
Folketingets Beskæftigelsesudvalg 
 
 
 
                                                                                                           København, den 2. maj 2013 
 
 
 
Vedr.: Varighedsbegrænsning i sygedagpengereglerne og forlængelsesregel for per‐
soner med livstruende og alvorlig sygdom 
 
Regeringen fremlagde den 7. februar 2013 et forslag til nye regler for sygedagpenge.  Ifølge 
forslaget vil mennesker, der lider af en af 11 navngivne og livstruende sygdomme, der er 
medtaget på den såkaldte diagnoseliste, automatisk få forlænget sygedagpengene ud over 
forslagets 26 uger. Ifølge beskæftigelsesministeriet er der ved udarbejdelsen af forslaget ta‐
get udgangspunkt i reglerne om udbetaling af forsikringer i forbindelse med kritiske og livs‐
truende sygdomme i, og i et svar til Beskæftigelsesudvalget henviser Beskæftigelsesminister 
Mette Frederiksen til Bekendtgørelse om udbetaling af visse pensionsordninger ved livstru‐
ende sygdom. ii  
 
Men Alzheimerforeningen har erfaret, at det kun er nogle af de livstruende sygdomme, som 
er medtaget i ovennævnte bekendtgørelse, der ifølge Beskæftigelsesministeriets faktaark 
optræder på diagnoselisten. 
 
Alzheimerforeningen har også noteret sig, at Alzheimers‐ og andre fremadskridende de‐
menssygdomme ikke er medtaget på listen over de 11 sygdomme, der ifølge beskæftigelses‐
ministeriet er kritiske og livstruende nok til automatisk at få forlænget sygedagpengeperio‐
den. Heller ikke selvom Alzheimers og andre fremadskridende demenssygdomme er døde‐
lige og den femte hyppigste dødsårsag i Danmark iii, og ifølge det anerkendte videnskabelige 
tidskrift The Lancet er den hastigst voksende dødsårsag blandt mere end 200 sygdomme på 
verdensplan. iv Alzheimerforeningen henviser desuden til at der i dag desværre ikke findes 
nogen kur mod de fremadskridende demenssygdomme. v 
 
Alzheimerforeningen undrer sig i denne forbindelse over, hvilke sundhedsfaglige begrun‐
delser regeringen måtte have for kun at medtage nogle livstruende sygdomme fremfor an‐
dre på den såkaldte diagnoseliste over kritiske og livstruende sygdomme, der giver patienter 
ret til at få deres sag sat på standby. Alzheimerforeningen efterlyser samtidig eventuelle 
sundhedsfaglige begrundelser for ikke at medtage Alzheimers og andre fremadskridende 
demenssygdomme på diagnoselisten. 
 
Alzheimerforeningen opfodrer derfor Folketingets partier til at lytte til den sund‐
hedsfaglige ekspertise og viden om demenssygdomme og medtage Alzheimers og 
andre fremadskridende demenssygdomme på listen over livstruende og kritiske 
sygdomme. 

Alzheimerforeningen henviser derudover til, at Alzheimers Sygdom er medtaget på forsik‐
ringsbranchens liste over anbefalinger omkring den medicinske definition af Alzheimers til 
forsikring ved visse Kritiske Sygdomme vi og at en række af de største danske forsikrings‐ og 
pensionsselskaber som fx FOA Gruppeliv, Codan, PenSam, Funktionærernes Pension, AP 
Pension, Skandia Livsforsikring og Industriens Pension alle har medtaget Alzheimers Syg‐
dom på listen over kritiske og livstruende sygdomme. 
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Alzheimerforeningen vil samtidig gøre udvalget opmærksom på, at der i Danmark lever 
omkring 3.000 mennesker under 65 år med en dødelig demenssygdom. Reglerne om varig‐
hedsbegrænsninger i sygedagpengeperioden er et særligt problem for denne gruppe. Syg‐
domsforløbet adskiller sig nemlig på flere væsentlige områder fra sygdomsforløbet hos æl‐
dre.  

Personer under 65 år, der er under udredning for en demenssygdom, har således typisk haft 
længere sygdomsforløb bag sig inden de påbegynder udredning for eventuelle demenssyg‐
domme. Demenspatienter har således ofte ”opbrugt” store dele af deres sygedagpengeperio‐
de og vil derfor hurtigt falde for en kommende 26 ugers regel inden den endelige diagnose 
kan fastslås.  

Falder man for 26 ugers reglen, indebærer forslaget fra beskæftigelsesministeren, at den 
pågældende tilbydes et ”ressourceforløb” – der fx kan indebære såkaldt arbejdsprøvning. 
Målet er, at den sygdomsramte så hurtigt som muligt kommer tilbage på arbejdsmarkedet.  
Men det giver ingen mening at udsætte en person med en fremadskridende demenssygdom 
for arbejdsprøvning. Tværtimod risikerer man at sygdommen forværres yderligere uden at 
de funktionstab, dette medfører, kommer tilbage. 

Alzheimerforeningen har kendskab til flere eksempler på, at personer med en demensdiag‐
nose er blevet udsat for unødig arbejdsprøvning med katastrofale følger for de pågældende 
demenspatienter eller deres pårørende. Vi vedlægger til udvalgets orientering nogle ano‐
nymiserede casebeskrivelser, der dokumenterer problemstillingerne. 

Alzheimerforeningen skal derfor foreslå, at det indskærpes overfor kommunerne, at 
demenspatienter, der er under 65 år, ikke bør udsættes for arbejdsprøvning eller 
andre tilsvarende ”ressourceforløb”, der kan medføre en forværring af sygdommens 
progression. 

Vi håber, at Folketingets partier vil tage initiativ til at ændre det diskriminerende forslag og 
den uforsvarlige praksis overfor mennesker, der pga. af en uhelbredelig og livstruende syg‐
dom ikke er i stand til at påtage sig et arbejde, og derfor ikke kan forsørge sig selv. Har ud‐
valget spørgsmål eller kommentarer til ovenstående, står vi naturligvis til rådighed herfor. 
 
 

Med venlig hilsen 

                                               

Anne Arndal                       Nis Peter Nissen 

Landsformand                      Direktør 

Alzheimerforeningen                      Alzheimerforeningen 

 

cc. Folketingets Sundheds‐ og forebyggelsesudvalg 
      Folketingets Socialudvalg 
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