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Bakgrunn

Norge har i dag god oversikt over bruk av legemidler som utleveres pa apotek etter resept. Legemiddelregisteret (LMR)

gir oss denne kunnskapen.

LMR har teglgende formal: kartlegge forbruket av legemidler og belyse endringer over tid, fremme og gi grunnlag for
forskning og utredning for a belyse positive og negative effekter av legemiddelbruk, gi grunnlag for kvalitetssikring og
kvalitetstforbedring av legemiddelbruk, gi myndighetene grunnlag for overordnet tilsyn, styring, finansiering og
planlegging av legemiddelbruken, gi legemiddelrekvirenter et grunnlag for internkontroll og kvalitetsforbedring.

_MR har forelapig ikke data pa legemidler utdelt i institusjon, hverken fra statlige institusjoner, primaert sykehus, eller fra
<communale institusjoner, som sykehjem og akutte degnsenger.

Formal Na situasjon og gnsket situasjon
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Legemiddelregisteret er et stort prosjekt som har som mal 3
samle data om legemiddelbruk i institusjon pa individniva og

komplementere data vi har i Legemiddelregisteret.

Realisering av dette prosjektet vil gi oss mer komplette data

over legemiddelbruk pa individniva, som kan

grunnlag for forbedring av kvalitet, styring, helseovervaking,
oeredskap og kunnskapstorvaltning relatert til legemiddelbruk

okalt, regionalt og nasjonalt.

Prosjektet har startet i 2023 og er na i planleggingstase.
Oppstart av gjennomtaringsfase er planlagt i begynnelsen av

2024.

Effektmal

gi bedre

@Pnsket situasjon

> Bedre kvalitet i helsetjenesten gjennom utvikling av kvalitetsindikatorer som tar hensyn til mer helhetlig

legemiddelbruk

» Fremme riktig legemiddelbruk gjennom statistikk
og omsorgssektoren

og innsikt i forskrivning og legemiddelbruk pa ulike nivaer i helse-

» Bedre kunnskapsforankrede beslutninger om innfagring og utfasing av legemidler i spesialisthelsetjenesten, basert

pa lepende vurdering av kost/nytte og eftekt/bivir

KNINg

> Bedre styring og monitorering av tiltak knyttet til legemiddelbruk i institusjon

» Bedre beslutningsgrunnlag for seerlig kostbar legemiddelbehandling

» Bidra til banebrytende og internasjonal forskning, med fokus pa f.eks. presisjonsmedisin og legemiddelbruk hos

eldre
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