

















4 Utleveringav h-resept legemidler

4.1 Grunnlag for utlevering

Utlevering av h-resept legemidler som Apoteket kan fremme oppgjorskrav for iht. denne avtalen
forutsetter gyldig h-resept frasykehuslege ved godkjente sykehuseller fra privatpraktiserende
avtalespesiaister som er merket med egen rekvireringsrett for h-resept i hel sepersonelIregisteret (HPR).

Resepten skal vaere utstedt i henhold til kravenei
@) FOR-2022-06-02-977: Forskrift om rekvirering og utlevering av legemidier m.m og

(ii) FCI)<|§I;2015-06- 12-646: Forskrift om hel seforetaksfinansierte reseptlegemidier til bruk utenfor
sykehus.

Naermerekrav til resepten og handtering av resepten fremgar av til enhver tid gjeldendevergon av
L osningsbeskrivelsen.

Dersom kravenetil resepten ikke er oppfylt er Apoteket ansvarlig for aavklare om resepten er gyldig som
grunnlagfor oppgjorskrav for utlevering. Nodekspedisjon etter forskrift om rekvirering og utlevering av
legemidler m.m. 8 9-4 er gyldig som grunnlag for oppgjorskrav.

4.2 Utlevering

Apotek skal utlevere delegemidler som er merket som h-resepti FEST, for inntil tre (3) maneders
forbruk dersom krav til resepten er oppfylt, jf. pkt. 4.1, Etter saerskilt spesifikasjon fralege kan det
utlevereslegemidier for inntil tolv (12) manedersforbruk om gangen.

Apoteket skal utleverelegemidlene noyaktig etter resept. Apoteket kan likevel bytte rekvirert legemiddel
etter bestemmelsenei apotekloven §6-6. Dersom det er fastsatt RHF-avtaepris, paet legemiddel pS
byttelisten til Direktoratet for medisinske produkter (DMP), skal apotek utlevere det til enhver tid
foretruknelegemiddelet iht. til RHFenesinnkjopsavtaler som er tilgjengelig til RHF-avtalepris.
Sykehusinnkjop HF utarbeider hver 14, dag en oversikt over foretrukne byttbarelegemidler. Apotek skal
normalt ikkelagerfore andre byttbare legemidler ennlegemidiet som til enhver tid er det foretrukne
legemiddelet iht. til RHFenes innkjopsavtaler. | forbindelse med nye RHF-avtal eperioder kan apotek
byttetil legemiddel som apoteket har p& lager. Varen skal utleverestil «ny» avtaleprisdersom det er
inngatt ny avtale pa aktuelt preparat. | detilfeller det ikkeforeligger avtalepris, utleveresvaren til
maksimal AUP.

Det er ikke utviklet systemstottefor apotekenes handtering av bytte der det er ulikeforetrukne
legemiddel for ulike helseregioner. Slikt bytte mainntil videre handteres ved hjelp av manuelle rutiner,
med risikofor at utleveringikkeskjer iht. avtalene om regional fordeling.

Dersom lege har reservert mot bytte, skal apotek utlevereforskrevet legemiddel. Dersom
pasi enten/apotekkunden motsetter seg bytte av legemiddel, skal pasienten fa utlevert det legemiddel et
som er forskrevet pa resepten, uten & betale eventuelt mellomlegg/egenandel.

Apotek kan fakturere hel seforetakene en takst for bytte etter andre avsnitt pakroner 220 ekskl. mva. per
varelinje. Flere pakker avsamme varenummer som utleveres samtidig utgjor én varelinje.

Ved virkestoff-forskrivning skal apotek utlevere det legemiddelet som til enhver tid er det foretrukne
legemiddelet iht. til RHFenes innkjopsavtale. Apotek kan fakturere hel seforetakene en takst pa 25 % av
byttetaksten per varelinje ved slike utleveringer.

| forbindel se med nye RHF-avtal eperioder kan apotek utleverelegemiddel som apoteket har palager.

Takstene prisjusteres arlig, forste gang med virkning fra1. januar 2025, iht. den pris- og lonnsjustering
regjeringens budsjettforslag legger pasykehusenes budsjetter.

For naermere beskrivel se av Apotekets kontroll plikter ved utlevering vises det til L osningsbeskrivelsen,
men overordnet skal Apoteket kontrollerefelgende:












