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ninger i medicintilskudsordningerne og lignende
kan indebeare, at parternes forudsatninger for det
aftalte belob og den aftalte reguleringsordning kan
briste. Der mé derfor i aftaleperioden vaere mulig-
hed for genforhandling, og det anses for rimeligt,
at de betingelser, som kan udlese genforhandling,
soges aftalt mellem parterne. Det forudsattes her-
ved, at alene helt afgerende andringer i de forud-
satninger, der ligger til grund for aftalen, kan be-
virke genforhandling. Der ber dog i indkeringsfa-
sen veere en videre adgang til genforhandling.

Der tilsigtes med dette system opnéet rationali-
seringsgevinster, som apotekerne vil kunne behol-
de i aftaleperioden. Ved slutningen af denne skal
disse gevinster gores op, og de skal indgi ved for-
handlingerne om totalavancen for neste periode.

Hvis der ikke ved aftaleperiodens udleb er ind-
gaet ny aftale vil indenrigsministeren kunne for-
lznge den bestdende, dog hajst for | ar. Forlen-
gelse vil navnlig kunne komme pa tale i tilfaelde
af, at aftaleforhandlingerne ikke er afsluttet, eller
hvis forhandlingerne er brudt sammen; i dette
tilfelde skal der veere tid til at fremsatte serligt
lovforslag om bruttoavancens sterrelse. Indenrigs-
ministeren kan naturligvis ogsd fremsatte lovfor-
slag pa et sddant tidspunkt, at en lov kan fa virk-
ning fra periodens udleb. Denne konfliktlesnings-
model svarer til tjenestemandslovens system.

Den totale bruttoavance, som er genstand for .

forhandlinger, vedrerer ogsa indtegter og udgifter
ved funktioner, som ikke indgar i indkomstudlig-
ningen mellem apotekerne, jfr. § 52. I aftalen skal
det fastlaegges, hvor stor en del af bruttoavancen,
der vedrorer salg og fremstilling af legemidler, og
hvor stor en del, der vedrerer funktioner, der ikke
er omfattet af den offentlige prisfastsettelse (salg
af frihandelsvarer, der i dag udger ca. 5 pct. af
apotekernes omsatning).

Fordelingen af bruttoavancen pa de forskellige
grupper og arter af leegemidler, vil, jfr. § 44, blive
fastsat af indenrigsministeriet efter indstilling fra
sundhedsstyrelsen og takstkonsulenterne, jfr. § 66.
Det er hensigten at fortsette den udvikling, der er
lagt i 1983 i retning af en mere omkostningsrelate-
ret apoteksavance. Dette gores i praksis ved at
forheje det faste kronebeleb og formindske det
procentvise tilleg, der legges til vareprisen pa
apoteket. Folgen heraf er, at avancen pa de relativt
dyre legemidler mindskes, mens avancen pa de
relativt billige leegemidler eges.

Det forudsattes, og det indgar i de okonomiske
beregninger af dette lovforslags virkninger, at der
ved den forste forhandling indgar folgende:

- Dyrlzgerabatten, som i dag ydes med 10 pct. af
prisen fra apotek, bortfalder.

— Den serlige rabat pa 1'% pct. til sygesikringen
pa den del af forbrugerprisen, som i henhold til
medicintilskudsreglerne afholdes af sygesikrin-
gen, bortfalder.

- Apotekerfonden er ophavet. Udgifterne til pen-
sion er inddakket via bidrag, jfr. forslag til lov
om @ndring af lov om apotekervesenet pr. 1.
juli 1984, og udligningssystemet giver hverken
over- eller underskud til staten.

— Forrentningsudgifterne reguleres, siledes at der
korrigeres for resterende leveranderkredit og for
en undervurdering af kapitalbegrebet til forrent-
ning.

- Apotekernes gennemsnitsindkomst skal vare
lenramme 37 inklusive generelle tilleg og et
specielt tilleg pa 14.465 kr., svarende til det
tilstrebte gennemsnitsudbytte efter geldende
lov.

— Der kan forhandles om visse @ndringer i af-
skrivningssatser.

Den centrale forhandling - indenrigsministeren
~ Danmarks Apotekerforening — korresponderer

‘med, at spergsmdl om tilskud til medicin i henhold

til sygesikringsloven ogsd fastsettes centralt (af
indenrigsministeren). De bagved liggende hensyn
er ens priser i hele landet. Det m4 dog forudszttes,
at indenrigsministeriets forhandlingsopleg droftes
med Amtsradsforeningen i Danmark, Kebenhavns
og Frederiksberg kommuner, og at der under for-
handlingerne holdes kontakt til disse. :

Til kapitel 9

I medfer af apotekerlovens § 36 har indenrigs-
ministeriet og sundhedsstyrelsen fastlagt regler om
apotekernes regnskabsafleggelse (opgerelse af om-
setning, omkostninger og overskud). De sarlige
regnskaber til sundhedsstyrelsen danner grundlag
for beregning af afgifter og tilskud, jfr. kapitel 10,
og indgdr som materiale ved fastsattelse af medi-
cintaksten, sdledes at vurderingen af, om medicin-
priserne skal andres af hensyn til apotekernes
gennemsnitlige udbytte, baserer sig pd den fastlag-
te regnskabsopgerelsesmetode, jfr. bemerkninger-
ne til § 44. Endvidere danner regnskabsafleggelsen
grundlag for statistiske opgerelser m.v.

Behovet for og kravene til apotekernes regn-
skabsoplysninger afhenger af den anvendelse, de
skal have.

Saledes som udligningsordningen foreslas ud-
formet, jfr. kapitel 10 og bemerkningerne hertil,
vil der til almindeligt brug herfor kun vare behov



