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[Viggo Starcke.] _
vikling, og denne udvikling vil det vere
skebnesvangert at standse.

Hvis man felger det nuverende forslags
kapitel XIII, der handler om de sldre
specialiteter, vil man risikere at skzere hele

_den solide bund bort, som medicinalfabrik-
* kerne bygger pé i gjeblikket. Jeg vil til be-
lysning af, hvad det drejer sig om her,
meddele, at i de sidste 15 &r, fra 1938 til
1953, er der blevet anerkendt 353 nye dan-
ske specialiteter, men i de samme- 15 ar er
der udgaet 511 specialiteter, og det vil sige,
at medicinalfabrikkerne selv er interesseret
i at lade de preparater udgé, der ikke leen-
gere er medicinsk gnskelige ellernodvendige.

Det er hevdet fra forskellig side, heridag
bade af ordforeren for det radikale venstre
og for socialdemokratiet, at medicinalfabrik-
kerne har et monopol, at de er monopol-
virksomheder. Det er ikke rigtigt. Medici-
nalfabrikkerne har for det forste ingen told-
beskyttelse, de modtager ingen statsstotte,
de har ingen swrlige koncessioner, de arbej-
der under fri konkurrence, og det at.f4 aner-
kendt som smrnavn en swmrlig indsats er

ikke noget monopol, séledes som ogsd det

serede medlem hr. Aksel Meller var inde pa.
Derimod har apotekerne et monopol. Hvor-
for taler man dog ikke om det? Reglen er
den, at kun een fabrik fir tilladelse til at
forhandle en specialitet- under ssernavn,
men det er en regel, der er indfert admini-
‘strativt af sundhedsstyrelsen, en regel, som
ikke er lovfestet, og en regel, som var uen-
‘sket af industrien. Man indferer den admi-
nistrativt og beskylder bagefter industrien
for at have en monopolstilling. Det er ikke
nogen fair fremgangsmade.
~ Endelig er der det ved det, at det nu
stilles befolkningen i udsigt, at hvis man
indfarer de nye regler med den korte levetid
for sernavne, vil man ogsé kunne forbyde
de udenlandske specialiteter at fortseetie
med sernavne, f. eks. gamle, fremragende

tyske specialiteter som aspirin og. luminal;

retten hertil har veeret frataget tyskerne
efter krigen, men er nu givet dem tilbage.

Jeg tor nok sige, at jeg gerne vil se.den

regeringsmagt i Danmark, som i det lange
lob kan modstd den engelske, den ameri-
kanske, den schweiziske og den tyske medi-
cinalindustri og holde fast pé, at disse indu-
strier ikke m4 selge deres varer her i landet.
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Jeg er bange for, at det under handels-
forhandlingerne vil £ ubehagelig indfiydelse
pé fiskeeksporten og smereksporten og andre
forhold. Det er simpelthen en enskedrem,
det lader sig ikke gere i praksis. Og sa op-~
star det sporgsmal: Kan man stille den dan-
ske medicinalindustri p4 et andet stade end
den udenlandske? : - ‘
Det er fra. mange sider havdet — jeg tor

ikke sige det bestemt — at dette lovforslag

vil betyde finansiel ruin for den unge, dyg-
tigt -arbejdende danske medicinalindustri,
som har gjort bade samfundet og patienterne
uvurderlige tjenester. Jeg skal bare naevne
et eksempel som det danske penicillin, der
med en fenomenalt dygtig indsats blev
skabt pa et tidspunkt; da det var umuligh
at skaffe penicillin- til danske - patienter.
Man ber vare meget forsigtig med at sla
noget i stykker her. Det, som man nu siger
er et monopol, som medicinalfabrikkerne
har, er ikke mere monopol end det, som’
haves af en hvilken som helst anden fabrik, -
der far anerkendt en mgerkevare. Det. er
det, det drejer sig om.. - :
Hvad angdr mange af de bemerkninger,

som har veeret fremsat bade til lovforslaget
og'i kommissionsbetenkningen, hvor man
beskylder medicinalfabrikkerne for. mono-
polvirksomhed, vil jeg sige, som jeg sagde
for, at medicinalindustrien ikke som den
gvrige industri selv kan veelge sine afseet-
ningskanaler, og ‘at disse afsmtningskanaler
gt igennem en monopoliseret og med fabrik-
kerne konkurrerende producent, apoteket,
som desuden er detailhandel, hvilket ellers
kun ganske undtagelsesvis er.tilfeeldet med
hensyn til andre industriprodukter. Det er
ikke industriens enske, men hensynet til
apotekernes og legernes arbejde, der har
medfert, at man i det store og hele kun til-
lader en ,,helspecialitet med sernavn, som
andre hjemlige fabrikker ikke far lov at
konkurrere med,. hverken under ssrnavn
eller under det feellesnavn, som apotekerne,
oftest med farmakopékommissionens hjzlp,

far indfert for de monopoliserede ,,apoteker-

specialiteter. Endvidere gor man det iklke
klart for befolkningen, at hvis -man ind-
drager specialitetsanerkendelsen, s& vil det
rent faktisk betyde produktionsforbud pa
hjemmemarkedet. =~ ‘

Hvis man sammenligner den gvrige indu-
stris varemsrkebeskyttelse med medicinal-



