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Danmark har siden konflikten på Balkan i starten af 
1990’erne ført en såkaldt aktivistisk udenrigspolitik, 
hvor enheder fra forsvaret er blevet udsendt til kon-
flikter verden over. Indsatserne dækker hele spektret 
fra rene FN-fredsbevarende missioner til højintensive 
væbnede konflikter.

Bagsiden af medaljen i forbindelse med indsat-
serne har været faldne og sårede. Med indsættelserne 
i Irak og Afghanistan fra 2002 tiltog den fysiske risiko 
for vore udsendte væsentligt, og vi måtte som nation 
forholde os til et faktum med flere tab og mange al-
vorligt sårede. 

De aktuelle tabstal taler sit tydelige sprog. Siden 
1992 er 48 danske soldater blevet dræbt som følge af 
kamphandlinger eller anden fjendtlig aktivitet, heraf 
37 i Afghanistan og 6 i Irak [1]. Det samlede antal fy-
sisk sårede udgør i samme periode 266, heraf 212 fra 
Afghanistan [1]. Ved en betydelig indsats fra mange 
sider er det danske beredskab til modtagelse og be-
handling af disse patienttyper hen over perioden ble-
vet væsentligt skærpet.

Det er vigtigt, at denne indsats også bliver analy-
seret i et videnskabeligt perspektiv. Holm et al’s arti-
kel i Danish Medical Journal (s. 846 i dette nummer 
af Ugeskrift for Læger) er et fremragende eksempel 
på dette [2]. Artiklen gennemgår resultaterne af be-
handling og rehabilitering af seks veteraner (dvs. per-
soner fra forsvaret som har været udsendt til en inter-
national mission) med alvorlige medullære læsioner, 
der var opstået under international tjeneste. Vete ra-
nerne gennemgik langvarige genoptræningsforløb 
under indlæggelse (5-12 måneder), og det konklude-
res, at alle seks var tilfredse med rehabiliteringen, og 
alle kom i arbejde efter udskrivelsen.

Efter initial kirurgisk behandling i indsatsområ-
det og transport med »flyvende intensivafdelinger« 
modtages de skadede fra internationale missioner i 
dag i det danske sygehusvæsen allerede 1-2 døgn ef-
ter tilskadekomsten.

Siden midten af 1990’erne er stort set samtlige 
fysisk tilskadekomne blevet modtaget på Rigshospi-
talet. Dette har muliggjort en omfattende erfarings-
indhentning om behandling og genoptræning af 
denne særlige patientkategori. Hospitalet har således 
opbygget speciel kompetence i håndtering af eksplo-
sionsskader, accelerationsskader, højenergiskader, 
knusningsskader, brandskader, missilskader, skader 
med tab af legemsdele samt svære og eksotiske infek-

tioner. Denne indsats er gennem de seneste fem år 
blevet yderligere understøttet gennem væsentlige 
 bidrag fra Soldaterlegatet og Danmarks officielle 
Veteranpolitik. 

En donation fra Soldaterlegatet i 2010 åbnede 
muligheder for indkøb af nyt ergo- og fysioterapeu-
tisk træningsudstyr til Rigshospitalet og ansættelse af 
en fysioterapeut til veteranområdet [3]. Den officielle 
veteranpolitik betød en yderligere forstærkning af be-
redskabet med normer til ortopædkirurgi, fysioterapi 
og ergoterapi på Rigshospitalet samt fysioterapi på 
Hornbæk [4]. Endvidere blev der til begge enheder 
doneret årlige midler til træningsudstyr, internatio-
nal erfaringsudveksling og forskning. Forsknings ind-
satsen har bl.a. resulteret i artiklen i Danish Medical 
Journal [2], og fra 2014 et ph.d.-projekt under Rigs-
hospitalets Klinik for Ergo- og Fysioterapi med det 
formål yderligere at optimere rehabiliteringen af fy-
sisk skadede veteraner.   

Gennem samarbejdet med Danmarks Idrætsfor-
bunds Soldaterprojekt fra 2011 har genoptræningen 
af de skadede soldater på Rigshospitalet fået endnu 
en dimension, og det er påvist, at idrætten er et godt 
redskab på vejen tilbage [5]. Samarbejdet siden  
2010 med balletdansere og pilatesinstruktører fra 
Den Kongelige Ballet er udbygget og ligger nu i faste 
rammer [3].

Der er ingen tvivl om, at Danmarks betydelige in-
ternationale engagement er kommet for at blive. Der 
er i dag opbygget et sikkert beredskab til modtagelse 
og behandling af fysisk skadede fra forsvarets inter-
nationale missioner – et beredskab, som skal fasthol-
des og yderligere udvikles bl.a. via videnskabelige 
 undersøgelser.
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