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Bemcerkninger til lovforslaget

Almindelige bemcerkninger

Geldende tilskudsregler _

Efter6aog § 7, stk. 1 og 2, i lov om offentlig syge-
sikring (sygesikringsloven) yder den offentlige syge-
sikring tilskud med enten 100 pct. (insulin), 74,7 pct.
eller 49,8 pet. til leegeordinerede legemidler, der er
optaget pa en af sundhedsministeren udstedt forteg-
nelse. Tilskud til leegemidler ydes efter sygesikrings-
loven uafheengigt af patientens gkonomiske situation
eller andre sociale forhold. Fortegnelsen over til-
skudsberettigede leegemidler er inddelt i afsnit I, I og
III. Legemidler optaget under afsnit I opnér et tilskud
pé 74,7 pet., legemidler optaget under afsnit IT opnér
et tilskud p& 49,8 pct., og leegemidler optaget under af-
snit ITT opndr et tilskud p& 100 pct.

Efter sygesikringslovens § 7, stk. 3, yder den of-
fentlige sygesikring endvidere tilskud med enten 49,8
pet. eller 74,7 pet. til visse hindkebslegemidler, som
er optaget pa fortegnelsen over tilskudsberettigede le-
gemider, og som receptordineres til pensionister eller
til behandling af patienter med en varig lidelse.

Det kan i fortegnelsen over tilskudsberettigede lz-
gemidler fastsattes, at den offentlige sygesikring kun
yder tilskud til et pa fortegnelsen opfort legemiddel,
safremt det pdgeldende leegemiddel af legen er ordi-
neret til behandling af en nermere angivet sygdom. Et
sddant klausuleret tilskud ydes kun, nir leegen pé re-
cepten har markeret, at lasgemidlet er ordineret med
henblik pé behandling af den sygdom, der udleser til-
skuddet.

For sa vidt angdr leegemidler, der ikke gennem op-
tagelse pa fortegnelsen over tilskudsberettigede lege-
midler er tildelt generelt medicintilskud, kan Lage-
middelstyrelsen efter ansegning fra en patients leege
efter sygesikringslovens § 7, stk. 1 og 2, bestemme, at
den offentlige sygesikring afholder 74,7 pct. eller 49,8
pct. af udgiften til et eller flere neermere bestemte lze-
gemidler, som legen ordinerer til den pagaldende pa-
tient. Dette er kendt som enkelttilskudsordningen.

Beslutning om optagelse af et leegemiddel pa for-
tegnelsen over tilskudsberettigede leegemidler traeffes

af sundhedsministeren efter indstilling fra Lagemid-
delstyrelsen. Det i den geldende lovs § 7, stk.9,
naevnte Medicintilskudsnavn radgiver Lagemiddel-
styrelsen i bl.a. sager om tildeling af medicintilskud til
legemidler. :

Den gzldende sygesikringslov indeholder ikke en
detaljeret angivelse af kriterierne for optagelse af et
legemiddel pa fortegnelsen over tilskudsberettigede
lmgemidler, idet det dog i lovens §7, stk. 4, bestem-
mes, at sundhedsministeren kan undlade at optage et
legemiddel pé fortegnelsen over de tilskudsberettige-
de lzgemidler, hvis prisen pa leegemidlet ikke stér i et
rimeligt forhold til legemidlets behandlingsmessige
veerdi. Efter administrativ praksis treeffes beslutnin-
gen om et legemiddels tilskudsstatus pd grundlag af
en konkret vurdering, hvor retningslinierne for opta-
gelse af legemidlerne pa fortegnelsen er fastlagt sile-
des, at der under afsnit II ( 49,8 pct. tilskud) kan opta-
ges legemidler med sikker og verdifuld terapeutisk
effekt, medmindre der foretigger risiko for et uensket
overforbrug. Under afsnit I (74,7 pct. tilskud) kan op-
tages l@gemidler, der udover at opfylde ovennavnte
krav anvendes til veldefinerede, ofte livstruende syg-
domme, hvis leegemidlerne ikke umiddelbart kan an-
vendes pa mindre hensigtsmeessige indikationer.

Medicinudvalgets beteenkning

I'perioden 1987 - 1996 steg sygesikringens udgifter
til medicintilskud med 97 pet. I samme periode steg de
samlede sundhedsudgifter med 45 pct., mens forbru-
gerpriserne steg med ca. 30 pct. P4 baggrund af denne
veekst i det offentliges udgifter til medicin nedsatte re-
geringen i 1997 et udvalg, Medicinudvalget, med bl.a.
den opgave at beskrive og vurdere den geeldende me-
dicintilskudslovgivning samt komme med forslag til
omlaegninger af ordningen. Udvalget blev i denne for-
bindelse anmodet om at vurdere muligheden for at
omlagge tilskudsordningen, saledes at tilskuddet iser
tilgodesd personer med et stort behov for medicin.

Medicinudvalget afgav sin beteenkning i juni 1998.

I betenkningen anferer udvalget en rekke hensyn,
som et fremtidigt medicintilskudssystem i videst mu-



