengekapacitet svarer
til 66 procent af samtlige medicinske ho-
spitalssenge | hele det reglonale sygehus-
vasen. Men kun en meget lille del af disse
senge - de sakakdte akutpladser - herer
under sundhedsioven, Resten er reguleret
via en paragraf i serviceloven ~ paragraf
&g, stk. 2 ~ der handler om at aflaste eg-
tefeller og parerende til folk med nedsat
funktionsevne.

“"Det er jo helt absurd, at man har op-
bygget en sengekapacitet svarende til to
tredjedele af den medicinske sengeka-
pacitet med en lovhjemmel, der slet ikke
er gearet til formalet,” siger konsulent og
tidligere projektchef i VIVE Sidsel Vinge,
som er en af de sunlhedseksperter, der
har forsket mest i omrddet,

"Det betyder, at der kke er krav til,
hvem personalet er, udover at de ikke md
ansatte lxger med behandlingsansvar for
patienterne. Der er beller ikke journalad-
gang for personalet. De fir ingen epikriser
(skriftlige overieveringer mellem lager,
red.). Det far kun den praktiserende lxge.
Der er ingen garanti for, at der er en hjer

- 6 -

testarter, og det er ikke tilladt at have et
medicinrum som pd hospitaler. Det stiller
ikke altid patienten | den bedste og mest
sikre situation,” siger Sidsel Vinge.

Svarer til 11-arige | gymnasiet

Mange af de kommunale sengepladser er
til patienter, som kommer direkte fra ho-
spitalet, De er for raske til at ligge | en dyr
seng pd sygehuset men for svage og usta-
bile til at komme hjem i egen bolig og har
derfor brug for tid til at komme til hag-
terne. Nogle skal maske genoptranes ef-
ter en hjernebldning. Andre er for svage
til at viere alene hjemme | en periode pd
trods af de daglige beseg fra hjemmesyge-
plejen eller hjemmeplejen.,

Nogle af sengepladserne stir pd ene-
stuer pa et kommunalt plejehjem. Andre
er samlet i én bygning pi en kommunal
matriked,

*Udviklingen i sundhedsvasenet sva-
rer til, at nogle born allerede som 11-arige
hawde klaret folkeskolens afgangseksa-
men og derfor blev overladt til gymnasi-
erne, som sd fik ansvaret for dem. Detville
vi jo aldrig tillade, Men det er det, der sker,
ndr vi udskriver patienterne tidligere. Det
er hamrende svart at drive et sundheds-
vasen, som udvikler sig 4 utrolig meget
pa sa fa ar, og sd folge med regulatorisk,
ndr det er spredt ud pa to-tre forskellige
sektorer,” siger Sidsel Vinge,

Nybrud | hovedstaden

Et af de steder, hvor man nu gdr helt nye
veje i forseget pa at sikre mere tryghed
til patienterne efter hospitalsbehandling,
er | Region Hovedstaden, Her vil hospi-
talerne udvide deres behandlingsansvar
til 72 timer efter udskrivningen som led i
regionens nye strategiplan ‘Alle skal med'
om det nere og sammenhengende sund-
hedsvasen.

Ideen er, at hvis der for eksempel op-
star komplikationer hos en borger efter to
degn, skal det viere meget lettere for kom-
munens plejepersonale at £ kontake tilen
lege pa den pagaldende afdeling, som har
staet for behandlingen, og dermed bedre
lnse sine plejeopgaver og miske undgd en
genindleggelse.
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@ Rrudersdal

Procentdelen af sygehus-
patienter, der bliver genind-
lagt inden for 30 dage

UGENS TEMA

En verden til forskel
sundhedsprofil for kemmunerne Rudersdal og Lolland samt gennemsnit p4 landsplan pa udvalgte omrader.
. Lolland w— Landsgennemsnit
Antal ferdigbehand- Procentdel af borgere
lingsdage p& sygehus (25-64 &r), der bliver fastholdt
per 1.ooo borgere i beskaeftigelse, seks
maneder efter indleggelse

&

113

Middellevetid, ar

81,5

Antal psykiatriske

ferdigbehandlingsdage
per 1,000 borgere

31

19

Daglige rygere, procent
&

16,9

Procentdel af
(25-64 &r), der bliver fastholdt
i beskazftigelse scks maneder
efter psykiatrisk diagnose

*

59,7

A

776

Gennemsnitligt antal
dages ventetid til genogp-
treening i kommuner

[%—1 7
L.L}

Procentdel af 25-drige
borgere med kentakt til
psykiatrien, der har fuldfort
en ungdomsuddannelse

Nog

56,8

FIGUR 2 — Nogle kammuner, som Lolland, har meget starre sundhedsudfordringer end andre kommuner, som Rudersdal.

Kitpz — "N

le mAl for sundhed ", Sundhad

inisteriat, 2021
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Den slags initiativer bliver madt med
stor bege|string hos kommunerne. De ha-
ber pd, at den form for initiativer kan sikre
en bedre og mere tryg overgang mellem
det regionale hospitalsvasen og den kom-
munale pleje.

“Det er et kiempe nybrud,” siger kontor-
chef Nanna Skovgaard fra KL og uddyber:

“De 72 timer indebarer dels, at kom-
munen far en tydelig adgang til at tage
kontakt til den pigeldende hospitalsaf-
deling, hvis man has spergsmal, som den
kommunale pleje ikke selv kan handtere.
©g dels at man for eksempel som lage pd
den udskrivende afdeling méske fir sig
tenkt mere grundigt om o tekket, om
medicinen nu er zjourfort, om udskriv-
ningsrapporten er klar, og om plejefor-
labsplanen er tilstrakkelig tydelig pd,
hvad der skal ske med borgeren, Hvis der i
dag eren komplikation, rygerden i Region
Hovedstaden som regel til Akuttelefonen
1813 eller i den genereile akutfunktion, si
den wdskrivende afdeling ikke fir en la-
ring. Med modellen kan man maske und-
gl, at de samme uhensigtsmassigheder
sker igen og igen.”

Det nye behandlingsansvar pd 72 timer
trander i kraft fra drsskiftet og vil i ferste
omgang gelde for de borgere, som har be-
hov for kommunal pleje,

Levetiden skal op

Borgmestrene kan ogsd forvente, at deskal
skrue op for den borgerrettede forebyg-
gelse, som de har ansvaret for, of dermed
ogsd den ded, der handler om at fremme en
sundere livsstil og undga indlaggelser,

“Hver dag er der 63 nye borgere, som
far dlagnosen diabetes 2 eller KOL, og som
skal lgges oven i alle dem, som har det
| forvejen,” siger sundhedsminister Mag-
nus Heunicke.

Det stigende antal kronikere er en kon-
sekvens af, at vi danskere spiser ldt for
fedt, drikker lidt for meget alkohol, ryger
for meget og bevasger os for lidt, Det sxt-
ter sig ikke bare pi sidebenene men ogsi i
statistikkerne som en af de vigtigste for-
Kklaringer p4, at danskerne lever et kortere
liv end bide finner, svenskere og nord-
mand.

Vi er ret gode til behandlinger pa sy-
gehusene, men alligevel lever danskerne
¥ortere end naboerne i de andre nordiske
Jande, Det skyldes ikke et sedligt dansk
gen, men at vi er for darlige til at fore-
bygee. 1 mine gjne er der ingen tvivl, Den
storste wdfordring for sundheden er, at
danskerne dor for tidligt,” siger Jes Saga-
ard, professor ved Interdisciplinary Cen-
tre on Population Dynamics p4 Syddansk
Universitet op fortsatter:

*Vi kan ikke skyde skylden for det tel-
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Skelsettende kommunalvalg
===t

Kommunerne skal komme med nye losninger pd en rekke store
udfordringer, som stiller krav i svervagtsklassen til de nyvalgte
politikere pi den anden side af kommunalvalget.

Mandag Morgen sa:tter fokus pd fire af de starste udfordringer:

Mandag den 11. oktober

De manglende hmnder - Kommunerne er storleverandar ﬁ'/
af velfrd, men de har ikke folk til at udfere jobbet. ,'%

Mandag den 25, oktober

Klimakrisen - Unge valgere saetter for ferstegang klima -
helt i top p& kommunalvalgets dagsorden, :

Mandag den 1. november

sundhed | naerheden - Kommunerne skal skabe et sund-
hedsvaesen taet pd borgerne - og uden for sygehusene.

Arbejdet gir i gang nu.
Mandag den 8. november

Unge uden uddannelse - Alt for mange unge far stadigviek
|xke en uddannelse, Det gelder | mange kommuner, men
ikke i alle. Udkantskommuner kan blive rollemodetler.

ste resultat pi sundhedsvasenct, men mi
finde forklaringen i vores livsstil Forebyg-
gelse er vanskeligt, fordi det handler om
vaner og adfeerd, men de md kunne noget
i de andre nordiske lande, som vl kunne
Lere af," siger Jes Segaard. Se 'Exsplosion
i antal borgere med diabetes kraver ny-
tnkning af forebyggelsen’ pa side 9.

En verden til forskel

Der er ogsd meget stor forskel meliem de
enkelte kommuners sundhedsprofiler og
evne til at have sundhedsbarren for deres

Hvor nogle af landets store og mere
velhavende kommuner har krefter og res-
sourcer til at lave samarbejder med syge-
husene, kniber det mere | landets mindre
kommuner i udkanten, De har typisk flere
ldre borgere, flere med livsstils- og mul-
tisygdomme og flere socialt udsatte fami-
lier med langt sterre sundhedsrisici end i
de sterre byer. De kan ogsa have svarere
ved at tiltrakke leger, sygeplejersker, so-
su'er of andre nadvendige faggrupper.

pen kommunale skavyridning bilver
tydeligt illustreret, hvis man sammen-
ligner Lolland og Rudersdal. P4 en rakke
sundhedsparametre er der narmest en
verden til forskel mellem disse to kom-
muner, Lollikerne lever typisk kortere tid,
ryger mere, bliver oftere genindlagt og har
svarere ved at fastholde jobbet, nar de er
syge. SE MIGUR 2 pd side7.
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Derfor stir landets borgmestre ogsa
med vidt forskellige vdfordringer pd
sundhedsomridet de kommende dr. Og
nogle har langt stacre udfordringer end
andre,

Er 21 sundhedsklynger losningen?
skiftende regeringer har forsagt at sikre
en mere ensartet behandling af patienter
pa tvaers af landet. Men alligevel er det
ikie lykkedes at f2 bugt med sundheds-
vesenets maske allersterste akilleshael
gennem mange ar ~ den manglende sam-
menhang pa tvars,

Nu forseger regeringen sa igen, Den
har lavet en aftale med Danske Regioner
og KL om at etablere nye og forpligtende
‘sundhedsklynger’ omkring hvert af lan-
dets 21 akuthospitaler, Forelablg har vi
kun set rammerne og mangler at se bof-
fen i burgeren. Den vil efter planen viere
fardig til foraret, nar de nyvalgte kom-
munalpolitikere er kommet | arbejdsto-
jer Y

Der er afsat 8o millioner kroner til op-
start af sundhedskiyngernes arbejde, Det
lyder af mange penge. Men som professor
Jakob Kjellberg fra VIVE udtrykier det:

“set i forhold til sundhedsvasencts
samlede budget pd 175 milliarder kroner,
er det et meget, meget lille belab. Derfor
er det op til kommunerne selv at finde
flere penge. Jeg tror, de fir brug for det,”
siger Jakob Kjellberg -
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