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Begrepsavklaring: r
* Forsyningssvikt: Defineres som en unormalt

hay reduksjon i tilbudet av legemidler over
kortere eller lengre tid.

» Etterspgrselssjokk: Defineres som unormalt
hay @kning i etterspgarsel etter legemidler pa kort
tid som fglge av for eksempel, terrorangrep,
krigstilstander eller andre starre akutte
hendelser som pandemier eller nasjonale
utbrudd av infeksjonssykdommer.
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Legemiddelforsyningskjeden

Scenario / ugnsket hendelse-

covid-19- varen 2020
Legemiddelproduksjon i Kina
stenges ned grunnet covid-19.
India: Innfarer eksportrestriksjoner

Italia: produsenter stenger
fabrikker grunnet covid-19.

Flere land innfagrer
eksportrestriksjoner da de vil sikre
egen befolkning

Uoversiktlig og
uforutsigbar
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« Nasjonal legemiddelberedskapsmyndighet med ansvar
for koordinering under en krise

« Samarbeider med Statens legemiddelverk (SLV) og
andre aktgrer i helsetjeneste og I legemiddelforsyningen

Helsedirektorat
er nasjonal
myndighet for

legemiddel- « Leder Nasjonal legemiddelberedskapskomité
beredskap
- Anskaffelse av covid-19 A
* legemidler; SLV Hdir
) JPA. . o overvake ansvar for
* Nasjonale faglige rad forsyning og  beredskap
lose dag-til- og tiltak ved
dag mangel langvarig
ved svikt i mangel
forsyning og/eller

etterspgrsels
-sjokk




Fgr pandemien:

Oppbygging av
legemiddel-
beredskap
under

pandemien

) Spesialisthelsetjenesten

B - Kritiske legemidler hos avtalegrossist
+ Lokale lagre pa sykehus
« Mangelsenter

Primaerhelsetjenesten

« Grossister pliktig & lagre noen fa legemidler
tilsvarende 2 mnd normalomsetning (forskrift)

« Lokale lagre pd kommunale institusjoner

Varen 2020:

Oppbygging av rullerende beredskapslagre for
prioriterte legemidler pa norsk jord.

3-6 mnd forbruk for bade spesialist- og
primaerhelsetjenesten




Permanent
peredskaps-
ager av
egemidler |
Norge 2023

Spesialist
* Rullerende lager inntil 6 mnd forbruk for
utvalgte legemidler

« Spesielle covid-lagre er bygget ned

* Egne avtaler om grossistlagring for viktige
legemidler (2021)

Primeaer

« Hdir har avtaler med grossister om
rullerende lager inntil 6 mnd for utvalgte
legemidler

« Overgang til endret forskrift med utvidet
legemiddelliste og 3-6 mnd forbruk .

Nasjonalt legemiddelberedskapsrad




Helsedirektoratet
som legemiddel-
grossist

Nasjonal og internasjonal
beredskap

Ngdsendinger

- Antiviralia o -Emergency
Jodtabletter til ovid1o 0 | medical teams

atomberedskap legemidler EMT

Innkjgp, lagring - - Kjap fra grossister
e 9202 | Innkjgp, lagring | 9P Tra grossit
o9 E(I)Srglrgﬂfljgrn U og distribusjon av | 09 eksport til
Paxlovid kriseomrader:
Donasjoner til
Ukraina




Legemiddel
beredskap -
Apotekenes rolle




Apotekenes rolle

« Da samfunnet stengte ned | mars
2020 var apotekene en av fa aktarer
som fortsatt ble holdt apne for
Innbyggerne.

« God vilje til a finne felles lgsninger

« Samarbeid, fleksibilitet, handlekraft og
omstillingsevne
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Apotekenes rolle

- Effektive kanaler for a fa informasjon ut svaert raskt.

« Etablerte nasjonale prosesser og rutiner som skal sikre lik handtering

« Omfattende kunde- og pasientkontakt og er derfor en god informasjonskanal til
publikum/pasienter.

* Apotekets informasjon og veiledning til pasienten vil bidra til a lgse situasjonen ved redusert
tilgang pa legemidler og bidra til gkt pasientsikkerhet.

 Nar krisen inntreffer er apotek en viktig kilde til & sikre legemiddelforsyningen og til formidling
av informasjon til innbyggerne

« Viktig at apotekene involveres og far tilstrekkelig informasjon fra leverandgrer og

myndigheter slik at legene og pasientene far informasjon til rett tid og i dialog med rekvirent
foreslar lasninger som for eksempel. andre formuleringer ved mangel pa visse legemidler
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Konklusjon

For a ha en effektiv og koordinert legemiddelberedskap
for hele helsetjenesten er det viktig a ha en
beredskapsmodell som omfatter bade primaer- og

spesialisthelsetjenesten, og hvor bade kvalitetssikring av
iInnhold i legemiddellisten, forvaltning av lageret og
Informasjon er ivaretatt.

En samordnet legemiddelberedskap som
omfatter hele helsetjenesten vil gi mer tid til a
handtere mangelsituasjoner som oppstar ved

forsyningssvikt og/eller ved etterspgrselssjokk.
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