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tabletform eller lign. (antibiotika m.v.) Der vil ikke
blive udarbejdet en fuldsteendig fortegnelse over de
laegemidler (medicinske spec1a11teter), der kan dosis-
dispenseres.

Adgangen til at d031sdlspensere til sygehuse og lig-
nende institutioner fortsatter efter forslaget uaendret.
Der vil til disse formal vaere mulighed for at dosisdis-
pensere et bredere leegemiddelsortiment, herunder
feks. legemidler beregnet til forskellig indtagelses-
made, da administration af lssgemidlerne styres af sy-
gehus- og/eller institutionspersonale. Ved dosisdis-
pensering til sygehuse og lignende institutioner, der
kan udferes af sygehusapoteker og private apoteker,
gelder et tilsvarende ansvar for, at der alene dosisdis-
penseres leegemidler, der er egnede hertil.

Det skennes, at i alt omkring 1.800 forskellige le-
gemidler, herunder leegemiddelformer og styrker, kan
gores til genstand for dosisdispensering til enkeltper-
soner. Sigtet med ordningen er derfor, at apotekerne
som udgangspunkt skal kunne dosisdispensere hele
dette sortiment.

Heroverfor stér, at der ikke p& markedet eksisterer
dosispakkemaskiner, der kan handtere et sa stort sor-
timent. Det vil derfor veere nedvendigt, at apotekerne
i forbindelse med organisering og etablering af pakke-
kapacitet sigter mod, at et s stort sortiment som mu-
ligt vil kunne dosisdispenseres maskinelt. Det kan
imidlertid ikke garanteres, at der fra ordningens start
vil veere maskinel pakkekapacitet til alle leegemidler.

Det mé dog forventes, at der for en del af sortimentet-

kun vil vaere relativt begraenset eftersporgsel, f.eks.
fordi visse dele af sortimentet ikke er almindeligt an-
vendt i medicineringen af de patientgrupper, som har
behov for dosisdispensering. Hertil kommer, at sorti-

mentet for visse leegemiddelgrupper omfatter en raek- -

ke synonympraparater, hvorfor adgangen til substitu-
tion ogsd i et vist omfang ma antages at kunne oge
muligheden for maskinelt at efterkomme eftersporgs-
len efter dosisdispensering.

Det vil ikke veere gkonomisk rationelt at foretage
manuel dosisdispensering i stort omfang, og det fore-
slas derfor, at apotekernes forpligtelse til at fremskaf-
fe og forhandle dosisdispenserede leegemidler til pa-
tienter i primarsektoren ikke skal gelde i tilfzlde,
hvor dosisdispensering af ganske sarlige grunde ikke
kan ske maskinelt. Der er tale om en ganske sn®ver
undtagelse, som alene sigter pd de serlige tilfelde,
hvor det ikke métte veere muligt for det udleverende
apotek at foretage maskinel dosisdispensering eller
fremskaffe maskinelt dosisdispenserede lagemidler i
den sammensatning, der er ordineret til den pagzl-
dende patient. Den foresldede bestemmelse udelukker

ikke, at apoteket i videre omfang ber sege at efter-
komme leegeordineret dosisdispensering ved brug af
supplerende manuel dispensering eller lign., alt efter
hvilket pakkesystem der anvendes.

Pakkemaskinernes begransede kapacitet skyldes
bl.a. sikkerhedsmassige hensyn. For én af de mar-
kedsferte maskiner er det saledes nedvendigt at fa
fremstillet en serlig kassette tilpasset det enkelte prae-
parat og at f& maskinen indstillet preecist pa det sorti-
ment, der skal pakkes. Fritagelse for forpligtelsen til
at efterkomme leegeordineret dosisdispensering kan i
denne henseende kun begrundes i, at en sdan kassette
endnu ikke er til radighed. '

Som det fremgér, kan den begraensede kapacitet i de
eksisterende pakkemaskiner saledes udgere en prak-
tisk begraensning for anvendelsen af den maskinelle
dosisdispensering. Det skal imidlertid understreges, at
leegerne fortsat har den fulde og frie ordinationsret. De
tekniske begransninger indebzrer alene, at det i gan-
ske serlige tilfelde ikke vil vaere muligt at foretage
maskinel dosisdispensering af lazgens ordinationer.

Lagemiddelstyrelsen vil folge udviklingen noje
med henblik pa at sikre, at apotekernes organisering
og lebende varetagelse af pakkeopgaven lever op til
de krav, der stilles hertil. Sundhedsministeriet vil end-
videre i forbindelse med lovforslagets gennemforelse
opfordre amtskommunerne til at initiere et samarbej-
de med relevante parter om udarbejdelse af rekom-
mandationslister eller lign. til bl.a. alment praktiseren-
de leeger m.fl., der kan fungere som vejledning i for-
bindelse med anvendelse af muligheden for dosisdis-
pensering til patienter i primarsektoren.

Dosisdispensering af leegemidler kan alene ske pa
basis af markedsferte pakninger. Der vil vere mulig-
hed for at markedsfore serlige dosisdispenseringseg-
nede pakninger, hvilket normalt vil sige meget store
pakninger. Kravet om, at pakningerne skal vare mar-
kedsfert, skyldes flere forhold, herunder sikkerheds-
messige hensyn, hensynet til pris- og tilskudsbereg-
ning, jf. nedenfor, samt hensynet til identifikation af
dosisdispenserede legemidler i Leaegemiddelstyrel-
sens Lagemiddelstatistikregister. Endvidere sikres
det, at pakningsmaterialet er af en tilfredsstillende be-
skaffenhed, at meerkningen folger gaeldende regler, og
at der er anmeldt en prls for pakningen til Laegemid-
delstyrelsen.

3.5 Forbrugerpriser.og medicintilskud

Indferelse af en udvidet adgang til dosisdispense-
ring fra samme pakning til enkeltpersoner i behand-
ling i primeersektoren nedvendigger, at der fasisattes
regler for beregning af forbrugerprisen (apoteksud-



