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Under henvisning til Folketingets Socialudvalgs brev af 20. december
2007 felger hermed velfeerdsministerens endelige svar pd sporgsmal nr.
77 (SOU Alm. del).

Spergsmal nr. 77:

”Ministeren bedes kommentere Sytter Kristensens, landsformand i LEV,
bemerkninger i Berlingske d. 16. december 2007 om

- at misbruget af psykofarmaka pa “Tokanten” ”... ikke er noget sertilfal-
de...”, men tvaertimod er udbredt pa institutioner for udviklingsheemmede; og
hvad patenker ministeren evt. i samarbejde med sundhedsministeren og
embedslageinstitutionen at gore for at komme dette angivelige misbrug af
medicin til livs?

- at udviklingshemmede udsattes for magtmisbrug pa flere institutioner; og
patenker ministeren at udrede LEV s pastand om udbredt magtmisbrug? ”

Svar:

Med henvisning til mit forelgbige svar af 16. januar 2008 pa spergsmal 77
har jeg til brug for besvarelse af forste del af spergsmalet modtaget folgende
bidrag fra Sundheds- og Forebyggelsesministeriet:

”Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse har anmodet Sundhedsstyrelsen
om et bidrag til besvarelsen af spergsmélet. Sundhedsstyrelsen har bl.a. an-
fort, at enhver autoriseret sundhedsperson i henhold til autorisationslovens §
17 er forpligtet til at udvise omhu og samvittighedsfuldhed under udgvelsen
af sin virksomhed, herunder ved ordination af leegemidler.

Sundhedsstyrelsen udsendte i sommeren 2007 “Vejledning om behandling
med antipsykotiske legemidler til patienter over 18 ar”. Vejledningen er en
precisering af den omhu og samvittighedsfuldhed, en lege skal udvise ved
behandlingen med antipsykotiske legemidler. Det fremgér bl.a., at behand-
lingen med antipsykotiske leegemidler kun ber ske pé klar og entydig indika-
tion, samt at udskrivningen af disse leegemidler kun ber ske efter forudgéen-
de personlig konsultation mellem laeege og patient. Der ber ved behandlin-
gens start foreligge et estimat over, hvor lang tid behandlingen ber vare,
samt hvornar der skal ske vurdering af behandlingseffekten.



I forbindelse med en endring af Sundhedsloven, som blev vedtaget af Folke-
tinget den 15. december 2006, har Sundhedsstyrelsen faet mulighed for via
den Personlige Elektroniske Medicinprofil (PEM) at folge laegernes udskriv-
ning af bl.a. antipsykotiske leegemidler. Sundhedsstyrelsen anferer, at det
forventes, at overvigningssystemet vil kunne etableres i foraret 2008, og at
det herefter vil vere muligt for Sundhedsstyrelsen og embedslaegerne at
identificere, hvilke leeger der eventuelt uhensigtsmessigt udskriver antipsy-
kotiske leegemidler.

Sundhedsstyrelsen oplyser, at styrelsen i samarbejde med Laegemiddelstyrel-
sen planlegger at kortlaegge forbruget af antipsykotiske laegemidler, og at
styrelsen pd baggrund af denne undersogelse i lobet af sommeren 2008 i
dialog med Dansk Psykiatrisk Selskab og Dansk Selskab for Almen Medicin
vil tage stilling til, om der er behov for yderligere tiltag inden for omradet.

Sundhedsstyrelsen har den 30. juni 2007 udsendt en vejledning om ordinati-
on og handtering af laegemidler. Vejledningen er blandt andet rettet til laeger
og plejepersonale i plejeboliger og i hjemmeplejen, men ogsa til andet per-
sonale, der medvirker ved medicinhandtering. Vejledningen indeholder en
detaljeret gennemgang af omradet.

Sundhedsstyrelsen oplyser, at den behandlende laege har det overordnede
ansvar for behandlingen. En leege kan imidlertid delegere medicingivning til
en medhjelp, ligesom laegen kan delegere vurderingen af behandlingsbehov
og ivaerksattelse af behandling med medicin til personalet pé f.eks. bosteder
for psykisk udviklingsheemmede. Det skal da fremga, hvilke indikationer og
symptomer, der skal vere til stede, for personalet kan behandle patienten
med medicinen.

I den artikel, der henvises til i spergsmalet, anfores, at patienterne fik for
meget p.n. medicin. Sundhedsstyrelsen oplyser, at p.n. medicin er den medi-
cin, der kan gives ved behov, og at den behandlende leege ogsa er ansvarlig
for ordinationerne af denne medicin. I disse situationer delegerer laegen til
personalet at vurdere patientens behandlingsbehov og ivaerksatte behandling
med medicin inden for fastsatte rammer (dosis, doseringshyppighed eller —
interval og maksimal dosis).

Medicingivningen skal forega i negje overensstemmelse med de instrukser,
som lagen har givet, og en plejeperson ma kun foretage @ndringer af ordina-
tionen efter aftale med laegen. Safremt personen ikke mener sig i stand til at
varetage medicingivningen forsvarligt, skal vedkommende frasige sig opga-
ven. Personen har ligeledes pligt til at sige fra, hvis den pageldende far mis-
tanke om fejl eller andre misforstéelser.

Ledelsen af f.eks. et bosted for psykisk udviklingsheemmede er ansvarlig for,



at der er opstillet tilstreekkelige instrukser vedrerende medicingivningen.
Ledelsen er ogsé ansvarlig for, at det personale, der udferer medicingivning,
er instrueret og opleert heri. Personalet er forpligtet til at fere ordnede opteg-
nelser bl.a. over den givne behandling, herunder hvilken medicin, der er
givet og pé hvilken baggrund.

Ministeriet for Sundhed og Forebyggelse kan afslutningsvis oplyse, at mini-
steren for sundhed og forebyggelse har anmodet Lagemiddelstyrelsen om pa
det naeste made i Forum for Vurdering af Laegemiddelforbrug at fremlaegge
en analyse og vurdering af forbruget af antipsykotiske lagemidler med hen-
blik pa de videre overvejelser.”
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