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Baggrund for Digital Sundhed Danmark

Digital Sundhed Danmark
 Etableres som en del af Sundhedsreformen

« Samler organisationerne sundhed.dk, MedCom og Sundhedsdatastyrelsen samt feelles,
nationale it-lgsninger i regionerne

« Samler en raekke af de opgaver, der binder sundhedsvaesenet sammen, og som i dag er
fordelt pa mange aktarer

« Samler opgaver vedrgrende feelles digitale Igsninger, sundhedsdata, cyber- og
informationssikkerhed samt infrastruktur

« Samler hele vaerdikeaeden i det feelles digitale sundhedsvaesen fra udvikling, implementering,
udbredelse og drift samt support og videreudvikling af digitale sundhedslasninger

« Ejes af kommuner, regioner og staten i feellesskab



Formal

Digital Sundhed Danmark skal:
« Veere drivkraft i udvikling af nye digitale lasninger

Understgtte transformationen af det danske sundhedsvaesen

Bidrage til at omsaette sundhedsreformens ambitioner til virkelighed

Styrke Danmarks internationale farerposition indenfor forskning og life
science

Sikre hurtig, sikker og ansvarlig adgang til sundhedsdata af hgj kvalitet

Veere nagglespiller indenfor cybersikkerhed og digitalt beredskab |
sundhedsvaesenet



Regionale opgaver



Region Nordjylland

« Sundhedsjournalen inkl.
underliggende datakilder, E-journal
og laboratoriesvarportalen.

« Forvaltning af app’en MinSundhed

 WebReq inkl. WebPatient,
vacciner.dk og coronaprgver.dk.

» Telemedicinske lgsninger inkl.
Telma og Sarjournalen

« Landsdaekkende PRO-lgsninger
inkl. Kommunal PRO-lgsning




Region Midtjylland

* Det Feelles Praksis-
administrationssystem (LUNA)

» Feelles Udbredelse af
Telemedicinsk Infrastruktur (FUT)

 SAMBLIK




Region
Syddanmark

* Den Nationale
Henvisningsformidling inkl.
Faellesregional Lasning til Digital
Signering
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Fysisk placering af
Digital Sundhed
Danmark



Tre byer

« Kgbenhavn

 Odense

 Aalborg




Sa stor bliver Digital Sundhed Danmark ved
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B Receptanmodninger til sygehuse og listevisning

* Receptanmodninger til sygehuse og listevisning
* Region Hovedstaden og Sjeelland - kan ikke viderestille receptanmodninger

* Region Nord - gik i drift med 6 afdelinger januar 2025. Forventer fuld ibrugtagning fra januar
2026

* Region Syddanmark - gik i drift ultimo juni 2025
* Region Midt - giki drift 3. november 2025

* Fokusomrade i FMK Kvalitetsstatistikgruppen

* Det er gnsket, at kvalitetsstatistikgruppen skal fglge ibrugtagningen af receptanmodninger
for hver region

14 18-12-2025
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Sygeplejerskers forbeholdte virksomhedsomrade

* MedCom er gaet i dialog med KL ift. knaplasning til FMK-online.dk fra EQJ-system

* Styregruppen for FMK har anbefalet, at der udarbejdes en analyse for at fa
struktureret stamdata pa handkeb og naturlaagemidler

* Dette med henblik p3, at fx sygeplejersker kan ordinere som forbeholdt virksomhedsomrade
via FMK-online.dk

* Hvad er holdningen i jeres kommune til at ordinere via forbeholdt
virksomhedsomrade?

* Oplever | pres fra de praktiserende lzeger til selv at ordinere fx panodil og handkeb?

18-12-2025
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B Sygeplejerskers forbeholdte virksomhedsomrade

* Bagr FMK Best practice tilrettes ift. Sygeplejerskers forbeholdte virksomheds-
omrade?

| afsnit‘1.1 Registrering af ordinationer pa FMK’ star:

* Leegemiddel- og kosttilskuds-ordinationer, herunder handkesbslaegemidler, som er en del af
patientens aktuelle medicinering ved afslutningen af en ambulant kontakt i primeaer- eller sekundeer-
sektoren samt i forbindelse med udskrivelse fra hospitalet, skal registreres pa FMK.

o Detgeelder dog ikke, hvis der er tale om en afsluttet behandling med et preeparat (fx lokalbedgvelse og
rentgenkontrast), som ikke har en langvarig effekt, og/eller som ikke vil kunne forarsage interaktioner med andre
preeparater, patienten er i behandling med.

* Kosttilskud, som er ordineret af en leege, skal registreres pa FMK.

* Preaeparater, som patienten tager, men som laegen ikke finder indikation for eller som laegen direkte
frarader, skal ikke registreres pa FMK. De bar slettes, hvis de allerede star pa FMK.

* Laegemidler, der er ordineret af en laege, men som patienten ikke tager, bgr seponeres, og
begrundelsen anfgres i journalen.

* Laegemidler og kosttilskud, som borgeren tager, men som ikke er ordineret af en laege, skal ikke
registreres pa FMK.

16 18-12-2025
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Proces med EOJ-leverandgrerne
iIft. FMK 1.6.0 og hagringssvar

. v. Marianne Nielsen, MedCom
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Yy Hvad er meldt ind til SDS, og hvad er den videre

18

proces?
* Materiale vedr. FMK 1.6.0 er gjort tilgeengelig pa FMK-teknik lgbende
* Kliniske l@asningsbeskrivelser — opdateret september/oktober 2025

* EOJ-standardprofil (tekniske del) - udkommet labende og med mulighed for at melde ind
med feedback

e Systematic, KMD, EG Sensum og Netcompany har deltaget i mgder med
MedCom:

* D. 6/10-25 med gennemgang af de kliniske lgsningsbeskrivelser
* D. 4/11-25 med gennemgang af EOJ-standardprofil (tekniske del)

* HD Support samt Novax Misbrug var ogsa inviteret, men deltog ikke i
haringssvar.

18-12-2025
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Hvad er meldt ind til SDS, og hvad er den videre

proces?
* Haringsversion af EOJ-standardprofil frigivet 27. oktober 2025 med kort frist for

at indgive hgringssvar senest 18. november 2025

* Samlet hgringssvar blev indsendt til SDS efter godkendelse og tilretning af EOJ-
leverandgrerne

* Opfalgning pa haringssvar med SDS d. 8. december 2025, hvor Systematic,
KMD, EG Sensum og Netcompany deltog sammen med MedCom
* Vi har bl.a. meldtind, at tidsplan for udvikling og implementering er for kort
* @nsket preeciseringer og indmeldt, hvor vi ikke teenker, at krav giver mening for EOJ-
leverandgrerne
* SDS forventer, at standardprofil for alle leverandagrerne er klar med udgangen af
januar 2026

18-12-2025



A" Tidsplan vedr. FMK 1.6.0
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@
TldSpla N - Intern horing i FMK Governance for fase 1

medcom

1. udkast pa standardprofil til
EPJ, LPS, EQOJ og apotek leveret 26.
september

2. udkast pa standardprofil
LPS, EOJ, EPJ, Apotek og
borgerlgsning — 3. okt.

3. udkast pa standardprofil
LPS, EOJ, EPJ, Apotek og
borgerlgsning — 10. okt.

Godkendelse
Tiltag i 2025 Oktober November December
Styregruppemgde 18. november i
uge 47
Ugenummer 40 41 42 44 45 46 47 48 49 50 Sl

4. udkast pa standardprofil.
Facetterne er faerdig-udarbejdet til
godkendelse - 24. okt.

Intern hgringsproces i FMK
Governance for Fase 1.
Parterne medinddrager deres
leverandgr 27. okt. — 18. nov.

Status pa teknisk snitflade
beskrivelse, opdateres hver fredag
via fmk-teknik

18-12-2025
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A" Tidsplan vedr. FMK 1.6.0

Leveret

Tidsplan - fase 1

Idriftsaettelse

Tiltag 2025 2027
Certificeringskravene til fase 1
— Standardprofiler for EPJ, LPS,
EOQJ, Apoteker og Borgere.
Start pa
certificering

Testcases til standardprofiler i
fasel

Testmiljo til fase 1

Idriftsaettelse af fase 1

Alle systemer skal vaere pa
FMK 1.6.0-snitfladen, fase 1

Fokus pa
1.4.4. lukker Q3 2027 bagudkompabilitet

21
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A" Tidsplan vedr. FMK 1.6.0
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Tidsplan - fase 2

Ufuldstaendig

Idriftseettelse

Tiltag

2026

2027

2028

Idriftseettelse af fase 1

Certificeringskravene til fase 2
— Standardprofiler for EPJ, LPS,
EQJ, Apoteker og Borgere

Godkendes Q4 2026

Testcases til standardprofiler i
fase 2

Testmiljo til fase 2

Idriftsaettelse af fase 2

Alle systemer skal vaere pa
FMK1.6.0-snitfladen fase 2

/ Udgangen af Q2 2028 \

De sidste funktioner kan da slas

til, og fuldt gevinstpotentiale
kan realiseres/-

medcom

18-12-2025
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Gennemgang af de nye krav til
EOJ-systemerne med FMK 1.6.0

. v. Marianne Nielsen, MedCom
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' 1.6.0Brug af datoer

Forslag om at eendre behandlingsstart til ordinationsstarti 1.6.0

* Dervar ikke enighed om definition af ordinationsstart eller behandlingsstart i klinisk
brugergruppe
* Det hedder derfor fortsat ‘behandlingsstart’ med FMK 1.6.0

* Behandlingsstart vil i de fleste tilfeelde veere identisk med oprettelsestidspunktet for
ordinationen

Doseringsstart — gyldig fra + leengde

* | stedet for ordinationens doseringsstart angives en gyldig-fra, som er den startdato, periodens
varighed beregnes fra

* Nemmere for laegen at teenke i dage end at teenke i doseringsstart og slutdato

Seponeringsdato udgar — erstattes af behandlingsslut

Haringssvar til Sundhedsdatastyrelsen
* Vignsker ikke at eendre til ordinationsstartdato, men bibeholde behandlingsstartdato

24 18-12-2025
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' 1.6.0Brug af udleveringsgrundlag

* Udleveringsgrundlag — ny datatype (obligatorisk at angive pa ordinationen)
* Recept

DD-recept

Kgbes uden recept (ordination findes pa FMK, men selve udleveringsgrundlag findes ikke)

Udlevering af medicin fra sygehusapotek

Direkte udlevering (udlevering fra fx sygehusafdeling)
o Erstatter de nuveerende effektueringer direkte pa leegemiddelordinationen
o Der kan laves bestillinger pa flere typer udleveringsgrundlag, fx udleveret fra sygehus
o Ma ikke udleveres til borger — ny angivelse péa ordinationen (udleveringsgrundlag)

* Las recept

* Der kan veere flere udleveringsgrundlag abne pa samme ordination

25 18-12-2025
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' 1.6.0 Brug af registrering af administration og
sekundeaer udlevering

* Registrering af administration

* Angivelse pa ordination om administration gnskes registreret pa FMK (vil det kun veere
relevant for nogle preeparater?)

* Depotmedicin, Insulin givet, salve pafart etc. (relevant if. sektorovergange)
* Samme arbejdsgang - ved registrering i EOJ
* Tidsramme for indberetning

* Sekundeer udlevering
* Underelementtil udleveringen

* Uendeligt antal, fx hvis der registreres daglige udleveringer (misbrug)
* Leegen kan markere, at preeparatet ikke ma udleveres direkte til borgeren

* Hgringssvar til Sundhedsdatastyrelsen

* Hvad teenker SDS omkring funktionscertifikat, og hvor tidstro skal data afleveres, hvis system
er offline?

26
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1.6.0 Brug af oplysninger om dispensering
ved ordinationsandringer

* Dispenseringskort

* Administrationsplan for alle ordinationer, der opheeldes

* Opheeldt til dato

* Tidsfrist for eendringer
o Akut - dags dato / inden for tidsfrist
o Ved naeste opheaeldning

* OBS -planen er koblet til en specifik version af leegemiddelordinationen
o Administrationsplanen afsluttes, nar der skabes en ny version

* Hagringssvar til Sundhedsdatastyrelsen:
* Der er behov for at kunne have mere end 1 dispenseringskort i kommunerne
* Men samme ordination ma ikke optreede pa flere dispenseringskort

* Skal administrationsplan/dispensering for opheeldt medicin afhaenge af samme
periode som dosispakket medicin?

27 18-12-2025
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‘ °
' 1.6.0Brug af IV-behandling
* Leegemiddelordination eendres meget

* Flere leegemidler (blandinger) i samme ordination
* Nye felter, fx Administration gnskes registreret pa FMK

* Nye doseringsmuligheder, indlgbshastighed, bolus mm.
* Link til IV-vejledninger (skal kunne vises i EOJ-system, hvis link er medsendt)

* Haringssvar til Sundhedsdatastyrelsen
* Mangler mere detaljeret beskrivelse af krav til visning af data i de enkelte fagsystemer

28 18-12-2025
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' 1.6.0 Brug af forbedrede doseringsangivelser

Angivelse af PN-trigger
* Optionel, fritekst (hvad skal trigge, at en PN-dosering igangsaettes)

Dosering pa faste ugedage
* Fxonsdag versus dag 3 (ugedage fastholdes ved doseringsaendring)

Skema med dosering afhaengig af parameter
* Selvstyrende, dosering mappet til referenceveerdier, fx insulin

Doseringsstart ved afhentning
* Doseringsstart ved udlevering (gyldig-fra udfyldes automatisk af FMK, nar medicin udleveres)

Mere end 10 doseringsperioder

Haringssvar til Sundhedsdatastyrelsen

* Hvordan vil det praktisk skulle handteres i EOJ, hvis doseringen er fx 4-6 |IE ved blodsukker 10-15
mmol/l (figur 2). Personale har behov for at vide, om det er 4 eller 6 IE, som skal gives.

29 18-12-2025
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1.6.0 Brug af substitutionsordinationer

A
 Substitutionsordination er forskellige mader, som den samme behandling kan
udfares pa

* Kompliceret visning i EOJ-systemet

* Ved opheeldning — skift af preeparat

* |kke en anden effektuering, men en anden ordination

* Hagringssvar til Sundhedsdatastyrelsen
* Er STPS inddraget og har en mening om, hvilke oplysninger som skal vises i EOJ, og hvordan
de vises?
* Erdet den primeere (oprindelige ordination) eller den aktive (substitutionsmulighed), som
skal vises?
* Vignsker generelt ensartet krav til alle systemer

30 18-12-2025
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' 1.6.0 Brug af PN-kure

* Aktive/lkke aktive PN-kure (fast medicin/PN-medicin)
* Seerlige forhold — ingen gyldig fra
* PN-trigger

 EOJ skal kunne aktivere en PN-kur

* Ordinationen vises som aktiv ordination, fast medicin i kurperioden

* Hagringssvar til Sundhedsdatastyrelsen
* Er det en medarbejder med sundhedsfaglig autorisation, som kan aktivere en PN-kur?

31 18-12-2025
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1.6.0 Brug af bestillinger og track and trace

* Visning i indkabskurv (bedre synlighed over hvor langt, en medicinbestilling er)
* Genbestillinger pa reitereret recept
* Anmodning om ny recept

* Hagringssvar til Sundhedsdatastyrelsen

» Skal EOJ lytte pa notifikationer og vise alle track-and-trace haendelser, eller kan man taeenke
en Zalando-model?

* SDS forventer at afholde workshop med kommuner og apoteker ift. track-and-trace

32 18-12-2025
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' 1.6.0 Brug af foretrukket apotek

* Findes allerede i EOJ

* Registrering findes i POR fremadrettet
* EOJ skal kunne hente/oprette/opdatere

33 18-12-2025
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Status pa udbredelse af -
dosispakket medicin by
v. Karina Hasager Hedevang ﬂw -
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' Agenda

35
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Fortsaettelse af programmet for udbredelse af dosispakket medicin

. Statistik

Nye maltal for udbredelse af dosispakket medicin

. Pakkegebyret (samtykkeproblematik og lovgivning)

Udvidelse af behandlerfarmaceuternes befgjelser

. Opfelgning pa samarbejdsaftale med EOJ-leverandarerne

Undervisning og lebende opfalgning med PLO

. Materialer
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' Fortscettelse af programmet for udbredelse

36

af dosispakket medicin

Dosispakket medicin er et prioriteret indsatsomrade i regeringens nye sundhedsreform fra
2024, som har fokus pa at styrke og bringe sundhedsvasenet tattere pa borgerne.

En ny national drifts- og udviklingsorganisation, Digital Sundhed Danmark, etableres —
og samler bl.a. sundhed.dk, MedCom og Sundhedsdatastyrelsen.

Det nuvaerende program for tvaersektoriel udbredelse af dosispakket medicin Igber frem til
udgangen af 2025,

MedComs styregruppe har godkendt, at projektet fortsaetter indtil udgangen af 2026, hvor man
har en forventning om, at dosispakket medicin bliver en del af projektportefgljen i det nye
Digital Sundhed Danmark

18-12-2025
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A’ Udbredelse af dosispakket medicin

Kommunal variation i andel af 75+ arige, der er brugere af dosispakket medicin

37

[] Mindre end 3 %
[13-6%

N 6-9%
INo-12%

[ Storre end 12 %

[ Ingen data i perioden

Der er aktuelt ca. 65.420 brugere af dosispakket
medicin pr. maned. Antallet er steget med

101,6 % siden december 2021, hvor der var 32.450
borgere pa dosispakket medicin

* Pr. 1. januar 2026 far vi lovgivningsmaessigt
mulighed for at fa mere detaljeret statistik, der bl.a.
kan vise, hvor mange borgere med dosispakket
medicin, der har medicinhandtering i den enkelte

kommune

Kan bruges bedre ift. opfelgning internt i egen
kommune

Pt. ingen afklaring af, hvad vi kan fa og hvornar vi
kan fa det

18-12-2025
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A' Nye maltal for udbredelse af dosispakket
medicin
Baggrund for nye maltal
* Programstyregruppen har fastsat nye maltal for udbredelse af dosispakket medicin
* Maltallet er baseret pa MUUSMANN-rapporten og den hidtidige udvikling

* Vier gaet fra 32.000 til over 65.000 borgere pa dosispakket medicin pa 3 ar

* De nye maltal skal vaere realistiske, men ogsa ambitiese
* Realistiske: For at undga kapacitetsudfordringer hos pakkeapotekerne
» Ambitiese: For at fastholde fokus pa en vigtig og tidskraevende opgave

38 18-12-2025
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A' Potentialet i MUUSMANN-rapporten

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

Mellemlang sigt Lang sigt

a. +40.000 borgere ~ 600 frigjorte arsvaerk b. +60.000 borgere ~ 800 frigjorte 5rsv§r1t

* Antagelse, at 50 pct. af malgruppe far  Antagelse, at 70 pct. af malgruppe far
dosispakket medicin I dosispakket medicin

« | alt55.000-65.000 borgerei 4 ' ‘ » | alt75.000-80.000 borgere |

malgruppe pa dosispakket medicin malgruppe pa dosispakket medicin

39 18-12-2025
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.‘ Andel 75+ drige, der er brugere af dosispakket medicin pa tveers af
kommuner. Juni 2025 (blg linje) versus december 2021 (rod linje)
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A’ Nye maltal frem mod 2027

Nyt maltal fastlagt af Programstyregruppen:
* 85.000 borgere pa dosispakket medicin ved medio 2027

Der er fortsat et stort potentiale for at fa endnu flere borgere pa dosispakket medicin —uden
behov for store strukturelle eendringer.

Fokusomrader frem mod malet:
* Behovet for en styrket indsats i kommuner med lav implementering / herunder ogsa socialomradet
* @get tveersektorielt samarbejde
* Intensiveret indsats i regionerne
* Politisk hdndtering af pakkegebyret

Ved at na det nye maltal kan vi frigere mere end 900 arsvaerk!
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A" Arbejde med finansiering og samtykke
ved dosispakket medicin

* Der er lgbende tilbagemeldinger om, at dosispakket medicin opleves som dyrt for borgerne.
* Flere kommuner fortzller, at borgere og parerende fravaelger lesningen pa grund af prisen.

* Derfor arbejder vi pa en ny finansieringsmodel, hvor kommunen dakker borgerens pakkegebyr ved
dosispakket medicin.

* Indenrigs- og Sundhedsministeriet er positive over for at @ndre geeldende lovgivning og
bekendtgerelser.

* Viarbejder aktuelt pa at fa afklaret samtykkeproblematikken, da apotekernes samtykke til at se
borgerens medicinkort er koblet til det samtykke, kommunerne hidtil har indhentet.

* Apotekerforeningen har beskrevet samtykkeprocessen mere pracist.

* Nar samtykkeproblematikken er pa plads, skal sagen behandles politisk i KL —farst herefter ved vi, om
kommunerne kommer til at betale borgerens pakkegebyr.
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A" Udvidelse af behandlerfarmaceuters
substitutionsadgang

* @A-25 beslutning:

* Advarsel i ordinationssystemet, nar praeparat + substitutionsgruppe har vaeret i
restordre > 7 dage

* Blev idriftsat pr. 1. december 2025 i alle l=gepraksissystemer og i vest Danmark hvor
de kan modtage udvidede validering

* Udfordring:
* Restordrer opstar ofte ferst l&ange efter ordinationen

* MedCom, PLO, Danske Regioner, Apotekerforeningen, 98 kommuner og KL
fremsender indstilling til Indenrigs- og Sundhedsministeriet mht. at:
* Udvide behandlerfarmaceuters substitutionsadgang

* Der er alene tale om justeringer i form af styrke og antal
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A' Samarbejdsaftale med EOJ-
leverandgrerne

Samarbejdsaftale med EOJ-leverandgrerne
» P& de forste netvaerksmgder drgftede vi meget udfordringerne ift. registrering af aktuelt
handelsnavn
« MedCom holdt efterfalgende et webinar for hvert EOJ-system, hvor det blev tydeligt, at det var
en tung administrativ opgave og ikke patientsikkert at registrere aktuelt handelsnavn, idet |
skal skifte perioder manuelt
* Paden baggrund har MedCom indgaet samarbejdsaftale med folgende leverandarer om
udvikling af dynamisk visning af dosiskortet i EOJ-systemerne:
* KMD (forste del testet og godkendti november)
(forste release inkluderer ‘hentning af aktuelt handelsnavn’— naeste release klar slut februar 2026 -
inkluderer ‘differencelisten’)
* Systematic (er godkendt ogigang med implementering hos deres kunder)
« EG Sensum (har gennemfart 1. test og afventer 2. test medio december)
 Netcompany (er godkendt - sma forbedringer til dosismodulet — havde allerede udviklet
differencelisten)
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Opfglgningsmgde mellem PLO, KL og
MedCom

* Der foregar en lebende evaluering af samarbejdet mellem kommuner og almen
praksis.

* Samarbejdet omfatter udviklingstiltag i leegepraksissystemerne for at styrke
arbejdsgange og kommunikation.

* Dererudarbejdet nyt KLU-materiale, og KiAP har bidraget med supplerende
materiale.

* Webinarer er afholdt af 3 omgange — med fokus pa undervisning i
laagepraksissystemerne, malrettet praksispersonale og interesserede lzger.

* Vidrefter mulige tiltag for at engagere flere laeger, da dosispakket medicin ikke er
en obligatorisk opgave for almen praksis.

* MedCom deltog pa laegedage

* MedCom planlaegger nye webinarer for laagerne primo 2026
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Materiale

* National handbog om dosispakket medicin

e Best Practice

* Link tilMedComs hjemmeside, hvor der findes alt materiale vedr. dosispakket

medicin, som programmet i feellesskab har udarbejdet:

* QOpstart af dosispakket medicin

* Quickguide til almen praksis

Vejledninger ved aendringer

Vejledninger ved restordre

Flowchart til hospitalspersonale

* Implementeringsguide til kommunerne
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https://medcom.dk/wp-content/uploads/2025/02/Dosisispensering_haandbog.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2025/02/Dosisispensering_haandbog.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2025/02/Dosisispensering_haandbog.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/12/Best-practice-for-haandtering-af-dosispakket-medicin.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/12/Best-practice-for-haandtering-af-dosispakket-medicin.pdf
https://medcom.dk/projekter/dosisdispensering/
https://medcom.dk/projekter/dosisdispensering/
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/04/Vejledning-til-opstart-af-dosispakket-medicin-hos-borgere_nyt-layout.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/04/Vejledning-til-opstart-af-dosispakket-medicin-hos-borgere_nyt-layout.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2025/04/Quickguide-om-dosispakket-medicin.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2025/04/Quickguide-om-dosispakket-medicin.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/04/Vejledning-ved-aendring-af-medicin-i-doseringsperioden_nyt-layout-002.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/04/Vejledning-ved-aendring-af-medicin-i-doseringsperioden_nyt-layout-002.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/06/Vejledning-til-laeger-og-apotekspersonale-ved-restordre-ifm-dosispakket-medicin.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/06/Vejledning-til-laeger-og-apotekspersonale-ved-restordre-ifm-dosispakket-medicin.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/12/Flowchart-til-hospitalspersonale-ved-aendring-i-dosispakket-medicin-ved-udskrivning.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/12/Flowchart-til-hospitalspersonale-ved-aendring-i-dosispakket-medicin-ved-udskrivning.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/12/Flowchart-til-hospitalspersonale-ved-aendring-i-dosispakket-medicin-ved-udskrivning.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/06/Implementering-af-dosispakket-medicin_20240610.pdf
https://medcom.dk/wp-content/uploads/2024/06/Implementering-af-dosispakket-medicin_20240610.pdf
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B’ Eventuelt

* Mgder 2026

* Andet til eventuelt
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