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Til lovforslag nr. L 171. Skriftlig fremsettelse (26. februar 2003)

Indenrlgs- og sundhedsministeren (Lars Lok-
ke Rasmussen):

Herved tillader jeg mig for Folketlnget at
fremsette:

Forslag til lov om eendring af lov om offentlig
sygesikring (Etablering af personlige elektroni-
ske medicinprofiler og indforelse af mulighed
Jfor at opkreeve gebyr for godkendelse af ernce-
ringspreeparater som tilskudsberettigede).

(Lovforslag nr. L 171).

Lovforslaget omhandler to separate elementer:
1. Etablering af personlige elektroniske medi-

cinprofiler.

2. Indferelse af mulighed for at opkraeve gebyr
for godkendelse af ernaringspraeparater som
tilskudsberettigede.

Formalet med forslaget om at indfere person-
lige elektroniske medicinprofiler er at haeve be-
handlingskvaliteten og patientsikkerheden i
Danmark. Der er med aftalen mellem regeringen
og amterne om amternes gkonomi i 2003 udtrykt
enighed om behovet for et system med elektro-
niske medicinprofiler.

En personlig elektronisk medicinprofil (PEM)
er en oversigt over de leegemidler, som en medi-
cinbruger er i behandling med. Det er regerin-
gens vurdering, at medicinprofilerne vil vare et
veerdifuldt kvalitetssikringsveerktaj for laegerne i
patientbehandlingen i Danmark — dvs. et veerkte;
til at haeve og fastholde kvaliteten og sikkerhe-
den i patientbehandlingen, f.eks. ved at nedbrin-
ge omfanget af fejlmedicinering og alvorlige in-
teraktioner mellem forskellige leegemidler.

Med PEM fér den enkelte medicinbruger sam-
tidigt et lettilgaengeligt overblik over sit eget lze-
gemiddelforbrug i en relevant periode. Dette
overbliksbillede kan iser vaere nyttigt for den
store gruppe af patienter, som er i behandling
med flere forskellige leegemidler. Medicinprofi-
len giver endvidere medicinbrugerne et godt ud-

gangspunkt for eventuelt at drefte deres behand-
ling med andre, f.eks. deres lege, andet sund-
heds- eller plejepersonale eller parerende.

Pa denne baggrund fremseettes forslag om, at
der i-Leegemiddelstyrelsens regi etableres et
landsdaekkende system med personlige elektro—
niske medicinprofiler.

Oplysningerne i PEM er falsomme, og balan-
cen mellem privatlivets fred og sikkerheden i pa-
tientbehandlingen er derfor et centralt omdrej-
ningspunkt for lovforslaget. Dette giver sig bl.a.
udslag i en restriktiv adgang til oplysningerne i
PEM. Udover medicinbrugeren selv vil alene
leeger, apotekere/apotekspersonale og Leegemid-
delstyrelsen fa direkte elektronisk adgang til’
PEM. Apotekernes adgang forudsaetter udtryk-

- keligt samtykke fra den registrerede. Laegerne

og apotekerne har efter forslaget alene adgang til
PEM, nér dette er relevant i forhold til den kon-
krete patients laegemiddelanvendelse, og de mé
alene anvende oplysningerne med henblik pé at
sikre kvaliteten, sikkerheden og effekten af me-
dicinbrugerens legemiddelanvendelse. Leege-
middelstyrelsens adgang er begrenset til tekni-
ske forhold.

Forslaget om indferelse af mulighed for at op-
kraeve gebyr for godkendelse af erneeringsprae-
parater som tilskudsberettigede indebaerer en be-
myndigelse til at fastseette regler om opkraevning
af gebyr for godkendelse af erneeringspraepara-
ter. Med godkendelsen bliver preeparatet til-
skudsberettiget efter sygesikringsloven. Formé-
let er at give Sundhedsstyrelsen, i hvis regi god-
kendelsesproceduren foretages, mulighed for at
opkraeve et gebyr, der alene skal dekke omkost-
ningerne ved godkendelsen.

Lovforslaget har ikke dlrekte mllyzfmaesmge
konsekvenser.

Prisen for etablering og drift af PEM kendes
ikke, da den vil blive fastlagt ved et offentligt
udbud. Det skennes imidlertid, at etableringen



