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Godkendelse af dagsorden

Administrationen indstiller,

at Den regionale Laegemiddelkomité godkender dagsordenen.

Sagsfremstilling

Der er mulighed for at komme med input til dagsordenens punkt vedr. eventuelt.

Beslutning

Dagsordenen blev godkendt.
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Orientering fra Antibiotikaradet

Administrationen indstiller,

at Den regionale Laagemiddelkomité orienteres om arbejdet i Antibiotikaradet.

Sagsfremstilling

Den Regionale Laegemiddelkomité har nedsat et Regionalt Antibiotikardd med fokus

pa problemstillinger og mulige tiltag i forhold til at fremme et rationelt forbrug af antibio-
tika.

Afdelingslaege Christine Leitz, Klinisk Mikrobiologi og farmaceut Jette Lyngholm Nielsen,
Regionsapoteket fra Det Regionale Antibiotikarad vil pa@ dagens mgde fortzelle om Antibi-

otikarddets formal og opgaver, her under konkret eksempler pa, hvad Antibiotikaradet
arbejder med.

Beslutning

Leegemiddelkomitéen takkede for et godt opleeg. Opleegget vedhaeftes til orientering.

Antibiotikar@det opfordres til at bruge Den regionale Leegemiddelkomité ved behov for
sparring.

Bilag

e Oplaeg regional laegemiddelkomite 20. juni 2024 Antibiotikarddet.pptx
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Ibrugtagning af medicin og skonomisk refusion i Region Midtjylland.

Administrationen indstiller,

at Den regionale Leegemiddelkomité orienteres om procedure for ibrugtagning af
medicin og gkonomisk refusion i Region Midtjylland.

Sagsfremstilling

Ved oplaeg af chefkonsulent, Henrik Rugholm Svejgaard, Sundhedsplanlaagning oriente-
res Den regionale Leegemiddelkomité om processerne ved ansggning om ibrugtagning og
finansiering af medicin i Region Midtjylland, herunder en beskrivelse af:
e Hvorndr der skal ske en faglig sparring i forbindelse med ibrugtagning af medicin.
e Hvem og hvorndr der skal orienteres om brug af dyr medicin.
e Hvorndr afdelingerne skal/kan sgge midler, sa afdelingen ikke skal betale medicin
af eget budget.

Der henvises i gvrigt ogsa til Analysegruppens hjemmeside for medicinanbefalinger, hvor
illustration/beskrivelse af gaeldende model, samt ansggningsskemaer ogsa er tilgaenge-
lige.

Beslutning

Leegemiddelkomitéen takkede for et godt oplaeg. Oplaegget vedheeftes til orientering.

Nuvaerende model opleves dejlig nemt for afdelingerne, men giver ogsa udfordringer i
forhold til, at klinikerne ikke ngdvendigvis forhold sig til skonomien sa laenge de anven-
der medicin inden for retningslinjerne/anbefalingerne. Et gkonomiske incitament fx. at
afdelingerne selv skal betale en procentdel af medicinudgifterne vil kunne medfgrer, at
klinikerne bliver mere bevidst om den gkonomiske del af behandlingen.

Bilag

e ny-refusionsmodel illustration 16-4-2024 galdende
e Opleeg Ny refusionsmodel illustration 16-4-2024
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Status pé& skift fra Asacol til Mesalazin "Orion”

Administrationen indstiller,

at Den regionale Laagemiddelkomité tager forbrugsudviklingen pa Mesalazin Orion
til efterretning, og drgfter om der skal ivaerksaettes yderligere tiltag.

Sagsfremstilling

P& lzegemiddelkomitémgdet i december 2023 besluttede Leegemiddelkomitéen at anbe-
fale, at alle nye patienter opstartes i Mesalazin Orion 1000 mg pga. et besparelsespoten-
tiale pa op til 5 mio. kr. arligt.

Leegemiddelkomitéen kontaktede Specialerddet for gastroenterologi mhp. at vurdere om
det var ngdvendigt med en regional retningslinje og for at komme med input til hvordan
man kan skifte patienter fra Asacol 800 mg til Mesalazin Orion.

Laegemiddelkomitéen modtog i slutningen af februar en henvendelse fra specialerddet
(bilag) ift. manglende redeggrelse for farmakokinetik og dosering fra firmaet og en be-
kymring om et gget saltindhold. Klinisk Farmakologisk Afdeling kiggede igen pa sagen og
fandt, at der ikke var forelagt ny evidens eller effekt vedrgrende de to praeparater for-
uden, at det ggede saltindtag ved Mesalazin Orion medfgrer en tilfgrsel af natrium, der
svarer til 20 og 25 % af hhv. maend og kvinders anbefalede saltindtag, og en endnu min-
dre andel af det normale saltindtag (bilag). Samtidig blev specialer@det gjort opmaerk-
somme pa at man i Region Nordjylland nu ogsa er begyndt at skifte patienter, som alle-
rede er i behandling, og at erfaringerne er gode.

I figuren ses en opggrelse af forbruget af Mesalazin Orion pa tvaers af regionerne.

Den Regionale Laegemiddelkomité 20. juni 2024
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= Re gion Sjzelland — Redion Nord

Der ses en meget svag stigning i Region Midtjylland imens der i gvrige regioner, fraset
Region Syddanmark, ses nogle paene stigninger.

Beslutning

Det oplyses at alle patienter fglges i et ambulatorie og at ingen patienter fglges i almen
praksis, hvorfor informationen skal vaere rettet mod hospitalerne.

Det kunne vare interessant at undersgge hvad skiftet har "kostet” i ekstra patientkon-
takter i Region Nordjylland.

Den regionale Leegemiddelkomité fortszetter dialogen med specialerddet, evt. med ind-
dragelse af tilknyttede lzegefaglig direktar.

Bilag
e Vs 5-ASA Mesalazin Orion & Asacol

SV 5-ASA Mesalazin Orion & Asacol
e Mesalazin Asacol svar til LMT (003).pdf
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Patientens egen medicin under indlaeggelse

Administrationen indstiller,

at Den regionale Laegemiddelkomité drgfter om hospitalerne skal opfordres til at
anvende patientens egen medicin under indlaeggelse, hvis patienten er i be-
handling med laegemidler som ikke findes i afdelingens standardsortiment.

at Den regionale Leegemiddelkomité drgfter h&ndteringen af patientens egen me-
dicin.

at Den regionale Laegemiddelkomité drgfter, om der er behov for, at der skal oply-
ses yderligere om, at patienterne skal huske at medbringe egen medicin ved
indlaeggelse.

Sagsfremstilling

P& sidste mg@de i Den regionale Laegemiddelkomité drgftede Leegemiddelkomitéen anven-
delse af patientens egen medicin under indlaeggelse.

Leegemiddelkomitéen besluttede, at medlemmerne skulle undersgge, hvordan de pa eget
hospital kan handtere patientens egen medicin og evt. forslag til prgvehandlinger.

Fordelene ved at patienten medbringer egen medicin er blandt andet: Nemmere ajourfg-
ring af FMK, bedre medicinanamnese, bedre dialog med patienterne om deres medicin
og reduktion i medicinskift ved sektorovergange. Derudover er der ogsa et baeredygtig-
hedsperspektiv, hvor hospitalerne vil kunne reducere medicinspild ved at anvende pati-
entens egen medicin, hvis det er uden for afdelingens normale standardsortiment.

Formalet med at patienten medbringer egen medicin er sdledes at sikre kontinuitet i pa-
tientens medicinske behandling, reducere medicinspild og for nogle at forbedre patien-
tens egen-mestring, derudover er der et baeredygtighedsperspektiv i form af reduceret
medicinspild.

Regionsapoteket opgjorde i 2020 at ca. 75 % af den medicin, der blev kasserede fra me-
dicinrummene pa sygehusene var medicin udenfor afdelingens standardsortiment.

I 2023 er det reduceret til 40 % bl.a. pga. indfgrelsen af medicinspilds-app’en, der ggr
medicin taet pa udlgb tilgaengelig for kolleger pa andre afdelinger pa hospitalet, der til
gengzeld slipper for at skulle bestille medicinen hjem fra Regionsapoteket. P& den made
kan andre afdelinger ggre brug af medicinen, og dermed mindskes risikoen for spild af
medicin.

Der er dog potentiale til at nedbringe kassation yderligere ved at afdelingerne anvender
patientens egen medicin under indlaeggelse, hvis patienten er i behandling med medicin,
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som ikke er en del af afdelingens standardsortiment. P& den made behgver afdelingen
ikke at bestille medicin hjem, som er udenfor afdelingens standardsortimentet, hvilket
mindsker risikoen for, at medicinen ender med at blive kasseret.

Hvorvidt afdelingen gnsker at anvende alt patientens medicin (dvs. ogsa medicin som
findes i afdelingens standardsortiment) under indlaeggelse vil fortsat vaere frivilligt.

Opbevaring af patientens egen medicin

Brug af patientens egen medicin under indlaeggelse kraever at afdelingen kan opbevare
patientens medicin forsvarligt. I fglge den regionale retningslinje: Opbevaring, udldn og
temperaturovervdgning af laegemidler skal patientens egen medicin, hvis den opbevares
pa sengestuen, opbevares i patientens sengebord eller garderobeskab. Euforiserende lae-
gemidler (§4-laegemidler) ma kun opbevares pa sengestuen, hvis de kan opbevares af-
|3st.

Medbragt medicin ma sdledes ikke st frit fremme, og skal kun umiddelbart vaere tilgaen-
gelige for den pageseldende patient og plejepersonalet.

Er der ikke mulighed for, at patienten kan opbevare egen medicin pd sengestuen, skal
plejepersonalet administrere medicinen fra medicinskabet/-rummet. Patientens egne
medicin skal opbevares i en pose market med patientens data og anbringes i en saerskilt
boks/kasse i medicinskabet/-rummet inkl. kgleskab.

Forslag fra AUH til hvordan patientens egen medicin kan handteres vedlaegges til inspira-
tion.

For arbejdsgang omkring “min medicin med” i Ggdstrup henvises til e-Dok: 2.9. Min me-
dicin med, RHG

Behov for information

P& regionens hjemmeside findes allerede information til borgerne om at medbringe egen
medicin ved indleeggelse: Tag din medicin med, nar du skal indlaegges pa hospitalet -
Sundhed - Region Midtjylland (rm.dk).

Leegemiddelkomitéen opfordres til at drgfte om der er behov for, at der skal oplyses
yderligere om, at patienterne skal huske at medbringe egen medicin ved indlaeggelse fx
ved:
e opslag pa sociale medier fx Facebook
e information til almen praksis om at minde patienterne om at medbringe egne me-
dicin, ndr de indlaegges.
e information til prae-hospitalet om, at ved akutte indlzeggelser at sikre, at patien-
tens egen medicin medbringes
e indkaldelsesbreve kan indeholde information om at medbringe egen medicin.

Beslutning

Den Regionale Laegemiddelkomité anbefaler, at patienterne medbringer egen medicin
ved indlaeggelse, med henblik pa at kunne optage en bedre medicinanamnese, sikre
nemmere ajourfgring af FMK, samt pa baggrund af et baeredygtighedsperspektiv, hvor
det bliver muligt at reducere medicinspild ved at anvende patientens egen medicin, hvis
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det ikke findes i afdelingens standardsortiment. Det er fortsat frivilligt om afdelingen gn-
sker at anvende al patientens medicin under indlaaggelsen.

Det er en "gammel” anbefaling, at patienterne opfordres til at medbringe egen medicin
under indlaeggelse. Leegemiddelkomitéen vurdere, at der er behov for at f& denne beslut-
ning re-implementeret.

Den regionale Laegemiddelkomité gnsker derfor at lavet en kampagne i starten af 2025
for at minde patienterne om at medbringe egen medicin ved indlaeggelse.

P& den baggrund tager Laegemiddelkomitéen kontakt til hospitalerne. Hospitalerne infor-
meres saledes om, at Leegemiddelkomitéen gnsker at lavet en kampagne i starten af
2025, og hospitalerne far derfor til opgave at finde en Igsning p&, hvordan de kan hand-
tere patientens medbragte egen medicin pa hospitalet”.

Henvendelsen til hospitalerne vedhaeftes Regionsapotekets forslag til hvordan patientens
egen medicin kan handteres, samt beskrivelsen fra Ggdstrup vedr. handtering af patien-
ten egen medicin pa akutafdelingen. Hospitalerne bedes sende en tilbagemelding til Lae-
gemiddelkomitéen inden Laegemiddelkomitéens mgde i december 2024.

Der ggres opmaerksom pa, at det er vigtigt ogsa at fa kleedt afdelingsledelserne pa, da
det er dem, der skal sikres implementering pa afdelingerne. Formandskabet overvejer
sammen med sekretariatet om Klinikforum skal orienteres om processen.

Almen praksis ggr opmaerksom pa, at kommunikationen med patienterne er vigtig, da

patienterne vil undre sig over, at de skal medbringe alt deres medicin, hvis medicin (el-
ler noget af medicinen) sendes hjem igen.

Bilag

e Forslag til handteringen af patientens egen medicin under indlaeggelse
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De regionale retningslinjer vedr. medicinering.

Administrationen indstiller,

at
at

at

Den regionale Leegemiddelkomité orienteres om de opdaterede retningslinjer.
Den regionale Laegemiddelkomité godkender de vaesentlige sendringer til ret-
ningslinjerne.

Den regionale Leegemiddelkomité beslutter i hvilket omfang, laegen skal god-
kende ordinationer i EPJ.

Sagsfremstilling

En lille arbejdsgruppe under Leegemiddelkomitéen har arbejdet med opdatering af de re-
gionale retningslinjer p& medicinomradet. Det drejer sig om fglgende retningslinjer:

Medicinering i forbindelse med hospitalskontakter
Anvendelse af Faelles Medicinkort (FMK)

Delegering i forbindelse med medicineringsprocesser
Laegemiddeldispensering og -administration
Tvangsbehandling af legemlig lidelse

Akutkasser (Tidligere: Laegemidler til akutte situationer)
Opbevaring, udldn og temperaturovervagning af laagemidler
Observation og indberetning af bivirkninger af laegemidler
Udlevering af medicin

De opdaterede retningslinjer er vedhzeftede til orientering.
Til orientering er links ikke opdateret i de vedhaeftede retningslinjer, hvilket de selvfglge-
lig vil blive, inden de ggres tilgeengelig i e-Dok.

Vaesentlige aendringer
Medicinering i forbindelse med hospitalskontakter

Indikation er tilfgjet til oplysninger, som en medicinanamnese skal indeholde.

Fglgende saetning er slettet: Alle patienter anmodes om at medbringe medicinli-
ste samt egen medicinbeholdning i original emballage ved indlaeggelse.

Under medicingennemgang er det slettet, at en medicingennemgang skal gen-
nemfgres hos indlagte patienter i fast behandling med > 6 laegemidler.

I stedet stdr der nu at en medicingennemgang med fordel kan udfgres i falgende situ-
ationer:

e Under indlaeggelse fraset kortvarige indlaeggelser til planlagte kirurgiske ind-
greb.
Medicingennemgang kan udelades, hvis der er gennemfgrt medicingennem-
gang inden for det seneste ar, og der ikke er vaesentlige a&ndringer i patien-
tens medicinering eller tilstand.
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e For ambulante patienter, hvor ambulatorielaegerne ordinerer fast medicinsk
behandling, bgr medicingennemgang ske mindst 1 gang arligt enten i forbin-
delse med et ambulant besgg eller ved den praktiserende leege. Fordeling af
denne opgave kan aftales lokalt.

Leegemiddeldispensering og -administration
e Der er tilfgjet et nyt afsnit omhandlende skyl ved IV-behandling. Afsnittet er tilfg-
jet efter anbefaling fra Antibiotikaradet.

¢ Synonymsubstitution og vurdering af selvadministration er laegeforbeholdt opga-
ver, som kun ma varetages af andre sundhedspersoner, hvis der foreligger en de-
legeringsaftale.
I den daglig klinik er b&de synonymsubstitution og vurdering af selvadministra-
tion opgaver, der varetages af andre sundhedspersonaler end leegen. For at leve
op til lovgivningen er der derfor udarbejdet en delegeringsaftalen, som pa hospi-
talsniveau kan underskrives af den laegefaglig direktar.

Delegeringsaftalen er vedlagt og indeholder fglgende punkter:
e Synonymsubstitution
e Vurdering af selvadministration

Laegemidler til akutte situationer
e Titlen er &&ndret til: Akutkasser

Punkt til droftelse: Godkendelse af ordinationer i EPJ.
I forbindelse med opdateringen af de regionale retningslinjer er der et enkelt emne, som
arbejdsgruppen gnsker at drgfte med Laegemiddelkomitéen.

I to retningslinjer (Medicinering i forbindelse med hospitalskontakter og Laegemiddeldi-
spensering og -administration) stdr der, at ordinationer i EPJ skal godkendes af en lzege.
Da der ikke ligger et lovkrav bag er det uvist, hvordan arbejdsgangen med godkendelse
af medicin i sin tid er blevet indfgrt.

Arbejdsgruppen gnsker, at Laagemiddelkomitéen tager stilling til, om ordinationer i EPJ]
e altid skal godkendes af en laege eller
e om det kan preeciseres i hvilke situationer, laegen skal godkende ordinationerne
eller
e om anvendelsen af "Godkend" ikke skal vaere et regionalt krav, men kan beslut-
tes lokalt eller
e om anvendelsen af “"Godkend” helt kan fjernes.

Flere anser anvendelsen af “Godkend medicin” i EPJ som en besked til den naeste
laege/sygeplejerske om, at der er taget stilling til medicinen.

Der er argumenter bade for og imod, at anvende "Godkend medicin” i EPJ.

For Imod Evt. Igsning
("Godkend” i MEM skal ("Godkend” i MEM skal
anvendes) ikke anvendes)
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Der findes ikke tekst i lov-
givnhingen/vejledninger, der
begrunder arbejdsgangen.
Her beskrives blot at laegen
skal ordinere, at ordinatio-
nen skal veere begrundet,
og at sygeplejersken ikke
kan a&ndre i ordinationen.

Der er andre arbejdsgang
beskrevet i de regionale
retningslinjer, som beskri-
ver en sikker medicinvej
uden anvendelse af "God-
kend medicin”.

1. I forbindelse med
optagelse af medi-
cinanamnese opda-
teres og afstemmes
medicinlisterne i
FMK og medicinmo-
dulet, sd begge me-
dicinlister afspejler
den medicin, som
var ordineret til pa-
tienten pa indlaeg-
gelsestidspunktet.
Herefter markeres
FMK ajourfart.

2. Al medicin, som gi-
ves til patienten un-
der indlaeggelse/for-
lgb pd hospitalet
skal ordineres i EPJ.

Arbejdsgangen kan veere
sa indarbejdet i nogle afde-
linger, sa der kan vare en
risiko for et patientsikker-
heden ved at sendre pa ar-
bejdsgangen.

Der kan udarbejdes lokale
tilfgjelser i de regionale
retningslinjerne

Nar laegen ikke anvender
"Godkend medicin” kan det
skabe usikkerhed hos sy-
geplejersken om hvorvidt
laegen har taget stilling til
patientens medicin ved
indlaeggelse og om syge-
plejersken kan admini-
strere medicinen til patien-
ten

I tvivistilfaelde kan syge-
plejersken kigge i FMK,
som ved indleeggelse burde
veere ajourfart.

Nar lsegen ikke anvender
"Godkend medicin”, far

Den Regionale Laegemiddelkomité
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plejepersonalet en "advar-
sel” om at Medicinordinati-
onerne ikke er godkendt
under nuvaerende indlaeg-
gelse, som de skal tage
stilling til om de vil fort-

seette
Laeegemidler der ordineres Der kan udarbejdes lokale
af en sygeplejerske, uden arbejdsgange for denne
en rammeordination, skal godkendelse. Teknisk set
godkendes af en leege, sa er der ingen problemer i
"Godkend medicin” skal "kun” at godkende ramme-
fortsat anvendes i nogle si- ordinerede leegemidler.
tuationer.

Beslutning

P& baggrund af beslutningen under pkt. 5 beslutter Laegemiddelkomitéen, at fglgende
saetning: 'Alle patienter anmodes om at medbringe medicinliste samt egen medicinbe-
holdning i original emballage ved indlaeggelse’ ikke fjernes fra den regionale retningslin-
jer vedr. Medicinering i forbindelse med hospitalskontakter.

Delegeringsaftalen blev godkendt. Hospitalerne beslutter om delegeringsaftalen skal un-
derskrives pa hospitalsniveau ved laegefaglig direktgr eller pd afdelingsniveau ved chef-
lege.

Der var en drgftelse i Leegemiddelkomitéen vedr. behovet for at anvende "godkend me-
dicin” i EPJ.

Af hensyn til patientsikkerheden er der iszer vigtigt at anvende "godkend medicin” ved
indlaeggelse og ved medicinaendringer.

Leegemiddelkomitéen beslutter, at retningslinjerne fortsat skal beskrive, at medicinen
skal godkendes af en laege. @nsker en afdeling en anden praksis, kan afdelingen udar-
bejde en lokal tilfgjelse til retningslinjen.

Desuden bgr der ggres en indsats for at implementere de regionale medicineringsret-
ningslinjer grundigt ndr de er opdateret, bade til nyansatte laeger og til leeger, der har
arbejdet i regionen i mange ar.

Bilag
e Medicinering i forbindelse med hospitalskontakter Udkast Ren RLK
e Anvendelse af Feelles Medicinkort (FMK) Udkast Ren RLK
e Delegering i forbindelse med medicineringsprocesser Udkast Ren RLK
e |agemiddeldispensering og -administration Udkast Ren RLK
e Tvangsbehandling af legemlig lidelse Udkast Ren RLK

Den Regionale Laegemiddelkomité 20. juni 2024
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Akutkasser Udkast Ren RLK

Opbevaring udldn og temperaturovervagning af leegemidler Udkast Ren RLK
Observation og indberetning af bivirkninger Udkast Ren RLK

Udlevering af medicin Udkast Ren RLK

SKABELON Delegeringsaftale vedr. medicineringsprocesser Udkast Ren RLK
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1-31-72-117-24

Vaelg klogt om polyfarmaci

Administrationen indstiller,

at Den regionale Laegemiddelkomité drgfter "Veelg Klogt” anbefalingen vedrgrende
hvordan vi reducerer uhensigtsmaessig polyfarmaci og herunder hvilke konkrete
indsatser, der kan ggres i Region Midtjylland.

Sagsfremstilling

Veaelg Klogt har offentliggjort en ny anbefaling vedr. uhensigtsmaessig polyfarmaci. Anbe-
falingen lyder:

"Undg8 medicin, som ikke er relevant, hvor bivirkninger overstiger de gavnlige virknin-
ger, eller hvor patienten ikke laengere gnsker medicinen. Vaer seerligt opmaerksom p§ ael-
dre, skrobelige og multisyge."”

I vedlagte bilag ses Vaelg Klogts anbefaling om uhensigtsmaessig polyfarmaci, herunder
0gsa barrierer og baggrund for anbefalingen samt Igsningsforslag,

Klinisk Farmakologisk Afdeling vil p& mgde kort fremlaegge anbefalingerne fra Vaelg
klogt.

Klinikforum skal pa et kommende mgde tage stilling til, om og hvordan der skal arbejdes
med anbefalingen her i regionen. For at kunne kvalificere drgftelsen, har administratio-
nen bedt udvalgte af specialerddene om at komme med faglige input til anbefalingen.
Spgrgsmalene som administrationen stiller er:
¢ Hvordan stemmer anbefalingen overens med galdende retningslinjer?
e Er der initiativer i gang p& omradet der harmonerer/ikke harmonerer med anbe-
falingen?
e Er der noget der stdr i vejen for at implementere anbefalingen?
e Vurderer I, at det vil vaere gavnligt at igangsaette feelles initiativer for at imple-
mentere anbefalingen?

Som input til drgftelsen i Klinikforum bedes Den regionale Laeagemiddelkomité drgfte

ovenstaende spgrgsmal og vurdere om der er indsatser, som med fordel kan igangsaet-
tes i Region Midtjylland.

Beslutning

Leegemiddelkomitéen takkede for et godt opleeg. Oplaegget vedheaeftes til orientering.

Den regionale Leegemiddelkomité konstaterede, at der ikke er noget nyt i anbefalin-
gerne, og at anbefalingerne stemmer meget godt overens med det, der allerede arbej-
des med indenfor polyfarmaci.

Den Regionale Laegemiddelkomité 20. juni 2024
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Den regionale Laagemiddelkomité anbefaler, at have fokus pa seponering af medicin (af-
medicinering). Leegemiddelkomitéen sikrer, at de regionale medicineringsretningslinjer
indeholder et afsnit om seponering. Dette tager Sundhedsplanleegning med til arbejds-
gruppen, sa dette bliver sat i gang.

Der var desuden forslag om at speciallaegen altid tager stilling til seponering af medicin
(aftrapningsplan) ved udskrivelse og at dette beskrives i epikrisen til almen praksis. Der
gives udtryk for, at det iseer er vigtigt ved medicin til psykiatriske patienter. Det kan
overvejes at kontakte psykiatriens Leegemiddelkomité ang. dette.

Den regionale Laegemiddelkomité finder anbefaling om delvis ajourfgring af FMK uhen-
sigtsmaessigt. Der er en bekymring for, at ved mulighed for delvis ajourfgring, vil der
veere dele af behandlingen, som ingen tager ansvar for. Er man som laege i tvivl om en
behandling, skal man sgge hjeelp.

Bilag

e Lgsningsforslag Veelg Klogt.pdf
e Oplaeg Vealg Klogt
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Wegovy

Administrationen indstiller,

at Den regionale Leegemiddelkomité nedseetter en arbejdsgruppe, der skal udar-
bejde en regional retningslinje om anvendelse af Wegovy.
at Den regionale Leegemiddelkomité henvender sig til Sundhedsstyrelsen mhp. at

opfordre til, at der udarbejdes en national retningslinje.

Sagsfremstilling

Wegovy, som er Novo Nordisk nye vaegttabsmiddel, er pd kort tid blevet meget popu-
laert. Der er ikke megen viden om bivirkninger ved produktet, og det er derfor under
skaerpet overvégning fra Leegemiddelstyrelsen.

De praktiserende laeger har gjort sig den erfaring, at det kan veaere sveert at stoppe be-
handlingen hos patienter, som er ndet ned i en passende vaegt. Novo Nordisk har udar-
bejdet vedhaeftede materiale, som skal hjaelpe de praktiserende laeger med at tage
snakken med patienterne omkring hvordan et eventuelt veegttab vedligeholdes. Novo
har gjort sig den erfaring af nedtrapning til lavere doser gor det nemmere at fa patien-
terne ud af behandlingen.

Klinisk Farmakologisk Afdeling (KFA) har hgrt fra en kardiolog, som har oplevet flere al-
vorlige rytmeforstyrrelser/hjertestop blandt yngre, raske personer i behandling med se-
maglutid, hvoraf nogle ikke har f3et kontrolleret blodprgver osv. efter opstart af behand-
lingen. Det er uklart om disse tilfeelde bade omhandler Ozempic og Wegovy, og om der
er en reel arsagssammenhang. Hverken Region Midtjyllands bivirkningsmanager eller
Leegemiddelstyrelsen har modtaget indberetninger omhandlende de to problemer. Novo
Nordisk har heller ikke modtaget indberetninger om potentielle problemer ift. hjerteryt-
meforstyrrelser.

Kvalitet og Leegemidler i Koncern Kvalitet har spurgt Sundhedsstyrelsen (SST) om mulig-
heden for at udarbejde et seponeringsbudskab pa naeste udgave af Seponeringslisten,
men SST mener at det er for tidligt. SST hdber dog at de pa et tidspunkt kan lave en na-
tional vejledning. Det anbefales at Leegemiddelkomitéen skriver til SST og opfordrer til
udarbejdelse af en retningslinje.

Da udsigten til en national retningslinje er lang, forslds det at Leegemiddelkomitéen ned-
saetter en arbejdsgruppe, som udarbejder en regional retningslinje om anvendelse af
Wegovy.

I arbejdsgruppen skal indgdr relevante specialeradsmedlemmer fra Det tvaerfaglige spe-
cialerad for Endokrinologi, laege fra almen praksis, KFA og Kvalitet og Laegemidler.

Den Regionale Laegemiddelkomité 20. juni 2024
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Beslutning

Leegemiddelkomitéen gjorde opmaerksom p3, at alle bivirkninger skal indberettes til Lee-
gemiddelstyrelsen.

Leegemiddelkomitéen beslutter at nedsaette en arbejdsgruppen med det formal at udar-
bejde en regionale retningslinje om anvendelsen af Wegovy. Arbejdsgruppen skal udover

de i sagsfremstillingen forsldet faggrupper ogsa inddrage en peaediater. Sundhedsplan-
laagning hjeelper med at fa udpeget medlemmer til arbejdsgruppen.

Bilag

e DK OBU Overveegtsvurdering reaprroval.pdf
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1-3-23

Orientering om monitorering og indsatser i forbindelse med GLP-1 analoger

Administrationen indstiller,

at Den regionale Laagemiddelkomité orienteres om status pa monitorering og ind-
satser i forbindelse med GLP-1 analoger.

Sagsfremstilling

Administrationen har pd baggrund af de stigende udgifter til Ozempic i bdde Region
Midtjylland og de gvrige regioner intensiveret monitoreringen af forbruget af Ozempic og
ivaerksat en raekke initiativer. Der er en raekke forskellige aspekter og mekanismer, der
tilsammen har fordrsaget den markante udgiftsstigning i regionalt tilskud.

Tilskuddet til Ozempic er i Region Midtjylland steget fra 114 mio. kr. i 2022 til 252 mio.
kr. i 2023. Antallet af patienter i behandling er i samme periode steget fra 14.287 til
17.552

Sygehusene har i 2023 udskrevet ca. 10 % af bade antal DDD’er og det samlede til-
skudsbelgb, mens de praktiserende laeger har staet for de resterende 90 %.

Administrationen arbejder i nedenstdende spor. I vedhaeftede notatet gives en status pa
bade afsluttede, igangveerende og fremadrettede initiativer. Desuden beskrives en
reekke udfordringer, bade juridiske og datamaessige, der vanskeligggr regionernes for-
valtning af omradet bdde ift. gkonomi og kvalitet. Der redeggres ogsa for Leegemiddel-
styrelsen nye tilskudsregler for visse laegemidler til behandling af diabetes, herunder
GLP-1 analoger.

Notatet er en opdateret version af tidligere notat af 24.1.2024.

Der ggres opmaerksom pa, at spor 2 er det spor, som forventes at give langt de stgrste
gkonomiske gevinster. Arbejdet med spor 4 og 5 er meget tidskraevende og giver ikke
de store gkonomiske gevinster, men de handteres af hensyn til retsfglelsen.

1: Muligt uberettiget tilskud til GLP-1 analog (herunder Ozempic) ifm. opstart af
behandling

2: Manglende afprgvning af fgrste- og andenlinjebehandling inden opstart af
Ozempic

3: Store udgifter til 3 stk. pakninger

4: Borgere, der har indlgst recept p& Ozempic i stort
omfang

Den Regionale Laegemiddelkomité 20. juni 2024
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5: Receptudstedere, der har udskrevet recepter pa
Ozempic i stort omfang

6: Apotekernes rolle som mellemled

Beslutning

Den regionale Laegemiddelkomite tog orienteringen om Ozempic til efterretning.

Bilag

¢ Monitorering og indsatser i forbindelse med Ozempic. Maj 2024
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Eventuelt

Sagsfremstilling

Der er mulighed for at orientere Laegemiddelkomitéen om relevante emner.

Beslutning

Der var intet til eventuelt.
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