Patiéntenfederatie Directieoverleg 31 maart 2020
Medicijn dossier

1. Medicijnen & Coronacrisis: maatregelen ter voorkoming van tekorten
a. Voor en dus ook tijdens de Coronacrisis:

er zijn helaas regelmatig (soms langdurige) tekorten; dit al veel langer bestaand
probleem, zal eerder erger dan beter worden.

b. Vanwege de Coronacrisis, indirect:
voor de middellange termijn staat de levering van medicijnen onder druk. Dit
vanwege productiefaciliteiten die tijdelijk stilgelegd zijn en of vanwege transport-
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Dit proces en ook bewegingen in [{lEEyorden strak gemonitord; grote
problemen zijn er nog niet; er kan vooralsnog voldoende op geanticipeerd
waorden. Waarbij de volgende stappen al gezet zijn:

- uitstel van de aangepaste WGP (wet geneesmiddelenprijzen): dit
voorkomt extra prijsdruk per 1 april. En de mogelijkheid van loslaten van
de maximum toegestane prijs bij een (dreigend) tekort van een specifiek
middel.

- Tegengaan hamsteren. Voorschrijvers en Apothekers zijn gevraagd strak
de reguliere uitgifte termijnen/hoeveelheden te (blijven) hanteren.
Eerder bleek dat, net als bij paracetamol, er ook flink meer
recept/herhaal geneesmiddelen zijn verstrekt.

Van een breed statement door meerdere stakeholders (waaronder
Patiéntenfederatie) is afgezien. Dit vanwege het risico van het tegen-
overgestelde effect: een oproep tot niet hamsteren kan leiden tot juist
meer hamsteren.

C. Coronacrisis direct:
Door de behandeling van Covid-19 patiénten ontstaan ook verschuivingen qua
inzet medicijnen. Onder anderen Reuma/IBD middelen werden/worden ingezet
bij Covid-19. Eerste signalen traden 4 weken geleden al op. Regie op de aanvoer
en de inzet van deze middelen is de afgelopen weken georganiseerd.

Forse uitbreiding van IC capaciteit, betekent ook meer IC medicatie, zoals
sedatiemiddelen, spierverslappers. Afgelopen week zijn maatregelen getroffen.
Waardoor import van deze middelen, ook zonder registratie / handels-
vergunning in Nederland, versneld en op grotere schaal mogelijk is. Dit op basis
van procedures/aangepaste wetgeving, die de afgelopen jaren uitgewerkt zijn in
de VWS werkgroep Tekorten.

Deze maatregelen, inclusief bereidingen in gespecialiseerde/grote
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ziekenhuisapotheken, zullen ook een positief effect hebben op de
beschikbaarheid van deze middelen bij palliatieve zorg in de eerste lijn/LZ.

d. Coronaberaad Beschikbaarheid Geneesmiddelen (CbBG); Wat gebeurt er qua
beleid, extra werkgroepen etc.:
VWS/GMT heeft de activiteiten van de Werkgroep Tekorten flink opgeschaald:
De werkgroep breed komt nu 2 wekelijks bijeen (voorheen 4 keer per jaar).
Er is een subgroep gevormd met leveranciers, koepels van fabrikanten en,
groothandels, deze komt wekelijks bijeen. Er is ook een subgroep met de
zorgpartijen (oa LHV, FMS, NVZA, KNMP). De Patientenfederatie neemt deel aan
de brede werkgroep en aan de subgroep zorgpartijen. Afhankelijk van de
ontwikkelingen vindt er extra overleg plaats.

e Wat ziin mogelijke scenario’s?
Bij (dreigende) tekorten gelden maatregelen zoals de afgelopen jaren voorbereid
zijn in de werkgroep tekorten. Quoteringsmaatregelen door fabrikanten en
kleinere uitgifte hoeveelheden in de apotheek zijn dan reéele opties ( ipv 3
maanden krijg je voor 6 weken medicijnen mee). Het verleden heeft geleerd dat
tijdige betrokkenheid van alle partijen ( dus ook de patiéntenorganisatie) en
gezamenlijke, eenduidige communicatie essentieel is. Op die manier is de kans
het grootst dat de medicijnen op een verantwoorde/eerlijke wijze voor alle
patiénten beschikbaar blijven. Dat zal onze inzet zijn.

Mochten er vragen, zorgen zjn of aanwijzingen van (onverwachte/nog onbekende )

tekorten: [EE IEEEDIN, IEESM @patientenfederatie.nl /



