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Folketingets Sundheds- og £ldreudvalg har den 8. februar 2018 stillet fglgende
spgrgsmal nr. 550 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares. Spgrgs-
malet er stillet efter gnske fra Trine Torp (SF).

Sp@rgsmal nr. 550:

"Ministeren bedes oversende en status over, hvad der har varet af indberetninger
af sager om poly- og overmedicinering til Sundhedsstyrelsen, fordelt pa de fem regio-
ner, siden sagen om overmedicinering i psykiatrien i Glostrup i juni 2012? ”

Svar:

Til brug for min besvarelse af spgrgsmalet har Sundheds- og Zldreministeriet indhen-
tet bidrag fra Styrelsen for Patientsikkerhed, der bl.a. fgrer tilsyn med de psykiatriske
afdelinger. Jeg henholder mig til deres bidrag.

"Indledningsvis kan bemarkes, at det ikke er muligt at lave sg@gninger i journalsyste-
met, som kan identificere poly- og overmedicinering i retspsykiatrien eller psyki-
atrien.

Styrelsen for Patientsikkerhed fgrer imidlertid tilsyn med behandlingssteder (organi-
sationstilsyn) og faglig virksomhed, der udgves af autoriserede sundhedspersoner (in-
dividtilsyn). Det betyder, at styrelsen fgrer tilsyn med retspsykiatriske og psykiatriske
afdelinger samt med laeger og @vrige autoriserede sundhedspersoner, som er ansat i
retspsykiatrien eller psykiatrien, pa lige fod med gvrige autoriserede sundhedsperso-
ner, som er underlagt styrelsens tilsyn.

Hvis styrelsen modtager indberetning, f.eks. i form af bekymringshenvendelser, om
poly- eller overmedicinering pa et behandlingssted eller vedrgrende lzeger eller gv-
rige autoriserede sundhedspersoner, som er ansat i retspsykiatrien eller psykiatrien,
vil styrelsen indlede oplysning af sagen og i den forbindelse vurdere ngdvendigheden
af en sanktion eller en anden tilsynsforanstaltning.

Styrelsen foretager som led i styrelsens tilsynsvirksomhed, og herunder som led i
planlaegningen af styrelsens fremtidige tilsyn, endvidere en kontinuerlig overvagning
af ordinationer af afhangighedsskabende medicin og ordinationer af antipsykotisk
medicin. Dette sker i form af kvartalsvise screeninger af ordinationer. Der screenes
ikke seerligt i forhold til overmedicinering eller tvangsmedicinering.

Det skal her understreges, at det faktum, at en sundhedsperson fremgar af styrelsens
screening ikke er ensbetydende med, at sundhedspersonens ordinationer er fagligt
uforsvarlige. Hvad angar ordination af opioider, kan det eksempelvis oplyses, at lae-
ger, som arbejder med misbrugsbehandling seedvanligvis vil ordinere flere og stgrre
mangder opioider, end laeger der ikke behandler misbrugere.



Leeger, som ud fra disse screeninger har et hgjt eller usaedvanligt ordinationsmgnster,
vil af styrelsen blive bedt om at redeggre for baggrunden for ordinationerne samt at
indsende relevante journaler. Styrelsen vil herefter pa baggrund af redeggrelsen og
eventuelle indhentede journaler med videre vurdere, om ordinationerne er i overens-
stemmelse med Sundhedsstyrelsens vejledning om ordination af afhaengighedsska-
bende lzeagemidler (VEIL nr. 9009 af 27/12/2013). Hvis laeger ordinerer pa uforsvarlig
vis, kan styrelsen veelge at meddele den pageldende laege et pabud om at overholde
nzavnte vejledning eller i grovere tilfaelde at indskraenke laegens ordinationsret, sale-
des at laegen ikke fremadrette kan ordinere de laeegemidler, der er omfattet af ordina-
tionsindskraenkningen. Hvis det viser sig, at der er tale om et organisatorisk problem,
f.eks. at der pa et behandlingssted generelt ordineres pa en uforsvarlig made, vil sty-
relsen oplyse sagen som en organisationssag og tage stilling til, om behandlingsstedet
skal undergives et pabud.”

Med venlig hilsen

Ellen Trane Ngrby /  Maja Sgrensen
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