
 

 

 

Folketingets Sundheds- og Ældreudvalg har den 13. januar 2021 stillet følgende 

spørgsmål nr. 613 (Alm. del) til sundheds- og ældreministeren, som hermed besvares 

af sundhedsministeren.  Spørgsmålet er stillet efter ønske fra Liselott Blixt (DF). 

 

Spørgsmål nr. 613:  

”Vil ministeren kommentere henvendelse af 6/11-20 fra Skizofreniforeningen om for-

slag om gratis, tidsubegrænset tildeling af psykosemedicin til skizofreniramte, jf. SUU 

alm. del – bilag 144?” 

 

Svar: 

I henvendelsen fra Skizofreniforeningen, der henvises til i spørgsmålet, stiller forenin-

gen dels forslag om, at den nuværende 2-årige tidsbegrænsning for vederlagsfri udle-

vering ophæves, så alle skizofreniramte har mulighed for at få tilbudt livslang veder-

lagsfri medicin udleveret og administreret af behandlingsstedet, dels at medicinen i 

videst omfang tildeles som depotmedicin for at sikre adhærens til behandlingen. 

 

For så vidt angår forslaget om tidsubegrænset tildeling af psykosemedicin til skizofre-

niramte, kan jeg henvise til justitsministerens besvarelse af spørgsmål nr. 1848 (Alm. 

del) fra Folketingets Retsudvalg af 26. november 2020, hvor det bl.a. fremgår: 

 

At der ydes almindeligt regionalt medicintilskud til al tilskudsberettiget receptordine-

ret medicin herunder til antipsykotika. I 2021 udgør den maksimale årlige egenbeta-

ling ved køb af tilskudsberettiget medicin per person 4.270 kr. Desuden yder kommu-

nen tilskud til egenbetalingen under visse omstændigheder fx via helbredstillæg. 

 

At regionerne derudover har besluttet, at medicin kan udleveres vederlagsfrit til pati-

enter i enkelte tilfælde, hvor patienten ikke er indlagt på sygehus. Medicin, der er 

omfattet af denne ordning, er opført på en særlig liste.: https://www.regio-

ner.dk/media/12701/vederlagsfri-udlevering-af-medicin-december-2019.pdf  

 

Af listen fremgår, at der i en begrænset periode på ca. to år kan udleveres antipsyko-

tika vederlagsfrit til patienter med skizofreni i starten af deres sygdomsforløb. 

 

Det er ikke muligt inden for rammerne af denne besvarelse at estimere udgifterne til 

vederlagsfri psykosemedicin til alle skizofreniramte hele livet. 

 

Ud fra de foreliggende data indhentet fra Sundhedsdatastyrelsen kan det oplyses, at 

hvis reglerne for vederlagsfri udlevering af antipsykotiske lægemidler, defineret som 

ATC-gruppe N05A, blev ændret til at omfatte samtlige patienter ville det for året 

2019 have betydet en ekstraudgift til regionerne på 60 mio. kr. (svarende til udgif-

terne til patientens egenbetaling i 2019 på 52 mio. kr. samt de kommunale udgifter i 

2019 på 8 mio. kr.). 
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Side 2 

Der er pt. ikke planer om at udvide ordningen.  

 

For så vidt angår, at medicinen i videst muligt omfang gives som depotmedicin, kan 

jeg oplyse, at det fremgår af National Klinisk Retningslinje for behandling af patienter 

med skizofreni og komplekse behandlingsforløb med vedvarende symptomer, mis-

brug eller mangelfuld behandlingstilknytning, at da adhærens kan være vanskeligt at 

vurdere, vil depotinjektionsbehandling med antipsykotiske lægemidler være en rele-

vant overvejelse hos en stor gruppe af patienter med vedvarende psykotiske sympto-

mer. Det vurderes derfor, at alle patienter med skizofreni og vedvarende psykotiske 

symptomer kan tilbydes behandlingen.  

 

Regeringen vil i den kommende 10-års plan for psykiatrien sætte den langsigtede ret-

ning for det samlede psykiatriområde. Et af fokusområderne vil være at styrke be-

handlingskvaliteten og sikre sammenhægende behandlingstilbud på tværs af sund-

heds- og socialområdet. 

 

 

 

 

Med venlig hilsen 
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