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Christina Larsen er én af de 22.000 danskere, som hvert ar far diagnosen
almindelig hudkraeft. Kraeftep er vaek, men det har medfert nye vaner:
Skygge, solcreme og solhat. Aret rundt. Tema om huden side 4-15.

22-arige Emma Pram har kaeempet
sig tilbage til livet efter en alvor-
lig spiseforstyrrelse. Lidelsen har
stadig tag i hende, men hun er
optimistisk om fremtiden.
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Laege Frederik Gulmark Hansen
star i spidsen for et forsknings-
projekt med salve mod lym-
fedem, som plager mange
kvinder efter brystkraeft. Han
mangler stadig deltagere.
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Blegt er sejt

Den bedste rynkecreme er
solcreme

Nar solen skader
Kom med helt ind under huden
Nar huden klgr og svier

Eksem kan pavirke store dele af
livet

Kirsten taler ikke sol og vand, sa
sommerhuset er solgt

Patienter med psoriasis kan udvikle
psoriasisgigt

Jeg begyndte at fa krogede
haender

Ulykker pa elcykel eksploderer
- hjelmen gor en forskel

Kort & godt
Stort tillykke med den lille ny!
Freja var et mirakel pa 500 gram

Store fremskridt i behandlingen af
de allermindste

Hvad byder du din tarm?
Se madens vej igennem tarmen

"Jeg er ikke rask, men jeg er godt
pa vej"

Spiseforstyrrelser er langt fra
et uskyldigt ungdomsfaenomen

Hjerterum og faellesskab: Frivillig-
heden blev fejret i Syddanmark

Lovende forseg med salve mod
lymfgdem

"Jeg fglte, at min underarm var
ligesom Skipper Skraeks"

Mille hjeelper patienter tilbage til
hverdagen efter hjerneskade



Huden husker
hele livet

Alle vi, der er fgdt fer solcreme blev en fast bestanddel af strand-
tasken, kan ganske givet huske den sviende og breendende fglelse
af hud, som har faet alt for meget sol.

Som overlage Tine Vestergaard fra Hudafdelingen pa Odense
Universitetshospital skaerer det ud i pap, sa overtraskker du
solkontoen, nar din hud bliver rgd.

- Hver gang din hud bliver forbraendt af solens straler, lagres
mindet i hudcellernes DNA til evig tid. Solskoldning i barndommen
@qer risikoen for, at du senere i livet udvikler modermaerkekraeft.

Heldigvis er der de sidste 20-30 ar kommet et helt andet fokus pa,
hvor vigtigt det er at beskytte sig mod solens skadelige straler.

22.000 danskere f&r hvert &r diagnosen almindelig hudkraft. En af
dem er Christina Jo Larsen, som du kan mede pa de naste sider.
Kreeften er vaek, men det har medfert nye vaner: Skygge, solcreme
og solhat. Aret rundt.

Eksem er en folkesygdom

Kom med "helt ind under huden” i temaet pa side 4-15, hvor

vi 0gsa saetter spot pa psoriasis og eksem, som er de to mest
udbredte kroniske hudsygdomme. Faktisk lider fem procent af
den voksne befolkning af eksem, og det betegnes som en folke-
sygdom. Psoriasisforeningen anslar, at mindst 200.000 danskere
lider af psoriasis.

Kirsten Eskelund og Maria llved Olsen, som du kan mgde pa side
13-15, lider af hhv. atopisk eksem og psoriasis. De oplever begge, at
det har konsekvenser for deres livskvalitet, men deler ogsa ud af
deres egne gode rad og erfaringer.

God laesning.
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Blegt er sejt

Sadan lyder Christina Larsens nye mantra, efter hudkrzeft i ansigtet har givet hende nye
vaner, der ikke involverer solbadning, men derimod skygge, solcreme og solhat aret rundt.

Tekst: Katrine Findsen. Foto: Heidi Lundsgaard.

et startede med et lille sar pa
D naesen. Sadan et irriterende sar,

der ikke rigtig ville hele, og som
blgdte lidt efter badet, eller hvis hun
rorte ved det. 43-arige Christina Larsen
teenkte ikke videre over det. Men saret
blev ved med at drille i flere maneder,
hun rensede med klorhexidin og tog
plaster pa for at give det ro. Lige lidt
hjalp det.

- Det var faktisk min mor, der navnte,

at det kunne ligne hudkraft. Min morfar
har haft noget lignende, og min mor har
sundhedsfaglig baggrund, sa det gav god
mening, at hun kunne have ret, forteeller
42-3rige Christina. Hun ringede til sin
praktiserende laeege samme dag og fik en
tid til at fa set pa saret.
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Laegen var ikke i tvivl. Det var hudkraeft,
sakaldt basalcellekraft. En kraeftform,
der ikke sa ofte ses hos nogen, der er sa
unge som Christina.

Har aldrig ligget og stegt i solen
Christina Larsen er med egne ord fra en
tid, hvor solarie var normen, og solcreme
ikke var gverst pa dagsordenen. Hun har
rejst en del i Afrika i le&engere perioder og
samtidig vaeret udsendt i Afghanistan.

- Jeg kan ikke huske, at solcreme har
varet en del af min rutine pa det tids-
punkt, forteeller hun.

Men det til trods var hun overrasket
over, at hun blev ramt af hudkreeft. Hun
har aldrig ligget og stegt i solen, og

solariedagene hgrer en helt anden tid til,
0g hun var med egne ord bestemt ikke
en fanatisk solarieforbruger.

- Jeg taenkte slet ikke pa, at jeg kunne
vere irisiko for at blive ramt af hud-
kraeft. Jeg er kun 43, og hudkraeft er
noget, man far, hvis man har dyrket
solen meget, tenkte jeg. Det har jeg

ikke gjort. Men jeg har pa den anden side
heller ikke beskyttet mig tilstraskkeligt,
0g jeg er ikke fra en tid, hvor blegt var
sejt, siger hun.

17 stralebehandlinger

Christina fik med det samme en henvis-
ning til en hudlage. Hudlaegen lavede
en biopsi - en lille prgve af vaevet - som
viste, at det ganske rigtigt var hudkreeft.



Herefter blev hun sendt videre til
kreeftafdelingen pd Odense Universitets-
hospital, hvor der blev lavet yderligere
undersggelser og lagt en plan for
behandlingen.

Hun skrev sig op til en afbudstid, sa hun
kunne komme i gang det det samme, og
hun kom hurtigt til.

| Christinas tilfeelde skulle der 17 daglige
stralebehandlinger til, for kraeften var
veek. Det tog cirka tre maneder, for
huden var helet, der hvor kraeften sad.

Hun har efterfglgende taenkt en del over,
hvorfor hun ikke noget fgr fik mistanke
om hudkreeft.

- Nu her kan jeg jo godt se, at det var
et klassisk tilfeelde af hudkraeft. Det var
et rundt sar, der ikke ville hele, og det
blgdte, nar jeg for eksempel kgrte en
vatrondel henover.

- Der var nok 0gsa en periode, hvor jeg
teenkte, at det maske bare var noget
andet, og jeg ville se tiden an. Jeg kunne
ikke overskue det. Og man skal jo aldrig
google noget som helst, nar man har det
skidt, fastslar hun.

Nye vaner og hatten pa

Nar ordet kraeft bliver naevnt, satter det
tanker i gang - gsa hos Christina, der
lige skulle have det til at bundfeelde sig.

- Jeg ndede at blive lidt bekymret for, om
kraeften kunne sprede sig til blodet eller
lymferne. Men jeq fik heldigvis hurtigt
at vide hos legerne, at basalcellekraeft
sjeldent spreder sig.

| dag star Christina tilbage
med et lille bitte og naesten
usynligt ar og med en gget
bevidsthed om at passe endnu
bedre pa sin hud end tidligere.

- Jeg er rigtig argerlig over,
at jeg havnede i den situation.
Det her er jo en kraeftform,
der er let at beskytte sig
mod i modsatning til andre
kraeftformer. Det har haft
nogle konsekvenser, da min
lugtesans er blevet darligere
efter stralebehandlingen, og
jeg bliver ofte tgr i naesen,
forteeller hun.

Christina har siden ogsa faet fjernet en
sakaldt solkeratose med laser. Det er en
solskade i huden, der kan udvikle sig til
hudkraeft.

- Jeg skal veere serligt opmasrksom nu,
for min hud har faet den mangde sol,
den kunne tale. Jeg seger skyggen og
bruger rigtig ansigtssolcreme med faktor
50 fra april til oktober, ikke bare sadan
en dagcreme med lidt faktor. Og sa har
jeg veennet mig til at have hat pa, nar jeg
er ude. Jeg taenker, jeg skal have kobt
mig sddan en lakker Borsalino-hat, nar
jeg nu skal have hat pa hele tiden, siger
hun med et smil.

Ma ikke blive bange

for at veere ude

Som spejderleder og glad for udeliv
lever Christina et aktivt liv med masser
af tid udenders. Det var derfor vigtigt
for hende, at hun ikke endte med at blive
bange for solen.

»

Solbeskyttelse i form af
solhat og solcreme er blevet
fast rutine for. Christina
Larsen, efter hunshar haft
hudkreeft i ansigtet. Hun
lever et aktivt udeliv'og er
0gsa spejderleder, og derfor
har det varet vigtigt for
hende ikke at blive bange for
solen.

Jeg tenkte slet
ikke pa, at jeg
kunne veere i

risiko for at blive

ramt af hudkraeft.

Jeg er kun 43,

0og hudkreeft er

noget, man far,
hvis man har
dyrket solen
meget, teenkte jeq.
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- | starten taenkte jeg, at det, jeg gjorde
for, jo har resulteret i, at jeg havnede

i den her situation. Sa jeq skulle lige
vaenne mig til tanken om, at jeg sagtens
kan veere udendgrs, uden at det ngd-
vendigvis er farligt. Jeg skal bare
beskytte mig selv, pointerer hun.

Hun er ogsa blevet endnu mere bevidst
om at sikre, at bade hendes sgn og mand
ikke kommer ud ad dgren uden solcreme
0g kasket.

0gsa spejderbgrnene er i gode hander
hos Christina, der altid serger for, at alle
er smurt ind efter alle kunstens regler.

Hvis folk spgrger til det lille ar, tager
Christina det som en god anledning til at
forteelle, hvad hun har veret igennem,
og fa understreget, at solcremen og
hatten skal pa. En god ambassader pa en
argerlig baggrund.




en bedste rynkecreme er sol-

creme. Sa kort og pracist kan
det siges!

Selvom den sviende smerte, den rede

hud og de terre hudlaser forsvinder igen
- ja, sa har du overtrukket solkontoen,

nar du forst er blevet red eller forbrandt.

For huden glemmer aldrig.

- Den UV-straling, man far, laver DNA-
skader i basallaget i huden - derfra

hvor de fremtidige celler skal dannes.
UV-straling fra solen eller solarie skader
arvematerialet i cellen, og nar den deler
sig, slipper man aldrig af med de skader,
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Tekst: Tine Glindvad. Foto: Heidi Lundsgaard.

der er opstaet, forklarer Tine Vestergaard,
som er overlaege pa Hudafdelingen pa
Odense Universitetshospital.

Ver bange for modermaerkekraft
Solskoldning i barndommen gger
risikoen for, at du senere i livet udvikler
modermeaerkekraft, som er den absolut
farligste form for hudkreeft.

Modermaerkekraeft kommer fra pigment-
celler, som kan sprede sig ned til blodkar
og lymfekar i underhuden. Hvis man
f.eks. har modermaerkekraft pa en

arm, vil det kunne sprede sig gennem
lymfekar til lymfeknuderne i armhulen,

Den bedste
rynkecreme er solcreme

Hver gang din hud bliver forbraendt af solens straler, lagres mindet i hudcellernes
DNA til evig tid. Og en dag risikerer du at betale regningen.

men det kan 0gsa sprede sig gennem
blodkar til f.eks. lungerne.

- Det er en helt anden type cancer end
de to andre typer - basalcellehudkreeft
og pladecellehudkraft - og den har en
mere aggressiv adfaerd. Den skal man
veere pa vagt overfor, siger overlage
Tine Vestergaard.

De almindelige hudkrafttyper, basal-
cellehudkraeft og pladecellehudkraeft,
kommer fra den celletype, der hedder
keratinocytter, som udger sterstedelen
af overhuden.



- De hudkreeftformer skal man ikke
vare bange for, men de kan give nogle
grimme ar, nar de bliver skaret vaek,
forklarer Tine Vestergaard.

Nar man ferst har faet hudkraeft, kommer
det typisk flere steder. Hvis man fgrst
har det pa det ene gre, kan det ogsa
komme pa det andet gre, pa issen eller
pa kinden.

Det er federe at ligge i skyggen
Tine Vestergaard vil gerne motivere folk
til at komme ind i skyggen.

- Man skal ikke frygte solen. Man skal
taenke sig om. Personligt synes jeg, det
er rarere at ligge under parasollen. Og
nar det er tid til en dukkert, sa behold
t-shirten pa. Det er meget nemmere med
tej pa og sa bare smgre ansigt og arme
ind i faktor 30, lyder de gode rad fra
overlage Tine Vestergaard.

Hun forstar godt forfaengeligheden og
at mange synes, det er paent at have
lidt kuler pa kroppen, og hun anbefaler
derfor selvbruner.

- Selvbruner er uskadeligt og kan have
en lille solbeskyttende effekt.

Tine Vestergaard er overlaege pa hudafdelingen pd OUH, hvor hun hver dag sidder overfor
patienter, som har faet hudkraeft. Hendes bedste rad er at undga at blive forbraendt og altid at

huske solcremen.

Nar solen skader

Modermaerkekraeft

Hvert &r far omkring 3.000 danskere
konstateret modermeaerkekraeft. Mo-
dermeaerkekraeft kan udvikle sig til en
livstruende kreeftform, hvis det ikke
behandles i tide. Solskoldninger i
barndommen kan fgre til modermaerke-
kraeft i voksenlivet.

Basalcellekraeft

Denne kreeftform er den mest udbredte
i Danmark, men den er heldigvis frede-
lig og spreder sig kun til knoglerne i
ekstremt sjxldne tilfaelde. Basalcelle-
kraeft er et tydeligt signal om, at
"solkontoen" er overtrukket, og at de
underste hudlag har taget permanent
skade. Det angrebne omrade fjernes
ofte ved en operation, som risikerer at
give ar.

Pladecellekraeft

Denne kraefttype viser sig som en ru,
skorpedaekket svulst. Den kan sprede
sig, men det sker sjaeldent. Det er som
regel folk, der har arbejdet meget

ude i moderate maengder sol, der far
pladecellehudkreeft. Svulsten sidder
som regel pd hudomrader, der vender
opad mod solen, f.eks. gverste del af
gret, underlaeben og issen. Starter
som regel med et sar, som ikke vil hele.
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Kom med helt ind under huden

Huden. Vores hylster. Om det er blegt, brunt eller fregnet, sa er huden dét, som holder sammen pa
det hele. Men hvordan fungerer vores hud egentlig? Det forklarer overlaege Tine Vestergaard fra

Hudafdelingen pa Odense Universitetshospital.

Tekst: Tine Glindvad. Foto: Heidi Lundsgaard.

Huden er overgangen fra krop til omgivelser, og den

holder muskler og organer inde og beskytter dem fra
angreb udefra fra bakterier og virus. Men den beskytter ogsa
mod UV-straling og at vores kropstemperatur ikke bliver for
hej. Samtidig holder den pa fugten, sa der ikke sker for stor en
fordampning, siger Tine Vestergaard.

I I uden er en barriere. Ligesom tarmene er det pa indersiden.

Der er rigtig mange processer, huden skal holde styr pa, og den
vedligeholder sig selv gennem hele livet i en proces, der tager
cirka fire uger. Lidt populeert sagt er vi faktisk hele tiden i gang
med at skifte ham.

Ved psoriasis sker den proces alt for hurtigt - faktisk syv gange
hurtigere end normalt. Der dannes alt for mange hudceller, og
det medfgrer, at der dannes plamager af redligt, klgende skel
pa huden.

Mursten og fuger

Huden bestar af forskellige lag. Det gverste lag er overhuden.
Tine Vestergaard sammenligner cellerne med mursten, som
ligger teet op ad hinanden med fuger imellem. Fugerne er
passager, hvor der sker f.eks. fordampning (nar vi sveder). Der
er ogsa passage i murstenene, men ikke lige s meget som i
fugerne.
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Overhuden er ret solid. Den holder teet, medmindre man har en
hudsygdom som f.eks. bgrneeksemen.

- Nar man har bgrneeksem, eller eksem i det hele taget, sa er
det murstenene, der ikke haenger ordentligt sammen, sa der er
revner i overhuden. Det betyder, at der kan traenge allergener -
f.eks. konserveringsmidler - ned i huden og lave ravage i form af
allergiske reaktioner, klge og udslaet, forklarer Tine Vestergaard.

Membran og underhuden

Imellem overhuden og laederhuden er der en membran, som
fungerer som en barriere. Her patruljerer der celler rundt, som
tilkalder immunceller, hvis man f.eks. far et sar med bakterier.
Immuncellerne sgrger sa for at bekaeempe bakterierne i saret.

Laederhuden er mere Igst bygget op end overhuden. Her sidder
bindevavet og kollagen sammen med nerver og blodkar og
nogle af immunsystemets celler. Nar det blgder, fordi man
kommer til skade, er man ogsa nede i laederhuden.

- Rynker opstar i l&ederhuden. Kollagen ligger i bunker - fint og
parallelt - ndr vi er bgrn og unge. Nar vi bliver &ldre, kommer
kollagenet til at ligge mere hulter til bulter - balget og bugtet -
og derfor far vi rynker i huden, forteeller Tine Vestergaard.



Huden er vores
storste organ og
vejer cirka 3 kilo

Huden er bygget op af tre lag: overhuden, laederhuden
0g underhuden. | udsnittet af overhuden herunder
kan man se en pigmentcelle, som ligner en merk black-
sprutte. Cirka hver syvende basalcelle er en pigment-
celle, som spreder sine 'arme’ udover de andre for at

Nar vi bliver
brune, er det
kroppens made
at prove at
beskytte sine
cellekerner mod
DNA-skader, som
kan fore til
hudkraeft.

Mgrke blaeksprutter beskytter cellerne

P& overgangen mellem overhuden og leederhuden sammen
med basalcellerne ligger pigmentcellerne ogsa. De ligner

sma morke blaksprutter. Cirka hver syvende basalcelle er en
pigmentcelle - en mark "blaeksprutte”, som spreder sine arme
udover de andre.

- Nar vi bliver brune, er det kroppens made at prgve at beskytte
sine cellekerner mod DNA-skader, som kan fgre til hudkreeft,
forklarer Tine Vestergaard.

Sol og rygning er hudens verste fjender

Maske har du set nogle af de eksempler pa, hvor massiv solens
pavirkning pa huden er. Billeder af f.eks. lastbilchauffgrer, som
har siddet bag rattet med solen ind pa venstre del af ansigtet
- ar efter ar. Den del af ansigtet, som er blevet eksponeret for
solen, er markant mere rynket end den anden del.

- UV-lys gar ogsa gennem glas og pavirker huden. Det kan ikke
gentages nok, selvom vi alle sammen godt ved det: Solen er
hudens verste fiende. Og rygning. Det er de to udefrakommende
faktorer, som man selv kan gore noget ved - bade for at undga
aldring af huden, men i hgj grad ogsa for at mindske risikoen
for kreeft, understreger Tine Vestergaard.

beskytte sine cellekerner.

Udsnit af overhuden
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Laederhuden (dermis): Giver huden styrke og elasticitet og
indeholder blodkar, nerveender, harsakke, talg- og svedkirtler.

Underhuden (subcutis): Bestar primaert af
fedtvaev og fungerer som varmeisolering og
energilager.
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Nar huden klor og svier

Det klar og klgr, og pa kroppen er der rgdt, skaellende og sviende udslaet. Symptomerne pa
eksem og psoriasis ligner umiddelbart hinanden, men der er stor forskel pa de to lidelser.
Feelles for dem begge er dog, at de kan vaere voldsomt generende at leve med. Bliv klogere pa
forskelle og ligheder pa de fglgende sider og med to kvinder, der lever med sygdommene.

Tekst: Jane Birch Larsen. Kilde: Laege Anna Ngrgaard Larsen, Odense Universitetshospital
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Forskellen mellem

EKSEM OG PSORIASIS

P& mange omrader ligner eksem og psoriasis
hinanden, men der er en rakke forskelle:

* Psoriasis er en kronisk sygdom, som ikke kan
helbredes. Eksem er derimod ikke altid kronisk
- nogle oplever at slippe af med eksemet igen.

* Eksem er mere almindeligt end psoriasis.

¢ Eksem klgr ofte mere end psoriasis.

» Bade ved eksem og psoriasis sker der en stgrre
deling af hudceller end normalt - og det giver

skeel. Skl forarsaget af psoriasis vil dog ofte
vare mere igjnefaldende end skal ved eksem.
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Fakta om

EKSEM

Eksem er en hudsygdom, der typisk
giver et rgdt, knoppet, skallende og
klgende udslaet samt tor og fortykket
hud, der i veerste fald kan danne dybe,
blgdende og smertefulde revner.

Atopisk eksem (bgrneeksem) er den
mest udbredte form for eksem og ses
hos cirka hvert femte barn og hver
tiende voksen. Atopisk eksem kan
opsta pa grund af en genetisk defekt,
som ggr huden mere gennemtraenge-
lig for vand, sa den har sveert ved at
holde pa fugten.

Kontakteksem er ogsa en udbredt
form for eksem. Her bliver huden
irriteret af noget udefrakommende.
Det kan for eksempel vaere bleeksem,
hvor huden reagerer pa kontakten
med urin og affgring, eller allergisk
eksem, som opstar ved kontakt med
allergifremkaldende stoffer som for
eksempel gummi, konserverings-
midler, farve- eller limstoffer. Cirka
hver femte voksne dansker lider af en
eller anden form for allergisk eksem
ifelge Astma-Allergi Danmark.

Udover atopisk eksem og kontakt-
eksem findes der ogsa en raekke
andre typer eksem som for eksempel
skeleksem, der ofte sidder i ansigt og
hérbund, og flere former for hand- og
fodeksem, hvor huden pa hander og
fedder kan blive rigtig hard og ter og
kan revne og blgde eller blive red med
sma vaeskefyldte blaerer.

Man har sterre risiko for at udvikle
eksem, hvis en foraelder eller
sgskende har eksem.

2

Fakta om

PSORIASIS

Psoriasis er en kronisk inflammatorisk
sygdom, som cirka 200.000 danskere
lider af.

Psoriasis kan give fortykkede, rgde
og skallende pletter pa hele kroppen.
De sidder oftest pa albuer, kna, baller,
ansigtet og harbunden.

En del patienter med psoriasis lider
0gsa af neglepsoriasis, hvor neglene
bliver misdannede og i nogle tilfelde
falder af. Neglepsoriasis kan veere
smertefuldt og betyde, at helt alminde-
lige dagligdags ggremal kan veere
udfordrende.

Hos mennesker med psoriasis sender
immunsystemet signaler til huden om
at speede hastigheden af hudcellernes
deling op. Normalt tager det fire uger
for en hudcelle fra den bliver dannet

i det nederste hudlag til den bliver
afstedt fra det yderste lag i overhuden.
Hos mennesker med psoriasis tager
processen i nogle tilfeelde kun fire dage.
Det er de umodne hudceller i hudens
yderste lag, der giver den skallede og
betaendte hud, som ofte klgr.

Psoriasis viser sig ofte fgrste gang

i 15-30-arsalderen eller 50-60-ars-
alderen. Det er endnu ikke fuldt belyst,
hvorfor nogle mennesker far psoriasis
og andre ikke ggr, men man ser tit flere
psoriasistilfeelde i samme familie.

Det forste psoriasisudbrud sker ofte i
forbindelse med en svar periode med
hgj felelsesmeaessig stress eller efter en
infektion. Netop infektion, alkohol eller
stress kan ogsa fa psoriasis til at blusse
op, nar fgrst man har faet det.




Eksem kan pavirke
store dele af livet

Eksem kan klg sa meget, at det kan pavirke nattesgvnen og evnen til at

koncentrere sig i skolen eller pa arbejde, ligesom det kan have sociale

konsekvenser, hvis man ikke kan tale sol og vand. Men heldigvis er der

mange muligheder for behandling.

Tekst: Jane Birch Larsen. Foto: Getty Images.

n eksemsygdom kan have stor
E betydning for det liv, man lever

- bade arbejdsmaessigt og socialt.
Lider man af svaer atopisk eksem eller
handeksem, kan det for eksempel vaere
sveert at have et arbejde, hvor man tit
skal vaske hander eller bruge handsker.
Mennesker, der forst far eksem som
voksne, kan derfor vaere ngdt til at skifte
erhverv.

Forskning viser i gvrigt, at bern med
sveert atopisk eksem generelt klarer sig
darligere i folkeskolen end bgrn med
mild eksem - formodentlig pa grund af
den forstyrrede nattesgvn.

— EKSEM

Nogle slipper af med deres

eksem igen

Visse typer eksem - for eksempel atopisk
eksem og handeksem - kan vaere svaere
at slippe af med, men ikke alle former
for eksem er kroniske.

De fleste oplever perioder, hvor deres
eksem blusser op, og perioder, hvor syg-
dommen er i ro. Der er ogsa stor forskel
pa, hvor voldsomt eksemet er - nogle
mennesker har lange perioder med svar
eksem, mens andre kun oplever lette
eksemudbrud i korte perioder.

Heldigvis er der mange muligheder for
at behandle eksem, s& man ofte kan leve
et almindeligt liv uden store gener.

Sadan behandler man eksem

En uhyre vigtig del af eksembehand-
lingen er at smgre huden med en fed,
uparfumeret fugtighedscreme - saerligt i
vinterhalvaret. Daglig brug af fed fugtig-
hedscreme giver nemlig feerre udbrud,
fordi cremen understgtter den sarte
hudbarriere og dermed mindsker hudens
vaesketab.

Derudover er der et vald af receptpligtige
cremer, som kan bruges i behandlingen.
Forste skridt vil ofte veere behandling
med hormoncremer, der bade virker
klgestillende og anti-inflammatoriske
(fjerner inflammation i huden). Hvis ikke
cremebehandlingen er effektiv nok, kan
man blive behandlet med tabletter eller
indspregjtninger.



Kirsten taler

ikke sol og vand,
sa sommerhuset
er solgt.

Atopisk eksem har vaeret en tro
fglgesvend for Kirsten Eskelund
ele livet, og pavirket hendes liv

pa flere emrader.

-
- -

Tekst: Jane Birch Larsen. Foto: Heidi Lundsgaard.

irsten Eskelund var kun fem uger
gammel, da hun fik de forste
udbrud af atopisk eksem.

- Som barn havde jeg eksem i sa svaer
grad, at jeg var indlagt pa Bispebjerg
Hospital ad flere omgange, forteeller
Kirsten Eskelund.

Kirstens eksem er stadig rigtig slem og
sidder pa ben, arme, hals, ansigt og
nakke. Kun maven og ryggen gar fri.

- Det klgr og svier, 0ogsa om natten, hvis
jeg har det varmt. Det er seerligt et
problem i sommerhalvaret. Om vinteren
reagerer min eksem derimod pa den
vekslen mellem varme inde og kulde ude,
som ikke kan undgas. Det gor huden ter
og far eksemen til at blusse op.

- Det mest generende er faktisk, at
jeg kan maerke mig selv hele tiden

- marke min hud pa ben, arme og i
ansigtet, forklarer Kirsten.

Fugtighedscreme i store mangder
Kirsten smearer kroppen ind i fugtigheds-
creme med hgj fedtprocent morgen

og aften aret rundt for at mildne symp-
tomerne, og hun keber dem efter eget
udsagn hjem i kilovis. Derudover bruger
hun diverse hormoncremer og tager
antihistamin dagligt fra april til oktober.

Hendes hudlage har nu foresldet, at hun
prgver behandling med indsprgjtninger,
for at se om det kan hjalpe.

- Jeg overvejer det, men er ogsa lidt
bekymret, da der kan vare nogle bivirk-
ninger ved behandlingen. Nogle kan
ikke tale det og far det skidt, fortaeller
Kirsten.

Kirsten Eskelund har haft atopisk eksem,
siden hun var spad - i dag er hun 66 ar.

Indretter siqg efter eksemen

Kirsten forsgger at indrette sin hverdag
efter eksemen - blandt andet ved at
bruge nitril-handsker, nar hun laver mad
0g vasker op. De er lavet af syntetisk
gummi og provokerer derfor ikke hendes
eksem.

0gsa ferierne er tilrettelagt efter
Kirstens eksem.

- Jeg vil gerne rejse, men jeq taler ikke
solen, sa jeg bevaeger mig i skyggen og
har kgbt tgj med UV-beskyttelse, selvom
det er lidt varmt. Jeg kan ikke solbade
og slet ikke ga i vandet, sa det er endt
med, at vi har solgt sommerhuset - for vi
brugte det jo ikke.

Skal Kirsten give et godt rad til andre
med eksem, sd er det at kele huden ned
0g bruge rigeligt med fugtighedscreme,
sa huden ikke torrer ud. Det har hjulpet
hende.

/



Patienter

med psoriasis
kan udvikle
psoriasisgigt

At lide af psoriasis er i sig selv en udfordring. Men

sygdommen kan ogsa udvikle sig til psoriasisgigt og

en rekke andre sygdomme.

Tekst: Jane Birch Larsen. Foto: Getty Images.

Psoriasis er en kronisk sygdom, som ikke
kan helbredes, og som i nogle tilfeelde
far folge af andre sygdomme.

Man ser ofte, at patienter med psoriasis
far psoriasisgigt, hvor leddene haver og
ger ondt.

Der er ogsa en sammenhang mellem
psoriasis og en raekke andre sygdomme
som hjertekarsygdomme, diabetes og
depression. Faktisk ved man, at menne-
sker med sveer psoriasis har 3-4 gange
stgrre risikoen for at udvikle hjerte-
karsygdomme end mennesker uden
psoriasis.

Sadan behandler man psoriasis
Behandlingen af psoriasis handler om
at mildne og forebygge udbrud.

Ved mild psoriasis kan man ofte ngjes
med at smgre med receptpligtige cremer
eller salver med binyrebarkhormon

— PSORIASIS

eller D-vitamin. Har man mere udbredt
psoriasis, er lysbehandling med ultra-
violet lys ofte en effektiv behandling,
selvom effekten af behandlingen ikke
varer sd laenge. Lyset nedsaetter
samtidig hastigheden af hudcellernes
deling, som er arsag til den skeaellede og
betandte hud. Det er ogsa forklaringen
pa, hvorfor de fleste patienter med
psoriasis oplever bedring af deres
sygdom i sommerhalvaret.

Mennesker med moderat til svaer
psoriasis kan 0gsa blive behandlet med
en raekke leegemidler for at forebygge

udbrud. La&gemidlerne deemper immun-

forsvaret, sa det ikke sender uhensigts-
maessige beskeder til huden om at dele
sig hurtigere end normalt.

Den nyeste behandling foregar med
biologiske laegemidler og bruges pa de
hardest ramte patienter, der ikke har
gavn af de gvrige behandlingstilbud.

Fa hjeelp til
hudlidelser

| Region Syddanmark kan man
fa hjzelp til hudlidelser som

eksem og psoriasis pa Odense
Universitetshospital, der har en
hudafdeling og et allergicenter.

Oplever du symptomer pa hud-
lidelser, skal du i ferste omgang
kontakte din praktiserende laege.



Jeg begyndte
atifa krogede
haender

Maria llved Lau Olsens psoriasis har £
udviklet sig til psoriasisgigt, og hun har

mange smerter, nar gigten er i udbrud.

Tekst: Jane Birch Larsen. Foto: Heidi Lundsgaard.

aria llved Lau Olsen var i
M begyndelsen af 20'erne, da

hun fandt ud af, at hun havde
psoriasis.

- Vi var pa en familietur, hvor min bror,
som selv har psoriasis, kom til at kigge
pa min hud og sagde: "Det der, det er da
psoriasis - det skal du have tjekket.” S&
tog jeg til la=gen, som bekraeftede, at det
var psoriasis, fortaeller Maria.

Det forste udbrud af psoriasis var i Marias
harbund, men derefter spredte det sig

til underbenene og armene. Generelt er
Marias psoriasis velbehandlet, men nar
den af og til gar i udbrud, pavirker det
hendes dagligdag.

- Det klgr meget, og der er en masse
ekstra rengering, fordi hudflagerne er
over det hele. Selvom det er varmt, har
jeq ikke lyst til at ga i sommertgj, nar
mine arme og ben er plettede af
psoriasis, forteeller hun.

Gigten er det varste

Marias psoriasis har sidenhen udviklet
sig til psoriasisgigt. Hun opdagede, at
der var noget galt, da hun ikke leengere
kunne knytte fingrene og begyndte at fa
krogede hander.

- Jeg har for det meste ondt, dog ikke
mere, end at jeg godt kan leve med det.
Men hvis sygdommen virkelig gar i ud-
brud, ggr det meget ondt - bade i fingre,
handled, albuer, taeer og knee.

Maria er hverken fan af varme eller
temperatursvingninger, for begge dele
kan gere gigten vaerre, ligesom stress og
overanstrengelse ogsa kan give udbrud.

Heldigvis far hun noget biologisk medicin,
som virker godt. Hun har provet flere
behandlinger, men har oplevet gentagne
gange, at virkningen stopper efter noget
tid.

flexjob?-
psoriasisgit
.
N

Jeg oplevede en
stor lettelse, da
jeg blev henvist
til Odense
Universitets-
hospital og fik

styr pa min
psoriasis, for nu
er min hud for det
meste normal.

- Mit bedste rad til andre med psoriasis
er at insistere pa at fa hjaelp, hvis ikke
de er tilfredse med behandlingen. Jeg
oplevede en stor lettelse, da jeg blev
henvist til hudafdelingen pa Odense
Universitetshospital og fik styr pa min
psoriasis, for nu er min hud for det
meste normal, forteeller hun.

/
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Ulykker paelcykel
eksploderer o
- hjelmen gor

en forskel

Antallet af ulykker med elcykler er steget med
svimlende 76 procent de seneste fem ar. Cykelhjelmen
er en enkel lgsning til at forebygge iszer de alvorlige

ulykker.

Tekst: Stine Redsted. Foto: Getty Images.

deres elcykel. Det viser en ny op

gorelse fra Ulykke Analyse Gruppen
fra Syddansk Universitet og Odense
Universitetshospital baseret pa fynske tal.

F lere og flere kommer til skade pa

| 2019 var der 201 personer pa Fyn,
der kom til skade pa deres elcykel i en
grad, sa de blev behandlet pa Odense
Universitetshospital eller Svendborg
Sygehus. 1 2023 var det antal steget til
382 personer.

Hver tredje kommer alvorligt

til skade

Cirka hver tredje af de tilskadekomne
kom alvorligt til skade og blev behandlet
for braekkede knogler, stgrre sar, nerve-
skader, hjernerystelser eller indre skader.
Opgerelsen viser 0gsa, at mange af
cyklisterne ikke havde brugt cykelhjelm:

- Det er kun cirka halvdelen af de
tilskadekomne cyklister, vi har set hos
akutmodtagelsen ved OUH eller Svend-
borg Sygehus i perioden 2017-2024, der
har brugt cykelhjelm, forklarer Jonas
Ammundsen Ipsen, ph.d. og forsknings-
ansat i Ulykkes Analyse Gruppen.
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En ny norsk rapport
viser, at en cykelhjelm
halverer risikoen for
hovedskader eller dgd og
reducerer risikoen for
ansigtsskader med 25 %.

- Det er rigtigt @ergerligt, for vi kan se,
at cirka hver tredje kommer alvorligt til
skade med for eksempel hjernerystelse
eller braekker knogler.

Husk hjeImen - den ggr en forskel
En ny norsk rapport viser, at en cykel-
hjelm halverer risikoen for hovedskader
eller dgd og reducerer risikoen for
ansigtsskader med 25 procent. Derfor
er forskerne ikke i tvivl, ndr det kommer
til din sikkerhed:

- Vores klare anbefalinger er derfor
fortsat, at du ber bruge cykelhjelm,
nar du cykler, forklarer Jens Lauritsen,
professor ved Ulykkes Analyse
Gruppen, Klinisk Institut, SDU, og
Odense Universitetshospital.

Gode rad til din
cykelhjelm

Sgrg for, at din cykelhjelm
passer i stgrrelsen, er rigtigt
indstillet og sidder godt fast
pa hovedet. Det kan du fa
hjeelp til at tjekke ved en
cykelhandler.

Hjelmen skal vaere CE-maerket.
Hvis den er market EN 1078,
lever den op til en europaisk

sikkerhedsstandard for cykel-
og skaterhjelme.

Kgb en ny cykelhjelm, hvis
den har veeret udsat for et
hardt stad eller slag, eller
hvis der er noget, som gar i
stykker pa den.

Kilde: Forbrugerradet Taenk




Kort & godt

Tekst: Koncern Kommunikation Region Syddanmark.

Husk vaccination mod
COVID-19 og influenza

Arets vaccinationssaeson Igber fra 1. oktober frem til
20. december 2025

Alle pa 65 ar eller derover tilbydes gratis COVID-19-
og influenzavaccinationer. De modtager invitation via
digital post eller fysisk brev, hvis de er fritaget for
digital post.

Vaccination kraever tidsbooking pa www.vacciner.dk

Borgere, der har brug for hjelp til booking, kan ringe
til regionens hotline pa telefonnummer 70 20 06 60
mandag - fredag kl. 08.00-15.00.

Se en oversigt over alle vaccinationssteder pa:
www.rsyd.dk/vaccinationstilbud

Booking med tro- og loveerklaring for sarbare grupper
med f.eks. kroniske sygdomme pa www.vacciner.dk abner
29. september.

M

Ringer du om de? rigtige?

Nadia og lille Selma fik hjeelp af leegevagten,
da Selma pludselig fik hgj feber.
o

en hver uge far l&gevagten mere end

1.000 opkald, som kunne vente til egen
l&ge dbnede - og det skaber k.

B
0

RUG LAGEVAGTEN MED OMTANKE
G GIV PLADS TIL ANDRE

Region Syddanmark

Regioh Sy danmari(s P
lefongrne alle hverdage el

Har du brug for hjaelpi
sundhedsvaesenet?

Hvis du som patient eller pargrende har brug for
vejledning i forhold til sundhedsvaesenet, sidder
Region Syddanmarks patientvejledere klar til at
hjeelpe dig. Patientvejlederne kan vejlede dig omkring
dine rettigheder i sundhedsvasnet, for eksempel:

» Sygehusvalg og ventetider

» Klage og erstatning

» Maksimale ventetider

» Behandling i udlandet

fr

Kontakt
Patientkontoret

* Ring alle hverdage
kl. 9-12 pa
tif. 76 6314 90

- Du kan ogsa sende en
mail til:
patientkontoret@rsyd.dk

» Scan QR-koden:

Laes mere og se
abningstider

| sundisyd 17



http://www.vacciner.dk
http://www.rsyd.dk/vaccinationstilbud
http://www.vacciner.dk
mailto:patientkontoret@rsyd.dk
https://regionsyddanmark.dk/patientkontoret

Fpdeafdelingen i Aabenraa har det nye sygehus som illustration. Fedeafdelingen i Kolding har Koldinghus som illustration.

CE AR

sygenus Sanderj'.rlland

|-[II.
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F@deafdelingen i Esbjerg har skulpturen "Mennesket ved
havet"” - i folkemunde "De hvide mand” - som illustration.

Fadeafdelingen i Odense/Svendborg har Eventyrhaven
i Odense og Svendborgsundbroen som illustration.

Stort tillykke
med den lille ny!

Tekst: Tine Glindvad. lllustration: Louise Buchwald.

Fodeafdelingerne i Region Syddanmark har faet nye "Tillykke-
mapper” til de nybagte foreeldre.

Den nye mappe er resultatet af et regionalt samarbejde mellem
fedeafdelingerne for at ensarte informationen til nybagte
forzeldre pa alle regionens sygehuse.

Foreeldrene kan finde masser af information via en raekke QR-
koder i mappen, hvilket kan veere med til at skabe tryghed for
nybagte foreeldre.

Mappen bestar ikke udelukkende af information - der er ogsa
gjort noget ud af det visuelle.

De fire Tillykke-mapper afspejler nemlig de fire forskellige egne
i regionen - Fyn, Trekantomradet, Vestjylland og Senderjylland.

Det er faktisk en af Sygehus Lillebalts mange dygtige jordemgdre,

Louise Buchwald, som ogsa har kreative evner, som star bag de
fine illustrationer, som pryder de nye Tillykke-mapper.
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Freja var et mirakel
pa 500 gram

Det var et chok, da Cecilie og René pludselig blev forzldre flere maneder far planlagt.
De efterfglgende maneder tilbragte de pa neonatalafdelingen, hvor deres nyfedte datter fik intensiv
behandling. En lang og sveer tid, inden de til sidst kunne tage hjem med en sund og dejlig pige.

en alvorlig drejning, da Cecilie

Tornvig var til undersggelse 27 uger
henne i sin graviditet. Cecilies blodtryk
var lidt hegjt, og hun blev derfor sendt til
flere undersggelser pa Aabenraa Sygehus.
Her viste det sig, at der var meget lidt
fostervand inde hos babyen, og sa skulle
det ga staerkt.

E t rutinetjek hos jordemoderen tog

Cecilie og hendes mand René blev sendt
til Odense Universitetshospital, hvor de
skulle forberede sig pa snart at blive
foraeldre til deres forste barn:
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Tekst: Stine Redsted. Foto: Maria Tuxen Hedegaard.

- Jeg husker kun dagen i bidder, fordi
jeg gik lidt i chok. Ferst troede jeg, at
hun var ded, da de sagde, at der ikke var
noget fostervand, og sa blev det hele
bare slgret. Sa da jeg kom til Odense,
hvor de stod klar til at tage mig med til
kejsersnit, forstod jeg det faktisk slet
ikke, fortaeller Cecilie.

Pa OUH viste det sig, at kejsersnittet
kunne vente lidt endnu, og Cecilie blev

i stedet indlagt, sa fedslen kunne ske
pa det bedst mulige tidspunkt, fortaller
hun:

- De skulle have hende ud pa det rette
tidspunkt, inden hun begyndte at fa
det skidt. Men samtidig ville man gerne
treekke det sa lang tid som muligt, sa
lungemodningen kunne fa lov at virke,
inden hun kom ud. S& de gik hele tiden
og holdt gje, og nar jeg kunne begynde
at maerke mindre beveegelse, skulle jeg
sige til.

7. december 2024 kl. 12.28 kom lille Freja
pa 567 gram til verden ved kejsersnit. To
dage efter rutinetjekket hos jordemoderen
i Haderslev og 13 uger f@r terminsdatoen
4. marts 2025.



Vi faler, at hun
er sadan et lille

mirakelbarn,
fordi hun har

veeret igennem
sa mange ting.
De der sma
praematurbern,
de er bare nogle
SUEREE
storrelser.

En fglelsesmassiqg rutsjebanetur
Inden Freja blev fgedt, ndede de kom-
mende foraeldre at fa en rundvisning
pa neonatalafdelingen, hvor personalet
forberedte dem pa, hvad der ville ske,
nar deres datter kom til verden.

- Fordi Freja var sa lille bitte, skulle hun
nok ligge i respirator, nar hun kom ud. Sa
vi fik lov at se kuvgsen og udstyret, sa

vi havde en forstdelse af det, fortaller
Cecilie og fortseetter:

- Da vi sa udstyret, kom reaktionen ogsa.
Vi blev pissekede af det, for dér gik det
virkelig op for os, hvad det var, der skulle
ske, nar vi blev foraldre.

Fa dage efter fgdslen viste det sig, at
Freja led af en sarlig tarmsygdom, som
iseer rammer for tidligt fgdte bern. Tre
dage gammel fik hun fjernet en del af sin
tarm og fik lagt stomi, og over de naeste
maneder gennemgik hun i alt fem ope-
rationer og utallige alvorlige infektioner.
En tid, som forstaeligt nok bragte de nye
foreeldre helt ud i de fglelsesmaessige
tove, forteeller René Tornvig:

- Vi fik at vide, at det ville blive en
rutsjebanetur. Sa vi besluttede os for, at
nar der var gode dage, sa skulle vi fejre

de gode ting, der nu kom. Og nar der var
darlige dage, sa skulle vi huske at holde
lidt ekstra om hinanden. Men i starten
var vi bare i chok og kunne ikke ggre
andet end at slippe kontrollen og bare
preve at fglge med.

Personalet blev som familie

Under indlaeggelsen skiftede familien
stue og afdeling, i takt med at Freja blev
storre og sterkere. Og uanset hvor de
var, kunne de altid vaere taet pa deres lille

pige:

- Det var vores barn, sa vi matte vaere
ved hende, lige s& meget vi ville. Og fra
starten var vi med til at skifte ble og
havde hende ude at ligge hud til hud.
Sa vi var meget sammen med hende,
forteeller Cecilie.

Afdelingen gjorde alt for, at den lille
familie kunne fa lov at binde sig til
hinanden. Under den lange indlaggelse
kunne foraeldrene heller ikke undga at
binde sig lidt til personalet, forteeller
René:

- Det blev lidt ligesom familie, nar man
var der i sa lang tid. De kendte Freja
rigtig godt, og de var gode til at fange,
nar hun andrede sig. Jeg synes, at vi

Freja havde brug for intensiv
behandling, da hun blev fgdt 13
uger fgr termin. Men efter en
lang indleggelse er familien
nu hjemme og har det godt.
Foto: Privat

havde et rigtig godt samarbejde, og vi
var heldige med, at vi havde nogle gode
laeger og sygeplejersker til at passe pa
hende.

Et lille mirakelbarn

| april 2025 blev familien Tornvig endelig
udskrevet efter indlaeggelse pa forst
OUH og senere Aabenraa Sygehus. Med
sig hjem havde de Freja, som nu vejede
over 3 kg og ikke leengere havde stomi.

| dag gar Freja fortsat til en raekke kon-
troller, men generelt klarer hun sig godt,
forteeller Cecilie:

- Vi fgler, at hun er sadan et lille mirakel-
barn, fordi hun har vaeret igennem sa
mange ting. De der sma pramaturbegrn,
de er bare nogle sma seje storrelser.
Jeg kan godt meerke, at vi har veeret
igennem en hard oplevelse, og at mit
nervesystem hurtigt reagerer, nar der
for eksempel er noget med Frejas mave.
Men det, tror jeg, er noget, vi skal lere
at leve med.

- Til gengeeld har vi faet verdens sterste
pytknap. Vi har staet i en situation, hvor
vi var totalt ulykkelige og bange for at
miste vores barn. Det har gjort os robuste,
og vi har fundet ud af, hvad der er vigtigst
for os i livet, tilfgjer René til sidst.




Store fremskridt i behandlingen
af de allermindste

De fleste bern fades sunde og raske til terminen. Men nogle barn kommer sa tidligt til verden,
at de har behov for saerlig pleje og behandling. Det far de pa en szerlig intensivafdeling pa
Odense Universitetshospital, som med tiden er rykket helt ind pa stuen, hvor barnet bliver fadt.

vert ar bliver omkring 3500 bgrn
H i Danmark fedt tidligt, og omkring

350 af dem bliver fgdt pd Odense
Universitetshospital. De meget tidligt
fedte indlaegges til intensivbehandling
pa H.C. Andersen Berne- og Ungehospital
pa Odense Universitetshospital, hvor de
behandler babyer, som er fgdt sa tidligt
som i uge 23.

Anja Klamer, som er ledende overlaege

pa neonatalafdelingen pad OUH, fortaeller:

- Tidligt fgdte bern inddeles i kategorier,
afhaengig af hvor tidligt fedte de er. Er
de fgdt fra uge 28 til uge 32, taler man
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Tekst: Stine Redsted. Foto: Heidi Lundsgaard.

om det meget praeemature barn. Og er de
fodt fra uge 23 til uge 28, taler man om
det immature barn eller ekstremt tidligt
fodte. Her pa afdelingen behandler vi
ekstremt tidligt fedte fra hele regionen,
0g jo mere tidligt fedt barnet er, jo mere
intensiv er behandlingen ogsa.

Intensiv behandling med luft, fugt
0g varme

De tidligt fedte bern har iseer brug for
hjeelp til at treekke vejret. Derudover
spiller kuvgsen en stor rolle som en
slags beskyttet mellemstation mellem
maven og den virkelige verden, forklarer
oversygeplejerske pa neonatalafdelingen
Line Juul Kristensen:

- Kuvgsen hjaelper dem med at kunne
holde varmen, og fordi deres hud er sa
tynd, at de mister fugt igennem huden,
bliver der ogsa tilfert fugt i kuvgsen.
Kuvgsen hjaelper ogsa med at skarme
babyen fra lys og lyd, hvilket de har brug
for, fordi de egentlig skulle have ligget
beskyttet inde i mors mave i lang tid
endnu.

For at skane de sma bgrn mest muligt
arbejder personalet hele tiden ud fra
en s&rlig tilgang i mgdet med bgrnene,
fortseetter Anja Klamer:

- Vi prever at samle procedurerne, sa
b@rnene ikke bliver forstyrret hele tiden,



Anja Klamer (tv) og Line Juul
Kristensen (th) rykker ud med en
sarlig akut-kuvese, sd behandlingen
af tidligt fadte bern kan begynde, sa
snart barnet er blevet fgdt.

0g sa bevaeger vi os generelt i meget
rolige bevagelser. Det handler om at
skane barnet for alt for mange stimuli
og tilpasse behandlingen og plejen til
barnets tolerance, sa barnet far ro, tryg-
hed og mulighed for en stabil udvikling.

Foraldrenes rolle er keempestor
De nybagte foraldre inddrages helt fra
begyndelsen, sa de kan vaere med til at
tage sig af deres barn sa meget som
muligt. Det er vigtigt, forteeller Line Juul
Kristensen:

- Det er klart, at i starten er der rigtig
mange opgaver, der ligger hos syge-
plejersken. Men foraldrenes rolle er

kampestor. For det kan det godt veere, at

det er os, der kan holde dem i live, men
det er forzldrene, der er de vigtigste
personer i barnets liv.

Den positive effekt af relationen mellem
foraeldre og barnet kan ligefrem males,
tilfejer Anja Klamer:

- Man kan nogle gange se pa bernene,
at nar de kommer ud at ligge hos deres
foraeldre, sa bliver de mere stabile i
deres veaerdier og slapper lidt mere af
og bliver roligere. Det at fa kontakten til
foreeldrene ger noget virkelig godt for
bgrnene.

For at ruste foraeldrene bedst muligt til
indleeggelsen, og hvad der unagteligt vil
blive en sveer tid, har afdelingen sa vidt
muligt altid en snak med foraeldrene,
inden barnet bliver fgdt. Anja Klamer
forteeller:

- Vi fortaeller dem, hvad der sker, hvis
barnet kommer ud og er levende og skal
indlaegges. Vi taler ogsa om, hvad der
skal ske, hvis barnet ikke kan overleve
umiddelbart efter fgdslen. Det er nogle
ret barske snakke, som vi er ngdt til at
have med foraldrene, sa vi er fuldstaen-
dig forberedt pa, hvad der skal ske, nar
vi star i situationen, og barnet bliver
fodt.

Behandlingen begynder, inden
navlesnoren klippes

Afsnittet for den hgjt specialiserede neo-

natalbehandling blev i foraret 2025

Der, hvor der virkelig
er sket noget, er, at

vi behandler direkte
pa fodestuen eller
der, hvor mor far

lavet kejsersnit.

udvidet med flere intensivpladser til
de allermindste. Ifglge Anja Klamer
skyldes fremgangen iseer, at tilgangen
til behandlingen har &ndret sig og er
rykket taettere pa fedslen.

- Der, hvor der virkelig er sket noget, er,
at vi behandler direkte pa fgdestuen
eller der, hvor mor far lavet kejsersnit.
Sa vi er med helt inde pa stuen, og lige
sa snart barnet bliver fadt og faktisk
stadig haenger sammen med mor via
navlesnoren, sa er vi allerede i gang med
vores behandling.

Intensiv neonatalbehandling kraever helt
sarligt udstyr, som kun findes i neonatal-
afdelingen. Derfor har afdelingen flere
specialdesignede kuvgser, som kan

rykke ud til det nyfgdte barn. Line Juul
Kristensen forteeller:

- Vi har det helt store udstyr med, som
svarer til det, vi kan behandle med

pa afdelingen. Sa vi kommer med en
akut-kuvgse, som vi kalder den, der har
alt udstyr med, og sa kan vi egentlig
gere ngjagtigt det samme pa fgdestuen
eller operationsstuen, som vi kan her i
afdelingen.

En anden arsag til den positive udvikling
i behandlingen af de helt sma bgrn er
ifolge Anja Klamer, at man i dag giver
alle bgrnene den samme behandling helt
fra starten:

- Tidligere lavede man fgrst en vurdering
af, om barnet udviste nogle sterke
livstegn. Men man har siden fundet ud
af, at man faktisk slet ikke kan sige noget
om, hvordan det kommer til at ga barnet
pa sa tidligt et tidspunkt. Derfor er det
nu sadan, at alle bgrn far den samme
behandling, og at vi giver behandlingen
fuld skrue fra starten af.

- S er der nogle bern, der er sa syge,
allerede nar de bliver fadt, at de ikke
kan overleve. Sa selvom vi forsgger at
gere alt, hvad vi kan ggre for dem, sa
kan de ikke overleve. Men heldigvis kan
vi hjeelpe storstedelen af de tidligt fedte
born.

Hver uge tzeller

Der er stor forskel pa overlevelses-
chancen fra de yngste til de
&ldste for tidligt fedte bgrn, og
chancen for at overleve stiger

markant pa et par uger.

Chancen for at overleve er
25 procent for bgrn fgdt i uge
23 og stiger til 87 procent for
bgrn fgdt i uge 27.

September 2025 | SundiSyd 23



Hvad byder
du din tarm?

Tarmen har brug for fibre, og det er godt at spise varieret og undga
ultraforarbejdede fedevarer. Men hvorfor egentlig? Tag med pa en
kort rejse i tarmsystemet og fa dizetistens svar pa, hvad der sker i

tarmen, nar vi spiser.

Tekst: Ida Holten Sejbjerg. Foto: Getty Images.

u er, hvad du spiser, siger man.
D Og det er Trine Banke Hansen

helt enig i. Hun er Kklinisk diaetist
og cand.scient. i klinisk ernaring, og til
daglig arbejder hun i Afdeling for Medi-
cinske Mavetarmsygdomme pa Odense
Universitetshospital. Her radgiver hun
patienter om tarmens betydning for
vores sundhed:

- Tarmen er ikke bare et rgr, maden
passerer igennem. Den er et avanceret
maskinrum, der nedbryder maden. Den
optager naringsstofferne og sender
dem videre ud i kroppen.

Ifelge Trine Banke Hansen findes
70-80 procent af kroppens immunfor-
svar i tarmen. Derfor er det vigtigt at
give tarmen gode betingelser:

- Tarmen vil dig det godt. Den arbejder
flittigt med alt det, du putter i munden,
men den hiver bade de gode og darlige
n&ringsstoffer ud af maden, og derfor
er det ikke lige meget, hvad du spiser,
siger hun.

Tarmen har mange livretter
Hun anbefaler, at man fylder sin
tallerkenen med lidt af det hele:

- Hvis du spiser en varieret og alsidig
kost - frugt, grentsager, balgfrugter,
fuldkorn, magert ked, fisk, &g, mejeri-
produkter, planteolier og vaeske - sa far
tarmen f@devarer, som den kan nedbryde
0g herefter videregive vitaminer, mine-
raler, proteiner, kulhydrater, fedtstoffer
og fibre til kroppen. Det er alt det,
kroppen skal bruge for at fungere.

Proteinerne er f.eks. vigtige for muskler

0g organer. Kulhydrater er kroppens
foretrukne energikilde, fordi deres vej
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til cellerne er hurtigere. Fedtstofferne
skal bl.a. bruges til at danne hormoner
0g optage de fedtoplgselige vitaminer
som A, D, E og K. Vaeske hjeelper maden
og fibrene med at bevaege sig gennem
tarmen, sa fordgjelsen fungerer glat.

Ultraforarbejdede fgdevarer er ofte
fyldt med salt, sukker og fedt

Til gengeeld ber man ifglge Trine Banke
Hansen undga at indtage for mange
ultraforarbejdede f@edevarer som f.eks.
slik, chips, kage, sodavand, hvidt bred,
alkohol og feerdigretter samt fastfood
som pomfritter, pizza og pglser.

- Det er mad uden fibre, der glider hurtigt
gennem tarmen, sa man fgler sig mindre
meet. Man far meget fa essentielle
naringsstoffer, men rigtig meget fedt,
sukker, salt og tilseetningsstoffer. Det er
tomme kalorier, og det er ikke sundt for
kroppen i store mangder, siger hun.

Hold tarmen sund med fibre

Trine Banke Hansen opfordrer til, at
man spiser fuldkornsprodukter og grove
grgntsager, fordi de indeholder mange
fibre:

- Fibre er gode, fordi de suger vaeske
til sig, ligger leengere i tarmen og giver
methed og stabilt blodsukker.

Hun forklarer, at fibrene glider nogen-
lunde ufordgjet gennem tyndtarmen,
men i tyktarmen, sker der en gaerings-
proces, som styrker bakteriebalancen i
tarmen. Fibrene kan ogsa binde skade-
lige stoffer som kolesterol, partikler
og tungmetaller, sa de udskilles med
affgringen.

- Derfor er fibre med til at holde selve
tarmen sund, afslutter Trine Banke
Hansen.

Trine Banke Hansen er cand.scient. i
klinisk ernaering og arbejder til daglig
som klinisk distist pa Afdeling for
Medicinske Mavetarmsygdomme pa
Odense Universitetshospital.

Diztistens tre
gode grunde
til at spise fibre

* Fibre giver mathed, stabiliserer
blodsukkeret og hjelper med at
holde maven i gang.

Fibre kan binde “skidt" (f.eks.
tungmetaller og kolesterol) og
ferer det ud med affgringen.

Fibre beskytter tyktarmen og
kan forebygge kreeft.

Fedevarestyrelsen anbefaler,

at man spiser 90 g fuldkorn
dagligt. Husk at drikke tilstraek-
keligt vaeske, ellers kan det give
forstoppelse.

ah
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Her finder du fibrene

¢ Fibre findes i fuldkornsprodukter
- det vil sige mad, der er lavet
af kornprodukter, hvor hele
kornet er taget med - f.eks.
rugbrgd, havregryn, fuldkorns-
pasta og brune ris.

Fibre findes ogsa i frugt med
skreel og i grove grgntsager,
der skal tygges godt - f.eks. kal,
rodfrugter og balgfrugter som
linser, kikaerter og bgnner




Se madens vej igennem tarmen

Fra du tygger og synker din mad, til den kommer ud i den anden ende, kan der
ga lang tid. Madens rejse gennem fordgjelsessystemet kan tage op til 36 timer.

1. Munden tygger maden, og spyttet
begynder at nedbryde kulhydrater.

2. Spisergret forer maden ned til
mavesakken.

3. Mavesakken opbevarer maden. Den
&lter og blander ogsa maden med syre,
der nedbryder maden til en tyk grad,
der sendes videre til tyndtarmen i sma
portioner.

4. Tyndtarmen er ca. 6 meter lang. Med
hjelp fra enzymer fra bugspytkirtlen, der
fungerer som sma sakse, bliver maden
klippet i mikroskopiske dele, og sa kan
hovedparten af naeringsoptagelsen finde
sted.

5. Indersiden af tarmvaggen er fyldt
med millioner af sma har, der ligner et
koralrev. Harene gger tarmens overflade,
sa den har et enormt areal, der kan
optage vitaminer, mineraler, proteiner,
fedt og kulhydrater effektivt.

6. Nazeringsstofferne optages igennem
tarmvaeggen og fgres ud i blodbanen og
derfra videre rundt i kroppen.

7. Tyktarmen er ca. 1,5 meter lang og fyldt
med bade gode og mindre gode bakterier.
De gode bakterier beskytter tarmen,
hjelper med optagelse af nogle vitaminer
og nedbryder fibrene, der ikke er blevet
optaget i tyndtarmen. Tyktarmen optager
0gsa en mindre maengde vand og salte.

8. Endetarmen modtager det mad, der
ikke kan fordgjes. Den opbevarer det,
indtil det kommer ud som affgring.

9. Hjeelpeorganer sasom spytkirtlerne

i munden, bugspytkirtlen, leveren og
galdeblaeren bidrager med vigtige hjaelpe-
redskaber til fordgjelsessystemet.
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“Jeg er ikke rask, men

22-arige Emma Pram er netop vendt hjem efter et halvt ar pa hajskole. Et ophold, som virkede
utaenkeligt, da hun i slutningen af 2023 var indlagt med en alvorlig spiseforstyrrelse. Men med
statte fra fagfolk og familie har Emma kaempet sig tilbage til livet, og selvom lidelsen stadig har tag
i hende, er hun optimistisk om fremtiden.

ikke kun en stor oplevelse i sig selv.

Opholdet markerede i hej grad ogsa,
hvor langt hun er kommet i behandlingen
af sin spiseforstyrrelse. For her fik hun
mulighed for at vaere kreativ og bruge sin
hjerne til ting, som ganske enkelt ikke var
muligt tidligere, forteeller hun:

F or Emma Pram var hgjskoleopholdet

- Jeg elsker at vaere kreativ. Det er ogsa
den made, jeq far tankerne over pa
noget andet i stedet for kun at teenke

pa spisning. Da jeq var indlagt, var jeg
slet ikke et sted, hvor jeg kunne det. Og
jeg kunne slet ikke tage pa hgjskole. Der
handlede det bare om at overleve. Sa det
er virkelig stort, at jeg er naet hertil.

26 sundiSyd | September 2025

Tekst: Stine Redsted. Foto: Heidi Lundsgaard.

Et par kilo blev til livsfare
Spiseforstyrrelsen begyndte for Emma i
8. klasse. Hun gik i en sportsklasse, hvor
der var stort fokus pa kroppen, og hvor
hun oplevede, at man blev malt og vejet
ud fra sit udseende. Da hendes krop
naturligt begyndte at andre sig og fa
former, blev det for meget:

- Det, synes jeq, var sveert at veaere i, 0og
sa teenkte jeq, "ej du kan bare lige tabe
dig, maske bare lige to kilo-agtigt”. Og
sa tog det ligesom bare overhand. Jeg
teenkte hele tiden, at hvis jeg ikke spiste
sa& meget til det her maltid, sa kunne
jeg spise mere til naste maltid. Men det
maltid, hvor man kunne spise mere, det
kom bare aldrig.

Manglende naering og hard motion taerede
pa kroppen, og Emma matte blandt andet
opgive at dyrke gymnastik, som hun
ellers plejede at ggre. Hun havde ikke
leengere styrken til det. | perioder blev
det dog bedre, men lidelsen vendte altid
tilbage, nar hun blev presset:

- Nar der er noget, jeg synes, der har
veeret sveert, sd har det vaeret nemt at
s@qge tilbage til spisning. For det har jeg
felt, at jeg kunne styre. Jeg kunne ikke
styre, hvordan en eksamen ville ga. Men
jeg kunne styre, hvad jeg spiste.

Da Emma blev student, og skolens
strukturerede hverdag var vk, blev



Efter en drelang og sej kamp haber Emma nu

pd en fremtid, hvor det gode liv med venner og

familie kan fylde mere end spiseforstyrrelsen.

spiseforstyrrelsen sa alvorlig, at hun blev
indlagt. Hun forteeller:

- Det var virkelig godt, at jeg blev indlagt,
for ellers havde jeqg ikke vaeret her. Det
var det, jeq fik at vide. For de kunne ikke
finde min puls, da jeg kom ind. Jeg var til
stede, men mit hjerte slog sa langsomt,
at de ikke kunne male min hjertefrekvens.
Sa det var lige ved at ga helt galt.

Det handler om hovedet og ikke
om maden

I dag husker Emma ikke meget, fra da
hun blev indlagt, bortset fra hvor traet
hun var:

- Det er sadan helt slgret for mig, fordi
jeg var sa langt nede. Jeg kunne ikke
mere. Jeg kunne ikke Igfte dynen, jeg
havde narmest ikke kraefter til at ga,
0g jeg sov bare hele tiden. Jeg var sa
udmattet.

Udmattelsen betad, at hun i en periode
fik fred for spiseforstyrrelsens tanker.
Men som behandlingen med ernaering
begyndte at virke, og hun fik kraefterne
tilbage, kom tankerne igen.

- Da jeg begyndte at fa mere naring

til kroppen, begyndte hjernen ogsa at
fungere igen, og alle tankerne kom
tilbage. Sa det var rigtig godt, at jeg
var indlagt i sa lang tid, som jeq var.
For hvis jeg var kommet hjem, lige da
det begyndte at ga bedre, sa havde det
veeret sd nemt at ga tilbage i det gamle
spor, fordi jeg ikke kunne overskue
tankerne, forteller Emma.

Hun fortseetter:

- Det er ikke bare det at spise. For hvis
det bare handlede om at spise, sa havde
jeq selvfglgelig gjort det. Men der er sa
meget i hovedet, der kgrer rundt, og som
er sveert at handtere.

Indlaeggelsen, som varede i flere maneder,
blev startskuddet til, at Emma stille og
roligt har faet det meget bedre.

Har det rigtig godt, men er stadig
ikke rask

Selvom Emma i dag har det vaesentligt
bedre end tidligere, har hun stor respekt
for, at spiseforstyrrelsen stadig hanger ved:

- Jeg er virkelig det bedste sted lige nu,
men jeq er stadigvaek ikke rask. Jeg
tror, at der altid vil vaere noget af spise-
forstyrrelsen i mig, fordi den har veeret
der i otte ar. Men jeq er bare naet til et
sted, hvor jeg bedre kan tackle det og
handtere det.

Emmas familie og venner har veeret en
stor stgtte i processen. Hun er isar glad
for, at hun har kunnet dele de darlige
dage uden omsveb, sd hun ikke skal ga
med det hele selv. Hun forklarer:

- Jeg har mange fantastiske mennesker
omkring mig, som er gode til at laegge
en hand pa min skulder og sige til mig, at
det er okay. Og jeg ved, at man har gode
og darlige perioder. Sadan er det bare,
0g det skal man lzre at leve med. Men
man kan komme ud pa den anden side,
og det er jeg sikker pa, at jeg nok 0ogsa
skal komme. Jeg er ikke rask, men jeg er
godt pa vej.

Emma er i dag tilknyttet det udkgrende
team under Center for Spiseforstyrrelser,
som kommer hjem til hende, i stedet for
at hun skal mgde op pa sygehuset til
konsultationer. Derudover far hun ogsa
hjeelp af en psykolog, som har hjulpet
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Jeg har mange
fantastiske menne-
sker omkring mig,

som er gode til
at laegge en hand
pa min skulder og
sige til mig, at det

er okay.

Fa hjelp og
stotte til spise-
forstyrrelser

Har du brug for hjeelp til en spise-
forstyrrelse, er forste skridt at
tale med din praktiserende lege.

Hos Foreningen for Spiseforstyr-
relser og Selvskade kan du 0gsa
fa stotte og radgivning til at
handtere en spiseforstyrrelse
eller selvskade hos dig selv eller
hos en, du holder af. Du finder
deres kontaktoplysninger pa
www.spiseforstyrrelse.dk

hende med redskaber til at tackle spise-
forstyrrelsen og finde motivationen til at
kampe videre.

- Nar jeg far lyst til at springe et maltid
over, fordi jeg har de her tanker, sa hjalper
det at vide, hvad det er, jeg kaeamper for.
Det er for, at jeg kan vaere sammen med
mine veninder og kan have energi til
vaere ung. Jeg vil gerne have energi til at
leve og til at opleve verden.

Nu er drgmmen at flytte til Kgbenhavn
0g leese til designteknolog. En drgm, som
Emma ved, er realistisk pa sigt.



https://spiseforstyrrelse.dk/

!

Spiseforstyrrelser
er desvaerre den
psykiatriske
sygdom, der har

den hgjeste
dodelighed. Det er
heldigvis sjeeldent,
at vi mister
nogen. Men
det sker.

Spiseforstyrrelser er langt fra
et uskyldigt ungdomsfaenomen

Selvom spiseforstyrrelser ofte rammer yngre kvinder, straekker lidelsen sig tit ind
i voksenlivet og kan have alvorlige konsekvenser. Men med den rette hjzelp og
behandling er det muligt at fa det godt igen.

Tekst: Stine Redsted. Foto: Heidi Lundsgaard.

pa Ernaeringsklinikken pa Odense

Universitetshospital (OUH) er det
en udpraeget misforstaelse, at spise-
forstyrrelser handler om mad:

I folge afdelingslaege Simone Mollebask

- En spiseforstyrrelse er en psykisk
lidelse, hvor en persons forhold til mad,
krop og vaegt er forstyrret pa en made,
som skader det psykiske helbred og ofte
0gsa det fysiske helbred. Det er en stor
misforstaelse, at det kun handler om
angsten for mad eller ikke at ville spise.

Det er i stedet hendes erfaring, at der
ligger mere komplekse problemer bag,
nar man udvikler en spiseforstyrrelse:

- Vi oplever faktisk, at patienterne har
rigtig sveert ved at udtrykke, hvad det
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handler om. Og at det tager et stort
psykiatrisk arbejde at fa patienterne

til at erkende, hvad det underliggende
problem er. Vi ser, at det tit handler om
selvveerd eller om behov for kontrol,
fordi der er et eller andet i livet, der er
sveert at arbejde med.

Ifelge overlaeege Maria Mercedes Guala
pa Psykiatrisk Afdeling i Odense og

Svendborg siger man, at en spiseforstyr-

relse er en konkretisering af en psykisk
tilstand og forklarer:

- Vi kender sikkert alle det med at rydde
op pa skrivebordet, nar vi ikke kan over-
skue vores arbejdsopgaver. Fordi det
giver os ro at ggre noget konkret, nar
noget andet er svert. En spiseforstyr-
relse tager dét til det ekstreme, hvor

man for eksempel kaster op for at dulme
noget andet, man kamper med.

Fortsaetter ind i voksenlivet

Pa det tveerfaglige Center for Spise-
forstyrrelser pa OUH arbejder Simone
Mgllebaek og hendes kolleger fra
Ernaeringsklinikken teet sammen med
psykiatrien om at behandle patienter
med sveere spiseforstyrrelser. Her
behandler de isar patienter med én
type spiseforstyrrelse:

- Der findes mange forskellige typer af
spiseforstyrrelser, men vi behandler
oftest patienter med anoreksi, som er
karakteriseret ved meget lav veegt
med et BMI under 17, kropslig vrang-
forestilling og frygt for vaegtegning,
forteeller Simone Mgllebak.
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Simone Mgllebaek i samtale med en voksen patient under den regelmeaessige vejning.

Det er serligt yngre mennesker, som
bliver ramt af iseer anoreksi og bulimi.
Selvom patienterne ofte er unge, nar
spiseforstyrrelsen udvikler sig, folger
sygdommen typisk med ind i voksenlivet,
forklarer hun:

- Den er sveaer at komme af med, og vi ser
tit, at ndr man far den rette psykiatriske
hjeelp og terapi, sa er spiseforstyrrelsen
noget af det sidste, der ligesom slipper.
Det er noget, der haenger ved patienterne
et godt stykke tid. S& det er ogsa ind

i voksenlivet, at folk keemper med syg-
dommen. Med alle de konsekvenser,

det har.

En spiseforstyrrelse tarer ikke kun pa
det psykiske helbred. Det kan ogsa have
alvorlige konsekvenser for kroppen, som
lider under opkastninger og meget lav
vaegt, og det kan i vaerste fald fore til
organsvigt, forteeller Simone Mgllebak:

- Spiseforstyrrelser er desvarre den
psykiatriske sygdom, der har den hgjeste
dodelighed. Det er heldigvis sjeeldent, at
vi mister nogen. Men det sker. Og det er
som fglge af organsvigt.

Gode muligheder for at blive rask
med den rette behandling

Trods sygdommens staedighed er der
heldigvis gode muligheder for at fa det
godt igen, forteeller Simone Mgllebaek:

- Man kan sagtens komme sig fuldstaendigt
efter en spiseforstyrrelse. Det ser vi
heldigvis flere patienter, der gor. Men det
er vigtigt, at man far bade den rigtige
psykiatriske og somatiske hjzlp for at
maksimere chancen for at blive rask.

Derfor arbejder flere forskellige afdelinger
under Center for Spiseforstyrrelser teet
sammen for at give patienterne den

bedst mulige behandling. Ernarings-
klinikken tager sig af den sakaldte soma-
tiske behandling, hvor man behandler de
fysiske konsekvenser af sygdommen.

Her gar de fleste patienter i et ambulant
forlgb, hvor de far malt deres vaegt og
vaerdier og mgdes med en diaetist, en
sygeplejerske og en lage. Derudover har
afdelingen syv sengepladser, fortaller
Simone Mgllebaek:

- Her tilbyder vi ernaeringsterapi og
stabilisering af de allersygeste patienter.
Na&r man bliver indlagt og er meget,
meget lav vaegt, sa er risikoen stor for
det, der hedder refeedingsyndrom. Det
er en skade pa kroppen, som kan opsta,
nar man pludselig begynder at spise
igen. Derfor er vi specialiseret i at starte
ernaringen op pa en made, som er
sikkert for kroppen.

- Det sker meget sjaeldent, at patienter
far sonde. Vi kan som regel motivere
patienterne til selv at indtage maden,
som de spiser sammen i et felles rum
med stotte fra sygeplejersker.

Patienter ved Center for Spiseforstyrrelser
modtager ogsa psykiatrisk behandling i
form af samtaleterapi. Her er der blandt

andet fokus pa at finde frem til de under-

liggende arsager til spiseforstyrrelsen,
forteeller Maria Mercedes Guala:

- Mange patienter tror ogsa selv, at det
handler om deres forhold til deres krop
og deres udseende. Derfor er en del af
behandlingen at skabe en forstaelse
for, hvad det vil sige at have en spise-
forstyrrelse, og hvad der kan ligge bag,
sa patienterne begynder at kunne se,
hvad det i virkeligheden kunne handle
om for dem.

Stor succes med behandling
hjemme hos patienterne

Som noget nyt har centret etableret et
team af sygeplejersker og en laege, som
kgrer hjem til patienterne og behandler
dem der, forklarer Simone Mgllebaek:

- Teamet besgger patienterne ude i hjem-
met og udfgrer vaegtkontroller, blodprgver
og behandling med vaske. Behandling,
som de ellers skulle pa sygehuset for at
fa. Pa den made kan patienterne blive
vejet hjemme i deres trygge rammer. Og
hvis de har brug for vaeske eller kalium,
sa kan de ogsa fa det derhjemme i stedet
for at skulle indlaegges for det.

Hjemmebesggene har varet sa stor en
succes, at ordningen nu er blevet gjort
permanent:

- Habet var, at vi kunne reducere antallet
af indlaegqgelser, og det ser faktisk ud til,
at det er lykkedes. Og sa er patienterne
0gsa meget glade for ordningen. S vi
synes selv, at det er en keempe succes.

Hjzelp til dig som
pargrende

Det er svaert at vaere pargrende
til en person med en spiseforstyr-
relse, og mange pargrende
oplever, at det er svart at forsta
den komplekse lidelse og de

underliggende udfordringer.

Der er hjelp at hente hos
Foreningen Spiseforstyrrelser
og Selvskade, som tilbyder
radgivning til bade ramte og
pargrende. Se deres forskellige
tilbud og kontaktoplysninger pa
www.spiseforstyrrelse.dk
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anﬂhgheden ble
fejreti Syddanmark

Frivillighed er mere end hjaelp - det er fzellesskab, omsorg og livsglaede, der gor en handgribelig
forskel for mennesker, som har brug for det. Ved uddelingen af Region Syddanmarks frivillighedspris
2025 blev seks unikke initiativer og ildsjeele hyldet for deres indsats, som skaber naervaer og hab.

Tekst: Janne Stenstrop. Foto: Maria Tuxen Hedegaard.

Over 1.300 frivillige bidrager dagligt til at skabe en positiv
forskel pa Region Syddanmarks sygehuse og institutioner med
deres tid, omsorg og engagement. Pa en smuk aften i august
dannede Tgjhuset i Fredericia rammen om en festlig fejring af
frivilligheden i Syddanmark. Seks forskellige priser blev uddelt
til initiativer og ildsjeele, som gennem deres indsats beriger
livet for patienter, parerende og borgere. De repraesenterer
alle den styrke og det feellesskab, frivillighed skaber i vores
sundhedsvasen.

Frivilligheden har traditionelt tiltrukket flest kvinder, men flere
maend har de senere ar valgt at engagere sig. Alle frivillige er
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et vaerdifuldt supplement, der styrker bdde mangfoldighed og
faellesskab. Sammen skaber de frivillige et varmt, menneskeligt
narveer, der supplerer den faglige behandling. Frivillige bidrager
med det, der ikke kan males i kliniske termer: tid, omsorg, trest
og et lyttende @re, der ger en maerkbar forskel.

Frivilligheden er kommet for at blive

Frivillige er et vigtigt bindeled mellem den faglige behandling
og det menneskelige m@de. De bringer tid, na&rveer og omsorg
ind, som ikke kan indfanges i journaler, men meerkes dybt af
patienter og pargrende. En hjalpende hand eller selskab i
svaere stunder kan vaere afgerende for livskvaliteten, nar
sygdom rammer.




Her er alle de glade prismodtagere samlet pa scenen efter
uddelingerne af arets Frivillighedspriser i Region Syddanmark.

Vil du gore en
forskel som frivillig?

Pa Region Syddanmarks hjemmeside kan du finde
information om, hvordan du kan engagere dig
som frivillig. Din indsats vil vaere en uvurderlig

del af feellesskabet og give bade dig selv og
andre mening og glaede.

Med det stigende pres pa sygehusene og flere patienter, der
modtager hjelp i eget hjem eller lokalsamfundet, bliver frivillig-
hedens rolle endnu vigtigere. Den skaber sammenhang og
tryghed bade fer, under og efter sygehusopholdet. Frivillige
bygger bro mellem sundhedsvasenet, hjemmet og fellesskabet
og sikrer, at omsorgen fortseaetter uden for sygehusets mure.

Prismodtagere af
Region Syddanmarks
frivillighedspris 2025

Trivselsprisen:

Fredagsdisko i Handicapcenter Fyn,
Bornehusene Stjernen

Tre unge frivillige med handicap skaber fest og
feellesskab for bade beboere og pargrende - og viser,
at alle kan ggre en forskel.

Nar livet gor ondt-prisen:

Det kzerlige maltid, Odense

Frivillige laver og leverer naerende maltider til
sygdomsramte familier og skaber overskud og ro
i en ellers sveer tid.

/resprisen:

Henrik Sange

Med sin quitar og sit naervaer bringer Henrik hab til
psykiatriske patienter i Aabenraa - og inspirerer med
sin livshistorie og vilje til at gere en forskel.

Lighedsprisen:

Svanen Ungecafé & £llingen Bornecafé,

OUH (Ungdommens Rade Kors)

Frivillige skaber et frirum med leg og nerveer for
indlagte bgrn og unge - og inddrager ogsa sgskende,
som ellers ofte overses.

Upcomer-prisen:

PedroLaserne, Forlaget Pedro i Esbjerg

Frivillige hgjtleesere bringer historier, ro og fordybelse
til indlagte bgrn og deres familier - og ger hospitals-
oplevelsen lidt lettere.

Publikumsprisen:

Henrik Sange

Henrik Sange vandt publikums hjerter - og modtog
derfor Publikumsprisen. Han vandt saledes to priser:
Aresprisen og Publikumsprisen.
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Frederik Gulmark Hansen benytter sig af vandfortraengningsmetoden, nar han skal vurdere haevelse hos patienter med lymfgdem. Metoden er meget praecis,
og bygger pa Arkimedes' princip, som siger, at et legeme, der nedsaenkes i en vaeske, fortraenger en maengde vaeske svarende til dets egen volumen.

Lovende forsgg med salve
mod lymfadem

| Danmark far omkring 5000 kvinder hvert ar brystkraeft. Heldigvis bliver sterstedelen helbredt. Men
bivirkninger efter kirurgi og stralebehandling betyder desvaerre, at cirka hver femte kvinde udvikler
lymfadem - ophobning af lymfevaeske i armene. Et forskningsforsgg pa OUH, som bestar i at smare en
salve pa armen til behandling af lymfgdem, bygger videre pa lovende resultater fra pilotforseg.

gemmer sig vaeskeophobning,

havelser, smerte og hudinfektioner.
Dét ved de tusindvis af danske kvinder,
som er blevet behandlet for brystkraeft,
men som far den generende senfelge,
som ophobning af lymfevaeske i armen
er.

Bag det lidt knudrede ord "lymfgdem"”

Lymfesystemet Igber sidelgbende med
vores blodbaner og har til opgave at
fierne affaldsstoffer og overskydende
veeske fra kroppen. Lymfesystemet
spiller ogsa en vigtig rolle for immun-
forsvaret og har lymfeknudestationer
rundt omkring i kroppen - blandt andet i
armhulerne.

- Kirurgi og isar stralebehandling
beskadiger lymfekarrene, som man kan
sammenligne med en slags vandrer. Nar
de ikke virker, som de skal, sa vil den vee-
ske, som lymfesystemet skulle transpor-
tere vaek, ophobe sig i fedtvaevet

pa f.eks. armene, forklarer laege og ph.d.-
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Tekst: Tine Glindvad. Foto: Maria Tuxen Hedegaard.

studerende ved Plastikkirurgisk Afdeling
pa OUH Frederik Gulmark Hansen.

Immunforsvarets T-celler heemmes
Frederik Gulmark Hansen star i spidsen
for et forskningsstudie, som gar ud pa at
smore salve pa den arm, som er plaget af
vaeskeophobning. Den sakaldte tacrolimus-
salve bliver ogsa brugt til patienter med
eksem og psoriasis. Frederik Gulmark
Hansen forklarer, hvordan en salve kan
hjeelpe pa noget inde i kroppen:

- Vi ved, at lymfgdem delvis skyldes en
betaendelsestilstand, som er drevet af
T-celler, der er en vigtig del af immun-
forsvaret. Vi ved ogsa, at T-celler spiller
en rolle i sygdomme som atopisk eksem
0g psoriasis. Nar der sker en skade pa
kroppens lymfesystem, sa vil immun-
forsvaret forsgge at rydde op i det
beskadigede veaev. Vores teori er, at hvis
vi deemper aktiviteten af de her T-celler,
sa vil kroppen maske selv reparere de
beskadigede lymfebaner og genskabe et
fungerende lymfesystem.

Lymfadem pavirker livskvaliteten
For fem ar siden blev der lavet et pilot-
projekt, hvor 18 patienter med lymfgdem
efter brystkraeft blev behandlet med
tacrolimus-salven. Det viste lovende
resultater i form af mindre haevelse og
gener samt feerre tilfeelde med infekti-
oner og forbedret livskvalitet. Det er pa
baggrund af det pilotstudie, at Frederik
Gulmark Hansen og hans kolleger nu er
i fuld gang med et sterre studie, som
inkluderer 80 patienter.

- Vi haber rigtig meget, at det her forsgg
viser sig at kunne lindre de symptomer,
som rigtig mange kvinder keemper med.
Om det s3 er de tilbagevendende hud-
gener, stramhedsfornemmelse, smer-

ter eller fgleforstyrrelser, sa er det alt
sammen noget, der pavirker dagligdagen
og forringer deres livskvalitet, siger
Frederik Gulmark Hansen.



Vil du veere
deltager?

Plastikkirurgisk Afdeling
mangler stadigvaek deltagere
i forskningsprojektet.

Malet med forskningsprojektet er at undersgge
effekten af tacrolimus-salve pa lymfgdem efter
brystkraeft sammenlignet med placebo. For at
gere det vil patienter i studiet blive behandlet
med tacrolimus-salve eller placebo i 12 maneder.
Der vil blive malt pd parametre som armens
storrelse og livskvalitet for og efter behandling.

Som deltager i projektet far du ogsa ekstra
opmearksomhed og taet opfalgning af dit
lymfgdem. Samtidig er du med til at hjaelpe
forskerne med at blive klogere pa lymfgdem
og bidrage til forskning, der kan forbedre
behandlingen for fremtidige patienter.

Du kan deltage, uanset hvor i landet du bor,
og du kan komme i betragtning, uanset hvornar
dit lymfgdem er opstaet.

Ferste undersggelse foregar i Odense, men du
kan valge opfglgning i Odense, Vejle eller Roskilde
- alt efter hvad der passer dig bedst.

Vil du hgre mere?

Kontakt:
lymfodem.forskning@rsyd.dk

eller telefon 6541 4326

(tirsdag, torsdag og fredag kl. 10-12)

“Jeg folte, at min
underarm var ligesom
Skipper Skraeks”

Annette Nielsen er én af de mange kvinder, som
dgjer med lymfgdem efter brystkraeft. Hun er én
af deltagerne i et forskningsprojekt pa Odense
Universitetshospital, som undersgger, om en
saerlig salve kan mindske generne.

Tekst: Tine Glindvad. Foto: Privat

brystkraeft. Hun har ikke vaeret mere plaget af lymfgdem,

end at det var til at leve med. Nar det var vaerst, kunne
hun maerke lidt spandinger i sin overarm. Men i 2023 gik det
pludselig amok i armen, som blev spandt og tung.

D et er otte ar siden, at Annette Nielsen blev helbredt for

- Jeg folte, at min underarm var ligesom Skipper Skraks. Det
har vaeret det varste ved at have haft brystkraeft - at fa de
her fglgevirkninger. Jeg brugte kompressionsaermer, som jo
hjalper med at fa haevelsen til at blive mindre, men de er
virkelig ubehagelige at gad med, fortaeller Annette Nielsen.

Da hun leeste om forskningsforsgget pa Odense Universitets-
hospital, var hun hurtig til at melde sig:

- Det vil da veere helt fantastisk, hvis alle os, der dejer med
lymfgdem, kan blive hjulpet af at smg@re os med en salve. Jeg
ved jo ikke, om jeg far den rigtige salve eller placebo, men
jeg synes, at jeg kan maerke et stgrre flow i min arm. Det er,
som om det kilder i den, og det er et godt tegn, siger Annette
Nielsen.

Vil gerne hjalpe andre kvinder

En vigtig grund til, at Annette meldte sig som deltager i
forskningsforsgget, er, at hun gerne vil hjeelpe andre kvinder,
der star med de samme udfordringer.

- Hvis det viser sig, at den her salve virker, sa er det jo virkelig
fantastisk. Cremen er ikke sa behagelig - sadan lidt vaseline-
agtig - men jeg smerer min arm ind om aftenen, nar jeq sidder
og ser fjernsyn, og pakker den ind i et handklaede. Det har ikke
veeret vanskeligt eller irriterende at gere, forteeller Annette

P4 billedet af Malene Bentsen kan man tydeligt se, hvor haevet
venstre arm er i forhold til hajre arm. Malene Bentsen deltager
0gsa i forskningsforsgget og haber, at det kommer til at lindre

generne for hende og andre kvinder med lymfgdem.

Nielsen.
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DET LAVER VI

PA SYGEHUSET

Mille hjlper patienter
tilbage til hverdagen
efter hjerneskade

Hver dag gar tusindvis af mennesker pa arbejde pa de syddanske
sygehuse for at give dig og din familie den bedst mulige behandling.

| denne serie satter vi fokus pa de mange medarbejdere, som tilsammen
udger de vigtige tandhjul i de store sygehusmaskineri.

Tekst: Louise Vandel. Foto: Maria Tuxen Hedegaard.

Hvorfor valgte du at blive ergoterapeut?

Min lillebror lzeste til fysioterapeut, og jeg fulgte lidt med i
hans uddannelse og blev nysgerrig pa det sundhedsfaglige
omrade. Da jeg laeste om ergoterapi, ramte det bare plet. Jeg
blev tiltrukket af alsidigheden og muligheden for at arbejde
med mennesker i forskellige livssituationer. Under min
uddannelse var jeq i praktik her pa afdelingen Rehabilitering
for Hjerne- og Nervesygdomme - og jeq faldt pladask for det.

Hvordan ser din arbejdsdag ud?

Vores patienter er pa rehabiliteringsophold efter en hjerne-

skade. Det kan f.eks. vare, de har haft en blodprop i hjernen

eller en hjerneblgdning. Derfor arbejder vi med at genvinde
patienternes fysiske og kognitive funktioner.

Her kan du Jeg mgader som regel kl. 07.30_ og starter dagen med
) treening sammen med en patient. Det kan vare alt fra
made Mille Post Jepsen, at gve personlig hygiejne til at spise morgenmad.

Mange af vores patienter har synkebesveer og skal

Som er ergOterapeUt pa leere at spise igen - for blot at nevne én af de

afdelingen Rehabilitering mange udfordringer, som patienterne kommer med.
2 Jeg har 3-5 patientforlgb ad gangen, og min dag er
for Hjerne- og nerve- fordelt pd bade individuelle traningssessioner og
sygdomme pé Grindsted traening i samarbejde med kolleger og de pf’amrende.
Alt sammen med udgangspunkt i, hvad patienten
Sygehus. gerne vil vende tilbage til i sin hverdag.
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Hvad er det bedste ved dit job?

Det er uden tvivl at se patienterne udvikle sig og genvinde
funktioner, som sygdommen har taget fra dem - om det s er
at kunne spise selv igen eller at komme op at ga efter at have
siddet i kgrestol. Det er en gave at arbejde med mine kerne-
kompetencer hver dag og marke, at det ger en forskel. Og sa
vil jeg fremhave det tvaerfaglige samarbejde pa afdelingen,
som er fedt at veere en del af.

Hvad er det svaereste i dit job?

Det svaereste er, nar patientens forlgb bliver meget komplekst
- hvor det ikke kun er skaden pa hjernen, men ogsa andre
sygdomme eller sociale forhold, der ggr treningen sveer.

Det kan veaere en stor barriere for vores traening og for
patientens evne til at genvinde sine faerdigheder.

Mit arbejde kraever meget samarbejde med kommuner og
andre sektorer, og det er en stor opgave at fa overleveret
den viden, vi har bygget op pa de tre uger, patienten typisk
er hos os. Det kan vare svart at "give slip” pa patienterne,
fordi vi hurtigt kommer meget taet pa dem, og jeq vil altid
gerne vare sikker pa, at vi far lavet en god overlevering,
sa viden ikke gar tabt, og patienterne kan fortsaette deres
udvikling efter opholdet hos os.

Hvad er mest spaendende ved at arbejde inden for dit

omrade med rehabilitering for hjerne- og nervesygdomme?
Det er et komplekst og uforudsigeligt omrade. Ingen patienter
er ens, og hjerneskader viser sig pa mange mader - bade
motorisk, kognitivt og felelsesmaessigt. Det betyder, at der
hele tiden er noget, jeg kan laere mere om. Lige nu er jeg i
gang med et kursus om synkebesvaer, som er et helt felt i

sig selv. Her arbejder vi bl.a. med traning under maltider,
kosttilpasning og stimulation med strgm pa ansigt og svalg,
s& musklerne kan blive "vaekket" igen. Spisning er jo en helt
basal og social ting - sa det giver meget mening at hjalpe
folk tilbage til det.

Kan du give et eksempel pa en eller flere situationer,

hvor du har oplevet dit job som meningsfuldt?

En patient kom ind med en sonde og kunne hverken spise
eller drikke selv. Under opholdet naede vi sa langt, at han
til sidst kunne spise almindelig mad og drikke vaeske uden
problemer. Det var enormt meningsfuldt - bade fordi det er
sa grundlaggende en funktion, og fordi det betyder rigtig
meget for livskvaliteten. Et andet eksempel er en patient,
der kom i kgrestol og gik herfra pa egne ben. Det er vildt,
hvad patienterne kan opna - isa&r nar vi i teamet arbejder
taet sammen pa tvaers af fagligheder mod det samme mal.
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