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fremtidige godkendte salgssteder ikke kendes pa nu-
varende tidspunkt, er det ikke muligt for nuvzerende
at ansla konsekvenserne pa samfundsmveau

6.1.4 Qkonomzske og admzmstratzve konsekvenser for
borgerne

Det er regeringens forventning, at priskonkurren-
cen pd den del af hindkebslegemidlerne, der frigives
til salg uden for apotekerne, vil foreges med generelt
faldende priser til folge. Personer, der anvender disse
legemidler, vil siledes generelt f4 reduceret deres
medicinudgifter. Med fri prisdannelse og dermed mu-
lighed for varierende priser mellem de enkelte salgs-
steder er der dog naturligvis samtidig mulighed for; at
forbrugerpriserne pé visse legemidler stiger i forhold
til i dag. Dette kan for eksempel vere tilfeldet i om-
rader, hvor der kun i meget begraenset omfang er kon-
kurrence pé salget af handkebslegemidier.
" Pensionister og personer med varig lidelse vil fort-
sat kunne fa sygesikringstilskud til visse legeordine-
rede héndkebslaegemidler, ndr disse kebes pa apote-
ket. Tilskuddet vil fremover altid bllve ydet til laege-
mldlets faktlske pris.

6.2 Okonomiske og administrative konsekvenser af
" lovforslaget for sa vidt angdr. dosxsdtspensermg af
leegemidler til forbrugeme :

6.2.1 @konomzske konsekvenser mv. for det ojj’entlzge
og patienterne

‘Ved vurdering af de ﬁkonomlske konsekvenser ved
indferelse af en udvidet adgang til dosisdispensering
til patienter i prlmwrsektoren 1ndgér en raekke forskel-
lige forhold. - : TR -

Dosisdispensering til patlenter i prlmaersektoren
kan pévirke udgifterne for bdde den offentlige syge-
sikring, kommunerne og patienterne. Afgerende for
den gkonomiske pévirkning, herunder muligheden for
at opné besparelser; er, i hvilket omfang :formél og
forventninger til ordningen opfyldes. .

Det er ikke muligt at foretage en egentlig beregnmg
af de gkonomiske konsekvenser, hverken samlet eller
for de enkelte parametre. Der kan dog. angives en raek-
ke sken over de enkelte parametres forventede om-
fang og effekt med henblik p4 at opstille et sken over
tendenserne i de samlede gkonomiske konsekvenser
for de tre parter. Som grundlag for disse sken indgér
blandt andet resultaterne fra et forsgg med dOSlSdlS-
pensering i Vejle Amt (Frédericia).

Malgruppe: - o
Som det fremgar af bemearkningerne ovenfor er for-
malet med dosisdispensering til patienter i primaersek-

toren dels at sikre sterre tryghed for medicinbrugerne,
bedre medicinefterlevelse og minimering af risikoen

* for'fejlmedicinering, dels at begraense macngden afre-

turmedicin og reducere udgifterne.

" Dosisdispensering tager derfor som udgangspunkt
iser sigte pa de persongrupper,; hvor medicinefterle-
velsen er usikker, og hvor anvendelsen af ptaparater-
ne giver anledning til problemer. Ved vurdering af de

" gkonomiske konsekvenser er det relevant kun at be-

tragte den primere méalgruppe, der potentielt omfatter
et begrenset antal patienter, hvor det vil vere fagligt
og ekonomisk rationelt at dosisdispensere. .
Erfaringer fra forseget i Fredericia viser, at det kun
er rationelt at dosisdispensere for personer, der far 3-
4 forskellige legemidler (tabletter) en eller flere gan-
ge pr. dag. Samtidig er det mest hensigtsmaessigt, at
der er tale om ‘en relativt fast og varig medicinering,
séledes at der ikke erbehov for hypplg aendrmg af'do-

sering og/eller preeparater.

'Det er meget vanskeligt at vurdere, hvor mange per-
soner der vil here ind under en sadan malgruppe. P4
baggrund af oplysninger fra forsgget i Fredericia samt

- oplysninger om antallet af personer -med et relativt

stort leegemiddelforbrug (udgifter) kan det skensmees-
sigt anslas, at der pa landsplan vil kunne veere i stor-
relsesordenen 100.000 personer, der ud fra faglige og
ﬂkonomlske hensyn bgr tllbydes d031sdlspensermg

Besparelsesparametre Lo

De gkonomiske virkninger af d051sd1spenser1ng til
patienter i primersektoren fordeler sig pa flere para-
metre.. ) v

P4 besparelsessiden p’ﬁvirkes ﬂkonomien af; 'i hvil-
ket omfang der opnés reduktion i omfanget af restme-
dicin, eventuelle prismassige storpakningsfordele
samt i hvilket omfang legerne foretager gennemgang
og eventuel sanering af patienternes medicinering i

forbindelse med ordination af d0s1sdlspensermg

Erfarmgerne fra forseget i Fredericia viser, at en be-
tydelig del af besparelsen hidrerer fra opher med me-
dicinering. Sanering af patienternes medicinering for-
udsetter den ordinerende lieges medvirken. Indferel-
se af dosisdispensering pa legens foranledning med-

forer, at'leegen dels far et aktuelt overblik over patien-
- tens faktiske medicinforbrug, dels far en konktet an-

ledning til at vurdere den samlede medicinering og
foretage eventuelle nedvendige saneringer. Det vur-
deres; at lagernes medvirken til en’ sidan gennem-
gang og eventuel sanering vil have afgerende betyd-
ning for, ‘om der ken opnés besparelser ved dosisdis-
pensering til patienter i primarsektoren samt sterrel-
sen heraf. P4 denne baggrund vil det ligeledes vaere en



