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Gar vi nok for at sikre tidlig opspo-
ring, relevant behandling og opda-
teret viden om hormonbehandling

for kvinder i overgangsalderen?

Spergsmal:

Mange kvinder oplever gener i forbindelse med overgangsalderen — nogle al-
lerede i 30'erne eller 40'erne, ofte efter sygdom eller behandling. Symptomer
som hedeture, sgvnproblemer, inkontinens, nedsat livskvalitet og knogleskar-
hed kan fa store konsekvenser. Hormonbehandling (HRT) er en effektiv be-
handling for mange, og de nationale retningslinjer anbefaler, at praktiserende
lzeger handterer og igangsaetter behandling i de fleste tilfaelde, eventuelt i
samarbejde med speciallaeger.

Det er vigtigt, at kvinder hurtigt far adgang til korrekt vurdering og behandling
— 0g at bade praktiserende laeger og specialleeger har adgang til opdateret vi-
den og vejledning.

Desvaerre beskriver mange kvinder, at de ikke bliver mgdt med tilstraekkelig
forstaelse i sundhedsvaesenet, og at de i flere tilfeelde hverken modtager fore-
byggende indsats, radgivning eller relevant behandling.

Det understreger behovet for at se pa, om der er barrierer, som hindrer kvin-
der i at fa den hjeaelp, de har behov for i tide.

Spargsmal:
1. Hovilke konkrete tilbud findes der i dag i Region Hovedstaden for kvin-

der, der oplever tidlig eller naturlig overgangsalder, herunder adgang til
hormonbehandling (HRT)?
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2. Hvordan sikrer regionen, at bade praktiserende laeger og specialleeger
har adgang til opdateret viden og retningslinjer om hormonbehandling i
overgangsalderen?

3. Hvordan understgtter regionen praktiserende laeger og speciallzeger i
at kunne radgive, igangsaette og felge op pa hormonbehandling, her-
under ved seerligt komplekse tilfaelde?

4. Findes der specialiserede tilbud for kvinder med tidlig overgangsalder,
fx efter sygdom, kreeftbehandling eller kirurgiske indgreb?

5. Overvejes der initiativer for at styrke tidlig opsporing, sikre bedre ad-
gang til radgivning, behandling og forebyggelse — samt bryde tabuet
omkring overgangsalderen?

6. Hvordan forskes der aktuelt i behandling, forebyggelse og senfalger
ved overgangsalder i Region Hovedstaden — og hvordan kan regionen
stgtte op om styrket forskning pa omradet?

Svar:

Ad 1: Hvilke konkrete tilbud findes der i dag i Region Hovedstaden
for kvinder, der oplever tidlig eller naturlig overgangsalder, herunder
adgang til hormonbehandling (HRT)?

Kvinder, der oplever behandlingskraevende symptomer i forbindelse med
naturlig overgangsalder, behandles i vid udstraekning i almen praksis. Ved
behov for mere specialiseret behandling henvises de ofte til praktiserende
speciallzeger i gynaekologi. Kvinder med gener i forbindelse med over-
gangsalder har mulighed for hormonbehandling efter individuel information
og vurdering.

Kun en mindre del af de kvinder, som kan behandles med hormonbehand-
ling, ses i hospitalsregi. De patienter, der henvises til hospitalet, har typisk
behov eller gnske om kirurgisk behandling, fx fiernelse af slimhinden i liv-
moderen, fjernelse af muskelknuder eller fijernelse af livmoderen.

Kvinder med for tidlig overgangsalder (patienter under 40 ar) udredes og
behandles i hospitalsregi, hvor der er samarbejde pa tveers af specialer og
eventuel fertilitetsbehandling. Den opfglgende behandling vil tit forega i pri-
meersektoren. Dele af behandlingen for tidlig overgangsalder er hgjt speci-
aliserede funktion, som varetages pa Rigshospitalet.

Ad 2: Hvordan sikrer regionen, at bade praktiserende laeger og speci-
allaeger har adgang til opdateret viden og retningslinjer om hormon-
behandling i overgangsalderen?

Alle autoriserede sundhedspersoner herunder praktiserende lseger og spe-
ciallaeger har ifglge autorisationsloven pligt til at udvise omhu og samvittig-
hedsfuldhed i deres arbejde. Det vil sige, at de tager selvstaendigt ansvar
for, at de udaver deres arbejde fagligt forsvarligt, at de holder sig ajour
med udviklingen inden for deres fagomrade, og at de folger de love, be-
kendtggrelser og vejledninger, som gaelder inden for deres fagomrade.
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Samtidig er det beskrevet i overenskomsterne, at yderne holder sig fagligt
ajour og anvender accepterede og tidssvarende metoder og tekniske lgs-
ninger ved udredning, behandling og opfelgning. Det er en forpligtelse for
yderne at efterleve overenskomst og lovgivning, og det er saledes ikke en
regional opgave at sikre, at praktiserende lzeger og specialleeger har ad-
gang til opdateret viden og retningslinjer om hormonbehandling i over-
gangsalderen.

Ad 3: Hvordan understgtter regionen praktiserende laager og special-
laeger i at kunne radgive, igangsaette og felge op pa hormonbehand-
ling, herunder ved szerligt komplekse tilfeelde?

Der er i almen praksis ikke en specifik ydelse i overenskomsten for udred-

ning og behandling af kvinder med gener i overgangsalderen. Patienterne

udredes inden for rammen af en konsultationsydelse. Hvis egen laege vur-
derer, at der er behov for udredning og eventuel opstart af hormonbehand-
ling, henvises til gyneekologisk speciallaegepraksis.

Regionerne understgtter via lsbende moderniseringer pa specialleegeom-
radet, at de enkelte specialer i speciallaegepraksis er fagligt ajour i forhold
til geeldende regler, herunder nationale kliniske retningslinjer. Der er se-
nest for specialet gynaekologi lavet en modernisering, som er tradt i kraft
pr. 1. april 2025. Der er bl.a. indfgrt en ny ydelse i gynaekologisk special-
lzegepraksis for udredning og behandling af kvinder i begyndende eller
konstateret overgangsalder (menopause) med svaere gener. Det fremgar
af ydelsesbeskrivelsen, at undersggelse og behandling falger de til enhver
tid geeldende retningslinjer fra Dansk Selskab for Obstetrik og Gynaekologi
(DSOG).

Ad 4: Findes der specialiserede tilbud for kvinder med tidlig over-
gangsalder, fx efter sygdom, kraeftbehandling eller kirurgiske ind-
greb?

Hospitalerne oplyser at der efter operation, eksempelvis fjernelse af repro-
duktive organer eller ved knogleskarhed er specielle tilbud pa henholdsvis
gyneaekologisk og endokrinologisk afdeling pa hospitalerne.

Ved tidlig overgangsalder efter kirurgi (eksempelvis cystefjernelse, fier-
nelse af begge seggestokke pga. cancerrisiko) eller efter kemoterapi tilby-
des og opstartes hormonbehandling efter vurdering og gnsker. Gynaekolo-
giske afdelinger tilbyder seerlige funktioner for kvinder, som far fiernet de-
res eeggestokke pga. gget risiko for bryst- og aeggestokkekraeft.

Rigshospitalet har et seerligt ansvar for forebyggelse og opfelgning med
kvinder i den fertile alder, som rammes af kraeftsygdom.

Ad 5: Overvejes der initiativer for at styrke tidlig opsporing, sikre

bedre adgang til radgivning, behandling og forebyggelse — samt
bryde tabuet omkring overgangsalderen?
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Hospitalerne oplyser at der ikke er en aktiv indsats for at gge opsporing af
patienter med gener ved overgangsalder i hospitalsregi, da patienterne of-
test skal ops@ges og have initial vejledning i almen praksis. Hospitalernes
fokus er at give den bedste behandling til de henviste patienter.

Dog oplyser hospitalerne at der er opmaerksomme pa initiativer malrettet
hhv. befolkningen og praktiserende laeger for at styrke viden indenfor om-
radet, og dermed forbedre radgivning og behandlingstilbud til denne
gruppe af kvinder.

Nordsjeellands Hospital oplyser at der ultimo maj er planlagt en gynaekolo-
gisk temadag for 70-100 praktiserende laeger med dette emne pa pro-
grammet. Derudover har Gynaekologisk afdeling pa Nordsjaellands Hospi-
tal senest veeret veert for Forskningens dagn, hvor der blev afholdt et af-
tenarrangement for alle interesserede om overgangsalderen. Her blev der
bl.a. undervist i mulighederne for og risikoen ved hormonsubstitution.

Der arbejdes ogsa med at gge viden om omradet i Kvalitet i Almen Praksis
i Region Hovedstaden (KAP-H). Eksempelvis arbejdes der pa i efteraret
2025 at lave en oversigt over tilgaengelige behandlingsmuligheder. Yderli-
gere arbejder KAP-H i samarbejde med Klinisk Farmakologisk Afdeling Bi-
spebjerg Hospital om at udvikle en Klyngepakke om Menopause. Klynge-
pakker bruges til at @ge kvaliteten pa et omrade i sundhedsklyngerne.

Ad 6: Hvordan forskes der aktuelt i behandling, forebyggelse og sen-
folger ved overgangsalder i Region Hovedstaden — og hvordan kan
regionen stotte op om styrket forskning pa omradet?

Administrationen har via det Sundhedsfaglige Rad for Gyneekologi og Ob-
stetrik faet oplyst at der aktuelt pagar forskning relateret til kvinder i over-
gangsalderen pa Herlev og Gentofte Hospital, Amager og Hvidovre Hospi-
tal og pa Nordsjeellands Hospital.

Afdeling for Kvindesygdomme, Graviditet og Fadsler pa Herlev Hospital
oplyser at afdelingen aktuelt en har reekke forskningsprojekter omkring
kvinder som far fiernet seggestokke og aeggeledere far den naturlige over-
gangsalder pga. forgget risiko for bryst- og aeggestokkekraeft. | forsknings-
projektet undersgges bl.a. seksualitet, livskvalitet, menopausegener samt
risiko for hjerte-karsygdomme og knogleskgrhed fgr operationen og i
arene efter. Disse projekter foretages med henblik pa at styrke afdelingens
viden indenfor omradet, og at forbedre radgivning og behandlingstilbud til
denne gruppe af kvinder. Endvidere bemeerkes, at Hospitalsledelsen pa
Herlev og Gentofte Hospital har besluttet at bakke op om etablering af et
Center for kvinder med arvelig bryst- og seggestokkekreeft i samarbejde
med relevante afdelinger.

Pa Gyneekologisk Obstetrisk Afdeling, Amager og Hvidovre Hospital fore-
gar der under professor Henriette Svarre Nielsen en reekke forskningspro-
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jekter, som bl.a. har fokus pa genetikkens betydning for kvinder i over-
gangsalderen, og hvor malet er at fa en gget forstaelse for overgangsalde-
ren mhp. pa at kunne tilbyde individualiseret behandling.

Pa Nordsjeellands Hospital foregar der epidemiologisk forskning i samar-
bejde med kreeftens bekaempelse om fordele og ulemper ved forskellige
administrationsformer af hormoner. Studiet har tilknyttet flere ph.d.-stude-
rende. Derudover har hospitalet sammen med Institut for Idraetsmedicin
etableret et forskningsmaessigt netvaerk og segt om oprettelse af en CAG,
en clinical academic group om menopause. Det anfgres fra hospitalet end-
videre, at der nationalt arbejdes pa at fa lavet en database over vaginal la-
serbehandlings betydning hos postmenopausale kvinder.

Pa det politiske niveau satte regionsradet med Forskningsstrategi 2023
politisk fokus pa to overordnede temaer for forskningen i regionen i de
kommende ar. Begge temaer understatter, at der sker forskning i nye, evi-
densbaserede, specialiserede og skansomme og effektive behandlinger til
alle patientgrupper. Forskningsstrategiens tema A og B er:

a. PATIENTNAER FORSKNING FOR OG MED ALLE

Forskningen skal forega teet pa og sammen med patienterne i det kliniske
arbejde, sa vi far styrket arbejdet med at skabe et endnu mere evidensba-
seret sundhedsvaesen, som bidrager til at alle patientgrupper oplever be-
handling og forleb med stor veerdi.

b. FORSKNINGSUNDERST@TTELSE AF DEN SPECIALISEREDE BE-
HANDLING

Vi skal understgtte en fortsat udvikling af den kliniske forskning inden for
de mere specialiserede behandlingsformer, sé vi kan skabe mere skan-
somme og effektive behandlinger til gavn for patienter og det samlede
sundhedsvaesen.

Konkret udmgntes forskningsstrategiens politiske vision arligt gennem ud-
deling af midler fra Region Hovedstadens Forskningsfond til Sundheds-
forskning. Heri lzegges der i bedgmmelsen vaegt pa, om de ansggende
projekter fagligt og tematisk lsegger sig op at den politiske fastsatte ambi-
tion i Forskningsstrategi 2023. Fra 2024 blev der pa budgettet afsat ekstra
midler til puljen saerligt til forskning i kvindesygdomme. Pa den made kan
Region Hovedstadens Forskningsfond til Sundhedsforskning veere et mid-
del til at @age forskning pa seerligt udvalgte omrader — her specifikt kvinde-
sygdomme. | udmgntningen for 2024 og 2025 var der ikke ans@gninger fra
projekter, der seerligt fokuserer pa overgangsaldersrelaterede problemstil-
linger. Neeste ansggningsrunde er netop startet med et opslag med ansgg-
ning til august.
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