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20 års jubilæum



Instituttet oprettet 1. oktober 1999
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IRF skabt få mdr. senere, da domænet i DK ikke var 
optaget
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I begyndelsen 1-2 medarbejdere og 5 mio. kr. i 

budget

Nye gode lokaler i Lægemiddelstyrelsen

Medarbejderantallet steg i 2000 til 4-5 



Aktiviteter
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Månedsblad for Rationel Farmakoterapi (oktober 2000)

Emneorienterede kurser (6) med 1000 ansøgere 

(halvdelen optaget)

Rapport om specielle opgaver – malariafolder, Reuma-

basen, Lægebesøg m.m.



Senere til Amager og flere opgaver
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Anmeldelser af nye lægemidler

Anmelder af afgørende forsøg

Nationale rekommandationsliste

Flere ALKE og ALKE-møder

Kursusrækken udvidet til 15-20 kurser på 9 emnegrupper

Årsmøder for læger (almen praksis)



Kerneområde
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Rationel farmakoterapi, dvs. bedst virkende og ikke 

dyrere end nødvendigt

Som i brøken:    Effekt

bivirkninger x pris
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Efterhånden steady state på ca. 8 medarbejdere og 

budget på 8-9 mio. Kr.



Andre opgaver
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Samarbejde med andre afdelinger i LMS 

En ph.d.

Ordiprax.dk

Undersøgelse af Cystitis

Støtte til behandling af lungeinfektioner
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Problemer:

Anbefalinger af ikke-registrerede lægemidler.      

Kammeradvokaten – Fri ordinationsret –

Kompromis

Må læger lytte til et godt råd? Selvfølgelig, også fra IRF 

(embedsmand)

Samarbejde med de klinisk farmakologiske 

afdelinger/Regioner



11

Havde det nogen virkning:

Quasi kontrolleret forsøg i Storstrøms amt                                          

Støtte til Hanstholm projekt

Forbruget ændret – og næppe ringere behandling
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Råd til fremtiden
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• Man skal være SYNLIG – ofte i fjernsynet 

• Dare to make a Choice – Vovede eksempler

• Deltage i den offentlige debat

• Skrive aktuelle, påtrængende, relevante og korte artikler

• Udnytte ’big data’

• Bedre og mere støtte til græsrodsbevægelser

• Mere personlige møder i fx klyngegrupper

• Tilbyde udefunktioner

• Skrive alment og letforståeligt om rationel farmakoterapi

• Forbedre ALKE-situationen
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Heldigvis består IRF endnu – og forhåbentlig også om 10 

år

Bedst, hvis det ikke var nødvendigt – men det tror jeg 

ikke på…



Tillykke IRF!
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Jens Peter Konnerup Kampmann

• Forhenværende Institutleder

• Partiel overlæge

• Stud. Mag.


