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F. t. beslutn. om tilbud om hoftebeskyttere

Bemcerkninger til forslaget

Beslutningsforslaget er en uzndret genfremsettelse

af Det Konservative Folkepartls beslutningsforslag
nr. B 74, folketlngsaret 2001-02, 1. samling, se Folke-
tingstidende 2001-02, 1. samling, tilleg A side 1247
og 1249.

Enhedslisten synes, at det var et glimrende forslag,
Det Konservative Folkeparti fremsatte i sidste sam-
ling. Da socialministeren tilsyneladende ikke selv vil
genfremsette beslutningsforslaget, vil Enhedslisten
gerne gore det.

Der foretages cirka 8.000 hofteoperationer arligt i
Danmark som folge af hoftebrud. Ifalge Sundhedssty-
relsen er det faktiske antal af hoftebrud sterre end
8.000, da der ikke foretages et kirurgisk indgreb i for-
bindelse med alle hoftebrud. Hoftebrud rammer i
overvejende grad ldre mennesker og fér ofte alvorli-
ge negative folger for de ramte. Livskvaliteten for per-
soner med hoftebrud bliver markant reduceret. Perso-
nerne bliver langt mindre mobile og kan i vasentligt
mindre omfang klare sig selv.

Hoftebeskyttere er i de senere &r introduceret som et
nyt koncept til forebyggelse af hoftebrud, og hoftebe-
skyttelse er anbefalet af Europa-Kommissionen i »Re-
port on Osteoporosis in the European Community —
Action for Prevention 1998.« i

Flere undersogelser viser, at hoftebeskyttere kan re-
ducere forekomsten af hoftebrud i en population med
hej risiko for hoftebrud, det vil sige eldre, der er
gangbesvaerede eller lider af demens.

_ Teoretisk set kan mere end 90 pct. af alle hoftebrud
forebygges, safremt man anvender hoftebeskyttere
ved et fald.

Undersegelser af eldre hjemmeboende i Danmark
og plejehjemsbeboere i Skandinavien, England og Ja-
pan viser, at brugen af hoftebeskyttere giver en hgj be-
skyttelsesgrad mod hoftebrud. Dette bekraeftes af en
norsk observationsundersggelse, hvor antallet af hof-
tebrud faldt med op til ca. 40 pet. blandt 1.200 pleje-
hjemsbeboere, der fik tilbudt hoftebeskyttere. Det er
saledes muligt at opné en reel og substantiel reduktion
af hoftebrud, hvis hoftebeskyttere anvendes systema-
tisk pa f.eks. plejehjem.

P4 baggrund af ovenstiende underspgelser anbefa-

‘ler ledende  forskere. systematisk intervention med

hoﬁebeskyttele blandt plejehjemsbeboere og skrabe-
lige &ldre hjemmeboende som et vigtigt supplement i
forebyggelsen af hoftebrud. (Jes Bruun Lauritzen,
overlage, klinisk lektor, dr. med., Hvidovre Hospital,
i Manedsskrift for Praktisk Leegegerning 2001; 79;
261-265 og Nordisk Medicin 1996; 10; 340-343).

Hoftebrud er ikke blot et menneskeligt problem for
de ramte, men udger ligeledes et stigende sociogko-
nomisk problem i sundhedsveesenet. Omkostningerne
ved en hofteoperation belgber sig til ca. 40.000 kr. for
selve operationen, hvortil kommer efterfelgende ud-
gifter til genoptraning, ombygning af hjemmet, hjzl-
pemidler m.v. I alt skennes hoftebrud at koste sam-
fundet 1,2 mia. kr. &rligt. Indforelse af tilskud til hof-
tebeskyttere for aldre i risikogruppen kan derfor for-
ventes at have en positiv samfundsgkonomisk effekt.

Ved etablering af en sddan ordning har det afgeren-
de betydning, at de personer, der fér tilbud om en hof-
tebeskytter, gives en ordentlig introduktion samt pro-
veperiode. Det er med til at sikre, at der ikke gives
hoftebeskyttere til personer, som ikke vil bruge dem,
og at de ldre, der far hoftebeskytterne, rent faktisk
ogsa benytter dem.

Ifolge lov om aktiv socialpolitik § 81 kan kommu-
nen yde hjzlp til rimeligt begrundede enkeltudgifter.
Hjeelpen kan normalt kun ydes, hvis udgiften er opsté-
et som folge af behov, der ikke har kunnet forudses.
Det er i dag op til den enkelte kommune at vurdere,
om den gnsker at give tilskud til keb af hoftebeskytte-
re. Frederiksberg og Kebenhavns Kommuner har ind-
fort en decideret tilskudsordning til hoftebeskyttere,
mens ca. 25-30 andre kommuner forventer eller har
planlagt forsggsordninger med hoftebeskyttere til ple-
jehjemsbeboere eller @ldre hjemmeboende i risiko-
gruppen.

Efter de nuverende regler er det med overve_]ende
sandsynlighed kun de eldre, som er relativt friske el-
ler har opmerksomme pérgrende, der far spgt om til-
skud. De svageste og @ldre med demens, der navnlig
tegner risikogruppen, far sandsynligvis ikke sggt. Til-



