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For 209 millioner kroner 
overskuds medicin og hospitals-
udstyr til udviklingslande  
Medicinspild har mange ansigter, herunder at store mængder medicin destrueres af 

producenterne, fordi det for eksempel nærmer sig udløbstid, eller der er fejl på pakningerne. 

Global Medical Aid sørger for, at medicinen gør gavn i udviklingslande og har på 10 år sendt 

medicin og hospitalsudstyr for over 209 millioner kroner til blandt andet afrikanske lande.

Af Christian K. Thorsted
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I december sidste år sendte den velgørende orga-
nisation Global Medical Aid 41 paller medicin – 
doneret af medicinalvirksomheden Orifarm – af-

sted til Ghana i Afrika. Sendingen bestod primært 
af smertestillende medicin og blodtryksmedicin, 
som havde for kort udløbsdato til at kunne sælges 
herhjemme.

”Medicinalfirmaerne destruerer mange ton me-
dicin, og hospitalerne kasserer masser af brugbart 
medicinsk udstyr. Det kan der være gode grunde 
til, at de gør, men når man på én gang både kan 
hjælpe patienter i udviklingslande og begrænse 
medicinspild synes jeg, man bør gøre det, og der-
for stiftede jeg Global Medical Aid. Dets formål er 
at donere overskudsmedicin medicin og udfaset, 
men brugbart medicinsk udstyr, til udviklingslan-
de,” fortæller stifter og formand for organisatio-
nen, advokat Hans Frederik Dydensborg.

Global Medical Aid samarbejder pt. med 18 pa-
rallelimportører og producenter af generika. Siden 
starten i 2010 har Global Medical Aid sendt medi-
cin og hospitalsudstyr for en samlet værdi af 209 
millioner kroner til 16 lande, blandt andet Afgha-
nistan, Burkina Faso, Burundi, Sri Lanka og Ghana. 
Alene sidste år blev det til produkter med en vær-
di af næsten 35 millioner kroner.

”Vi er rigtig glade for vores samarbejde med 
medicinalfirmaerne, og for at de kan se, at vi er et 
alternativ til blot at destruere medicinen. Vores kon-
cept er simpelt: Når vi får tilbudt medicin, forespør-
ger vi de lande, vi samarbejder med, om der er nog-
le, som kan bruge medicinen inden udløb. Herefter 
sørger vi for at få det fragtet ud til modtagerne,” 
fortæller Hans Frederik Dydensborg.

Anvendes inden udløb
Global Medical Aid har tilladelse fra Lægemiddel-
styrelsen til at donere indsamlet medicin fra medi-
cinalfirmaer til lande uden for EU, og donationer-
ne sker i overensstemmelse med WHO´s Guidelines 
for Medicine Donations. De siger, at doneret me-
dicin som hovedregel bør have en resterende ud-
løbstid på mindst et år, men samtidig at denne ud-
løbstid ikke gælder, når medicinen leveres direkte 
til specifikke sundhedsinstitutioner, såfremt perso-
nalet på institutionerne er bekendte med den kor-
tere udløbstid, og medicinen forventes at blive 
brugt inden udløbstiden.

”Vores medicin fejler intet som helst, men den 
vil ofte have kort holdbarhedstid. Derfor er vi selv-
følgelig meget opmærksomme på kun at sende me-
dicin afsted, som modtagerne erklærer at kunne 
anvende inden udløb – og vil bortskaffe forsvarligt 
ved udløb. Vi samarbejder næsten udelukkende 
med sundhedsministerierne, der dels kender beho-

vet for medicinen, dels har de fornødne distributi-
onsmidler,” siger Hans Frederik Dydensborg.

Kontrol med donationerne
Global Medical Aid foretager ved selvsyn stikprø-
vevis kontrol af donationernes anvendelse både 
hos ministerierne og på hospitalerne. Hvis man på 
hospitalet har udskrevet 400 pakninger, og mini-
steriet har sendt 1.000 af sted, så skal Hans Fre-
derik Dydensborg kunne tælle 600 pakker på la-
geret.

Han har netop været på inspektionsbesøg i Bu-
rundi og Ghana.

”Jeg har aldrig oplevet, at nogen havde snydt 
med donationerne,” understreger han og fortsæt-
ter:

”Når man besøger sygehusene i vores samar-
bejdslande, er man slet ikke i tvivl om, at de har 
hårdt brug for hjælpen. De har næsten ingen me-
dicin på hylderne, og de har brug for medicinen til 
at kunne behandle de sygdomme, som vi herhjem-
me tager for givet, at vi kan behandle. Derfor vil 
der kun meget sjældent være medicin, som vi sen-
der derned, som ikke bliver brugt.”

Han oplever også, at modtagerne er særligt gla-
de for at modtage dansk medicin, fordi det er en 
garanti for, at medicinen er god, sikker og ”high 
quality”. I modtagerlandene er der massive proble-
mer med forfalsket medicin, som ofte er produce-
ret under alt andet end betryggende forhold, og 
som ofte er uvirksom og usikker at bruge.

Fragt er dyrt
Den seneste donation på 41 paller var en udfor-
dring for organisationen, der er et ulønnet fuld-
tidsprojekt for Hans Frederik Dydensborg. Organi-
sationen er afhængig af økonomisk støtte til at fi-
nansiere driften, ikke mindst den bekostelige trans-
port, der sker med fly, dels for at undgå tempera-
turforandringer ved containertransport dels for at 
spare tid.

”Jeg vil simpelthen ikke vil sige nej til den me-
dicin, som medicinalvirksomhederne tilbyder mig. 
Så må pengene findes”.

Han slutter:
”Den mængde medicin, vi sender afsted, siger 

noget om både mængden af overskudsmedicin, 
men også om Global Medical Aid’s evne til at 
håndtere sådanne mængder. Derfor er vi altid åbne 
over for nye virksomheder, som har et ønske om, 
at overskudsmedicin ikke skal gå til spilde, men 
gøre gavn.” 

Læs mere om organisationen på www.globalmedi-
calaid.com

Hans Frederik Dydensborg på inspektions-
besøg i et af modtagerlandene. Privatfoto.


