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/ldre og demens - Baggrundsfakta vedr. Sundhedsstyrelsens rapport:
/Zldres sundhed og trivsel, 2019

Sundhedsstyrelsen har den 27. januar 2019 offentliggjort rapporten Zldres sundhed og trivsel.
Ifolge rapporten er formdlet: ”... at give en bred beskrivelse af eeldrebefolkningens sundhedstil-
stand pd nationalt niveau ...” Rapporten henvender sig bl.a. til beslutningstagere, der arbejder
med sundhed og giver ifolge rapporten: ... et billede af eeldrebefolkningens sundhedstilstand
2017 ...”. Den viden kan ifolge rapportens forord: ”... veere med til at danne grundlag for det vi-
dere arbejde med radgivning, inspiration samt forebyggelse og sundhedsfremme pd sundheds-
og eldreomrddet”. !

Demens, parerende og plejehjem udeladt i rapporten

Men rapporten har et alvorligt problem. Den navner ikke demens med et eneste ord - bort-
set fra titlen pd Sundhedsstyrelsens enhedschef for eldre og demens - selvom demenssygdom
er en af de helt store udfordringer for eldres helbred og en af de mest udgiftskreevende syg-
domme for samfundet generelt og kommunerne i seerdeleshed. *

Pargrende er heller ikke navnt selvom mange aldre er pargrende til en patient og pareren-
derelationen i sig selv er arsag til eget sygdom blandt @ldre. De saerlige sundhedsmaessige ud-
fordringer, som @ldre, der bor pa plejehjem, har, er heller ikke medtaget i rapporten.

Sundhedsstyrelsens rapport tegner derfor et ufuldstendigt billede af eldrebefolkningens
sundhedstilstand og giver pa den baggrund ogsa beslutningstagerne - ikke mindst i kommu-
nerne, der har hovedansvaret for og udgifterne til demensbehandling - et mangelfuldt grund-
lag for at treeffe beslutninger om forebyggelse og sundhedsfremme blandt sldre danskere.

I det folgende preesenteres en reekke baggrundsfakta, der belyser det problematiske i, at rap-
porten ikke medtager demenssygdom blandt de sygdomme, som inddrages i rapportens ana-
lyser, ikke behandler pargrendes helbredsmaessige udfordringer eller forholdende for aldre
pa plejehjem.

Hver tredje kvinde over 85 ar har en demenssygdom
Demenssygdom er en af de hyppigst forekommende sygdomme blandt eldre i Danmark. Fle-
re end 80.000 danskere over 65 ar lider af en demenssygdom, og nasten hver femte kvinde og

1 Sundhedsstyrelsen: Zldres sundhed og trivsel (2019) s. 3 samt s.12

2 Demenssygdom koster det danske samfund 24 milliarder kroner om &ret. Nationalt Videncenter for demens: Tal og statistik om
demens - http://www.videnscenterfordemens.dk/statistik/




hver 12. mand over 75 dr har en demenssygdom. For @ldre over 85 ar er det hver tredje kvinde
og hver sjette mand. 3

I Sundhedsstyrelsens rapport Zldres sundhed og trivsel er der udvalgt 18 sygdomme og hel-
bredsproblemer, som indgdr i de spergeskemaundersegelser, der ligger til grund for rappor-
tens. | tabel 8.1.1 opgeres andelen med specifikke sygdomme og helbredsproblemer fordelt pa
aldersgrupper blandt de personer, der indgdr i rapportens undersogelse.

Demens indgdr ikke blandt de 18 sygdomme, der er udvalgt. Men hvis demenssygdom havde
vearet taget med, ville demenssygdomme ifplge forekomsten i Danmark vaere den tredje hyp-
pigste sygdom blandt kvinder over 85 ar, og den syvende hyppigste blandt mand over 85 ar
foran bdde kreeft, blodprop i hjertet, diabetes (for kvinder) og KOL.

Tabel 1: Andel med specifik sygdom inkl. demens for aldersgruppen >85 ar 4

Kvinder >85 ar Andel i % Mazend >85 ar Andel i %
Slidgigt 62,0 Forhgjet blodtryk 46,9
Forhgjet blodtryk 58,8 Slidgigt 42,8
Demens 32,4 Gra staer 27,7
Gra steer 32,1 Tinnitus 19,1
Knogleskgrhed 30,6 Diskusprolabs 17,7
Diskusprolabs 22,1 Diabetes 16,5
Leddegigt 17,6 Demens 15,9
Tinnitus 14,8 Leddegigt 15,5
Allergi 14,1 KOL mm 15,3
Diabetes 12,5 Kraeft 12,0

Kilde: Alzheimerforeningen pa baggrund af data fra Sundhedsstyrelsen, Nationalt videnscen-
ter for demens og Danmarks Statistik

Demenssygdom i top 4 som arsag til nedsat livskvalitet

Demens skyldes en sygdom i hjernen. Demenssygdom er dedelig og der er ingen kur, der kan
helbrede en patient for en demenssygdom. Ifglge Nationalt videnscenter for demens er de-
menssygdom den femte hyppigste dedsarsag i Danmark. 5

Demenssygdom er ogsa en af de storste arsager til helbredsmaessig forringet livskvalitet
blandt ldre. Verdens sundhedsorganisation WHO har sammenlignet de helbredsmaessige
forhold pa verdensplan og har opgjort tabet af forringet helbredsmeessig livskvalitet for hvert
enkelt land. Opgerelsen angives i Disability-Adjusted Life Year (DALY), der er et samlet mdl

3 Nationalt Videnscenter for Demens: Forekomst af demens i Danmark - http://www.videnscenterfordemens.dk/statistik/forekomst-
af-demens-i-danmark/ samt Danmarks Statistik: Statistikbanken - FOLK1A: Folketal den 1. i kvartalet efter omrade, kgn, alder og

civilstand - http://www.statistikbanken.dk/statbank5a/default.asp?w=1280

4 Andelen for maend og kvinder er udregnet pa baggrund af Nationalt Videnscenter for Demens opggrelse over praevalensrater for
henholdsvis mand og kvinder i forskellige aldersgrupper sammenlignet med Danmarks Statistiks opggrelse over folketallet pr. 1.
kvartal 2017. Se endvidere note 3.

5 Nationalt Videnscenter for demens: Tal og statistik om demens - http://www.videnscenterfordemens.dk/statistik/ samt Sund-
hedsdatastyrelsen: Dgdsarsagsregistret 2016.




for tabte levear pga. sygdom og ar levet med den pageldende sygdom. DALY benyttes ogsa af
Sundhedsstyrelsen i forbindelse med opgerelse af sygdomsbyrden i Danmark. ©

Ifelge WHO er demenssygdom i Danmark arsag til 50.000 DALYs - dvs tabte levear og ar
med sygdom - for eldre over 70 dr i 2016. Det er langt flere end diabetes, psykisk sygdom, al-
koholmisbrug, astma, gigt og muskelsygdomme, og naesten fem gange sa mange som bryst-
kraeft. Demenssygdom er samlet set den fjerde storste sygdomsbetingede arsag til helbreds-
meessig forringet livskvalitet for eeldre over 70 ar malt i DALY.

Tabel 2: Top ti drsag til helbredsmaessig forringet livskvalitet for personer over 70 ar 7

Sygdomsarsag til DALYs (1000)
1 Kreeft 161,7
2 Hjertekar sygdomme 143,7
3 Lungesygdom 56,0
4 Demenssygdom 50,0
5 Muskel og skelletsygdom 35,6
6 Smitsomme sygdomme 31,7
7 Sygdomme i sanseorganer mm 27,0
8 Diabetes 21,5
9 Leversygdom mm. 19,5
10 Psykisk sygdom 15,9
Brystkraeft 11,9
Slidgigt 6,7
Astma 2,1
Alkohol relateret sygdom 2,1

Kilde: Alzheimerforeningen og WHO 2016

Patienter far ringere behandling, hvis de ogsa har demens

Personer med demens har de samme kroniske sygdomme som andre zldre, men udger ifelge
Sundhedsstyrelsen en sarligt sarbar gruppe. Komorbiditet — dvs. to eller flere samtidige syg-
domme - hos demenspatienter kan forveerre den kognitive svaekkelse, gore patienten mindre
selvhjulpen og age plejetyngden. Forebyggelse og behandling af komorbiditet hos patienter
med demens kan bedre det kognitive og praktiske funktionsniveau og er siledes vigtig.®

Fra danske og udenlandske undersagelser ved vi endvidere, at demenspatienter, der lider af
andre sygdomme, generelt fir en ringere behandling for disse sygdomme. Sdledes har en un-
dersegelse, som Sundhedsdatastyrelsen i Danmark har foretaget i 2014 af somatiske indlaeg-
gelser af patienter med eller uden demenssygdom, vist, at patienter med demenssygdom i al-
dersgruppen 65 til 84 ar har flere indlaeggelser pr. borger end patienter uden demenssygdom.
Undersogelsen viste endvidere, at mens antallet af indlaeggelser pr. borger stiger med alderen

6 Sundhedsstyrelsen: Sygdomsbyrden i Danmark (2015) s. 48 og WHO: Global Health Estimates (2016) -
https://www.who.int/healthinfo/global burden disease/en/

7 Her er kun medtaget egentlig sygdomme. Ulykker er i fglge WHO skyld i 29.300 DALYs . WHO: Global Health Estimates 2016 — Esti-
mated DALYs by cause, sex and member state - https://www.who.int/healthinfo/global burden disease/GHE2016 YLL-2016-

country.xls?ua=1

8 Sundhedsstyrelsen: National klinisk retningslinje for behandling og udredning af demens, 2013 s. 24



for aldre patienter uden demenssygdom, falder den for @ldre patienter, der ogsa lider af en
demenssygdom. °

Figur 1: Indleeggelser pr. patienter med og uden demenssygdom

Figur 2.1

Antal somatiske indleggelser pr. borger med demens og pr. borger uden demens (65+) fordelt pa alder, 2014
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Kilde: Landspatientregisteret [DRG-grupperet, 10. marts 2015) samt reviderede (marts 2015] uctrasksalgoritmer til brug for danneisen af Register for Udvalgte Kroniske Sygdomme
oF svare poykiske lidelser [RUKS), Sundhedsdatastyrelsen

Kilde: Sundheds- og ZAldreministeriet

En undersggelse af patienter med kroniske sygdomme i Region Hovedstaden viser endvidere,
at patienter med demenssygdom - der for langt de flestes vedkommende er over 65 ar - ofte-
re end patienter med andre kroniske lidelser som fx kraeft, KOL og diabetes benytter sund-
hedsvesenets almen praksis og akutte funktioner, mens det modsatte er tilfeeldet, ndr det
handler om de planlagte behandlinger. *°

Nar Sundhedsstyrelsens rapport Zldres sundhed og trivsel ikke medtager demenssygdom
blandt de helbredsmzessige udfordringer, som zldre medborgere har, tegner styrelsen et
ufuldstendigt billede, af den virkelighed, som en betragtelig del af aeldre pavirkes af hver
eneste dag.

Parerendes helbred er truet

At veere tet parerende til et sveekket menneske slider ofte pa de parerendes helbred og pavir-
ker deres livskvalitet. Godt 75 pct. af befolkningen hjalper eller har hjulpet én eller flere al-
dre, og de fleste pargrende hjelper en eldre, som bor hjemme. "

Parerende til demenspatienter har en markant eget risiko for negative helbredsmaessige kon-
sekvenser som folge af rollen som parerende. Paregrende til demenspatienter har generelt et
hgjere medicinforbrug og foler sig i hojere grad stressede end parerende til patienter med

% Sundheds- og zldreministeriet: Status pa demensomradet, 2016 s. 14 ff. Alzheimer’s Association, US: Alzheimer’s Disease — facts
and figures 2018 - https.//www.alz.org/media/HomeOffice/Facts%20and%20Fiqures/facts-and-figures.pdf

10 Region Hovedstaden: Forskningscenter for Forebyggelse og Sundhed: Sundhedsprofil 2013 — Kronisk Sygdom (2015)

11 sundheds- og seldreministeriet: Faktaark — Aflastning af pargrende, december 2017



andre sygdomme. Internationale studier har endvidere pavist, at op i mod 40 procent af alle
pargrende til demenspatienter lider af klinisk depression eller angst

En sporgeskemaundersogelse blandt eldre parerende til demenspatienter i Danmark har pa
tilsvarende made vist, at rollen som pargrende har haft negative helbredsmaessige konse-
kvenser for otte ud af ti aegtefeeller. Agtefellerne peger pa problemer med sgvn, stress, mu-
skel og rygsmerter samt angst og depression. 3

Figur 3: Pavirkning af helbred hos agtefeeller over 65 ar til demenspatienter

Har rollen som pargrende til en demenspatient
pavirket dit helbred negativt (kun aegtefzeller)

Kilde: Alzheimerforeningen, 2018

I Danmark skennes der at veere 750.000 pdregrende, der hjelper en person over 65 dr. Mange
af disse er ikke selv aeldre, men en undersggelse som Alzheimerforeningen gennemforte
blandt godt 1.500 pdrerende til en demenspatient viste, at knapt 40 procent af paregrende til
en demenspatient over 65 ar selv er over 65 ar, og hver tredje parerende til en demenspatient
over 85 ar selv er over 65 ar. 4

Nar Sundhedsstyrelsens rapport Zldres sundhed og trivsel ikke medtager de helbreds og triv-
selsmaessige udfordringer som parerende aegtefeeller til ldre over 65 ar har, tegner styrelsen
et ufuldsteendigt billede af virkeligheden. Sundhedsstyrelsen medvirker sdledes aktivt til at
eldre parerende foler sig overset af politikere, embedsmand og fagpersoner indenfor sund-
hedsvaesenet.

12 Farina et al: Factors associated with the quality of life of family carers of people with dementia: A systematic review, Alzheimer’s &
Dementia - (2017) 1-10 ; Winblad et al: Defeating Alzheimer’s disease and other dementias: a priority for European science and socie-
ty, Lancet Neurol 2016; 15: 455-532 ; Alzheimer Association,US: Caregiving | Alzheimer’s Disease Facts and Figures. Alzheimer’s &
Dementia 2016,;12(4). ; Livingstone et al: Long-term clinical and cost-effectiveness of psychological intervention for family carers of
people with dementia, Lancet Psychiatry 2014; 1: 539-48 ; Se ogsa Sundheds- og Zldreministeriet: Statusrapport pa demensomradet
i Danmark, 2016; Sundhedsstyrelsen: National klinisk retningslinje for udredning og behandling af demens, 2013 ; Nationalt Videns-
center for Demens og Socialstyrelsen: DAISY - Effekt af tidlig psyko-social intervention for demente og deres pargrende, 2012.

13 Alzheimerforeningen: Livet med demens Rapport om en spgrgeskemaundersggelse blandt Pargrende til demenspatienter i Dan-
mark, 2018 - https://www.alzheimer.dk/nyheder/2018/paaroerende-rammes-paa-helbred-og-arbejdsliv/

14 |bid og £ldre Sagen: Stgtte til pargrende - https://www.aeldresagen.dk/presse/maerkesager/paaroerende




/ldre bor ogsa pa plejehjem - de fleste har demenssygdom

I Sundhedsstyrelsens rapport om @ldres sundhed og trivsel indgar plejehjem ikke som en
serskilt enhed - bl.a. fordi det er ikke muligt at frasortere plejeboliger eller beskyttede l-
dreboliger fra almindelige boliger i Statistikbankens tabeller. >

Men @ldres sundhed og trivsel pd plejehjem udger en helt serlig udfordring for det danske
sundhedsvasen. Ifolge Danmarks Statistik bor der flere end 40.000 ®ldre over 65 ar pa pleje-
hjem. Det svarer til knapt fire procent af alle zeldre over 65 ar. Langt hovedparten - 60 - 8o
procent - af disse lider af en fremskreden demenssygdom. '

Der er store problemer med sygdomsbehandlingen af @ldre demenspatienter pa plejehjem i
Danmark. Det er bl.a. dokumenteret i specialrapporter fra Sundhedsministeriet og Sundheds-
styrelsen og i arsrapporter fra kontrolbesgg gennemfort af embedslaegerne.

e Plejehjemsbeboere fir dobbelt sd meget medicin som aldre i samme aldersgrupper,
der ikke bor pd plejehjem.

e Beboere pa plejehjem har 30 procent storre risiko for at blive indlagt pa hospital end
eldre i samme aldersgruppe, der ikke bor pa plejehjem.

e Der er 2% gang flere sakaldt forebyggelige indleeggelser fra plejehjem sammenlignet
med ldre, der ikke bor pa plejehjem. Forebyggelige indleeggelser er indleggelser, der
kunne vere undgdet, hvis kvaliteten af behandlingen havde levet op til den normale
sundhedsfaglige standard.

e Forholdene pa plejehjem er sa kritisable at sundhedsstyrelsens plejehjemstilsyn i 2015
afslgrede sd alvorlige fejl og mangler pa hver tiende plejehjem, at de med sundheds-
styrelsens egne ord udgjorde en risiko for patienternes helbred. 7

Nar Sundhedsstyrelsens rapport Zldres sundhed og trivsel ikke medtager de helbredsmeessige
udfordringer som aldre, der bor pad plejehjem, har, tegner styrelsen et ufuldsteendigt billede
af virkeligheden for en meget stor gruppe af de mest syge @ldre patienter over 65 ar i Dan-
mark. At beslutningstagere — herunder iseer kommunalpolitikerne i Danmarks 98 kommuner
— far et mangelfuldt billede af de helbredsmaessige udfordringer zldre pa plejehjem har, er
isar problematisk for den kommunale del af sundhedsvasenet, der har ansvaret for behand-
ling og pleje til eeldre demenspatienter pa plejehjem.

15 sundhedsstyrelsen: Zldres sundhed og trivsel (2019) s. 12

16 Danmarks statistik: RESIO1: Indskrevne i pleje- og aeldreboliger efter omrade, alder og foranstaltning
https://www.statistikbanken.dk/statbank5a/selectvarval/define.asp?PLanguage=0&subword=tabsel&MainTable=RESI01&PXSId=118
710&tablestyle=&ST=SD&buttons=0 samt Nyt fra Danmarks statistik: Andelen af zldre i pleje- og seldreboliger falder -
https://www.dst.dk/da/Statistik/nyt/NytHtmI?cid=28347. Se ogsa 4Aldrekommissionen: Livskvalitet og selvbestemmelse pa pleje-
hjem (2012) samt Danmarks Statistik: Statistikbanken - FOLK1A: Folketal den 1. i kvartalet efter omrade, kgn, alder og civilstand -
http://www.statistikbanken.dk/statbank5a/default.asp?w=1280 samt Alzheimerforeningen: Sundhedsfagligt personale pa alle pleje-
hjem — altid — baggrundsdokument - https://www.alzheimer.dk/media/194101/sundhedsfagligtpersonalepaaplejehjemaltid.pdf

17 sundhedsministeriet: National undersggelse af forholdene pa plejecentre, marts 2016 samt Sundhedsstyrelsen: Statusrapport pa
demensomradet april 2016 og Sundhedsstyrelsens: Tilsyn pa plejecenter arsrapport 2015



