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'vi informerer kun om det sunde liv. Ikke om »det gode«
eller »rigtige«liv.

For mange danskere bliver det sunde liv alligevel oversat
til det »rigtige« liv, men vi skal ikke ggre os kloge p3,

hvad det er. Det er op til den enkelte selv at valge.

Men er man rask, har man flere muligheder for at traeffe

etvalg.”
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Risikovurdering
Motivation
Risikokommunikation

Behandlingsplan

Risikovurdering

Vaerktgj til at identificere:

patienter med gget/hgj risiko for
udvikling af sygdomme

og

hvor en mere systematisk brug af
forebyggende indsatser er berettiget

Kolesterol og Hypertension

Risikofaktor
Praediktor

Behandlingsmal

22/05/2011




Kolesterol som pradiktor
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Systolic Bloodpressure

The distribution of systolic bloodpressure of 855 men aged 50.
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Systolic Bloodpressure

The distribution of systolic bloodpressure and the risk of coronary heartdisease or stroke

during a 13.5 year follow up of 855 men aged 50 at entry.
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The distribution of systolic bloodpressure, risk of coronary heart disease or stroke and

number of such morbid events during a 13.5 year follow up of 855 men aged 50 atentry

Brug af Heartscore i daglig klinik

- Erudviklet af epidemiologer og ikke af klinikere

- Erikke saerligt praecise

- Har ikke varet genstand for egentlig validering i
daglig klinik.

- Om de @ndrer kliniske beslutningsprocesser
samt forbedring af patientbehandlingen er
ikke/sjeldent blevet evalueret.

Brug af heart i daglig klinik

Hjzelp til at identificere patienten i gget
risiko for udvikling af CVD fare

og giver behandlingsindikation for
forebyggende indsatser

Styrke

Svaghed
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Risikovurdering en hjalp i almen praksis?

En made at identificere symptomfrie mennesker med hgj
risiko, som bgr tilbydes individuel forebyggelse.

Laeger som ikke bruger risikovurderinger estimere
risikoen er ofte ungjagtige, med en bias i retning af at
undervurdere risikoen.

Efter oplysning om risikoen for CVD til raske personer,
opfattede patienter deres risiko mere praecist og var
mere motiveret for at tage forebyggende medicin

New risk tools
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Intima-media

Risk factors

High LDL
Low HDL

BP

DM

Smoking
BMI-

HsCRP
Homocystein

Familiary disp.
Stress
. 0g 200 others

Coronary Calcium score

Ankle-brachial index

Forebyggelsessamtalen

Det vigtigste er at forst og fremmest ikke
tage motivationen fra patienten!
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Forandringens hjul
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Balanceskema

Neevn 3 ting i hver kasse

Fordele Ulemper

For mig er fordelene For mig er ulemperne

Forseette med at ... ved at forseette med at | ved at forseette med at
ryge: ryge:
For mig er fordelene For mig er ulemperne
Holde op med at ... ved at holde med at ved at holde op med

ryge: at ryge:
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Forebyggelsessamtalen

Trin 1: Tilladelse
Trin 2: Motivation

Afdaek viden
Trin 3: Enighed o .
Trin 4: Konkrete rad 01V information
Trin 5: Fglg op Giv inspiriation

Det rette tidspunkt




Rygestopkursus versus ‘ryger du?’

Hvis jeg taler rygning 'ryger du?’ med patienten kan jeg
have en succesrate pa op til 5% per ar.
Jeg har kontakt med 85% pa et ar.

Impact: 85%0,05= 4,25

Hvis jeg veelger at henvise pt. til intensivt
rygestopkursus er succesraten 20%

5% veelger et rygestopkursus.
Impact: 5¥0,2 = 1.

Charlotte Pisinger, MPL 2006

Den korte og nemme

Har du tidligere holdt med at ryge?
Hvorfor holdte du med at ryge dengang?
Hvordan var det?

Er der noget du vil/kan ggre anderledes?
Hvad kan du bruge mig til?

Ros s@rdeles effektiv medicin!
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