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• Velkomst v. Karina Hasager Hedevang, MedCom

• Nyt siden sidst v. Karina Hasager Hedevang, MedCom

• Tilretninger i ‘Best Practice’ v. Marianne Nielsen, MedCom

• Opfølgning fra sidste møde vedr. de autogenererede receptanmodninger 
v. Sarah Bendixen Tofte Møller, SDS

• FROKOST

• Ny MedCom-FHIR korrespondancemeddelelse idriftsættes d. 1. september 2025 

v. Marianne Nielsen, MedCom

• Orientering om nyt ØA-tiltag ifm. leveringssvigt v. Karina Hasager Hedevang, MedCom

• Status fra parterne v. alle

• Eventuelt
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Agenda



Nyt siden sidst

v. Karina Hasager Hedevang, MedCom



1. Statistiktal

2. Præsentation af Programstyregruppens beslutning ift. nye måltal for udbredelse af dosispakket medicin

3. Orientering om Programstyregruppens indstilling til MedComs styregruppen om forlængelse af projektet

4. Tilbagemelding på arbejdet omkring udregning af pakkegebyret 

5. Tilbagemelding på arbejdet med adgang til FMK-statistikdata

6. Opfølgning på samarbejdsaftale med EOJ-leverandørerne om udvikling af dynamisk visning af 

dosisdispenseringskortet

7. Planlægning af nye netværksmøder for de kommuner, der har under 6 % af deres +75-årige på dosispakket 

medicin

8. Opfølgning på det nye udsendte KLU-materiale

04-06-20255

Nyt siden sidst



Udvikling i antal brugere af dosispakket medicin 

I marts 2025 var der 60.605 brugere af dosispakket 

medicin

04-06-20256

Statistiktal 



Præsentation af Programstyregruppens beslutning ift. nye måltal for udbredelse 

af dosispakket medicin

• På det seneste møde i Programstyregruppen blev der fastlagt nye måltal for udbredelsen af 

dosispakket medicin.

• Fastlæggelsen af måltallene tog afsæt i potentialet identificeret i MUUSMANN-rapporten, 

sammenholdt med den hidtidige udvikling på området

04-06-20257

Nye måltal for udbredelse af dosispakket 
medicin



MUUSMANN-rapporten viste et potentiale på mellemlang og lang sigt:

04-06-20258

Potentialet i MUUSMANN-rapporten
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Andel 75 + årige, der er brugere af dosispakket medicin på tværs af kommuner, marts 2025 (blå linje) versus december 2021 (rød linje) 

 

 Note: Andel af borgere på 75+ årige, der har indløst recept på dosispakket medicin fra apotekerne i perioden januar til februar 2025 (gennemsnit af de tre sidste måneder af 2024). Aldersafgrænsning pr. 1. januar 2023. Kommuneind-

delingen i tælleren følger borgernes bopæl på købstidspunktet, mens kommuneinddelingen i nævneren følger borgernes bopæl pr. 1/1. Datagrundlaget omfatter 96 kommuner. De 3 resterende er ekskluderet af hensyn til 

diskretionering.   

Kilde: Egne beregninger baseret på tal fra Lægemiddelstatistikregisteret (pr. 18. april 2025), Sundhedsdatastyrelsen. 

 

0,00%

2,00%

4,00%

6,00%

8,00%

10,00%

12,00%

14,00%

16,00%

18,00%

20,00%
M

o
rs

ø

V
ej

en

Lo
lla

nd

H
ad

er
sl

ev

R
in

gk
ø

b
in

g-
Sk

je
rn

So
rø

N
o

rd
d

ju
rs

Læ
sø

A
ss

en
s

R
an

d
er

s

H
o

ls
te

b
ro

Æ
rø

A
al

b
or

g

B
ill

u
n

d

Fr
ed

er
ik

sh
av

n

A
ar

h
us

Ik
as

t-
B

ra
nd

e

H
jø

rr
in

g

B
al

le
ru

p

O
d

d
er

Sy
d

d
ju

rs

H
er

le
v

A
lle

rø
d

Fr
ed

er
ic

ia

B
rø

n
d

b
y

K
ø

b
en

h
av

n

Th
is

te
d

A
ab

en
ra

a

V
ej

le

Sk
an

d
er

b
o

rg

Sv
en

d
b

o
rg

H
o

rs
en

s

B
o

rn
h

o
lm

V
es

th
im

m
er

la
n

d
s

Sl
ag

el
se

N
æ

st
ve

d

Sk
iv

e

V
o

rd
in

gb
o

rg

K
o

ld
in

g

K
ø

ge

Fu
re

sø

G
lo

st
ru

p

Fa
vr

sk
o

v

H
er

n
in

g

V
ib

o
rg

A
lb

er
ts

lu
nd

R
ø

d
o

vr
e

G
la

d
sa

xe

K
er

te
m

in
d

e

Tø
n

d
er

G
u

ld
bo

rg
su

n
d

K
al

u
n

d
b

o
rg

M
id

d
el

fa
rt

H
ill

er
ø

d

H
ed

en
st

ed

Ja
m

m
er

b
u

gt

Fr
ed

er
ik

sb
er

g

R
u

de
rs

d
al

B
rø

n
d

er
sl

ev

N
yb

o
rg

St
ru

er

Si
lk

eb
o

rg

V
ar

d
e

Fr
ed

er
ik

ss
u

nd

La
n

ge
la

n
d

H
el

si
n

gø
r

G
en

to
ft

e

R
in

gs
te

d

G
ri

b
sk

ov

H
vi

d
o

vr
e

Fr
ed

e
n

sb
o

rg

Is
h

ø
j

Le
jr

e

D
ra

gø
r

Ly
n

gb
y-

Ta
ar

b
æ

k

Le
m

vi
g

G
re

ve

Sø
n

d
e

rb
o

rg

Es
b

je
rg

Fa
xe

Fa
ab

o
rg

-M
id

tf
yn

M
ar

ia
ge

rf
jo

rd

O
d

en
se

R
o

sk
ild

e

H
o

lb
æ

k

H
al

sn
æ

s

N
o

rd
fy

n
s

Eg
ed

al

R
eb

ild

H
ø

je
-T

aa
st

ru
p

Tå
rn

b
y

H
ø

rs
h

o
lm

So
lr

ø
d

O
d

sh
er

re
d

St
ev

n
s

V
al

le
n

sb
æ

k

Andel brugere marts 2025 Andel brugere december 2021



04-06-202510

Hvad nu hvis-scenarier 

Tabel 1  

Hvad nu hvis scenarier 

Scenarie Ny andel Nuværende andel Ny andel Ift. Nuværende 

10 % bedste 2,4% 
                        
56.958  

         
141.349  248% 

25% bedste 1,8% 
                        
56.958  

         
108.053  190% 

50 % bedste 1,3% 
                        
56.958  

           
84.661  149% 

6 byerne 0,8% 
                        
56.958  

           
63.844  112% 

Andel på 2 % 2% 
                        
56.958  

         
120.071  211% 
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Hvornår ville vi nå i mål?

Tabel 2 

Hvornår ville vi nå den nye andel…. 

Scenarie Ny andel Hvornår målet 
er opnået 

10 % bedste 2,4% medio 2032 

25% bedste 1,8% medio 2029 

50 % bedste 1,3% Medio 2027 

6 byerne 0,8% Ultimo 2025 

Andel på 2 % 2% Medio 2030 
 

 



• Programstyregruppen har besluttet, at det nye måltal for udbredelsen af dosispakket medicin er, at:
 85.000 borgere skal være på dosispakket medicin medio 2027

• Programstyregruppen vil fortsat arbejde med at fastlægge et langsigtet måltal, idet der på daværende 
tidspunkt manglede et præcist overblik over det korrekte antal borgere med medicinhåndtering i 
kommunerne.
• Det endelige måltal skal være så præcist, ambitiøst og samtidig realistisk som muligt, da det kan få betydning for 

apotekernes behov for opskalering i forhold til kapacitet og ressourcer.

• Derudover skal vi være opmærksomme på, at MedCom i øjeblikket ikke har et projekt, der løber ud over 
udgangen af 2025, hvilket må indgå i de strategiske overvejelser om realisering og forankring af de 
opstillede måltal

04-06-202512

Nye måltal defineret af programstyregruppen



Programstyregruppen har fremsendt en indstilling til MedComs styregruppe med ønske om forlængelse af 
projektet. Det forventes, at opgaven på sigt overgår til opgaveporteføljen under Digital Sundhed Danmark.

• Der er aktuelt ingen finansiering for perioden efter 2025
Den nuværende finansiering ydes af Digitaliseringsstyrelsen og udløber ved udgangen af 2025. Det forventes dog, at 
eventuelle uforbrugte midler fra 2025 kan videreføres til 2026.

• En eventuel forlængelse af projektet forudsætter en tilpasning og prioritering af aktiviteter.
Det vil indebære en vurdering af, hvilke igangværende aktiviteter der kan videreføres, samt hvilke nye initiativer der 
med fordel kan iværksættes.

• Der skal desuden tages stilling til den fremtidige organisering:

• Hvem skal indgå i Programstyregruppen, og hvilket mandat skal de have?

• Hvem skal udgøre arbejdsgruppen?

• Møde i MedComs styregruppe i dag ☺

04-06-202513

Indstilling fra Programstyregruppen vedr. 
forlængelse af projektet



Status vedr. afklaring af finansieringsmodel for dosispakket medicin

• Sundhedsdatastyrelsen (SDS) og Apotekerforeningen har gennemgået de relevante data og er kommet 
med nye beregninger.

• MedCom har rettet henvendelse til Indenrigs- og Sundhedsministeriet (ISM) med henblik på at få afklaret, 
hvilke dele af lovgivningen eller bekendtgørelsen der eventuelt skal justeres, hvis kommunerne politisk 
vælger at påtage sig merudgiften for borgernes dosispakkede medicin.

• Der afventes aktuelt en tilbagemelding fra ISM

• En politisk behandling i KL vil først finde sted, når der foreligger en tilkendegivelse fra Indenrigs- og 
Sundhedsministeriet

04-06-202514

Tilbagemelding på arbejdet omkring 

udregning af pakkegebyret 



Status på dialog med Indenrigs- og Sundhedsministeriet vedr. adgang til FMK-data

(§157, Sundhedsloven) 

• MedCom, KL og Klaus Roelsgaard (Region Midtjylland) har deltaget i møder med Indenrigs- og 
Sundhedsministeriet den 3. april og 8. maj 2025 med fokus på ønsket om adgang til FMK-data.

• I forlængelse heraf er der udarbejdet en detaljeret beskrivelse af de ønskede dataudtræk.

• Derudover er der redegjort for de forventede anvendelser af data, samt identificeret relevante 
målgrupper for datatilgængelighed.

• Den nye sundhedsreform er aktuelt i høring, og det vurderes, om lovudkastet muliggør adgang 
til aggregerede data.

• Et afsluttende opfølgningsmøde forventes afholdt inden sommerferien.

04-06-202515

Tilbagemelding på arbejdet med adgang 

til FMK-statistikdata
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Samarbejdsaftale med EOJ-leverandørerne

• MedCom har indgået samarbejdsaftale med følgende leverandører om udvikling af dynamisk 
visning af dosiskortet i EOJ-systemerne:
• KMD
• Systematic (første testdag gennemført)
• Netcompany (godkendt)

• Vi er ligeledes i dialog med EG Sensum, men afventer en tilbagemelding

Tidsplan for alle leverandører er Q3-2025



04-06-202517

Planlægning af nye netværksmøder

MedCom har planlagt og inviteret til netværksmøder for de kommuner, der har 
under 6 % af deres +75-årige på dosispakket medicin (i alt 59 kommuner)

Der afholdes netværksmøder følgende dage:
• Onsdag den 11. juni 2025 – DGI byen København
• Torsdag den 19. juni 2025 – Scandic Ringsted 
• Tirsdag den 24. juni 2025 – Milling Hotel, Vejle

Dagsorden for netværksmøderne:
• Status på projektet v. MedCom
• Oplæg fra en kommune, der har opnået markant fremgang 
• Oplæg fra læge
• Oplæg fra apotek
• Sparring kommunerne imellem
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Opfølgning på nyt KLU-materiale

Opfølgningsmøde: PLO, KL og MedCom
• Opfølgning på udsendt KLU-materiale og mulige tiltag for øget brug af dosispakket medicin
• Flere kommuner oplever fortsat modstand fra enkelte læger
• PLO drøfter sagen på bestyrelsesmøde d. 17. juni 2025 og melder derefter ud

(Bemærk: Dosispakning er ikke en obligatorisk opgave for læger)
• Aftalt ny runde undervisning i lægepraksissystemerne – målrettet praksispersonale og 

interesserede læger
• Webinarer afholdes i september 2025 for de fire store lægesystemer:

• XMO - mandag den 8. september 2025  
• EG Clinea - mandag den 15. september 2025 
• NOVAX - mandag den 22. september 2025 
• Win-PLC – mangler endelig dato

• Identificerede udfordringer: 
• Dobbeltordinationer – én med alm. recept & én med en dosisrecept
• Akutte ændringer, som med fordel kunne vente til næste planlagte dosisrulle



Tilretninger i Best Practice

v. Marianne Nielsen, MedCom



Best Practice er fremsendt inden mødet med ændringsmarkeringer:

• Gennemgang af ændringerne

• Kan ændringsmarkeringerne godkendes?

04-06-202520

Ændringsforslag til version 1.0

Bilag_1_Best practice for håndtering af dosispakket medicin_med rettelsesforslag.docx


Best Practice - afsnit 3

• Det indstilles, at den tværsektorielle arbejdsgruppe drøfter, om der mangler beskrivelse af 
akutambulantområdet, eller om området er dækket under punktet ’hospitalerne’?

”Hospitalerne  

• Ved henvendelser vedrørende borgere, der følges ambulant, ikke har været indlagt, eller som ikke er dækket af 72 timers 

behandlingsansvar, anbefales der telefonisk kontakt til den enkelte afdeling eller ambulatorie på hospitalet.

• Hospitalerne har 72 timers behandlingsansvar, hvor de står til rådighed for spørgsmål fra praktiserende læge, apotek eller 

kommune, efter en borger har været indlagt. Det foreligger der lokale aftaler for.”

04-06-202521

Kommunikation tværsektorielt – herunder 
svarfrister

Bilag_1_Best practice for håndtering af dosispakket medicin_med rettelsesforslag.docx


Håndtering af dosispakket medicin ifm. hospitalskontakt
Best Practice - afsnit 9

• Det indstilles, at den tværsektorielle arbejdsgruppe drøfter, om der mangler beskrivelse af 
akutambulantområdet, eller om området er dækket under punktet ’ambulant kontakt’?

”Ambulant kontakt 

• Der kan godt ændres i den dosispakkede medicin i forbindelse med ambulante kontakter.  Ambulatorielægen vurderer, om den 

dosispakkede medicin er stabil for nu og kan fortsætte, eller hvordan de præparater, hvor der er ordinationsændringer til, skal 

håndteres jf. afsnit 5 om ordinationsændringer. 

• Hvis dosispakket medicin sættes i bero ved den ambulante kontakt, sendes ambulant epikrise med besked om dette til egen 
læge. Ambulatorielægen/sygeplejersken aftaler i så fald med borger, pårørende og evt. kommunen, hvordan medicinen skal 
dispenseres fremover jf. afsnit 5 om ordinationsændringer.”

04-06-202522

Kommunikation tværsektorielt

../../Dokumenter til kommentering/Best Practice/20250218_Version1.2_Best practice for håndtering af dosispakket medicin_udkast.docx


Opfølgning fra sidste møde vedr. de 
autogenererede receptanmodninger 

v. Sarah Bendixen Tofte Møller, SDS



DD pakket medicin 
Tværsektoriel 
arbejdsgruppe
FMK – Sarah Bendixen Tofte Møller  

22-05-2025



Opfølgning fra sidste 
møde vedr. de 
autogenererede 
receptanmodninger



26

Flow for autogenererede DD 
receptanmodninger
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Advis vedr. receptændringer 



28

Afvisningsårsager 
• Behandlingen er afsluttet

• Receptfornyelsen kræver konsultation

• Kontakt egen læge hvis recept ønskes

• Recepten skal fornys der, hvor du går til kontrol

• Recepten skal fornys af den læge, der sidst udskrev medicinen

• Receptanmodning fortrudt (Forbeholdt patienten eller hjemmesygeplejen)

• Fornyes ikke. Der findes allerede en gyldig recept

• Det er for tidligt at få en ny recept

• Medicinen udleveres fra hospital

• Medicinen kan købes i håndkøb



FROKOST kl. 12.00-13.00



Ny korrespondance i 
FHIR-format

27. maj 2025



• Korrespondancemeddelelsen understøtter sikker digital kommunikation af personhenførbare oplysninger 
og anvendes typisk til ad hoc kommunikation af ikke-akut karakter mellem sundhedsvæsnets parter. 

• Der udveksles 8-10 millioner korrespondancemeddelelser mellem 60 forskellige IT-systemer. 

• Hovedparten bliver dog udvekslet mellem kommuner, praktiserende læger og regioner, heraf udveksles 50% 
mellem kommuner og praktiserende læger.

• Igennem flere år har brugere af MedComs korrespondancemeddelelse efterspurgt bedre funktionalitet i 
korrespondancemeddelelsen. Dette imødekommes med opgraderingen af en ny standard for 
korrespondancemeddelelsen i FHIR-format (eng: CareCommunication).

04-06-202532

Hvorfor ny korrespondancemeddelelse?



• Indførsel af et kategorifelt  med en national liste med fastlagte kategorier
• Kategorilisten muliggør automatisk fordeling af indkomne korrespondancelister

• Emnefeltet anvendes fortsat til de eksisterende overskrifter og skal udfyldes, hvis der i kategori er valgt 
‘andet’ 

• Høj prioritet er kun muligt ved valg af kategori ‘Vedr. henvisning’

• Tydeliggørelse af afsender med en påkrævet signatur i meddelelsen

• Muligt at vedhæfte og udveksle filer
• Følgende filtyper er tilladte: pdf, gif, jpeg, png, tiff, bmp

• Styrkelse af kommunikationstråd i forbindelse med besvarelse af korrespondancemeddelelsen

04-06-202533

Hvad er ny funktionalitet?
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• Følgende kategorier er udarbejdet i arbejdsgruppen for ny korrespondancemeddelelse:
• Rusmiddelbehandling
• Hjælpemidler
• Forløbskoordinering
• Dødsfald
• Udskrivelse
• Undersøgelsessvar
• Sundhedspleje
• Visitation
• Medicin
• Sygepleje
• Ambulant
• Psykiatri, social, handicap
• Vedr. henvisning
• Telemedicin
• Træning
• Andet

04-06-202535

Kategorifelt i korrespondancemeddelelsen



• Arbejdsgruppen drøfter i øjeblikket med deres bagland, om følgende nye kan godkendes og udvide de allerede 16 
fastlagte kategorier: 
• Udvidet behandlingsansvar
• Akutambulant
• Videokonsultation
• Journal
• Røntgen

04-06-202536

Kategorifelt i korrespondancemeddelelsen



• Emnefeltet anvendes fortsat til de eksisterende overskrifter, som enten er defineret i de regionale-
kommunale samarbejdsaftaler

• Hvis der i kategorifeltet er valgt ‘andet’ skal emnefelt udfyldes enten med en eksisterende overskrift eller med 
selvskrevet fritekst

• I region Sjælland/Hovedstaden er der aftalt emneord, som regionen anvender ved afsendelse af 
korrespondancemeddelelse til kommunen

• Fx ‘dosisdispensering’ eller ‘medicin ordineret efter skema’

• Fra kommunen til regionen i Sjælland eller Hovedstaden anvendes ikke emneord ift. medicin

• Skal vi komme med nationale anbefalinger til brug af emneord i forbindelse med dosisdispensering og  brug 
af korrespondancemeddelelse?

04-06-202537

Anbefalinger til nationalt emnefelt i 
korrespondancemeddelelsen?



Præsentation af nye ØA-tiltag

v. Karina Hasager Hedevang
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Information til læger om forsyningssvigt for lægemidler
Formålet er at forbedre kommunikation og samarbejde, mindske forstyrrelser i arbejdsgange, og 
mindske gener for patienten/borgeren.

Arbejdsgruppe bestående af: Danmarks Apotekerforening, Lægemiddelstyrelsen, PLO, Danske 
Regioner & Sundhedsdatastyrelsen 

• FMK får data fra Lægemiddelstyrelsen vedr. leveringssvigt
• Er et præparat i leveringssvigt får lægen en notifikation efter 7 dage om leveringssvigtet, når 

denne vil oprette en recept, og kan derefter tage begrundet stilling til, om ordinationen skal 
ændres

Præsentation af nye ØA-tiltag ved 
leveringssvigt
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Recept til lægemiddelordination i leveringssvigt: 

Du er ved at oprette en recept på [lægemiddel] [styrke] i [x stk]. 
Dette samt dets substituerbare pakninger er i leveringssvigt. 

Det kan stadig være tilgængeligt på visse apoteker, afhængigt af deres lagerstatus. 

Ønsker du at fortsætte? 

Fortsæt/Fortryd 

Recept til lægemiddelordination i 
leveringssvigt
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Recept til lægemiddelordination med ”må ikke substitueres” i leveringssvigt: 

Du er ved at oprette en recept på [lægemiddel] [styrke] i [x stk]. Dette er i leveringssvigt. 
Det kan stadig være tilgængeligt på visse apoteker, afhængigt af deres lagerstatus. 

Ønsker du at fortsætte? 

Fortsæt/Fortryd 

Recept til lægemiddelordination i 
leveringssvigt
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Indstilling vedrørende udvidelse af behandlerfarmaceuters rolle 

MedCom og PLO har i fællesskab udarbejdet et udkast til Indenrigs- og 
Sundhedsministeriet med henblik på at styrke behandlerfarmaceuters rolle i forbindelse 
med håndtering af leveringssvigt.

• Notatet er ligeledes sendt til Sundhedsdatastyrelsen og skal også forbi 
Styrelsen for Patientsikkerhed og Apotekerforeningen, inden det 
videresendes til ministeriet.

Udvidelse af behandlerfarmaceuters rolle



Status fra parterne

v. alle



Øvrige

• Datakonsulenterne, Thomas Steen Nielsen

• Apotekerforeningen, Lena Skov Andersen

• Nord-KAP, Tanja Joest Væver  

• PLO, Niels Dreisler 

• Styrelsen for Patientsikkerhed, Helle Lerche 
Nordlund

• Sundhedsdatastyrelsen, Sarah Bendixen Tofte 
Møller

04-06-202544

Status fra parterne
Kort status bordet rundet med nyt siden sidst fra egen organisation

Kommunerne

• Aalborg Kommune, Ole Bertram Andersen

• Københavns Kommune, Tea Broeng

• Sønderborg Kommune, Malene Urban

Regionerne

• RH, Anne-Mette Falkenberg Andgren

• RM, Klaus Roelsgaard 

• RSD, Tove Larsen 
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Eventuelt

• Emner til næste møde?

• Næste møde afholdes mandag den 11. november 2025



Tak for i dag
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