
Helsetjenester i apotek

Hvor står vi?

Kai Finsnes, Apotekforeningen:
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Helsepolitisk barometer

• Ut i år: 
Spesialisthelsetjenesten
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Helsepolitisk barometer

• Inn i år: 
Primærhelsetjenesten



Primærhelsetjenesten
må styrkes og 

folkehelsearbeidet må
prioriteres, sier

helsedirektør
Bjørn-Inge Larsen. 

Dette er to av
hovedbudskapene i 

den ferske rapporten
«Skapes helse, 

skapes velferd –
helsesystemets rolle i 

det norske samfunnet»
fra Helsedirektoratet. 



”Sterk forvalterfunksjon” er 
en forutsetning for å lykkes

- En forutsetning for å kunne lykkes er en 
sterk forvalterfunksjon som utøver

helhetlig ledelse, sikrer gode
prioriteringer, bidrar til samhandling

mellom tjenestenivåene og samarbeid
med andre sektorer, sier helsedirektør

Bjørn-Inge Larsen.



- De folkevalgte og helsemyndighetene
som helsesystemets forvalter må utøve

helhetlig ledelse, herunder sikre gode
prioriteringer og koordinering, på alle

nivåer, sier han.  

Helsedirektøren 
fortsetter:
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Helsepolitisk barometer

• Inn i år: 
Sterk forvalterfunksjon
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Staten skal altså sørge for:

- ”Koordinering…”

- ”Gode prioriteringer…”

- ”Samhandling mellom tjenestenivåene…”

Hva er en sterk forvalterfunksjon?
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Stortingets innstilling til 
legemiddelmeldingen (2004)

”Komiteen mener at det er meget viktig å
holde fast ved at apotekene er en del av 
helsetjenesten, og at formålet med 
apotekdriften er å fremme riktig 
legemiddelhåndtering, bl.a. gjennom 
informasjonsformidling og veiledning av 
brukere”.

Utviklingen av et presist offentlig oppdrag for apotekene
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Stortingets interpellasjonsdebatt om 
apotekene (2007)

Jan Bøhler: 
“Jeg håper det kan settes mer trykk på
den delen som angår lavterskeltilbud ved 
apotekene, og at man kan bruke de 
positive erfaringene som statsråden 
omtalte, til å få hevet det opp på et nytt 
nivå når det gjelder omfang”. 

Utviklingen av et presist offentlig oppdrag for apotekene
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Stortingets innstilling til 
forslaget til statsbudsjettet for 2008

”Komiteens flertall (A, SV og Sp, FrP), har 
også ved flere anledninger tatt til orde for 
at man i langt større grad enn i dag bør se 
på muligheten for at apotekene kan ta på
seg flere oppgaver enn det som er tilfelle i 
dag. Det er viktig å kunne bruke den 
fagkunnskapen de ansatte i apotekene 
innehar. Flertallet ber derfor om at en ser 
på hvilke muligheter som her foreligger”.

Utviklingen av et presist offentlig oppdrag for apotekene
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1. Legemiddelsamtaler

2. Diabetesoppfølging

3. Inhalasjonssjekken 
(astma og KOLS)

4. LAR i apotek

5. Apotek som formidler av 
offentlige helsekampanjer 

6. Røykesluttveiledning

7. Kolesteroloppfølging

Bransjens syv prioriterte tjenester
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Veien videre

Helsetjenesterapporten utreder ikke helsetjenester i detalj

• Utvikle prosedyrer

• Utvikle inklusjonskriterier

• Piloter – for å teste kost/nytte

• Avklare kostnader/pris og evt. offentlig finansiering

• Opplæring av apotekets personell evt. sertifisering av 
apotek

• Implementere tjenestene
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Dokumentasjon
er første skritt

Prosjekt 
legemiddelsamtaler

Prosjekt diabetes
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