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 Sætte scenen
 Hvad er overdiagnostik
 Sundhedskultur og overdiagnostik
 Spørgsmål og diskussion
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Skade ved for stor vækst i sundhedsvæsenet

4
Bradley et al. Health and social services expenditures: associations with health outcomes. BMJ Qual Saf 2011
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How Might More be Worse?

7
Fisher & Welch. Avoiding the Unintended Consequences of Growth in Medical Care. JAMA 1999



HEALTH CARE

1000 borgere

Erfaringer og fortolkninger af symptomer

Beslutter sig for at gå til 
egen læge - åben tilgang

Egen læge gatekeeper /
henvisning til 
sekundærsektoren



HEALTH CARE



HEALTH CARE

HEALTH 
CARE

«Den nye normal?»



Barratt et al. "High value health care is low carbon health care." Med J Aust 2022
Jønsson & Brodersen. Klimaaftryk af overdiagnostik. Accepteret, Ugeskriftet
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Overdiagnostik - definition
Bredt forstået handler overdiagnostik 
om, at mennesker unødvendigt gøres til 
patienter. 

Brodersen et al. "Overdiagnosis: what it is and what it isn’t." BMJ Evidence-Based Medicine 2018
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 Overdetektion - især ved screening
 Overdefinition: Nedsætte 

grænseværdier og/eller udvide 
sygdomsklassifikation

 Opfinde nye ”sygdomme” 
(disease mongering = 
sygdomsprangeri)

Overdiagnostik – 2 typer

Brodersen et al. "Overdiagnosis: what it is and what it isn’t." BMJ Evidence-Based Medicine 2018
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Ahn et al. Korea's thyroid-cancer "epidemic"--screening and overdiagnosis. N. Engl. J Med 2014

Skjoldbruskkirtelkræft i Sydkorea
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Almen praksis er rekvirent Speciallæge/sygehus er rekvirent Incidente cancer prostatae

Mukai, Bro, Pedersen, Vedsted. Brug af undersøgelse for prostataspecifikt antigen . Ugeskr.Laeger 172 (9):696-700, 2010.

PSA-test og prostatakræft i DK
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Mænd i den højeste kvartil af test i praksis sammenlignet med mænd i den laveste kvartil

Hændelse incidence rate ratio 95% konfidensinterval

Transrektal ultralyd 1.20 0.95–1.51

Biopsi 1.76 1.54–2.02

Prostatakræft diagnose 1.37 1.23–1.52

Lokaliseret stadie 1.61 1.37–1.89

Prostatektomi 2.25 1.72–2.94

Strålebehandling 1.28 1.02–1.62

Død af prostatakræft 1.11 0.92–1.33

Død af alle årsager 1.01 0.97–1.05

Overlevelse 83.4 (relative) 79.3–86.7 (relative)

Hjertholm, P., et al. (2015). "Variation in general practice prostate-specific antigen testing and 
prostate cancer outcomes: an ecological study." Int J Cancer 136(2): 435-442.
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Modermærkekræft i DK



33
Adamson et al. Association of UV Radiation Exposure, Diagnostic Scrutiny, and Melanoma Incidence in US Counties." JAMA, 2022
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Graden af overdiagnostik af kræft i Australien

Glasziou et al. Estimating the magnitude of cancer overdiagnosis in Australia. The Medical journal of Australia. 2019.
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Graden af overdiagnostik af kræft i Australien

Glasziou et al. Estimating the magnitude of cancer overdiagnosis in Australia. The Medical journal of Australia. 2019.
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Konklusion. PSA test uden klinisk indikation var 
associeret med højere uddannelsesniveau.
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Welch & Fisher. "Income and Cancer Overdiagnosis - When Too Much Care Is Harmful. N Engl J Med 376(23): 2208-
2209, 2017



Gavn

Skade

Lav risiko Høj risiko

Al medicinsk intervention:
Balance mellem gavn og skade



Overdiagnostik af kardiovaskulære risikofaktorer

Petursson et al. Can individuals with a significant risk for cardiovascular disease be adequately 
identified by combination of several risk factors? J.Eval.Clin.Pract. 15 (1):103-109, 2009.

CVD diseases and number of risk factors
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Udvide sygdomsklassifikationer:
- ved måling på et somatisk kontinuum

 Blodtryk
 Kolesterol
 BMI
 KOL
 Knogleskørhed – osteoporose
 Etc.
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Udvide sygdomsklassifikationer

En kolonisering af livets milde symptomer og 
lidelse – illusionen om nul risiko:

 Bange – angst
 Trist – depression
 Mistrivsel i skolen – ADHD
 Autismespektret udvidet
 Generthed – social fobi
 Vanlig sorg – svær sorg

44



Diasease mongering = Sygdomsprangeri

 Uro i benene (restless leg syndrom)
 Skaldethed
 Tørre øjne syndrom
 Road rage disorder (vejvrede)
 For korte øjenvipper
 Prolonged grief disorder (”forlænget sorg reaktion”)
 Sarkopeni
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“Jeg er ligeglad med 
om jeg lever længere, 
så længe jeg ikke dør
[af brystkræft]”
(Mary, 72 in Gram et al 2023, oprindeligt
citat på dansk)







Photo credit: Wonderful Copenhagen

The power has transformed into subtle 
”recommendations” and rather than 
nurturing the interests of the upper class, 
welfare democracies control citizens 
through self-discipline. 
Power then lies in the structures and 
incitaments for acting in certain ways
(Foucault 1982).



Neoliberalism

● An economic and political ideology that emphasizes limited 
government intervention in the economy, free markets, 
privatization of state-owned enterprises, deregulation, and an 
emphasis on individual freedom and choice .

(Painting: Diego Rivera, Man, 1934)



Neoliberal governmentality

The"entrepreneurial self." Individer opfordres til at se 
dem selv som entreprenører I eget liv, der konstanst
bør søge at optimere deres menneskelige kapital, 
færdigheder, og markedsværdi. 
Responsibilization: Neoliberal governmentality 
understreger det personlige ansvar og selv-regulering. 
Individer forventes at tage ansvar for deres eget
velbefindende

Michel Foucault 1977. Discipline and punish: The birth of the prison. London: Allen Lane. 1979. The history of sexuality. Vol. 1, An introduction. London: Allen Lane. 1980. 
Power/Knowledge: Selected interviews and other writings 1972–1977, ed. C. Gordon. Brighton: Harvester.  1988. Technologies of the self: A seminar with Michel Foucault, 
ed. L. H. Martin, H. Gutman, P. H. Hutton. Amherst: University of Massachusetts Press



Healthism
=Når sundhed bliver ophøjet
til en meta værdi, et mål I sig 
selv. Det skaber en ideologi
omkring sundhed som noget
hvor “en sund livsstil” med 
træning, kost og konstant
fokus på ens helbred
prioriteres over alt andet”

(Crawford 1980:368)



Fra “rask” til “sund”

Før var det at være rask vigtigt og det at være sund betød at man ikke havde
behov for sundhedsvæsenets ydelser
I dag er det modsat: nu er forestillingen om sundhed baseret på kliniske og 
epidemiologiske
Fakta, der omsættes til hverdagsliv på individ-niveau, så det at være sund nu er 
at være opsøgende, konstant opmærksom på sin krop, og at investere store 
mængder tid (og penge?) i forskellige forebyggelsestiltag, tilskud, tidlige test og 
viden om mulige risikofaktorer (Frit efter Dumit 2012)
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Sundhedskultur



Not more than 10 standard drinks per week, never more than 2 standard 
drinks per day, and at least one alcohol-free day per week (France)

Spain’s Health Ministry recommends that men drink no more than four standard alcoholic 
drinks a day and women no more than two –four times the limit in the Netherlands (one drink 
each).



“Screening, det er noget man skal have 
været stolt af at have deltaget i, fordi nu 
kan vi redde tusindvis af kvinder fra at dø 

af brystkræft” (Anny, 73)

Gram EG, Jønsson ABR, Brodersen JB, Damhus CS. Questioning ‘Informed
Choice’ in Medical Screening: The Role of Neoliberal Rhetoric, Culture, and 
Social Context. Healthcare. 2023; 11(9):1230. 
https://doi.org/10.3390/healthcare11091230



● Kommunalbestyrelserne har ansvaret for at skabe 
rammer for en sund levevis, hedder det i sundhedsloven. 
Konkret betyder det blandt andet, at kommunerne skal: 
forebygge sygdomme, typisk ved løbende kontrol, 
tilbyde generel og gratis sundhedsforebyggende 
information osv. 

(Siegumfeldt; 
https://netdoktor.dk/regler_rettigheder/ansvar_sundhedidanmark.html)

57



Frygten for at dø

Angsten for at blive syg og for at 
dø er en stærk drivkraft i at lade 
sig undersøge, teste og deltage i 
screeninger og bliver dermed også 
en drivkraft til overdiagnostik:

Angsten for at blive syg og for at 
dø er en stærk drivkraft i at lade 
sig undersøge, teste og deltage i 
screeninger og bliver dermed også 
en drivkraft til overdiagnostik:



Hellere for meget end for lidt

”Jeg ville sige, hellere behandle for meget. Måske er det ikke en celle som har 
kræft, måske er det bare en normal forandring (...) men hellere en gang for meget 
end en gang for lidt” (Jette, 71 år, i Gram et al. 2023, vores oversættelse). 

Jeg vil gerne være på den sikre side

”Det giver mig en tryghed, du ved, det er ikke i dag jeg skal sige farvel til slægt og 
venner” (Jimmy, 52 år, i Kristensen et al. 2022, vores oversættelse)



Dødens postmoderne paradox

● Man dør ikke ’bare’ længere, man dør af noget, og dette noget er en diagnose, 
som skal findes og behandles. Hermed er vi tilbage til den neoliberalistiske 
tankegang om den enkeltes eget ansvar. Døden gøres til en helbredelig sygdom, men 
dermed transformeres døden også fra at være livets ultimatum, dog i en fjern horisont, 
til at blive livets daglige mareridt (Bauman 1992:140). 
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Ulighed i sundhed: 
The Inverse Care Law

Vi giver flest ressourcer til dem med 
mindst behov og færre ressourcer til 
dem med størst behov. 

Tudor Hart, J. (1971). "The Inverse Care Law." The Lancet 297(7696): 405-412.
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Mulig overdiagnostik i obstetrikken 

 Livmoderhalskræftscreening
 Prænatal screening
 Gestationel diabetes
 Doopler & CTG
 Årlig blodtryksmåling efter præeklamsi
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Using a hand held (battery and wind up) 
Doppler and intermittent CTG with an 
abdominal transducer without paper tracing for  
intermittent auscultation in labour was 
associated with an increase in caesarean 
sections due to fetal distress.


