
 

 

Til landets regioner 14. august 2017 

Sagsnr. 2016122743  

 

 

Lægemiddelstyrelsen har afsluttet tildelingen af vagttjeneste til landets apoteker. 

 

Lægemiddelstyrelsen har ved tildelingen af vagttjeneste foretaget en samlet vurde-

ring af de indkomne ansøgninger fra apotekere, regionernes indstillinger og de ge-

nerelle rammer og kriterier for tildeling af vagttjeneste. Heri indgik bl.a., at vagttje-

neste efter liste A kunne søges af apotekere i byer med over 50.000 indbyggere, 

vagttjeneste efter liste B kunne som hovedregel søges af apotekere i byer med un-

der 50.000 indbyggere, og vagttjeneste efter liste C kunne som hovedregel søges 

af apotekere i byer med under 20.000 indbyggere. Hertil kom at kilometerafstande 

mellem de enkelte vagtapoteker afhang af det konkrete ansøgerfelt, og at der søg-

tes opnået en geografisk spredning inden for regionerne og til den eller de tilgræn-

sende region(er). 

 

Af aftale om apotekernes vagttjeneste indgået mellem Sundheds- og Ældreministe-

riet og Danmarks Apotekerforening den 23. juni 2016 fremgår det, at man forven-

tede, at antallet af vagtapoteker på landsplan vil være som følger:  

 

 Nationalt døgnvagtsapotek  1 

 A-apoteker   5-9 

 B-apoteker   op til 11 

 C-apoteker   20-32 

 

Med henblik på at sikre en god geografisk spredning af vagttjenesten har Læge-

middelstyrelsen opnået tilsagn fra Sundheds- og Ældreministeriet om at hæve ram-

men for antallet af apoteker, der kan varetage vagttjeneste efter liste B i mellem-

store byer fra 11 til 14. 

 

Der har været forslag fra regionerne om at påbyde apotekere, som ikke har søgt 

vagttjeneste, at varetage vagttjeneste efter liste C (2 tilfælde), ligesom det har væ-

ret foreslået at apotekere, som har søgt vagttjeneste efter liste B skulle påbydes at 

varetage vagttjeneste efter liste A (3 tilfælde) samt at apotekere, som havde søgt 

vagttjeneste efter liste C, skulle påbydes vagttjeneste efter liste B (2 tilfælde).  

 

Ifølge apotekerlovens § 7, stk. 3, kan Lægemiddelstyrelsen give en apoteker på-

bud om varetagelse af vagttjeneste, hvis helt særlige lægemiddelforsyningsmæs-

sige hensyn taler for det. Af bemærkningerne til lov nr. 1736 af 27. december 2016 

om ændring af lov om apotekervirksomhed og om lægemidler fremgår det, at ”med 

helt særlige lægemiddelforsyningsmæssige hensyn menes bl.a. en geografisk for-

deling, således at der ikke er dele af en region, hvor den geografiske fordeling er 

uhensigtsmæssig ift. adgang til at købe lægemidler uden for apotekernes alminde-

lige åbningstid”, og at et ”påbud kan være en indgribende karakter, men nødvendig 
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for at sikre lægemiddelforsyningen”.  

 

Lægemiddelstyrelsen har i overensstemmelse med de nævne lovbemærkninger 

vurderet, at påbud grundet sin indgribende karakter er et instrument, der alene skal 

anvendes i helt særlige tilfælde.  

 

Lægemiddelstyrelsen har således i et tilfælde fulgt en indstilling om at påbyde et 

apotek at varetage vagttjeneste efter liste C og i et tilfælde at påbyde et apotek, 

som havde ansøgt om vagttjeneste efter liste B, at varetage vagttjeneste efter liste 

A. I sidstnævnte tilfælde har apoteket påklaget afgørelsen til Sundheds- og Ældre-

ministeriet. Denne sag er endnu ikke afsluttet.  

 

Ud fra en samlet vurdering af de indkomne ansøgninger fra apotekerne og regio-

nernes indstillinger har Lægemiddelstyrelsen i to tilfælde valgt at imødekomme an-

søgninger fra apoteker om vagttjeneste, selv om disse ikke var indstillet af en re-

gion. 

 

Lægemiddelstyrelsen har på baggrund af ovenstående kriterier truffet afgørelse 

om, at nedenstående apoteker skal varetage vagttjeneste:    

 

 

Samlet vagttjeneste Apoteker 

 

Nationalt døgnapotek (1) København Steno Apotek 

 

A-vagttjeneste (9) Glostrup Apotek 

Sønderbro Apotek 

Lyngby Svane Apotek 

Roskilde Dom Apotek 

Odense Apoteket Ørnen 

Esbjerg Krone Apotek1 

Aarhus Løve Apotek 

Randers Sønderbro Apotek 

Aalborg Budolfi Apotek  

B-vagttjeneste (14) Hillerød Frederiksborg Apotek med farmaceutbe-

manding 

Rønne Apotek 

Holbæk Løve Apotek 

Næstved Svane Apotek med farmaceutbemanding 

Sønderborg Jernbane Apotek  

Svendborg Løve Apotek  

Vejle Løve Apotek 

Kolding Sønderbro Apotek med farmaceutbeman-

ding 

Herning Løve Apotek 

Silkeborg Svane Apotek 

Holstebro Svane Apotek  

Horsens Løve Apotek med farmaceutbemanding  

Viborg Svane Apotek 

Hjørring Løve Apotek  

C-vagttjeneste (25) Helsingør Axeltorv Apotek  

Rådhusapoteket Helsinge 

                                                      
1 Påbud om vagttjeneste er påklaget til Sundheds- og Ældreministeriet, der ikke har afsluttet 

behandlingen af klagen. 
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Slagelse Rådhusapoteket 

Nakskov Løve apotek 

Vordingborg Apotek 

Nykøbing Apotek  

Ringsted Apotek 

Kalundborg Apotek 

Køge Torvets Apotek 

Nykøbing Falster Svane Apotek 

Fredericia Axeltorvs Apotek 

Tønder Løve Apotek 

Aabenraa Løve Apotek  

Grindsted Apotek 

Vejen Apotek  

Marstal Apotek 

Rudkøbing Apotek 

Skive Løve Apotek   

Grenå Apotek 

Ringkøbing Løve Apotek 

Skagen Apotek 

Nykøbing Sct. Clemens Apotek  

Frederikshavn Løve Apotek  

Thisted Løve Apotek 

Hobro Apotek 

 

Lægemiddelstyrelsen kan oplyse, at det med den nye vagtordning vil være muligt 

at udbringe lægemidler til borgere (uden at borgerne skal betale for udbringnin-

gen), når en læge i den regionale akut- og vagtlægefunktion finder det nødvendigt. 

 

En læges beslutning om vederlagsfri udbringning af medicin fra et vagtapotek vil 

navnlig kunne komme på tale, hvor akut- og vagtlægefunktionen ikke ligger inde 

med lægemidler til igangsættelse af en behandling, eller hvor funktionen kun har 

været i telefonisk kontakt med borgeren, og hvor borgeren ikke, med henvisning til 

sygdomstilstand eller betydelig afstand, med rimelighed kan forventes at henvende 

sig på et vagtapotek. 

 

Det er en konkret lægefaglig vurdering, hvorvidt et apotek skal pålægges udbring-

ning til en borger i tidsrummet 06-24 på baggrund af ”sygdomstilstand” og ”betyde-

lig afstand” således, at der kan tages højde for patientens individuelle situation.  

 

 

Venlig hilsen 

 

 
Kim Helleberg Madsen 

Enhedschef 

 

 

 

 

 

 


