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Besvarelse af spgrgsmal nr. 59 (Alm. del), som Folke-
tingets Sundhedsudvalg har stillet til indenrigs- og
sundhedsministeren den 2. november 2006

Sporgsmal 59:

"Ministeren bedes oplyse, om det kan have rigtighed, at der blandt laeger
og sygeplejersker er ca. 5000 medicinmisbrugere og i givet fald, hvad man
ger ved problemet?"

Svar:
Jeg har indhentet fglgende udtalelse fra Sundhedsstyrelsen, hvortil jeg kan
henholde mig:

"Sundhedsstyrelsen har ikke kendskab til konkrete opggrelser over antallet
af medicinmisbrugende laeger og sygeplejersker, som efterspurgt i spargs-
malet.

Det er indledningsvist op til arbejdsgiveren at pase, at den enkelte sund-
hedsperson er kvalificeret til at patage sig det pagaeldende arbejde, herun-
der at vedkommende fx ikke har et misbrugsproblem der vil kunne bringe
patientsikkerheden i fare.

Sundhedsstyrelsens primaere muligheder for at opdage et konkret misbrug
af medicin eller andre euforiserende stoffer er begreensede, idet styrelsen
ikke har nogen opsggende virksomhed, men handler pa baggrund af indbe-
retninger, som typisk kommer fra arbejdsgivere og kolleger. Det er med
andre ord afgerende, at tilsynsmyndighederne bliver kontaktet af fx ar-
bejdsgiverne hvis der er mistanke om at en sundhedsperson har misbrugs-
problemer, sa vedkommende kan komme i behandling og tilsyn. En del
sundhedspersoner arbejder imidlertid selvsteendigt, og har ingen arbejdsgi-
ver, som kan opdage et evt. misbrug, og i disse tilfeelde er Sundhedsstyrel-
sen afheengig af indberetninger fra fx kolleger, patienter eller andre.

Nar sundhedspersonen er startet i kontrol og tilsyn, har embedslaegerne
ofte kontakt til vedkommendes behandlingssystem, ligesom der uvarslet
udtages urinprgver.

Det skal her pointeres, at sundhedspersoner der er i aktiv misbrugsfase og
udger en fare for patienterne, ikke far lov at arbejde. | disse situationer vil
den pageeldende typisk blive sygemeldt, og ferst genoptage sin faglige
virksomhed, nar vedkommende er i et stabilt behandlingsforlab, og det
skgnnes, at der ikke foreligger fare for patienterne.



Nar forst mistanken er vakt eller tilsynsforlgbet etableret, er der forskellige
muligheder i medfar af lov nr. 451 af 22. maj 2006 om autorisation af sund-
hedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed, § 6, som kan anvendes i
tilsynet. Der kan séledes fx udstedes pabud om, at vedkommende sund-
hedsperson skal medvirke ved en naermere angive form for kontrol for mis-
brug, eller skal underkaste sig en undersggelse ved fx en specialleege i
psykiatri.

Safremt sundhedspersonen ikke @nske at medvirke ved tilsynsforlgbet,
eller dette ikke forlgber hensigtsmaessigt, kan Sundhedsstyrelsen udstede
pabud om at den pageaeldende skal indstille sin faglige virksomhed (arbejds-
forbud).

Overtraedelse af et arbejdsforbud er autorisationsfratagelsesgrund.

Sundhedsstyrelsen har i ar 2006 veeret i kontakt med i alt 101 sundheds-
personer vedrgrende misbrug og/eller psykiske problemer, og udstedte 9
pabud om tilsyn og kontrol, og 4 personer fik arbejdsforbud. Herudover er
embedsleegerne Igbende i kontakt med sundhedspersoner vedrgrende
samme forhold, men omfanget af disse kontakter er Sundhedsstyrelsen
ikke bekendt med.”



