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Rapporten oplyser, at afgiftssystemet er 
kritiseret for at være uigennemsigtigt og unø- 
digt kompliceret. 

Udtalelsen i rapporten er en gentagelse fra 
tidligere materialer. 

Det må noteres, at denne kritik stammer 
ensidigt fra nogle få embedsmænd, og at det 
set fra fagligt hold ikke er vanskeligt at be- 
nytte systemet. 

Det bør samtidig understreges, at de sam- 
me embedsmænd, der har kritiseret afgiftssy- 
stemet for at være unødigt kompliceret, i 
rapporten*) fra indenrigsministeriets arbejds- 
gruppe vedrørende nyt afgiftssystem (rappor- 
tens pkt. 35) har foreslået et mere komplice- 
ret afgifts/tilskudssystem, idet der i stedet for 
2 grænser for beregning af omsætningsafgift 
nu opereres med 4, i stedet for én procent- 
sats for nettoafgift opereres med 3, i stedet 
for 2 procentsatser for omsætningsafgift ope- 
reres med 3, i stedet for l grænse for omsæt- 
ningstilskud opereres med 2, og i stedet for 1 
procentsats for omsætningstilskud opereres 
med 2. 

Der synes altså ikke at være tale om en 
forenkling, men en sådan kan i øvrigt heller 
ikke være et mål i sig selv over for det egent- 
lige formål med afgifts/tilskudssystemet: en 
rimelig samling af skemaindtjeningen om- 
kring det tilstræbte gennemsnit under iagtta- 
gelse af, at større opgaver og ansvar må ho- 
noreres bedre end mindre. 

Rapporten refererer det synspunkt, at ind- 
tægtsudjævningen lige så godt kan overlades 
til den almindelige beskatning. De af inden- 
rigsministeriet udpegede eksperter i afgiftsar- 
bejdsgruppen har ikke selv fundet dette an- 
vendeligt. Det havde derfor været interessant, 
om rigsrevisionen havde ledsaget referatet af 
en nærmere kommentar til synspunktet. 

17 ad pag. 26, pkt. 36 

Rapporten oplyser, at overskuddet før af- 
gifts/tilskudsberegningen i 1979 er faldet til 
godt 2 pet. fra et normalt niveau på ca. 5 
pet. 

Oplysningen havde været mere værdifuld i 
tilfælde af, at den var ledsaget af en forkla- 
ring på dette alvorlige forhold. Forklaringen 
findes under pkt. 55, pag. 39, hvor der omta- 
les et fejlskøn. 

Det må noteres, at det var sundhedsstyrel- 
sen, der skønnede fejl i forbindelse med 
takstnedsættelsen pr. l. oktober 1978. En 
nedsættelse var påkrævet, og sundhedsstyrel- 
sen blev anbefalet en nedsættelse med ca. 18 
mill. kr. fra takstkonsulenterne. 

I stedet for foretog sundhedsstyrelsen en 
indstilling til indenrigsministeriet, der resul- 
terede i en takstnedsættelse på ca. 52 mill. kr. 

(Nedsættelsen på 52 mill. kr. androg ca. 
75 pet. af samtlige apotekeres tilsigtede ske- 
maindtægt for ét år!!!). Resultatet for apote- 
kerne i 1979 blev en skemaindtægt på ca. 
153.000 kr. eller ca. 70.000 kr. pr. apotek un- 
der det gennemsnitligt tilsigtede. 

Efterfølgende takstændringer siden da har 
ikke kunnet inddække tabet fra 1979, og det 
er sikkert, at tabet ikke er inddækket med 
udgangen af 1981. 

18 ad pag. 26, pkt. 37 
Rapporten opregner varegruppespecifikati- 

onen fra. regnskabsskemaets indtægtsside, 
herunder insulingruppen med særlig lav 
avance. 

Rapporten udelader varegruppen vacciner 
m.v., hvor produkterne sælges helt uden 
avance. 

Til denne gruppe hører endvidere blod- 
fraktionsprodukter til anvendelse mod blø- 
dersygdomme, og fra december 1981 er grup- 
pen udvidet til også at omfatte præparatet 
Interferon, der i nogle tilfælde anvendes i 
kræftbehandlingen. 

Det kan videre oplyses, at apotekerfore- 
ningen i efteråret 1981 på sundhedsstyrelsens 
foranledning har udarbejdet forslag til nyt 
avancesystem for fabriksfremstillede præpa- 
rater. Dette forslag ajourfører avancereglerne 
under iagttagelse af den udvikling, der er 
forløbet i prisforholdene siden sidste revision 
for mere end 20 år siden. Det indeholder en 
længe efterlyst degressivitet i avancesatserne 
for præparater med højere indkøbspriser 
samt stiller forslag om minimale avancer for 
meget dyre produkter, f.eks. blodfraktions- 
produkter og Interferon. Systemet er totalt 
set avanceneutralt og kunne være gennemført 
i forbindelse med takstrevisionen i efteråret 
1981 eller pr. 1. januar 1982. Sundhedsstyrel- 
sen har endnu ikke taget stilling til tidspun- 
ket for revisionen. 

*) Rapport om regnskabs- og afgiftssystemer for apotekerne. København, december 1980. 


