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de tidspunkt overbevist om at vi har nogle pro-
blemer med, sa det synes jeg vi skal felge op pa.

Men det her er s ogsa en form for egenbe-
taling, som jeg ikke synes er szrlig acceptabel,
og derfor vil vi prove i udvalget at afsege, hvor
stort omradet bliver, altsd hvad det kan komme
til at dreje sig om. Det er imidlertid vanskeligt
at sige pé& forhand, men vi kunne jo gore gvel-
sen sammen.

Nar jeg 51ger, at det er et spmgsmal om det
er realistisk at n& sparemalet, s er det, fordi der
er lavet en prisundersegelse ijanuar i &r, offent-
liggjort i februar, som viser, at de danske me-
dicinpriser snarere ligger i den lavere ende af
de europeeiske priser end i den hejere. Og de-
oplysninger er s& kommet fra en undersegelse,
der er foretaget pa Lifs foranledning og foreta-
get af professor i sundhedsgkonomi Hans
Keiding, Kebenhavns Universitet.

Samtidig med det har Jergen Bartels Petersen

fra Sundhedsministeriet om de her tal til Da-
gens Medicin udtalt, at besparelsen bygger pa
et lost skon, men han mener, at forslaget vil vir-
ke i forhold til de preeparater, hvor vores priser
er i top, mens en gennemsnitsberegning jo ikke
betyder s& meget. S3 er spgrgsmalet, om man
far det ind, man gerne vil have.

Her til sidst vil jeg bare sige, at vijo i de sid-
ste 10 &r har faet parallelimport og derefter sub-
stitution med billigere, parallelimporterede
preeparater, generisk substitution, originalsub-
stitution, hvor navnet pa de udenlandske vari-
anter er anderledes, og udmaling af tilskud
foregar efter priser i andre EU-lande i stedet for
efter dansk pris, og sa et helt nyt tilskudssystem
pr. 1. marts. I forbindelse med det tilleegges der
indberetning til det centrale tilskudsregister
med en lavere pris end den, som patienten har
betalt, nemlig nar der er tale om, at EU's pris-
gennemsnit er lavere end den danske pris. Og
sa er der prisaftalen, der udleb i marts.

S4 jeg mener, at det er et utrolig indviklet sy-
stem. Det ville veere rigtig, rigtig godt at vende
op og ned pé det, og nu supplerer vi det s& med
et utrolig kompliceret lovforslag. Men CD har
gennem finanslovaftalen lovet sin stotte.

Inger Marie Bruun-Viers (RV):

Som tidligere sagt gennemforer lovforslaget et

af elementerne i finanslovaftalen for ar 2000.
Lovforslaget har til formal at sikre, at leege-

middelvirksomheder ikke markedsferer deres

produkter til hgjere priser i Danmark end i'det

ovrige Europa. Og det er jo veeldig fornuftigt, at

hverken patienterne eller det offentlige skal be-
tale mere for leegemiddelvirksomhedernes pro-
dukter, end man ger i det gvrige Vesteuropa.-

Det er forventningen, at forslaget vil reducere
leegemiddelpriserne i Danmark, med lavere ud-
gifter for det offentlige og patienterne til folge.
Nu ma3 vi sa se, om det holder stik. Vi har alle
hert udsagn om, at priserne allerede er pa ni-
veau med europeaeiske gennemsnitspriser, og
skulle det vaere sandt, far vi desveerre ikke sa-
stor en besparelse som forventet, men det aen-
drer ikke ved, at lovforslaget her har fat i den '
lange ende.

Der er nok ikke tvivl om, at laegemlddelwrk—
somhederne som felge af de foresldede bestem-
melser som minimum vil prissaette deres leege-
midler pa gennemsnitsniveau med de gvrige -
nord- og mellemeuropeeiske lande. Baggrunden
for denne forventning er, at saettes priserne ikke-
ned til et nord- og mellemeuropaeisk prisni- -
veau, bortfalder det generelle tilskud, hvorefter
leeger og patienter, i det omfang det er muligt,
sandsynligvis vil vaelge andre leegemidler. -

- Man kan diskutere, om bureaukratiet i for-
bindelse med prisovervagningen er blevet for
omfattende i forhold til malet. Det er Det Radi-
kale Venstre parat til ‘at diskutere og selvfolge-
lig ogsé de andre ting, som ordfererne har bragt
op her i aften. Men alt i alt ser Det Radikale
Venstre frem til bade en hurtig og en konstruk-
tiv udvalgsbehandhng

Tove Videbaek (KRF):
Malszetningen med dette lovforslag er at ned-
bringe medicinudgifterne i Danmark. Hvis en
apotekspris pa et leegemiddelpreeparat i Dan-
mark er hejere end gennemsnittet af priserne
for det samme produkt i et antal lande i Europa,
sd suspenderes den offentlige sygesikrings til-
skud til keb af dette laegermddel

Nar den gennemsnitlige pris for Europa skal
findes, sa vil man ifelge forslaget undlade at
tage lande som Island, Liechtenstein og Luxem-
bourg med, men det virker egentlig urimeligt
og egentlig ogsa utrolig velgennemteenkt, at
man udelader de dyreste lande, nar gennem-
snittet skal udregnes. En undersagelse, der blev
foretaget pa Kebenhavns Universitet for nylig,
viser jo, at priserne i netop disse tre-lande er
hejere end i Danmark, og samme undersegelse
viser ogsd, at' de danske apoteksindkebspriser
ligger i den lavere ende i Europa.

Det er med gennemsnitspriser for samme
slags medicinpreeparater i det hele taget en




