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[Justitsministeren]

dighed have opmarksomheden henvendt pd
de szrlige politimassige problemer pd Gren-
land.

Jeg kan i den forbindelse oplyse, at det
gennem flere ar har vearet en fast tradition,
at politimesteren i Grenland almindeligvis et
par gange om daret har haft dreftelser med
sdvel rigspolitichefen som ministeriet vedroe-
rende den politimassige betjening af Gron-
land. Ved de seneste meoder i justitsministeri-
et har endvidere deltaget reprasentanter for
Groenlands Politiforening. Det er ministeriets
opfattelse, at man netop pa disse meder har
lost en raeekke konkrete problemer.
~Jeg kan til slut tilsige min fulde stotte til

det navnte arbejde, og jeg vil i gorligt om-
fang medvirke til at forbedre den politimas-
sige betjening af Grenland.

Spm. nr. 461
Til indenrigsministeren (16/1 81) af:

Birthe Nielsen (SF):

»Vil ministeren oplyse folketinget om,
hvilke erfaringer og vurderinger der ligger til
grund for, at sundhedsstyrelsen har indfert et
cirkulzre, der indebarer, at man nu kan be-
handle »hyperaktive« bern med amfetamin
og tilsvarende afhangighedsskabende psyko-
farmaka?«

Begrundelse

I et tidligere amfetamincirkulare fra sund-
hedsstyrelsen af 18. december 1972 overve-
jede. man et totalt forbud mod amfetamin-
praeparater og indskarpede landets leger, at
sundhedsstyrelsen ansd det for serdeles risi-
kabelt at ordinere amfetamin eller tilsvaren-
de stoffer til patienter, medmindre de pagal-
dende led af narkolepsi (unaturlige sevn-
anfald) og diagnosen var stillet af en special-
kyndig lege.

I det nye cirkulere af 15. juni 1980 optrae-
der »hyperkinetisk syndrom«, populart kaldt
»hyperaktivitet«, hos bern side om side med
narkolepsi. Desuden kraves der ikke lenge-
re, at barnet skal underseges af en specialist.

Der hersker desuden i bade danske og in-
ternationale fagkredse stor usikkerhed om,
hvad »hyperaktivitet« hos bern dekker over.
Diagnosen er helt elastisk.

Sundhedsstyrelsen har desuden i 1978 ud-
talt, at amfetamin til overaktive bern i Dan-

mark slet ikke kunne komme péa tale. Fra
fagligt hold har man endvidere udtalt, at
man har ringe kendskab til langtidsvirknin-
gerne af behandlingen, men at nogle af de
ojeblikkelige virkninger er nedsat appetit,
problemer med vaksten og sovnforstyrrelser.

Accepterer man, at »hyperaktivitet« hos
bern er en gyldig diagnose, som automatisk
medforer amfetaminbehandling, s& risikerer
man, at flere og flere bern star i fare for at
blive spist af med medikamenter. Og man vil
i stigende grad se bort fra de samfundsmas-
sige, sociale og familiemessige forhold, som
ofte er arsagen til forstyrrede og urolige
boern, s vi far en uliyggelig form for symp-
tombehandling.

Besvarelse (21/1 81):

Indenrigsministeren (Henning Rasmussen):

I sundhedsstyrelsens cirkulere af 15. juli
1980 er diagnosen »hyperkinetisk syndrom«
medtaget som en mulig indikation for be-
handling med centralstimulerende legemid-
ler. Dette er imidlertid ifelge sundhedsstyrel-
sen udelukkende sket for at bringe cirkulae-
rets bestemmelser a4 jour med den faktiske
udvikling i praksis. Behandling af bern med
hyperkinetisk syndrom med centralstimule-
rende legemidler er foregdet her i landet i
mange &r, men ikke i stort omfang. At denne
diagnose nu er medtaget i cirkularet, er der-
for kun en stadfestelse af en rent faktisk
geldende legelig praksis.

Der er heller ikke — som anfort i begrun-
delsen for spergsmaélet — tale om, at diagno-
sen »hyperkinetisk syndrom« automatisk
medforer amfetaminbehandling. Tveertimod
har sundhedsstyrelsen foranlediget af den
opstdede tvivl om forstdelsen af cirkularet
pé dette punkt i en meddelelse af 15. decem-
ber 1980 til samtlige landets leeger m. fl. pre-
ciseret, at der med udsendelsen af det pagel-
dende cirkulare ikke har varet tale om en
liberalisering fra sundhedsstyrelsens side,
hverken i relation til indikationsomradet el-
ler vedrerende behovet for forudgdende spe-
cialistundersogelse.

For s& vidt angar spergsmalet om forudgé-
ende specialistundersogelse er det sundheds-
styrelsens principielle opfattelse, at man sé
vidt muligt ikke skal fastsette regler for,
hvorledes lager skal behandle bestemte syg-
domme, men at den enkelte lege vealger,



