
 

 

 

Folketingets Sundheds- og Ældreudvalg har den 17. oktober 2017 stillet følgende 

spørgsmål nr. 74 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares.  Spørgs-

målet er stillet efter ønske fra ikkemedlem (MFU) Mattias Tesfaye (S). 

 

Spørgsmål nr. 74:  

”Ministeren bedes oplyse, hvilke sundhedsmæssige konsekvenser der kan følge af 

ændringerne i apotekerloven, der betyder, at døgnapoteker uden for indre Køben-

havn, som f.eks. i Glostrup, vil lukke? Herunder særligt hvad det vil betyde for kroni-

kere og akut syge, der ikke vil have mulighed for at købe medicin på apoteket uden 

for de almindelige åbningstider” 

 

Svar: 

Den tidligere sundhedsminister indgik en aftale med Danmarks Apotekerforening om 

en ny vagttjeneste, jf. også den senere vedtagne lov nr. 1736 af 27. december 2016, 

som træder i kraft den 1. januar 2018. Med udmøntning af aftalen sikres der god til-

gængelighed af lægemidler til borgerne uden for almindelig åbningstid, også for dem 

med kronisk eller akut opstået sygdom, da der med ordningen skabes større sam-

menhæng til det regionale sundhedsvæsen, så borgerne har let adgang til at påbe-

gynde den relevante lægemiddelbehandling.  

 

Med aftalen er det sikret, at vagttjenesten kan varetages af cirka det samme antal 

apotekere (ca. 50), som varetager vagttjeneste i den nugældende ordning. Det blev 

også sikret, at lokale hensyn kunne inddrages i processen om placeringen af vagtapo-

teker, i det Lægemiddelstyrelsen inden afgørelse herom har hørt regionsrådene over 

de modtagne ansøgninger, som kunne indstille til Lægemiddelstyrelsen, hvilke apote-

ker eller apoteksfilialer, der burde varetage vagttjenesten i lokalområdet.  

 

Med den nye vagtordning er det muligt for en læge i vagt- og akutfunktionen at ordi-

nere vederlagsfri udbringning af lægemidler fra et vagtapotek til en borger, såfremt 

lægen finder det nødvendigt. Så selvom døgnapotekerne uden for indre København 

lukker ved udgangen af 2017, vil borgere, der har behov for at påbegynde lægemid-

delbehandling uden for de normale åbningstider have mulighed for dette på bag-

grund af en lægelig vurdering om behovet vederlagsfri udbringning frem til kl. 24.  

 

Og hvis en borger i de sene nattetimer har akut brug for medicin uden for vagtapote-

kernes åbningstid, vil borgeren forventeligt være i kontakt med akut- og vagtlæge-

funktionen og vil derfor kunne få udleveret medicin vederlagsfrit af regionen, så bor-

geren kan være i behandling til det nærmeste apotek åbner.   

 

Jeg skal desuden gøre opmærksom på, at vi ved, at trafikken på de eksisterende 

døgnapoteker er meget begrænset, og den type indkøb, der kan fylde mest, kan være 

bl.a. næsespray, kondomer og graviditetstests. Dvs. behandling, som ikke kan betrag-

tes som meget væsentlige, og som nødvendiggør de mange døgnåbne apoteker.       
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Side 2 

 

Hertil kommer, at borgernes adgang til at købe medicin generelt er forbedret med 

åbningen af mere end 120 nye filialer siden sommeren 2015, og som følge af at åb-

ningstiderne generelt er blevet udvidet. Der er således større tilgængelighed til apo-

teker på de tidspunkter, hvor der er størst aktivitet.  

 

 

 

 

Med venlig hilsen 

 

 

 

 

 

Ellen Trane Nørby      /      Line Bork 

 


