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gave, som — ligesom det hidtil har veeret tilfeldet —
bar varetages af Sundhedsstyrelsen. Lovforslaget in-
deholder derfor ingen bestemmelser om delegation
af kompetence til private organer.

Dette udelukker dog ikke, at brancheorganer —
som det eksisterende » Navnet for medicinsk infor-
mationsmateriale« — sidelebende med Sundhedssty-
relsen kan overvage lovligheden af den reklamevirk-
somhed, som foregar blandt virksomheder, som er
tilknyttet det pdgzldende organ. Regeringen forud-
setter, at Sundhedsstyrelsen samarbejder med sa-
danne private organer og derigennem i videst muligt
omfang medvirker til at fremme selvjustitsen pa re-
klameomradet.

I 1974 afgav et udvalg under Sundhedsstyrelsen
redegorelsen »Statslig 1zgemiddelinformationsvirk-
somhed«, hvori der blev stillet forslag om etablering
af en statslig lzegemiddelinfdrmation.

Vedtagelsen af bestemmelserne i l&egemiddelloven
om statslig information om legemidler byggede pa
den opfattelse, at der var behov for en aktuel, afba-
lanceret og let tilgengelig legemiddelinformation
over for leger, og at staten burde forestd denne in-
formation. :

Omfanget af den statslige leegemiddelinformation
blev ikke fastlagt i loven. Det skulle i stedet fastszt-

tes af indenrigsministeren (i dag sundhedsministe-

ren) efter indstilling fra Sundhedsstyrelsen. Sund-
hedsstyrelsen skulle pa sin side radgives om den pé-
tenkte leegemiddelinformation af et seerligt navn,
Informationsnzvnet. i
Informationsnavnet bestar af 9 medlemmer, hvor-
af de 6 reprasenterer Den almindelig danske Lage-
forening (3 medlemmer), Danmarks Apotekerfor-
ening, Det Danske Handelskammer og Dansk Indu-
stri. Udover radgivning til Sundhedsstyrelsen om
statslig leegemiddelinformation var det tanken, at
nazvnet kunne foreleegges sager om det informative
indhold i reklamer over for medicinalpersoner.
Den statslige leegemiddelinformation er aldrig
blevet virkeliggjort, og Informationsnavnet har ikke
varet indkaldt siden 1982. Der er endvidere ikke i
ojeblikket udpeget nogen medlemmer af navnet.
Dette ma ses som et resultat af, at udviklingen har
overhalet lovgivningen, idet den omtalte neutrale og
afbalancerede legemiddelinformation til leeger for
l&ngst er blevet realiseret under andre former, forst
og fremmest gennem Legemiddelkataloget og PLI.
Laegemiddelkataloget indeholder en beskrivelse af
samtlige humanmedicinske legemidler (dog ikke na-
turlegemidler og vitamin- og mineralpreparater),
der szlges pa apoteket, og har til formél pa neutralt
grundlag at informere om, herunder vejlede om bru-
gen af, legemidlerne. Legemiddelkataloget udar-

bejdes pa foranledning af MEFA (Foreningen af
danske Medicinfabrikker), MEDIF (Medicinimpor-
terforeningen) og Danmarks Apotekerforening. Sel-
ve udarbejdelsen forestds af en uafh@ngig redak-
tionskomité. _

PLI (Praktisk Laegemiddelinformation) udgives af
Praktiserende Legers Organisation og Sygesikrin-
gens. Forhandlingsudvalg. Redaktionen varetages af
en uafhengig redaktionskomité og -gruppe.

PLI indeholder information om lzegemidler og le-
gemiddelanvendelse. Der leegges vaegt p4 oplysnin-
ger om afbalancerét og rationel farmakoterapi med
inddragelse af ekonomiske aspekter. PLI udsendes
til samtlige praktiserende lager.

Radio- og fjernsynsloven indeholder 1egicr om re-
klame for l&gemidler i radio og TV. Reglerne er pa-
rallelle med bestemmelserne i legemiddelloven.
Som folge af &ndringerne i legemiddelloven mé der
derfor foretages tilsvarende aendrmger i radio- og
fjernsynsloven.

Det legemiddelstatistiske grundlag, myndighe-
derne ma traffe beslutninger ud fra, er pd mange
omrader mangelfuldt. Med de teknologiske mulig-
heder, der findes i dag, bl.a. som felge af indforelsen
af EDB pa apotekerne, er det muligt at opbygge en
omfattende og meget nojagtig legemiddelstatistik,
saledes at legemiddelforbruget — herunder politiske
indgrebs virkning pa forbruget — kan overvéges.

P4 denne baggrund foreslar regeringen, at der sik-
res hjemmel i legemiddel- og apotekerloven til at
indhente alle nedvendige statistiske oplysninger fra
apoteker, sygehusapoteker og legemiddelvirksom-
heder, siledes at der, hvis der treeffes beslutning her-
om, vil kunne opbygges en central lagemiddelstati-
stik.

En af malsztningerne med den danske legemid-
deldistributionsstruktur er at opretholde ens priser
for apoteksforbeholdte leegemidler, overalt i landet.
Grundlaget for denne ensartethed er en fast apotek-
sindkebspris, som danner grundlag for beregningen
af apotekernes udsalgspris.

Apoteksindkebsprisen for nye leegemidler anmel-
des af registreringsindehaveren til Sundhedsstyrel-
sen, mens prisendringer anmeldes til Dansk Lage-
middelstatistik, der er en privat institution ejet af
MEDIF, MEFA, MEGROS og Danmarks Apote-
kerforening. P4 baggrund af disse anmeldelser be-
regnes apoteksudsalgsprisen, som formidles af Dan-
marks Apotekerforening til apotekerne i »Speciali-
tetstaksten«. '

Serligt set i lyset af den tilspidsede konkurrence-
situation pa legemiddelmarkedet, og da der er tale
om oplysninger, som af hensyn til virksomhederne
ma behandles fortroligt, kan det veere betenkeligt, at



