medlemsundersogelse

2.097 medlemmer har svaret pa Osteoporoseforeningens
sporgeskemaundersggelse, der tager pulsen pa, hvad der rgrer

sig blandt medlemmerne.

Osteoporoseforeningen afslut-
tede i forste kvartal en omfat-
tende sporgeskemaundersg-
gelse blandt medlemmerne.
2.097 medlemmer - svarende
til ca. 1/3 af de kontaktede -
valgte at besvare spgrgsmalene
- hvoraf de 1.996 har faet stillet
diagnosen knogleskgrhed.

Svarene giver tilsammen et godt
pejlemeerke for, hvad der rarer
sig blandt medlemmerne - og
hvor skoen maske trykker lidt.

Besvarelserne vil indga som do-
kumentation i Osteoporosefor-
eningens arbejde for at aendre
forholdene til det bedre — ogsa
for de mange, som endnu ikke
har faet stillet diagnosen. Laes
et uddrag af besvarelserne i det
folgende.

Ifolge undersagelsen henvender
knap 4 ud af 10 sig selv til deres
praktiserende laege med henblik
pa en udredning for knogleskor-
hed. Det er problematisk i for-
hold til en sygdom som knogle-
skerhed, hvilket ogsa det store
antal, der lever med sygdommen
uden at vide det, er et udtryk
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for. Man meaerker kun knogle-
skerhed, hvis man har brud, og
derfor er det seerligt vigtigt, at
den praktiserende laege pa eget
initiativ er opmeerksom pa, om
den enkelte patient er i risiko
for at udvikle sygdommen. Her
er der ifolge besvarelserne plads
til forbedring. Se tabel 1.

Mange praktiserende laeger
er heldigvis fagligt velfunde-
rede med stor viden om knog-
leskorhed. Men det kniber med
formidlingen og vejledningen
af de patienter, der far stillet
diagnosen. Det er problematisk,
eftersom en hgj grad af egen-
omsorg — som fx det at indtage
medicinen korrekt og at fore en
knoglevenlig livsstil i ovrigt — er
afgerende for, om behandlin-
gen virker efter hensigten. Se
tabel 2.

Undersogelsen viser ogsa, at det
kniber med opfelgningen, nar
man farst har faet stillet diagno-
sen. Opfelgning er imidlertid i
mange tilfeelde afgerende, idet
det er her, man kan fa vendt de
sporgsmal, der typisk dukker op
efter et stykke tid, samt om man
har det godt med den medicin,
man har faet ordineret. Det har
betydning for fastholdelsen af

medicinen — og for motivationen
for at fa gjort en knoglevenlig
kost og motion til en fast del af
sin hverdag. Se tabel 3.

En stor del af de medlemmer, der
besvarede spgrgeskemaundersg-
gelsen har haft brud som fglge
af deres knogleskgrhed. Hver
fjerde har fx haft et handleds-
brud, og knap hver tredje (32 %)
har faet konstateret sammenfald
i ryggen, som i mange tilfelde
medfarer kroniske smerter — isaer
ved gentagne brud.

Har man smerter, fylder ens
knogleskarhed naturligt nok en
del i hverdagen. Smerterne skyl-
des eftervirkninger af brud, somi
mange tilfeelde kan undgas med
rettidig opsporing og korrekt
behandling og egenomsorg. Alle
tre er faktorer, som den prakti-
serende leege har indflydelse pa.

Hele 44 % af respondenterne
- svarende til godt 850 perso-
ner ud af de 1.955, der har faet
konstateret knogleskerhed, har
haft fysiske smerter pa grund af
sygdommen - ogsa inden for de
seneste 4 uger. Se tabel 4.



De frivillige udger et helt af-
gorende grundlag for Osteo-
poroseforeningens arbejde i
lokalafdelingerne over hele lan-
det. Frivilligt arbejde kan veere
for en kortere eller leengere
periode og veere af vidt forskel-
lig karakter — nogle frivillige
har forstand pa regnskaber,
andrehjaelpermedfundraisingog
andre igen med at arrangere og
gennemfgre de mange aktivite-
ter, som Osteoporoseforeningen
tilbyder som fx medlemsmeader,
gature mv.

Derfor er vi taknemmelige over,
at hele 170 af dem, der besva-
rede sporgeskemaet, har tilken-
degivet, at de gerne vil gore en
frivillig indsats for Osteoporo-
seforeningen og kontakter hver
enkelt, inden sommeren er ovre.

Tabel 1:
Hvordan forlgb opsporingen af din knogleskerhed?

SVARVALG: BESVARELSER
Praktiserende leege forslog undersggelse 11,62% 232
Jeg henvendte mig til praktiserende laege med et gnske om un- 31,11% 621
dersogelse

Pargrende opfordrede mig til at blive undersage 7,06% 141
Jeg blev undersggt i forbindelse med knoglebrud 12,53% 250
Jeg blev undersggt i forbindelse med et sammenfald af en ryghvirvel | 8,47% 169
Jeg blev undersggt i forbindelse med behandling af anden sygdom 9,82% 196
Det blev opdaget da jeg fik taget rontgen i anden forbindelse 9,07 % 181
Husker ikke 1,80% 36
Andet 8,52% 170
IALT: 1.996
Tabel 2:

I hvilken grad oplever du, at din praktiserende leege giver dig tilstreekkelig
information om knogleskerhed?

| MEGET I LAV HVERKEN 1HGJ I MEGET I ALT VAGTET
LAV GRAD: GRAD ELLER GRAD H@J GRAD GENNEMSNIT
28,86% 24,55% 31,76% 12,78% 2,05% 1.996 2,35
576 490 634 255 41
Tabel 3:

I hvilken grad oplever du, at din praktiserende laege spoerger ind til din knogle-
skorhed, efter du har faet diagnosen?

| MEGET I LAV HVERKEN 1 HGJ | MEGET I ALT VAGTET
LAV GRAD: GRAD ELLER GRAD H@J GRAD GENNEMSNIT
35,57% 23,80% 28,46% 11,07% 1,10% 1.996 2,18
710 475 568 221 22
Tabel 4:

Hvor steerke fysiske smerter har du haft i de seneste 4 uger pga. din knogle-
skorhed?

MEGET LETTE MIDDEL STARKE MEGET I ALT VAGTET
LETTE SMERTER ST/ARKE SMERTER STARKE GENNEMSNIT
SMERTER SMERTER SMERTER
19,56 % 35,60% 30,68% 11,12% 3,04% 854 2,43
167 304 262 95 26
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