
 

 

Besvarelse af spørgsmål nr. 10 (B 41), som Folketin-
gets Sundhedsudvalg har stillet til indenrigs- og sund-
hedsministeren den 6. marts 2006 
 

Spørgsmål 10: 
"Kan ministeren oplyse, hvad status er for antallet af gigtpatienter i biolo-

gisk behandling, herunder de geografiske forskelle?" 

 

Svar: 
Jeg har til brug for besvarelsen af spørgsmålet indhentet følgende udtalelse 

i Lægemiddelstyrelsen, hvortil jeg kan henholde mig: 

 

”Der anvendes fire biologiske lægemidler i behandlingen af leddegigt.  

 

• Enbrel® (ATC-kode L04AA11) 

• Remicade® (ATC-kode L04AA12) 

• Kineret® (ATC-kode L04AA14) 

• Humira® (ATC-kode L04AA17) 

 

Det er ikke muligt at tage højde for de tilfælde, hvor lægemidlerne kan være 

anvendt til andre indikationer end leddegigt. Det vides, at især Remicade® 

anvendes til andre indikationer end leddegigt.  

 

Behandling med de fire lægemidler foregår oftest på sygehusene. Her bli-

ver cpr-nummeret ikke registreret i forbindelse med registreringen af læge-

middelforbruget. Derfor er det ikke muligt at oplyse det samlede antal per-

soner i behandling.  

 

Der vises i stedet en opgørelse af det samlede forbrug af døgndoser (DDD) 

på landsplan (Tabel 1) og en beregning af forbruget per 1000 indbyggere i 

henholdsvis Øst- og Vestdanmark (Figur 1).  

 

I Tabel 1 ses det samlede forbrug i Danmark. Forbruget er stigende, f.eks. 

er forbruget steget med 46 pct. fra 2004 til 2005. 

 

Tabel 1. Det samlede mængdeforbrug (DDD) af biologiske lægemidler til behandling af leddegigt i 

Danmark. 

 2001 2002 2003 2004 2005 

Enbrel® . . 39.829 182.589 293.617 

Remicade® 163.709 261.977 362.378 461.259 610.568 

Kineret® . 7.098 10.605 5.446 6.384 

Humira® . . 15.007 136.302 234.978 

I alt 163.709 269.075 427.819 785.596 1.145.547 
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I Figur 1 sammenlignes forbruget per indbygger i Østdanmark med forbru-

get i Vestdanmark. Fyns amt indgår her i Vestdanmark. Forbruget i Øst-

danmark er størst, og f.eks. ses det, at i 2004 og 2005 var forbruget 28-29 

pct. mindre i Vestdanmark end i Østdanmark. 

 

Figur 1. Det samlede forbrug af Enbrel®, Remicade®, Kineret® og Humira® i henholdsvis Øst- og 

Vestdanmark. Fyns Amt indgår her i Vestdanmark.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

I de to opgørelser indgår det samlede forbrug på sygehusene samt de få 

gange, lægemidlerne blev ordineret i almen lægepraksis.  

 

I de geografiske data er det ikke muligt at tage højde for det frie sygehus-

valg, og det er ikke muligt at tage højde for eventuelle geografiske forskelle 

på anvendelsen af lægemidlerne til andre indikationer end leddegigt.”  
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