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Folketingets Sundhedsudvalg har den 11. april 2011 stillet følgende spørgsmål 
nr. 610 (Alm. del) til indenrigs- og sundhedsministeren, som hermed besvares.
Spørgsmålet er stillet efter ønske fra Sophie Hæstorp Andersen (S).

Spørgsmål nr. 610:
’’Hvordan vil ministeren sikre, at demente personer får stillet diagnosen tidlige-
re, således at sygdommens udvikling kan forsinkes? (Jf. Ekstra Bladet, 08.april
2011, " Vores hjerner visner bort")”

Svar:
Jeg har til brug for besvarelsen anmodet Sundhedsstyrelsen om en udtalelse. 

Sundhedsstyrelsen oplyser, at de diagnostiske muligheder gennem en længe-
re årrække har været under udvikling på demensområdet, og der findes nu en 
bred vifte af muligheder for at stille specifikke demensdiagnoser med henblik 
på valg af dels behandling med nyere specifikke lægemidler mod demens og 
dels psyko-social støtte. Denne behandling og støtte kan udelukkende udsky-
de eller forsinke den fremadskridende forringelse af funktioner ved nogle de-
menstilstande, da det ikke er muligt at helbrede demens.

Siden midten af 1990’erne er der sket en markant stigning i antallet af perso-
ner, der får stillet en demensdiagnose, hvilket formodentlig skyldes, at læger 
og sygeplejersker er blevet mere opmærksomme på demens og bedre til at 
stille diagnosen. Til trods herfor er der stadig en udfordring i at sikre udredning 
og korrekt diagnostik til personer med demens.

Sundhedsstyrelsen oplyser endvidere, at Dansk Selskab for Almen Medicin 
har udarbejdet en klinisk vejledning, som bl.a. har til formål at sikre hensigts-
mæssig opsporing og diagnostik af personer med demens i almen praksis.

Sundhedsstyrelsen har gennem en årrække haft fokus på demensområdet, og 
har i den forbindelse udgivet en række publikationer, som bl.a. beskriver be-
hovet for tidlig diagnostik af demens samt hensigtsmæssig behandling og pleje 
af demente. Det drejer sig om: Demens – den fremtidige tilrettelæggelse af 
sundhedsvæsenets indsats vedrørende diagnostik og behandling (2001), Ud-
redning og behandling af demens – en MTV (2008) samt Demens – ikke-
farmakologiske interventioner - en kommenteret udenlandsk MTV (2010). 

Regeringen har ligeledes fokus på demensområdet. Som opfølgning på fi-
nansloven for 2010 nedsatte regeringen og Dansk Folkeparti derfor i januar 
2010 en arbejdsgruppe, der skulle udarbejde en national handlingsplan for 
demens. Den nationale handlingsplan for demens blev offentliggjort i decem-
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ber 2010. Handlingsplanen indeholder 14 konkrete anbefalinger, som skal for-
bedre vilkårene for mennesker med demens og deres pårørende. En af anbe-
falingerne vedrører udarbejdelsen af kliniske retningslinjer for bl.a. diagnostik 
af demens. 

Sundhedsstyrelsen oplyser, at styrelsen er ved at planlægge udarbejdelsen af 
tværfaglige og tværsektorielle kliniske retningslinjer på demensområdet. Ret-
ningslinjerne forventes at omhandle tidlig opsporing af patienter i almen prak-
sis, udredning, behandling, kontrol samt pleje af personer med demens. Ret-
ningslinjerne vil således danne baggrund for den fremtidige håndtering af op-
sporing og diagnosticering, og vil bidrage til at sikre rettidig diagnostik af per-
soner med demens.

Sundhedsstyrelsen påpeger, at der bør være opmærksomhed på etiske pro-
blemstillinger i forbindelse med tidlig diagnosticering. Særligt bør overvejes 
hvem der kan og bør træffe beslutning om at indlede tidlig diagnosticering. En 
sådan beslutning bør træffes af personen selv på et informeret grundlag, evt. 
efter samråd med nærmeste pårørende og den praktiserende læge. 

Jeg kan henholde mig til Sundhedsstyrelsens oplysninger. 

Med venlig hilsen

Bertel Haarder  /   Camilla Lund-Cramer


