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Saet underernzering pa dagsordenen i sundhedsreformen
- og fa faerre genindlaeggelser og flere gode levedr

Regeringens udspil til en ny sundhedsreform omfatter initiativer, der skal styrke
kvaliteten i det naere sundhedsvaesen, blandt andet for at forebygge de mange
genindlaeggelser. Regeringen foreslar en national kvalitetsplan for mennesker med
kroniske sygdomme, der ikke hjalpes tilstraekkeligt i dag, og nye sundhedsklynger, der
skal sikre bedre patientforlgb og samarbejde om patienten sektorerne imellem.

Det er vigtige initiativer. Men hverken underernzering eller ernaering naevnes i
regeringens udspil, selvom det er et stort problem hos saerligt syge og zldre borgere.
Det er afggrende, at der ogsa laves en kvalitetsplan for mennesker med flere sygdomme,
som er i stgrre ernaeringsmaessig risiko. | Alliancen mod Underernzering ved vi, at
opmeaerksomhed pa ernaeringens betydning kan forebygge bade genindlaeggelser og
uhensigtsmaessige patientforlgb.

Derfor skriver vi til jer med konkrete forslag til de kommende forhandlinger, som vi
haber, | vil bringe til bordet. | regeringens sundhedsudspil er der en taet kobling til
sundhedens betydning for mange aldre borgere. Denne henvendelse retter sig derfor
ogsa mod &ldreomradet og tankerne om en ny eldrelov.

Alliancen mod Undererneering er en bred sammenslutning af organisationer, selskaber og
virksomheder, der forener staerke kraefter for en blivende indsats mod underernaering.

Underernzering gor ondt vaerre

Underernzering er et stort og overset sundhedsproblem, fgrst og fremmest blandt
sveekkede og aldre pa sygehusene, i kommuner og i almen praksis. Darlig
ernaeringstilstand gar ud over helbred, funktionsevne og livskvalitet og er arsag til
mange genindlaeggelser. Det er paradoksalt, for vi ved, hvad der virker. Underernaering
koster arligt samfundet ca. seks mia.kr., og de rigtige indsatser kan spare statskassen for
ca. 1,5 mia.kr.

Underernaering kan opsta ved sygdom, nar appetitten forstyrres. Det er en seerlig
udfordring for den syge — og sundhedsvaesenet — fordi sygdom kraever ekstra naering, for
at kroppen kan komme sig. Underernaering kan ogsa skyldes neurologiske forstyrrelser,
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tandhelbred og besvaer med at tygge og synke maden. Sociale og psykologiske faktorer
kan ogsa spille ind — fx ved ensomhed eller tab af segtefzelle. Kort sagt gor
underernaering ondt veerre - med store omkostninger til fglge.

Vived, at underernzering fgrer til:

- Leengere og flere ungdvendige indlaeggelser eller genindlaeggelser
- Forlaenget, forringet eller afbrudt genoptraening og rehabilitering
- Flere infektioner og stgrre forbrug af antibiotika

- Nedsat funktionsevne og aktivitetsniveau

- Nedsat livskvalitet og mulighed for at komme sig efter sygdom

Underernaering pa dagsordenen i sundhedsreformen

Vi opfordrer til at seette undererneering pa dagsordenen i forhandlingerne om
sundhedsreformen ved at ggre den rette ernaering, mad og maltider til en del af al
forebyggelse, pleje, behandling og rehabilitering. Vi foreslar konkret underernaering som
et tema i reformens forskellige initiativer:

Initiativ: L@gft af indsatsen for mennesker med kroniske sygdomme gennem en national
kvalitetsplan

- Viforeslar, at underernaring indgar som et element i de nationale kvalitetsplaner,
og at der laves en national kvalitetsplan for mennesker med flere kroniske
sygdomme, samtidig med, at ernaeringstilstand bliver en del af sundhedsklyngernes
arbejde. Det centrale ved kvalitetsplanerne bgr vaere, at de kommer til at indeholde
detaljerede retningslinjer for forebyggende indsatser, herunder ogsa for
underernaring, og at de skal veere bindende for alle sektorer. Underernaring kan
forebygges, hvis der tages hand om alle faktorer, bade sygdomme, der pavirker
appetitten og evnen til at spise, ligesom det er centralt med gode rammer om
maltidet pa sygehuse, plejecentre og i hjemmet.

- Viforeslar, at der etableres tvaerfaglige ernaeringsteam, der samarbejder pa tveers af
kommune og hospital om at give borgeren den rigtige ernaeringsindsats. Tvaerfaglige
ernzringsteam er en afprgvet metode, der sikrer tidlig opsporing og forebyggelse af
underernaering, og som kan ggre en keempe forskel bade for den enkeltes
livskvalitet og samfundsgkonomien.

Alliancen stiller sig i gvrigt til radighed i det interessentforum, som skal nedsaettes i
forleengelse af arbejdet med kvalitetsplaner.

Initiativ: Data fra det naere sundhedsveesen til bedre kvalitetsudvikling

- Viforeslar national indsamling af data, der viser omfanget af underernaering - fordi
en malrettet indsats kraever viden om problemets omfang. Der skal forega en
systematisk opsporing i kommunerne og pa sygehusene, og data skal indga i
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kvalitetsdatabaserne og i sundhedsklyngernes planleegning og monitorering.

Vi gnsker at komme et stort sundhedsproblem til livs og reducere genindlaeggelser ved
at seette fokus pa underernzaering. Vi opfordrer til, at | tager underernaering med som et
tema i forhandlingerne om sundhedsreformen — til gavn for patienter og ldre, der
oplever uplanlagt veegttab, selvom vi ved, det kan undgas med fa og effektive
virkemidler.

Du kan leese mere om Alliancen her. Du ma endelig kontakte os pa cbla@If.dk, hvis du
har spgrgsmal, eller vil vide mere.
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https://lf.dk/viden-om/sundhed-og-fodevarer/forum-for-underernaering
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ALLIANCEN MOD
UNDERERNARING

Underernzering i sundhedsvasenet

e 40 % af alle patienter pa sygehusene er underernzerede, eller i risiko for at blive det.

e 45 % af de =eldre taber sig, nar de er indlagt.

o Sundhedsudgifterne pr. underernaeret patient er 30 % hgjere end for en ikke-
underernaret patient.

De gode eksempler

Mange steder i landet forsgger man at finde Igsninger pa problemet med
underernaering. Dem skal vi lzere af, nar vi skal finde nationale Igsninger:

e | blandt andet Frederiksberg Kommune har de fundet en model, der virker. De
tveerfaglige ernaeringsteam gennemgar alle beboere pa plejecentrene med fokus pa
dysfagi, teender og uplanlagt vaegttab og fglger systematisk op pa indsatsen.
Resultatet er, at 4 ud af 5 beboere @gger vaegten. Laes mere her.

e Systematisk ernzeringsbehandling kan redde mange patienter, og seerligt
kraeftpatienter, hvor den rette indsats og stgtte kan reducere dgdeligheden med 40
% og samtidig forbedre funktionsniveau og livskvalitet. Laes mere her.

¢ | Region Midtjylland er der udarbejdet et nyt koncept for underernarede pa
hospitalet 'Spis hvad du vil, nar du vil'. Laes mere her.

e P3 Alborg universitetshospital Igser diaetister alle ernzeringsrelaterede patientrettede
opgaver, herunder anlaeggelse af sonder. Det frigiver sygeplejerskernes tid og gger
kvaliteten og patientsikkerheden i opgavelgsningen.


https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2022/Erfaringsopsamling-om-tvaerfaglige-ernaeringsindsatser
https://kost.dk/ernaeringsstoette-nedsaetter-indlagte-kraeftpatienters-risiko-doe
https://kost.dk/spis-hvad-du-vil-naar-du-vil
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