
Besvarelse af spørgsmål nr. 416 (Alm. del), som Folketingets 
Sundhedsudvalg har stillet til ministeren for sundhed og forebyg-
gelse den 31. marts 2009. Spørgsmålet er stillet efter ønske fra 
Karl Bornhøft (SF).

Spørgsmål 416:
"Finder ministeren det rimeligt, at patienter med psoriasisgigt pludselig bliver af-
skåret fra en behandling, som de i mange år har oplevet har virket på dem, jf. sagen 
i Region Nordjylland."

Svar:
Jeg har til brug for besvarelsen af spørgsmålet anmodet Sundhedsstyrelsen om en 
udtalelse. Sundhedsstyrelsen oplyser følgende:

"Det er væsentligt at nævne, at regionerne har ansvaret for den regionale sundheds-
planlægning.

Psoriasisgigt kan behandles på flere forskellige måder. Udover klimabehandling 
findes der medikamentel behandling i form af "gængse" gigtmidler og i form af 
biologisk behandling. Klimabehandling kan være et vigtigt behandlingstilbud for 
patienter med svær psoriasis, herunder patienter med svær psoriasis og ledsympto-
mer, som ikke tåler medicinsk og biologisk behandling, eller hvor medicinsk og 
biologisk behandling af anden årsag ikke er egnet.

Patienter med svær psoriasis og ledsymptomer, som behandles med biologiske 
lægemidler, får ofte en høj grad af symptomfrihed eller væsentlig bedring gennem 
lange tidsperioder, ofte flere år. De biologiske lægemidler er i stand til at stoppe 
leddestruktionen og forhindre eller reducere risikoen for invaliditet væsentligt.

Brugen af biologiske lægemidler er i hastig udvikling. Ved brug af biologiske læ-
gemidler bør der derfor være særlig opmærksomhed på bl.a. afgrænsning af indika-
tionen for behandlingen samt bivirkningerne herved. Der foregår i øjeblikket drøf-
telser om den fremtidige organisering af behandling med biologiske lægemidler, og 
Sundhedsstyrelsen kan derfor ikke kommentere dette nærmere på nuværende tids-
punkt."

Jeg kan henholde mig til Sundhedsstyrelsens oplysninger og finder, at en nærmere
vejledning fra de centrale sundhedsmyndigheders side om de forskellige behand-
lingsformers rolle i behandlingen af psoriasis og psoriasisgigt bør afvente den 
igangværende faglige afklaring.
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