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TAK 
for tilliden
Den amerikanske forfatter John Dunne 
skrev engang "intet menneske er en ø". 
Denne sætning rummer en erkendelse af, 
at alle mennesker har brug for hinanden 
for at leve og for at skabe – og hvor er det 
sandt, også for alle os i Nyreforeningen.

Da jeg i 2007 meldte mig som aktiv i 
Nyreforeningen, ønskede jeg at gøre en 
forskel for andre i samme situation. Fra 
første dag mødte jeg et helt unikt og fan-
tastisk fællesskab. 

Når jeg bliver spurgt, "hvorfor skal jeg 
melde mig som aktiv i Nyreforeningen?" 
så svarer jeg altid: Fordi det er en ganske 
enestående sag og et fællesskab, der bæres 
af en gruppe af unikke ildsjæle. 

Med andre ord er jeg utrolig stolt af Nyre-
foreningen og alle vores frivillige. Det er 
noget helt særligt, og det er noget vi skal 
være taknemlige for og værne om. 

I Nyreforeningen har vi en række 
fokusområder
Når det handler om organdonation går vi 
ind for aktivt fravalg. Vi har i den forbin-
delse arbejdet stærkt og metodisk med et 
forståelsespapir sammen med andre pa-
tientforeninger. Det er vigtigt, at vi �nder 

den gyldne middelvej, når det handler om 
organdonation, en vej som alle involverede 
foreninger kan bakke op om. Vi er ved en 
vigtig politisk skillevej, hvor det handler om 
opbakning og om at formulere en vej, som 
er mulig at få igennem i Folketinget. Det 
kræver tålmodighed, at vi lytter til vores 
søsterforeninger, og at vi �nder hinanden. 

Som patientforening er det også vigtigt, 
at vi passer godt på de pårørende. Vi skal 
varetage vores pårørendes rettigheder og 
sikre, at når de passer på os, at de også 
får tid og lejlighed til at passe på sig selv 
– det er utrolig vigtigt. Det er eksempelvis 
vigtigt, at pårørende får ret til fem årlige 
omsorgsdage, hvor de kan fokusere på at 
passe og pleje en nærtstående med alvorlig 
sygdom – såkaldte pårørendedage.

På dialyseområdet er muligheden for �ek-
sibel dialyse en af de vigtigste mærkesager. 
Vi skal sikre vores medlemmers frihed til 
at holde ferie i Danmark, og at reservation 
to måneder i forvejen er tilstrækkeligt for 
at sikre en feriedialyseplads.

Generelt ligger forebyggelse af nyresyg-
domme os meget på sinde. Den 11. juni 
2021 indgik regeringen, regionerne og 
kommunerne en sundhedsa�ale. A�alen 

skal sikre bedre sammenhæng mellem 
regionernes hospitaler, de praktiserende 
læger og de kommunale tilbud. Det skal 
sikres gennem 21 sundhedsklynger, der er 
politisk beslutningsdygtige i hvert deres 
geogra�ske område. Vi vil i den forbindel-
se arbejde for, at forebyggelse af nyresyg-
dom er en opgave, der ligger i sundheds-
klyngerne. 

Som en aktiv patientforening er det også 
vigtigt at kæmpe for altid at sikre patien-
tinddragelsen. Det gør vi på en bred vi�e 
af områder inden for forskning, nyresko-
ler, rådgivning, samt konferencer og fore-
drag. I e�eråret vil jeg selv deltage som 
oplægsholder i DIASYS konference om 
dokumentation og patientinddragelse. 

Derudover sidder jeg i forskningsstyre-
gruppen for Århus Universitets Hospitals 
nefrologiske forskningsprojekt 'Decision 
support for people with diabetes and kid-
ney disease' i samarbejde med Diabetes-
foreningen.

E�eråret bliver rigtig spændende, hvor jeg 
glæder mig til at tage landet rundt og be-
søge jer i kredsene.

Rigtig godt e�erår og god læselyst.
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Nyreprisen 2021 gik til  
Christina Rosenlund

På Nyreforeningens Landsmøde lørdag den 12. juni 2021 blev årets Nyrepris, som 
tildeles professionelle sundhedsaktører, der har gjort en helt ekstraordinær ind-
sats for nyresyge i Danmark, uddelt. Nyreprisen 2021 gik til Christina Rosenlund.

Christina Rosenlund har, som overlæge i neurokirurgi på Odense Universitetsho-
spital, været en sand ildsjæl og forkæmper for optimeringen af organdonations-
området. Hun har gennemført svære samtaler med pårørende for at få et værdigt 
ja til organdonation. Bag kulissen har Christina trukket i trådene, og vi kan takke 
hende for, at donorraten i Region Syddanmark nu er landets absolut højeste.

Med tildelingen af Nyreprisen udtrykker Nyreforeningen stor respekt for og 
anerkendelse af Christinas indsats for landets nyresyge.

Nyrernes Dag satte  
spot på de pårørende
Nyrernes dag fejres hvert år den sidste 
lørdag i maj, og i år var fokus på det at 
være pårørende til en nyresyg. Nyrefor-
eningens pårørendeudvalg havde i den 
forbindelse indsamlet små historier fra 
pårørende, der satte ord på deres oplevel-
se af at være pårørende.
 
Du kan for eksempel læse Jettes historie 
om at rejse med sin nyresyge mand. Læs 
den her: nyre.dk/dialyse-i-toscana

Eller du kan se en kort �lm med Rasmus, 
som fortæller om, hvordan det har været 
at vokse op sammen med en søster, der 
har en nyresygdom. Du kan se eller gense 
�lmen på vores YouTube-kanal:  
youtube.com/nyreforeningen

Nyrernes dag blev også markeret på tor-
vet i Holstebro, hvor Kreds Vestjylland 
stod klar til at tage en snak om nyresyg-
dom og organdonation med alle interes-
serede forbipasserende. 
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KORT NYT

I over 35 år har Jan Rishave været frivillig i Nyreforeningen, og har ihærdigt 
arbejdet for at forbedre vilkår for mennesker med nyresygdom og deres pårø-
rende. Hans engagement er stort, og det er tydeligt, at hans hjerte banker for 
Nyreforeningen.

Jan Rishave blev derfor, på Nyreforeningens landsmøde lørdag den 12. juni 
2021, hædret for sin mangeårige indsats og udnævnt til Nyreforeningens 10. 
æresmedlem. 

På Landsmødet stoppede Jan Rishave som landsformand, men han fortsætter 
sit engagement i Nyreforeningen, bl.a. som rejseleder ved foreningens udlands-
rejser og som formand for Donorudvalget.

Nyt Æresmedlem  
i Nyreforeningen

"Der er tale om et menneske, som gør alt for andre. En ildsjæl ud over det al-
mindelige, som har tid til at lytte og råde nyresyge. Hun er en god forhandler og 
�nder sig ikke i noget, men kræver handling her og nu for at sikre den bedste 
behandling".

Sådan lød indstillingen af Rita Bruun til Årets Solfanger. Hun modtog prisen 
netop på grund af sit store engagement i Nyreforeningen. Hun er mangeårig 
formand for Kreds Sydøstjylland og Regionaludvalg Syddanmark. Gennem ti-
den har hun gjort en stor forskel for mange mennesker, både regionalpolitisk 
og ved altid at være der for de medlemmer, der har brug for hjælp og en snak.

Årets Solfanger  
er en lokal ildsjæl

Vind 100.000 kr. til  
Føtex, Bilka eller Netto
Nyreforeningens lotteri er stadig i fuld 
gang, og husk at du frem til den 15. ok-
tober kan købe lodsedler, og være med i 
lodtrækningen om spændende og gode 
præmier –  samtidig med at du støtter Ny-
reforeningens arbejde for nyresyge, urin-
vejssyge og deres pårørende. Indtægterne 
fra lotteriet går for eksempel til forskning, 

rådgivning samt kurser og andre med-
lemsaktiviteter. 

Et lod koster 30 kr., og kan købes online  
på stoetos.dk/vare/nyreforeningens- 
landslotteri-2021 eller hos din lokale 
lotterikoordinator. Læs mere om lotteri-
et på vores hjemmeside nyre.dk/lotteri
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Nyreforeningen har fået ny ledelse
Ved årets landsmøde blev der valgt ny landsledelse i Nyreforeningen.  

Du kan møde dem her, hvor de hver fortæller hvilke opgaver de står overfor og  
hvilke visioner de har på vegne af alle dem, som er berørt af nyresygdom.

Henrik Rasmussen  
2. Næstformand

Hvad er din baggrund i 
Nyreforeningen?
Jeg har i perioden 2007-2018 siddet i 
bestyrelsen i Kreds Fyn, som blandt andet 
næstformand, redaktør samt medlem af 
hovedbestyrelsen og regionaludvalget. De 
senere år har mit fokus ligget i patient- og 
forretningsudvalget, og siden 2020 som 2. 
næstformand med ansvar for børn, unge 
og børnefamilier.

Hvad ser du som den vigtigste op-
gave for dig som 2. næstformand?
Sammen med landsformanden og næst-
formanden vil jeg arbejde for at styrke vo-
res organisation. Vi skal med dialog, sam-
arbejde og klare holdninger styrke vores 
gennemslagskra�. Derudover ser jeg det 
som min opgave at være med til at forbed-
re børn og unges vilkår samt sikre gode 
oplevelser for dem og alle børnefamilier, 
der er påvirket af en nyresygdom.

Hvilket aftryk vil du gerne sætte 
på foreningen?
Jeg er her, fordi jeg har et helhjertet ønske 
om at forbedre livskvaliteten hos patienter 
og pårørende – skabe en synlig forening og 
en stærk medspiller på det sundhedspoli-
tiske område, samt styrke børn- og unge-
kulturen, for både nyresyge og pårørende.

Malene Deele  
Landsformand

Hvad er din baggrund i 
Nyreforeningen?
Jeg har været frivillig i foreningen siden 
2007, og siden da været engageret i for-
skellige opgaver. Blandt andet har jeg sid-
det som formand i det, vi kaldte Politisk 
Udvalg, og jeg har sammen med frivillige 
været med til at formulere en del af vores 
politikker. Jeg har lavet store events og ar-
rangementer. Derudover har jeg siddet i 
Medicinrådet samt involveret mig i forsk-
ning som patient og som projektleder.

Hvad ser du som den vigtigste op-
gave for dig som landsformand?
At få patient- og pårørendeperspektivet 
i fokus for at få bedre behandling for ny-
resyge og deres pårørende. Både ved at 
tænke patienter og pårørende systematisk 
ind i sundhedspolitikken i Danmark, men 
også ved at patienter og pårørende inddra-
ges i nyreforskning.

Hvilket aftryk vil du gerne sætte 
på foreningen?
At vi i Nyreforeningen sikrer, at personer 
med nyresygdom og deres pårørende kan 
bevare deres frihed, livskvalitet og sund-
hed længst muligt.

Michael Rosenkvist 
Næstformand

Hvad er din baggrund i 
Nyreforeningen?
Jeg har været aktiv i bestyrelsen i Kreds 
Vestsjælland i syv år, medlem af redakti-
onen i �re år, og en del af pårørendeud-
valget i halvandet år. Jeg gik ind i arbejdet 
i Nyreforeningen sammen med min kone 
Anne Dorte, da vi begge blev valgt ind i 
bestyrelsen i Vestsjælland. E�er hendes 
død har jeg valgt at fortsætte mit arbejde 
i Nyreforeningen, da det giver mening, og 
da jeg føler, jeg har noget at tilbyde.

Hvad ser du som den vigtigste op-
gave for dig som næstformand?
Det er at supplere landsformanden, og 
være med til at opretholde vores høje ni-
veau som patientforening. Jeg ser det også 
som en vigtig opgave, at hele foreningen 
bliver bundet tættere sammen. Kredsene 
kan have meget glæde af hinanden i et 
samarbejde på tværs af landet. Jeg vil prø-
ve at bidrage til denne samling.

Hvilket aftryk vil du gerne sætte 
på foreningen?
Jeg håber at kunne bidrage aktivt til Nyre-
foreningens fortsatte udvikling, og vil især 
gerne have fokus på, at vi gør mest muligt 
for vores medlemmer. Jeg vil også gerne 
arbejde med at øge antallet af medlemmer, 
da jeg mener, vi har et uudnyttet potentiale.

Vil du være med til at sikre patient-
perspektivet i nyreforskningen?

I 2019 oprettede Nyreforeningen et forskningspanel bestående af en gruppe personer 
med nyresygdom. Med dette panel ønsker Nyreforeningen at give forskere mulighed 

for at inddrage patienter i tilrettelæggelsen af et projekt og dermed sikre sig, at 
projektet indfanger patientens perspektiv. 
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Nyreforeningen vil blandt sine mærkesa-
ger bidrage til, at patient- og pårørende-
perspektivet styrkes i dansk nyreforskning. 

Pointen er, at patienter og pårørendes 
synspunkter skal inddrages i forskningen 
og gerne helt fra projektets start. Forsk-
ningspanelet læser og kommer med feed-
back på eksempelvis:
Æ Projektets protokol
Æ Patient- og pårørendesparring
Æ Ansøgninger til fonde 
Æ Informationsbrochurer til 
      patienter og pårørende
Æ Patientvejledninger

Gør en forskel for forskning med 
dine erfaringer
Vi søger �ere engagerede og passionerede 
personer med personlig erfaring inden 
for forebyggelse, behandling eller påvirk-
ning af livet med nyresygdom. Du skal 
have lyst til at læse meget stof om nyre-

sygdom på et forholdsvist højt fagligt og 
re�ekterende niveau. 

Vi mødes velforberedte på Zoom, når der 
er bud e�er os. Forskningspanelet er en 
forsøgsordning, som løber til udgangen 
af 2021 og er dannet e�er forespørgsel fra 
Dansk Nefrologisk Selskab.

Feedback til forskningsprojekter
Panelet består lige nu af tre patienter, som 
har bred erfaring inden for nyresygdom, 
psykosociale forhold, patient- og pårø-
renderettigheder og forskning bredt in-
den for nefrologi.

Nyreforeningens Forskningspanel kan 
med forholdsvis kort varsel komme med 
feedback til forskningsprojekter og arbej-
der systematisk med patientperspektivet. 
Forskningspanelet laver en patientrettet 
revision på det materiale, der modtages fra 
forskerne. Der er fokus på, at alt materiale 

er i et enkelt sprog, og indeholder en nem 
forståelse af patientens/den pårørendes 
rolle i projektet. 

Vi ser desuden på rettigheder og pligter 
i forhold til forskningsprojektet, og om 
informationsniveauet er tilstrækkeligt og 
forståeligt. Panelet giver skri�lig feedback 
og tager også gerne møder med fagperso-
nale om deres projekter.

KONTAKT
Har du lyst til at gøre en forskel 
eller har du spørgsmål, kan du 
kontakte landsformand og  
medlem af Forskningspanelet 
Malene Deele på md@nyre.dk 

Du kan også kontakte Malene 
Deele, hvis du ønsker at inddrage 
forskningspanelet i din forskning.

FORSKNING

Vil du være med til at sikre patient-
perspektivet i nyreforskningen?

I 2019 oprettede Nyreforeningen et forskningspanel bestående af en gruppe personer  
med nyresygdom. Med dette panel ønsker Nyreforeningen at give forskere mulighed  

for at inddrage patienter i tilrettelæggelsen af et projekt og dermed sikre sig, at  
projektet indfanger patientens perspektiv. 
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Andreas Bjerg Skræddergaard, læge
Funktionelle MR-scanninger af nyren – en ny metode?

Med magnetisk resonansscanning (MR-scanning) kan man danne et billede af kroppens organer uden 
brug af stråling eller kontrast. Med nye MR-metoder kan vi måle nyrernes blodgennemstrømning og 

mængden af iltning i nyrevævet. Håbet er, at denne type scanning på sigt kan bruges klinisk til at diag-
nosticere nyresygdom. 

Christina Egmose Frandsen, sygeplejerske
Advance Care Planning til patienter med nyresvigt og deres familier

Det kan være svært at træ�e beslutning om hvilken behandling, som passer bedst til ens hverdags- og 
familieliv. I dette projekt undersøges patienter med kronisk nyresvigt og deres pårørendes oplevelser med 
modellen 'Advance Care Planning'. Derudover vil nuværende praksis på området undersøges, og der vil 
blive udviklet en Advance Care Model til nyrepatienter og deres familier. 

Claus Brasen, læge
Biomarkører til tidlig diagnostik af nefrotisk syndrom hos børn

I dette projekt følges 20 børn med nefrotisk syndrom frem til deres næste tilbagefald. Projektet vil 
undersøge, hvornår proteinudskillelsen i nyren starter ved tilbagefald. Dette kan bruges til at forudsige 

tilbagefald tidligere, end det er muligt i dag. 

Jonathan Nørtoft Dahl, læge 
Koronar�ow og forkalkningsprognose ved nyretransplantationskandidater

Projektet har til formål at undersøge subtyper og sværhedsgrad af åreforkalkning og deres prognostiske 
betydning for nyretransplantationskandidater. Resultaterne kan bidrage til at reducere behovet for inva-
sive og risikofyldte undersøgelser, samt vejlede indikation for nyretransplantation og optimere forebyg-
gelse af hjertesygdom blandt nyresyge. 

Kit Peiter Lund, læge
In�ammation i den nyretransplanterede: en risiko for komplikation?

Når en nyrepatient bliver transplanteret, er der risiko for, at immunforsvaret reagerer mod det nye organ. 
Ideen bag dette projekt er, at man ved hjælp af en simpel blodprøve forud for nyretransplantation kan 
kortlægge vedkommendes risiko for afstødning af en transplanteret nyre eller andre komplikationer. 

Mød modtagerne af årets legater fra 
Nyreforeningens Forskningsfond
I forbindelse med dette års landsmøde, som blev afholdt i weekenden den 12.-13. juni 2021, 
uddelte Nyreforeningens Forskningsfond støtte til 13 spændende projekter med fokus på at 
forbedre livskvaliteten for nyresyge. I alt blev der uddelt 455.000 kr. til de 13 projekter, som 
hver modtog 35.000 kr. 
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Louise Rasmussen, klinisk diætist
Digital løsning til individuel og målrettet ernæringsvejledning

Kosten er o�e en vigtig del af behandlingen hos personer med kronisk nyresvigt. Formålet med dette projekt 
er at udvikle en digital løsning til individuel og målrettet ernæringsvejledning. Dette redskab skal hjælpe 
patienten med at tilpasse sit daglige kostindtag til de kostanbefalinger, der er ved kronisk nyresygdom.

Mai-Britt Skadborg, læge
Insulinfølsomhed og statinbehandling ved kronisk nyresygdom

Nyere studier har vist en mulig øget forekomst af diabetes i forbindelse med kolesterolsæn-
kende behandling. I dette projekt bliver det undersøgt, om et bestemt præparat kan forbedre 

insulinfølsomheden hos nyretransplanterede og patienter med kronisk nyresygdom, og 
dermed mindske risikoen for at udvikle diabetes.

Morten Buus Jørgensen, læge
Tarmhormoners e�ekt på knogleomsætningen ved kronisk dialyse

Projektets formål er at undersøge, om der er en sammenhæng mellem tarmhormoner og knoglestofskif-
tet hos dialysepatienter. Findes en sammenhæng, vil det kunne føre til en ny behandlingsstrategi med 
medicin, der e�erligner tarmhormonerne. 

Nanna Kirstine Hvid, medicinstuderende 
Chokbølgeterapi til forlængelse af den transplanterede nyres levetid

Projektets formål er at undersøge, om chokbølgeterapi givet over huden mod den transplanterede nyre 
kan stabilisere eller hindre yderligere fald i nyrefunktion. Dermed kan man eventuelt forlænge levetiden 

af transplanterede nyrer og udsætte eller helt undgå, at patienten skal tilbage i dialyse. 

Nikita Misella Hansen, klinisk diætist
Langtidse�ekter af Ny Nordisk Nyrevenlig Diæt hos moderat nyresyge

Formålet med dette projekt er at undersøge, om det ved en bestemt diæt er muligt at bremse udviklingen i 
nyresygdommen hos moderat nyresyge, forebygge hjertekarsygdom og forbedre livskvaliteten. Ved projek-
tets afslutning vil der blive udgivet en livsstilsbog med opskri�er udviklet i samarbejde med Meyers Madhus. 

Pernille Kølholt Langkilde, sygeplejerske
Familiedialog i centerdialyse

Fokus i dette projekt er at identi�cere patienten og familiens ønsker og behov for involvering og samar-
bejde med de sundhedsprofessionelle i centerdialyse. Målet er at �nde en metode til familiedialog, der 

kan støtte op om familiens håndtering af hverdagen med hæmodialysebehandling. 

Rikke Borg, læge
EPO/ASA projektet

Personer med svært nedsat nyrefunktion bliver o�e behandlet med hormonet EPO pga. lav blodprocent. 
Udfordringen er, at behandlingen kan medføre en øget risiko for blodpropper i hjernen. Projektets for-
mål er at undersøge, hvordan EPO-behandling påvirker blodpladernes funktion, samt at undersøge, om 
behandling med hjertemagnyl kan forebygge blodpropper. 

Sofie Wendelboe Jørgensen, klinisk diætist
Spørgeskema om seksualitet hos personer med nedsat nyrefunktion

Mange nyresyge oplever seksualiteten påvirkes, enten pga. fysiske eller psykiske følger af 
nyresygdommen. Dette projekt skal teste (validere og reliabilitetsteste) om et nyt spørgeskema 

om seksualitet kan anvendes og om det er nøjagtigt nok til at måle seksuel sundhed.

FORSKNING
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Fedtstoffer 
Fedt er et vigtigt næringsstof for kroppen 
og en af hjørnestenene i en hjertesund mad, 
men det er vigtigt at skelne imellem de for-
skellige typer af fedt, som �ndes i maden. 

Overordnet inddeler man fedt i mættet 
og umættet fedt. Det mættede fedt kom-
mer primært fra de animalske fødevarer, 
såsom mejeriprodukter og kød, og er ken-
detegnet ved, at det bliver hårdt, når det 
kommer i køleskabet. Det umættede fedt 
�nder man mest af i �sk og planter, og det 
er kendetegnet ved, at det er blødt/�yden-
de, selvom det er i køleskabet. 

Mættet fedt kan øge risikoen for at udvikle 
åreforkalkning og bør derfor begrænses. 

For at spare på det mættede fedt, kan man 
med fordel vælge magre mejeriprodukter 
og magert kød samt gå e�er fødevarer, 
som er mærket med det grønne Nøgle-
hulsmærke. 

Man kan også ski�e nogle animalske føde-
varer ud med vegetabilske og derved spare 
på indtaget af mættet fedt. Ski� smør eller 
smørbart på brødet ud med plantemargari-
ne, og byt smør og fast margarine i madlav-
ningen ud med raps- eller olivenolie eller 
�ydende margarine. Derudover kan man 
vælge �skepålæg på sit brød eller �sk til den 
varme mad frem for kødpålæg og kød. 

Øger man indtaget af det umættede fedt, 
mindsker man ligeledes risikoen for ud-
vikling af hjertekarsygdom. Brug gerne 
mayonnaise eller pesto på brødet og put 
oliven, nødder og kerner i salaten. Vær dog 

opmærksom på, at hvis man har et forhø-
jet fosfat- og/eller kaliumniveau i blodet, 
bør man ikke indtage mange nødder. 

Fisk
Fisk er ligeledes et vigtigt element i den 
hjertesunde mad, da de indeholder de 
omega-3 fedtsyrer (særligt de to fedtsyrer 
EPA og DHA), som kan forebygge udvik-
lingen af hjertekarsygdomme, da de mind-
sker risikoen for udvikling af åreforkalk-
ning og forhøjet blodtryk. Især fede �sk, 
såsom laks, makrel, sild og ørred indehol-
der større mængder omega-3 fedtsyrer. Al 
fed �sk tæller med, både som pålæg og til 
den varme mad. 

Fødevarestyrelsen anbefaler, at man spiser 
350 gram �sk om ugen, hvoraf 200 gram 
bør være fed �sk. Har man kendt hjerte-
karsygdom, bør den fede �sk udgøre 300 
gram om ugen. 

Fuldkorn og kostfibre
Fuldkorn kan sænke kolesteroltallet og 
dermed mindske risikoen for at udvikle 
åreforkalkning. Betegnelsen fuldkorn be-
tyder, at alle dele af kornet indgår i melet, 
hvilket sikrer et højt indhold af kost�bre, 
vitaminer og mineraler.  

Vil man være sikker på at indtage nok fuld-
korn, kan man med fordel gå e�er det oran-
ge Fuldkornsmærke, når man vælger rug-
brød, brød, pasta og morgenmadsprodukter.  

Hvis man er nyresyg og har forhøjet fos-
fat, anbefales det, at man spiser en fosfat-
begrænset diæt. I en sådan diæt har man 
tidligere frarådet at spise rugbrød, men 

man ved i dag, at rugbrød sagtens kan og 
bør indgå i en fosfatbegrænset diæt. Spiser 
man meget fuldkornspasta og brune ris, 
og har man forhøjet fosfat, kan det være 
nødvendigt at ski�e dette ud med almin-
delig, hvid pasta og hvide ris. 

Frugter og grøntsager
Frugter og grøntsager indeholder antioxi-
danter, vitaminer, mineraler og kost�bre, 
som er med til at forebygge hjertekarsyg-
domme. Det anbefales at indtage 2-3 stk. 
frugt og minimum 300 gram grøntsager 
om dagen. 

Som nyresyg kan man have udfordringer 
med et forhøjet kaliumniveau i blodet. Da 
man �nder større mængder kalium i frug-
ter og grøntsager, kan det synes vanskeligt 
at skulle øge sit indtag af netop dette. Det 
anbefales derfor at øge mængden af tilbe-
redte grøntsager frem for at øge mængden 
af rå grøntsager og frisk frugt. 

Med den rette tilberedning kan man 
mindske indholdet af kalium væsentligt. 
Dette gøres ved, at man skræller grøntsa-
gen (hvis den kan skrælles), skærer den i 
mindre stykker, koger den i saltet vand og 
kasserer kogevandet e�erfølgende. Ønsker 
man at tilberede sine grøntsager på pan-
den, i ovnen eller i en gryderet, anbefales 
det stadig, at man tilbereder dem ved den 
førnævnte metode, før man fortsætter an-
den type af tilberedning. 

Er man i tvivl om hvordan man på bedste vis 
kombinerer hjertesund og nyrevenlig mad, 
bør man altid tage kontakt til den kliniske 
diætist i den afdeling, man er tilknyttet. 

Hjertesund mad til dig  
med nyresygdom

Når man har en nyresygdom, har man højere risiko for at udvikle hjertekarsygdom,  
og det kan derfor være en god idé at spise det, man kalder en "hjertesund" mad. 

Hjertesund mad består både af de rigtige fedtstoffer, fisk, fuldkorn og frugt og grønt.  
Denne artikel sætter fokus på de forskellige anbefalinger til personer med nyresygdom, 

og forslag til, hvordan du kombinerer hjertesund og nyrevenlig mad. 

AF KLINISK DIÆTIST MIA VESTERGAARD JENSEN, HOLBÆK SYGEHUS

OG KLINISK DIÆTIST ANNETTE THURØE, ODENSE UNIVERSITETS HOSPITAL

FOTOS AF OPSKRIFTER TAGET AF CHRISTINNA BRAUN OG CILLE KVARTMANN
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HJERTESUND KOST 

LAKSEMOUSSE
4 personer

• 200 g varmrøget laks
• 100 g flødeost
• 2 spsk. mayonnaise
• Reven skal og saft  

af ½ økologisk citron
• 1 spsk. kapers
• 2 spsk. finthakket dild
• Salt og peber

SÅDAN GØR DU: 
1. Pisk �ødeosten cremet  

og rør mayonnaisen i. 
2. Tilsæt revet citronskal,  

citronsa�, dild og kapers.
3. Fjern skind fra laksen og del laksen  

i mindre stykker med en ga�el. 
4. Rør laksen i cremen 
5. Smag til med salt og peber. 

BOLLER I KARRY
4 personer

Kødboller
• 400 g hakket kyllingekød
• 3 spsk. hvedemel 
• 2 finthakkede skalotteløg 
• 1 æg
• 1 dl minimælk
• 1 tsk. salt
• Peber  

Karrysovs
• 2 spsk. flydende margarine
• 3 spsk. hvedemel 
• 2 tsk. karry
• 1 tsk. stødt spidskommen
• 1 tsk. stødt koriander
• 3 dl minimælk
• 4 dl hønsebouillon
• 1 æble i små tern
• Salt og peber

SÅDAN GØR DU: 
1. Rør alle ingredienserne til kødboller 

sammen til en fars og lad den hvile, 
mens sovsen tilberedes.

Karrysovs
2. Varm ved svag varme den �ydende 

margarine i en tykbundet gryde.
3. Tilsæt karry, spidskommen  

og koriander og lad krydderierne 
svitse et par minutter. 

4. Tilsæt mel og pisk opbagningen 
sammen. 

5. Pisk mælk og hønsebouillion  
i opbagningen, til den har en  
ensartet konsistens. 

6. Tilsæt æbletern og smag til  
med salt og peber.

7. Form kødbollerne med en ske og 
kom de rå kødboller direkte i sovsen.

8. Lad sovs og kødboller simre under 
låg ved svag varme i ca. 15 min.

9. Serveres med kogte hvide ris og 
kogte grøntsager eller salat.

BOLLER I KARRY 
(fortsat)

SALAT MED BLOMKÅL 
OG BROCCOLI
4 personer

• ½ blomkål
• 1 broccoli  
• 1 tsk. salt
• 1 lille radicchiosalat eller hjertesalat 
• 25 g brødcroutoner 

Dressing
• 1 spsk. finthakket rødløg
• 3 spsk. olivenolie  
• 1 spsk. kryddereddike  
• 1 spsk. citronsaft  
• 1 tsk. sennep  

SÅDAN GØR DU: 
1. Blomkål og broccoli deles i små 

buketter og stokkene skæres i små 
terninger.  

2. Koges i vand tilsat 1 tsk. salt i 2 min. 
3. Kogevandet hældes fra, og blomkål  

og broccoli a�øles. 
4. Salaten rives lidt i stykker. 
5. Alle ingredienser til dressingen  

røres sammen og smages til med  
salt, peber og evt. mere sennep. 

6. Når blomkål og broccoli er a�ølet, 
blandes det sammen med salatblade  
og dressing. 

7. Salaten anrettes i skål eller fad  
sammen med brødcroutoner.

Find flere nyrevenlige opskrifter på nyre.dk/opskrifter
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Forstå dit blodtryk
Mange nyresyge har forhøjet blodtryk, en tilstand der over tid slider på blodkar,  
hjerte og nyrer. Det er derfor vigtigt at behandle det forhøjede blodtryk.  
Overlæge Petra Rössel fortæller her om blodtryk, hvornår forhøjet blodtryk  
er farligt, og hvordan det kan behandles.

Med blodtrykket menes trykket i pulsårer-
ne, der varierer i takt med hjertets pumpe-
bevægelser. Derfor kommer der, når man 
måler blodtrykket, to tal frem, fx 140/90. 
Det høje tal er det systoliske blodtryk. Det 
er det tryk (målt i enheden mmHg), der er 
i de store pulskar, når hjertet trækker sig 
sammen og presser blodet ud. Det lave tal 
er det diastoliske blodtryk, som er trykket 
i pulsårerne, når hjertet slapper af og fyl-
des med blod. 

Da blodtrykket stiger, når man anstrenger 
sig, eller hvis man er nervøs, skal målingen af 
blodtryk helst foregå, når man er helt afslap-
pet, enten i et stille rum hos lægen med et 
automatisk blodtryksapparat, uden at man 

bliver nervøs over at se en sygeplejerske eller 
læge, eller derhjemme. Nogle gange får man 
også en båndoptager og blodtryksmåler sat 
på i et døgn for at få et pålideligt billede af 
blodtrykket både dag og nat. 

Hvornår har man forhøjet 
blodtryk?
Man har i mange år vidst, at der er en 
sammenhæng mellem højt blodtryk og 
visse sygdomme, fx blodpropper i hjertet 
og hjernen. Studier har vist, at sammen-
hængen er kontinuerlig, hvilket betyder 
at jo højere blodtryk, desto større er ri-
sikoen for disse sygdomme. Der er ikke 
en fast blodtryksgrænse for, hvornår det 
bliver farligt.

Når fagfolk sætter en grænse for, hvornår 
blodtrykket er forhøjet, sker det ud fra 
studier, hvor man har sænket blodtryk-
ket hos forsøgsdeltagerne til forskellige 
niveauer og set på, hvor meget det har 
reduceret risikoen for at få blodpropper. 
Grænsen mellem normalt og forhøjet 
blodtryk de�neres ud fra en vurdering af 
risiko og forventet gevinst ved behand-
ling og er aktuelt sat til 140/90 (målt af 
lægen) eller 135/85. Denne grænse gæl-
der for de �este, men hos fx mennesker 
med diabetes eller nyresygdom har stu-
dier vist, at det kan være gavnligt med 
et endnu lavere blodtryk, mellem 120-
130/80.

AF PETRA RÖSSEL, OVERL ÆGE 
NYREMEDICINSK AFDELING, AALBORG UNIVERSITETSHOSPITAL
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Ny viden og nye studier kan ændre på 
blodtryksgrænserne, ligeledes kan der 
være uenighed blandt fagfolk om, hvordan 
man skal tolke studierne.

Ethvert menneske er unikt, og studier vi-
ser kun, hvad gennemsnittet har gavn af. 
Derfor er det altid en god ide at tale med 
lægen, om og hvordan dit blodtryk skal 
behandles. Lægen kender fagfolkenes 
anbefalinger, baggrunden for dem, men 
kender også dig og din sygehistorie og kan 
derfor bedst vurdere, hvad der er det rigti-
ge blodtryksmål for dig.

Hvorfor får man forhøjet 
blodtryk? 
Det korte svar er: det ved man ikke! Hos 
ganske få kan man �nde en ubalance i 
stofski�et eller hormonproduktionen, og 
blodtrykket bliver normalt igen, når den-
ne ubalance behandles. Da nyrerne er me-
get involverede i regulering af kredsløbet 
og dermed blodtrykket, vil de �este nyre-
syge have forhøjet blodtryk.

Har man hverken en nyre- eller hor-
monsygdom, er der ikke nogen entydig 
forklaring på det høje blodtryk. Tilbø-
jelighed til at udvikle forhøjet blodtryk 
er arvelig, men også andre faktorer er 
medvirkende, som skyldes vores levevis. 
Overvægt og for lidt motion øger risiko-
en for højt blodtryk. Det gælder også en 
kost med meget salt og kun få grøntsager 
og frugt. Også større mængder lakrids 
kan øge blodtrykket.

Hvorfor er forhøjet blodtryk 
farligt?
I de �este tilfælde er blodtrykket kun let-
tere forhøjet, og man mærker ikke noget 
til det. O�est bliver det opdaget ved en 
rutinekontrol. Er blodtrykket kun lettere 
forhøjet, slider det langsomt og umærke-
ligt på kroppen, og man får derfor først 
symptomer, når skaden er sket. 

Få mennesker har så svært forhøjet blod-
tryk, at de henvender sig til lægen med 
hovedpine, synsforstyrrelser, åndenød eller 
skummende/blodig urin. Da er blodtrykket 
så højt, at hjernen, hjertet, nyrerne og øj-
nene er akut truet, og man omgående skal 
behandles, som regel under indlæggelse. 

Mange organer arbejder ikke optimalt ved 
forhøjet blodtryk, fx kan de små �ltre i 
nyrerne, der renser blodet, tage skade, og 
der kan udvikles nyresvigt. Det forhøjede 
blodtryk slider på nyrerne.

For at pumpe blod ud mod det forhøjede 
tryk, skal hjertet pumpe med forøget kra�; 
i første omgang vokser hjertemusklen for 
at kunne yde mere, men e�er at have været 
på overarbejde i lang tid kan der e�erhån-
den opstå hjertesvigt. 

Blodkarrene bliver udsat for forhøjet tryk, 
hvilket giver små skader i karvæggen, som 
fører til a�ejring af fedtsto�er, bl.a. kole-
sterol, som igen fører til åreforkalkning. 
Karrene bliver stive og forsnævrede med 
nedsat blodgennemstrømning. Det betyder 
nedsat forsyning af blod til fx hjerne, hjerte 
og ben, samt øget risiko for blodpropper. 
Således er der en sammenhæng mellem 
forhøjet blodtryk, åreforkalkning og risiko 
for blodpropper i hjertet eller hjernen. 

For mennesker med nyresygdomme er det 
derfor vigtigt at have et velreguleret blod-
tryk for at undgå både forværring af nyre-
funktionen og åreforkalkning. 

Hvad kan lægen gøre?
Behandlingen vil altid have to mål, dels 
at behandle blodtrykket, dels at �erne så 
mange risikofaktorer for åreforkalkning 
som muligt. Det kan være nødvendigt at 
behandle med en kombination af medicin.

Det kan tage noget tid at �nde den rigti-
ge medicin eller kombination af tabletter, 
der sænker dit blodtryk, og det kan være 
nødvendigt at acceptere nogle bivirknin-

ger. Vær tålmodig og husk, at blodtryks-
behandlingen skal forhindre, at du får et 
slagtilfælde eller en blodprop i hjertet og 
formindske sliddet på dine nyrer.

Forhøjet kolesterol er en risikofaktor for 
åreforkalkning, derfor vil din læge – hvis 
nødvendigt – sætte dig i behandling med 
kolesterolsænkende medicin. 

Er der allerede tegn på hjertesvigt eller 
svær åreforkalkning, kan det være nød-
vendigt med hjertemedicin eller blodfor-
tyndende medicin.

Visse naturlægemidler eller håndkøbs-
medicin kan desuden have ind�ydelse på 
blodtrykket, det er derfor vigtigt at fortæl-
le din læge om dem. 

Hvad kan du selv gøre?
Heldigvis kan du, ved at følge de o�cielle 
kostråd og anbefalinger fra Sundhedssty-
relsen, selv gøre en masse både for at få 
blodtrykket ned og for at nedsætte risiko-
en for åreforkalkning.

Dette kan gøres med medicin og livs-
stilsændringer fx ved at være fysisk aktiv, 
spise sundt, tabe dig, hvis du er overvægtig 
og stoppe med at ryge, hvis du er ryger. 

HJERTE

WEBINAR
Deltag i Nyreforeningens webinar 
om forhøjet blodtryk torsdag  
d. 30. september kl. 16.  
Tilmelding på mail@nyre.dk 
senest 23. september. 
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Mennesker med moderat, kronisk nyre-
sygdom, hvor nyrefunktionen er omkring 
det halve af det normale, har således stør-
re sandsynlighed for at dø af en hjerte-
karsygdom end at få brug for dialyse eller 
transplantation. Netop derfor er der god 
grund til at have fokus på at forebygge 
hjertekarsygdom hos alle med kronisk 
nyresygdom, uanset hvor alvorlig nyre-
sygdommen er. 

AF MARIE BODILSEN NIELSEN, L ÆGE OG PHD-STUDERENDE
OG HENRIK BIRN, OVERL ÆGE OG PROFESSOR

NYRESYGDOMME, AARHUS UNIVERSITETSHOSPITAL

Nyresygdommens følgesvend: 
Hjertekarsygdom
Hjertekarproblemer og nyresygdom følges ofte ad. Det betyder, at personer med kronisk 
nyresygdom har en 2-3 gange større risiko for en alvorlig hjertekarsygdom. Jo mere 
nyrefunktionen er nedsat, desto større bliver risikoen for hjertekarsygdom. Hjertekarsygdom 
er således den hyppigste dødsårsag hos patienter med nyresygdom.

Hjertekarsygdom kan skyldes 
mange ting
Der er mange årsager til hjertekarsyg-
domme. De hyppigste er diabetes, forhøjet 
blodtryk, rygning og forhøjet kolesterol. 
Med kronisk nyresygdom følger desuden 
ændringer i kroppens kalkstofski�e, blod-
mangel, ophobning af a�aldssto�er og en 
irritationstilstand i kroppen (in�ammati-
on), som yderligere øger risikoen for hjer-

tekarsygdom sammenlignet med resten af 
befolkningen. Hjertekarsygdom kan også 
forværre nyresygdom, bl.a. ved at nedsæt-
te blodforsyningen til nyrerne. På �guren 
på næste side kan du se hvordan nyresyg-
dom påvirker hjertet og øger risikoen for 
hjertekarsygdom, men det omvendte gør 
sig også gældende.
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Hjertekarsygdom dækker over en række 
forskellige sygdomme. Her vil vi beskrive 
de tre hyppigste: Åreforkalkning, hjer-
tesvigt og hjerteklapsygdom. 

Åreforkalkning
Halvdelen af alle patienter med svær, kro-
nisk nyresygdom har samtidig åreforkalk-
ning. Åreforkalkning betyder a�ejring af 
fedt og senere kalk i karvæggen. Det kan 
medføre forsnævringer, som begrænser 
blodgennemstrømningen i blodkarret, der 
i værste fald kan føre til en blodprop. 

Symptomer på åreforkalkning i hjertet op-
står først, når blodgennemstrømningen er 
betydeligt nedsat. Symptomerne kan være 
hjertekramper (brystsmerter eller angina) 
eller åndenød. Åreforkalkning rammer 
ikke kun hjertet og kan derfor også føre til 
blodpropper andre steder i kroppen, fx i 
hjernen eller i benene.

Hjertesvigt
Hjertesvigt betyder, at hjertets pumpe-
funktion er nedsat. Hjertesvigt kan bl.a. 
skyldes en blodprop i hjertet eller længere-
varende forhøjet blodtryk. Typiske symp-
tomer er åndenød og væskeophobning, fx 
i form af hævede ben.

Hjerteklapsygdom
Hjerteklapsygdom indebærer slid eller 
skade på hjerteklapperne, der kan betyde, 
at de bliver utætte eller forsnævrede, eller 
begge dele. Det kan medføre, at hjertet 
ikke kan pumpe blodet e�ektivt rundt i 
kroppen, og det kan belaste hjertet, så der 
udvikles hjertesvigt.

Al hjertesygdom medfører også en risiko for 
hjerterytmeforstyrrelser, som kan gøre at 
hjertet slår for hurtigt, for langsomt, uregel-
mæssigt, eller i værste fald give hjertestop. 

Flere måder at modvirke 
hjertekarsygdomme
Det er vigtigt at dyrke motion, undgå 
overvægt og lade være med at ryge. Der er 
stor gevinst ved rygestop, da det mindsker 
risikoen for blodpropper allerede i dagene 
e�er rygeophør. Det er muligt at få hjælp 
til rygeophør hos lægen eller kommunen. 
Fysisk bevægelse modvirker hjertekarsyg-
dom, uanset om det er gang, løb eller en 
tur i svømmehallen.

Som udgangspunkt bør man følge de al-
mindelige kostråd, men har man svært 
nedsat nyrefunktion, kan der være sær-
lige hensyn, fx at undgå kaliumholdige 
fødevarer, nedsætte mængden af fosfat i 
maden og undgå for meget væske. Kalium 

kan ophobes ved svær kronisk nyresyg-
dom og kan i værste fald give hjertestop. 
Fosfat kan bidrage til åreforkalkning ved 
nyresygdom, og salt og væske kan give 
højt blodtryk og derved belaste hjertet. 

Medicinsk behandling kan også mindske 
risikoen for hjertekarsygdom. Det kunne 
være kolesterolsænkende medicin, blod-
tryksænkende medicin, fosfatbindere og 
D-vitamin, der bedrer kalkstofski�et.

Hjertekarsygdom og kronisk nyresyg-
dom er uadskillelige, men det gode er, at 
gode vaner og sund livsstil i samspil med 
medicinsk behandling kan forsinke ud-
viklingen af hjertekarsygdom. En del af 
den medicinske behandling rettet mod 
nyresygdommen, vil også have en gavn-
lig e�ekt på hjertekarsygdom. Derudover 
forbedres dialysebehandlingen og trans-
plantationsmulighederne år for år, hvilket 
er med til at nedsætte risikoen for hjerte-
karsygdom.

HJERTE

ÅRSAGER TIL  
HJERTEKARSYGDOM
Almindelige:

• Diabetes

• Forhøjet blodtryk

• Rygning

• Forhøjet kolesterol

Særligt hos nyresyge:

• Ændret kalkstofskifte

• Blodmangel

• Inflammation

HVORDAN FOREBYGGES  
HJERTEKARSYGDOM?
• Rygeophør

• Bevægelse og motion

• Undgå overvægt

• Kost:

Sund kost

Begrænse saltindtagelsen

Nedsætte fosfatindtagelsen

Hos nogle kan der være behov 
for at begrænse væske- eller 
kaliumindtagelsen

• Medicin:

Blodtrykssænkende

Diabetesbehandling

Kolesterolsænkende

Fosfatbindere

D-vitamin

HJERTEKARSYGDOM
Nyresygdom påvirker hjertet og øger risikoen for hjertekarsygdom, men det 
omvendte gør sig også gældende

Ændret stofski�e
Forhøjet blodtryk

In�ammation
Blodmangel

Nedsat blodgennemstrømning
Forhøjet blodtryk

HjertekarsygdomKronisk 
nyresygdon
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"Bo døde for to år siden. Han var ikke ale-
ne, da han døde. Mere kan jeg ikke sige". 
Sygeplejersken smiler og lægger en arm 
om mig. Jeg er tilbage på børneafdelingen 
på Skejby Sygehus e�er ikke at have væ-
ret indlagt i �re hele lange år! Noget af det 
første, jeg gør, da jeg bliver indlagt igen, 
er at spørge e�er Bo, min bedste ven på 
sygehuset som havde Cystisk Fibrose. Bo 
og jeg legede meget sammen og �k fælles 
oplevelser sammen med afdelingens pæ-
dagog Nancy, som var fantastisk, og som 
gennem årene lavede rigtig mange aktivi-
teter – både på sygehuset og andre steder – 
med mig alene samt med Bo og mig, som 
måske i en årrække var nogle af de børn, 
der o�est var indlagt på afdelingen. 

Første gang jeg blev indlagt, var i januar 
1995, et par måneder før jeg fyldte syv år. 

Jeg gik i børnehaveklasse og havde indtil 
da været sund og rask. Pludselig var jeg 
dårlig og lå bleg i min seng med hæve-
de lemmer og mave. Min mor ringede til 
egen læge �ere gange, men så en dag, da 
hun lige �k sagt det rigtige, kom lægen 
på hjemmebesøg. Han kiggede kort på 
mig og bad så om at låne telefonen, da 
jeg skulle indlægges med det samme. Der 
gik noget tid, inden de fandt ud af, hvad 
jeg fejlede, og de forsøgte med al mulig 
forskelligt medicin. Dog fandt de hurtigt 
ud af, at Prednisolon er det præparat, der 
virker allerbedst. 

Der skulle dog gå mange år, før der kom 
ro på sygdommen, hvorfor jeg o�e var 
indlagt. Mit fravær fra skolen gik heldig-
vis ikke ud over det sociale i klassen, men 
jeg kom – og er stadig – bagud fagligt i 

nogle fag som engelsk, geogra� og histo-
rie, da de jo ikke underviser i alle fag i 
skolestuen på sygehuset, som dog i øvrigt 
havde de sødeste lærere. 

Behandlingen var ikke uden 
konsekvenser
Det var faktisk i en formiddagspause fra 
skolestuen under min længste indlæggel-
se på 10 uger, at jeg �k et krampeanfald, 
da jeg lå i min seng og læste. Jeg blev lagt i 
kunstig koma på intensiv, da lægen men-
te, min krop var så overbelastet, at den 
trængte til fuldstændig hvile. 

E�er en lille uge kom jeg fra intensiv ned 
på afdelingen igen, hvor jeg var lidt �ere 
uger, inden jeg blev udskrevet midt i de-
cember. Jeg nåede heldigvis hjem til jul 
dét år. Da jeg var yngre, missede jeg et 

Patienthistorie

Om at vokse op med 
Nefrotisk Syndrom

AF CHARLOTTE WILLER KRISTENSEN 
NEFROTISK SYNDROM-PATIENT
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år en julea�en, fordi jeg var så syg, at jeg 
bare lå og sov på min enestue. Min mor 
ville gerne have været hos mig, men læ-
gen havde sagt, at det var bedre, hun var 
hjemme og holdt jul med min storebror 
og resten af familien, for jeg ville ikke re-
gistrere hendes tilstedeværelse. Og ganske 
rigtigt. Den 25. december vågner jeg om 
morgenen og tror, det er julea�en. Det var 
lidt "sur røv" for et barn, der så måtte vente 
yderligere et år på julea�en. 

E�er min lange indlæggelse sad jeg en 
dag på min seng hjemme i Tranbjerg og 
tog strømper på, og pludselig �k jeg et jag 
i ryggen. Det viste sig, at jeg havde fået et 
sammenfald, grundet en lægefejl med for 
meget Prednisolon (uden kalktilskud!) + 
et andet præparat, der også a�alker. Det 
var starten på et meget dårligt år med 
"ugly moonface", øget behåring takket 
være Sandimmun (!) samt rygsmerter og 
nedsat mobilitet. Det var vist i samme pe-
riode, jeg blev kaldt Ulven af et par ældre 
elever i skolen. Min egen klasse mobbede 
heldigvis ikke, da de langt tidligere var 
blevet orienteret af vores klasselærer om 
min sygdom og de medfølgende bivirk-
ninger ved medicineringen.

Ovenstående var ikke den eneste gang, jeg 
oplevede en lægefejl. En anden gang blev 
min lever forgi�et grundet noget af me-
dicinen, hvilket viste sig ved, at jeg faldt i 
søvn konstant og nærmest overalt. 

Vigtigt ikke at negligere sin 
sygdom
Jeg har tidligere, når jeg har skullet fortæl-
le folk, at jeg har en nyresygdom, sagt, at 

det heldigvis ikke er af den slags, hvor man 
skal transplanteres eller i dialyse – og det 
ER jeg heldig med og er glad for – men 
jeg kan også mærke, at jeg er kommet til at 
negligere min egen sygdom og den kæmpe 
betydning, den havde på hele min barn-
dom. Hele tiden at være hende den syge, 
som lignede lort halvdelen af tiden, og 
som havde sygehuset som sit andet hjem, 
grundet utallige indlæggelser, undersøgel-
ser og blodprøver. 

Derudover er der de grænseoverskriden-
de oplevelser, som bl.a. at blive vist lidt for 
meget frem til lægestuderende i et audito-
rium og at blive kigget lidt for meget un-
der tøjet af nyrelægen, der skulle holde øje 
med puberteten, samt sommetider at være 
så a�ræ�et, når jeg blev udskrevet, at jeg 
havde svært ved at komme op i Oddergri-
sen (toget). 

Jeg hadede at blive indlagt, men jeg hade-
de faktisk også lidt, når jeg blev udskrevet, 
for sygeplejerskerne og Nancy var jo rigtig 
søde og tog sig godt af mig, og jeg havde 
selvfølgelig nogle yndlingssygeplejersker. 
Jeg kan bl.a. huske, at jeg sad på skødet af 
en sygeplejerske nede i personalestuen en 
søndag a�en og spiste is, e�er min morfar 
havde a�everet mig på sygehuset, da jeg 
have været hjemme på weekend. Han og 
jeg talte de røde og grønne tra�klys hele 
vejen fra Tranbjerg til Århus. 

Jeg lærte hurtigt selv at opdage tilbagefald 
ved, at min urin skummede, og såfremt jeg 
enten overså det med vilje eller ikke nåede 
at registrere det, �k jeg væskeophobnin-
ger i kroppen. Sommetider ignorerede jeg 

helt bevidst et tilbagefald nogle dage, for-
di jeg lige skulle over en eksamen eller en 
julea�en, inden jeg "havde tid" til at blive 
indlagt. Ikke fordi det var særligt fedt at gå 
rundt med 11 kg ekstra væske i kroppen, 
men nogle ting er bare vigtige. 

Taknemmelig for mit helt 
almindelige udseende
Jeg er dybt taknemmelig over, hvor 
godt jeg i dag har det, og at jeg har min 
krops – næsten, hvis man ser bort fra 
mine gigtanfald fra tid til anden – fulde 
funktionsdygtighed. Mit sygdomsforløb 
har dog helt sikkert også medført, at jeg 
sætter mere pris på mit helt almindelige 
udseende, end jeg ellers ville have gjort, 
fordi jeg har prøvet ikke selv at have kon-
trol over det, men har ha� ufrivilligt øget 
kropsbehåring og ufrivillig fylde i ansigt 
og på overkrop. Selvom udseendet jo i og 
for sig er fuldstændig ligegyldigt, så tror 
jeg virkelig ikke, at man skal undervur-
dere, hvor meget det betyder for folks 
velbe�ndende, om de selv kan styre deres 
udseende eller ej.

HVAD ER NEFROTISK 
SYNDROM?
Nefrotisk syndrom er en samling 
af symptomer, der både kan ram-
me børn og voksne. 

Ved nefrotisk syndrom udskiller 
en person store mængder af 
blodets protein i urinen samt har 
væskeansamlinger og hævelser i 
kroppen (ødemer). Personen vil 
også ofte have for meget fedtstof 
i blodet, nedsat nyrefunktion og 
højt blodtryk. 

Der er flere årsager til nefrotisk 
syndrom, som kan skyldes flere 
forskellige sygdomme i nyrerne. 
Oftest vil der være tale om en 
betændelsestilstand i nyrerne, 
som påvirker nyrernes filtre, så 
proteinerne kommer ud i urinen. 
Andre årsager kan være binde-
vævssygdomme eller diabetes.

Kilde: sundhed.dk

Den medicin Charlotte fik påvirkede hendes udseende, så hun bl.a. fik mere fylde i ansigtet.  Til tider har det været svært for hende at opleve ikke at have kontrol over sit eget udseende. 

Efter en lang sygdomsperiode som 11-årig var 

Charlotte på rekreationsophold med hendes 

familie i et lejet sommerhus.
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Det sker lokalt i    

Nordjylland  
Kredsformand: Gunner Nielsen, tlf.: 98 38 33 72. 
Mail: gunner.nielsen@gmail.com. www.nyre.dk/nordjylland 

26. september: Generalforsamling søndag kl. 11 på Skalborg 
Kro (Hobrovej 515, 9200 Aalborg). Nyreforeningens formand 
Malene Deele fortæller om Nyreforeningen e�er frokost. 
Tilmelding er senest 12. september og tilmelding til frokost er 
nødvendig. Tilmeld dig på et af disse telefonnumre: 24 64 18 61, 
98 38 33 72 eller 20 93 00 38.

1. november: Møde kl. 18 med Nyreforeningens direktør 
Michael Buksti på Skalborg Kro (Hobrovej 515, 9200 Aalborg). 
Af hensyn til a�ensmad er tilmelding nødvendig senest den 24. 
oktober på et af disse telefonnumre: 24 64 18 61, 98 38 33 72 
eller 20 93 00 38.

28. november: Juletræsfest i Vejgaardhallen.

Midtjylland      
Kredsformand: Svend Aage Pedersen, tlf.: 20 87 94 41.  
Mail: svap@eyesee.dk. www.nyre.dk/midtjylland

12. september: Motion for nyrerne kl. 10.00.  
Mødested Hald Ege Skole, Viborg.

21. november: Julehygge kl. 11.45 på Mønsted Kro.

Østjylland 
Formand Jacob Borgholm, tlf.: 52 32 50 55.
Mail jacob@borgholm.dk. www.nyre.dk/oestjylland

Vestjylland      
Kredsformand: Karen Marie Riis, tlf.: 21 62 08 91. 
Mail: kmsriis@hotmail.com. www.nyre.dk/vestjylland

19. september: Kom med på en tur til Kongernes Jelling.  Frist 
for tilmelding 5. september til Kristen Vahr Sørensen på tlf.: 20 
20 36 70 eller kok@vahr.org. Læs meget mere om turen på side 4 
i VEST-NYREN juni 2021.

28. oktober: Spisning på UCH 28. oktober 2021. Kost med 
fokus på sammensætning af retter til nyresyge. Der er frist for 
tilmelding den 14. oktober.

5. december: Julefrokost.

Sydøstjylland      
Kredsformand: Rita Bruun, tlf.: 21 78 76 43. 
Mail: erbruun@gobel.dk. www.nyre.dk/sydoestjylland

5. september: Der bliver a�oldt generalforsamling i 
Sydøstjyllands kreds søndag d. 5. september kl. 13.30 i 
Fuglsangcenteret, Søndermarksvej 130, 7000 Fredericia. 

5. december: Julearrangement kl. 12.00 på Fuglsangcentret i 
Fredericia. Du vil modtage invitation senere på året, hvis du er 
medlem af kredsen.

Sydvestjylland     
Kredsformand: Kent �omsen, tlf.: 23 64 99 82.  
Mail: kentharristhomsen@outlook.dk 
www.nyre.dk/sydvestjylland

3. oktober: Generalforsamling. Kurt Leth fra 'Ka�e med Kurt' 
kommer og holder et foredrag. Desuden vil Nyreforeningens 
formand Malene Deele også deltage.

28. november: Julefrokost på Jerne Kro.

Sønderjylland     
Kredsformand: Else Lorenzen, tlf.: 51 95 44 36.
Mail: elselo@bbsyd.dk. www.nyre.dk/soenderjylland

2. oktober: Generalforsamling 2021 vil bliver a�oldt lørdag kl. 
15 på Holbøl Landbohjem. Der vil blive a�oldt en hyggelig fest 
e�erfølgende med 3-retters menu.

Fyn       
Kredsformand: Lone Tomsen, tlf.: 40 32 34 34. 
Mail: lonetomsen-nyre@hotmail.com. www.nyre.dk/fyn
(Skriv 'Nyreforeningen Kreds Fyn' i søgefeltet på Facebook)

5. september: Tur i Odense Zoo.

10. oktober: Generalforsamling.

5. december: Juletræsfest.

Her er en oversigt over en række af de lokale aktiviteter i Nyreforeningen samt kontaktoplysninger på din kreds. Find mere informa-
tion om de enkelte arrangementer på kredsenes sider på nyre.dk/det-sker-lokalt eller ved at kontakte din lokale kredsformand.
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Nordsjælland       
Kredsformand: Jette �aarup, tlf.: 22 81 46 78.
Mail: jettethaarup@hotmail.com. www.nyre.dk/nordsjaelland

30. september: Bowling, Slots Bowl, Hillerød, kl. 18.

12. oktober: Temaa�en om problemer med hukommelsen og 
koncentrationsbesvær hos nyresyge (arr. Omegnskredsen), 
Taastrup Kulturcenter, kl. 18.

31. oktober: Lav mad og spis sammen, Sigerslevøster 
Privatskole, Smedevej 27, Frederikssund, kl. 14-19.

27. november: Julefrokost på Toldboden i Frederikssund, kl. 13.

Roskilde      
Kontaktperson: Jette Larsen, tlf.: 50 91 66 91. 
Mail: mogens.jette@gmail.com. www.nyre.dk/roskilde 

Københavns Omegnskreds 
Kredsformand: Lis Videbæk, tlf.: 46 56 14 54. 
Mail: lv.�ong@webspeed.dk. www.nyre.dk/koebenhavns-omegn

12. oktober: Temaa�en a�oldes tirsdag kl. 18.15 i Tåstrup 
Kulturhus (Poppel Alle 12, 2630 Tåstrup). Emnerne er "Nyresyge 
kan over tid have problemer med hukommelsen" og "Patienter, 
der skal udredes til transplantation" v/Master i klinisk sygepleje 
Pia Lauenborg, Århus Universitetshospital.

27. november: Julestue kl. 13.00 på Glostrup Bibliotek 
(Kildevældets Alle 15, 2600 Glostrup).

Storstrømmen 
Kredsformand: Carsten Andersen, tlf.: 22 97 27 81.
Mail: h.carsten.andersen@gmail.com 
www.nyre.dk/storstroemmen

14. september: Generalforsamling a�oldes kl. 18 i Vig-
Gaardens Selskabslokaler, Vigvej 41, 4840 Nørre Alslev. Der vil 
være en let forplejning.

25. september: Løvfaldsfest for medlemmer og pårørende med 
mad og musik. Det koster 150 kr. og festen bliver holdt i Vig-
Gaardens Selskabslokaler, Vigvej 41, 4840 Nørre Alslev fra kl. 
18-01. Kontakt Brian Pedersen på tlf. 20 61 61 20 eller på mail 
baop@live.dk. 

Bornholm      
Kontaktperson: Karin Pihl Andersen, tlf.: 40 46 60 05.
Mail: andehoj@city.dk. www.nyre.dk/bornholm

Vestsjælland      
Kredsformand: Vibekeea Jensen, tlf.: 22 53 20 75  
Mail: vibekeea@stusgaard.dk. www.nyre.dk/vestsjaelland 

5. december: Julefrokost fra kl. 12-16 på Bromølle Kro. 
Nærmere info og indbydelse følger i e�eråret, men sæt et stort 
kryds i din kalender allerede nu. 

København/Frederiksberg 
Kredsformand: Henrik Pilgaard, tlf.: 28 43 50 10.
Mail: pilgaard3@tdcadsl.dk eller kbh.frb.nyre@gmail.com. 
www.nyre.dk/koebenhavnfrederiksberg

6. september: Cafebesøg 2 / Sundhed og bowling. Det bliver 
a�oldt i Grøndalscenteret, hvor vi skal have en times foredrag 
om motion og sundhed, here�er vil der blive serveret en 
sandwich og en vand fra Grøndalscenterets cafe. E�er foredraget 
vil vi tage ned i Grøndals bowlingcenter og bowle i to timer.

5. oktober: Cafebesøg 3 / Snak om bl.a. corona og vaccine. Til 
det 3. cafebesøg tirsdag kl. 16 har vi fået Marianne Rix, som er 
overlæge på Rigshospitalet, til at komme og fortælle om corona, 
vaccinen og andre spændende emner såsom dialyse og medicin. 
Vi byder på en kop ka�e/te og et stykke kage. 

1. november: Cafebesøg 4 / Brætspilsa�en. Det er en 
brætspilsa�en, som a�oldes i Vesterbro bibliotek og Kulturhus 
på Lyrskovgade 4, 1758 København V i lokalet 'Peter'. Tag evt. 
dit brætspil med og vi sørger for noget lækkert a�ensmad samt 
drikkelse til i løbet af a�enen.

Færøerne 
Kredsformand: Jórun Høgnesen, tlf.: +298 215450. 
Mail: jorunh@post.olivant.fo.  www.nyre.dk/faeroerne 

Unge 
Ungekoordinator: So�e Karlson, tlf.: 60 14 65 44. 
Mail:  n�u@outlook.dk  www.nyre.dk/ung

LOKALT NYT
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Kurser efterår 2021
•••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••

Pas på dine nyrer
Dato: 9. oktober (lørdag)
Kursustype: Temadag 

Sted: Odense
Tilmeldingsfrist: 5. september 
Pris: GRATIS

Temadagen henvender sig til dig, der har en nyresygdom, 
som er indgribende i din hverdag, men som ikke medfører 
dialyse eller transplantation. På temadagen bliver du klogere 
på, hvordan du passer på dine nyrer, almindelige reaktioner 
på kronisk sygdom og arbejdsliv. Derudover er der rig 
mulighed for at tale sammen og erfaringsudveksle. Kurset 
henvender sig både til nyresyge og til pårørende. 

••••••••••••••••••••••••••••••••••••••

Donordag
Dato: 9. oktober (lørdag)
Sted: Odense
Tilmeldingsfrist: 22. september
Pris: GRATIS

Hvert år er der mennesker, der giver deres ene nyre væk, 
så en anden kan få glæde af den. Nyreforeningen ønsker at 
anerkende de mennesker, som hjælper et familiemedlem, en 
ven eller bekendt ved at donere deres ene nyre. Er du en af 
dem, så er du inviteret til donordag. Her har du mulighed for 
at tale med andre, som også har doneret en nyre. Det bliver 
en dag med både underholdning, oplæg og plads til snak. 

Arrangementet henvender sig til alle nyredonorer, uanset 
hvornår du har doneret. I år har du mulighed for at tage en 
ledsager med. Der er plads til 25 deltagere og tilmeldingen 
foregår e�er først til mølle.

••••••••••••••••••••••••••••••••••••••

Lev livet
Dato: 30.-31. oktober (lørdag-søndag)
Kursustype: Medlemskursus 
Sted: Odense
Tilmeldingsfrist: 26. september 
Pris: Dobbeltværelse koster 350 kr. pr. person  
og enkeltværelse koster 500 kr. person.

Lev livet – også når det er svært. Dette kursus har fokus 
på, hvordan man som menneske håndterer spændet fra 
modløshed til livsglæde samt på motion og bevægelse. 
Kurset henvender sig til alle, der lever med en nyresygdom 
eller er pårørende. 

Webinarer
Nyreforeningen a�older løbende faglige og sociale GRATIS 

webinarer, dvs. online seminarer, som henvender sig bredt til 
nyresyge, pårørende og donorer. Webinarerne foregår online 
og varer typisk 1-2 timer, hvor der vil være oplæg, mulig-
hed for diskussion og at stille spørgsmål. I e�eråret kan du 
fx deltage i webinar om forhøjet blodtryk, søvnproblemer, 
skriveterapi for pårørende, '18 år og hvad så?' samt nyren og 
hjernen. Information om kommende webinarer �nder du på 
nyre.dk/begivenhed 

OBS! Torsdag d. 16. september afholdes webinaret skrive-
terapi for pårørende hvor forfatter Annette Aggerbeck er 
oplægsholder. Vi har fået fingrene i hendes bog 'Skrive-
terapi for pårørende' og på næste side kan du læse vores 
bogomtale.  

••••••••••••••••••••••••••••••••••••••

Praktisk
• Tilmeldingerne er bindende, og ved a�ud under en måned 

fra start af kursus eller temadag får man ikke tilbagebetalt 
deltagergebyret.

• Du kan få nærmere oplysninger om kurser og tilmelding 
hos kursusansvarlig Jan Jensen på tlf.: 50 93 59 50 eller på 
jj@nyre.dk. 

• Har du ønsker til kurser eller webinarer, er du ligeledes 
meget velkommen til at kontakte kursusansvarlige. 

• Du skal være medlem af Nyreforeningen for at kunne 
deltage i kurser og temadage.
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Kan man betro sine tanker og følelser til et stykke papir eller 
skriveprogrammet på sin computer? Ja, det kan man sagtens.
 
Skriveterapi for pårørende kan hjælpe os pårørende på vej 
igennem mange af livets fortrædeligheder og blive en tro sam-
arbejdspartner. Bogen giver mod og styrke, og kan være med 
til at forløse mange svære tanker og følelser. Sidst men ikke 
mindst oplever jeg også at den kan give humor, glæde og stor 
taknemmelighed.   

Bogen er delt op i mange fortræ�elige, pædagogiske og over-
skuelige afsnit og kommer ind på mange emner, som vedkom-

Skriveterapi for pårørende 
Skrevet af Annette Aggerbeck
Forlag: Respekta

Bogomtale af Karen Marie Riis

NIELS DUE JENSENS   

Fonden yder støtte til transplantati-

onsklare nyrepatienter, som ud fra en 

samlet vurdering af egne økonomiske 

ressourcer og helbredsmæssige tilstand 

har et akut behov for udgiftskræven-

de behandling til nyretransplantation. 

Patienten forventes at have en levende 

organdonor, men som ikke vævstype-

mæssigt passer.

Du kan fremsende en begrundet  

ansøgning med kort beskrivelse af din 

situation, hvorefter 2 speciallæger i 

nyresygdomme vil foretage en fortrolig 

situationsvurdering af din nyresituation, 

inden denne forelægges for fondens 

bestyrelse. Du finder link til ansøg-

ningsskema på fondens hjemmeside 

www.ndjaf.dk

Kontaktinformation:

Niels Due Jensens Almennyttige Fond,  

ndjf@ormstrupgods.dk

ALMENNYTTIGE FOND 
til støtte for nyrepatienter.

www.ndjaf.dk   

mer pårørende. Vi får henvisninger og skriveøvelser samt in-
spiration fra andre pårørende.

Flere af bogens afsnit handler om, hvordan man kommer i gang 
med at skrive, behandle sine sorger og bekymringer og noget 
meget vigtigt, nemlig hvordan man kan �nde glæde og overskud 
til at være den person, som står ved patientens side. Jeg ved, at vi 
pårørende o�e har behov for at fortælle og betro os til en anden 
person om vores bekymringer. Men indimellem føler vi, at vi 
taler for døve ører. Her er det en god ide at bruge skriveterapi og 
følge nogle af Annette Aggerbecks gode råd.

En god veninde som havde stået i et svært sygdomsforløb med 
sin mand blev bedt om at skrive om sin oplevelse af forløbet. 
Hendes historie rørte os alle. Erfaringen med at betro sig til pa-
piret viste sig at være forløsende for hendes tanker og følelser 
i en sådan grad at hun føler sig som et nyt menneske, der har 
overskud til at komme videre i livet.

Annette Aggerbeck er oplægsholder på et webinar over bogen 
'Skriveterapi for pårørende' d. 16. september.
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Der bliver vendt op og ned på Christina 
og Mathias’ hverdag, da Mathias i 2016 be-
gynder at kaste op �ere gange dagligt. Det 
fortsætter i �ere måneder, indtil lægerne 
en dag �nder en tumor i hans hoved. Det 
bliver starten på et hårdt forløb, der blandt 
andet fører til, at Mathias mister nyre-
funktion og starter i P-dialyse. 

Mathias har levet med kun en nyre næsten 
hele livet. Han �k �ernet den ene nyre, da 
han var 3 måneder gammel. Da Christi-
na og Mathias blev kærester i 2015, et år 

før tumoren blev opdaget, gik Mathias til 
kontrol med mellemrum, men ellers fyld-
te sygdom ikke væsentligt i deres liv. Som 
Christina beskriver det, var de helt almin-
delige kærester og unge mennesker, der 
var sociale med deres venner og nød livet. 

Men sygdommen �k betydning for deres 
hverdag sammen. Mathias blev opereret i 
hovedet, hvilket gik �nt, men da tumoren 
sad tæt på talecentret, havde han i en pe-
riode problemer med at tale. I en periode 
blev han desuden behandlet med stråle- 

og kemobehandling, samtidig med at han 
skulle have dialyse 3 gange dagligt. Lige 
nu er det alene dialysebehandlingen, som 
skal passes. Sygdom og behandling betyder 
blandt andet, at Mathias kan være meget 
træt og kan have svært ved at huske. Derfor 
hjælper Christina ham med at huske a�a-
ler og gøremål og står for en del opgaver 
i hjemmet. Mathias hjælper i det omfang, 
han kan, og det fungerer rigtig �nt mellem 
dem. Det var vigtigt for dem begge at prio-
ritere at være kærester, og at Christina ikke 
skulle have rollen som Mathias’ sygeplejer-

Christinas fortælling om  
livet som ung pårørende
Christina er 27 år gammel, og hun er pårørende til Mathias, der er i P-dialyse. Hun deler her 
sine erfaringer med at være ung og kæreste med en person, der lever med en nyresygdom. 
De svære følelser dengang Mathias blev syg, hvordan hun passer på sig selv, om vigtigheden i 
at bevare optimismen og humoren, og så giver hun et par gode råd til andre pårørende. 

AF MAIA TORSTENSSON 
SKRIBENT PÅ NYRENYT OG  
KONSULENT HOS NYREFORENINGEN

Pårørendehistorie

Mathias og Christina
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ske. Indimellem har de kærestedage, men 
det kan være svært at planlægge, og lige så 
vigtigt er det for dem, at de viser hinanden 
kærlighed i dagligdagen og husker at kysse, 
kramme og tale sammen.

Blandede følelser som pårørende
Når Christina tænker tilbage til starten af 
Mathias’ forløb, bliver hun fyldt med blan-
dede følelser. Hun husker, hvor bange hun 
var for, hvad der skulle ske med Mathias 
og med deres fælles fremtid. Samtidig var 
hun også vred og følte, at hele situationen 
var meget uretfærdig. Hun var 23 år på 
det tidspunkt, og spørgsmål som "Hvor-
for Mathias? og hvorfor mig" dukkede op 
i hendes tanker. 

Med tiden er hun blevet mere tryg og stærk 
i rollen som pårørende. Hun er mindre til-
bageholdende, når de er på sygehuset, og 
sørger for at få stillet de mange spørgsmål, 
hun og Mathias har. 

De lidt negative tanker har hun ha� held til 
at vende, og meget af tiden har hun været 
positiv og ha� troen på, at de sagtens kan 
klare det her sammen, og hun understre-
ger, hvor vigtig optimismen og humoren 
har været for dem. For at kunne være i det 
her bliver de nødt til at lave lidt sjov med 
det hele, også det man normalt ikke griner 
af. Christina putter også gerne lidt humor 
ind i de huskesedler, hun laver til Mathias. 
Han er meget ramt på hukommelsen både 
pga. nyresygdommen, men også e�er sin 
tumor i hovedet. Hun vil gerne have, at 
huskesedlerne ikke virker som en ordre og 
måske giver Mathias et smil på læben. 

Mine batterier skal også lades op
Undervejs i forløbet fandt hun ud af, hvor 
vigtigt det er, at hun passer godt på sig selv. 

Uden energi kan hun ikke være der for 
Mathias og støtte ham i hans sygdomsfor-
løb. Det var rigtig svært i starten. Hun �k 
dårlig samvittighed, når hun prioriterede 
sig selv og følte sig som en dårlig kæreste. 
Hun kom på et tidspunkt i kontakt med 
en erfaren pårørende, og Christina blev 
bekræ�et i, at det var helt normalt at føle, 
som hun gjorde, at det er okay at sætte 
krav til Mathias, og at hun skulle huske at 
tage vare på sig selv. Det var en stor lettel-
se. Hun er blevet bedre til at passe på sig 
selv, men øver sig stadig.

At passe på sig selv kan for Christina sagtens 
være nogle små dagligdagsting, der gør, at 
hun lader sine batterier op. Hun nyder sin 

alenetid; at gå tur med hundene Tarzan og 
Ella eller en veninde, tage til træning, bruge 
tid i køkkenet eller se sin yndlingsserie.

Det er betydningsfuldt at møde 
andre, der forstår
Christina har en masse gode mennesker 
omkring sig, der er gode at snakke med, 
og som har været en vigtig støtte under-
vejs. Hun har alligevel følt sig lidt alene 
en gang imellem, da det kan være svært 
for andre fuldt ud at forstå deres situa-
tion. Derfor har det været guld værd for 
Christina at tale med andre, der er i en 
lignende situation som hun og Mathias. 
Hun har derfor skrevet lidt med nogle an-
dre unge pårørende, og hun og Mathias 
�k kontakt til et andet par, som de mødes 
med en gang imellem. Det venskab bety-
der meget for dem, og hun oplever, at der 
er en anden forståelse og fortrolighed, når 
man gennemgår noget af det samme. 

Livet skal stadig leves 
Selvom deres liv er anderledes nu, end da 

de mødte hinanden, så er de begge enige 
om, at de skal leve livet og ikke bare over-
leve. De gør derfor stadig nogle af de ting, 
de også gjorde, da de mødte hinanden. De 
elsker at tage på campingtur sammen. Det 
er deres fristed med højt til lo�et, frisk 
lu� og hyggelige stunder. Der er dage, 
hvor Mathias tager ud og �sker, og hvor 
Christina så nyder at være alene hjemme. 

At være pårørende til Mathias har gjort 
hendes forhold tættere til familie og ven-
ner, som har støttet og hjulpet gennem 
hele forløbet. Derudover fortæller Christi-
na, at hele forløbet har lært hende at sætte 
mere pris på livet, og at livet er for kort til 
at diskutere sure sokker, eller at opvasken 
ikke er taget. Det er vigtigt at �nde gode 
løsninger sammen og få det bedste ud af 
den situation, man er i, slutter hun.

GODE RÅD FRA 
CHRISTINA TIL  
ANDRE PÅRØRENDE

• Erkend, at sygdommen er  
noget, som nu er en del af  
jeres liv og få det bedste ud  
af jeres situation.

• Gør de ting, som gør jer 
glade! Livet er så meget  
mere end sygdom.

• Det er helt okay at sætte  
krav til den syge. Som  
pårørende kan du ikke klare  
alting selv – måske for en 
periode, men den syge vil også 
gerne føle sig inddraget i tin-
gene og føle sig nyttig!

• Det er okay at sige fra, hvis man 
føler sig uretfærdigt behandlet. 
Det kan være på sygehuset eller 
i sin omgangskreds.

• Snak med din ægtefælle/
kæreste. Snak med familien 
eller venner, også de lidt  
hårdere snakke og vær ærlig.

• Humor er vigtigt. De ting  
du kan græde over, kan du  
også grine af! Ellers kan det 
hele hurtigt blive tungt.

• Vær realist, men bevar håbet  
og vær positiv.

Mathias indlagt på hospitalet og Christina sidder ved hans side.
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Jeg hedder Jesper, jeg er 50 år gammel, og er 
uddannet pædagog. Jeg er blevet transplan-
teret to gange og arbejder lige nu i et �eks-
job. Jeg vil i det følgende fortælle om min 
vej til at få et �eksjob samt hvilke tanker og 
overvejelser, jeg har gjort mig undervejs.

E�er min første nyretransplantation i 
1991 arbejdede jeg i 18 år på fuld tid som 
pædagog på forskellige væresteder for 
personer med nedsat psykisk og fysisk 
funktionsevne.

Da den første nyre begyndte at a�age i 
funktion, blev jeg deltidssygemeldt, og 
arbejdstiden blev nedsat til 20 timer om 
ugen. På det tidspunkt havde jeg udsigt til 
at få en ny nyre, da min kone havde tilbudt 
at donere. 

I den periode besluttede jeg mig for, at 
jeg ville søge et �eksjob, når vi var på den 
anden side af transplantationen. Jeg fore-
lagde min daværende arbejdsgiver min 
beslutning om at søge et �eksjob. Det kun-
ne de desværre ikke tilbyde, og de valgte 
derfor at fyre mig.  

Hvor meget kan jeg arbejde?
I slutningen af 2019 blev jeg transplanteret 
med min anden nyre. Transplantationen 
gik godt, og nyren virker fortsat �nt. E�er 

AF JESPER VILLADSEN 
TRANSPLANTERET OG I FLEKSJOB

3 måneders restitution oven på transplanta-
tionen begyndte jeg at undersøge mulighe-
derne for at starte i �eksjob. Aalborg Kom-
mune var meget hjælpsom i processen, og 
bakkede fuldt op om min beslutning. 

Jeg startede i et a�laringsforløb, der vare-
de 13 uger, og foregik på et værested for 
personer med nedsat psykisk og fysisk 
funktionsevne. I løbet af forløbet skulle 
mine arbejdsevner a�lares både i forhold 
til skånehensyn og  timeantal.

Hvilke skånehensyn, jeg skulle have, var 
allerede klart fra sygehusets side; undgå 
tunge lø�, infektionsrisiko m.m. Praktik-
stedet opfyldte disse hensyn fra starten. 
Så det var faktisk kun timetallene, der 
skulle a�lares. Jeg startede på 15 timer 
om ugen og prøvede forskellige timeantal 
mellem 15-21 timer om ugen. Gennem 
forløbet fandt jeg ud af, at 18 timer om 
ugen var det, der passede mig bedst. Så 
var der både energi til arbejde, familie 
og fritidsinteresser, hvilket, jeg mener, er 
meget vigtigt at huske på!

E�er endt a�laringsforløb blev min sag 
vurderet i et udvalg ved Aalborg Kommu-
ne. Her blev jeg godkendt til �eksjob på 18 
timer om ugen. Jeg var også så heldig at 
blive ansat umiddelbart e�er forløbet på 

det værested, hvor jeg havde været i a�la-
ringsforløb. 

Arbejdet er vigtigt for mig
Selvom kommunen i første omgang så 
mig som kandidat til førtidspension, 
valgte jeg alligevel at tage udfordringen 
op og søge et �eksjob. Dette gjorde jeg af 
�ere årsager. Jeg mente stadigvæk, at jeg 
gerne ville være en del af arbejdsmarke-
det, fordi jeg stadig kunne bidrage med 
noget trods min sygdom. 

Desuden er det at have et arbejde en stor 
del af min identitet. Jeg er et meget socialt 
menneske og derfor var det vigtigt for 
mig stadigvæk at komme ud blandt andre 
mennesker og være med til at gøre en for-
skel. Derudover ville jeg temmelig sikkert 
komme til at kede mig, hvis jeg skulle gå 
hjemme hver dag, og det var vigtigt for 
mig at have en hverdag med arbejde/skole 
og fritid som resten af familien.

Med de 18 timer har jeg også energi til 
fritidsaktiviteter, og en del af min fritid 
bruger jeg på frivilligt arbejde i Nyrefor-
eningen, hvor jeg er medlem af bestyrelsen 
i Kreds Nordjylland, formand for Patient-
udvalget og ligeledes med på Nyrelinjen, 
hvor du er velkommen til at ringe og få en 
snak med mig om �eksjob eller andet. 

Min vej til fleksjob
Patienthistorie

Fleksjob
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Hvem kan få fleksjob?
Man skal være under pensionsalder for 
at kunne komme i betragtning til fleks-
job. Personer under 40 år kan højst få 
tildelt et fleksjob for fem år ad gangen. 
Herefter skal kommunen tage stilling til, 
om personen fortsat er berettiget til et 
fleksjob. Efter de første 5 år i fleksjob får 
personer over 40 år et permanent fleks-
job, hvis kommunen vurderer, at de sta-
dig opfylder betingelserne.

Fleksjobregler er på top-10 listen over, 
hvad jeg oftest får spørgsmål om. Jeg 
ridser her de overordnede regler op, 
men du er altid meget velkommen til at 
kontakte mig, så vi kan vende din situa-
tion og eventuelle muligheder for at få 
et fleksjob. Det kan være en god idé at 
ringe og få en snak, da der kan være for-
skellige regler afhængig af din specifik-
ke situation, fx din alder, om du har fået 
tilkendt fleksjob før eller efter år 2013, 
om du er selvstændig, søger nyt job el-
ler skal søge fleksjob på din nuværende 
arbejdsplads.

Hvad er et fleksjob?
Fleksjob er en ansættelse på særlige vil-
kår, hvis man har en væsentlig og varigt 
nedsat arbejdsevne på grund af hel-
bredsmæssige forhold. Arbejdsevnen 

Fleksjob
Mange nyresyge er i job, når de bliver syge, og de er naturligvis interesserede i at 
blive i jobbet, men på vilkår, hvor der bliver taget hensyn til deres helbredsmæssige 
begrænsninger –  fx med nedsat arbejdstid. Arbejdsgiverne er også ofte interesserede i 
at beholde medarbejderen, hvis de kompenseres lønmæssigt. Begge dele kan der være 
gode muligheder for i et fleksjob. 

kan være nedsat af fysiske, psykiske og 
sociale årsager. Der er ikke fastlagt et be-
stemt antal timer for, hvornår man kan 
få bevilliget et fleksjob. 

Hvis man ikke kan få eller fastholde 
beskæftigelse på almindelige vilkår på 
arbejdsmarkedet, og revalidering, op-
træning eller forsøg på omplacering på 
arbejdsmarkedet ikke er muligt, kan det 
blive aktuelt med fleksjob.

SOCIALRÅDGIVEREN HAR ORDET

JAN JENSEN ER SOCIALRÅDGIVER I NYREFORENINGEN.  

DU KAN ALTID KONTAKTE HAM, HVIS DU HAR SPØRGSMÅL  

OM KURSER, NYRELINJEN ELLER DINE RETTIGHEDER 

MAIL: JJ@NYRE.DK
TLF.: 50 93 59 50 (MANDAG, ONSDAG OG TORSDAG KL. 9-15)

Jeg følte det som et  

enormt nederlag at skulle i 

fleksjob, men nu synes jeg faktisk,  

at det er en enorm lettelse. 

Mikkel 38 år
Efter jeg har fået  

tilkendt fleksjob, har jeg  

igen overskud til at lave mad  

og se mine venner. 

Agnete 43 år



Løn
Alle, der er blevet ansat i et �eksjob e�er 
1. januar 2013, får løn fra deres arbejds-
giver for den arbejdsindsats, de reelt yder. 
Det betyder, at ansætter en arbejdsgiver en 
medarbejder i �eksjob i 20 timer om ugen, 
og personen har en arbejdsintensitet på 50 
procent, så skal arbejdsgiveren betale løn 
svarende til 10 timer.

Derudover får personen �eksløntilskud 
fra kommunen, der beregnes ud fra løn-
nen fra �rmaet. Du kan højst få udbetalt en 
samlet indtægt, der svarer til løn på fuld tid 
i den pågældende stilling. Fleksløntilskud-
det reduceres, når løn og tilskud tilsammen 
overstiger den fulde løn.

Hvordan bliver man berettiget til 
fleksjob?
Jobcentret skal til start vurdere din ar-
bejdsevne og give en vurdering af hvor 

mange timer, du kan arbejde og ved hvilken 
intensitet. Muligheden for revalidering, ak-
tivering og andre foranstaltninger, der kan 
bringe dig tilbage på arbejdsmarkedet på 
normale vilkår, skal være afprøvet. Jobcen-
terets anbefaling indstilles til kommunens 
rehabiliteringsteam, som træ�er afgørelse, 
om du er berettiget til �eksjob. 

Dit arbejde, herunder arbejdsopgaver, ar-
bejdstempo og arbejdstid bliver tilrettelagt 
ud fra dit skånebehov. Dine arbejdsvilkår 
bliver fastsat af din arbejdsgiver e�er a�ale 
med dig og eventuelt din fagforening. Det 
kan anbefales at have sin fagforening eller 
tillidsrepræsentant med, når der skal for-
handles løn og ansættelsesvilkår i forbin-
delse med etablering af �eksjob.

Ledighedsydelse
Når du er godkendt til �eksjob, har du ret 
til ledighedsydelse, indtil du bliver ansat i 

et �eksjob. Du får også ret til ledigheds-
ydelse, hvis du bliver ledig fra et �eksjob. 
Personer, der er visiteret til �eksjob, og 
som modtager ledighedsydelse, skal til-
bydes hjælp til at komme i arbejde. Du 
skal igennem et individuelt kontraktforløb 
med individuelle samtaler mindst 4 gan-
ge inden for de første 6 måneder. Here�er 
skal du møde til jobsamtaler, når jobcente-
ret mener, at der er behov for det. 

Jeg prioriterer nu mit 

helbred og sociale liv højere 

end mit arbejde, hvilket ikke var 

tilfældet før. 

Lone 53 år
Hvis min arbejdsgiver og 

kolleger ikke havde sagt, at jeg 

skulle have et fleksjob, ved jeg ikke 

hvad jeg skulle have gjort.   

Sonja 56 år

Uden socialrådgiverstøtte og 

min fagforening havde jeg aldrig 

fået hjælp fra min kommune. 

Michael 41 år



Kontaktoplysninger
Få en bisidder med fra Nyreforeningen

Som medlem af Nyreforeningen kan du få en bisidder med til samtale på 
kommunen, jobcentret eller hospitalet. Dette gælder, hvor end i landet du bor.

Der kan være mange årsager til at tage en bisidder med til en samtale. En af de  
mest almindelige årsager er dårlig kommunikation med sagsbehandleren. Men 
ønsket om en bisidder kan også skyldes, at man ikke kan overskue at sidde alene 
overfor "systemet", at man frygter at blive for følelsesmæssigt berørt under mødet  
og for eksempel blive vred og ulykkelig.

Bisidderne er frivillige og har alle gennemført et dagsforløb i Nyreforeningen om 
kommunikation, samtaleteknik samt krisehåndtering og har haft praktiske øvelser.

Denne medlemsservice er landsdækkende. Hvis du ønsker at få en bisidder med  
til en samtale, kan du kontakte Nyreforeningens socialrådgiver Jan Jensen på  
jj@nyre.dk eller tlf.: 50 93 59 48.

Sekretariatet
Direktør
Michael Buksti
Tlf.: 40 90 29 48
Mail: mb@nyre.dk 

Kommunikationskonsulent 
Karina Ertmann Krammer
Tlf.: 41 19 51 00 
Mail: kek@nyre.dk  
Træffes tors-fredag kl. 9-15

Medlemskoordinator  
og grafisk designer
Cille Kvartmann
Tlf.: 50 93 59 48
Mail: ck@nyre.dk
Træffes tirs-torsdag kl. 10-15 

Konsulent 
Maia Torstensson 

Tlf.: 92 82 24 73 
Mail: mt@nyre.dk 

Feriekoordinator 
Jette Thaarup 
Tlf.: 22 81 46 78 
Mail: jettethaarup@hotmail.com 
Træffes man-torsdag kl. 16-19 

Nyreforeningen
Blekinge Boulevard 2 

2630 Taastrup

Træffetid: tirsdag-torsdag kl. 10-15

Tlf.: 43 52 42 52

E-mail: mail@nyre.dk

www.nyre.dk

Udvalgsformænd

Landsformand, formand  
for forretningsudvalget 
og ansvarshavende redaktør
Malene Deele 
Tlf.: 40 33 65 70 
Mail: md@nyre.dk

Næstformand
Michael Rosenkvist 
Tlf.: 40 85 50 80 
Mail: micros911@gmail.com

2. næstformand  
og ansvarlig for børn,  
unge og børnefamilier
Henrik Rasmussen 
Tlf.: 60 60 43 12 
Mail: henrik.og@dsa-net.dk

Formand for Pårørendeudvalget 
Karen Marie Riis 
Tlf.: 21 62 08 91 
Mail: kmsriis@hotmail.com 

Formand for Donorudvalget
Jan Rishave
Tlf.: 28 90 93 14 
Mail: jan.rishave@gmail.com

Formand for Patientudvalget
Jesper Baand Villadsen
Tlf.: 53 62 14 02
Mail: jbv1@live.dk

Rådgivnings- og kursuskonsulent
Jan Jensen (socialrådgiver) 
Tlf.: 50 93 59 50 
Mail:jj@nyre.dk 
Træffes man-, ons- og torsdag kl. 9-15 

Organisationskonsulent
Karen Bangert
Tlf.: 92 82 24 61
Mail: kb@nyre.dk

Økonomi- og regnskabsmedarbejder
Helene Damgaard
Tlf.: 43 52 42 52
Mail: hd@nyre.dk
Træffes ons-torsdag kl. 10-15

Klinikchef Skallerup dialyse
Birthe Nielsen
Tlf.: 50 93 59 41
Mail: dialyse@nyre.dk

Koordinerende sygeplejerske  
Fanø dialyse
Per Eggert Larsen 
Tlf.: 27 62 67 28
Mail: fanoe@nyre.dk

Foto: Cille Kvartmann
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Invitation til årets Donordag
Hvert år er der mennesker, der giver deres ene nyre væk, så en anden kan få 
glæde af den. Nyreforeningen ønsker at anerkende de mennesker, som hjæl-
per et familiemedlem, en ven eller bekendt ved at donere deres ene nyre.

Er du en af dem, så er du inviteret til Donordag lørdag den 9. oktober. Her har du mulighed for at tale med 
andre, som også har doneret en nyre. Det bliver en dag med både underholdning, oplæg og plads til snak.

Arrangementet henvender sig til alle nyredonorer, uanset hvornår du har doneret. I år har du mulighed for at 
tage en ledsager med. Der er plads til 25 deltagere og tilmeldingen foregår e�er først til mølle.

Sted 
Odense

Program:
Kl. 10.30  Ankomst og ka�e
Kl. 10.45  Velkomst ved Nyreforeningens Donorudvalg, Jan Rishave
Kl. 11.00  Oplæg om hvad det betyder for kroppen at donere en nyre
Kl. 12.15  Frokost
Kl. 13.30  Opsamling på formiddagens indlæg og introduktion af e�ermiddagens gruppesamtaler
Kl. 13.45  Gruppesamtaler (donorer og ledsager placeres i hver sin gruppe)
Kl. 15.45  Ka�epause
Kl. 16.00  Underholdning ved sanger og entertainer Christo�er Brodersen

Pris
Deltagelse er GRATIS 

Tilmeldingsfrist  
Torsdag den 22. september 2021 på mail@nyre.dk eller tlf. 43 52 42 52


