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gemiddelstyrelsen. Det fremgar af aftalen om moder-
nisering og liberalisering af apeteckervasenet, at der
dels- skal betales ‘et gebyr pd 2.500 kr. for ansggning
om tilladelse til forhandling af hindkebslegemidler,
dels et arligt gebyr for Legemiddelstyrelsens lobende
kontrol med salgsstederne, ligeledes pa 2.500 kr. Der
opkreves ikke arsgebyr for det ar, hvor der sgges om

godkendelse. Der opkraves gebyr for hver enkelt ge- -

ografisk lokalitet. Ved konvertering af et eksisterende
héndkebsudsalg til salgssted efter laegemiddellovens
§ 8, stk. 1, vil der blive opkravet et reduceret gebyr i
forblndelse med godkendelse af salgsstedet o

6.1.2 qurjlomtske konsekvens'efr for grhver‘vslivet

Lagemiddelindustrien:

Som nzvnt i beskrivelsen af forslagets konsekven-
ser for det offentlige forventes konkurrencepresset at
oges for de legemidler, hvor apoteksforbeholdet op-
heeves. Den umiddelbare konsekvens af den ogede
priskonkurrence- vil alt andet lige veere. faldende ind-
teegter. for.. 1aegemlddelproducenteme/-lmpomareme
og legemiddelgrossisterne.

Den ggede konkurrence ventes som nazvnt ovenfor
at omfatte en arlig omsatning i sterrelsesordenen 700
mio. kr. i apoteksudsalgspriser inklusive mornis, sva-
rende til lidt mere end 400 mio: kr. malt i de nuveeren-
de apoteksindkebspriser eksklusive' moms (AIP).
Grossistavancen antages at udgere lidt mere end 7%
af omszthingen opgjort i ‘AIP; mens der restereride
del tilfalder l&:gemiddelvirksomhedemé :

Det er ikke mullgt pé forhand kvalificeret at anslé
i hvilket omfang den skaerpede prlskonkurrence vil
medfere lavere mdkabsprlser for apoteker og god-
kendte salgssteder. Hvis det imidlertid som et reghe-
eksempel antages, at AIP som gennemsmt reduceres
med 5%, og at mzengdesalget blbeholdes uacndret v11
laegemlddclproducentemes/-lmportraremes érhge om-
seetning alt andet lige falde ca. 18 5 mio. kr og lacge-
mlddelgr0531stemes ca. 1, )5 m10 k.

Denne negative v1rknmg af forslagct mé 1m1dlertld
antages kun at gzlde pé kort sigt. -

- ‘Det skal saledes understreges, at forslaget kan have
positive strukturelle konsekvenser pa lengere sigt. Da
lovforslaget forudsettes-at indebere et meré effektivt
(konkurrenceudsat) marked for handkebslegemidler,
forventes: forslaget samlet at indebere positive struk-
turelle forandringer pd markedet for hindkebslage-
midler. P& lengere sigt kan et mere: velfungerende
marked betydeé, at 1aegem1ddehndustrlens konkurren-
ceevne forbedres. - : ~

Apotekerne: - o ,

For apotekerne skal forslagets 'konsekvenser som
navnt vurderes i lyset af apotekernes samlede gkono-
misystem. Apotekernes samlede "bruttoavance ved
salg af legemidlet mv. fastsattes ifalge apotekerlo-
vens § 45 ved aftale mellem Sundhedsministeriet og
Danmarks Apotekerforening for 2 r ad gangen. Apo-
tekernes samlede bruttoavance er definéret som apo-
tekernes samlede omstning fratrukket vareforbruget
og den godtgerelse, apotekerne yder-distribuerende
leeger, indehavere af hdndkebsudsalg og medicinudle-
veringsstéder, samt de rabatter; apotekerne skal yde
den offentlige sygesikring ved salg af tilskudsberetti=
gede legemidler. ‘Apotekernes omsatning hidrerer
forst og fremmest fra salg til private forbrugere af ls-
gemidler til brug for mennesker og dyr, men ogsé salg
af legemidler mv. til sygehuse og lignende institutio-
ner samt salg af de sakaldte frihandelsvarer og diverse
serv1ceydelser bldrager til omsaetmngen

Det: ﬁalger af principperne bag’ aftalesystemet, at
den samlede bruttoavance, som apotekeme kan opné i
det enkelte &r, mndres, nér der sker grundlaeggende
endringer i de opgaver, apotekerne skal varetage.
Med bortfaldet af apoteksforbeholdet for visse hand-
kabsleegemidler reduceres en del af den opgave, som
apotekerne varetagér med salg af lesgemidler til for-
brugerne. Sundhedsministeriets udgangspunkt for
forhandlmgcrne med Danmarks Apotekerforemng om
apotekernes bruttoavance vil detfor vere, at avancen
skal reduceres | samime omfang, som apotekernes op-
gaver reduceres dog under hensyntagen til handkebs-
salgets bidrag til d&kmng af apotekernes faste om-
kostmnger ‘

Isoleret setk mdebacrer ophaevelsen af apoteksforbe—
holdet for visse héndkzbslacgemldler at apotekerne
b&de mister daekmngsbxdrag som f;alge af bortfald af

" en del af omsztningen og som folge af prlsnedsaattel—

ser. Omkostmngeme i apotekssektoren vil imidlertid
ikke falde i samme grad som omsztningen af hand-
kebslegemidler, idet handkebssalget er med til at
daekke en del af sektorens faste omkostmnger Dette
forhold m4 der tages hensyn il i forbindélse med fast-
saettelsen af apotekernes samlede bruttoavance Brut-
toavancen vil sﬁledes 1kke kunne reduceres i samme
omfang, som bortfaldet " af handk;absomsaetmngen
umiddelbart tilsiger, og der vil derfor alt andet’ lige
vaere behov for at regulere herfor over priserne pa
apotekernes evrige laegemlddelsortlment I runde tal
deler sygesikringen og patlenterne llgehgt sadanne
prisjusteringer.

“Sundbedsministeriet finder pé nuvarende tldspunkt
ikke, at det er muligt meningsfuldt at ansla de isolere-



