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Introduktion

IRF’s Stormgde 2023 satte fokus pa rationel brug af beroligende lsegemidler til voksne
med nyopstaet angst- og urosymptomer, samt rationel brug af melatonin til barn og unge
med sg@vnforstyrrelser. Brugen af de pageeldende laegemidler til de respektive patient-
grupper er omdiskuteret og der har manglet konsensus omkring rationel brug, som ikke
ngdvendigvis betyder intet forbrug overhovedet.

Iseer brugen af benzodiazepiner til voksne med nyopstaet angst- og urosymptomer har
gennem leengere tid veeret udskaeldt, med skarpt fokus pa hurtig aftrapning og sepone-
ring. Forbrugsmenstret, vist pa Figur 1, viser et betydeligt fald i brugen af benzodiazepi-
ner fra 2011 til 2020. Samtidig ses en stigning i brugen af lav-dosis quetiapin (antipsykoti-
kum der ved lavdosis brug har angstdeempende og beroligende effekt'), der kan veere et
udtryk for, at denne patientgruppe ikke altid kan lindres uden brug af laeagemidler.
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Figur 1: Udvikling i antal brugere af lazgemidler mod s@vnlgshed og angsttilstande,
fordelt pa la=gemiddelgruppe, 2011 og 2020.
Kilde: Indblik 30. august 2021 - Sundhedsdatastyrelsen

Voksne med nyopstaet angst- og urosymptomer fylder en betydelig del af de alment
praktiserende lsegers hverdag, uden at der findes et reelt tal pa antal af henvendelser?.
Bade symptomer og arsag er preeget af stor diversitet, ligesom patienterne selv. For at
give de rette personer den rette behandling og pa det rette tidspunkt, har Sundhedssty-
relsen i samarbejde med en specialistgruppe udarbejdet en national klinisk anbefaling
(NKA) for netop behandling i almen praksis af voksne med nyopstaet angst- og urosymp-
tomer3. Denne NKA har blandt andet veeret udgangspunkt for temaet for arets Stormade.
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Brug af melatonin til bern og unge med s@vnforstyrrelser var ogsa pa dagsordenen pa
Stormedet 2023. | efteraret 2022 udgav Sundhedsstyrelsen National klinisk anbefaling
for Behandling med melatonin ved savnforstyrrelser hos barn og unge*, da brug af mela-
tonin til bern og unge med savnforstyrrelser er steget igennem de seneste ar. Forbruget
af lzegemidler til barn og unge med s@vnforstyrrelser er vist pa Figur 2.
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Figur 2: Antal nye brugere fordelt pa type af sovemedicin.
Hele Danmark, piger og drenge, alder 0-17 ar.
Kilde: eSundhed.dk

Figur 2 viser en stor stigning i brugen af melatonin, og Figur 3 viser at stigningen er
starst hos bern fra 10-arsalderen og aeldre. Brugen af melatonin til bern og unge uden
anden sygdom er off-label, og langtidseffekter af brugen er ukendt. Selvom melatonin i
Danmark er receptpligtigt, er det ikke sveert at skaffe laegemidlet fra f.eks. udenlandske
hjemmesider. Derfor er det vigtigt at informere foraeldre og unge om rationel brug af me-
latonin ved savnforstyrrelser hos barn og unge.
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Figur 3: Antal nye brugere af melatonin fordelt pa aldersgruppe.
Hele Danmark, piger og drenge.
Kilde: eSundhed.dk
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Formalet med Stormadet 2023 var at samle alle interessenter for at informere om viden
og praksis vedrgrende af voksne med nyopstaet angst- og urosymptomer og/eller barn
og unge med sgvnforstyrrelser med udgangspunkt i de to NKA’er; Guideline National kli-
nisk anbefaling for brug af beroligende laegemidler til kortvarig symptomlindring af nyop-
stdede angst- og urosymptomer hos voksne (sst.dk) & Guideline Nationale kliniske anbe-
falinger for behandling med melatonin ved sgvnforstyrrelser hos bagrn og unge (sst.dk).

Stormgdet var i &r en heldagskonference med kursuslignende aktivitet. Der var fem op-
laeg om formiddagen med mulighed for spgrgsmal til oplaegsholderne i en samlet afslut-
tende spergerunde. Eftermiddagen bestod af to (ud af fire) selvvalgte undervisningsses-
sioner, samt et afsluttende oplaeg om eksistentielle behov hos danske patienter. Oplaeg-
get om eksistentielle behov var baseret pa den videnskabelig artikel af Stripp et al., Spiri-
tual needs in Denmark: a population-based cross-sectional suvey linked to Danish natio-
nal registers®.

Pa de felgende sider opsummeres hovedbudskaberne fra dagens aktiviteter.


https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2023/NKA-brug-af-beroligende-l%C3%A6gemidler/1_-NKA-beroligende-l_gemidler.ashx
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2023/NKA-brug-af-beroligende-l%C3%A6gemidler/1_-NKA-beroligende-l_gemidler.ashx
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2023/NKA-brug-af-beroligende-l%C3%A6gemidler/1_-NKA-beroligende-l_gemidler.ashx
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2022/NKA/Behandling-med-melatonin-ved-s%C3%B8vnforstyrrelser-hos-b%C3%B8rn-og-unge/1_-NKA-melatonin-ved-soevnforstyrrelser-hos-boern-og-unge.ashx#:~:text=Der%20er%20ikke%20generelt%20(automatisk,er%20ordineret%20af%20en%20l%C3%A6ge.
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2022/NKA/Behandling-med-melatonin-ved-s%C3%B8vnforstyrrelser-hos-b%C3%B8rn-og-unge/1_-NKA-melatonin-ved-soevnforstyrrelser-hos-boern-og-unge.ashx#:~:text=Der%20er%20ikke%20generelt%20(automatisk,er%20ordineret%20af%20en%20l%C3%A6ge.
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Hovedbudskaber fra formiddagens
oplagsholdere

Formiddagen bestod af fem oplaeg, hvoraf de tre ferste omhandlede sgvn og de to sidste
handlede om behandling af nyopstaet angst- og urosymptomer i almen praksis.

Oplaegsholderne var blevet opfordret til at vinkle deres ekspertviden il at imade-

komme alment praktiserende lezeger som primaer malgruppe. Indhold af oplaeggene
var bestemt af opleegsholderne og afspejler derfor ikke nadvendigvis Sundhedsstyrel-

Soevnens fysiologi — diagnostisk og behandling af sevnforstyrrelser
Poul Jargen Jennum, dr.med., speciallaege i neurologi, overlaege, Dansk Center for Sgvnsyg-
domme, RH, klinisk professor KU

1) Tilstraekkelig s@vn er vitalt for mentalt og fysisk helbred. Forstyrret sgvn, f.eks. i
form af for kort sgvn eller tilstande der pavirker den normale sgvnregulering, har
en negativ indflydelse pa helbred.

2) Sevnens struktur og indhold aendrer sig med alderen. Det er derfor normalt at
man sover mere overfladisk, har flere opvagninger med stigende alder, men der-
for stiger klager over sgvnforstyrrelser (insomni) og andre sgvnforstyrrelser med
stigende alder.

3) Isoleret insomni (sgvnbesvaer) uden anden komorbiditet er sjeeldent forbundet
med alvorlige konsekvenser. Behandling kan oftest varetages ved sgvnrad og

kognitive strategier far sovemiddelbehandling.

For lidt sgvn, og hvad sa?
Nikolaj Kjeer Haier, stud.med., Danish Research Institute for Suicide Prevention

1) Personer med sgvnsygdomme har hgjere risiko for at dg ved selvmord, som
potentielt set skyldes udviklingen af psykiatrisk komorbiditet.

2) Personer i behandling med praeparater mod sgvnsygdom, som melatonin og
benzodiazepiner, har hgjere risiko for selvmordsforsgg og ded ved selvmord.
Dette skyldes dog ikke brugen af lazagemidlerne, men viser nok snarere en risi-
kogruppe, der ikke altid modtager tilstraekkelig hjeelp.

3) Savn er et oplagt interventionsomrade nar det geelder forbedring af psykiatri-
ske problemer og selvmordsrisiko, da besveeret sgvn ofte forvaerrer psykiske
udfordringer.
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Born & unge, sevn og melatonin
Charlotte Reinhardt Pedersen, ph.d., specialleege i paediatri, overleege, Neuropesediatrisk Afdeling,
Epilepsihospitalet.

1) Vejledning omkring s@vnhygiejne, efter grundig gennemgang af sygdomshisto-
rik, inklusive sgvndagbog, er fgrstevalgsbehandling af sgvnlgshed hos bgrn og
unge.

2) Hvor sgvnhygiejne er utilstreekkeligt, er behandling med melatonin godkendt il
behandling af s@vnlgshed hos bgrn og unge 2-18 ar med autismespektrum-for-
styrrelse og/eller Smith-Magenis syndrom, samt b@rn og unge 6-17 ar med
ADHD.

3) Off-label ordination af melatonin til b@rn og unge kraever saerlig omhu og op-
maerksomhed.

4) Sgavnlgshed hos bern og unge pavirker farst og fremmest barnet/den unge, men
kan pavirke hele familien.

Brug af beroligende medicin til angst- og urosymptomer — evidens og
anbefalinger
Klaus Munkholm, dr.med., speciallaege i psykiatri, overleege, Psykiatrisk Center Kabenhavn.

1) Behandling af angst- og uro-symptomer er i udgangspunktet nonfarmakologisk.

2) Hvor der er behov for farmakologisk behandling foretraekkes oxazepam, prega-
balin eller lavdosis quetiapin frem for gvrige laegemidler.

3) Behandlingen bgr som udgangspunkt ikke fortsaette ud over 4 uger og der bgr
foretages lgbende vurdering af effekt af den valgte behandling.

Beroligende medicin i almen praksis, narrativ tilgang
Tove Kristjansen, speciallaege i almen medicin, vikarierer i Laegehuset Bondovej, Odense.

1) I almen praksis ses og behandles patienter med alle aspekter af angst og uro.

2) Muligheden for nonfarmakologisk behandling forbedres betragteligt ved et res-
sourcesteerkt netveerk.

3) Ikke al angst og uro kan klares med nonfarmakologisk behandling med de ram-
mer, der findes for den enkelte patient og i sundhedsvaesenet. NKA, Guideline
National klinisk anbefaling for brug af beroligende laegemidler til kortvarig symp-
tomlindring af nyopstéede angst- og urosymptomer hos voksne (sst.dk) ,er i den
situation et statteredskab for leegen.



https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2023/NKA-brug-af-beroligende-l%C3%A6gemidler/1_-NKA-beroligende-l_gemidler.ashx
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2023/NKA-brug-af-beroligende-l%C3%A6gemidler/1_-NKA-beroligende-l_gemidler.ashx
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2023/NKA-brug-af-beroligende-l%C3%A6gemidler/1_-NKA-beroligende-l_gemidler.ashx
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Eftermiddagsundervisning

Eftermiddagens undervisning var planlagt af underviserne selv, bade hvad angar struktur
og indhold, dog skulle indhold veere i overensstemmelse med Sundhedsstyrelsens anbe-
falinger. Sessionerne blev afrundet i plenum, hvor underviserne fortalte de vigtigste bud-
skaber eller snakke fra deres respektive sessioner.

Nedenstaende afsnit om hver enkelt session praesenterer budskaber fra underviserne

repraesenterer ikke nadvendigvis enighed blandt sessions deltagere.

Session 1;
”Doktor, kan jeg ikke bare fa en sovepille?” Motivation for non-farma-
kologisk behandling af sevnproblemer.

Klaus Martiny, ph.d., dr.med., specialleege i psykiatri, Psykiatrisk Center Kebenhavn, klinisk profes-
sor KU & Mette Kragh, ph.d., klinisk sygeplejespecialist, Afdeling for Depression og Angst, AUH Psy-
kiatrien.

1) Dggnrytmen er vigtig, da den regulerer vores sgvn.

2) Dagnrytme styres primeert af (dags)lys og mgrke, men ogsa af social kontakt,
motion, maltider og arstidernes skifte (ogsa kaldet zeitgebers).

3) Vieristand til at skifte/pavirke dagnrytmen gennem disse zeitgebers/daglig-
dagssignaler til vores indre ur.

4) Genetisk dagnrytme varierer en del mellem personer og derfor har nogle perso-
ner mere brug for struktur og signaler til det indre ur.

Hvordan hjselper vi patienten?

1) Fokus pa at time alle de signaler der har god effekt pa dggnrytmeregulering og
sgvn.

2) Man kan godt lave alle eendringer fra den ene dag til den anden, men man skal
veere tdlmodig med virkningen. For nogen kan det vaere nemmere at handtere
med en gradvis aendring.

3) Tv-skaerm er bedre end telefon pga. afstanden men fors@g at undgé skaermbrug
i timen inden man sover.

4) Lys er ikke bare lys — det skal veere det rigtige lys pa det rigtige tidspunkt. Saerligt
udendarslys og de aktiviteter man udfgrer i lobet af dagen er vigtige for dagnryt-
meregulering og dermed for vores sgvn.

Psykiatriens Hus Arhus tilbyder savnforlgb til psykiatriske patienter, som har insomni, hy-
persomni eller dagnrytmeforstyrrelser. Sgvnproblemer ses hos 50-90% af psykiatriske
patienter. Se venligst Bilag 1 for en detaljeret beskrivelse af et sgvnforlgb.
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Session 2:

Akut non-farmakologisk og/eller farmakologisk behandling af nyop-
staede krisesituationer.

Poul Videbech, dr.med., specialleege i psykiatri, overleege, Center for Neuropsykiatrisk Depressions-
forskning, Psykiatrisk Center Glostrup, klinisk professor KU.

En person i en nyopstaet krisesituation har sjaeldent brug for farmakologisk behandling
eller debriefing, men har brug for:

1) Etteeppe

2) En kop kaffe

3) En mobiltelefon

4) Mulighed for at henvende sig senere.

Det vil sige, at personen har brug for almen menneskelig omsorg — og en der lytter (hvis
personen gnsker det).

For at forebygge at der senere opstar PTSD, er det sandsynligvis vigtigt at sikre natte-
sgvnen. Ligesom det er vigtigt at sarge for, at patienter der er angste og praeget af for-
gget alarmberedskab (uro, hgj puls og hgijt blodtryk) falder til ro. Disse patienter kan der-
for have behov for kortvarig behandling med benzodiazepin, hvor lsegemidlet oxazepam
er fgrstevalg.

Session 3:

Sevnproblemer hos bgrn og unge.

Lasse Langhoff, specialleege i barne-& ungdomspsykiatri, Psykiatrisk Center Kebenhavn, klinisk lek-
tor KU.

1) Savnforstyrrelser er et meget almindeligt feenomen hos bgrn og unge med psyki-
ske lidelser.

2) Savnforstyrrelser kan ses enten som en del af den psykiske lidelse, eller som fgl-
getilstand til den, hvorfor viden om arsagssammenhaeng er vigtig for at tilbyde
den rette hjaelp.

3) Paedagogiske og strukturelle indsatser er vigtige, nar det omhandler bgrn og
unge med sgvnforstyrrelser.
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Session 4:

”Hvorfor drikker Jeppe?” Akutte angst- og urosymptomer hos
voksne i almen praksis.

Tove Kristjansen, speciallaege i almen medicin, vikarierer i Leegehuset Bondovej, Odense.

1) Akut angst og uro er ikke en sygdom, men en forbigdende tilstand. Det er derfor
begraenset, hvad der kan accepteres af bivirkninger til en eventuel laegemiddel-
behandling.

2) Nonfarmakologisk behandling er den primaere behandling. Der er dog ikke altid
nok tid til at afvente en effekt af den nonfarmakologiske behandling, og oftest er
der heller ikke tid og ressourcer nok i praksis og omkring patienten til at tilbyde
udelukkende og tilstreekkelig nonfarmakologisk behandling.

3) Ikke alle med akut angst vil have tilstreekkeligt udbytte af nonfarmakologisk be-
handling. Selvmedicinering med bl.a. alkohol er udbredt.

4) Den nationale kliniske anbefaling er et stgtteredskab, hvor den starste hjeelp ma-
ske er fokus pa, at fa aftalt opfelgning og begraense laengden af farmakologisk
behandling.

5) Varer tilstanden ved, skal den og den aktuelle behandling revurderes.
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Hovedbudskaber fra eftermiddagsop-
laeg
Dagens sidste oplaeg havde til formal at veere en holistisk afslutning pa en dag, hvor der

blev fokuseret pa konkrete behandlingsformer af de komplekse problemstillinger, som
dagens temaer var.

| dette opleeg var ordet frit og budskaberne afspejler derfor ikke nadvendigvis Sund-

hedsstyrelsens holdninger. Nedenstaende opsummering afspejler oplaegsholderens

Livskriser og andelig omsorg
Niels Christian Hvidt, ThD, professor i eksistentiel og andelig omsorg, SDU.

Oplaegget satte fokus pa, at alle patienter er unikke, formet af livsanskuelse, erfaringer og
personlighed, hvorfor handtering af livskriser, herunder sygdom og sygdomsbehandling,
er forskellig fra patient til patient. Bar der fokuseres mere pa det eksistentielle i sygdoms-
behandling i dagens Danmark? Og kan det give bedre effekt af behandling?

1) Forbindelsen mellem spiritualitet og helbred er urgammel og har praeget vores
sundhedsvaesen og almen praksis mere, end de fleste er klar over.

2) Velintegreret spiritualitet er forbundet med positiv pavirkning af helbred.

3) Alvorlig sygdom er en eksistentiel og andelig begivenhed og medfarer derfor ek-
sistentielle og andelige behov.

4) Opmeerksomhed pa eksistentielle og andelige behov i almen praksis kan for-
bedre patienters og parerendes liv med sygdom og dad.
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Afrunding

Stormgdet 2023 satte fokus pa to komplekse patientgrupper som ses og behandles i al-
men praksis; voksne med nyopstaet angst- og urosymptomer, og bgrn og unge med
sgvnforstyrrelser. Budskabet pa tvaers af de to patientgrupper var, at nonfarmakologisk
behandling altid skal veere udgangspunktet. Hvis behandling med laegemidler opstartes,
skal behandlingen veere sa kortvarig som muligt, med taet monitorering af effekt og bivirk-
ninger. Sundhedsstyrelsen anbefaler alle faggrupper med bergring af disse patientgrup-
per, at orientere sig og finde vejledning og statte i de to NKA’er pa omraderne;

Guideline National klinisk anbefaling for brug af beroligende laegemidler til kortvarig
symptomlindring af nyopstaede angst- og urosymptomer hos voksne (sst.dk)

samt

Guideline Nationale kliniske anbefalinger for behandling med melatonin ved sgvnforstyr-
relser hos bgrn og unge (sst.dk).

lderne

sporgsmal til opiaegsho

Tak for en god og leererig dag.

Indsatser for Rationel Farmakoterapi

Sundhedsstyrelsen


https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2023/NKA-brug-af-beroligende-l%C3%A6gemidler/1_-NKA-beroligende-l_gemidler.ashx
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2023/NKA-brug-af-beroligende-l%C3%A6gemidler/1_-NKA-beroligende-l_gemidler.ashx
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2022/NKA/Behandling-med-melatonin-ved-s%C3%B8vnforstyrrelser-hos-b%C3%B8rn-og-unge/1_-NKA-melatonin-ved-soevnforstyrrelser-hos-boern-og-unge.ashx#:~:text=Der%20er%20ikke%20generelt%20(automatisk,er%20ordineret%20af%20en%20l%C3%A6ge.
https://www.sst.dk/-/media/Udgivelser/2022/NKA/Behandling-med-melatonin-ved-s%C3%B8vnforstyrrelser-hos-b%C3%B8rn-og-unge/1_-NKA-melatonin-ved-soevnforstyrrelser-hos-boern-og-unge.ashx#:~:text=Der%20er%20ikke%20generelt%20(automatisk,er%20ordineret%20af%20en%20l%C3%A6ge.
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Bilag 1

Patienten skal vaere motiveret for at aendre eventuelle uhensigtsmaessige sgvnvaner for
at fa det optimale ud af forlgbet. Der skal vaere insomni over en laengere periode (3 mdr.).
Tilstanden ma ikke udelukkende kunne forklares ved udefrakommende faktorer. F.eks.
ikke nybagte forzeldre, eksamensperioder, ubehandlet fysisk sygdom eller lign.

Sevnforlgbet:

1. Samtale: anamnese, assessment og sgvndagbog
a. Mal, plan og adfeerdsrettende metoder:

i.  Sevn-restriktion (tid i sengen begraenses til den faktiske sgvntid)
= formal at skabe et sgvnpres. Den mest effektive metode til at
behandle indsovningsbesveer.

ii. Stimulus kontrol metode (sammenhang mellem seng og s@vn-
loshed aflaeres)

iii. Plan for bedre sgvn = kontrakt
iv.  Wind-down og opkvikkende aktiviteter
V. Fremrykning af dagnrytmen
Samtale: psykoedukation om sgvn og dggnrytme
Samtale: kognitive metoder
a. Tankefeelder: urealistisk opfattelse af sagvn, fejiforklaringer, selektiv hu-
kommelse, katastrofetanker, enten/eller-sort/hvid tankegang.
b. Afsaet bekymringstid, i god tid inden hovedet rammer hovedpuden.
c. Aftenterapi - skriv tre gode ting ned.
4. Samtale: afspaending
a. @velser, hold slip afspaending, visualisering, mindfulness/motivation
5. Samtale: opfglgning pa mal og forebyggelsesplan

wn

Der skal vaere den rigtige motivation og timing far et savnforlgb lykkes. 25% gennemfg-
rer ikke eller opstarter ikke forlgbet. Nogle falder tilbage i gamle vaner efter forlgbet, og
der tilbydes derfor brush-up samtaler.
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Farmakoterapi 3, 2023 - Sundhedsstyrelsen

3 Guideline National klinisk anbefaling for brug af beroligende leegemidler til kort-
varig symptomlindring af nyopstaede angst- og urosymptomer hos voksne

(sst.dk)

4 Guideline Nationale kliniske anbefalinger for behandling med melatonin ved
sevnforstyrrelser hos barn og unge (sst.dk)

5 Spiritual needs in Denmark: a population-based cross-sectional survey linked to
Danish national registers (thelancet.com)

Sundhed for alle @ + @
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