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Bjarne er 82 år. Han mistede 
sin hustru for ét år siden. Han 
plejer at kontakte jer selv 
med mindre problemer. Han 
har ingen kendte sygdomme. 
Nu kommer han sammen 
med sin datter, der synes 
hendes far “falder af på den”.

Reflektion: Hvordan 
vurderer du skrøbelighed?



Hvad er skrøbelighed?
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“En spiral af funktionstab”



Hvad er skrøbelighed?
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“En afgrund”



Hvad er skrøbelighed?

Overlevelse

Kenneth Rockwood et al. CMAJ 2005;173:489-495

Indlæggelse på plejehjem

Ikke skrøbelig (1-3)

Måske skrøbelig (4)

Skrøbelig (5 og 6-7)

Ikke skrøbelig (1-3)

Måske skrøbelig (4)

Skrøbelig (5 og 6-7)
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Hvordan vurderer du skrøbelighed?

Fysisk
F.eks. klager over træthed

Kognitivt/psykisk/socialt: 

F.eks. Møder op med børn/pårørende

Administrativt

Hjemmeplejen alarmerer 

Har mistet sin ægtefælle

”Ville du betragte denne patient som 
skrøbelig, hvis skrøbelighed er defineret som 

et tab af funktion inden for flere områder 
(fysisk, psykisk og socialt) med øget risiko for 

plejehjemsanbringelse og død?”



Hvad skal vi bruge det til?

Tværsektorielt

• Ved henvisning til geriatrisk 

udredning (“fald i funktionsevne, cfs 2 

for 6 mdr siden, nu 4”, klager over…)

• Ved henvisning til kommunal 

genoptræning

• Ved indlæggelse

I praksis
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CFS-score Håndtering i praksis
Ikke skrøbelig 
(CFS 1–3)

Som yngre.

Lidt skrøbelig 
(CFS 4–5)

Reversibelt? 
Træning/kost? 
Ellers juster behandling

Meget 
skrøbelig (CFS 
6–8)

Træning/kost. 
Juster behandling.



CFS-score Håndtering i praksis

Ikke skrøbelig (CFS 1–3) Som yngre – dog lidt tættere opfølgning efter indlæggelser ol.

Lidt skrøbelig (CFS 4–5) Fokus på kost og træning. 
Akut sygdom kan have en atypisk sygdomspræsentation. 
Medicingennemgang mindst én gang årligt. 
Opsøgende hjemmebesøg én gang årligt vil som regel være indiceret.
Samtale med patient og pårørende om ønsker til den sidste tid.

Meget skrøbelig (CFS 6–8) Fokus på kost og træning af muskelstyrke.
Akut sygdom vil ofte have en atypisk sygdomspræsentation. 
Medicingennemgang mindst én gang årligt og som regel oftere. 
Opsøgende hjemmebesøg én gang årligt (to gange ved demenssygdom) vil næsten altid 
være indiceret. 
Samtale med patient og pårørende om ønsker til den sidste tid og om 
behandlingsniveau. 
Opfølgende besøg efter udskrivelse, evt. med hjemmepleje og familie. 
Overveje om forebyggende medicinsk behandling stadig er indiceret. 

Hvad skal vi bruge det til?
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