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ning, uanset der ikke i alle tilfelde er et driftseko-
nomisk grundlag til stede. Disse grundleggende
principper, som enskes opretholdt, vil som felge af
forskelle i befolkningsunderlag m.v. for de enkelte
apoteksenheder nedvendiggere en vis landsdek-
kende udligning af apotekernes indtjening gennem
et szrligt udligningssystem, jfr. bemarkningerne til
kapitel 10. De veasentligste strukturelle beslutnin-
ger vil derfor fortsat skulle treffes af indenrigsmi-
nisteren (sundhedsstyrelsen).

Efter geldende lov er det indenrigsministeren,
der treffer bestemmelse om oprettelse og nedleg-
gelse af savel apoteker og apoteksfilialer som apo-
teksudsalg og handkebsudsalg. For si vidt angér
apoteksudsalg og hindkebsudsalg er befejelserne
dog delegeret til sundhedsstyrelsen. Med dette lov-
forslag henlegges kompetencen til sundhedsstyrel-
sen for si vidt angdr beslutninger om apoteksud-
salg, medens det overlades til den enkelte apoteker
at treffe afgorelse om oprettelse eller nedleggelse
af handkebsudsalg, siledes som det i dag er tilfel-
det med medicinudleveringssteder. Sundhedsstyrel-
sen tillegges dog adgang til i serlige tilfzlde at
give pabud om oprettelse eller nedleggelse af
handkebsudsalg eller medicinudleveringssteder, jfr.
nzrmere bemarkningerne til § 7.

Udviklingen inden for apotekssektoren har i de
sidste 20 ar veret kendetegnet ved en indskraenk-
ning af antallet af selvstendige apoteker, navnlig i
Kobenhavns og Frederiksberg kommuner, til dels i
takt med befolkningsnedgangen i dette omrade. I
landomraderne er der i et vist omfang gennemfort
en omdannelse af selvsteendige apoteker til apo-
teksfilialer; sddanne er desuden oprettet f. eks. i
ekspanderende omrdder omkring sterre byer. Apo-
teksfilialer varetager samme opgaver som et selv-
stzendigt apotek, bortset fra laegemiddelfremstil-
ling, og de yder op til 95-97 pct. af den samme
service som et selvstendigt apotek. Apoteksfilialer
har lavere etablerings- og driftsomkostninger end
apoteker, hvorfor det med apoteksfilialer har veeret
muligt at bevare eller etablere en lagemiddeldistri-
bution til et mindre befolkningsgrundlag uden
nogen merkbar forringelse af den lokale service i
forhold til et apotek. Den forste apoteksfilial blev
oprettet i 1972, og erfaringerne med filialer har
veret serdeles gode.

Nye selvsteendige apoteker er igennem lengere
tid kun undtagelsesvis oprettet og da navnlig til
dakning af store befolkningskoncentrationer i

egentlige udviklingsomrader. Den beskrevne ud-
vikling er foregdet under hensyntagen til, at ‘den
samlede apoteksservice pa grund af befolkningsud-
viklingen matte flyttes og omfordeles. Indenrigs-

minsiteriet har — bortset fra tilfeelde, hvor der fore-
ligger serlige forhold, og hvor lokale myndigheder
ikke har udtalt sig imod nedleggelse eller omdan-
nelse — i de seneste ar 1kke foretaget nedleggelse
af apoteker.

Antallet af apoteker/apoteksfilialer pr. 1. januar
1984 (314 apoteker og 26 apoteksfilialer) var pa
samme niveau som antallet pr. 1. januar 1973 (342
apoteker og 2 filialer). Det nuverende samlede
antal udsalg (godt 90 apoteksudsalg og 830 hand-
kobsudsalg) er eget en smule i forhold til begyn-
delsen af 1970’erne. Der er i stigende omfang eta-
bleret medicinudleveringssteder. Der er siledes alt
i alt sket en vis foregelse af leegemiddelforsynings-
servicen.

Antallet af apoteker m. v. og den geografiske
fordeling m. v. fremgar af bilag 3 til dette lovfor-
slag.

Ved overvejelser om oprettelse og nedlaggelse
af apoteker og apoteksfilialer leegges der bl.a. vegt
pa at sikre befolkningen rimelig let adgang til me-
dicinforsyning, men samtidig ogsd pd, at en apo-
teksenhed skal vare ekonomisk forsvarlig. Der er
ikke faste regler om afstande eller normer for ordi-
nationstallet pad den enkelte enhed, men disse pa-
rametre indgér naturligvis i vurderingsgrundlaget.

I forbindelse med, at et apotek bliver ]edlgt
foretager sundhedsstyrelsen séledes en nermere
vurdering af det pagaldende omrides forsyning
med legemidler, bl.a. pa grundlag af oplysninger
fra de berorte kommuner og amtskommuner om
befolkningstal og -sammensatning, prognoser for
befolkningsudvikling, kommuneplanlagning, han-
delsvaner, lmgepraksis m.m. I de tilfelde hvor
sundhedsstyrelsen finder anledning til at'foresla'i
endringer i apotekets status eller beliggenhed, fo-
relzegges sporgsmalet til udtalelse hos embedslege-
institutionen og Danmarks Apotekerforening og
Dansk Farmaceutforening, hvorefter styrelsen afgi-
ver indstilling til indenrigsministeriet. Indstillin-
gen, der ogsd kan gd ud pa, at et apotek skal flyt-
tes, er derefter af indenrigsministeriet forelagt de
berorte kommuner og amtskommuner til udtalelse.

Denne procedure vil ogsé blive fulgt fremover
ved afgorelser om oprettelse, nedleggelse og flyt-
ning af apoteker og apoteksfilialer. For fremtiden
vil ogsd Danske Apoteksteknikeres Forening fa "
forelagt sagen samtidig med Danmarks Apoteker-
forening og Dansk Farmaceutforening, og de kom-
munale myndigheder vil allerede i forbindelse med
sundhedsstyrelsens undersegelse af legemiddelfor-
syningen i et omrdde blive forhdndsorienteret om
styrelsens overvejelser om eventuelle @ndringer i
leegemiddelforsyningsstrukturen.



