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Kgbenhavn, den 11. augu

Til Indenrigs- og Sundhedsministeriet

Horingssvar vedr. udkast til lovforslag om etablering af et bered-
skab for kritisk medicinsk udstyr

DSAM takker for muligheden for at afgive haringssvar pa Lov om aendring af lov om medi-
cinsk udstyr (Etablering af statsligt beredskab for kritisk medicinsk udstyr).

Med lovforslaget foreslas det, at Leegemiddelstyrelsen far mulighed for at f& indblik i
lagerbeholdninger af kritisk medicinsk udstyr hos kommuner og regioner for at kunne vur-
dere, om der er risiko for forsyningsvanskeligheder - om ngdvendigt vil man fa adgang til
lagre uden retskendelse.

Med lovforslaget foreslas desuden, at der oprettes et beredskab for medicinsk udstyr, der
kan imadega, handtere og begraense konsekvenserne af en eventuel forsyningsmaessig
nadsituation eller krisesituation.

Regionernes lagre omfatter ogsa medicinsk udstyr til almen praksis. Almen praksis har en
sakaldt "Positivliste”, som omfatter leegemidler, forbindsstoffer og utensilier, som almen-
praktiserende laeger kan rekvirere, uden omkostning, til brug i forbindelse med behandling
af patienter. Formalet med positivlisten er at sikre, at de ngdvendige produkter er tilgaen-
gelige i almen praksis, nar der er brug for dem.

Ifelge Landsoverenskomsten mellem Regionerne og Praktiserende Laegers Organisation
(PLO) § 37 har almenpraktiserende laeger ret til at rekvirere visse produkter pa regionens
regning. Disse produkter skal anvendes i forbindelse med ferste behandling af patienter
og mé ikke bruges til opbygning af lager. Positivlisten og maden produkterne lagres
pa, varierer fra region til region.

Typiske utensilier pa positivlisten inkluderer:

¢ Prgvetagningsrer og -saet til blodprever, urinpregver og andre biologiske prover.
e Kanyler og spragjter til injektioner og blodprgvetagning.

e Urinbaegre og podningspinde til opsamling og transport af praver.

¢ Handsker og mundbind til at sikre hygiejne og beskyttelse under patientkontakt.

DSAM er af den opfattelse, at nar ferst medicinsk udstyr er leveret til almen praksis, er det
ikke mere en del af regionernes lagre. Vi forventer derfor ikke, at almenpraktiserende lee-
ger skal indberette deres lagerbeholdning, som under alle omstaendigheder vil vaere be-
skeden.
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Vi er imidlertid bekymrede for, hvordan en krisesituation kan pavirke regionernes leveran-
cer til almen praksis.

Lovbemaerkninger beskaeftiger sig hovedsagelig med, hvordan man far overblik over og
sikrer adgang til medicinsk udstyr i krisesituationer. Lovforslaget bergrer kun sporadisk,
hvordan dette udstyr efterfelgende skal fordeles.

Det fremgar kun i bemaerkninger til loven, at "medicinsk udstyr anvendes der, hvor der er
sterst behov og felgelig med mindst risiko for folkesundheden og kritisk infrastruktur un-
der en forsyningsmaessig ngdsituation eller krisesituation”. Koordineringen af beredskabet
vil ligge hos Laegemiddelstyrelsen, som efter behov vil koordinere med Sundhedsstyrelsen.

De almenpraktiserende leeger oplevede under Covid-19-epidemien, at de i starten blev helt
udelukket fra levering af mundbind og andet beskyttelsesudstyr. Selvom de almenpraktise-
rende laeger som udgangspunkt ikke skulle se patienter med infektion, opstod der uundga-
eligt situationer, hvor dette skete (en darlig patient kommer ind af dgren), og hvor man
ikke kunne give patienten et mundbind pa og selv ifare sig beskyttelsesudstyr.

Hvis der opstar en krisesituation, har DSAM den ngdvendige faglige viden til at vurdere
hvor "lidt” udstyr almen praksis kan klare sig med og i hvilke situationer, det er nadven-
digt. Dette gaelder formentlig for alle andre fagomrader.

DSAM foresléar, at afsnittet om fordeling af medicinsk udstyr i krisesituationer udbygges
betydeligt, med beskrivelse af hvordan man rent praktisk vil arbejde med prioritering af
hvem, der skal modtage medicinsk udstyr.

DSAM finder det saerdeles vigtigt, at det fremgar, at man inddrager alle relevante akterer,
herunder ogsa almenpraktiserende laeger. Herved kan man dels vurdere hvilket og hvor
meget udstyr, der er brug for, og sikre, at udstyret reserveres til udvalgte situationer. Her-
efter kan der udarbejdes vejledninger til alle akterer, inkl. almen praksis, der sikrer, at ud-
styret bruges i disse udvalgte situationer.

Med venlig hilsen
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Bolette Friderichsen
Formand for DSAM
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