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skellig lægemiddelbehandling -  vil den personlige 
medicinprofil give mere svage patienter et godt ud-. 
gangspunkt for drøftelser med f.eks. pårørende og ple- 
jepersonale om medicineringen. 

Med etableringen af den særlige log-funktion vil 
borgeme samtidigt have fuldt indblik i, hvem der har 
haft adgang til de registrerede oplysninger. 

Det skal understreges, at alle registrerede efter reg- 
lerne i persondataloven kan få adgang til de oplysnin- 
ger, der er registreret om vedkommende ved fore- 
spørgsel til Lægemiddelstyrelsen. Herudover har læ- 
ger og apotekere mulighed for at tilbyde medicinbru- 
gere en udskrift af den personlige elektroniske medi- 
cinprofil f.eks. som udgangspunkt for en samtale om 
medicineringen mellem lægen/apotekspersonalet og 
medicinbrugeren. Ved udtrykkeligt samtykke fra den 
registrerede er der heller intet i lovforslaget til hinder 
for, at f.eks. en kommunal sagsbehandler tilbyder 
denne service til en borger, når muligheden for bor- 
gernes elektroniske adgang til registeret er etableret. 

I det omfang apotekerne måtte blive kompenseret 
for eventuelle merudgifter, indebærer bruttoavancesy- 
stemet som nævnt, at lægemiddelpriserne alt andet 
lige skal hæves. Som følge heraf vil borgernes udgif- 
ter til lægemidler stige med ca. halvdelen af det beløb, 
som bruttoavancen forhøjes med. 

2. Indførelse af mulighedfor at opkræve gebyr for 
godkendelse af ernæringspræparater som tilskudsbe- 
rettigede 

Forslaget har ingen økonomiske eller administrati- 
ve konsekvenser for borgerne. 

Miljømæssige konsekvenser 

1. Etablering af personlige elektroniske medicinprofi- 
ler 

Forslaget har ingen direkte miljømæssige konse- 
kvenser. En mere rationel lægemiddelanvendelse kan 
imidlertid på sigt føre til et fald i mængden af læge- 
midler, som skal destrueres. 

2. Indførelse af mulighedfor at opkræve gebyr for 
godkendelse af ernæringspræparater som tilskudsbe- 
rettigede 

Forslaget har ingen miljømæssige konsekvenser. 

Forholdet til EU-retten 

1. Etablering af personlige elektroniske medicinprofi- 
ler 

I medfør af bestemmelsen i § 7 i vil der blive etab- 
leret et register med henblik på at øge kvaliteten, sik- 

kerheden og effekten af lægemiddelbehandlingen i 
Danmark. Etableringen af det omhandlede register er 
i overensstemmelse med reglerne i Europa-Parlamen- 
tet og Rådets direktiv 95/46/EF af 24. oktober 1995 
om beskyttelse af fysiske personer i forbindelse med 
behandling af personoplysninger og om fri udveksling 
af sådanne oplysninger, jf. bemærkningerne nedenfor 
til forslagets § 1, nr. 1. 

De nærmere regler for driften m.v. af registeret vil 
ligeledes blive fastsat inden for rammerne af direktiv 
95/46/EF af 24. oktober 1995 om beskyttelse af fysi- 
ske personer i forbindelse med behandling af person- 
oplysninger og om fri udveksling af sådanne oplys- 
ninger, som gennemført i Danmark ved lov om be- 
handling af personoplysninger. 

2. Indførelse af mulighedfor at opkræve gebyr for 
godkendelse af ernæringspræparater som tilskudsbe- 
rettigede 

Forslaget indeholder ingen EU-retlige aspekter. 

Hørte myndigheder og organisationer m.v. 
Lovforslaget har været sendt til høring hos følgende 

myndigheder, organisationer og foreninger m.v.: 
Abbott Laboratories A/S, ALK A/S, Amtsrådsfor- 

eningen, Anjo A/S, Brancheforeningen af Farmaceu- 
tiske Industrivirksomheder i Danmark (BFID), Dan- 
marks Apotekerforening, Danmarks Farmaceutiske 
Højskole, Dansk Farmaceutforening, Dansk Medicin 
Industri (DMI), Dansk Sygeplejeråd, Dansk Tandlæ- 
geforening, Datatilsynet, De Samvirkende Invalideor- 
ganisationer, Den Almindelige Danske Lægefor- 
ening, Det Centrale Handicapråd, Det Etiske Råd, 
Farmakonomforeningen, Finansministeriet, Forbru- 
gerrådet, Forbrugerstyrelsen, Foreningen af Parallel- 
importører af lægemidler, Frederiksberg Kommune, 
Fresenius Kabi, Fødevaredirektoratet, Hovedstadens 
Sygehusfællesskab, Industriforeningen for Generiske 
Lægemidler (IGL), Justitsministeriet, Kommunernes 
Landsforening, Københavns Kommune, Landsfor- 
eningen Ældre Sagen, Lægemiddelindustriforeningen 
(Lif), Mead Johnson, MEDA A/S, Ministeriet for Fø- 
devarer, Landbrug og Fiskeri, N.C. Nielsen Hospitals- 
udstyr A/S, Nutricia A/S, Patient Foreningernes Sam- 
virke, Semper Nutrition, Socialministeriet, Sundheds- 
styrelsen, Tandlægernes Nye Landsforening, Ældre- 
mobiliseringen og Økonomi- og Erhvervsministeriet. 


