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Baggrund

iVet ApS er en danskopstartet online dyrlaegeklinik, der foretager konsultationer af dyr via video.
Konsultationerne varetages af erfarne dyrlager, der ogsa arbejder i klinisk praksis, men ensker at
supplere det fysisk kreevende arbejde med bade privatlivet og deres passion for dyrlegefaget.
Konsultationerne hos iVet ses som et supplement til den travle fysiske klinik, og giver ejerne
mulighed for hurtig tilgeengelig dyrlaegehjaelp, hvor dyrene kan triageres til hjemmebehandling eller

henvisning (akut eller alm dagstid).

Dyrene undersoges gennem videokonsultation, og en anamnese optegnes. I storstedelen af
konsultationerne (ca 69 %), radgives gennem hjemmebehandling i form af handkebspraparater,
foderradgivning mm, eller der henvises (ca 26 %) til fysisk klinik. I sjeeldne tilfaelde (under 5 %)
udskrives visse legemidler— dette sker alene sédfremt en klar diagnose kan stilles og pa baggrund af
dyrlaegens faglige vurdering — jf lovgivningen. Dette vil hyppigst gelde milde smertestillende
preparater NSAID til korte behandlinger eller midler mod diagnosticeret utej. iVet har udarbejdet
klare retningslinjer for varetagelse af konsultation og eventuel ordination af leegemidler. iVet
monitorerer og superviserer alle dyrlaegernes arbejde bade via stikprever og ved ugentlige
’stuegange”, hvor patienter diskuteres.

Fyldestgarende journaler evt. med billeder fra konsultationen, udarbejdes altid i forbindelse med en

konsultation.

Vet har sat klare retningslinjer for medicin, der ikke vurderes at kunne udskrives gennem
videokonsultationer. Retningslinjerne er udarbejdet i henhold til de retningslinjer, der fremgar
telemedicinsk humant samt veterinert 1 EU.

Der udskrives aldrig opioider, ketamin, eller anden medicin, der er vanedannende og kan misbruges
humant. Der udskrives desuden ikke antibiotika, steroid eller hjertemedicin af nogen art, hvor
kliniske eller parakliniske undersggelser ber udferes forud endelig diagnosticering. I de fa tilfeelde
hvor recepter udskrives, sker dette ud fra en klar vurdering pa baggrund af videokonsultationen, i
sammenhold med den anamnese der optages (inkl. eventuelle blodprever, rentgen eller andet nyt

materiale fra almen praktiserende dyrlege) og hvor dyrlegen vurderer at have nok kendskab til
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dyrets tilstand til at recept findes fagligt forsvarligt. Der udskrives aldrig recepter til

fodevareproducerende dyr- herunder ogsa heste, der ikke er udskrevet fra konsum.

En af bevaggrundene for, at iVet foretager online konsultationer, er, at vi ensker at vaerne om
dyrenes velferd. Forskning viser, at keeledyr kan opleve stress og nedsat velfeerd bade ved transport
til og under fysiske besog hos dyrlegen (Mariti, Pierantoni, Sighieri & Gazzano 2017; Springer,
Lund, Corr & Sandee 2024). Dette kan lede til, at kaeledyr udviser aggressiv eller angstfuld adfaerd
over for dyrlaegen, ejerne eller dem selv, hvilket gor det svarere for dyrlegen at undersoge samt
diagnosticere keledyret for derved at kunne foreskrive en passende behandling. Derudover kan det
lede til, at keeledyrene udvikler angst for dyrlegebesog og transport (Mariti, Pierantoni, Sighieri &
Gazzano 2017), og at sygdomstilfelde hermed progrediere, nar dyrlegebesogene udskydes.

Der opleves desuden ud fra personlige erfaringer, et stort pres pa vagtdyrlegerne, som grundet

travlhed skal forsege at triagere syge patienter gennem et telefonopkald

Vet er et supplement til den fysiske konsultation, og som en “first line” dyrlaege, der tilbyder
danske kaledyrsejere en professionel vurdering af, om dyret ber tilses nu, i naeste konsultation, eller

om tilstanden / problemet kan afhjelpes hjemmefra.

I Danmark reguleres ordination af legemidler til behandling af dyr af dyrlegelovens §12, der er
salydende:

§12. En dyrlege ma kun udlevere eller ordinere receptpligtige leegemidler til behandling af
sygdomstilfzelde hos dyr, nar dyrleegen selv har stillet en diagnose for sygdommen, jf. dog

§13. Diagnosen skal vere stillet

1) efter en fagligt forsvarlig klinisk undersogelse, som dyrlegen personligt har foretaget af

det eller de syge dyr,

2) efter, at dyrleegen har undersogt materiale fra det eller de syge dyr eller ladet materialet
undersoge pa et statsligt eller andet dertil af ministeren for fedevarer, fiskeri og

ligestilling godkendt laboratorium, jf. dog stk. 2, eller
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3) efter, at dyrleegen har gennemgaet sygdommens symptomer og forleb med ejeren eller

den, der pa dennes vegne tager vare pa dyrene, jf. dog stk. 2.

Stk. 2 I de i stk. 1, nr. 2 og 3, nevnte tilfeelde er det en betingelse, at dyrlaegen har et sddant
kendskab til helbredstilstanden i dyreholdet og til ejeren eller den, der pa dennes vegne tager
vare pa dyrene, at det er fagligt forsvarligt at stille diagnosen pa dette grundlag. (LBK nr 64
2024).

§12 foreskriver, at ordination af laegemidler til dyr skal vere baseret pa en faglig forsvarlig klinisk
undersogelse, som dyrlaegen personligt har foretaget af det eller de syge dyr. Ordlyden af
dyrelegelovens §12 har veret uendret siden 1973 (davaerende §7 stk. 3 og stk. 4). I 1973 havde
lovgiver ikke mulighed for at forholde sig til, hvorvidt en faglig forsvarlig klinisk undersogelse
ogsa kan foretages som en videokonsultation. Det mé derfor bero pa en fortolkning og en faglig
vurdering, om bestemmelsen udelukker, at en fagligt forsvarlig klinisk undersegelse af dyret ogsa
kan forgé virtuelt. Med den ekspansive teknologiske udvikling af det danske samfund, er det nu
relevant at tage stilling til, om den eksisterende lovgivning forhindrer dyrleger i at ordinere

leegemidler ogsa pa baggrund af en telekonsultation.
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Vurdering

Det er iVets vurdering, at det ikke er i strid med lovgivningen — under visse omstandigheder — at
ordinere legemidler enkelte laegemidler til dyr via videokonsultation, nar dyret er tilset og

undersogt.

Til brug for vores vurdering har vi undersegt reglerne i Danmark for leegers tilsvarende ordination
af receptpligtige laegemidler til mennesker, og indenfor veterinaermedicin har vi endvidere
undersogt regler i lande, hvor nyere lovgivning tillader ordinering af veterineermedicin ogsa alene

pa baggrund af telekonsultation.

Vurderingen beror endvidere pa flere -af hinanden uathengige- advokater og erfarne juristers,

udtalelser og accept efter grundig gennemgang af konceptet.

Som det fremgér af redegorelsen, gengivet nedenfor, er det i Danmark lovligt, at en lge ordinerer

receptpligtige leegemidler uden, at patienten fysisk har varet til stede.
Ligeledes har en raekke vestlige lande tilladt, at dyrlaeger ordinerer receptpligtige legemidler til dyr
alene pd baggrund af en virtuel vurdering. Enkelte lande har begranset ordinationen via

telekonsultationer til keeledyr og heste — forstdet som dyr, der ikke spises af mennesker.

Pa dette grundlag er det vores vurdering, at det ikke er i strid med galdende dansk lov, i visse

tilfeelde, at ordinere receptpligtige leegemidler til dyr alene baseret pa en telekonsultation.

Nedenfor prasenteres vores redegorelse.
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Rapportens opbygning

Denne rapport bidrager med et overblik over, hvordan telemedicin reguleres og praktiseres inden
for veteriner- og humanmedicin i Danmark. Rapporten fokuserer primeert pa lovgivning og
praksisser omkring at ordinere leegemidler via en telekonsultation, forstaet som en konsultation, der
udferes via informations-og kommunikationsteknologi og som erstatter et fysisk mode mellem
sundhedsperson og patient (humanmedicin) eller et fysisk mode mellem dyrlege-klient-patient
(veterinermedicin). I bilag E og F defineres relevante begreber inden for telemedicin pa human- og

veterineromradet.

I rapportens forste del introduceres den juridiske ramme for veteriner telemedicin i Danmark med
serlig fokus pa regulering af ordinering af leegemidler. Der prasenteres en historisk gennemgang af
af dyrlegeloven. Herefter redegeres der for de relevante akterer pd omradet for veterinermedicin
og deres vurderinger af muligheden for at ordinere laegemidler via telekonsultation inden for
rammerne af den geldende lovgivning. Denne del afsluttes med et afsnit om, hvordan Ivets
vurdering af muligheden for at ordinere leegemidler til dyr via telekonsultation relaterer sig til krav

om dyrevelfaerd i Danmark.

I rapportens anden del rettes fokus pa human telemedicin i Danmark med serligt fokus pa
lovgivningen vedrerende ordinering af l&egemidler via telekonsultation pd humanomradet. Dette
afsnit omfatter ogsd en praesentation af relevante akterers vurderinger af muligheden for at ordinere

leegemidler til mennesker via telekonsultation inden for geeldende lovgivning.

I rapportens tredje og sidste del praesenteres lovgivning og praksisser inden for veterinaer
telemedicin 1 Storbritannien, Schweiz, Frankrig, Virginia(USA) og Quebec (Canada). Disse lande er
udvalgt, da nyere juridiske og etiske standarder inden for human- og veterinermedicin 1 disse lande,
1 et vist omfang ogsa tillader at udskrive recepter alene baseret pa en virtuel underseggelse, og deres
sundhedssystemer og sociogkonomiske forhold er sammenlignelige med Danmark. Derudover har
landene sammenlignelig teknologisk modenhed, infrastruktur og tilgang til udvikling og

implementering af telemedicinske lgsninger inden for humanmedicin (OECD 2023.
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DEL 1 - Veterinzr telemedicin

Ordination af leegemidler via telekonsultation til dyr

I dette afsnit preesenteres de nuvaerende juridiske rammer for ordination af leegemidler til dyr i

Danmark.

1.1 Juridiske rammer

Ifolge Fodevarestyrelsen reguleres dyrlaegers praksisser angédende ordinering af leegemidler til
behandling af dyr af veterinerlegemiddelforordningens artikel 105, 106 og 107,
dyrlegebekendtgerelsens §§3-6, §25 og §30 samt dyrlegelovens §12. Fadevarestyrelsen har
udarbejdet en vejledning til dyrleeger i1 forhold til at felge disse (Fadevarestyrelsen 2023).

Veterinzerlegemiddelforordningens artikel 105, 106 og 107
Ifolge Fadevarestyrelsen regulerer denne forordning generelt antimikrobielle legemidler.
Antimikrobielle leegemidler omfatter antibiotika, antivirale midler, antifungale midler og midler

mod protozoer (Fodevarestyrelsen 2023).

Dyrlaegebekendtgerelsens §§ 3-6, §25 og §30

Dyrlaegebekendtgerelsens §§ 3-6, §25, og §30 omhandler regler for anvendelse af legemidler til
dyr. Hovedprincipperne er, at dyrleger skal bruge leegemidler med markedsferingstilladelse til dyr,
men under visse omstendigheder kan humane leegemidler og magistrelt fremstillede leegemidler
anvendes. Desuden specificeres regler for forebyggende behandling, herunder brug af legemidler
uden foregdende sygdomskonstatering, samt retningslinjer for udlevering af receptpligtige
leegemidler. Disse bestemmelser sikrer forsvarlig og ansvarlig brug af legemidler til behandling og

forebyggelse af sygdomme hos dyr (BEK nr. 646 2023).

§30 foreskriver, at dyrlaegen kan fravige kravet om diagnose 1 tilfeelde, hvor der skal udleveres
leegemidler, der er godkendt til forebyggende behandling. Dette kraver dog, at dyrleegen har et
kendskab til dyrets helbredstilstand (BEK nr. 646 2023).
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Dyrlegelovens Kapitel 4, §12
Dyrelegelovens kapitel 4 udger de juridiske rammer for ordinering af legemidler til dyr. Kapitel 4

§12 foreskriver:

7§ 12. En dyrleege ma kun udlevere eller ordinere receptpligtige leegemidler til behandling af
sygdomstilfeelde hos dyr, nar dyrleegen selv har stillet en diagnose for sygdommen, jf. dog § 13.

Diagnosen skal veere stillet

1) efter en fagligt forsvarlig klinisk undersogelse, som dyriegen personligt har foretaget af det eller
de syge dyr,

2) efter, at dyrleegen har undersogt materiale fra det eller de syge dyr eller ladet materialet
undersoge pd et statsligt eller andet dertil af ministeren for fodevarer, landbrug og fiskeri godkendt

laboratorium, jf. dog stk. 2, eller

3) efter, at dyrleegen har gennemgdet sygdommens symptomer og forlob med ejeren eller den, der

pd dennes vegne tager vare pad dyrene, jf. dog stk. 2.

Stk. 2. I de i stk. 1, nr. 2 og 3, ncevnte tilfeelde er det en betingelse, at dyrleegen har et sadant
kendskab til helbredstilstanden i dyreholdet og til ejeren eller den, der pa dennes vegne tager vare

pda dyrene, at det er fagligt forsvarligt at stille diagnosen pd dette grundlag.

Stk. 3. Ministeren kan fastscette regler for anvendelse af lcegemidler til forebyggende behandling.
Stk. 4. Ministeren kan fastscette regler om anvendelse af lcegemidler og andre biologisk virksomme
stoffer til dyr, herunder om begreensning eller forbud mod anvendelsen af bestemte arter af sdadanne
stoffer.” (LBK nr 64 2024).

Opsummering

Den juridiske ramme for ordination af legemidler til dyr er primert defineret af ovennavnte

dokumenter: veterinzerleegemiddelforordningen, dyrlegebekendtgerelsen, og dyrlegeloven. Ingen
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af disse juridiske dokumenter omhandler ordinering af l&gemidler via telemedicin. Det er séledes
op til den enkelte dyrlege at vurdere, om vedkommende har et sddant kendskab til dyrets
helbredstilstand og ejeren, at vedkommende kan stille en faglig forsvarlig klinisk diagnose af og

ordinere legemidler til dyret via telekonsultation.

1.2 Dyrelzegelovens udvikling med fokus pa ordination af leegemidler

I dette afsnit prasenteres den historiske udvikling af dyrleegeloven. Der rettes fokus pa, at loven er
forblevet uendret siden 1973, hvilket star i kontrast til den omfattende teknologiske udvikling, der

har fundet sted 1 det danske samfund 1 mellemtiden.

1964: Lov om vetering&rvasenet samt om udevelse af dyrlegegerning

11964 blev Lov om veterinervaesenet samt udovelse af dyrlegegerningen vedtaget. Herved blev
der skabt et retligt grundlag for udevelse af dyrleegegerning i Danmark.! I denne lov blev der taget
stilling til dyrleegens pligter. Loven foreskrev:

"Kapitel IV

Dyrlceegernes pligter.

§ 7. En autoriseret dyrlcege er under udovelsen af sin gerning forpligtet til at vise omhu og
samvittighedsfuldhed.

Stk. 2. Enhver praktiserende dyriege er forpligtet til pa begeering at yde den forste fornadne hjcelp
til alvorligt tilskadekomne dyr eller til dyr med smertevoldende sygdomme eller fodselshindringer,
nar hurtig hjcelp efter de foreliggende oplysninger md anses for nodvendig. Har dyrlcegen gyldigt
forfald, eller kan rettidig hjcelp ydes af en anden, som efter forholdene er ncermere dertil, er

dyrleegen dog fritaget for den omhandlede forpligtelse.

Stk. 3. Enhver autoriseret dyrlege har pligt til inden for sit praksisomrdde at pdtage sig veterincert

arbejde som et led i offentlig bekcempelse af smitsomme sygdomme hos husdyrene.

Stk. 4. Enhver autoriseret dyrleege skal afgive de indberetninger og anmeldelser, som
veterincerdirektoratet afkreever ham med henblik pa konstatering og bekcempelse af sygdomme hos

husdyrene samt vedrorende den veterincere levnedsmiddelkontrol og det veterincere

! https://www.folketingstidende.dk/samling/1963 1/lovforslag/.46/19631 146 _fremsaettelsestale.pdf
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levnedsmiddeltilsyn. Endvidere skal han pd forlangende give direktoratet enhver oplysning om
forhold i forbindelse med hans udovelse af dyrleegegerning. Landbrugsministeren kan fastscette
regler for, i hvilket omfang og pd hvilken made dyrleeger af hensyn til indberetnings- og

anmeldepligten skal fore ordnede optegnelser over visse dele af deres virksomhed.

Stk. 5. Det pdhviler en autoriseret dyrlege at basere indberetninger, attester og udtalelser pa en

omhyggelig undersogelse af grundlaget herfor.” (Tileg C 1964).

1973: Andringer til loven angdende ordination af leegemidler ved recept

125. august 1969 nedsatte Landbrugsministeriet et udvalg, der fik til opgave at foretage en ngje
undersogelse af mulighederne for og forsvarligheden af at anvende mellemteknikere inden for et
eller flere af de omrader, der er henfert til dyrleegegerningen ved § 4, stk. 12, i lov nr. 58 af 4. marts
1964 om veterinervasenet samt om udgvelse af dyrlegegerningen. Derudover blev udvalget bedt
om at forholde sig til, hvilke uddannelseskrav der ber stilles til sddanne mellemteknikere. Udvalget
fik endvidere til opgave at undersege mulighederne for, at der gives landmand adgang til selv at
behandle deres dyr med laegemidler i videre omfang, end det var tilladt efter de da geeldende

bestemmelser jfr. § 4, stk. 1, litra c.

Udvalget afsluttede sit arbejde ved afgivelse af Betenkning vedrerende lov om veterinervasenet
samt udevelse af dyrlegegerning nr. 600 i1 1972 (Betenkning nr. 660 1972). Pa baggrund af denne
betenkning, blev der d. 9. marts 1973 vedtaget folgende @ndringer til §7 i Lov om

veterinzrvasenet samt om udevelse af dyrlegegerning’:

“Efter § 7 indscettes:

2 Lov om veterinervaesenet og om udevelse af dyrlegegerning fra 14. februar 1964:

§ 4. Ved dyrlegegerning forstas

a. at tage et dyr under behandling, nar der er grund til at antage, at dyret eller den besatning, hvortil det herer, lider af
en smitsom sygdom, hvorom anmeldelse skal indgives i henhold til lovgivningen om smitsomme sygdomme hos
husdyrene,

b. at tage andenmands dyr under behandling for nogen anden sygdom, til hvis behandling der kraves veterinar indsigt,
c. at tage dyr under behandling under anvendelse af laegemidler, der efter apotekerlovgivningen kun ma udleveres mod
recept,

d. at udeve veteriner levnedsmiddelkontrol og veterinart levnedsmiddeltilsyn i henhold til den til enhver tid geldende
lovgivning herom og e. at udeve anden virksomhed, ved hvilken udnyttelsen. af den veterinaere uddannelse er det
vaesentlige.

3 Les lovforslaget her:

https://www.folketingstidende.dk/samling/19721/lovforslag/L.131/19721 1131 _fremsaettelsestale.pdf

Laes vedtagelsen her: https://www.folketingstidende.dk/samling/19721/lovforslag/[.131/19721 L131 som_vedtaget.pdf
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§ 7 a. En dyrlege md kun udlevere leegemidler eller ordinere leegemidler ved recept til behandling

af sygdomstilfeelde hos dyr under overholdelse af de i stk. 2-4 fastsatte bestemmelser.

Stk. 2. Som grundlag for udlevering eller receptordination skal foreligge en diagnose, der enten
skal veere stillet af dyrleegen selv eller skal veere stillet af et statsligt eller et i henhold til § 18, stk. 1,
godkendt laboratorium efter undersogelse af indsendt materiale fra det eller de syge dyr.

Stk. 3. Dyrlceegens diagnose skal stilles pa grundlag af en fagligt forsvarlig klinisk undersogelse,
som han personlig har foretaget af det eller de syge dyr.

Stk. 4. Uanset stk. 3 kan dyrleegen stille diagnosen efter at have gennemgdet sygdommens
symptomer og forlob med bescetningsejeren eller den, der pd dennes vegne tager vare pad dyrene,
eller efter at have undersogt forelagt materiale fra det eller de syge dyr, under forudscetning af, at
han har et sddant kendskab til helbredstilstanden i bescetningen og til bescetningsejeren eller den,
der pd dennes vegne tager vare pd dyrene, at det er fagligt forsvarligt at stille diagnosen pd ncevnte

grundlag.

§ 7 b. For at forebygge forekomsten af uonskede rester af leegemidler og andre biologisk virksomme
stoffer samt bestanddele eller omscetningsprodukter fra sadanne stoffer i levnedsmidler af animalsk
oprindelse kan landbrugsministeren efter forhandling med ministeren for forureningsbekempelse
fastscette regler om og herunder begreense eller helt forbyde anvendelsen af bestemte arter af

sddanne stoffer i forebyggende eller helbredende ajemed til husdyr.”.
Pa baggrund af en undersogelse, af mulighederne for at anvende mellemteknikere til at understotte
udferelsen af dyrleegegerningen og mulighederne for at give landmand adgang til selv at behandle

deres dyr med legemidler, blev der opsat juridiske rammer for dyrlaegers ordinering af leegemidler.

1980: Bekendtgerelse af Lov om veteringrvaesenet samt om udgvelse af dyrlegegerning

11980 blev Lov om veterinervasenet samt om udevelse af dyrlegegernings §7a affattet til:
7§ 7 a. En dyrleege md kun udlevere eller ordinere receptpligtige lcegemidler til behandling af
sygdomstilfeelde hos dyr, nar han selv har stillet en diagnose for sygdommen.

Diagnosen skal veere stillet:
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1) efter en fagligt forsvarlig klinisk undersogelse, som dyrlegen personligt har foretaget af det eller
de syge dyr, eller

2) efter at dyrleegen har undersogt materiale fra det eller de syge dyr eller ladet materialet
undersoge pd et statsligt eller andet dertil af landbrugsministeriet godkendt laboratorium, jfr. dog
stk. 2, eller

3) efter at dyrleegen har gennemgdet sygdommens symptomer og forlob med bescetningsejeren eller
den, der pd dennes vegne tager vare pd dyrene, jfr. dog stk. 2. Stk. 2. I de i stk. 1, nr. 2 og 3, neevnte
tilfeelde er det en betingelse, at dyrleegen har et sddant kendskab til helbredstilstanden i
bescetningen og til bescetningsejeren eller den, der pa dennes vegne tager vare pd bescetningen, at.
det er fagligt forsvarligt at stille diagnosen pd dette grundlag.”. (LBK nr. 312 1980, Lovforslag nr.
L 111 1980).

2002-2003: Bekendtggrelse af lov om dyrlegegerning m.v.

I denne periode tilfojes der stk. 4 -11 til §7a. Disse bestemmelser handler om reglerne for dyrlegers
udlevering og ordinering af receptpligtige leegemidler til dyr inden for landbrug, herunder kveeg,
svin, kalve, og fjerkra. De fastsetter under hvilke omstendigheder og betingelser dyrleger kan
ordinere legemidler til efterbehandling af dyr 1 bes@tninger, og hvordan

sundhedsradgivningsaftaler spiller en rolle i denne proces (LOV nr 965 2002, LBK nr 43 2003).

2004: Kapitel 4: Laegemidler til dyr

Den 27. maj 2004 blev lov om dyrleger @ndret. Her blev der oprettet et kapitel 4: “Lagemidler til
dyr”. Det medforte, at §7 blev endret til §12:

7§ 12. En dyrlege md kun udlevere eller ordinere receptpligtige lcegemidler til behandling af
sygdomstilfeelde hos dyr, nar dyrleegen selv har stillet en diagnose for sygdommen, jf. dog § 13.
Diagnosen skal veere stillet

1) efter en fagligt forsvarlig klinisk undersogelse, som dyrlegen personligt har foretaget af det eller
de syge dyr,

iVet 2024 13



2) efter, at dyrleegen har undersogt materiale fra det eller de syge dyr eller ladet materialet
undersoge pa et statsligt eller andet dertil af ministeren for fodevarer, landbrug og fiskeri godkendt
laboratorium, jf. dog stk. 2, eller

3) efter, at dyrleegen har gennemgdet sygdommens symptomer og forlob med ejeren eller den, der

pd dennes vegne tager vare pd dyrene, jf. dog stk. 2.

Stk. 2. I de i stk. 1, nr. 2 og 3, neevnte tilfeelde er det en betingelse, at dyrlegen har et sadant
kendskab til helbredstilstanden i dyreholdet og til ejeren eller den, der pa dennes vegne tager vare

pd dyrene, at det er fagligt forsvarligt at stille diagnosen pd dette grundlag.

Stk. 3. Ministeren kan fastscette regler for anvendelse af lcegemidler til forebyggende behandling.

Stk. 4. Ministeren kan fastscette regler om anvendelse af leegemidler og andre biologisk virksomme

stoffer til dyr, herunder om begreensning eller forbud mod anvendelsen af bestemte arter af sddanne

stoffer.” (LOV nr 433 2004, Lovforslag nr. L 101 2004).

Opsummering

Som det fremgér af ovenstiende, har ordlyden af dyrlegelovens §12 har veret uendret siden 1974
(daverende §7 stk. 3 og stk. 4). Lovgiver har ikke 1 1974 haft mulighed for at forholde sig til
muligheden af, at konsultationen kan gennemfores ogsa ved brug af telekommunikation. Det méa
derfor bero pa en fortolkning, om bestemmelsen udelukker, at en fagligt forsvarlig klinisk

undersogelse af dyret og ordination af legemidler ogsd kan forga virtuelt.

1.3 Relevante akterer

Dyrelaegefaget er en liberal profession, hvilket betyder, at dyrlaegers praksis er reguleret pa en
made, sa de har en vis autonomi til at behandle et dyr baseret pa dyrenes konkrete behov og
dyrlegens faglige og etiske vurdering. Nationale myndigheder, radgivende instanser og

fagforeninger vejleder og kontrollerer dyrlager for at sikre kvaliteten af deres ydelser (Bilag F).
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Nedenfor gennemgas de relevante akterer pd omréadet for veteriner telemedicin i Danmark samt
deres vurderinger af dyrlaegers mulighed for at ordinere leegemidler via telekonsultation inden for

den gaeldende lovgivning.

Fodevarestyrelsen

Fodevarestyrelsen foreskriver, at hovedreglen for ordinering af receptpligtige legemidler er, at
ordineringen skal forekomme pé baggrund af en diagnose, som den ordinerende dyrlaege har stillet
ved en faglig forsvarlig klinisk undersggelse af dyret. Hvis dyrleegen vaelger at fravige dette,
forudsettes det, at dyrlaegen har et ngje kendskab til dyrets tilstand og til ejeren, for at det er fagligt

forsvarligt at iveerksette eller forlenge en medicinsk behandling (Fedevarestyrelsen 2023).

Fodevarestyrelsen vurderer, at det ikke er muligt at opna tilstraekkeligt kendskab til dyret og ejeren
uden at dyrlegen jevnligt foretager eller har foretaget en klinisk undersegelse af dyret. Yderligere

siges det:

”Det vil bero pa dyrleegens konkrete vurdering i det enkelte tilfcelde, hvad der er forsvarligt i den
givne situation, og det er dermed den ordinerende dyrieges ansvar at vurdere, om det er forsvarligt
at ordinere/udlevere receptpligtige lcegemidler uden forudgdende klinisk undersogelse.”

(Fodevarestyrelsen 2023).

Fodevarestyrelsen skriver, at den ordinerende dyrlage kan opnd kendskab til dyret og ejer
1) ud fra journaloptegnelser, hvis journalen vurderes at vere fyldestgerende
2) fra en kollega, der har haft der seneste tilsyn med dyret, hvos den ordinerende dyrlage 1 den

konkrete sag, vurderer at dette er et fagligt forsvarligt grundlag.

Fodevarestyrelsen papeger, at dyrlaegen kan afvige fra kravet om diagnose, hvis der er tale om
ordinering af laegemidler, der er godkendst til forebyggende behandling jf. dyrlegebekendtgerelsens
§ 30. De skriver, at legemidler, der er godkendt til forebyggende behandling, er vacciner eller
leegemidler til forebyggende behandling af f.eks. lopper/flater og hjerteorm. De understreger dog, at
vacciner til produktionsdyr skal ordineres af en dyrlaege, der er tilknyttet besatningen

(Fodevarestyrelsen 2023).
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Den Danske Dyrlaegeforening (DDD)

I et politikpapir, af 5. oktober 2020, oplyser DDD sin holdning til dyrlegers anvendelse af
telemedicin. Her siges det, at DDD ser nye muligheder i anvendelsen af veteriner telemedicin.
DDD fremhaver, at udviklingen af telemedicin skal ske i respekt for den veterinare profession, dyr

og menneskers sundhed samt dyrevelferd (Den Danske Dyrlegeforening 2020).

DDD fremhaver, at dyrlaeger skal vaere bevidste om, at det i sidste ende vil vaere dyrlagens ansvar
1 det konkrete tilfeelde at forholde sig til den geeldende lovgivning og vurdere om veterinar
telemedicin vil vere fagligt forsvarligt. Det fremhaves, at veterinar telemedicin ikke pa nuvarende
tidspunkt (i 2020) har veret vurderet i forbindelse med lovgivningsarbejdet i Danmark.

Derudover understreges det, at det er vigtigt, at dyrleger forer journaloptegnelser over udferte
telemedicinske ydelser og aftaler med dyrejeren pa lige fod med fysiske konsultationer (Den

Danske Dyrlegeforening 2020).

Telekonsultation: I 2020 mente DDD, at telekonsultation kan erstatte et fysisk mode inden for
folgende omréder:

"Simple kontroller som fx postoperativ kontrol af sar

Management af kroniske, tidligere diagnosticerede lidelser, hvor dyrlegen har kendskab til

patienten

Vurdering af klinisk effekt ved ejer-initierede behandlinger af produktionsdyr pa

enkeltdyrsniveau

Vurdering af produktionsdyr med hensyn til transportegnethed eller behov for akut eutanasi
pa enkeltdyrsniveau.” (Den Danske Dyrlcegeforening 2020).

Telediagnoser: DDD fremhavede, at dyrleeger gennem loven er forpligtet til at stille diagnoser pa
dyr. P& baggrund af den geldende lovgivning mente DDD 1 2020 ikke, at dyrleeger kan stille en ny
diagnose pa en patient, som alene er konsulteret og diagnosticeret via telemedicinsk konsultation.
DDD mente , at dyrleger kan stille en tentativ diagnose pa baggrund af en telekonsultation. Pa
baggrund af den tentative diagnose kan dyrlegen henvise dyreejere til dyrleegebehandling eller
ordinere ejerinitieret behandling med andet end receptpligtige legemidler, som tjener at minimere
dyrets ubehag, smerte eller lidelse under henvisning til fx dyrevelferdsloven (Den Danske

Dyrlaegeforening 2020).
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Teleordination: DDD mente ikke, at dyrleegen kan anvende, udlevere eller ordinere receptpligtige

leegemidler til dyr uden en foregaende fysisk konsultation jf. dyrlegelovens § 12 stk. 1.
- DDD mente dog, at det ikke kan udelukkes, at dyrlegen kan genordinere receptpligtige
leegemidler. De fremhaever, at preemissen herfor er, at der er tale om en eksisterende lidelse
hos det enkelte dyr, som er tidligere diagnosticeret af dyrlagen selv, og hvor dyrlegen har

indgaende kendskab til patienten og dyreejeren (Den Danske Dyrlegeforening 2020).

Det Veterinaere Sundhedsrad

Det Veterinzre Sundhedsrad* i Danmark er et uathaengigt organ, som har til opgave at afgive
veterinerfaglige udtalelser 1 sager, der forelegges af ministeren eller Fodevarestyrelsen, og det kan
ogsa anvendes til rddgivning for andre offentlige myndigheder om veterinere spergsmal.

Den 22. marts 2024 forespurgte vi Det Veterinare Sundhedsrad om rddgivningen indenfor
anvendelse af telemedicin til at ordinere laegemidler til dyr. Radet svarede, at de ikke havde
mulighed for at besvare vores henvendelse jf. § 3 1 Bekendtgerelse om forretningsorden for Det
Veterinere Sundhedsrad, hvoraf det fremgér, at Radet ikke kan tage sager op af egen drift eller
besvare private henvendelser. I stedet henviste Radet os til Fadevarestyrelsen og/eller Den Danske

Dyrlegeforening (se bilag A).

Opsummering

Aktorerne fremhever, at der ikke er en objektiv lovgivning, der forhindrer ordination af l&egemidler
via telekonsultationer, hvorfor det 1 sidste ende er dyrlaegens ansvar at vurdere, om det er fagligt
forsvarligt. Det er vaerd at bemarke, at Den Danske Dyrlaegeforenings vurdering er fra 2020. Siden
2020 har det danske samfund og sundhedsvesen har varet vidne til en stor teknologisk udvikling,

ikke mindst 1 forbindelse med Covid-19 pandemien.

4 https://detvetsund.dk/
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1.4 Dyrevelferd

I dette afsnit undersoges det, hvordan Ivets vurdering af muligheden for at ordinere leegemidler til

dyr via telekonsultation relaterer sig til krav om dyrevelfaerd.

12020 vedtog Folketinget en ny dyrevelferdslov, der tradte i kraft d. 1. januar 2021.

Dyrevelfzrdslovens §§1-3 foreskriver:

”§ 1. Loven har til formal at fremme god dyrevelfcerd, herunder beskytte dyr, og fremme respekt for
dyr som levende og sansende veesener. Loven har endvidere til formdl at varetage dyreetiske

hensyn.

§ 2. Dyr er levende veesener og skal behandles forsvarligt og beskyttes bedst muligt mod smerte,

lidelse, angst, varigt men og veesentlig ulempe.

§ 3. Enhver, der holder dyr, skal sorge for, at de behandles omsorgsfuldt, herunder at de huses,
fodres, vandes og passes under hensyntagen til deres fysiologiske, adferdsmcessige og
sundhedsmcessige behov i overensstemmelse med anerkendte praktiske og videnskabelige

erfaringer.” (LBK nr 61 2024).

Med den nye dyrevelferdslov blev Danmark det forste land i verden til at anerkende alle dyr som
sansende vesener (Riis 2020). Derudover @ndrede loven navn fra dyrevarnsloven til
dyrevelferdsloven. Med disse @ndringer anerkendes det, at dyr har evne til at fole smerte, lidelse og
angst, og at dyr har fysiologiske, adferdsmessige og sundhedsmassige behov, som mennesker er
forpligtet til at tilgodese (Riss 2020).

Som tidligere nevnt finder flere studier, at transport til og selve besoget hos dyrlegen
kan forarsage stress, angst og forringet velferd for keeledyr. Dette kan ikke kun gere det vanskeligt
at diagnosticere og behandle dyret korrekt, men ogsa fore til langsigtede frygtreaktioner over for
bade transport og dyrlegebesog (Mariti, Pierantoni, Sighieri & Gazzano 2017; Springer, Lund, Corr
& Sandee 2024).

Ved at reducere behovet for transport til og fysiske besog hos dyrlegen, kan veteriner
telemedicin anses som et middel til at efterleve dyrevelferds lovens krav om at beskytte dyr mod

smerte, lidelse og angst. Endvidere gor telemedicin det muligt for dyrleger at undersege dyrene 1
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deres vante miljo, hvor de er mere tilbgjelige til at udvise deres typiske adfaerd. Dette kan fore til
mere pracise diagnoser og effektive behandlinger, der p4 samme made fremmer dyrets velfzerd.
Derudover gor telemedicin dyrlaegetjenester lettere tilgeengelige for dyreejere, iser dem 1
fjerntliggende omréder eller for ejere uden nem adgang til transport. Det fremmer dyrejeres
mulighed for at tilgodese dyrets behov og behandle dyret rettidigt.

P& baggrund heraf vurderer Ivet, at anvendelse af telekonsultationer til behandling af
dyr er i trdd med dyrevelfaerdslovens formal og bestemmelser. Telekonsultationer fremmer en
respektfuld og omsorgsfuld behandling af dyr og minimerer de risici for angst og stress, der er

forbundet med traditionelle dyrlaegebeseg. Denne vurdering udbygger vi i det folgende.

Det Dyreetiske Rad

I et notat fra 2022 skriver Det Dyreetiske Rad, at god dyrevelfaerd bade indebarer, at dyrene kan
leve 1 overensstemmelse med deres natur og fa deres behov tilgodeset, og at dyrene har feerrest
mulige negative oplevelser som stress, sult og sygdom og flest mulige positive oplevelser (Det
Dyreetiske Rad 2022). P4 baggrund heraf vurderer Ivet, at telekonsultationer kan medvirke til at
fremme god dyrevelfard, da de kan reducere stress og sygdom hos dyr.

I forbindelse med udarbejdelsen af denne rapport segte vi radgivning hos Det Dyreetiske Rad. I en
mail skriver sekretariatslederen, at telemedicin ikke er et emne, som Det Dyretiske Rad har dreftet

(Bilag B).

Center for Forskning i Familiedyrs Velfaerd (CFFV)

Center for Forskning i Familiedyrs Velfaerd (CFFV) er et center under Det Sundhedsfaglige
Fakultet pa Kebenhavns Universitet. CFFV forsker i problemstillinger af relevans for velferden hos
hunde, katte, heste og andre dyr, der holdes som familie- eller hobbydyr. Forskningen afdekker de
direkte velfeerdsmassige konsekvenser af maden, hvorpa disse dyr holdes, trenes, passes og avles
og holdninger og motivationer hos mennesker, der bestemmer dyrenes livsvilkar (Center for

Forskning i Familiedyrs Velfaerd 2023).
CFFV har udgivet en artikel, der er centreret om hunde- og katteejers erfaringer med og

forventninger til brug af telemedicin 1 veterinaerpraksis (Springer, Lund, Corr & Sandee 2024).

Malgruppen er hunde- og kattejere pa tvaers af Europa. I undersogelsen blev hunde- og katteejeres
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brug af og holdninger til telemedicin undersegt gennem et spergeskema (2117 respondenter).
Resultaterne viste, at selvom et flertal af ejerne er bevidste om, at der er en risiko for, at noget kan
blive overset ved telemedicin, sé ser de ogsa stort potentiale i muligheden for at benytte
telekonsultationer. Dyreejerne anerkender, at veteriner telemedicin kan spare dyrene for potentielt
stressfulde rejser til og situationer under dyreleegebesog. Konklusionen peger pa, at ejere af hunde
og katte anerkender fordelene ved telemedicin, men at der er en kloft mellem det potentielle og det
faktiske brug. En mulig forklaring her pa er, at dyrleger ikke tilbyder veterinzer telemedicin eller
ikke formér at gore dyreejerne opmarksomme pé, at det er en mulighed. Dette rejser spergsmal
omkring telemedicins nuvarende tilgeengelighed og understreger vigtigheden af, at
dyrlegeprofessionen far en dybere forstielse for telemedicins mulige fordele i dyrleegepraksis

(Springer, Lund, Corr & Sandee 2023).

Opsummering
Pé baggrund af ovenstaende vurderer Ivet, at telemedicin og herunder telekonsultationer kan
mindske dyrs oplevelser af sygdom, angst, lidelse og stress og derved anses som et middel til at

fremme dyrevelfaerd i Danmark.

1.5 Samlet opsummering

I Danmark er den juridiske ramme for ordination af l&gemidler til dyr defineret af tre centrale
dokumenter: veterinerlegemiddelforordningen, dyrlegebekendtgorelsen, og dyrlegeloven. Ingen
af disse juridiske dokumenter forskriver at dyrlaeeger ikke ma ordinere legemidler via

telekonsultationer.
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DEL 2 - Human telemedicin

Ordination af lzegemidler via telekonsultation til mennesker

I dette afsnit praesenteres de nuverende juridiske rammer og praksisser for ordination af laegemidler
via telekonsultation til mennesker i Danmark. Det konstateres, at loven tillader, at danske leeger
ordinerer l&egemidler via telekonsultationer og anden virtuel kommunikation under overholdelse af
geeldende regler og med samme omhu og samvittighedsfuldhed som ved fysiske konsultationer.

Dog med visse undtagelser saisom ved ordination af athengighedsskabende legemidler.

2.1 Juridiske rammer

Ifolgedansk lovgivning ma leeger m ordinere l&gemidler via telekonsultationer og anden virtuel
kommunikation til mennesker. I dette afsnit prasenterer vi en oversigt over de lovbestemmelser, der
klarleegger dette. Oversigten er udarbejdet med udgangspunkt i information fra Styrelsen for
Patientsikkerhed (Styrelsen for Patientsikkerhed 2023a) og Retsinformation.dk. Der er opbygget en
omfattende juridisk struktur, der regulerer digital sundhedsfaglig behandling og herunder

telemedicin pa humanomradet i Danmark - for uddybende beskrivelse heraf se bilag G.

Autorisationsloven

§17 (omhu og samvittighedsfuldhed)

Autorisationslovens §17 foreskriver:

”§17 En autoriseret sundhedsperson er under udovelsen af sin virksomhed forpligtet til at udvise
omhu og samvittighedsfuldhed, herunder ved benyttelse af medhjcelp, okonomisk ordination af
leegemidler m.v.” (LBK nr. 122 2023)

I en pjece fra Styrelsen for Patientsikkerhed navnes det, at denne paragraf foreskriver, at
sundhedspersonen skal folge de faglige normer pa vedkommendes felt. Det gelder ogsa, nar
sundhedspersonen udferer digital sundhedsfaglig behandling (Styrelsen for Patientsikkerhed
2023a). Derudover fremhaver pjecen, at sundhedspersonen skal fore patientjournal ved og indhente

informeret patientsamtykke til digital sundhedsfaglige behandling p4 samme méade, som ved al
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anden sundhedsfaglig behandling. Reglerne herfor er behandlet i journalferingsbekendtgerelsen og

sundhedsloven.

Journalferingsbekendtgerelsen

Bekendtgerelsen omhandler regler og krav til journalfering ved behandlinger af patienter for
autoriserede sundhedspersoner i Danmark (BEK nr 1225 2021). Ved behandling forstés
undersogelse, diagnosticering, sygdomsbehandling, kosmetisk behandling, fodselshjelp,
genoptraening, sundhedsfaglig pleje samt forebyggelse og sundhedsfremme 1 forhold til den enkelte
patient jf. §1, stk. 2 (ibid.). Ved en patientjournal forstis notater, som oplyser om patientens
tilstand, den planlagte og udferte behandling m.v. Optegnelser, der i gvrigt indeholder oplysninger
om rent private forhold og andre fortrolige oplysninger om patienten, er ogsa en del af

patientjournalen, hvis disse oplysninger er af betydning for den aktuelle behandling jf. §2 (ibid.).

Afbekendtgorelsen fremgar , at den autoriserede sundhedsperson har ansvar for at holde oversigt
over oplysninger ved konkrete patientkontakter, der kan vare nedvendige fx konsultationsform
herunder video- eller telefonkonsultation og konkret instruktion eller rddgivning af patienten,

herunder telefonisk radgivning (BEK nr 1225 2021).

I journalferingsbekendtgerelsen bliver det saledes direkte navnt, at danske laeger kan for at

konsultere, ridgive og instruere patienter via video eller telefonkonsultation.

Sundhedsloven
Den danske sundhedslov dammer rammerne for sundhedsvasenets organisering og drift i Danmark.
Den indeholder regler for sundhedstjenesternes struktur, sundhedspersonalets rettigheder og pligter,

patientrettigheder mm. (LBK nr 248 2023).

Kapitel 5 (informeret samtykke mv.)

Kapitel 5 i sundhedsloven omhandler patienters medinddragelse i beslutninger. Kapitlet definerer de
juridiske rammer angdende sundhedspersonens ansvar for indhentning af samtykke fra patienter
(LBK nr 248 2023). Kapitel 5 indebarer serlige udspecificeringer angaende indhentelse af
informeret samtykke fra mindredrige og patienter, der varigt mangler evnen til at give informeret

samtykke. Kapitlet specificerer, at foreldremyndighedens indehaver kan give informeret samtykke
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pa vegne af den mindredrige, mens parerende og vaerge kan give informeret samtykke pa vegne af
patienten, der varigt mangler evnen til at give informeret samtykke. En patient, der er fyldt 15 &r,

kan selv give informeret samtykke til behandling (LBK nr 248 2023).

Ifolge kapitel 5 i sundhedsloven kan foraldre, parerende og vaerger give informeret samtykke til en
digital sundhedsfaglig behandling pa vegne af mindreérige eller patienter, der varigt mangler evnen

til at give informeret samtykke.

Vejledning om ordination og hindtering af lzegemidler
Denne vejledning dekker reglerne for ordination, administration, og bortskaffelse af legemidler,
samt definerer ansvars- og kompetenceomrader for bade sundhedsfagligt personale og ikke-

sundhedsuddannet personale involveret i hdndteringen af legemidler (VEJ nr 9079 2015).

Punkt 2: Generelle forhold ved ordination og hdndtering af legemidler

Punkt 2.2: Hvem mé behandle med receptpligtige leegemidler
Dette punkt foreskriver, at behandling med receptpligtige leegemidler som udgangspunkt er
forbeholdt laeger og tandlager, jf. autorisationsloven § 74, stk. 2. (VEJ nr 9079 2015).

Punkt 2.5.1.2: Mundtlig/telefonisk ordination af leegemidler

Dette punkt foreskriver, at nér legen/tandleegen ordinerer et l&gemiddel mundtligt, herunder
telefonisk, skal bade leegen/tandleegen og medhjalperen sikre sig, at det pracise indhold i
ordinationen er forstaet (VEJ nr 9079 2015).

Punkt 2.5.3: Journalfering og indberetning til FMK
Dette punkt foreskriver, at leegen/tandlaegen har journalferingspligt efter reglerne
journalferingsbekendtgerelsen. Det bestemmes, at:
- Umiddelbart efter en legemiddelordination har leegen/tandlaegen pligt til at indfere
ordinationen i patientjournalen. Det gaelder alle former for ordinationer, herunder
telefonordinationer, ordinationer udfert pa papirrecept, ved telefax samt enkeltstaende

ordinationer og ordinationer af legemidler ved behov (p.n.).
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I vejledningen om ordination og hindtering af leegemidler betemmes det saledes, at

laegen/tandlaegen kan ordinere et legemiddel via telefoniske konsultationer og telefax.

Vejledning om ordination af afhaengighedsskabende lzegemidler

Vejledningen om ordination af athengighedsskabende legemidler fastlegger de rammer, som
laeger skal folge ved ordination af leegemidler, der kan skabe athangighed. Dette inkluderer blandt
andet sovemidler, beroligende, angstdempende leegemidler og opioider. Vejledningen sigter mod at

sikre forsvarlig brug og begranse risikoen for athaengighed (VEJ nr 9523 2019).

Punkt 2.2: Generelle overvejelser ved ordination af athengighedsskabende legemidler

Punkt 2.2.1: Individuel vurdering af fordele, ulemper og risikogrupper.

Her forskrives det, at l&gen, ved ordination, skal overveje den forventede effekt og risikoen for
uenskede virkninger, iser de kognitive bivirkninger og misbrugs- og athengighedspotentialet.
Derudover skal leegen, med regelmaessige mellemrum, foretage en revurdering af indikationen, hvor
der tages stilling til klinisk effekt, bivirkninger samt athengighed, toleransudvikling eller
misbrug/skadeligt brug af legemidlet (VEJ nr 9523 2019).

Punkt 2.2.2: Ordination og receptfornyelse
Her foreskrives: "I udgangspunktet foretages revurdering af indikationen som omtalt i 2.2.1 ved
hver receptfornyelse, som derfor skal forega ved personligt fremmaode eller hjemmebesog og ikke

ved telefon- eller internet/e-mail-konsultation.” (VEJ nr 9523 2019).

Dog er der en undtagelse: "I enkelte tilfcelde hvor en patient er i et stabilt og leegeligt velbegrundet
lecengerevarende behandlings forlob, og hvor der ligger en detaljeret behandlingsplan, kan det efter
en individuel vurdering undtagelsesvist besluttes, at personligt fremmade ikke er nodvendigt ved
hver receptfornyelse, jf. pkt. 3.1.3, 3.2.7 og 3.3.1. (...).Ved behov for receptfornyelse mellem
konsultationerne i de ovenfor skitserede tilfeelde kan lcegen, efter individuel vurdering, evt. gore

dette pr. telefon.”(VEJ nr 9523 2019).
Ved fornyelse af recepter af athengighedsskabende legemidler skal legen som udgangspunkt tilse

patienten fysisk — dog kan leegen, baseret pa en individuel vurdering, forny recepten via telefon.

Dette relaterer sig til HejDoktor.dk’s retningslinjer (se nedenfor).
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Bekendtgorelse om recepter og dosisdispensering af laegemidler

Bekendtgerelsen om recepter og dosisdispensering af legemidler fastlaegger regler og procedurer
for, hvordan recepter pa legemidler skal udstedes, hiandteres og ekspederes i Danmark. Den
regulerer praksissen for bade leger, tandlaeger og dyrleger. Den dekker elektroniske og fysiske
recepter, herunder krav til sikkerhed og fortrolighed, samt regler for dosisdispensering (BEK nr.
1703 2023). Bekendtgerelsens §12 ekspliciterer at recepter kan udstedes via telefax eller telefonisk:

§ 12. Recepter skal udstedes elektronisk i det Falles Medicinkort, if. dog stk. 2 og § 41.

Stk. 2. Anvisning kan i serlige tilfaelde ske skriftligt, via telefax eller telefonisk, dog ikke i de 1 stk.
3 naevnte tilfelde.
Stk. 3. Recepter pé folgende typer af legemidler md alene udstedes elektronisk:

1) leegemidler til dosisdispensering,

2) leegemidler underkastet serlig overvagning, jf. § 4,

3) leegemidler til brug i praksis, og

4) legemidler genordineret af behandlerfarmaceut.

(BEK nr. 1703 2023).

Vejledning om udferdigelse af instrukser

Denne vejledning indeberer retningslinjer for, hvordan sundhedspersonale og -institutioner kan
udarbejde instrukser til at forbedre patientsikkerheden og sikre en ensartet praksis (VEJ nr. 9001
2000). I vejledningen forekommer det:

"Sygehusveesenets opbygning og opgavevaretagelse er preeget af en tiltagende kompleksitet med
indforelse af avanceret teknologi, nye behandlingsmetoder og behandlingsmetoder, der krever
behandling pa tveers af faggreenser og specialer. Denne kompleksitet sammenholdt med kravet om
en effektiv udnyttelse af ressourcerne ager behovet for veletablerede rutiner med indbygget

patientsikkerhed.” (VEJ nr. 9001 2000).
I denne vejledning nevnes det, at der forekommer en tiltagende kompleksitet med indferelse af

avanceret teknologi 1 sygehusvasenet, hvilket gger behovet for at etablere rutiner med indbygget

patientsikkerhed.
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Opsummering

I Danmark tillader forskellige lovbestemmelser og vejledningerat leeger kan ordinere leegemidler
gennem telekonsultationer og andre digitale kommunikationsformer. Derudover foreskriver loven,
at sundhedspersoner kan indhente samtykke fra foreldre eller varger til at udeve digital
sundhedsfaglig behandling til mindredrige eller personer med varigt nedsat evne til at give

samtykke.

2.2 Relevante akterer

Herunder vises en oversigt over relevante akterer pd omradet for human telemedicin. Aktererne
fremhaever, at det er tilladt for danske laeger at ordinaere leegemidler pd baggrund af

telekonsultationer og anden virtuel kommunikation inden for den geldende lovgivning.

Danske regioner

En repraesentant fra Danske Regioner oplyser til et telefonisk interview, at en praktiserende laege
kan ordinere leegemidler pa baggrund af en telekonsultation pd samme made som ved en fysisk
konsultation. Hun fremhaver folgende:

- Laegen ordinerer legemidler pd baggrund af en leegefaglig vurdering.

- Den praktiserende lege har et behandleransvar som er geldende uanset som konsultationen

foretaget fysisk eller online.

- De legefaglige rammer er ens for fysiske konsultationer og telekonsultationer.
Representanten fra Danske Regioner oplyser, at en praktiserende leege ogsd kan ordinere
leegemidler pa baggrund af beskeder og anden virtuel kommunikation, hvis l&gen vurderer at
vedkommende har faet tilstreekkelig med viden og dokumentation til at vurdere, hvilken form for
behandling patienten har behov for. Reprasentanten oplyser at, hvis en leege er usikker pa, hvilken
behandling der skal tilbydes efter en telekonsultation, s& suppleres den typisk med en fysisk
konsultation inden leegemidlerne ordineres. Det kan ogsé gere sig geldende, hvis det er et sarligt
steerkt medikament, som laegen vurderer, at der er behov for. Nar leegen ordinerer leegemidler,

handler det sdledes om legens faglige vurdering, og hvad legen kan sta til ansvar for.

Styrelsen for Patientsikkerhed
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I en mail fra Styrelsen for Patientsikkerhed skriver en repraesentant:

”Som udgangspunkt er det de samme regler, der geelder ved digitale sundhedsfaglige
konsultationer, som ved fysiske konsultationer. Men der er nogle forhold, som behandlingssteder og

sundhedspersoner skal veere opmarksom pa.”.

De forhold, som sundhedspersoner skal vaere opmarksomme pa, har styrelsen specificeret 1 pjecen:
“Digital sundhedsfaglig behandling — pligter og ansvar. En guide til sundhedsfaglige
behandlingssteder” (Styrelsen for Patientsikkerhed 2023a). I pjecen oplyses det, at autoriserede
sundhedspersoner kan tilbyde digital sundhedsfaglig behandling, og at sundhedspersonen har ansvar
for:

- at behandlingen forekommer teknisk sikkert, sa fortrolighed overholdes.

- at behandlingen sker fagligt forsvarligt, s geeldende lovgivning og faglige rammer
overholdes. Det fremhaves, at hvis der ikke er faglige retningslinjer, skal sundhedspersonen
altid foretage en konkret faglig vurdering af, om behandlingen kan ske med omhu og
samvittighedsfuldhed og er et fagligt forsvarligt alternativ til en fysisk
konsultation/indlaeggelse.

- at indhente informeret samtykke og fore journal

- at sikre patientens identitet

- at behandler og patient har de rette kompetencer til at indgé i forlebet

- at overholde tavshedspligt

- at indhente og videregive nedvendige oplysninger til andre akterer i sundhedsvasenet fx

patientens egen lege.

HejDoktor.dk
HejDoktor.dk er en online platform®, der tilbyder sundhedsfaglig hjzlp og radgivning herunder
hjeelp til fornyelse af recepter. Det er en service, der anvendes af forsikringsselskaber sdsom
FALCK og Larerstandens Brandforsikring. P4 deres hjemmeside skriver HejDoktor.dk:

e Ordination af recepter: Det er op til legens vurdering, om de leegefagligt kan ordinere en

recept. De folger de geeldende regler fra Sundhedsstyrelsen. De skriver, at de ikke kan

> https://www.hejdoktor.dk/spoergsmaal-og-svar/recepter/
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ordinere antibiotika til halsbetendelse mm. uden at der er foretaget en fysisk
leegeundersagelse og evt. podning.
o Fornyelse af recepter: De kan forny de fleste recepter bortset fra recepter ang.

risikosituationslegemidler, vanedannende legemidler og legemidler med

misbrugspotentiale.
C} Hejdoktor.dk Spergsmél og svar Medos Videnscenter Sadan virker det  Vikan hjeslpe med Log ind Book en konsultation
Om laeger og specialister Hvilke recepter kan | forny?
Vi kan forny de fleste recepter. Risikosituationslsegemidler, vanedannende medicin og medicin
med misbrugspotentiale er dog en undtagelse. Vi felger altid Styrelsen for Patientsikkerheds
Konsultationer

regler pa dette omréde.

Kan | udskrive nye recepter?
Det er altid vores laeges vurdering om de laegefagligt kan udskrive en recept. Vi felger herudover

Henvisninger og erkleeringer

naturligvis de regler og anbefalinger der ligger fra Sundhedsstyrelsen pa omradet.

Recepter
Nar lzegen udskriver din recept via Hejdoktor, vil den ligges ud pa receptserveren og du vil dermed
kunne hente din receptpligtige medicin hos dit lokale apotek.

Modermeerker

Antiobiotika

P& baggrund af faglige kriterier og retningslinjer fra Sundhedsstyrelsen er det ikke muligt for
Hejdoktor, at udskrive antibiotika til halsbeteendelse, mellemarebetaendelse, lungebetzendelse
uden at der er foretaget en fysisk leegeundersegelse og evt. podning.

Abonnement og betaling
Familie og bern

Sikkerhed og data
Figur 1: Hejdoktor.dk
Kilde: https://www.hejdoktor.dk/spoergsmaal-og-svar/recepter/

Danmarks digitaliseringsstrategi 2023

I Danmarks digitaliseringsstrategi fra 2023 beskriver Regeringen, at brugen af digitale losninger er
centralt i forhold til at overkomme sundhedsvasenets udfordringer sésom mangel pa arbejdskraft og
flere med kroniske sygdomme (Regeringen 2023). Derudover foreskrives det, at sundhedsvasenet 1
hgjere grad skal udnytte de mange sundhedsapps, der kan bidrage til at oge behandlingskvaliteten,
forebygge sygdomme via tidlig sygdomsopsporing og sikre bedre udnyttelse af sundhedspersonalets
tid. Regeringen fremhaver blandt andre folgende indsatser:

- digitale lesninger til behandling 1 hjemmet kan gore det lettere at tilbyde patienter fleksible
sundhedstilbud, eksempelvis malrettet kronikere, der ofte er i kontakt med
sundhedsvasenet.

- der oprettes et nevn for sundhedsapps, der skal anbefale sundhedsapps, s borgere og
sundhedspersoner far et bedre overblik og vejledning om apps af hej sundhedsfaglig kvalitet

(Regeringen 2023).
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Opsummering

Det fremgér, at det er tilladt for danske leerer at ordinere legemidler pa baggrund af
telekonsultationer og anden virtuel kommunikation sdsom beskeder. Samlet set leegger aktorerne
vaegt pa, at legen ordinerer leegemidler pa baggrund af en faglig vurdering, der tager hajde for
patientens sikkerhed samt er i overensstemmelse med den galdende lovgivning og etiske standarder
- uagtet om ordinationen forekommer pa baggrund af en fysisk konsultation eller en

telekonsultation.
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2.3 Samlet opsummering

I Danmark er det tilladt for leger at diagnosticere og ordinere legemidler uden fysisk kontakt — dog

med visse undtagelser sdsom ved ordination af afhengighedsskabende leegemidler.

Blandt aktererne er der konsensus om, at leeger har mulighed for at ordinere leegemidler via
telekonsultationer og anden virtuel kommunikation under overholdelse af gaeldende regler og med
samme omhu og samvittighedsfuldhed som ved fysiske konsultationer - dog med det forbehold, at
fysisk konsultation kan blive nedvendig ved usikkerhed om behandlingen eller behov for

athengighedsdannende leegemidler.
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DEL 3 - Internationale undersogelser

Ordination af legemidler via telekonsultation til dyr i Europa, USA
og Canada

I dette afsnit praesenteres forskellige lande, hvor det er praciseret i lovgivningen, at dyrleger, med

visse forbehold, kan ordinere leegemidler til dyr pd baggrund af telekonsultationer.

3.1 Storbritannien

The Royal College of Veterinary Surgeons (RCVS)® er den regulerende myndighed for dyrlaeger i
Storbritannien og fastsatter faglige standarder for veterinaerbranchen. Den 1. september 2023
implementerede RCVS nye retningslinjer, kaldet *Under Care’, for ordination af receptpligtige

veterinerlegemidler (POM-V). De fem vasentligste endringer er:

1. Dyrlegen behover ikke leengere udfere en fysisk undersegelse for at tage et dyr under sin
pleje. Ifolge de nye retningslinjer er et dyr under dyrlegens pleje, ndr vedkommende har faet
og pataget sig ansvaret for det.

2. Nar dyrleegen tager et dyr under sin pleje, skal vedkommende eller en anden
veterinzrtjeneste kunne tilbyde personlig opfelgende pleje degnet rundt.

3. For dyrlegen ordinerer POM-Vs, skal vedkommende udfere en klinisk vurdering af dyret.
Fra den 1. september 2023 er det op til dyrlaegen at afgere, om denne kliniske vurdering skal
inkludere en fysisk undersogelse, bortset fra 1 visse situationer (se nedenfor).

4. Dyrlegen skal altid udfere en fysisk undersegelse, hvis:

en anmeldelsespligtig sygdom mistenkes

b. ved ordination af kontrollerede stoffer

c. ved ordination af antibiotika, antifungaler, antiparasitter eller antivirale midler,
medmindre der foreligger ekstraordinare omstendigheder.

5. Det er dyrlaegens beslutning, efter vurdering af situationen, om vedkommende vil ordinere
leegemidler pa afstand. RCVS har udarbejdet vejledninger, der kan stotte dyrlaegen 1

vedkommendes faglige vurdering af, hvorvidt en fysisk konsultation er nedvendig.’

6 https://www.rcvs.org.uk/home/
7 Den fulde vejledning kan tilgas her: https://www.rcvs.org.uk/setting-standards/advice-and-guidance/under-care-new-
guidance/? & &type=rfst&set=true#cookie-widget
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3.2 Schweiz

Bundesamt fiir Lebensmittelsicherheit und Veterinirwesen (FSVO)® er en regeringsinstitution, der

udvikler retningslinjer relateret til fodevaresikkerhed og dyrevelfaerd i Schweiz.

Gesellschaft Schweizer Tierirztinnen und Tierdrzte (GST-SVS)? er en organisation, der
reprasenterer dyrlaeger 1 Schweiz. Deres fokus er pa at udvikle faglige standarder for
veterinerbranchen og at fungere som en stemme for dyrlaeger 1 dialoger med regeringen, industrien

og offentligheden.

FSVO kan konsultere GST-SVS for at fa ekspertviden eller input til udformning af nye regler.

Af den schweiziske forbundslov om leegemidler og medicinsk udstyr' fremgér:
“Section 7 Special Provisions on Veterinary Medical Products
Art. 42 Prescription and dispensing
1. A medical product may only be prescribed or supplied for an animal if the prescriber knows
the animal or livestock.
2. Ifthe medical product is intended for production animals, the prescriber must also know the
state of health of the animal.
3. The Federal Council may prohibit the prescription and dispensing of medical products or
the application of medical products that need no authorisation in accordance with Article 9
paragraph 2 for production animals. It may also restrict the prescription, dispensing or

’

application of these products.’

En repraesentant fra FSVO skriver 1 en mail (Se Bilag C): “The legal basis does not specify what
exactly is meant by "knowing of the animal/livestock”. We follow the position paper of the
Association of Swiss Veterinarians" (GTS-SVS) on telemedicine. It requires the vet to physically

examine the animal at least once a year.”

8 https://www.blv.admin.ch/blv/de/home.html
9 https://www.gstsvs.ch/de/
10 Federal Act on Laegemidleral Products and Medical Devices: https://www.fedlex.admin.ch/eli/cc/2001/422/en
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Repraesentanten henviser til et positionspapir fra GTS-SVS!!. Her opstiller GTS-SVS flere krav og
onsker for at integrere telemedicin effektivt og sikkert i veterinaerpraksis. Et af disse er, at dyrlaeger
skal kunne ordinere leegemidler via telekonsultation — bortset fra antibiotika og kontrollerede
stoffer. Derudover n@vnes, at reglerne for ordination af legemidler via telekonsultationer ber
variere efter, hvorvidt der er tale om produktionsdyr eller keeledyr. I forhold til ordination af
leegemidler til keeledyr oplyses, at det ber basere sig pé folgende regler; sma dyr, eksotiske keeledyr

og heste med keledyrsstatus skal fremvises for praksissen mindst én gang om aret.

Baseret pa mailen fra FSVO og positionspapiret fra GTS-SVS antages det, at det i Schweitz er
muligt at ordinere lagemidler til smé dyr, eksotiske kaeledyr og heste med kaledyrsstatus safremt,

at de undersoges via en fysisk konsultation en gang om é&ret.

3.3 Frankrig

I Frankrig blev veteriner telemedicin odkendt i en testperiode pa 18 maneder fra maj 2020 til
november 2021. Testperioden blev implementeret gennem et dekret, der tillod dyrlegerne at udfere
telemedicinske ydelser under kontrollerede forhold (Dekret nr. 2020-526 fra 5. maj 2020). Afdette
dekret fremgar det af artikel 2, at implementeringen af telemedicin udelukkende er dyrlegens
ansvar, hvorfor dyrlegen skal sikre, at telemedicinske indgreb ikke kompromitterer dyrets
medicinske prognose. Af artikel 3 fremgar, at veterinar telekonsultation mé udferes for et enkelt
dyr, forudsat at dette dyr inden for de seneste tolv maneder har veret til konsultation udfert af
samme dyrlage eller af en dyrlaege, der arbejder pd samme professionelle arbejdsadresse.
Derudover foreskriver dekretet, at dyrleegen ikke ma ordinere medicin, der indeholder antibiotiske
stoffer af kritisk betydning, under en telemedicinsk handling.'? Testperioden udmundede i en
rapport, der blev fremlagt for ministeren for landbrug. Denne rapport anbefalede, at veterinaer
telemedicin blev tilladt i Frankrig. P& baggrund af rapportens positive holdning til veterinaer
telemedicin, har Ordre National Des Veterinaires (det nationale rad for dyrlaeger i Frankrig)

besluttet ikke at indlede sanktioner mod dyrleger, der fortseetter med at udeve telemedicin under de

!1'Se fulde version her: https://www.gstsvs.ch/fileadmin/user_upload/GST-
SVS/Positionen/GST_Positionen/Papier_de Position_Telemedecine SVS_041323.pdf
12 Dekret nr. 2020-526 fra d. 5. maj 2020: https://www.legifrance.gouv.fr/jorf/id/JORFTEXT000041849984
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rammer, der var defineret af det tidligere dekret, selvom dette dekret officielt er udlgbet. Den

franske regering har endnu ikke vedtaget ny regulering angéende veterinzr telemedicin. '

3.4 StatenVirginia

American Veterinary Medical Association (AVMA)' reprasenterer dyrlager i USA.
Organisationen er dedikeret til at beskytte dyrevelfaerd og fremme hgje standarder for veterinaer

praksis baseret pé etik og videnskab.

Ifolge AVMA’s etiske retningslinjer ber dyrlegen have etableret et dyrlege-klient-patient forhold
(Veterinarian-Client-Patient Relationship - VCPR) forud for at vedkommende diagnosticerer,
udsteder recepter og behandler dyr via telemedicin — dog med undtagelse af negdsituationer (AVMA
2023). AMVA fremhaver, at det er op til hver enkelt stat at definere et VCPR og vurdere om det
kan etableres gennem telekonsultation. AMVA har udarbejdet et dokument, hvor de definerer

telemedicin, redeger for foderale reguleringer og ekspliciteres deres perspektiver pa anvendelsen. !>

Staten Virginia tillader, at dyrleger etablerer et VCPR gennem telemedicin. AF deres lovgivning
fremgar: A bona fide practitioner-patient relationship shall exist if the practitioner has

(i) obtained or caused to be obtained a medical or drug history of the patient;

(1)  provided information to the patient about the benefits and risks of the drug being
prescribed;

(iil))  performed or caused to be performed an appropriate examination of the patient, either
physically or by the use of instrumentation and diagnostic equipment through which
images and medical records may be transmitted electronically; and

(iv)  initiated additional interventions and follow-up care, if necessary, especially if a

prescribed drug may have serious side effects.’

(Virginia’s Legislative Information System u.4.).

13 https://www.veterinaire.fr/je-suis-veterinaire/mon-exercice-professionnel/telemedecine-veterinaire
4 https://www.avma.org/

15> AVMA: Telehealth and the Veterinarian-Client-Patient Relationship (VCPR).
https://www.avma.org/sites/default/files/2024-01/Telemedicine-VCPR-Background-20231230.pdf
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Derudover har Virginia Board of Veterinary Medicine udarbejdet retningslinjer for brugen af
veterinar telemedicin.'® Her fremkommer det, at der geelder serlige regler for heste, landbrugsdyr

og bier.

3.5 Provinsen Quebec

Canadian Veterinary Medical Association (CVMA)!7 er en national organisation for dyrleger i
Canada. CVMA arbejder for at fremme dyrlaegeprofessionen og dyrevelfaerd. CVMA beskriver, at
en dyrlaege skal etablere et gyldigt VCPR forud for at kunne tilbyde behandling via telemedicin. Det
er op til den enkelte veterinermyndighed, i hver af de ti provinser i Canada'®, at definere rammerne
for etableringen af et gyldigt VCPR og vurdere, hvorvidt et gyldigt VCPR kan etableres virtuelt
(Canadian Veterinary Medical Association 2021).

I provinsen Quebec er det tilladt at etablere et VCPR gennem telekommunikation. En reprasentant
fra den regulative myndighed Ordre Des Médecins Vétérinaires Du Québec (OMVQ) har tilsendt en
anvendelsesguide til dyrlager, der praktiserer i Quebec, i forhold til brugen af telemedicin (OMVQ
2024). I anvendelsesguiden foreskrives det, at veterinaer telemedicin er ved at blive en norm i
Quebec, og at veterinermedicin er et moderne erhverv, der skal tilpasse sig teknologiske fremskridt
for at beskytte befolkningen og dyrene. Endvidere bestemmes det, at:

e Et dyrlege-klient-patient (VCPR) forhold kan etableres ved audiovisuel konsultation,
medmindre serlige omstendigheder gor sig geldende, som dyrlegen skal kunne
retfeerdiggere. Det understreges, at dyrlagen skal bruge sit professionelle skon til at afgere,
hvornér og hvordan telekommunikation kan anvendes til at etablere et VCPR, samtidig med
at dyrets bedste interesser sikres.

e Receptpligtige legemidler kan ordineres via telemedicin forudsat, at der foreligger et gyldig
VCPR, og at dyrlaegen har fuldt kendskab til patientens tilstand baseret pa tilgengelige data.
Det er veerd at bemarke, at et VCPR i sig selv hverken giver retten eller pligten til at
ordinere og s®lge legemidler. Dette understreger, at ordination af legemidler kraver en

faglig vurdering og ikke blot eksistensen af et VCPR.

16 Virginia Board of Veterinary Medicine Guidance for Telehealth in the Practice of Veterinary Medicine:
https://www.dhp.virginia.gov/media/dhpweb/docs/vet/guidance/150-25.pdf

17 https://www.canadianveterinarians.net/

18 Se oversigt over de ti veterineermyndigheder her: https://www.canadianveterinarians.net/public-resources/regulatory-
bodies/
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Kontrollerede stoffer mé ikke ordineres via telemedicin.

Representanten understreger i en mail, at dyrleger i Quebec kan etablere et VCPR gennem brug af

digital telekommunikation (se bilag D).

3.2 Samlet opsummering

Landene, der fremgér af denne rapport, har enten tilladt eller eksperimenteret med at ordinere

leegemidler via telekonsultationer til dyr. Pa tveers af landene er der folgende faellestraek:

Lovgivningen tillader dyrlegen — 1 visse tilfelde - at etablere et gyldigt VCPR via
telekonsultationer.

Hos flere af landene fremgar det af loven, at det er dyrleegens ansvar at afgere, om en
telekonsultation, og eventuel ordination af leegemidler, er fagligt forsvarlig 1 den specifikke
situation.

Pé tvaers af landene er der s@rlige krav til ordination af legemidler sdsom antibiotika og
kontrollerede stoffer. Dette omfatter krav om fysisk undersggelse eller regelmaessige
konsultationer for at sikre, at legemidlet anvendes ansvarligt.

Derudover har landene opsat forskellige regler i forhold til om telekonsultationen er

malrettet et keeledyr eller produktionsdyr.
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Bilagsoversigt
Bilag A

SV: Veterinaer telemedicin i praksis Q S &« ~

O Det veterinzere Sundhedsrad (FVST) <detv... fredag den 22. marts 2024 kl. 13.22
Til: @ Nanna Schmidt

Hej Nanna

Det Veterinzere Sundhedsrad har ikke mulighed for at besvare din henvendelse, jf. § 3 1
Bekendtggrelse om forretningsorden for Det Veterinaere Sundhedsréd, hvoraf det fremgér, at Radet
ikke kan tage sager op af egen drift eller besvare private henvendelser.

Der skal henvises til Fadevarestyrelsen og/eller Den Danske Dyrlaegeforening.

Venlig hilsen

P.v.R.

Lissi V. Karlsen

Sekretariatsleder | Specialkonsulent IDyrlaege | Sekretariatet for Det Veterineere Sundhed

Ministeriet for Fedevarer, Landbrug og Fiskeri

Det Veterinzere Sundhedsrad | Stationsparken 31-33 | 2600 Glostrup | TIf. +45 72 27 69 00 | fvst.dk/kontakt |
www.Detvetsund.dk
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Bilag B
SV: Veterinzer telemedicin © & « ~

® Stine B. Christiansen <sbc@sund.ku.dk> I gér kl. 11.03
Til: () Nanna Schmidt; Cc: FVM - Det Dyreetiske Rad

Kaere Nanna Schmidt,

Det er ikke et emne, som Det Dyreetiske Rad har drgftet, sa det kan jeg desvaerre ikke hjzelpe dig
med.

Med venlig hilsen,

Stine B. Christiansen
Sekretariatsleder

(%)) DET DYREETISKE RAD

Ministeriet for Fedevarer, Landbrug og Fiskeri
Holbergsgade 6 + 1057 Kgbenhavn K
detdyreetiskeraad@fvm.dk | www.detdyreetiskeraad.dk

Abonnér pa nyheder fra Det Dyreetiske Rad
Felg Det Dyreetiske Rad pa X (tidligere Twitter)
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Bilag C

AW: Telemedicine in veterinary care in Europe © S &« ~
O tam@blv.admin.ch <tam@blv.admin.ch> I dag kl. 15.16
Til: ® Nanna Schmidt; Cc: infotgs@blv.admin.ch

Dear Nanna

The legal basis does not specify what exactly is meant by "knowing of the
animal/livestock”. We follow the position paper of the "Association of Swiss Veterinarians'
on telemedicine (in german, in french). It requires the vet to physically examine the animal at
least once a year.

We would be very interested in the results of your survey, would it be possible to inform
us about the results/the final publication?

Best regards
Marion Mehmann

Marion Mehmann, med. vet.

Wissenschaftliche Mitarbeiterin

Tierarzneimittel

Bundesamt fiir Lebensmittelsicherheit und Veterinarwesen BLV
Schwarzenburgstrasse 155

3003 Bern, Schweiz

Marion.mehmann@pblv.admin.ch

www.blv.admin.ch
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Bilag D

RE: Telemedicine in veterinary care © «a « ~

® Info OMVQ <info@omvq.qc.ca> torsdag den 4. april 2024 kl. 17.51
Til: @ Nanna Schmidt

L Guide-Telemedecine...
B 472,9KB

Download - Vis eksempel

Hi,

| am sorry for this inconvenience. Please find attached the telemedicine guide.

It's possible for a veterinarian to establish a VCPR using digital telecommunication.
| hope you have all the information you need.

Have a nice day,

Ing rid Provencher, tech. en santé animale certifiée
Service au public et communication

Ordre des médecins vétérinaires du Québec
800, avenue Sainte-Anne, bureau 200
Saint-Hyacinthe (Québec) J2S 5G7
Téléphone : 450 774-1427, poste 232

Ordredes
1 800 267-1427, poste 232 MEDECINS VETERINAIRES
info@omvq.qc.ca du Québec

Www.omvq.qc.ca

Avis relatif a la confidentialité

La présente transmission contient des renseignements qui peuvent étre de nature confidentielle. Elle a été

préparée a |'usage exclusif du destinataire, tel qu'il a été convenu avec lui. Si vous n'étes pas le destinataire prévu du
message ou une personne autorisée a le recevoir en son nom, veuillez nous en aviser dans les meilleurs délais. Dans
ce cas, nous vous prions de le détruire et de ne pas en divulguer le contenu.

Avez-vous vraiment besoin d'imprimer ce courriel? Pensons a l'environnement!
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Bilag E — Definitioner for human telemedicin

12023 udgav Styrelsen for Patientsikkerhed rapporten: Udvikling af sundhedsfagligt

tilsyn med e-sundhedsudbydere (digitale sundhedsfaglige behandlingssteder) (Styrelsen for
Patientsikkerhed 2023b). I rapporten definerer styrelsen digital sundhedsfaglig behandling pé det
humane omrade, og beskriver, hvordan de forer tilsyn hermed. Denne rapport ligger til grund for de
folgende definitioner af digital sundhedsfaglig behandling pé det humane omréde i Danmark.
Derudover er definitionerne suppleret med information fra Sundhedsdatastyrelsen
(Sundhedsdatastyrelsens Begrebsbasen 2023), Sundhedsstyrelsen (Sundhedsstyrelsen 2005),
Laegemiddelstyrelsen (Legemiddelstyrelsen 2024), Dansk Selskab for PatientSikkerhed (Dansk
Selskab for PatientSikkerhed 2020).

Lzegers professionsnorm

Professionsnormen for laeger er specificeret i Autorisationslovens § 17, hvilket kraver, at
autoriserede sundhedspersoner agerer med forsigtighed og samvittighed under deres praksis. Dette
indebarer en forpligtelse for laeger til at folge den generelt accepterede faglige standard i deres
sundhedsfaglige arbejde. Der kan dog opsté usikkerhed om, hvad denne norm pracist indebarer i
specifikke situationer. Der er forskellige aktorer, der bidrager til fastleeggelsen af normen.
Sundhedsstyrelsen har autoritet under sundhedslovens § 214, stk. 1, til at levere vejledning
angdende udferelsen af sundhedsfaglige opgaver, samt under § 214, stk. 2, til at tilbyde rddgivning

om sundhedsfaglige emner (Hansen 2021).

E-sundhed som tilsynsomrade

Styrelsen for Patientsikkerhed definerer og afgraenser e-sundhed i forhold til tilsyn som:

“behandlingssteder, der tilbyder individualiseret sundhedsfaglig behandling ved hjcelp af
digitale teknologier (digitale sundhedsfaglige behandlingssteder).”
(Patientsikkerhedsstyrelsen 2023b)

At den sundhedsfaglige behandling er individualiseret betyder, at den er mélrettet en konkret patient.

At behandlingen er digital, henviser til, at behandlingen forekommer via en digital teknologi fx

telefon, apps og internetsider (Patientsikkerhedsstyrelsen 2023b).
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Digital sundhedsfaglig behandling

Styrelsen for Patientsikkerhed definerer digital sundhedsfaglig behandling som: “ndr en autoriseret
sundhedsperson behandler en konkret patient, og behandlingen foregdr ved hjcelp af digital teknologi.
Det kan veere videokonsultationer, hjemmesider til skriftlige konsultationer og apps, der muliggor
hjemmemonitorering”. (Styrelsen for Patientsikkerhed 2023b). Derudover ekspliciterer Styrelsen for
Patientsikkerhed, at der ogsa er tale om en digital sundhedsfaglig behandling, nar to sundhedspersoner

samarbejder om behandlingen af en konkret patient vis digitale teknologier (ibid.).

Telemedicin
Telemedicin er en behandling, der falder ind under betegnelsen digital sundhedsfaglig behandling.
Telemedicin betegnes pé flere forskellige méder, der til tider er modstridende (Dansk Selskab for

Patientsikkerhed 2020). I dette afsnit praesenteres forskellige definitioner af telemedicin.

Styrelsen for Patientsikkerhed og Sundhedsdatastyrelsen:

Ifolge Styrelsen for Patientsikkerhed omfatter digital sundhedsfaglig behandling den type behandling,
der betegnes som telemedicin. Patientsikkerhedsstyrelsen henviser til Sundhedsdatastyrelsens

begrebsbase, hvor telemedicin defineres som:

"Sundhedsydelse der udfores ved anvendelse af informations- og kommunikationsteknologi,
hvorved patienten og den sundhedsprofessionelle, der leverer ydelsen, gores uafhengig af et fysisk
mode”

(Sundhedsdatastyrelsens Begrebsbasen 2023)

Sundhedsstyrelsen

I en vejledning fra Sundhedsstyrelsen defineres telemedicin som: “at en leege ved hjeelp af video,
billeder, lyd og mdleresultater inddrager en specialist, som ikke fysisk er til stede dér, hvor patienten
befinder sig, i diagnostik og behandling” (Sundhedsstyrelsen 2005). I denne definition er fokus pa,

at laegen inddrager en ekstern specialist, der ikke er fysisk til stede, 1 behandlingen af patienten.

Dansk Selskab for Patientsikkerhed

I rapporten “Patientsikkerhed og Telemedicin — de forste erfaringer med utilsigtede heendelser ved
brug af telemedicin i Danmark” beskriver Dansk Selskab for Patientsikkerhed, hvordan telemedicin

bade kan leveres symkronmt, hvor interaktionen forekommer i realtid fx videokonsultation, og
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asynkront, hvor interaktionen indebarer en form for forsinkelse fx hvis en patient indsender billeder
til en platform, som den sundhedsprofessionelle tilgér efterfolgende. Synkron telemedicin anvendes
til at levere en patient-centreret sundhedsydelse pa trods af geografisk distance, mens asynkron
telemedicin anvendes til brugerinvolvering og beslutningshjelpevarktej fx hvor en patient indsamler
og indsender personligdata til en sundhedsprofessionel, der pa den baggrund udarbejder en individuel

behandlingsplan (Dansk Selskab for Patientsikkerhed 2020:8).

Digitalt sundhedsfagligt behandlingssted

Styrelsen for Patientsikkerhed er forpligtet til at fore organisationstilsyn med digitale
behandlingssteder/virksomheder etableret i Danmark, der yder sundhedsfaglig behandling. Styrelsen
kan ikke stille krav til, hvor sundhedspersonerne / behandlerne skal befinde sig i forbindelse med

behandling medmindre andet er fastsat 1 bekendtgerelser for behandlingen.

Tre typer af digital sundhedsfaglige behandlingssteder

Patientsikkerhedsstyrelsen definerer tre hovedtyper af digitale sundhedsfaglige behandlingssteder:
A. Kontakt mellem patient og behandlingssted evt. kombineret med kontakt mellem to
behandlingssteder, hvor al kommunikation foregar digitalt.
B. Kontakt mellem patient og behandlingssted, hvor kontakten bade er digital og ved fysisk
fremmede samt evt. kombineret med digital kontakt mellem to behandlingssteder.
C. Kontakt udelukkende mellem to behandlingssteder, hvor udveksling af persondata foregar
digitalt. Her er der ikke tale om en direkte patient-behandler-relation, men i stedet en relation

mellem behandlingssteder. Al behandling mellem behandlingsstederne foregar digitalt.

Patientsikkerhedsstyrelsen har lavet folgende oversigt:
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Et sundhedsfagligt behandlingssted

Ikke et sundhedsfagligt
behandlingssted

App, hvor en patient kan kommunikere
med autoriseret sundhedsfagligt personale

Internetside med en brevkasse, hvor der
gives generelle sundhedsrad

(eller personale som arbejder pa
delegation af sundhedsfaglig person) og
modtage individualiseret sundhedsfaglig
radgivning

Firma som tilbyder en service, hvor
autoriserede sundhedspersoner via digital
kommunikation fornyer recept for en
patient

Udbyder der via apps tilbyder
sundhedsfaglig behandling ved
sundhedspersoner, der yder individuel
radgivning og behandling

App, der via en algoritme, giver
standardiserede rad

App-baserede kursusforlgb - holdtrzaening,
som ikke er individualiseret radgivning

Tabel: Eksempler pa hvad der kan, og hvad der ikke kan karakteriseres som et sundhedsfagligt behandlingssted

Kilde: Patientsikkerhedsstyrelsen 2023

Patientsikkerhedsstyrelsen gor opmarksom pa, at Laegemiddelstyrelsen forer tilsyn med apps, der

defineres som medicinsk udstyr. Legemiddelstyrelsen definerer medicinsk udstyr som:

“Produkter, der bruges til at diagnosticere, forebygge, lindre eller behandle sygdomme, handicap
eller skader (...) kan veere alt fra korestole og briller til diagnostiske analyser, pacemakere, apps pd

mobiltelefoner og avanceret operationsudstyr.” (Legemiddelstyrelsen 2023)

Lagemiddelstyrelsen beskriver, at medicinsk udstyr reguleres af to EU-forordninger, der foreskriver
at fabrikanten skal have dokumentation for at udstyret virker efter hensigten og at fordele ved brugen
opvejer eventuelle risici. Derudover skal fabrikanten overvage udstyrets sikkerhed og ydeevne efter

at udstyret er sat pa markedet (Legemiddelstyrelsen 2023).
Opsummering

Autorisationsloven definerer legers professionsnorm, som palaegger laeger at udeve deres

virksomhed med omhu og samvittighedsfuldhed 1 overensstemmelse med anerkendte faglige
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standarder. De forskellige definitioner af telemedicin prasenteret af Sundhedsstyrelsen, Styrelsen

for Patientsikkerhed, Sundhedsdatastyrelsen, og Dansk Selskab for Patientsikkerhed fremhaever en

feelles forstaelse af telemedicin som sundhedsydelser leveret via digital teknologi, der erstatter

fysiske mader mellem patient og sundhedsprofessionel.

I Danmark feres der et koordineret tilsyn med digitale sundhedsydelser for at beskytte patienterne
og sikre kvaliteten af den sundhedsfaglige behandling. Styrelsen for Patientsikkerhed er forpligtet
til at fore tilsyn med sundhedsfaglig behandling, der tilbydes digitalt, for at sikre overholdelse af
lovgivningen og patientsikkerheden. Legemiddelstyrelsen forer specifikt tilsyn med medicinsk

udstyr eks. apps for at sikre udstyret sikkerhed.
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Bilag F — Definitioner for veterinzr telemedicin

12020 udgav bade Federation of Veterinarians of Europe (FVE) og Den Danske Dyrlaegeforening
(DDD) politikpapirer vedrerende dyrlaegers anvendelse af veterinar telemedicin. Disse
politikpapirer ligger til grund for felgende definitioner (Federation of Veterinarians of Europe 2020,
Den Danske Dyrlegeforening 2020).

Dyrelaegefaget

FVE pépeger, at dyreleegefaget opfattes som en liberal profession, hvilket betyder, at dyrlaegers
praksis er reguleret pa en méde, sd de har en vis autonomi til at behandle et dyr baseret pd dyrenes
konkrete behov og dyrlegens faglige og etiske vurdering. For at sikre kvaliteten af dyrleegernes
ydelser, kontrolleres dyrlaegefaget af nationale veterineermyndigheder. FVE beskriver, at med tiden
kommer der nye teknologier, som dyrlaeger kan anvende i deres praksis. De understreger, at det er
vigtigt, at disse nye redskaber hjelper dyrlegerne med at forbedre deres arbejde uden at gé pa
kompromis med deres uathengighed eller kvaliteten af deres ydelser. Et eksempel pd en ny
teknologi er telemedicin, som lader dyrlaeger konsultere med ejere og deres dyr pa afstand, give
diagnoser og endda ordinere laegemidler, samt samarbejde med andre eksperter (Federation of

Veterinarians of Europe 2020).

Telesundhed
Telesundhed defineres som al anvendelse af teknologi, der er udviklet til at levere
sundhedsinformation, uddannelse eller pleje eksternt. Det er ikke en bestemt service, men en

samling af vaerktejer herunder telemedicin (Den Danske Dyrlaegeforening 2020).

Veterinzr telemedicin og VCPR
FVE og DDD fremhaver begge, at der ikke findes ingen universelt accepteret definition af

veterinar telemedicin.

FVE defineret veterincer telemedicin som udveksling og brug af dyrs sundhedsinformation gennem
teknologiske platforme mellem en dyrlege og en modtager (klient (dyrejejer), dyrlaege eller anden
sundhedsprofessionel) i konteksten af et gyldigt dyrlaege-klient-patient forhold (VCPR). Det er op

til hver enkelt juridisk instans at definere, hvordan et gyldigt VCPR etableres. Nér det skal
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bedemmes, hvorvidt der kan ordineres l&gemidler via telekonsultationer, skal det vurderes,

hvorvidt der kan etableres et gyldigt VCPR gennem telekonsultationer.
DDD definerer veterinar telemedicin som:
”Veterincer telemedicin er ydelser, der ved anvendelse af informations-og kommunikationsteknologi

supplerer eller erstatter et fysisk mode mellem patienten og den veterincersundhedsfaglige person.”

Det understreges, at teknologien ger patient og sundhedsprofessionel uafhaengige af et fysisk made

(Den Danske Dyrlegeforening 2020).

FElementer i veteriner telemedicin

FVE ekspliciterer deres holdning til telekonsultation, telediagnose, teleordination og medicinsk data

genereret af tredjepart:

Telekonsultation: FVE definerer telekonsultation som udveksling af rad fra dyrlaegen til dyrejeren
eller en kollega. FVE anbefaler, at de nationale veterineermyndigheder definerer de tilfalde, hvor
telekonsultation kan udferes — FVE anbefaler, at det defineres som tilfelde, hvor der er et akut
behov for pleje, behov for ekspertise eller for at overkomme geografiske barrierer i dyrenes bedste

interesse (Federation of Veterinarians 2020).

Telediagnose: FVE definerer telediagnose, som diagnose, der stilles af en dyrlege pd baggrund af
en visuel undersggelse via elektroniske midler saisom en smartphone eller en computer. FVE
anbefaler, at de nationale veterinermyndigheder definerer de tilfelde, hvor telediagnose kan
primart kan udferes, hvorved den ansvarlige dyrlege kan bestemme, om der er nedvendigt med en

yderligere fysisk undersogelse af dyret (Federation of Veterinarians 2020).

Teleordination: FVE definerer teleordination, som elektronisk ordination af legemidler pa

baggrund af en telediagnose. FVE anbefaler, at de nationale veterineermyndigheder definerer de
tilfeelde, hvor teleordination kan udferes. De anbefaler, at det defineres som tilfelde, hvor dyrlaegen
har et veldokumenteret og etableret professionelt forhold til klienten og patienten. I tilfelde af
praksis med produktionsdyr og for at undgé misbrug af leegemidler (f.eks. antibiotika) anbefaler

FVE, at de nationale veterineermyndigheder sikrer at dyrlegen udferer regelmassige besog pa

iVet 2024 52



gérden, implementerer elektronisk ordination med en begrenset gyldighed af recepter,
implementerer og hdndhaver officielle systemer til sporing af ordinationer og bortskaffelse af

leegemidler (Federation of Veterinarians 2020).

P& samme made definerer DDD tre elementer i telemedicin:
- Telekonsultation, der erstatter eller supplerer et fysisk mede mellem patient og
sundhedsprofessionelle.

- Telediagnose, der stilles pd baggrund af en telekonsultation.

- Teleordination, forstaet som en anvisning af en behandling via en telekonsultation.

Veterinaer telemedicin

Telekonsultation | Telediagnose Teleordination

Figur: DDD's defintion af elementer i veterincer telemedicin

Kilde: Den Danske Dyrlegeforening 2020

Opsummering

Dyrlegefaget anses som en liberal profession, hvor dyrlager har frihed til at traeffe faglige og etiske
vurderinger baseret pa dyrs individuelle behov og deres egen ekspertise. Bdde FVE og DDD
tydeliggor vigtigheden af klare retningslinjer for anvendelsen af telemedicin, som dyrlegen kan
forholde sig til i sin praksis. Derudover fremhaver FVE og DDD, at der ikke findes en universel
definition af veteriner telemedicin. FVE definerer telemedicin som udveksling og brug af dyrs
sundhedsinformation gennem teknologiske platforme mellem en dyrlege og en modtager (klient,
dyrlage eller anden sundhedsprofessionel) 1 konteksten af et dyrlege-klient-patientforhold (VCPR).
DDD definerer telemedicin som ydelser, der supplerer eller erstatter et fysisk mede mellem
patienten og den veterinersundhedsfaglige person ved anvendelse af informations- og
kommunikationsteknologi. Derudover definerer FVE og DDD tre elementer i telemedicin:

telekonsultation, telediagnose og teleordination.
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Bilag G: Juridiske rammer for ordination af leegemidler pa
humanomradet

I dette afsnit praesenteres en oversigt over de juridiske rammer for ordination af laegemidler via
telekonsultation pa humanomradet. Oversigten er udarbejdet med udgangspunkt i information fra

Styrelsen for Patientsikkerhed (Styrelsen for Patientsikkerhed 2023a) og Retsinformation.

OBS.: Ordination af legemidler herunder telefonisk ordination er sarligt reguleret af folgende:
- Vejledning om ordination og handtering af leegemidler (henviser til autorisationsloven) (VEJ
nr 9079 2015).
- Vejledning om ordination af afhaengighedsskabende leegemidler (VEJ nr 9523 2019).
- Bekendtgoerelse om recepter og dosisdispensering af legemidler (BEK nr. 1703 2023)

Autorisationsloven

§17 (omhu og samvittighedsfuldhed)

Autorisationslovens §17 foreskriver:

“En autoriseret sundhedsperson er under udovelsen af sin virksomhed forpligtet til at udvise omhu
og samvittighedsfuldhed, herunder ved benyttelse af medhjcelp, okonomisk ordination af leegemidler
m.v.” (LBK nr 122 2023)

I en pjece fra Styrelsen for Patientsikkerhed fremkommer det, at denne lov foreskriver, at
sundhedspersonen skal folge de faglige normer pa vedkommendes felt. Det gaelder ogsé, nér
sundhedspersonen udferer digital sundhedsfaglig behandling (Styrelsen for Patientsikkerhed
2023a). Derudover fremhaver pjecen, at sundhedspersonen skal indhente informeret
patientsamtykke til og fore patientjournal ved digital sundhedsfaglige behandling p4 samme made,
som ved al anden sundhedsfaglig behandling. Reglerne herfor er ekspliciteret i sundhedsloven og

journalferingsbekendtgerelsen.
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Sundhedsloven
Den danske sundhedslov dammer rammerne for sundhedsvasenets organisering og drift i Danmark.
Den indeholder regler for sundhedstjenesternes struktur, sundhedspersonalets rettigheder og pligter,

patientrettigheder mm.

§3a (driftsherreansvar)

Sundhedslovens §3a foreskriver: ”Regionsrdd, kommunalbestyrelser og private virksomheder skal
organisere deres behandlingssteder pd en sadan mdde, at sundhedspersoner, jf. § 6, er i stand til at
varetage deres opgaver fagligt forsvarligt og overholde de pligter, som folger af lovgivningen.”
(LBK nr 248 2023).

Kapitel 5 (informeret samtykke mv.)

Kapitel 5 1 sundhedsloven omhandler patienters medinddragelse i beslutninger. Kapitlet definerer de
juridiske rammer angéende sundhedspersonens ansvar for indhentning af samtykke fra patienter

(LBK nr 248 2023). Kapitel 5 §15 foreskriver:

”Ingen behandling md indledes eller fortscettes uden patientens informerede samtykke, medmindre

andet folger af lov eller bestemmelser fastsat i henhold til lov eller af §§ 17-19.” (ibid.).

Kapitel 5 indeberer sarlige udspecificeringer angdende indhentelse af informeret samtykke fra
mindredrige og patienter, der varigt mangler evnen til at give informeret samtykke. Kapitlet
udspecificerer, at foreldremyndighedens indehaver kan give informeret samtykke pa vegne af den
mindreérige, mens parerende og vaerge kan give informeret samtykke pa vegne af patienten, der
varigt mangler evnen til at give informeret samtykke. En patient, der er fyldt 15 ar, kan selv give

informeret samtykke til behandling (LBK nr 248 2023). §20 forskriver:

“En patient, der ikke selv kan give informeret samtykke, skal informeres og inddrages i droftelserne
af behandlingen, i det omfang patienten forstar behandlingssituationen, medmindre dette kan skade

patienten. Patientens tilkendegivelser skal, i det omfang de er aktuelle og relevante, tilleegges

betydning.” (ibid).
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Kapitel 5 §21 foreskriver, at den sundhedsperson, der er ansvarlig for behandlingen, er forpligtet til
at drage omsorg for, at der indhentes informeret samtykke, at det der foreligger tilslutning fra en
anden sundhedsperson, at der foreligger tilslutning fra Styrelsen for Patientsikkerhed samt at

patienten informeres og inddrages i droftelserne af behandlingen (LBK nr 248 2023).

Kapitel 9 (tavshedspligt, videregivelse og indhentning af helbredsoplysninger mv.

Sundhedslovens kapitel 9 omhandler tavshedspligt, videregivelse og indhentning af
helbredsoplysninger m.v. Kapitlet definerer de juridiske rammer for sundhedspersonens handtering
af patienternes helbredsoplysninger (LBK nr 248 2023). I kapitlet er der sarlige udspecificeringer
angdende:
e Videregivelse af helbredsoplysninger m.v. i forbindelse med og efter behandling af patienter
¢ Indhentning af elektroniske helbredsoplysninger m.v. i forbindelse med behandling af
patienter
¢ Indhentning af elektroniske helbredsoplysninger m.v. til andre formal end behandling
e Videregivelse af helbredsoplysninger m.v. til andre formal
e Videregivelse af helbredsoplysninger m.v. om afdede patienter
e Videregivelse og indhentning af helbredsoplysninger til serlige formél (forskning, statistik
m.v.)
e Videregivelse til tredjelande

(LBK nr 248 2023).

Journalferingsbekendtgorelsen

Bekendtgoerelsen omhandler regler og krav til journalfering ved behandlinger af patienter for
autoriserede sundhedspersoner i Danmark (BEK nr 1225 2021). Ved behandling forstas
undersggelse, diagnosticering, sygdomsbehandling, kosmetisk behandling, fedselshjelp,
genoptrening, sundhedsfaglig pleje samt forebyggelse og sundhedsfremme 1 forhold til den enkelte
patient jf. §1, stk. 2 (ibid.). Ved en patientjournal forstis notater, som oplyser om patientens
tilstand, den planlagte og udferte behandling m.v. Optegnelser, der i gvrigt indeholder oplysninger
om rent private forhold og andre fortrolige oplysninger om patienten, er ogsa en del af

patientjournalen, hvis disse oplysninger er af betydning for den aktuelle behandling jf. §2 (ibid.).
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I bekendtgerelsen fremkommer det, at den autoriserede sundhedsperson har ansvar for at holde
oversigt over oplysninger ved konkrete patientkontakter, der kan vaere nedvendige fx
konsultationsform herunder video- eller telefonkonsultation og konkret instruktion eller rddgivning

af patienten, herunder telefonisk radgivning (BEK nr 1225 2021).

I Journalferingsbekendtgerelsen bliver det saledes ekspliciteret, at danske leger har mulighed for at

konsultere, radgive og instruere patienter via video eller telefonkonsultation.

Vejledning om ordination og hindtering af lzegemidler

Denne vejledning dekker reglerne for ordination, administration, og bortskaffelse af legemidler,
samt definerer ansvars- og kompetenceomrader for bade sundhedsfagligt personale og ikke-
sundhedsuddannet personale involveret i handteringen af leegemidler. Vejledningen retter sig mod

en bred vifte af behandlingssteder og situationer, herunder bade sygehusvasenet og plejesektoren

(VEJ nr 9079 2015).

Punkt 2: Generelle forhold ved ordination og handtering af l&egemidler

Punkt 2.2: Hvem mé behandle med receptpligtige leegemidler

Dette punkt foreskriver, at behandling med receptpligtige legemidler som udgangspunkt er
forbeholdt leeger og tandlaeger, jf. autorisationsloven § 74, stk. 2. Lager og tandleger kan imidlertid
delegere handteringen af legemidler til en medhjelp, jf. autorisationslovens § 17. Udfaerdigelse af
recepter kan dog ikke delegeres til en medhjzlp, jf. bekendtgerelse om recepter § 1 (VEJ nr 9079
2015).

Punkt 2.5: Legens / tandlaegens ansvar
Dette punkt foreskriver at leege/tandlage er forpligtet til at udvise omhu og samvittighedsfuldhed
under udevelse af sin virksomhed, herunder ved anvendelse af medhjelp jf. § 17 1

autorisationsloven (VEJ nr 9079 2015).

Punkt 2.5.1: Ordination af legemidler
Dette punkt foreskriver, at det er laegen / tandleegens ansvar at vurdere indikationen,
kontraindikationer og risiko ved bivirkninger samt tage stilling til mulige interaktioner med evrige

leegemidler og kosttilskud som patienten anvender. Det er ogsé leegen / tandlaegens ansvar, at
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patienten bliver informeret og samtykker. Derudover skal leegen / tandlegens sikre, at
leegemiddelordinationen er tydelig, s den, der skal varetage hindteringen af leegemidlet, er i stand

til at udfere opgaven korrekt (VEJ nr 9079 2015).

Punkt 2.5.1.2: Mundtlig/telefonisk ordination af leegemidler
Dette punkt foreskriver, at nér legen/tandleegen ordinerer et legemiddel mundtligt, herunder

telefonisk, skal bade leegen/tandlaegen og medhjelperen sikre sig, at det pracise indhold i

ordinationen er forstaet (VEJ nr 9079 2015).

Punkt 2.5.3: Journalfering og indberetning til FMK

Dette punkt foreskriver, at leegen/tandlaegen har journalferingspligt efter reglerne 1 bekendtgorelse
om autoriserede sundhedspersoners patientjournaler (journalferingsbekendtgerelsen). Det
ekspliciteres, at:

- Umiddelbart efter en leegemiddelordination har leegen/tandlaegen pligt til at indfore
ordinationen i patientjournalen. Det gaelder alle former for ordinationer, herunder
telefonordinationer, ordinationer udfert pé papirrecept, ved telefax samt enkeltstiende
ordinationer og ordinationer af l&egemidler ved behov (p.n.).

- Som led 1 en aktuel behandling af en patient har leeger, men ikke tandlaeger, pligt til at
indberette alle legemiddelordinationer, herunder telefoniske ordinationer, ordinationer pa
papirrecepter, ved telefax samt eventuelle justeringer/@ndringer i legemiddelordinationer,

fx seponering, pausering, op- eller nedjustering af dosis, til FMK.

I vejledningen om ordination og handtering af leegemidler ekspliciteres det saledes, at

leegen/tandlegen ma ordinere et legemiddel via telefoniske konsultationer og telefax.

Vejledning om ordination af afhzengighedsskabende laegemidler

Vejledningen om ordination af athaengighedsskabende legemidler fastlegger rammer, som laeger
skal folge ved ordination af l&egemidler, der kan skabe atha@ngighed. Dette inkluderer blandt andet
sovemidler, beroligende, angstdempende legemidler og opioider. Vejledningen sigter mod at sikre

forsvarlig brug og begranse risikoen for athengighed (VEJ nr 9523 2019).

Punkt 2.2: Generelle overvejelser ved ordination af athengighedsskabende legemidler
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Punkt 2.2.1: Individuel vurdering af fordele, ulemper og risikogrupper.

Her forskrives det, at lagen, ved ordination, skal overveje den forventede effekt og risikoen for
uenskede virkninger, ise@r de kognitive bivirkninger og misbrugs- og athengighedspotentialet.
Lagen skal udvise sarlig opmarksomhed ved ordination til patienter, som har serlig risiko for

bivirkninger (VEJ nr 9523 2019).

Derudover skal legen, med regelmaessige mellemrum, foretage en revurdering af indikationen, hvor
der tages stilling til klinisk effekt, bivirkninger samt athaengighed, toleransudvikling eller
misbrug/skadeligt brug af leegemidlet (VEJ nr 9523 2019).

Punkt 2.2.2: Ordination og receptfornyelse
Her foreskrives: "I udgangspunktet foretages revurdering af indikationen som omtalt i 2.2.1 ved
hver receptfornyelse, som derfor skal foregd ved personligt fremmade eller hjemmebesog og ikke

ved telefon- eller internet/e-mail-konsultation.” (VEJ nr 9523 2019).

Dog er der en undtagelse: "I enkelte tilfcelde hvor en patient er i et stabilt og lcegeligt velbegrundet
leengerevarende behandlings forlab, og hvor der ligger en detaljeret behandlingsplan, kan det efter
en individuel vurdering undtagelsesvist besluttes, at personligt fremmade ikke er nodvendigt ved
hver receptfornyelse, jf. pkt. 3.1.3, 3.2.7 og 3.3.1. Opfolgningsintervallet skal fremga af
behandlingsplanen, jf. pkt. 2.2.7. Ved behov for receptfornyelse mellem konsultationerne i de
ovenfor skitserede tilfcelde kan lcegen, efter individuel vurdering, evt. gore dette pr. telefon. ”(VEJ nr
9523 2019).

Punkt 2.2.4: Ordination i legevagtsregi, akuttelefoner el.lign.

I dette punkt forskrives det, at ordination af afh@ngighedsskabende legemidler 1 legevagt m.v. ma
kun finde sted ved nyopstéet, akut sygdom eller tilskadekomst og efter konsultation med personligt
fremmede eller hjemmebesog. Derudover foreskrives det, at receptfornyelse for patienter i
leengerevarende behandling kun helt undtagelsesvis ma foretages i l&egevagt m.v., og der mé kun

ordineres mindst mulige mangde, som kan rakke til patienten igen, kan kontakte egen lege.

Ved fornyelse af recepter af athengighedsskabende legemidler skal legen som udgangspunkt tilse

patienten fysisk.
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Bekendtgorelse om recepter og dosisdispensering af laegemidler

Bekendtgerelsen om recepter og dosisdispensering af legemidler fastlaegger regler og procedurer
for, hvordan recepter pa laegemidler skal udstedes, handteres og ekspederes i Danmark. Den
regulerer praksissen for bade leger, tandlaeger og dyrleger. Den dekker elektroniske og fysiske
recepter, herunder krav til sikkerhed og fortrolighed, samt regler for dosisdispensering, hvor
leegemidler pakkes og markes pr. dosis for at forenkle hindteringen af laegemidler for patienten
(BEK nr. 1703 2023). Bekendtgerelsens §12 ekspliciterer at recepter kan udstedes via telefax eller

telefonisk:

§ 12. Recepter skal udstedes elektronisk i det Feelles Medicinkort, jf. dog stk. 2 og § 41.

Stk. 2. Anvisning kan 1 serlige tilfaelde ske skriftligt, via telefax eller telefonisk, dog ikke 1 de 1 stk.
3 navnte tilfelde.
Stk. 3. Recepter pa folgende typer af legemidler ma alene udstedes elektronisk:

1) leegemidler til dosisdispensering,

2) leegemidler underkastet serlig overvagning, jf. § 4,

3) leegemidler til brug i praksis, og

4) legemidler genordineret af behandlerfarmaceut.

Stk. 4. Bestemmelserne i stk. 3, nr. 1-4, gelder dog ikke ved anvisning af magistrelle leegemidler til
brug i praksis, hvor legemidlerne ikke indgér i Sundhedsdatastyrelsens stamdatasat over
magistrelle legemidler.

Stk. 5. Bestemmelserne i stk. 3, nr. 1-4, geelder dog ikke ved anvisning af laegemidler pa
udleveringstilladelse til brug i praksis.

Stk. 6. Bestemmelserne i stk. 3, nr. 1-3, gelder dog ikke til personer uden cpr. nummer ved
anvisning af magistrelle l&egemidler hvor laegemidlerne ikke indgér i Sundhedsdatastyrelsens
stamdatasat over magistrelle legemidler og ved anvisning af leegemidler pd udleveringstilladelse.
Stk. 7. Apotekspersonalets anvisning af dosisdispensering skal ske elektronisk i det Feelles

Lagemidlerkort.

Vejledning om udferdigelse af instrukser
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Denne vejledning indeberer retningslinjer for og anbefalinger til, hvordan sundhedspersonale og -
institutioner kan udarbejde instrukser til at forbedre patientsikkerheden og sikre en ensartet praksis

(VEJ nr. 9001 2000). I vejledningen forekommer det:

“Sygehusveesenets opbygning og opgavevaretagelse er preeget af en tiltagende kompleksitet med
indforelse af avanceret teknologi, nye behandlingsmetoder og behandlingsmetoder, der krcever
behandling pa tveers af faggreenser og specialer. Denne kompleksitet sammenholdt med kravet om
en effektiv udnyttelse af ressourcerne oger behovet for veletablerede rutiner med indbygget

patientsikkerhed.” (VEJ nr. 9001 2000).

Et af redskaberne til at sikre patientsikkerhed er, at de enkelte afdelinger i sygehusvasenet
udarbejder instrukser for patientrelaterede kompetence- og ansvarsforhold samt for relevante
kliniske procedurer. Disse instrukser er ment som et varktej til at styrke kvaliteten af

patientbehandlingen og forebygge fejl. (VEJ nr. 9001 2000).

I denne vejledning ekspliciteres det, at der forekommer en tiltagende kompleksitet med indferelse af
avanceret teknologi i sygehusvasenet, hvilket gger behovet for at etablere rutiner med indbygget

patientsikkerhed.

Vejledning om identifikation af patienter og anden sikring mod forvekslinger i
sundhedsvasenet

Formalet med denne vejledning er at sikre en ensartet og hgj patientsikkerhed i sundhedsvaesenet
ved sikker identifikation af patienter og korrekt merkning af diagnostisk materiale mv. (VEJ nr

9808 2013).

Bekendtgorelse om registrering af, underretning om og tilsyn med offentlige og private
behandlingssteder mv.

Denne bekendtgerelse omhandler reglerne og procedurerne for, hvordan offentlige og private
sundhedsydelser skal registreres, hvordan der skal underrettes om dem, samt hvordan tilsynet med
disse institutioner foregdr 1 Danmark. Det sikrer, at alle behandlingssteder opfylder de nationale
sundheds- og sikkerhedsstandarder, bidrager til en hgj kvalitet af patientplejen og beskytter
patienternes sikkerhed (BEK nr 2031 2021).
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Vejledning om indferelse af nye behandlinger i sundhedsvaesenet

Vejledningen fra Sundhedsstyrelsen om indferelse af nye behandlinger i sundhedsvasenet dekker
over reglerne for, hvornar og hvordan nye behandlingsmetoder kan implementeres. Den fokuserer
pa kravene til at have en formaliseret videnskabelig forsegsplan og nedvendigheden af anmeldelse
til det videnskabsetiske komitésystem, nér der introduceres nye behandlinger. Dette er for at sikre,
at nye behandlingsmetoder er grundigt evalueret for effektivitet og sikkerhed, for de bliver

almindeligt tilgeengelige 1 sundhedssystemet (VEJ nr 11052 1999).

Direktiv om patientrettigheder i forbindelse med graenseoverskridende sundhedsydelser
Direktivet om patientrettigheder i1 forbindelse med graenseoverskridende sundhedsydelser har til
formal at klargere og fremme patienters rettigheder til at modtage sundhedsydelser i andre EU-
medlemsstater. Det sikrer patienter adgang til sikre og hejkvalitets sundhedsydelser pa tveers af
grenser og dekker reglerne for godtgerelse af udgifterne hertil. Direktivet understreger ogsé
vigtigheden af at dele sundhedsinformation mellem lande for at understette patientbehandlingen og

fremme samarbejde og innovation 1 sundhedssektoren inden for EU (L 88/45 2011).

Opsummering

I Danmark er det ekspliciteret 1 forskellige lovbestemmelser og vejledninger, at leger kan ordinere
leegemidler gennem telekonsultationer og andre digitale kommunikationsformer. Derudover
foreskriver loven, at sundhedspersoner kan indhente samtykke fra foreldre eller verger til at udeve
digital sundhedsfaglig behandling til mindrearige eller personer med varigt nedsat evne til at give
samtykke. Denne praksis kunne tilsvarende overfores til veterinaere laegemidler, hvor dyreejere

kunne give samtykke til behandling af deres dyr via telemedicin.

iVet 2024 62



	Baggrund
	Vurdering
	Rapportens opbygning
	DEL 1 - Veterinær telemedicin
	Ordination af lægemidler via telekonsultation til dyr
	1.1 Juridiske rammer
	Veterinærlægemiddelforordningens artikel 105, 106 og 107
	Dyrlægebekendtgørelsens §§ 3-6, §25 og §30
	Dyrlægelovens Kapitel 4, §12
	Opsummering

	1.2 Dyrelægelovens udvikling med fokus på ordination af lægemidler
	Opsummering

	1.3 Relevante aktører
	Fødevarestyrelsen
	Den Danske Dyrlægeforening (DDD)
	Det Veterinære Sundhedsråd
	Opsummering

	1.4 Dyrevelfærd
	I dette afsnit undersøges det, hvordan Ivets vurdering af muligheden for at ordinere lægemidler til dyr via telekonsultation relaterer sig til krav om dyrevelfærd.
	Det Dyreetiske Råd
	Center for Forskning i Familiedyrs Velfærd (CFFV)
	Opsummering


	1.5 Samlet opsummering
	DEL 2 - Human telemedicin
	Ordination af lægemidler via telekonsultation til mennesker
	2.1 Juridiske rammer
	Autorisationsloven
	Journalføringsbekendtgørelsen
	Sundhedsloven
	Vejledning om ordination og håndtering af lægemidler
	Vejledning om ordination af afhængighedsskabende lægemidler
	Bekendtgørelse om recepter og dosisdispensering af lægemidler
	Vejledning om udfærdigelse af instrukser
	Opsummering

	2.2 Relevante aktører
	Danske regioner
	Styrelsen for Patientsikkerhed
	HejDoktor.dk
	Danmarks digitaliseringsstrategi 2023
	Opsummering


	2.3 Samlet opsummering
	DEL 3 - Internationale undersøgelser
	Ordination af lægemidler via telekonsultation til dyr i Europa, USA og Canada
	3.1 Storbritannien
	3.2 Schweiz
	3.3 Frankrig
	3.4 StatenVirginia
	3.5 Provinsen Quebec

	3.2 Samlet opsummering
	Litteraturliste
	Bilagsoversigt
	Bilag A
	Bilag B
	Bilag C
	Bilag D
	Bilag E – Definitioner for human telemedicin
	Bilag F – Definitioner for veterinær telemedicin
	Bilag G: Juridiske rammer for ordination af lægemidler på humanområdet


