
Folketingets Sundheds- og Ældreudvalg har den 3. juli 2017 stillet følgende spørgsmål 

nr. 1042 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares.  Spørgsmålet er 

stillet efter ønske fra Yildiz Akdogan (S).

Spørgsmål nr. 1042: 

”Ministeren bedes oversende en opgørelse som viser antallet af henvisninger til psy-

kiatrien foretaget fra alment praktiserende læger efter udskrivelse af receptpligtig an-

tidepressiv medicin til børn og unge fra 2010 til 2016. ”

Svar:

Jeg har til brug for besvarelsen af spørgsmålet indhentet en udtalelse fra Sundheds-

datastyrelsen. Styrelsen oplyser følgende, hvortil jeg kan henholde mig:

”Opgørelsen er afgrænset til at omfatte 0-17-årige med første receptindløsning på 

antidepressive lægemidler udskrevet fra en alment praktiserende læge i perioden 

2010 til 2016.

Sundhedsdatastyrelsen har ikke data om henvisninger og kan derfor ikke opgøre an-

tal henvisninger til psykiatrien for børn og unge med receptindløsning på antidepres-

siv medicin udskrevet af en alment praktiserende læge. I bidraget ses derfor på de 0-

17-åriges kontakt til psykiatrien i en periode omkring receptindløsningen. For ikke at 

overse, at en person allerede er set i psykiatrien inden receptindløsning, ses både på 

kontakt til psykiatrien i perioden før og efter.

Kontakt til psykiatrien opgøres som kontakt til det psykiatriske sygehusvæsen og/eller 

kontakt til privatpraktiserende psykiatere på baggrund af oplysninger fra Landspa-

tientregisteret og Sygesikringsregisteret. Der ses på kontakt i en periode fra to år før 

til et år efter receptindløsning. Afgrænsningen på to år før er valgt ud fra receptens 

gyldighedsperiode, der kan bruges i op til to år efter udstedelse. Afgrænsningen på et 

år efter receptindløsning er valgt med henblik på at tage højde for eventuel ventetid 

til behandling i psykiatrien.

Tabel 1 viser antal 0-17-årige med første receptindløsning på antidepressive læge-

midler udskrevet af en alment praktiserende læge samlet set og fordelt efter kontakt 

til psykiatrien i den valgte periode omkring receptindløsning.

Fra 2010 til 2016 falder antallet af 0-17-årige med receptindløsning på antidepressive 

lægemidler udskrevet af en alment praktiserende læge fra knap 2.000 til 233, jf. tabel 

1. Sundhedsstyrelsen indskærpede i 2011 reglerne, så både opstart- og vedligeholdel-

sesbehandlingen hos børn og unge i alderen 0-17 år med psykiske lidelser nu skal va-

retages af en speciallæge i børne- og ungdomspsykiatri1 (VEJ nr 9194 af 11/04/2013). 

1 I akutte tilfælde kan andre læger end speciallæger i børne- og ungdomspsykiatri starte be-

handlingen. Dette må dog kun ske efter konference med en speciallæge i børne- eller ung-

domspsykiatri. Lægen skal samtidig henvise barnet eller den unge til en vurdering af en special-

læge i børne- og ungdomspsykiatri.
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Side 2

Over samme periode gælder det, at en større andel af disse 0-17-årige har kontakt til 

psykiatrien før og/eller efter receptindløsning. I 2010 har 45 pct. kontakt til psykia-

trien i perioden omkring receptindløsning, hvilket stiger til omkring 60 pct. over peri-

oden.

For 2016 skal opgørelsen af kontakt til psykiatrien tages med det forbehold, at kon-

takten ikke kan følges et fuldt år efter receptindløsning for alle de 0-17-årige på 

grund af opgørelsestidspunktet medio 2017. Andelen med kontakt til psykiatrien vil 

derfor formodentlig være højere ved en eventuel senere opdatering af opgørelsen for 

2016. 

Tabel 1 Kontakt til psykiatrien1 for børn og unge (0-17 år) i forbindelse 

med første receptindløsning på antidepressive lægemidler 

udskrevet af en alment praktiserende læge2, 2010-2016

Kontakt til psykiatrien i forbindelse med første receptindløsning 

Kontakt Ingen 

År

Antal 

personer 

med re-

ceptind-

løsninger    

(0-17 år)

Antal Pct. Antal Pct.

2010 1.978 895 45,3 1.083 54,8

2011 1.306 629 48,2 677 51,8

2012 1.006 489 48,6 517 51,4

2013 669 364 54,4 305 45,6

2014 455 269 59,1 186 40,9

2015 308 193 62,7 115 37,3

20163 233 137 58,8 96 41,2

Kilde: Lægemiddelstatistikregisteret (opdateret til 31. december 2016, udtræksdato 17. august 2017), Yderregisteret (op-

dateringsdato 31. januar 2017), Landspatientregisteret (10. juli 2017) og Sygesikringsregisteret (10. marts 2008-

2016 og 10. juli 2017), Sundhedsdatastyrelsen.

Anmærkning: Antidepressive lægemidler er afgrænset til lægemidler i ATC-gruppen N06A, bortset fra bupropion og duloxetin i 

styrken 20mg og 40 mg, der bruges til stressinkonsistens. 

1Kontakt til psykiatrien omfatter kontakt til det psykiatriske sygehusvæsen og/eller afregnede ydelser hos privat-

praktiserende psykiatere (specialerne 24 og 26).

2Alment praktiserende læger dækker over specialerne 'Almen lægegerning', 'Vagtlægehjælp', 'KFA-Vagtordning', 

'KAK Vagtlægehjælp'.

3For 2016 er det ikke alle personer, hvis kontakt til psykiatrien efter receptindløsning, kan følges et fuldt år. Dette 

skyldes, at opgørelsen er lavet ved hjælp af registeropdateringer pr. 10. juli 2017. Fx betyder det, at dem med re-

ceptindløsning i oktober 2016 alene følges i en periode fra oktober til 10. juli 2017 og altså mindre end et år.” 

Med venlig hilsen

Ellen Trane Nørby      /      Camilla Rosengaard Villumsen
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