
 
 

 

9. januar 2021 

 

Sagsnr.  05-0600-309/ 

Reference SIFP 

 

Til: 

Region Hovedstaden 

Region Midtjylland 

Region Nordjylland 

Region Sjælland 

Region Syddanmark 

Danske Regioner 

 

Vedr. fordeling og prioritering af vaccineleverancer 

I næste uge modtages 60 pakker á 1.170 doser vaccine (i alt 70.200 doser) 

Corminarty® samt 50 pakker á 100 doser (i alt 5.000 doser) af Covid-19 

Vaccine Moderna®. Leverancerne skal fortsat fordeles pro rata efter befolk-

ningstal til de fem regioner samt Færøerne og Grønland, idet pakkerne dog 

ikke skal deles, hvorfor afrunding vil forekomme. 

 

Fordelingerne fremgår nedenfor: 

 

Corminarty® 

(pakker á 975 hhv. 1.170 doser) 

Uge 52 Uge 53 Uge 1 Uge 2 

Modtaget på SSI 10 39 49 60 

Fordelt til sygehusapoteker 10 39 49 60 

Region Nordjylland 1 5 5 6 

Region Midtjylland 2 8 11 13 

Region Syddanmark 2 8 10 12 

Region Sjælland 2 5 7 8 

Region Hovedstaden 3 11 16 19 

Færøerne 0 1 0 1 

Grønland 0 1 0 1 

 

Covid-19 Vaccine Moderna® 

(pakker á 100 doser) 

Uge 2 

Modtaget på SSI 50 

Fordelt til sygehusapoteker 50 

Region Syddanmark  50 

 

Produktresumé for Cominarty® af 8. januar 2021 ændrer antal doser pr. am-

pul fra 5 til 6, hvorfor antal doser pr. pakke vil være 1.170 fra uge 2.  

 

Da første leverance af Covid-19 Vaccine Moderna ® er meget begrænset, 

skal denne sending allokeres til én region. Det er aftalt, at Region Syddan-

mark indsamler erfaring med håndtering af denne vaccine. Samtidig tilbage-

holdes halvdelen af sendingen for at sikre vaccine til andet stik. 

 

 

 



 

 Side 2 

Grundlaget for prioriteringen er fortsat Sundhedsstyrelsens ”Retningslinje 

for håndtering af vaccination mod COVID-19”. Der henvises desuden til 

tidligere meddelelser af 22., 26., 29. og 30. december 2020. 

 

Det følger heraf, at der på nuværende tidspunkt er igangsat vaccination af 

hele eller dele af følgende målgrupper:  

 

Målgrupper Estimat  

(antal personer) 

Gruppe 1: Personer som bor i plejebolig 

mv. 

46.000  

Gruppe 2: Personer med alder ≥ 65 år 

som modtager både personlig pleje og 

praktisk hjælp 

50.000  

Gruppe 4: Personale i sundheds-, ældre- 

og udvalgte dele af socialsektoren 

71.000 af 353.500  

Gruppe 5: Udvalgte patienter > 65 med 

særligt øget risiko  

Målrettet 5.000 af 

30.000 (skønnet i 

alt 190.000) 

Gruppe 6: Udvalgte pårørende til perso-

ner med særligt øget risiko  

6.000  

I alt 178.000 

 

Der henvises i øvrigt til Sundhedsstyrelsens ’vaccinationskalender’, som lø-

bende vil blive opdateret og kan tilgås på: sst.dk/da/udgivelser/2021/vacci-

nationskalender 

 

Pr. 8. januar er der registreret første vaccination af 102.092 personer. 

 

Vaccination med leverancer i uge 2 skal fortsat anvendes til første vaccina-

tion blandt ovenstående udmeldte målgrupper som en opsamling inden for 

disse grupper, hvor der er personer, som endnu ikke er vaccineret. 

 

Ved dimensionering af invitationer kan tages udgangspunkt i en udnyttelses-

grad på 100% for Cominarty® og på 90% for Covid-19 Vaccine Moderna® 

samt en tilslutning på 90% til første stik. Sundhedsstyrelsen har i den forbin-

delse justeret estimater baseret på de første erfaringer, som bl.a. har vist, at 

der ofte kan udhentes op til 7 doser pr. ampul Cominarty®, som opvejer et 

eventuelt spild. Da der endnu ikke er danske erfaringer med håndtering af 

Covid-19 Vaccine Moderna® er spildet konservativt estimeret til 10%. 

 

For næste uges leverancer af Cominarty® kan der således allokeres vaccina-

tioner til 67.860 personer og for Covid-19 Vaccine Moderna® til 2.250 per-

soner. Hvis udnyttelsesgraden viser sig at være højere, skal vacciner selvføl-

gelig tilbydes til yderligere personer i målgrupperne. 

 

  

https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2021/Vaccinationskalender
https://www.sst.dk/da/Udgivelser/2021/Vaccinationskalender


 

 Side 3 

Efter drøftelser med regioner og kommuner finder Sundhedsstyrelsen behov 

for at præcisere følgende vedr. målgruppe 4 og 5: 

 

Vedrørende målgruppe 4 finder Sundhedsstyrelsen, at prioritering skal følge 

disse principper, der kan vurderes og sammenvejes fx på afdelings- eller af-

snitsniveau: 
- Hvor udsat personen er for smitte med ny coronavirus. Smitterisikoen 

er fx høj ved tæt kontakt med helt uvisiterede patienter eller patienter 

med mistænkt eller bekræftet COVID-19, medium ved tæt kontakt med 

visiterede patienter, lav når der kan holdes afstand og ikke relevant, når 

der ikke er patientkontakt. 

- Konsekvenserne, hvis den ansatte smitter sin patient/klient. Risikoen er 

fx høj, hvis den ansatte har tæt kontakt med personer i særligt øget ri-

siko, men lav, hvis den ansatte alene har kontakt med personer, som 

ikke kan forventes at blive særligt syge ved smitte, fx unge og raske. 

- Konsekvenser for arbejdsfunktionen, hvis den ansatte smittes og har 

fravær. Risikoen er fx høj, hvis den ansatte har en særligt specialiseret 

funktion og ikke umiddelbart kan erstattes. 

 

Ansatte, som vurderes med høj risiko på alle parametre, skal prioriteres højt 

med hensyn til vaccination, mens ansatte, som har lav eller ingen risiko på 

én eller flere parametre skal prioriteres lavere afhængigt af, hvilken parame-

ter der er tale om. 

 

Som eksempel kan nævnes en intensivsygeplejerske, som passer svært syge 

COVID-19-patienter og derfor selv er i høj risiko for smitte samtidigt med, 

at konsekvenserne, hvis vedkommende smitter andre svært syge patienter 

uden COVID-19, er høj, og at konsekvenserne ved fravær er store, da der 

varetages specialiserede funktioner. Intensivsygeplejersken skal derfor prio-

riteres meget højt.  

 

En hjemmesygeplejerske kan også, ud fra en konkret vurdering, være i høj 

risiko for at blive smittet, og konsekvenserne, hvis vedkommende smitter 

sin patient er høj, mens konsekvenserne for fravær er moderat. Vedkom-

mende skal derfor prioriteres højt.  

 

En tandplejer, som behandler unge mennesker kan være i høj risiko for at 

blive smittet, men konsekvenserne, hvis vedkommende smitter sin patient 

og for fravær er mindre. Vedkommende skal derfor prioriteres lavere. 

 

Vedrørende målgruppe 5 finder Sundhedsstyrelsen grund til at præcisere, at  

målgruppen omfatter mennesker, der udover somatiske sygdomme/tilstande, 

også har psykiatriske lidelser og/eller kognitive funktionsevnenedsættelser.  

 

Det er kendetegnende, at en del af disse personer vil være tilknyttet botilbud 

og derigennem kan identificeres og vaccineres sikkert og effektivt. Det dre-

jer sig om botilbud efter serviceloven § 108, som er længerevarende botil-

bud til mennesker med betydelig og varigt nedsat fysisk eller psykisk funkti-

onsevne med omfattende behov for hjælp til såvel daglige funktioner samt 



 

 Side 4 

pleje, omsorg eller behandling - samt boliger til samme målgruppe efter al-

menboligloven § 1051 kombineret med servicelovens § 85-støtte.  

                                                 
1 Omfatter ikke almene ældreboliger 


