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Folketingets Sundhedsudvalg har den 13. maj 2011 stillet felgende spargsmal
nr. 742 (Alm. del) til indenrigs- og sundhedsministeren, som hermed besvares.
Spergsmalet er stillet efter anske fra Ozlem Sara Cekic (SF).

Spergsmal nr. 742:

"Er ministeren enig med Venstres sundhedspolitiske ordfgrer, Birgitte Josef-
sen, nar hun i Ude og Hjemme udtaler, at en fordobling af forbruget af SSRI
produkter over de sidste 8 ar - populaert under ét kaldet lykkepiller - ikke er
negativt ?”.

Svar:
Jeg har forelagt spgrgsmalet for Laegemiddelstyrelsen og kan pa den bag-
grund oplyse falgende:

Forbruget/salget af SSRI-produkter er steget med 59 pct. i 8-arsperioden
2003-2010. Ser man pa 10-arsperioden 2001-2010, har der veeret en stigning
pa 106 pct., dvs. godt og vel en fordobling, som det fremgar af nedenstaende
tabel.

Salg af SSRI-produkter (ATC-gruppe ATC NO6AB), méiti DDD, 2001 - 2010

Ar DDD

2001 54.565.397
2002 61.627.829
2003 70.791.704
2004 74.038.301
2005 80.545.181
2006 87.052.342
2007 94.346.518
2008 99.188.475
2009 105.836.408
2010 112.509.990

En fordobling i forbruget af antidepressiv medicin af typen SSRI i den omtaite
tidsperiode kan som udgangspunkt ikke entydigt anses for negativt. Det sti-
gende forbrug kan i et vist omfang skyldes en raekke faktorer, som ikke ngd-
vendigvis anses som negative blandt fagfolk.

SSRI anvendes blandt andet til behandling af depression. Depression er en
alvorlig, potentielt livstruende sygdom, som i de mest alvorlige former kraever



medicinske behandling. Tidligere anvendtes leegemidler af type tricykliske an-
tidepressiva (TCA), men efter fremkomsten af SSRI er denne type medicin
blevet den hyppigst anvendste til en stor del af patienterne. Dette skyldes forst
og fremmest en langt mere patientvenlig bivirkningsprofil med feerre generen-
de bivirkninger sasom forstoppelse, udtalt mundterhed, svimmelhed samt risi-
ko for rytmeforstyrrelser i hjerterytmen. Disse bivirkninger er ofte medvirkende
til, at patienter i behandling med TCA stopper med behandlingen.

Dernaest har den laegevidenskabelige forstaelse af depressionssygdommen
&ndret sig over de seneste ar. Vi ved i dag, at risikoen for at fa en ny depres-
sion stiger med antallet af depressioner, som den enkelte har gennemlevet,
samt at svaerhedsgraden af disse tilbagevendende depressioner stiger for
hvert tilbagefald. Derfor er der en stigende tendens til at behandle patienter
med tilbagefald og ofte lade sadanne patienter fortsaette pa langvarig (evt. livs-
lang) forbyggende behandling. Et sddant paradigmeskfit i den medicinske be-
handling af depression vil selvsagt ogsa medfgre et sterre forbrug set over tid.

Sidst men ikke mindst skal det ogsa huskes at SSRI - i modszetning til de zel-
dre TCA'er - har faet en lang raekke andre anvendelsesomrader tilfajet til de-
res godkendte indikationer. Her skal blandt andet nasvnes OCD (obessesiv-
kompulsiv sygdom, ofte kaldet tvangstaker og tvangshandlinger), forskellige
former for angst (panikangst og social fobi) samt spiseforstyrrelser og post-
traumatisk stress-syndrom. En sadan udvidelse af anvendelsesomradet vil
medfere, at SSRI anvendes til langt flere personer og dermed i langt sterre
meengder end andre (aeldre) antidepressiva.
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