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Til adressaterne pa den vedhaftede heringsliste

Horing af den nationale kliniske anbefaling for non-farmakologisk be-
handling af voksne med ADHD
Sundhedsstyrelsen sender hermed et udkast til den nationale kliniske anbefaling 2. maj 2025
for non-farmakologisk behandling af voksne med ADHD i hering.

Sagsnr. 05-0000-238
Anbefalingerne erstatter den tidligere NKR for udredning og behandling af ADHD Re.ference EVIA
hos voksne (2015). Der er udarbejdet to anbefalinger: én om non-farmakologisk eviasst@sst.dk
behandling i tilleeg til farmakologisk behandling og én om non-farmakologisk
behandling uden samtidig farmakologisk behandling til voksne med ADHD.

Den ene anbefaling er en svag anbefaling for i tillaeg til farmakologisk behand-
ling, at tilbyde non-farmakologisk behandling, specifikt psykologisk interven-
tion (primaert kognitiv adfaerdsterapi) til voksne med ADHD. Pa grund af det
sparsomme evidensgrundlag er der udelukkende evidens for at anbefale psyko-
logiske interventioner.

Den anden anbefaling omhandler voksne med ADHD, som ikke ensker eller
kan tilbydes farmakologisk behandling. For disse patienter anbefales det at til-
byde non-farmakologisk behandling til voksne med ADHD. Der er ikke identi-
ficeret evidens, der kan underbygge anbefalingen til voksne uden samtidig far-
makologisk behandling. Anbefalingen baseres derfor pd evidensgrundlaget for
voksne med farmakologisk behandling, suppleret med non-farmakologiske in-
terventioner, som arbejdsgruppen har opnaet konsensus om.

En national klinisk anbefaling indeholder alene konkrete handlingsanvisninger
inden for udvalgte, velafgrensede kliniske problemstillinger (dvs. hvad der skal
gores og hvem er det relevant for). Den har ikke som formal 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).

Formaélet med heringen er at indhente synspunkter og bidrag til anbefalingen,
herunder sarligt evidensgrundlaget og rationalet for anbefalingen samt eventu-
elle udfordringer med at implementere anbefalingen.

Udkastet til anbefalingen er sendt 1 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 illj;iitesc:;sgtgy;i;en
vurderer, at der er relevante heringsparter, som ikke fremgar af heringslisten, 2300 Kabenhavn §
bedes I venligst give os besked. I er velkomne til at videresende heringsmailen. Danmark
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Sundhedsstyrelsen skal bede om at bemarkninger og kommentarer til udkastet
sendes til Sundhedsstyrelsen, Evidens og analyser pa eviasst@sst.dk senest fre-
dag d. 23. maj kl. 12.00.

Eventuelle spergsmal kan rettes til eviasst@sst.dk.

Pé forhénd tak for jeres bidrag.

Med venlig hilsen
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Maria Herlev Ahrenfeldt
Enhedschef
Sundhedsstyrelsen

Enhed for Evidens og analyser
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