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jeg egentlig ikke at der kan være nogen me- 
ning i. 

Vi vil selvfølgelig i udvalget se på de 
spørgsmål, der kommer, men vil herfra afvise 
forslaget. 

Birthe Hansen (SF): 
Før jeg går i gang med det, jeg egentlig 

ville sige, vil jeg da gerne beklage over for 
fru Karen Thurøe Hansen, at det konservati- 
ve folkeparti åbenbart altid har rosenrøde 
briller på, når det ser på erhvervslivet. 

Og så vil jeg gå over til at sige, at det ser 
ud til, at den nuværende regering har sat sig 
som et af sine mål at undlade at bringe be- 
slutninger eller aftaler ud i livet, hvad enten 
den selv har været part i dem eller ej. Jeg 
tænker selvfølgelig ikke på laveste invalide- 
pension, for den vender vi forhåbentlig tilba- 
ge til en anden dag. Jeg tænker på det, som 
formanden for sundhedsstyrelsens medici- 
nudvalg, læge Ole Møller Olsen, betegner 
som det nemme, hurtige, lille mord forøvet 
af indenrigsministeren på den statslige læge- 
middelinformation. Den har ellers været, 
som vi hører i dag, 10 år undervejs, så det er 
vel nok rekord for en graviditet. 

De 800.000 kr. på årsbasis, som indenrigs- 
ministeren nu oplyser er 1,3-1,4 mill. kr., 
havde vel egentlig været et rimeligt forbrug, 
når man tænker på, at man på baggrund af 
de reducerede tilskud i 1981 reelt har sparet 
200 mill. kr. i modsætning til de forventede 
65 mill. kr. Disse 1,3-1,4 mill. kr. kunne for- 
mentlig være kommet de forbrugere til gode, 
som økonomisk har mærket de forringede 
tilskud, hvad enten de har et stort eller et 
lille medicinforbrug, især hvis man havde 
fået oprettet en ikke alene saglig, men især 
uvildig statslig lægeinformation om nye læ- 
gemidler. Muligheden for at få ordineret det 
billigste af de forskellige præparater med ens 
virkning ville sikkert være blevet forbedret 
væsentligt. 

Der er heller ingen rimelighed i udnyttel- 
sen af sygdomme, sådan som den finder sted 
fra medicinalfabrikker og fra importører, 
hvor der satses i millioner af kroner på re- 
klame og andet. Jeg tror slet ikke, det er 
svært at skille ud, hvad der går til den reelle 
information, og hvad der går til reklamer -  
og især »og andet« -  for at udkonkurrere det 
ene lægemiddel til fordel for det andet hos 

lægerne. Den andel, der fra privat side i 1981 
blev brugt på lægemiddelinformation, var 
næsten 20 pet. af den samlede omsætning. Et 
kolossalt ressourcespild, vil jeg sige. 

Vi vil derfor se positivt på forslaget under 
udvalgsarbejdet. 

Knud Lind (FP): 

Socialdemokratiet er nået ned i B-klassen 
for folketingsbeslutninger. Når man tænker 
på, at socialdemokratiet har siddet ved mag- 
ten i mange år og i. dag har et utal af detro- 
niserede ministre, er dette beslutningsforslag, 
hvis man kigger på det, lidt magert i forhold 
til kapaciteterne, der skulle stå bag det. Vi 
har, som ministeren tidligere har sagt, Uge- 
skrift for Læger, vi har medicinfortegnelsen, 
vi har Lægemiddelkataloget, og vi har medi- 
cinfirmaernes information. I øvrigt føres der 
jo en skarp kontrol -  til tider, for langvarig 
måske -  med godkendelsen af nye medicin- 
ske produkter. 

Dette beslutningsforslag viser, at socialde- 
mokratiets respekt for stigninger i de offent- 
lige udgifter kan ligge på et meget lille sted. 
Det er en kedelig sag for venstre, vil jeg ind- 
rømme, som ved en tidligere lejlighed har 
indgået forlig med socialdemokratiet, hvor 
der var en aftale om en statslig lægemiddel- 
information. 

Man kunne jo tro, at jeg principielt var 
imod lægemiddelinformation, men det er jeg 
ikke. Jeg har personligt rejst en sag i Europa- 
rådet netop om dette spørgsmål. Den skarpe 
kontrol, vi har herhjemme, skulle rettes mod 
nogle andre steder. Det ligger jo reelt sådan, 
at der er medicinfirmaer i Europa, der sælger 
medicin til den tredje verden uden overhove- 
det i køberlandets sprog at give nogen som 
helst anvisning om, hvordan medicinen skal 
bruges. Man sælger også medicin til tredje- 
lande, som man ikke kan sælge i hjemlandet. 
Derfor tror jeg, at dette spørgsmål måske 
burde op på et noget højere niveau, rejses i 
Europarådet. Derfor har jeg rejst sagen dér. 
Jeg tror, at man skal have mere ensartede 
regler for eksport og også for medicin i Eu- 
ropa. Det ville gøre det noget bedre. 

Derfor er dette forslag ikke fuldstændig 
spildt, idet det giver anledning til at se pro- 
blemet i noget større perspektiv, men jeg er 
bare bange for, at herhjemme har vi en så 


