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Til adressaterne pa den vedhaftede heringsliste

Horing af de nationale kliniske anbefalinger for forebyggelse og be-
handling af adfeerdsmzessige og psykiske symptomer ved demens

Sundhedsstyrelsen sender hermed et udkast til de nationale kliniske anbefalin-
ger for forebyggelse og behandling af adfeerdsmaessige og psykiske symptomer
ved demens 1 hering.

Anbefalingerne erstatter de tidligere NKR for demens og medicin (2018) og
NKR for forebyggelse og behandling af adferdsmeessige og psykiske sympto-
mer hos personer med demens (2019).

Der er udarbejdet fire anbefalinger; to om non-farmakologiske interventioner
og to om farmakologiske interventioner, specifikt brug af antipsykotiske laege-
midler.

De non-farmakologiske anbefalinger omhandler strukturerede og malrettede in-
terventioner, hvor den ene har fokus aktivitet, deltagelse og interpersonel rela-
tionsdannelse og den anden pé fysiske omgivelsesfaktorer . Ved
den forste har vi lavet en steerk anbefaling for interventionerne.

Anbefalinger af non-farmakologiske aktiviteter som forstevalg ved psykiske og
adferdsmassige symptomer ved demens var ogsé en del af de tidligere NKR.
Det nye er, at der er langt mere evidens end tidligere. Der peges ikke pa speci-
fikke tiltag, men i stedet at der arbejdes systematisk med malrettede og tilpas-
sede aktiviteter, som inkluderer deltagelse og interpersonel relationsdannelse
tilpasset den enkelte person med demens.

De farmakologiske anbefalinger inkluderer en opdatering af en tidligere anbefa-
ling om, hvorvidt man ber anvende antipsykotiske leegemidler til behandling af
adferdsmassige og psykiske symptomer hos personer med demens. Her anbe-
faler vi, at man ikke anvender antipsykotika. Vi anerkender, at der kan vere si-
tuationer, hvor personen med demens er til fare for sig selv eller andre eller er
sa sveert psykisk forpint, og man ser sig nedsaget til at behandle med et lege-
middel. Derfor har vi inkluderet en anbefaling, hvor vi sammenligner, om man
ber anvende antipsykotika eller benzodiazepiner til akutte situationer.

En national klinisk anbefaling indeholder alene konkrete handlingsanvisninger
inden for udvalgte, velafgraensede kliniske problemstillinger (dvs. hvad der skal
gores og hvem er det relevant for). Den har ikke som formdl at afklare visita-
tion og organisering af indsatsen (hvem der skal tilbyde indsatsen) eller sam-
fundsekonomiske konsekvenser (hvad er den afledte effekt pa ressourcerne og
er disse til stede).

10. december 2024

Sagsnr. 05-0000-172
Reference mkmk
nkrsekretariat@sst.dk

Sundhedsstyrelsen
Islands Brygge 67
2300 Kgbenhavn S
Danmark

T+45722274 00
E sst@sst.dk
www.sst.dk



Formalet med heringen er at indhente synspunkter og bidrag til anbefalingen,
herunder sarligt evidensgrundlaget og rationalet for anbefalingen samt eventu-
elle udfordringer ved implementering af anbefalingen.

Udkastet til anbefalingen er sendt i1 bred offentlig hering via Heringsportalen
www.hoeringsportalen.dk. Derudover er udkastet til anbefalingen sendt i hering
hos de organisationer, myndigheder mv, der er anfort pa heringslisten. Hvis I
vurderer, at der er relevante heringsparter, som ikke fremgér af heringslisten,
bedes I venligst give os besked. I er velkomne til at videresende hegringsmailen.

Sundhedsstyrelsen skal bede om at bemarkninger og kommentarer til udkastet
sendes til Sundhedsstyrelsen, Evidensbaseret Medicin pa NKRsekreta-
riat@sst.dk senest fredag d. 17. januar 2025 kl. 12.00.

Eventuelle sporgsmal kan rettes til NKR sekretariatet pd NKRsekreta-

riat@sst.dk.

Pé forhénd tak for jeres bidrag.

Med venlig hilsen

S P

Maria Herlev Ahrenfeldt
Enhedschef
Sundhedsstyrelsen
Evidensbaseret Medicin
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