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Frederik Boëtius Hertz (FBH), Caroline Pontoppidan 

(CP), Ulrich Stab Jensen (USJ), Nikolaj Askjær (NA), 

Kristian Antonsen (KA), Christian Kraef (CK), Christian 

Philip Fischer (CPF), Mette Vang Larsen (MVL), Bar-

bara Juliane Holzknecht (BJH), Lillian Marie Søes 

(LMS), Andreas Knudsen (AK), Mette Pinholt (MP), Jon 

Gitz Holler (JGH), Jonas Bredtoft Boel (JBB), Asger 

Nellemann Rasmussen (ANR) (referent) 

 

Kirstine Ullitz Færch (KUF) 

1. Nyt fra formandskabet v/ USJ 

a. Ny konstitueret næstformand 

USJ konstitueres som næstformand for rådet ind til en ny chef-

læge er ansat for Afdeling for Klinisk Mikrobiologi på Rigshospi-

talet, og posten kan fordeles blandt cheflægerne i Klinisk Mikro-

biologi 

 

 

2. Nyt fra primærsektoren v/NA  

a. Tilbagemelding fra RLK vedr. vederlagsfri medicin, herunder 

Tamiflu og antibiotika 

RLK har meldt tilbage at de ikke vil lave en indsats for nuvæ-

rende med følgende begrundelse: 

i. Igangværende arbejde: Hele området for vederlagsfri 

medicin bliver i øjeblikket kulegravet i tværregionalt regi. 

Vi foretrækker at afvente, at dette arbejde når lidt læn-

gere, så vi kan komme med en samlet udmelding frem 

for at udsende lægemiddelspecifikke instrukser. 

ii. Uafklaret omfang: Vi mangler viden om problemets re-

elle omfang og hyppighed. For at undgå unødige "mail-

kaskader" til afdelingsledelser og fortravlede klinikere, 

ønsker vi ikke at sende brede udmeldinger ud, før vi 

med sikkerhed ved, at en sådan informationsindsats 

står mål med problemets størrelse og reelt vil have en 

effekt. 

 



 Side 2  

3. Nyt fra hospitalerne 

Rigshospitalet har haft møde med et enkelt center om at igangsætte et 

tættere samarbejde om rationelt brug af antibiotika. Indsatsen fortsæt-

ter med løbende møder med øvrige centre. 

 

4. Kvalificering af antibiotika til kontinuerlig behandling v/Kirstine 

Færch 

Der er indkøbt ny robot der forventes at kunne producere 30.000 døgn-

doser pr. år. Der produceres nuværende 20.000 døgndoser i manuelt. 

Robotten afløser ikke den manuelle produktion, men ses som en pro-

duktionsøgning. Robotten vil kun lave penicilliner.  

Oversigt over nuværende, kommende og status på holdbarhedsstudier 

for antibiotika, der kan laves som døgndoser, kan ses i vedlagte præ-

sentation samt detaljeret beskrivelse i vedlagte bilag til referatet. 

 

5. Sammenlægning af antibiotikavejledninger til Region Øst v/BJH og 

LMS 

SFR-Mikrobiologi har nedsat en arbejdsgruppe med deltagelse af både 

RegionH og Region Sjælland. Gruppen har sendt sin foreløbige status 

til SFR hvor det fremgår, at arbejdet er langt og forventes afsluttet i 

slutningen af august. Der er taget en beslutning om, at der i hospitals-

regi bruges Antibiotika.dk som platform. For primær sektor er der ikke 

taget stilling til platform endnu. Det er stadig uafklaret hvordan redakti-

onsgrupper til de to vejledninger skal sammensættes fremadrettet. 

SFR har holdt møde 26/5 og sender oplæg til den ny RLK i RØST, 

med forslag om en model som i RegionH, hvor der nedsættes et Anti-

biotikaråd og redaktionsgrupperne for vejledningerne nedsættes gen-

nem dette råd. Forslag til hvem der kan indstilles til redaktionsgrup-

perne medsendes. 

 

6. Arbejdsgang for udmeldinger omkring restordre v/BJH 

a. Nyt fra arbejdsgruppe.  

CP har aftale med Apoteket for at give baggrund for problema-

tikken d. 3. juni. Dagen efter er der møde med arbejdsgruppen 

og Apoteket. Der forventes afklaring inden næste møde. 

 

7. Tværregional retningslinje for brug af dalbavancin (Xydalba) v/CP 

og LMS 

Vejledning ligger i Tværregionalt Forum for Koordinering af Medicin 

forankret i Region Syd med repræsentation af alle regioner. Vejlednin-

gen er færdig, men er ikke frigivet, da der mangler en platform hvor 

den skal ligge. CP følger med og rykker for status. 

 

 

8. Evt. 
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a. LMS: Efter Caspofungin anbefales i stedet for Anidulafungin har 

der været udfordringer på afdelinger – bl.a. med at anskaffe 

Caspofungin. Indtrykket er, at det ikke er kommet i standardsor-

timent alle steder. CP forhører sig hos indkøbere om der er en 

misforståelse i kommunikationen. 

 

b. USJ deltager ikke på næste møde. FBH agere vikar som møde-

leder for USJ. 

 

c. JBB har set på AWaRe klassifikation fra Norge og sammenlig-

net med RegionH som en er smule mere restriktiv end vores 

(se vedlagt slide). Der lægges op til om klassifikationen kan gø-

res national i stedet for regional. CK tager det videre i fælles ar-

bejdsgruppe mellem DSI og DSKM. 

 

 

 

 

 

 


