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) Private sygehusapoteker

Forslagct om at tillade ejere af prlvate sygehuse at
oprette private sygehusapoteker og private sygehusa-
poteksﬁhaler mdebmrer en mindre fomgelse af Lage-
mlddelstyrelsens admmlstratlve opgaver i form af
godkendelse af oprettelsen samt kontrol med enheder-
ne. Lagemiddelstyrelsens omkostninger herved vil
blive deekket ind gennem det gebyr, der skal indbeta-
les af 'ejerhe af de private sygéhusapoteker N
" Herudover forventes de foreslaede bestemmelser i
lovforslagets kapitel 11a om private sygehusapoteker
ikke at f4 gkonomiske eller administrative konsékven-
ser hverken. for staten amtskommuneme eller kom—

- munerne. S

6.4.2 Qkonomzske og administrative konsekvenser for
erhvervslivet: : o

Offentlige sygehusapoteker:

- Forslaget om, at et sygehusapotek kan opnd mar-
kedsferingstilladelse til et nyudviklet leegemiddel,
skennes ikke at ville fd yasentlige konsekvenser for
den private medicinindustri. Det vil formenthgt kun
forkomme helt undtagelsesvis, at et sygehusapotek
ugdvikler et nyt legemiddel, der kan forventes at ville
fa almmdehg anvendelse ogs 1 uden for sygehussekto-
ren. I det omfang dette imidlertid matte ske, vil det pa-
gzeldende la‘;gemlddel dog forst kunne fremstllles pé
sygehusapotek, safremt den private medicinindustri
ikke har ensket at erhverve markedsﬁzsrmgstllladelsen
til leegemidlet til den pl‘lS markedsf;armgstllladelsen
repraesenterer

Private sygehusapoteker

' Der ﬁndes ikke en opgarelse over de prlvate apote-
* kers leverancer til prlvate sygehuse Sundhedsmlnl—
steriet Skenner pd grundlag afen gennemgang af apo-
teksregnskaberne for 1999, at de private hospitalers
indkeb af leegemidler gennem private apoteker udger
betydeligt mindre end- 10 mio: k. i apoteksudsalgspri-
ser eksklusiv moms. Den storste leverance af lage-
midler fra et apotek til et privat hospital oversteg ikke
2 mio. kr. 1 1999. Apoteksavancen ved den pagzlden-
de leverance udg]orde mindreend 250.000 kr. Apote-
kernes samlede avance ved leverancer til private syge-
huisé' skentics at belobe sig til ca. 1,2 mio. Kr. i apo-
teksudsalgspriser eksklusiv moms. Bortfald af denne
avance i forbindelse med en eventuel oprettelse af pri-
vate sygehusapoteker skannes ikke at ville pavirke de
private apotekers ‘samlede- indtjening; nir der tages
hensyn til, at apotekernés omkostninger ved leveran-
cerne’ samtidigt bortfalder samt til, at apotekernes

avance ved disse*leverancer er staitkt reduceret i for-
hold til apoteksavancen ved salg af laagemldler tilen-
keltpersoner.

De offentlige sygehusapoteker er blandt andet i
kraft af indkeb gennem AMGROS i stand til at opné
1ndk5absprlser der for en lang reckke laegemldler er la-
veie end den indkebspris, der geelder for de private
apoteker. Private apoteker med leverancer af leege-
midler til amtskommunale sygehuse og private hospi-
taler har imidlertid mulighed for gennem forhandling
med producenten eller importeren af legemidlerne at
sikre, at det amtskommunale sygehus eller det private
hospital opnar en rabat, der i mangg tilfzlde er af sam-
me sterrelsesorden, som den rabat sygehusapotekerne
opnér. Det ma derfor antages, at private hospitalers
eventuelle adgang til indkeb af legemidler gennem
sygehusapotek alene vil kunne billiggere disse indkeb
i et meget begraenset omfang. Under hensyn hertil
samt til; at de private sygetuses forbrug af leegemidler

- under alle omstendigheder er meget begranset, skeon-

nes det, at deri hvert fald ikke p&d nuvarende tidspunkt
vil veere nogen-ekonomisk fordel forbundet med at
prlvate sygehuse opretter sygehusapotek

7. vaforslagets mz'ljam&essige konsekvenser‘ h

7.1 Ophevelse af apoteksforbeholdet for vtsse hand-
kabslwgemtdler )

Forslaget har i mgen mlljﬂmmsmge konsekvenser

7. 2 Doszsdtspensermg af lazgemzdler tll forbrugerne

Forslaget indeberer, at faerdlgvarepakmnger bry-
des og 1a3gem1dlerne pakkes i saerllge d051sbeholdere
til den enkelte patlent

D051sdlspenser1ng forventes i V1d udstraekmng at
ske fra.meget store pakmnger eventuelt pakninger
markedsfort med serlig henblik pd dosisdispensering.
Emballageforbruget til faerdlgvarepakmnger vil som
folge heraf . muligvis kunne mindskes, blandt.andet
fordi anvendelse af bhsterpakmnger o.lign.. ikke vil
veere nedvendigt. Der vil til gengeeld. skulle. ske en
oget, om end begrenset, anvendelse af emballagema-
teriale til dosisbeholdere, Samlet set forventes der
ikke stigning i det totale emballageforbrug.

Endvidere forventes dét, at mengden af returmedi-

‘cin, der skal destrueres, vil falde som folge af den pree-

cise dosering til hver enkelt patient i malgruppen. .-
* Forslaget vedrerende dosisdispensering ‘af lege-

* midler til forbrugerne skennes pd denne baggrund

1kke at have negative mlljﬁmacss1ge konsekvenser.



