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ge, og tilskuddet bevilges med op til 6 méneders
tilbagevirkende kraft. '

Der er altsa tale om relativt dyre leegemidler.
Derfor er det ogsa vigtigt, at behandling kun
bruges til behandling af patientgrupper, hvor de
pégaldende leegemidler har vist effekt. Leege-

middelstyrelsen har oplyst, at kun 60 pct. afalle -

demenstilfeelde skyldes Alzheimers sygdom.’
Det er derfor seerlig vigtigt, at andre arsager til
demens, eksempelvis depression eller andre al-
vorlige sygdomme i hjernen, er udelukket, idet
disse sygdomme skal behandles med andre lee-
gemidler.

Det er min opfattelse, at man gennem enkelt-
tilskudsordningen sikrer, at disse forudseetnin-
ger er opfyldt til gavn for bade patienter og sy-
gesikring, og derfor tror jeg i virkeligheden, sé-
dan som det ogsa blev antydet i spzrgsmélet for,
at der, hvor den store udfordring ligger, er i at fa
dlagnostlceret i tide og korrekt.

Sophie Haestorp Andersen (S): -

Jeg er bestemt ikke uenig i, at det, der skal til, er
en langt tidligere diagnosticering. De tal, jeg har
hart, drejer sig om, at der er ca. 25.000 menne-
sker i Danmark, der lider af Alzheimers sygdom
imild grad, og at kun 5.000 af de personer reelt
er i behandling.

Det bringer mig videre til at sige, at selvfalge-
lig er diagnosticering det, vi skal felge op pa.
Selvfelgelig er noget af det, som jeg godt kunne
teenke mig, at sundhedsministeren falger op pa,
leegernes efteruddannelse pé& det her omrade.
Men i det gjeblik, personer er blevet diagnostice-
ret af en specialleege, kunne man maske med
fordel kigge til den norske model, som blev ind-
fort pr. 1. juli, hvor adgangen til at seette folk i
medicinsk behandling med det samme er blevet
gjort mere dben, méske med det til folge — tror
jeg, de haber bade i Norge og i Danmark — at
man kan udsaette folks sygdom ilangt hejere
grad. ,

Jeg vil ogsé sige, at det undrer mig lidt, at
svaret fra ministeren stadig veeker, at det her jo
kun hjeelper lidt, og at medicinen er dyr, sa der-
for skal man maske lige veere lidt varsom her,
nér det jo rent faktisk er Jes Spgaard fra Institut
for Sundhedsveesen, der selv har udgivet en rap-
port tilbage i september-oktober 2002, der ogsé
peger p4, at der er brug for at seette flere folk i
behandling, der erbrug for en hurtigere diagno-
sticering, og der er brug for en lettere adgang til
medicinen og til de her forebyggende foranstalt-

ninger, der skal sikre, at folk ikke bliver mere sy-
ge.

Indenrlgs- og sundhedsmmlsteren (Lals Lokke
Rasmussen):
Jeg har en fornemmelse af, at der slet ikke er no-
gen uenighed om det her, s& det bliver sddan lidt
en leg med ord. For det er jo et spergsmal om,
hvornar noget har en lille effekt, og hvornar det
har en stor effekt. Det er alts& 60 pct. af de de-
mente, der har Alzheimers demens; det er i for-
hold til de 60 pct., den her medicin har én effekt.
Den har en dokumenterbar effekt pa de der 6-12
maneder, og sé er der follow-up-studier, der vi-
ser, at der méske er en leengere effekt.

Om det er en stor eller en lille effekt, er jo lidt

et temperamentsspmgsmél Jeg har det grund-

synspunkt, at ndr det har en effekt, skal vi ogsé
forfelge den effekt, og derfor stér jeg ikke og
pleederer for, at disse patienter ikke skal have
den medicin. De fér den medicin efter reglerne
om enkelttilskudsordning, og derfor er diskussi-
onen her altsé, om man skal opgive den ordning
og seette en ordning i stedet, hvor der generelt er
tilskud. Det er jo sadan set det, disputten star
om. :

Kl. 17.00

Nér jeg ikke mener, man skal det, er det, fordi

-det altsé skaber risiko for, at der er patienter,

som ikke har nytte af den medicin, som far den
medicin med skadelige bivirkninger til folge.

Det er i gvrigt sadan, at for en del af de her
preeparaters vedkommende har man skiftet ud-
leveringsgruppe her pz. 3. februar, sdledes at det
ikke kun er specialleeger, men alle leeger, der kan
udskrive nogle af disse preeparater. Det oger jo
sddan set risikoen ved at ga fra en enkelttil- -
skudsordning til en generel tilskudsordning,.

Det er slet ikke det, der sddan set er problem-
stillingen. Problemstillingen er at fa diagnostice-
ret patienterne i tide og f4 stillet den rigtige
diagnose. Og jeg vil da sddan set give spergeren
medhold i, at der er brug at gore en mdsats pa
den front.

Nu er socialministeren netop kommet ind i
salen, og s kunne jeg jo inspireret af det benytte
lejligheden til at sla et slag for det initiativ, som
socialministeren har taget med afseet i et pilot-
projekt i Frederiksborg Amt, hvor man har ud-
viklet en model med Socialministeriets stette for
en koordineret indsats p4 demensomrédet. Og
socialministeren har over for landets gvrige am-
ter og amiskommuner gjort opmeerksom pa det



