
Besvarelse af spørgsmål nr. S 1682, som medlem af 
Folketinget Birthe Skaarup (DF) har stillet til indenrigs-
og sundhedsministeren den 23. december 2004

Spørgsmål S 1682:
"Vil ministeren redegøre for, hvorfor Sundhedsstyrelsen har valgt at indkø-
be mindre influenzamedicin til det danske pandemiberedskab end den 
mængde, der anbefales i pandemiplanen?"

Svar:
Som jeg oplyste i min besvarelse af 30. november 2004 på spørgsmål nr. S 
743, har regeringen afsat 20 mio. kr. til styrkelse af influenzaberedskabet. 
De afsatte midler forudsættes at finansiere udgifter ved opbygning af lagre 
af udvalgte lægemidler og/eller vacciner, opbygning af et beredskab, der 
sikrer overvågning og hurtig påvisning af nye influenzavirus, samt Sund-
hedsstyrelsens rådgivning i forbindelse med forberedelserne før og tiltag 
under og efter udbrud af pandemisk influenza i Danmark, herunder etable-
ring af en særlig, national rådgivende komité for beredskab mod pandemisk 
influenza (”pandemigruppen”).  Opbygningen af lagrene sker efter Sund-
hedsstyrelsens nærmere indstilling, baseret på faglig rådgivning fra den 
særlige pandemigruppe.

Jeg oplyste endvidere, at jeg efter indstilling fra Sundhedsstyrelsen den 5. 
oktober 2004 har godkendt, at der anvendes mellem 3 og 4 mio. kr. til ind-
køb af et beredskabslager af det antivirale middel, Tamiflu – 30.000 kapsler 
– til brug i den tidlige fase af en eventuel pandemi. Lægemidlerne fra be-
redskabslageret kan blandt andet anvendes til behandling af smittede, som 
måtte komme til Danmark, og til forebyggelse af smitte til personer, som de 
pågældende omgås.

Til brug for besvarelse af det stillede spørgsmål har jeg af Sundhedsstyrel-
sen fået oplyst, at Sundhedsstyrelsens ”Oplæg til dansk beredskabsplan for 
pandemisk influenza” fra september 2003 er et udkast til en pandemiplan, 
som der nu arbejdes videre med i Sundhedsstyrelsens influenzapandemi-
gruppe (Pandemigruppen). Siden oplægget blev udarbejdet, er der tilkom-
met ny viden, og der arbejdes intensivt i Danmark såvel som i EU, WHO og 
i Norden med de forskellige elementer af influenzaberedskabet - herunder 
anvendelse af de antivirale midler. Ud fra dette arbejde vil Sundhedsstyrel-
sen komme med opdaterede og mere gennemarbejdede anbefalinger, end 
de der er anført i det oprindelige oplæg fra 2003, og Sundhedsstyrelsen vil 
udarbejde en indstilling til Indenrigs- og Sundhedsministeriet vedrørende 
anvendelse af de afsatte midler til influenzaberedskabet og det videre ar-
bejde.
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Rent konkret er der vedr. de antivirale midler i ”Oplæg til dansk bered-
skabsplan for pandemisk influenza” under punkt 1.2.4. anbefalet: ”At det 
overvejes at etablere et nationalt beredskabslager af antivirale lægemidler 
svarende til behandling i 4 millioner dage, hvilket svarer til f.eks. 4 millioner 
tabletter amantadin á 100 mg.” Pandemigruppen har siden gennemgået de 
eksisterende antivirale midler og konkluderet, at Oseltamivir(Tamiflu) er det 
eneste anvendelige antivirale middel til influenzaberedskabet. Amantadin 
som tidligere var på tale, har mange bivirkninger, og der udvikles hurtigt 
resistens for midlet. Tamiflu er imidlertid dyrt, og der indgår også økonomi-
ske overvejelser i de foreløbige anbefalinger fra Sundhedsstyrelsen om 
indkøb af et begrænset lager af Tamiflu. 

Jeg henviser i øvrigt til min besvarelse af spørgsmål S1684.


