
Til Folketingets Sundhedsudvalg 
  
Der er bred politisk opbakning til, at en kommende sundhedsreform skal sikre mere nærhed og 
sammenhæng i sundhedsvæsenet særligt for patienter med en kronisk sygdom. 
 
Over 700.000 danskere er diagnosticeret med gigt, som gør det til den mest udbredte kroniske sygdom 
herhjemme. Langt de fleste med en gigtsygdom er tilknyttet det nære sundhedsvæsen.  
 
Det nære sundhedsvæsen har evidensbaserede indsatser og anbefalinger fra Sundhedsstyrelsen om 
træning og patientuddannelse, som bedst løses i den enkelte kommune tæt på borgeren. 
 
Problemet er imidlertid, at alt for få kommuner tilbyder de indsatser i dag. Det er kortsigtet, det gør 
sundhedsvæsenet endnu mere opdelt, og det øger uligheden i sundhed, når indsatsen afgøres af 
postnummer eller pengepung.  
 
Det er ellers dokumenteret, at et forløb med patientuddannelse og træning giver den enkelte færre 
smerter, bedre funktion og mindre sygefravær. Indsatsen kan endda udskyde og i nogle tilfælde helt 
overflødiggøre en operation i eksempelvis knæ og hofte. Og når du kan holde din gigtsygdom i ro og din 
krop i bevægelse, bliver det samtidig lettere at forebygge andre sygdomme. Pointen er derfor, at vi kan 
hjælpe flere og bedre og samtidig aflaste sygehusene ved at løfte gigtindsatsen i kommunerne.  
 
Det er ikke kun menneskeligt, men også økonomisk en stor gevinst. Konsulenthuset Kraka har i en nyligt 
offentliggjort undersøgelse beregnet, at det offentlige kan få nettobesparelser på mellem 5.000 og 31.000 
kr. pr. person, hvis vi investerer i de nævnte patientforløb til erhvervsaktive med gigt- og rygsygdom. 
Sammenlagt er der derfor et milliardbeløb at hente.  
 
Gigtforeningen ønsker foretræde for Sundhedsudvalget, hvor muligheden for og gevinsten ved at løfte 
gigtindsatsen i det nære sundhedsvæsen kan fremvises.  

Vores delegation vil komme til at bestå af følgende repræsentanter: 
  

• Mette Bryde Lind, direktør i Gigtforeningen  

• Henrik Kjær Hansen, vicedirektør i Gigtforeningen 

Derudover vil Anders Troelsen, professor og leder af Clinical Academic Group (CAG) for forskning i artrose i 
Danmark, deltage for at sætte fokus på, at kommunale træningstilbud kan forebygge operationer og 
dermed aflaste sygehusene. 
  
  
Med venlig hilsen, 
Mette Bryde Lind 
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