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Punkt 1: Mededeltagere

1-01-72-15-22
Sagsfremstilling

Region Midtjylland, Regionsradet
Birgit Marie Christensen, regionsradsmedlem
Ib Bjerregaard, regionsrddsmedlem

Reprasentanter fra apoteker
Lars F. Ngrgaard, apoteker Grenaa apotek
Tatyana Mikkelsen, apoteker Kjellerup Apotek

Apotekerforeningen
Tina Jobling, kredskonsulent

Region Midtjylland, administrationen
Birgitte Haahr, kontorchef, Koncern Kvalitet
Louise Hopkins, regional leegemiddelkonsulent, Koncern Kvalitet

Beslutning
Alle mgdedeltagere, deltog i mgdet.



Punkt 2: Ny apotekerlov

1-01-72-15-22
Resume
Folketinget har vedtaget en raekke aendringer til Apotekerloven, som der orienteres om p@ mgdet.

Indstilling
Administrationen indstiller,

Administrationen indstiller, at orientering om andringer i Apotekerloven tages til orientering.
Sagsfremstilling

Folketinget vedtog den 4. juni 2024 en raekke andringer af Apotekerloven.

Nogle nedslag pd andringer er folgende:

« En ny gkonomimodel, hvor bl.a. frihandelsavancen kan holdes ude af den aftalte bruttoavance-ramme.

« Mulighed for at apotekerne kan levere flere sundhedsydelser, og mulighed for at farmakonomer kan udfgre
medicinsamtaler

« @get fleksibilitet blandt andet om tilretteleeggelse af vagt og abningstider mv. i szerlige tilfeelde

+ Mulighed for samarbejde med sygehusapoteker om udlevering af vederlagsfri medicin

Overordnet er apotekerne tilfredse med loven, der bringer apotekerne taettere pa sundhedssektoren og sikrer en
gkonomimodel med fokus pa kerneydelsen. Samtidig er apotekerne bekymrede, fordi loven betyder en markant
omfordeling af skonomi, der gar ud over sma apoteker i hele landet samt onlineapoteker. Apotekerne afventer
derfor bruttoavanceforhandlingerne i efteraret, som vil vise, hvordan apotekerne kommer til at st3 gkonomisk
fremover.

P& mgdet orienteres der kort om de enkelte punkter.
Beslutning

Orientering om andringer i Apotekerloven tages til orientering.
Forhandlingerne om bruttoavancerammen er endnu ikke pa plads. Der orienteres om det endelige udfald i
fordrsbrevet. Her orienteres ligeledes om andrede regler for abningstider.



Punkt 3: Region Midtjyllands og Apotekerforeningens heringssvar til
Sundhedsstrukturkommissionens anbefalinger

1-01-72-15-22
Resume

Bade Region Midtjylland og Apotekerforeningen har afgivet hgringssvar til Sundhedsstrukturkommissionens
anbefalinger

Indstilling
Administrationen indstiller,

Administrationen indstiller, at hgringssvar til Strukturkommissionens anbefalinger tages til orientering.
Sagsfremstilling

Apotekerforeningens input har fokus pa laeegemiddelomrddet og pd, hvordan vi i fremtidens sundhedsvaesen kan
styrke samarbejdet om borgernes medicin og medicinsikkerhed.

Apotekerne foreslar en opprioritering af arbejdet for at styrke medicinsikkerheden og nedbringe medicinfejl ved at
andre arbejdsdelingen i sundhedsvaesenet og nyttiggsre laegemiddelkompetencerne pa apotekerne bedre.

For at styrke medicinsikkerheden foreslas bl.a. at:

» de lokale apoteker inddrages i arbejdet i alle sundhedsklynger eller naerudvalg

« der indfgres nationale retningslinjer for et kompetencelgft af personale i social- og plejesektoren pa
medicinomradet

« der indfgres plejehjemsfarmaceuter for at styrke medicinsikkerheden pa plejehjem

« der gennemfgres et forslag om alternativ til recepten (kvik-recepten) hurtigst muligt

Derudover har apotekerne tre overordnede input til regeringen, som kan supplere kommissionens afrapportering:

« Samarbejde mellem alle relevante aktgrer om borgernes medicin skal styrkes i steerkere sundhedsklynger
eller naerudvalg.

« Alle kompetencer skal bruges optimalt, s fremtidens sundhedsvaesen kan nd ud til alle borgere og tilbyde
befolkningen behandling af god kvalitet.

« Mere agile strukturer skal understgtte gget brug af digitale Igsninger og udvikling af ny teknologi - ogsa pa
medicinomradet.

Apotekernes input og forslag beskrives naermere her.

Region Midtjylland har ogsd indgivet hgringssvar, hvor der bl.a. er fokus pa at vi fortsat vil seette patienten i
centrum, sikre sammenhangende patientforigb og et hgjt serviceniveau. Se Region Midtjyllands hgringssvar her.
Regionen gnsker en samling af opgaverne med gget kaedeansvar for at sikre bedre sammenhaeng, og at regionerne
far et ansvar for at sikre en ensartet sundhedsfaglig indsats i regionerne og pa tvaers af landet.

Beslutning

Hgringssvarene til Strukturkommissionens anbefalinger tages til orientering.


https://www.apotekerforeningen.dk/politik/hoeringssvar/nye/2024-08-06-hoeringssvar-vedr--sundhedstrukturkommissionens-afrapportering
https://www.rm.dk/siteassets/om-os/aktuelt/punkt_1_bilag_4_supplerende_hoeringssvar_region_midtjylland..pdf

Punkt 4: Orientering om patientsikkerhedsarbejdet og lzering pa tvzers af
apoteker og samarbejdspartnere

1-01-72-15-22
Resume

Patientsikkerhedsteamet for praksisomradet har udarbejdet en status, der giver et overblik over arbejdet med
patientsikkerhed p& apotekeromradet det sidste ar.

Indstilling
Administrationen indstiller,

Administrationen indstiller, at status om patientsikkerhedsarbejdet tages til orientering.
Sagsfremstilling

Patientsikkerhedsarbejdet handler om at sikre patientsikre arbejdsgange.??Rapporteringen kan derfor bidrage til at
forebygge lignende haendelser pa andre apoteker.

Det overordnede mal med at rapportere utilsigtede haendelser (UTH) er at forbedre patientsikkerheden og
understgtte en sikkerhedskultur i sundhedsvaesenet, hvor man lzerer af fejl. Der anvendes et systemperspektiv og
ikke et individperspektiv. Der er fokus pa laering og hvad/hvilken arbejdsgang, der er arsag til haendelsen. Formalet
er at skabe lzering pd tveers og at dele viden og gode erfaringer.

Patientsikkerhedsteamet har et godt samarbejde med regionens apoteker og Apotekerforeningen. Apotekerne skal,
efter aendring i lovgivningen 1. juli 2023, ligesom resten af sundhedsvaesenet rapportere UTH, der ud fra en konkret
vurdering kan bidrage til laering og forbedring af patientsikkerheden, selvom konsekvensen for patienten ikke er
eller kunne have veeret dgdelig eller alvorlig. Utilsigtede handelser rapporteres i rapporteringssystemet Dansk
Patientsikkerhedsdatabase (DPSD).??

I forbindelse med den nye lovgivning deltog patientsikkerhedsteamet i apotekernes kvalitetsmgder, Q-mgder. Det
har efterfglgende, ogsa i forbindelse med den nye lovgivning, givet et teettere og endnu mere givtigt samarbejde.??

Rapporteringer?
Der er sidste ar rapporteret 142 utilsigtede haendelser med haendelsessted pa apoteket.??Ud af disse er 76
rapporteringer fra haendelser sket pa eget apotek. Der ses en lille stigning fra aret fgr, hvor der var 64.

e Der er 126 handelser om medicinering.??
e Der er 12 handelser om patientidentifikation.
e Der er 4 haendelser om noget IT-teknisk.

3 haendelser er rapporteret af en patient eller pargrende.??

Forrige ar blev der rapporteret 133 utilsigtede haendelser pd apotekerne. Malet er generelt at fa rapporteret endnu
flere utilsigtede haendelser ind i DPSD.?

I kategorien medicinering handler langt de fleste haendelser om udlevering af forkert lzegemiddel, forkert
styrke/antal, forkert patient samt forkert bestilling af medicin.??

Kategoriseringen af den samlede alvorlighed (faktisk og potentiel) viser, at der var 7 haendelser med hgj
patientsikkerhedsrisiko. Der er lokalt laert af haendelserne og strammet op i forhold til patientsikre arbejdsgange.
Generisk lzering er formidlet i laeringscases i Apotekerbladet.?

Det er vigtigt at huske p3, at:???

o Antallet af UTH er et udtryk for antallet af rapporterede handelser, og ikke et udtryk for hvor mange
haendelser der faktisk sker.??

« Et hgjt antal UTH er typisk et udtryk for en god patientsikkerhedskultur, og ikke et udtryk for et hgjere antal
fejl og skader end for andre faggrupper/handelsessteder.??

o Et lavt antal UTH er omvendt ikke en garanti for, at der ikke er sket utilsigtede handelser.??

« En opggrelse over antallet af rapporterede UTH kan ikke bruges til at sammenligne antal eller typer af UTH
pa tvaers.?

Det sidste ar har det regionale patientsikkerhedsteam i samarbejde med apotekerne haft stort fokus pa
dosisdispensering og restordrer, da det har fyldt meget, og der er gget risiko for utilsigtede haendelser.??



Dosisdispensering??

Der rapporteres en del utilsigtede haendelser om dosisdispensering. Flere bliver rapporteret med haendelsessted pa
apoteket, men i sagsbehandlingen viser det sig ofte, at problemet er selve arbejdsgangen og det tekniske omkring
korrekt registrering af recepten i FMK eller manglende fornyelse af recept ved leege. Haendelsessted andres
derefter til l&egehuset.?

For at blive klogere pa omradet har patientsikkerhedsteamet vaeret pd studiebesgg pa et pakkeapotek og et
udleveringsapotek for at kende arbejdsgangene i processen. Den viden bruges i vejledningen af praktiserende laeger
og praksispersonale. Derudover har dosisdispensering vaere et tema i nyhedsbrevet PatientsikkerhedsNyt, som er
sendt til alle praktiserende lzeger i Region Midtjylland. ??

Restordre??

Der rapporteres mange utilsigtede haendelser om restordrer, seerligt om udfordringer ift. restordrer og
dosisdispensering. De fleste af de utilsigtede haendelser har haendelsessted i leegehuset og handler om at fa
medicinen teknisk korrekt registreret i FMK pga. restordre. Nar medicinen ikke er registreret korrekt, giver det
praktiske udfordringer pa apotekerne og hos borgere, som far hjeelp til administration af medicin.
Patientsikkerhedsteamet har et teet samarbejde med laegemiddelkonsulenterne p& omradet og har ogsa behandlet
dette emne i PatientsikkerhedsNyt. ? ???

Samarbejde p& apotekeromradet?
De regionale patientsikkerhedsteams samarbejder nationalt og bringer mgnstre og tendenser samt evt.
udfordringer videre til relevante parter fx Apotekerforeningen.

Udfordringen i apotekernes begraensede mulighed for at bruge FMK er bl.a. blevet drgftet. I forbindelse med
dosismedicin har apotekerne adgang til at se dosisdispenseringskortet som ligger i FMK. De har dog ikke adgang til
at se de almindelige ordinationer uden et mundtligt samtykke fra patienten. Det betyder, at apotekerne ikke kan
fange f.eks. dobbeltordinationer.

I Apotekerforeningens nyhedsbrev til apotekerne skiftes de regionale patientsikkerhedsteams til at skrive en
lzeringsartikel om m&nedens utilsigtede haendelse. ?

Patientsikkerhedsteamet hgrer meget gerne, hvis der er ideer til optimering af samarbejdet og lzering om
patientsikkerhed p& apotekerne. Herunder om tiltag der kan bidrage til flere rapporteringer fra private apoteker. ?

Beslutning

Status pa patientsikkerhedsarbejdet tages til orientering.

Det bemaerkes, at DPSD-databasen pr. 1. januar 2024 overgar til Regionerne, hvilket blever interessant at fglge.
Apotekerne undrer sig over, at det fremgar af sagsfremstillingen, at apotekerne ikke kan fange dobbeltordinationer,
da dobbeltordinationer pa receptniveau opdages. Risikomanager Anette Sgnderby (anetsn@rm.dk/91177697)
kontaktes for yderligere opklaring.



Punkt 5: Samarbejde og dialoger i Region Midtjylland

1-01-72-15-22
Resume

Siden sidste mg@de i SU for apoteksomradet er der bl.a. afholdt 2 paneldebatter, hvor politikere, laeger, apotekere,
grossister, mv. har veeret repraesenteret. Der er stor vilje til at samarbejde og at finde nye Igsninger ved restordrer
pd medicin.

Indstilling
Administrationen indstiller,

Administrationen indstiller, at orienteringen tages til orientering.
Sagsfremstilling

Dialogmgde 18. september 2024 med paneldebat
Midtjyllandskredsen var igen vaert ved en paneldebat.

I panelet sad Regionspolitikker Purnima Erichsen, medlem af kommunalbestyrelsen i Odder kommune Finn
Thranum, Vicedirektgr i Styrelsen for patientsikkerhed Birgitte Drewes og praktiserende lsege Hans Chr. Kjeldsen og
forperson for kredsen af apotekere i Region Midtjylland Lars F. Ngrgaard.

Der var tre hovedtemaer der blev drgftet

« Hvordan styrker vi dialogen og samarbejdet pd tveers mellem bl.a. apoteker, kommune og de praktiserende
laeger

« Hvordan undga vi at regionens udgifter til medicin stiger.

« Hvordan kan vi sammen afhjeelpe konsekvenserne af forsyningsvanskeligheder pa medicin.

Ud over kredsens medlemmer var medlemmer af samarbejdsudvalget for apotekeromradet inviteret, apotekernes
grossister og repraesentanter fra regionsapotekets Leegemiddelforsyning.

Dialogmgde med Regionsapoteket Midtjylland

Den 10. juni 2024 var Lars. F. Ngrgaard, Louise Hopkins og Tina Jobling til mgde med farmaceuter fra
Regionsapoteket Midtjylland. Mgdet handlede om restordreproblematikker og forsyning af ikke registrerede
laegemidler (IRS) pa private apoteker. Mgdet gav en god indsigt i arbejdsgange, nar der opleves leveringssvigt. Der
er lagt op til fortsat dialog efter mgdet.

Dialogmgde 1. november 2023 med paneldebat

Der blev pa@ mgdet talt om medicinsikkerhed i kommuner og regioner, samarbejde mellem apotek og laege,
dosispakket medicin, sundhedsklynger og gvrige emner relevante for samarbejdet pa tveers. Apotekernes grossister
deltog i debatten om, hvordan man sammen hjzelper patienterne og hinanden, ndr medicin er i restordre. Debatten
viste, at der hos alle aktgrer er stor vilje til samarbejde og mod p3 at finde nye Igsninger i det naere
sundhedsvaesen, og der blev lagt op til, at dialogen fortsaettes.

Beslutning

Orienteringen om dialogmgder/paneldebatter, der er afholdt af Midtjyllandskredsen, tages til orientering. Der
planlaegges en paneldebat igen i 2025.



Punkt 6: Vaccinationsindsatsen 2024

1-01-72-15-22
Resume

Vaccinationsindsatsen bliver ligesom forrige ar forankret i regionerne med inddragelse af en privat aktgr. Der er nu
gennemfgrt et faellesregionalt udbud, som Danske Laegers Vaccinations Service har vundet.

Indstilling

Administrationen indstiller,

Administrationen indstiller, at orientering om vaccinationsindsatsen i 2024 tages til orientering.
Sagsfremstilling

Det offentlige vaccinationsprogram, hvor borgere i malgruppen vederlagsfrit tilbydes vaccination mod hhv. covid-19
og influenza, bliver i 24/25 uden apotekernes deltagelse. Der er gennemfgrt et feellesregionalt udbud, hvor
regionerne har valgt den leverandgr, der gav det billigste tilbud i ar. Der stilles de samme krav til geografisk
daekning som tidligere, hvorfor borgerne i Region Midtjylland ikke bgr opleve en forringet tilgaengelighed.

Region Midtjylland har sat pris pd det gode samarbejde, der har veeret med apotekerne omkring
vaccinationsopgaven.

Region Midtjylland vil sammen med Sundhedsstyrelsen hjeelpe med at ggre borgerne opmaerksomme pa, at de i ar
ikke kan fa gratis vaccination pa apotekerne.
Apotekerne vaccinerer fortsat mod influenza ved egenbetalere og virksomhedsaftaler.

Beslutning
Orienteringen tages til orientering.
Birgit Marie Christensen fortzeller om egen erfaring med vaccination hos Danske Laegers Vaccinations Service.

Oplevelsen var, at der var udfordringer med hygiejne og patientidentifikation. Informationen viderebringes til den
regionale kontaktperson (Ann Dahlgaard) i Sundhedsplanlaegningen.



Punkt 7: Lovaendring vedr. ikke-registrerede laegemidler

1-01-72-15-22
Resume

En loveendring ggr det nu muligt at saelge laegemidler, der ikke er markedsfart i Danmark, uden at der fgrst skal
indhentes udleveringstilladelse hos Laegemiddelstyrelsen.

Indstilling

Administrationen indstiller,

Administrationen indstiller, at orientering om ikke registrerede laegemidler tages til orientering.
Sagsfremstilling

Den 1. januar 2024 blev laegemiddelloven andret, s& Leegemiddelstyrelsen under szerlige omstaendigheder (f.eks.
ved restordre) kan tillade salg af leegemidler, som ikke markedsfgres i Danmark. Dette er uden, at der fgrst er
ansggt om udleveringstilladelse, som har vaeret et krav hidtil. £ndringen fremgar af Laegemiddellovens § 29,
stk. 2.

Andringen er en fordel for bade apoteker og laeger. Ved restordre vil der, i de tilfaelde hvor Laegemiddelstyrelsen ggr
brug af muligheden, automatisk veere tilladelse til brug af de preeparater, som apoteket har mulighed for at
udlevere.

Det fremgar pa Laagemiddelstyrelsens hjemmeside, hvilke laegemidler der kan udleveres efter lzegemiddellovens §
29, stk. 2. Laegemidler, der ikke fremgar af listen, skal der fortsat sgges udleveringstilladelse til af Region
Midtjylland eller den enkelte leege. Laegemiddelstyrelsen afggr fra sag til sag, om der kan gives en generel
udleveringstilladelse. For apoteker og lseger kan det vaere svaert at fa overblik over, hvilke laegemidler der er
omfattet af ordningen. Man kunne gnske, at det var tale om en generel Igsning, der konsekvent blev anvendt under
restordrer.

Der er ikke mulighed for generisk substitution ved ikke-registrerede lsegemidler. Det vil sige, at der skal laves en
recept pa ngjagtig det laegemiddel, der skal ekspederes pa apoteket. Under restordrer kan det variere, hvad
apoteket har mulighed for at skaffe hjem, og derfor vil der fortsat vaere et stort behov for kommunikation mellem
laege og det enkelte apotek ved restordrer.

Beslutning

Orienteringen om den a&ndrede lovgivning tages til orientering.

Medicinteamet star fortsat for de regionale udleveringstilladelser og orienterer lzeger og apoteker herom.

Nar Laegemiddelstyrelsen i udvalgte tilfeelde giver tilladelse til udlevering af ikke-registrerede laegemidler uden, at
der forst skal sgges om det, fremgar det af Leegemiddelstyrelsens hjemmeside: Udenlandske lszegemidler som kan
udleveres efter leegemiddellovens § 29, stk. 2 (laegemiddelstyrelsen.dk). Der kan abonners pa meddelelser om



https://laegemiddelstyrelsen.dk/da/godkendelse/kontrol-og-inspektion/mangel-paa-medicin/udenlandske-laegemidler-som-kan-udleveres-efter-laegemiddellovens-29,-stk-2/
https://laegemiddelstyrelsen.dk/da/godkendelse/kontrol-og-inspektion/mangel-paa-medicin/udenlandske-laegemidler-som-kan-udleveres-efter-laegemiddellovens-29,-stk-2/
https://laegemiddelstyrelsen.dk/da/godkendelse/kontrol-og-inspektion/mangel-paa-medicin/udenlandske-laegemidler-som-kan-udleveres-efter-laegemiddellovens-29,-stk-2/
https://laegemiddelstyrelsen.dk/da/godkendelse/kontrol-og-inspektion/mangel-paa-medicin/udenlandske-laegemidler-som-kan-udleveres-efter-laegemiddellovens-29,-stk-2/
https://laegemiddelstyrelsen.dk/da/nyheder/abonner/

Punkt 8: Regional indsats vedr. Ozempic

1-01-72-15-22
Resume

Region Midtjylland bruger fortsat mange midler p& diabetesmedicin, herunder pa GLP-1 analoger. Den 25. november
2024 treeder en skaerpet tilskudsklausul for semaglutid i kraft. I Region Midtjylland arbejdes der fortsat med at sikre
mere rationel brug af diabetesmedicin.

Indstilling
Administrationen indstiller,

Administrationen indstiller, at orienteringen om Ozempic tages til orientering.

Sagsfremstilling

Region Midtjylland bruger fortsat mange midler pa diabetesmedicin, herunder pa GLP-1 analoger (szerligt til
semaglutid/Ozempic).

Den 25. november 2024 traeder en skaerpet tilskudsklausul for semaglutid i kraft. Regionen forventer, at dette vil
bevirke et langt mindre forbrug af semaglutid og en omlaegning af behandling for en stor gruppe patienter til
billigere, men lige s gode alternativer. Novo Nordisk har endvidere i fordret 2024 saenket prisen p& Ozempic med
ca. 25%, hvilket ogsd far betydning for udgifterne til medicinen.

Indsatser
I Region Midtjylland arbejdes der med en raekke forskellige spor for at sikre mere rationel brug af diabetesmedicin.

Brug af GLP-1 i monoterapi

Der er i november 2023 udsendt patientlister over patienter i monoterapi til alle praksis. Dette fordi
monoterapeutisk behandling kan indikere, at medicinen bruges til vaegttab (hvor der ikke skal gives tilskud) og ikke
til diabetesbehandling, hvor metformin typisk er basisbehandling, inden der evt. er behov for tillaeg af anden
medicin.

Manglende afprgvning af anden medicin for brug af GLP-1

I juni 2024 er der udsendt patientlister til alle praktiserende laeger og i september 2024 til alle relevante
hospitalsafdelinger, der viser, hvilke patienter der ikke har prgvet anden medicin fgr opstart af GLP-1. Dette for at
understgtte leegerne i at skifte behandling i de tilfeelde, hvor patienten ikke lzengere er omfattet af den nye
tilskudsklausul.

Borgere der har hentet store maengder medicin

I starten af 2024 har Region Midtjylland meldt 6 borgere til politiet, idet der var begrundet mistanke om videresalg
af medicin. Regionen glaeder sig derfor over, at apotekerne nu har faet en udvidet rolle i at sikre, at borgere ikke
lengere kan hente urealistisk store maangder.

Apoteker og lovgivning

Regionen har bedt apotekerne veere meget omhyggelige med ekspedition af recepter pd Ozempic og kun give
tilskud, hvis laegen har angivet dette pd recepten. Baggrunden er, at regionen ved flere lejligheder har oplevet, at et
apotek har givet tilskud, uden at laagen har markeret dette p3a recepten.

Da prisen pa Ozempic er faldet og dermed ligger vaesentligt under prisen pa vaegttabsmedicinen Wegovy, der
indeholder samme laegemiddelstof, forventes det, at der i hgjere grad vil blive udskrevet Ozempic til vaegttab men
uden tilskud, fordi det betyder billigere behandling for patienten. Det er derfor fortsat vigtigt, at apotekerne er
meget omhyggelige ved ekspedition, sa regionen ikke far udgifter til tilskud, som patienterne ikke har krav pa.

Region Midtjylland har desuden ved flere lejligheder appelleret til de private apoteker om altid at udlevere den
billigste pakning af Ozempic, da der er stor prisforskel mellem forskellige pakningsstgrrelser. Apotekerne kan
undlade at substituere pa tveers af pakningsstgrrelser, hvis kunden gnsker det, og kunden kan samtidig opretholde
tilskud til medicinen, som hvis de valgte den billigste pakning. Dette er ikke hensigtsmaessigt.

Arbejdet med Ozempic har klarlagt andre uhensigtsmaessigheder i tilskudssystemet. Apotekerne kan benytte to
forskellige grossister, men typisk far et apotek kun leveret fra én grossist. Hvis den ene grossist Igber tgr for en
vare, s& aendrer Laagemiddelstyrelsen tilskudsprisen til det naest billigste leegemiddel i samme gruppe - selv om den
anden apoteksgrossist har varen pa lager. Det er uhensigtsmaessigt, at apotekerne ved restordre hos deres vanlige
grossist ikke vaelger at kgbe laegemidler hos den anden grossist, hvis muligheden er der. Danske Regioner har gjort
Leegemiddelstyrelsen opmaerksom pa problematikken, som ogsa er gaeldende pa andre leegemiddelomrdder og
potentielt koster regionerne dyrt.

Monitorering



Regionen arbejder pa opsaetning af en automatiseret monitorering, sd der Isbende kan fglges op pa alle spor i
arbejdet pa en ressourceeffektiv mdde og pa den baggrund beslutte fremtidige initiativer.

Udviklingen i forbruget af Ozempic (DDD), antal patienter i behandling og det regionale tilskudsbelgb ses i bilag 1.

Beslutning

Orienteringen om Ozempic tages til orientering.

Apotekerne oplever fortsat, at der ordineres Ozempic med indikationen vaegttab. Der gives ikke tilskud, men det
@ger risikoen for restordre pd Ozempic. Dette viderebringes til Medicinteamet i Midtkraft, at leegerne maske igen
skal informeres om at dette er uhensigtsmaessigt.

Bilag

Bilag 1 - Forbrugsudvikling Ozempic 2024



Punkt 9: Dosispakket medicin og fremdrift

1-01-72-15-22

Resume

Status pa samarbejdet om dosispakket medicin.

Indstilling

Administrationen indstiller,

Administrationen indstiller, at orienteringen om dosispakket medicin tages til orientering.
Sagsfremstilling

Apotekerne oplever en stigning i antallet af borgere pa dosispakket medicin (bilag 2). Der er stor forskel pa,
hvordan man griber samarbejdet om dosispakket medicin an i de midtjyske kommuner. Nogle kommuner er staerke
i tovholderfunktionen i implementeringsfasen, mens andre kommuner er mere afventende og lader det veere op til
lzegerne at saette gang i opgaven. Uanset hvilken tilgang kommunen har, er apotekerne indbudt til at fortaelle om
dosispakket medicin og arbejdsgange flere steder.

Apotekerne oplever, at klyngepakken fra KiAP om dosispakket medicin (bilag 3) bruges i de praktiserende lzegers
kvalitetsklynger pa forskellig vis, og at kommunernes dosisprojektmedarbejdere ogsa er gode til at sgge information
og viden p& apotekerne.

Kommunerne stgttes af Medcom med implementering af dosispakket medicin. Apotekerforeningen samarbejder med
Medcom pa vegne af de lokale apoteker.

Datakonsulenterne fra Midtkraft arbejder ogsa teet sammen med MedCom og PLO om stgtte og vejledning til almen
praksis om dosispakket medicin.

Beslutning
Orienteringen om arbejdet med dosispakket medicin tages til orientering.

Bilag
Bilag 2 - Dosispakket medicin 2024

Bilag 3 - Klyngepakke dosisdispensering



Punkt 10: Eventuelt

1-01-72-15-22

Sagsfremstilling

Neeste mgde i Samarbejdsudvalget for apoteker afholdes den 9. oktober 2025.
Beslutning

Det foreslds, at naeste m@de holdes hos Webapoteket i Lystrup og Lars F. Ngrgaard formidler en kontakt til apoteker
Trine Persson.



	Mødeinformation
	Indholdsfortegnelse
	Punkt 1: Mødedeltagere
	Punkt 2: Ny apotekerlov
	Punkt 3: Region Midtjyllands og Apotekerforeningens høringssvar til Sundhedsstrukturkommissionens anbefalinger
	Punkt 4: Orientering om patientsikkerhedsarbejdet og læring på tværs af apoteker og samarbejdspartnere
	Punkt 5: Samarbejde og dialoger i Region Midtjylland
	Punkt 6: Vaccinationsindsatsen 2024
	Punkt 7: Lovændring vedr. ikke-registrerede lægemidler
	Punkt 8: Regional indsats vedr. Ozempic
	Punkt 9: Dosispakket medicin og fremdrift
	Punkt 10: Eventuelt

