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1. Godkendelse af dagsorden v/alle (K) (kl. 14.00-14.05) 

Indstilling 

Det indstilles til LMK, 

 at dagsorden godkendes 

Sagsfremstilling 

- 

 

Beslutning/Bemærkninger 

Dagsorden godkendes uden bemærkninger.  
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2. Terapiområde - Opfølgning på Antibiotika v/repræsentanter fra LMK udvalget for 
Infektionssygdomme (D) (kl. 14.05-15.00) 

Indstilling 

Det indstilles til LMK,  

 at tage præsentation af meropenem indsatsmodel til efterretning 
 at drøfte brugen af præsenterede model 
 at tage status på antibiotikaforbruget i primærsektoren til efterretning 

Sagsfremstilling 

Jf. referat af LMK møde den 25. september 2020 er der enighed i LMK om målrettet meropenem-
indsats med inddragelse af mikrobiologerne. 

Repræsentanter fra LMK-udvalget for Infektionssygdomme præsenterer skitseret indsatsmodel 
hvad angår meropenem. 

Der gives status på antibiotikaforbruget i primærsektoren sammenholdt med gældende 
rekommandationer. 

  

Beslutning/bemærkninger 

Jf. referat af den 25. september 2020 følger repræsentanter fra LMK-udvalget for 
Infektionssygdomme op med præsentation af konkretiseret indsatsmodel vedrørende meropenem. 

Nævnte model indeholder bl.a. skærpelse i forhold til på hvilke afdelinger meropenem forefindes i 
standardsortiment samt i den sammenhæng daglig vurdering af Klinisk mikrobiologisk afdeling for 
så vidt angår bestillinger af meropenem uden for standardsortiment, som udgangspunkt i perioden 
1. kvartal 2021. 

Yderligere præsenteres projektorienteret arbejde omkring fokuspunkter fra Klinisk mikrobiologisk 
afdeling. 

LMK tager præsentationer fra LMK-udvalget for Infektionssygdomme til efterretning, og der er 
enighed i LMK om, at forelagte indsatsmodel vedrørende meropenem iværksættes. 

Endvidere gennemgås status på antibiotikaforbruget i primærsektor sammenholdt med gældende 
rekommandationer. LMK tager gennemgangen til efterretning. 
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3. Opfølgning godkendt referat pr. 25. september 2020 v/alle (K) (kl. 15.00-15.05) 

Indstilling 

Det indstilles til LMK,  

 at informere om relevant opfølgning til godkendt referat pr. 25. september 2020 

Sagsfremstilling 

Der følges op på godkendt referat pr. 25. september 2020.  

Herunder pkt. 7 Antibiotika koblede produkter og i den sammenhæng status på brugen. 

 

Beslutning/bemærkninger 

Vedrørende antibiotika koblede produkter gives følgende status. Der er interesse for brugen på de 
afdelinger, som tidligere har ytret ønske. En enkelt afdeling har optaget antibiotika koblede 
produkter i standardsortiment og ibrugtagning forventes i løbet af december. 

Ingen yderligere opfølgende bemærkninger til referat af den 25. september 2020.  
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4. Orientering v/knbo, ibo (O) (kl. 15.05-15.15) 

Indstilling 

Det indstilles til LMK,  

 at tage følgende orienteringspunkter til efterretning 

Sagsfremstilling 

 Medicinrådet (knbo) 
 

 Tværregionalt forum for koordination af medicin (knbo) 
 

 Proces ved dispensationsansøgninger (knbo) 
 

 Remdesivir (ibo) 
 

 Influenzavaccine – status (ibo) 

 

Beslutning/bemærkninger 

Følgende orientering er taget til efterretning. 

 Medicinrådet (knbo) 
o Pr. 1. januar 2021 vil Medicinrådet arbejde efter ny metodehåndbog, hvilket betyder, 

at Medicinrådet skal benytte kvalitetsjusterede leveår (QUALY) som 
beregningsgrundlag i vurderingen af nye lægemidler og indikationsudvidelser. 
Vurdering efter den nye metodehåndbog gælder for ansøgninger, hvor en 
anmodning om vurdering er indsendt til Medicinrådet pr. den 1. januar 2021. 
Tidligere modtagne ansøgninger vurderes efter Medicinrådets hidtidige proces og 
metode. Med indførelsen af QUALY udvides sagsbehandlingstiden til 16 uger.  

 
 Tværregionalt forum for koordination af medicin (knbo) 

o Tværregionalt forum for koordination af medicin er etableret med henblik på at 
ensrette måden hvorpå beslutninger omkring ibrugtagning og anvendelse af medicin 
forvaltes regionerne imellem. Som led i en beslutningsproces vedrørende 
anvendelse af medicin kan der derfor være kontakt til landets resterende regioner 
via Tværregionalt forum for koordination af medicin. 

 
 Proces ved dispensationsansøgninger (knbo) 

o Dispensationsansøgninger vedrører anmodning om ibrugtagning af et lægemiddel 
til enkeltpatient, hvor særlige forhold gør sig gældende. 
Nuværende proces udvides med muligheden for et opfølgende møde mellem klinik 
og LMK formandskab ved ønske fra klinikken om yderligere drøftelse af 
foreliggende beslutning om ibrugtagning. Udvidelsen af processen vil blive 
beskrevet og vil efter høringsrunde fremgå af D4 retningslinje.   
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 Remdesivir (ibo) 
o Leverancen af remdesivir er stabil. Der er således ikke restriktioner for brugen af 

dette lægemiddel. 
 

 Influenzavaccine – status (ibo) 
o Regionen har ikke oplevet mangel på influenzavaccine, grundet gode estimater til 

forventet forbrug. 
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5. Nye lægemidler v/seja (O) (kl. 15.15-15.20) 

Indstilling 

Det indstilles til LMK,  

 at tage følgende orientering til efterretning 

Sagsfremstilling 

Jf. referat af den 24. januar 2019 er der tilslutning til et fast punkt vedrørende orientering om nye 
lægemidler. 

Der orienteres om vurderinger vedrørende nye markedsførte lægemidler siden seneste LMK-møde 
(25. september 2020). 

 

Beslutning/bemærkninger 

Orientering vedrørende nye markedsførte lægemidler er taget til efterretning. 

Listen over nye markedsførte lægemidler, listet siden LMK-møde den 25. september 2020, 
rummer 17 nye lægemidler. Størstedelen til brug i specialistbehandling og blot et par enkelte til 
generel behandling. Eskaleret forbrug forventes ikke på disse. 
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6. Arbejde med terapiområder v/knbo (O) (kl. 15.20-15.25) 

Indstilling 

Det indstilles til LMK,  

 at tage orientering vedrørende status for terapiområder til efterretning 

Sagsfremstilling 

Oversigt over arbejdet med terapiområder: 

Terapiområde Præsenteret Planlagt Det videre arbejde – indsatsområder 

Analgetika 26. juni 2019   Udskrivelse af den postoperative 

smertepatient (LMK arbejdsgruppe) 

 Lægemiddelrekommandationer (LMK-

udvalget for Smertebehandling) 

 Identifikation af risikopatienten (LMK-

udvalget for Smertebehandling) 

AK 8. november 2019   Rekommandation af 1. valg ved indikation 

for NOAK ved non-valvulær atrieflimren 

(LMK) 

 Forslag til indsats omhandlende udsatte 

indgreb grundet manglende pausering i 

AK-behandling (LMK/-udvalg 

arbejdsgruppe) 

Antibiotika 25. september 2020   Opfølgning på LMK møde 2. dec. 2020  

KOL  Q2 2021  

 

Beslutning/bemærkninger 

Status over terapiområder tages til efterretning i LMK. 

Formandskabet indstiller endvidere, at valg af yderligere terapiområde til præsentation i LMK 
foretages i 2021. Der er enighed i LMK hertil. 

 

  



 

10 
 

7. Evaluering af initiativet terapiområder v/knbo (D) (kl.15.25-15.55) 

Indstilling 

Det indstilles til LMK,  

 at have en åben drøftelse af initiativet terapiområder samt det videre forløb af tiltaget i hhv. 
LMK og LMK-udvalg 

Sagsfremstilling 

Jf. referat af den 26. juni 2019 er der enighed i LMK om, at tiltaget terapiområder i LMK er yderst 
relevant. 
 
Tre terapiområder har været præsenteret og drøftet i LMK siden igangsættelse af initiativet, og 
særlige indsatsområder indenfor terapiområderne er udpeget med henblik på videre opfølgning. 
 
Undervejs er en tilpasning af den indledningsvise oplægsmodel foretaget, således at indlæg i form 
af datamateriale omkring forbrugsudvikling sammenholdt med rekommandationer på 
lægemiddelområdet ønskes indbefattet i præsentationen af de enkelte terapiområder. 
Hertil kompletteres, at ved præsentation af et terapiområde bør identificerede indsatsområder 
være med fokus på, hvor LMK kan gøre en forskel. 
 
Initiativet evalueres nu med udgangspunkt i de tre gennemførte oplæg. 
 
Kadence for oplæg samt det videre arbejde med udvalgte indsatsområder under de enkelte 
terapiområder er ligeledes til vurdering og kommentering. 
 
 

Beslutning/bemærkninger 

Punkt 7, Evaluering af initiativet terapiområder udsættes til LMK-møde i 2021. 

 

 

 

 

8. Eventuelt v/alle (kl. 15.55-16.00) 

Formanden takker på dette sidste møde for godt samarbejde, hvilket medlemmerne i LMK 
gensidigt bifalder. 

Knut Borch-Johnsen ønskes af LMK al held og lykke fremover. 

 

 


