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København, den 23. februar 2023 

 

Høringssvar: DSAM vejledning om ”Den ældre skrøbelige patient” 

DSPaM takker for muligheden for at afgive høringssvar til DSAM’s vejledning om ”Den ældre skrøbelige 
patient”. Vi vil starte dette høringssvar med at anderkende formålet og takke for det store arbejde der lavet 
med denne vigtige vejledning.  

Vi har følgende konkrete og tekstnære kommentarer: 

Side 23 afsnittet ” Medicinsk behandling af delir” 

• Der er ikke forslag til specifikke anti-psykotika. Hvis der ikke må være det (af redaktionelle årsager), 
ville det være godt med en henvisning til et sted, det kan findes. Det er ikke lige meget hvilket stof, 
man vælger til de ældre. 

• Sætningen ”Benzodiazepiner bør ikke anvendes ved delir” kunne modificeres til: ”Benzodiazepiner 
bør ikke anvendes ved delir, medmindre patienten er uafvendeligt døende” 

Side 28ff afsnittet ”Døden”: 

• Side 29 i boksen: ”Forslag til indledning af samtale om død”: 

Der behøver ikke at blive nævnt ordet ”død” initialt i samtalen, men der kunne være flere formulerings-
muligheder 

En mulighed kunne være: 

”Det er jo ikke nogen hemmelighed, at ingen af os ikke bliver yngre… Tænker du nogensinde 
på, at/hvordan livet slutter? 

Og denne sætning kunne blødes op / have flere muligheder: 

”Du blev heldigvis rask efter din indlæggelse og dit langvarige hospitalsophold, men har du 
mon tænkt på at livet en dag rinder ud/den sidste tid/døden under din indlæggelse?” 

• Der er en slåfejl i IGVH side 29: ”Hvis patienten skal indlægges, er det vigtigt, at 
ambulancepersonalet informeres om IVGH (ingen genoplivning ved hjertestop).” 

• I forhold til genoplivning ville det være godt at skrive, at HVIS den ældre borger har en livstruende 
sygdom (som de jo også ofte har) har de jo selv ret til at frabede sig genoplivningsforsøg ved 
hjertestop. 

• Der står ikke noget om lindring, når patienten bliver uafvendeligt døende. Vi foreslår, at der tilføjes, 
at den ældre skrøbelige døende patient skal lindres non-farmakologisk og medicinsk ved behov -  
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der kunne være en henvisning til DSAM’s egen vejledning: Palliation. Det foreslås endvidere at 
tilføje et kort afsnit om døden, efter samtalen om behandlingsniveau. 

”Det er hjælpsomt for patient og pårørende, at den naturlige proces ved aldring, sygdom 
samt tegn på livets afslutning italesættes af de sundhedsprofessionelle.  

Mennesker som dør af alderdom kan ofte afslutte livet uden brug af lindrende medicin. Hvis 
der kommer symptomer der kræver lindring, kan de som oftest lindres sufficient med ganske 
små doser morfin og / eller midazolam.  

Hjemmesygeplejersker har subkutane nåle som de medbringer i hjemmet og lægen kan 
ordinere den relevante lindrende medicin i tilpassede doser til den enkelte patient.” 

 

 

 

 

Med venlig hilsen 
Dansk Selskab for Palliativ Medicin 

 

Anette Hygum, 
Formand  
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