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Folketingets Sundheds- og Z£ldreudvalg har den 3. juli 2017 stillet fglgende spgrgsmal
nr. 1037 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares. Spgrgsmalet er stil-
let efter gnske fra Yildiz Akdogan (S).

Spgrgsmal nr. 1037:

"Mener ministeren, at det er tilstraekkeligt, at Sundhedsstyrelsens anbefalinger ”i det
store og hele overholdes”, som ministeren angiver i samradet om antidepressiv medi-
cin den 27. juni 2017?”

Svar:

Som oplyst under samradet den 27. juni 2017 fremgar det af Sundhedsstyrelsens vej-
ledning fra 2013 til medikamentel behandling af bgrn og unge under 18 ar med psyki-
ske lidelser, at det er en bgrne- og ungdomspsykiatrisk speciallaegeopgave at vurdere,
om et barn under 18 ar har behov for behandling med antidepressive leegemidler. |
nogle tilfeelde kan ogsa bgrnelaeger iveerksaette den medicinske behandling.

Den praktiserende laege kan herefter overtage den videre behandling efter konkret
aftale og i samarbejde med speciallaegen i bgrne- og ungdomspsykiatri. Den eneste
undtagelse hertil er akutte tilfaelde. Her kan andre lzeger undtagelsesvis starte den
medikamentelle behandling efter konference med en specialleege i bgrne- eller ung-
domspsykiatri. Leegen skal samtidig henvise barnet eller den unge til en vurdering af
en relevant specialleege.

Som jeg ligeledes oplyste, har Sundhedsdatastyrelsen trukket oplysninger over, hvem
der har udskrevet fgrste recept af antidepressiva for bgrn og unge. Tallene viser
ifplge styrelsen, at blandt de 0-17-arige er fgrste recept pa antidepressive laegemidler
i 2016 i langt stgrstedelen af tilfeldene — nemlig i knap 80 pct. af tilfaeldene — udskre-
vet af en laege med relevant speciale. Det er eksempelvis hospitalslaeger eller special-
leger i neuromedicin, bgrnepsykiatri eller paediatri. | 14,4 pct. af tilfeeldene har al-
ment praktiserende laeger udskrevet den fgrste recept pa antidepressiva til barnet.

Det er ud fra tallene ikke muligt at sige, om der er tale om et akut tilfeelde, hvor den
alment praktiserende laege forud for receptudstedelsen har konfereret med en speci-
allaege i bgrne- og ungdomspsykiatri. Er det tilfeeldet, vil medicinudskrivningen fore-
taget af den alment praktiserende lege veere i overensstemmelse med Sundhedssty-
relsens vejledning, forudsat at laegen efterfglgende sgrger for at henvise barnet til en
relevant speciallaege. Det vil i sa fald betyde, at vejledningen fglges i 94,4 pct, af til-
feeldene.

Dette forhold sammenholdt med det faktum, at en opggrelse fra Region Hovedsta-
dens Psykiatri viser, at langt stgrstedelen af de bgrn og unge, som i 2016 har modta-
get behandling med SSRI-leegemidler, har modtaget psykosocial indsats fgr pabegyn-
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delse af medicinsk behandling, betrygger mig i, at behandlingen pa omradet generelt
foregar pa forsvarlig vis.

Her finder jeg det samtidig vaesentligt at fremhave, at forbruget af antidepressive lae-
gemidler hos bgrn og unge ifglge Sundhedsdatastyrelsen har vaeret faldende siden
2010, og at antallet af personer, der far antidepressiva, nu er naet ned pa det laveste
niveau i den 10-arige periode, som styrelsen har kigget pa. Det vil sige, at forbruget er
lavere nu end for 10 ar siden, altsa i 2007.

Faldet i forbrug gaelder bade hele gruppen af de 0-24 arige brugere under ét og hen-
holdsvis gruppen af bgrn under 18 ar og unge pa 18-24 ar. Ligesom det gaelder for
begge kgn. Ogsa forbruget malt pa maengde er ifglge styrelsen faldet siden 2010. En-
delig er ogsa forbruget i undergruppen af SSRI-praeparater faldet hos bgrn og unge.

Sa udviklingen gar den rigtige vej hele vejen rundt og vidner, som jeg ser det, om sti-
gende opmaerksomhed fra laegernes side pa, at medicinsk behandling af bgrn og unge
med psykiske lidelser ikke er fgrstevalg, og at der findes en raekke alternativer til me-
dicinsk behandling.

Pa den bagrund finder regeringen ikke anledning til at iveerksaette yderligere initiati-
ver pa omradet end dem, som jeg naevnte pa samradet. Det vil blandt andet sige en
gennemgang af styringen i psykiatrien, forlgbsprogrammer for bgrn og unge med de-
pression, angst, spiseforstyrrelser og ADHD samt ivaerksaettelse af landsdaekkende
obligatorisk efteruddannelse af speciallaeger og specialpsykologer i bgrne- og ung-
domspsykiatrien.

Med venlig hilsen

Ellen Trane Ngrby /  Camilla Rosengaard Villumsen
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