
Ifølge paraplyorganisationen 

Danske Patienter er sammen-

hængende patientforløb en af 

de største udfordringer for sund-

hedsvæsenet i dag. 

Det gælder også på osteopo-

roseområdet, hvor sektorover-

gange giver vanskeligheder for 

en del patienter, og hvor der er 

store geografiske forskelle. Det 

fremgår af Osteoporoseforenin-

gens medlemsundersøgelse fra 

2019, som også peger på, at suc-

cesfuld opsporing, behandling 

og rehabilitering er dybt afhæn-

gig af de sundhedsprofessionel-

les viden. I samme undersøgelse 

svarer næsten 8 ud af 10 respon-

denter, at de er interesseret i 

at høre mere om behandling af 

knogleskørhed, og knap halv-

delen giver udtryk for, at de gerne 

vil vide mere om hverdagen med 

sygdommen.

I Region Nordjylland har man 

siden 2015 haft en samarbejds-

aftale med tværsektorielle ind-

satser. Det betyder konkret, at sy-

gehuse, praktiserende læger og 

kommunerne samarbejder om 

at skabe sammenhæng for pa-

tienter. Men samarbejdet er ikke 

nødvendigvis fuldkomment, og 

derfor satte Osteoporoseforenin-

gens Lokal afdeling Nordjylland 

fokus på sammenhængende pa-

tientforløb med et borgermøde 

på Farsø Sygehus.

”Vi ville gerne fortælle både 

de sundhedsprofessionelle og 

patienterne, at opsporing, be-

handling og rehabilitering er et 

sammenspil mellem flere sund-

hedsaktører, og at resultatet kun 

lykkes, hvis kæden mellem dem 

I efteråret satte Osteoporoseforeningens Lokalafdeling Nordjylland fokus på 

sammenhængende patientforløb med et borgermøde på Farsø Sygehus. 

Nordjysk borgermøde 
gav indsigt i sammenhængende 

patientforløb

· Af Jonathan Hammershøi

Praktiserende læge Vivi Jørgensen 

skitserede, hvordan samfund, 

sygehus, almen praksis og kom-

munen hver især spiller en rolle 

for patienter med knogleskørhed, 

særligt i forhold til forebyggelse. 

Foto: Jonathan Hammershøi
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Efter sit oplæg svarede ergoterapeut Linda Jensen på spørgsmål fra lokalformand 

Anny Winther og deltagerne, der gerne ville høre mere om tilbud fra Vesthimmer-

lands Kommune. Foto: Jonathan Hammershøi

Overlæge Jesper Karmisholt fortalte  

blandt andet, hvilke patientoplys-

ninger han skal bruge fra den 

praktiserende læge i forbindelse med 

undersøgelser for knogleskørhed. 

Foto: Jonathan Hammershøi

ikke bliver brudt,” fortæller lokal-

formand Anny Winther, der også 

er medlem af Osteoporosefor-

eningens landsbestyrelse.

 

Forskellige roller

Ved borgermødet på Farsø Syge- 

hus var der oplæg fra tre sund-

hedsprofessionelle med forskel-

lige roller i forhold til knogleskør-

hed.

Først gav overlæge Jesper  

Karmisholt, Aalborg Universi-

tetshospital, et indblik i, hvordan 

sygehuset arbejder med be-

handling og brudforebyggelse, 

og hvordan de sikrer, at nødven-

dige oplysninger om patienterne 

bliver overleveret fra den prak-

tiserende læge.

Efterfølgende fortalte Vivi Jør-

gensen, der er praktiserende 

læge i Aars, om nogle af de ud-

fordringer, hun møder i sin dag-

ligdag med patienterne. Her blev 

det tydeligt, at opsporing og fore-

byggelse af knogleskørhed og 

brud er ressourcekrævende for 

lægerne. Men ikke desto min-

dre er det en af de udfordringer, 

praktiserende læger kan møde, 

og som får konsekvenser for pa-

tienten, fortæller lokalformand 

Anny Winther.

”Den praktiserende læge har na-

turligvis rigtig mange opgaver og 

et meget bredt kompetencefelt. 

Derfor prioriteres opsporing af 

skøre knogler måske ikke så højt, 

og i værste fald først den dag, 

hvor skaden er sket ved et bræk-

ket håndled eller lårbensbrud,” 

påpeger hun.

De kommunale tilbud om ek-

sempelvis rehabilitering til oste-

oporosepatienter var også på 

dagsordenen ved borgermødet, 

da ergoterapeut fra sundheds-

centeret i Vesthimmerlands 

Kommune Linda Jensen havde 

ordet.

En af pointerne var, at man i Vest-

himmerlands Kommune tager 

sig tid til sundhedssamtaler med 

patienterne og kommer med et 

tilbud om eksempelvis rehabili-

tering, alt efter patientens situa-

tion. Men sådan en samtale kræ-

ver en henvisning fra lægen, og 

det er ifølge Anny Winther des-

værre ikke altid tilfældet.

”Der kan være ventetid, men 

også mangel på viden om hvil-

ke kommunale sundheds- og 

træningsforløb, de pågælden-

de kommuner har. Vi hører, at 

det kan være vanskeligt for den 

praktiserende læge at kende de 

eksakte tilbud, da en kliniks pa-

tienter ofte er bosat i forskellige 

kommuner,” siger hun.

Fortsat fokus

Ved borgermødet blev de for-

skellige parters kompetencer 

og vidensområder tydeliggjort 

for deltagerne, og Anny Winther 

håber, at det har givet en bedre 

forståelse for mulighederne for 

et sammenhængende patient-

forløb. Og arrangementet er nok 

ikke det sidste af sin slags.

”Vi vil fortsat gøre en indsats for, 

at vores medlemmer får nye ek-

sempler på sammenhængende 

forløb fra læger, fysioterapeu-

ter, forskere, farmaceuter, diæti-

ster og andre med stor viden om 

knogleskørhed,” slutter hun.
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