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Agenda 

 

Alternativ behandling 

 

 

• Definitionen af alternativ behandling  

 

• Hvordan arbejder vi med det i Kræftens Bekæmpelse? 

 

• Den åbne dialog. Hvorfor og hvordan? 

 

 

 

 

 

 

 



Hvad er myter, og hvad er virkelighed? 

Myte #1: Patienter tager alternativ behandling for at helbrede sig selv.  

Nej  

 

Myte #2: Alternativ behandling ses af patienterne som et alternativ til den 

konventionelle behandling, de tilbydes på hospitalet.  

Nej 

 

Myte #3: Hvis man åbner op for en samtale om alternativ behandling vil 

det være en timelang samtale om en specifik alternativ behandling, man 

som de sundhedsprofessionelle ikke har viden om.  

Nej 



Kært barn har mange navne… 

K
A

B
 



Alternativ behandling  

Biologiske Kropslige 

Krop & psyke 

Alternative  
medicinsystemer 

Energi 

Kosttilskud 
Naturlægemidler 
Urter 

Zoneterapi 
Massage 

Mindfulness 
Yoga 

Healing 
Akupunktur 

Traditionel kinesisk medicin 
Homøopati 



Helbredelse Livskvalitet 

Hvad ved vi? 



Hvor mange bruger alternativ behandling? 

• 8 ud af 10 danskere kunne forestille 
sig at benytte mindst én form for 
alternativ behandling 
 

• Flest kvinder ønsker at benytte 
alternativ behandling 



Nyeste tal fra 2017 

Kræftens Bekæmpelses 
Barometerundersøgelse 2017 

22% angiver, at de har benyttet en 
form for alternativ behandling 
 
 
Hyppigst anvendte: 
• Vitaminer og mineraler (41%) 
• Naturmedicin og kosttilskud (29%) 
• Massage (19%) 
• Cannabis uden recept (17%) 
 
 



Cancer.dk/alternativ 



Cancer.dk/alternativ 



Nogle former for naturmedicin kan påvirke 

anden medicin eller have en skadelig virkning 

 

 
 

• Gurkemeje/curcumin og perikon kan påvirke 

effekten af f.eks. kemoterapi 

 

 

• Amygdalin (B17 vitamin)/bittermandel kan give 

cyanidforgiftning  

 

 

 
Det er derfor vigtigt, at man som patient, fortæller sin læge, 

hvis man tager nogen former for alternativ behandling og 

er/skal i behandling for kræft. 



Når man også får kræftbehandling…  

 
Alternativ behandling 
kan fx påvirke effekten af 
 
• Kemoterapi 
• Stråling 
• Antihormonbehandling 
• Operationer 

 
 
Læs mere på:  
 
www.cancer.dk/hjaelp-viden/det-kan-du-selv-goere/ 
alternativ-behandling/naar-ogsaa-kraeftbehandling/ 

1. 

2. 



Åben dialog om alternativ behandling 

• Sundhedsvæsnet ifølge 
danskerne. 
 

• Undersøgelse af Trygfonden og 
mandag morgen fra 2016. 
 

• 78% af danskerne ville 
sandsynligvis eller helt sikkert 
have muligheden for at 
diskutere alternativ behandling 
med en læge ved alvorlig 
sygdom. 
 

 
 

 
 
 



Åben dialog 

• Besvarelser fra 5.389 kræftpatienter 
(52%), diagnosticeret i 2016 
 

• Ca. 1/5 havde behov for at tale med en 
læge eller sygeplejerske om alternativ 
behandling 
 
• Ca. halvdelen oplevede, at de havde en 

god samtale 
 

• 42% fik ikke nogen samtale, men ville 
gerne have haft det 
 

• 11% fik en samtale men oplevede ikke, 
at der blev lyttet 

 

 Kræftens Bekæmpelses Barometerundersøgelse 2017 
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Åben dialog 
-Den sundhedsprofessionelles rolle i dialogen om alternativ behandling?  

Viden om patientens brug af alternativ behandling, kan være viden 

om, hvad der kan stå i vejen for en god behandling 

Det er vigtigt læge/sygeplejerske spørger ind til patienternes brug af 
alternativ behandling og at lægen ikke skubber patienten væk. 

Lægen/sygeplejersken skal sikre, at patienten er klar over, at der kan være 
bivirkninger, samt risiko for interaktion, hvis man tager alternativ behandling 
under sit behandlingsforløb. 

Lægen/sygeplejersken skal vejlede patienten i, hvor det er muligt at få god, 
veldokumenteret viden og rådgivning omkring alternativ behandling.  



Åben dialog 

Hvorfor er det et problem, hvis patienterne ikke kan have en åben dialog med en 

sundhedsprofessionelle om deres valg/tanker om brug af alternativ behandling? 

 

1. Ved manglende viden risikerer patienterne at kombinere alternativ behandling 

med deres konventionelle behandling og dermed nedsætte effekten af den 

konventionelle behandling. 

2. Der opstår uventet bivirkninger under behandlingsforløbet. 

3. Patienterne risikerer at få deres viden gennem udokumenterede kilder. 

4. Patienterne risikerer at bruge store summer på behandlinger, der ikke er 

evidens for eller ikke har den effekt, som patienten får lovning på. 

5. Tillid mellem patient og sundhedsprofessionelle svækkes. 

 

 



Spørgsmål 


