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Danmarks Bladerforening har konstateret, at Retningslinier for Vederlagsfri fysioterapi er udsendt i
hering, og vil i denne forbindel se gerne fremkomme med fglgende kommentarer:

De mest almindelige former for bladersygdom er klassisk haamofili A og B. Sygdommene skyldes
mangel pafaktor i blodet, der normalt far blodet til at starkne, hvorfor blgdninger hos patienterne
ikke stopper. Bladningerne kan skei indre organer, led, muskler samt i slimhinder. Sygdommene
findesframild til svaa grad, og medfgrer ofte led- og muskel bladninger. Bladningerne kan komme
efter slag og fald, men ved svaa haamofili kan bladninger ogsa opsta helt spontant og uden, at man
kan registrere en arsag.

En staark muskulatur og regelmaessig traaing kan mindske risikoen for tilbagevendende bladninger.
Derfor havde Bladerforeningen gerne set, at vederlagsfri fysioterapi kunne anvendesii

forebyggel sesmaessigt gjemed. Vi ma konstatere, at dette ikke vil vaare muligt efter de givne
retningslinier.

Bladerforeningen konstaterer videre, at der er 2 indgangsveje til den vederlagsfri fysioterapi:

For det farste tilstedevagelse af et svaat fysisk handicap efter den fremsatte definition. Men mange
bladere, der godt kan klare sig selv 24 timer i degnet uden hjadpemidler, lever aligevel med
betydeligt nedsat funktionsevne og reel invaliditet. Hos disse bladere vil fysioterapi kunne gare en
positiv forskel bade nér det gadder om at forbedre og/eller vedligeholde funktionsevnen, ligesom
fysioterapi i mange tilfadde vil kunne vaare med til at forhale yderligere forringel se af
funktionsevnen.

For det andet kan vederlagsfri fysioterapi komme patale, hvis sygdommen vurderes at veae
progressiv. | bilag 2 til Retningslinierne angives, at bl adersygdommen ikke vurderes at veare
progressiv. Denne kategorisering er ikke tilfredsstillende.

Séledes har blgdere med fal getilstande efter gentagne ledbl gdninger en helt benlys progressiv
sygdomstilstand. Med tiden har bladningerne typisk den effekt, at brusken gdel aayges med smerter



0g bevaggel seshaamning til falge. Denne from for haamofili-arthropati er karakteriseret ved en
'vicious circle", hvor bevasgeindskraakning og hurtigt indtresdende muskelatrofi efter |edbl gdninger
medfarer en destabilisering af leddet, som herefter udvikler sig til et "target joint" for nye
bladninger. Herved indtraeder stadig sterre funktionsindskraankning, som efter relativt fa bladninger
kan blive irreversibel

Hvis man ser pa den samlede population af addre bladere vil man sdledes konstatere, at de har
kroniske |ed-skavanker, som helt ligner det man ser ved progredierende agyte leddegigt og med
samme tilbgjelighed til progression’. Kronisk leddegigt er i retningsliniernes bilag 2 kategoriseret
som en progressiv lidelse.

Samlet set vil de fleste blgdere saledes ikke kunne komme i betragtning til vederlagsfri fysioterapi,
selvom den i mange tilfadde vil kunne gare en afgerende, positiv forskel. En made at | zse dette
problem pa kunne vaare at ”Bladersygdom med falger efter ledblgdning” i retningslinierne

kar akteriseres som progressiv.

Vi haber pa forstaelse for vores synspunkter og ser frem til at here nearmere.

Med venlig hilsen

Lene Jensen,
direktar

! For faglig vurdering heraf: kontakt Formanden for Bladerforeningens Lamgelige Komité, professor dr. med. Jargen
Ingerslev, Center for Haamofili og Trombose ved Arhus Universitetshospital Skejby, tIf. 8949 5182



