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Vedr bidrag til besvarelsen af et spgrgsmal til sundhedsministeren stillet af Kirsten
Normann Andersen (SF)

Spgrgsmal 41 - ”Hvad er ministerens holdning til oprettelse af et nationalt
videnscenter for medicin til bern?”.

De Sundhedsfaglige Rad i Peediatri er blevet anmodet om at besvare nedenstaende to
spgrgsmal. | Dansk Padiatrisk Selskab er vi blevet bekendt med forespergslen og
tillader os at besvare, da vi finder vores rolle i behandling og udvikling pa omradet
central, og vi aktuelt arbejder pa at fa etableret et Videnscenter for Bgrnemedicin i
Danmark.

1. Hvad ger vi i regionerne i dag for at sikre hgj kvalitet af medicin til bgrn
(funktion og beskrivelse)?

De enkelte Sundhedsfaglige Rad besvarer formentlig, hvad den enkelte region
har af konkrete tiltag. | denne besvarelse fokus derfor pa, hvad Dansk
Peaediatrisk Selskab har kendskab til

Dansk Padiatrisk Selskab har i 2016 i samarbejde med danske regioner
oprettet netveerket DanPedMed, der er en del af regionernes Trial Nation, der
arbejder for at rekruttere kliniske forsgg i medicin til bgrn til Danmark.
DanPedMed er samtidigt en del af det nordiske samarbejde NordPedmed, hvor
Danmark aktuelt varetager formandskabet. DanPedMed finansieres med 1
arsveerk til en national koordinator, men derudover foregar arbejdet pa frivillig
basis. En yderligere professionalisering af dette arbejde ville vaere muligt med
et nationalt forankret videnscenter og muliggare flere kliniske forseg med
medicin til bgrn.

2. Hvilke fordele og ulemper ser | ved oprettelse af et nationalt videnscenter for
medicin til bgrn (fx i Sundhedsstyrelsen)?

Dansk Padiatrisk Selskab mener, at der er behov for et Videnscenter for
Bgrnemedicin i Danmark.
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Medicinsk behandling af bgrn er kompleks og kraever tveerfagligt samarbejde
mellem bgrnelaeger, farmakologer og andre specialer, som behandler bgrn og
unge, og flere europziske lande har af samme grund oprettet nationale centre
med fokus pa medicinsk behandling af barn og unge. Der er i Danmark mange
interessenter pa omradet, men der er behov for en samlet indsats. Derudover er
der behov for internationalt samarbejde pa omradet, hvilket et nationalt
videnscenter kan styrke. Endelig er en padiatrisk medicinsk database under
udvikling, og denne vil veere godt forankret i et nationalt videnscenter.

Der er flere problemer med medicin til bgrn i Danmark?®:
Patientsikkerhed

Det er velkendt at 25-45% af medicin til bgrn ordineres off-label grundet
manglende evidens forarsaget af et fortsat deficit i antallet af kliniske forsag
sammenholdt med voksenpopulationen. Dette medfgrer uhensigtsmaessige
behandlinger, flere utilsigtede handelser med gget antal indleeggelsesdage og
ultimativt dad.

Forskning

Trods en EU forordning der tradte til i 2007 med krav om, at der ved udvikling
af nye leegemidler samtidigt udarbejdes en PIP (Pediatric Investigatory Plan) er
der fortsat et veaesentligt behov for at styrke forskning i udvikling af leegemidler
til barn. Barn har sygdomme, som ikke ses i voksenlivet, sygdommene er ofte
sjeeldne og kraever teet samarbejde nationalt og internationalt. Bgrn har samme
ret til behandling som voksne, og oftest er ny medicin senere til radighed til
bern i sammenligning med voksenpopulation. De etiske aspekter ved at lave
forsgg med barn skal varetages af fagpersoner med viden om bgrns sygdomme
og udvikling. Samtidigt mangler der viden om medicin set i et livsperspektiv
med et behov for at falge op pa, at de behandlinger, der gives i barndommen,
ikke medfarer gget risiko for sygdom senere i livet. Medicinsk behandling af
barn starter i nogle tilfelde i fosterlivet, hvor tilstande hos det ufgdte barn,
behandles med medicin givet til moderen. | andre tilfeelde er det den gravide
kvinde selv, der har behov for medicinsk behandling, i hvilke tilfelde,
medicinen ogsa overfares til barnet. Ogsa pa dette omrade er der meget

Ihttps://ugeskriftet.dk/files/scientific_article files/2020-10/v01200003 web.pdf,
https://[pubmed.nchi.nim.nih.qgov/34258467/
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begreenset viden om, hvad denne eksponering for medicin til fosteret egentlig
har af betydning for barnets udvikling, bade i livmoderen og efterfglgende.

Vidensdeling

Formidling med fokus pa nationale rekommandationer pa alle niveauer eressentiel for
at styrke viden om medicinsk behandling af bern, hvor dels undervisning af
berneleeger gennem hele uddannelsesforlgbet til speciallege, uddannelse af
barnesygeplejersker vil styrke den samlede behandling af bgrn, men ogsa uddannelse
af laeger i specialer, der varetager bgrns medicinske behandling i gvrigt, herunder fx
alment praktiserende leeger, hudleeger, tandlaeger og ortopaedkirurger, vil profitere af
en ensartet videns baseret uddannelse i medicinsk behandling af barn.

Et videnscenter skulle saledes:

« Sikre vidensdeling og radgivning til professionelle, der ordinerer medicin til
barn.

« Vere forskningsnetverk for etablerede forskningsenheder pa sygehusene, samt
statte fortsat udvikling af forskning pa evrige afdelinger.

« Sikre fremme af forskning i medicin til barn og unge, ved at hjalpe og radgive
forskere saledes at leegemiddelrelateret klinisk forskning gennemfares trygt,
effektivt og i henhold til geeldende regler og retningslinjer.

o Formidle af ekspertviden og anbefalinger om patientsikker og evidensbaseret
brug af lsegemidler til bgrn og unge til alle aktgrer pa omradet.

Det fremgar af det fremsendt materiale, at Sundhedsstyrelsen har foreslaet, at der
oprettes et ’nationalt videnscenter for evidensbaseret sundhedsfaglig praksis i
Sundhedsstyrelsen” for at “sikre at sundhedsmyndighedernes anbefalinger og
radgivning til borgere, sundhedspersoner og politikere ogsa fremadrettet er af hgjeste
kvalitet”. Der navnes i den forbindelse ikke noget om bgrn som serligt fokusomrade.
Desuden naevnes en raekke tiltag forankret regionalt og i SST, som pa nuvarende
tidpunkt ikke har vist sig tilstraekkeligt til at handtere problemstillingen omkring
medicin til barn.

Dansk Padiatrisk Selskab mener, at en bgrnekyndig, klinisk forankring er vigtig ved
etablering af et videnscenter. da det er i det daglige virke, er den padiatriske vinkel
helt essentiel, fremfor overvejende argumentation ud fra regulatoriske forhold.
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Vi vil gerne pege pa det norske ”Nasjonalt Kompetansenettverk for legemidler til
barn” (legemidlertilbarn.no) som et eksempel til efterligning. Dette er et netverk af
leeger, farmaceuter og sygeplejersker fra alle norske hospitaler. Netvaerket er opstaet
pa baggrund af en national satsning pa omradet, og er dagligt ledet af en overlage i
paediatri, der er delvis frikabt til opgaven. Dette sikrer et netveerk, drevet i taet
tilknytning til patienter og professionelle involveret i medicinering af barn og unge.

Ved behov for yderligere, fremmgder vi gerne til yderligere afklaring af omradet

Venlig hilsen

Overlaege
Klaus Johansen
Formand Dansk Pa&diatrisk Selskab

Overlaege
Mia Bjerager
Formand Bgrnefarmakologisk udvalg, DPS

Hilleroed Hospital

Department of Pediatrics

Consultant Pediatrician Mia Bjerager, Chair of the Danish Paediatric Society

Dyrehavevej 29

DK-3400 Hilleroed

Phone: +45 4929 3064

Email: mbje0013@regionh.dk side 4 af 4



mailto:mbje0013@regionh.dk

