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Da patienterne ikke altid handler pd samme apotek,
er det ikke tilstreekkeligt, at apoteket gemmer oplys-
ninger om udgiften, til patienten kommer nzste gang,.
Apoteket skal ogsd vide, hvad patienten har kebt for
pA andre apoteker.

Regeringen har overvejet at anvende magnetstriben
pa sygesikringskortet til registrering af det beleb, pa-
tienten har kebt medicin for. Denne losning er imid-
lertid efter Medicinudvalgets og regeringens opfattel-
se ikke anvendelig. Mange patienter far bragt medici-
nen ud fra apoteket eller athenter den pé et medicin-
udleveringssted eller et handkebsudsalg. I disse tilfzl-
de kommer patienten ikke i forbindelse med apoteket,
og apoteket kan derfor ikke afleese sygesikringskor-
tets oplysninger. Det er efter regeringens opfattelse et
uomgeengeligt krav ved gennemforelse af et behovs-
afheengigt tilskudssystem, at apoteket skal kunne fore-
tage korrekt afregning af tilskud i alle tilfelde. Det er
ikke tilstrazkkeligt, at afregning kan ske korrekt i stort
set alle tilfelde.

Den eneste metode, der opfylder et krav om, at en
recept skal kunne ekspederes med det korrekte tilskud
pa et hvilket som helst apotek, uanset om patienten
selv mader frem eller ej, er oprettelse af et landsdek-
kende elektronisk register, som fedes med oplysnin-
ger fra apotekerne, og som leverer de nedvendige op-
lysninger til apotekerne og til de leger, som ensker
det.

Med bestemmelsen i lovforslagets § 7 h, stk. 1, pé-
leegges det Leegemiddelstyrelsen at oprette og drive et
register med de oplysninger, der er nedvendige for be-
regning af og information til patienten om sygesik-
ringstilskud og egenbetaling.

Registerets hovedformal er at give apoteket de op-
lysninger, som er ngdvendige for at beregne sygesik-
ringstilskud korrekt ved enhver ekspedition af et til-
skudsberettiget lzgemiddel. Den oplysning, apoteket
har brug for, men ikke nedvendigvis har, ndr recepten
presenteres pa apoteket, er patientens samlede udgift
til tilskudsberettigede lesgemidler i det seneste ar. For-
malet med at oprette registeret er at skabe det nedven-
dige grundlag for, at apoteket kan f& disse oplysnin-
ger. :

Registeret vil desuden skulle anvendes til formid-
ling af oplysninger til apotekerne om evt. sarlige til-
skud bevilget til kronisk syge eller deende patienter.
Sadanne tilskud er hidtil udbetalt i medfer af den so-
ciale lovgivning, og apotekerne har faet informationer
herom fra den sociale forvaltning eller patienten enten
elektronisk eller skriftligt. Med den foresléede &n-
dring af sygesikringslovens medicintilskudsbestem-
melser overfores disse tilskud fra den sociale lovgiv-

ning til sygesikringsloven. Oplysningerne ber derfor
stilles til rddighed fra registeret pa linje med andre op-
lysninger, som er ngdvendige for korrekt beregning af
sygesikringstilskud.

Regeringen har overvejet, om det ogsa skulle pa-
legges Legemiddelstyrelsen at anvende registeret til
at pse, at apotekerne beregner tilskud korrekt. Det vil
f.eks. sige, at tilskud ferst udleses, nar patienten har
kebt for mere end den i sygesikringsloven fastsatte
bundgrense osv. Dette ville imidlertid forudsaette, at
der skulle indberettes flere oplysninger til registeret
end ngdvendigt for at opfylde registerets primeare for-
mal. Hertil kommer, at det i henhold til sygesikrings-
lovens bestemmelser er amterne, der afholder udgif-
terne til tilskud. Amterne, som har indgaet overens-
komst med Danmarks Apotekerforening om afreg-
ning af sygesikringstilskud, modtager fra apotekerne
de oplysninger, der er ngdvendige for denne kontrol-
opgave. Regeringen forudsetter derfor, at amterne
ved etablering af de nedvendige kontrolrutiner, revisi-
on mv. sikrer sig, at tilskud afregnes korrekt pa apote-
ket.

Med den foresldede bestemmelse i § 7 h, stk. 2, be-
myndiges Sundhedsministeren til at fastsette nerme-
re regler om driften af registeret, herunder regler om
hvilke oplysninger, der kan registreres, den person-
kreds, der har adgang til oplysningerne i registeret og
om apotekernes pligt til at etablere forbindelse til re-
gisteret og til at indberette oplysninger til registeret.
Der vil endvidere blive fastsat regler om Lagemiddel-
styrelsens pligt til at slette oplysningerne i registeret.

1 de administrative regler vil det blive fastsat, at ale-
ne oplysning om patientens CPR-nummer (evt. pas-
nummer eller forsikringsnummer), patientens udgift
til keb af leegemidler med sygesikringstilskud, sum-
men af udgiften til disse keb, den dato legemidlet er
ekspederet pa apoteket og informationer om eventuel-
le personlige tilskudsbevillinger vil kunne indga i re-
gisteret. Patientens udgift opgeres i referencepriser,
da det efter forslaget om nye tilskudsregler er referen-
cepriserne, der teller med ved opgerelse af den udgift,
der ligger til grund for tilskudsberegningen.

Det vil saledes ikke blive registreret hvilket leege-
middel, den enkelte patient keber, eller hvad patienten
far ordineret leegemidlet imod.

CPR-nummeret er nedvendigt for at kunne fere en
»konto« for udgiften hos den enkelte patient i det se-
neste ar. Ekspeditionsdatoen er ligeledes nedvendig
for at kunne opgere patientens udgift i det seneste ar.

Efter den foresldede @ndring af lovens bestemmel-
ser om medicintilskud vil patienter med et stort, varigt
legemiddelforbrug og deende patienter kunne fa saer-



