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Til: Direktoratet for medisinske produkter

Oslo, 29. mai 2026

Hgringssvar - forslag om innfgring av
utleveringsbestemmelse for lecanemab og donanemab
(referanse 26/13856)

Nasjonalforeningen for folkehelsen er en frivillig, humanitaer organisasjon som jobber med
folkehelse, forskning pa hjerte- og karsykdommer og demens, og er interesseorganisasjon for
personer med demens og deres pdrarende.

Nasjonalforeningen for folkehelsen takker for muligheten til a gi innspill til forslag om innfgring
av utleveringsbestemmelse for lecanemab og donanemab.

Nasjonalforeningen er positive til forslaget om saerskilte utleveringsbestemmelser for
lecanemab og donanemab, og statter behovet for tydelige rammer rundt forskrivning og
oppfalging av disse legemidlene.

DMP vurderer at forskrivning avdonanemab og lecanemab krever saerskilt kompetanse og
erfaring med behandling av pasienter med Alzheimers sykdom og derfor kun skal gjgres av leger
med spesialitet i nevrologi eller geriatri. Dette er vi enige i. Vi vil samtidig spille inn at
utleveringsbestemmelsen ogsa bgr omfatte spesialister i alderspsykiatri. Den aktuelle
pasientgruppen vil i praksis veere pasienter innen alle de tre relevante spesialitetene, nevrologi,
geriatri og alderspsykiatri, og det er derfor viktig at regelverket reflekterer dette.

Videre vil vi understreke betydningen av kompetent, helhetlig og trygg oppfalging av pasientene.
Behandlingen krever tett monitorering, tydelige rutiner for pasientsikkerhet og god informasjon
om mulige bivirkninger og komplikasjoner. Oppfalgingen bgr skje i naert samarbeid mellom
spesialisthelsetjenesten, kommunehelsetjenesten, herunder hukommelsesteam og fastlege,
uavhengig av om pasienten allerede mottar kommunale tjenester eller ikke. Det er samtidig
viktig med tett samhandling med pargrende eller annen nzerstdende der dette er mulig og
gnskelig. Pasienter og pargrende ma fa tydelig informasjon om hvem de skal kontakte ved nye
symptomer eller bekymring, og oppfelgingen ma veere tilpasset behovene hos personer med
kognitiv svikt.

Det er ogsa viktig at oppleeringsmateriell og pasientinformasjon tilpasses personer med kognitiv
svikt. Risiko, forventet effekt og praktiske konsekvenser av behandlingen ma forklares med
enkelt og ikke-teknisk sprak, slik at pasienter og paragrende far et reelt grunnlag for informert
samtykke og medvirkning.
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Avslutningsvis vil vi minne om at disse legemidlene ikke erstatter behovet for god medisinsk og

tverrfaglig oppfalging, tilrettelagte tjenester og stgatte til pargrende. Behandlingen méa innga som
del av et helhetlig pasientforlap.
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