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Til lovforslag nr. L 235, Skriftlig fiemszttelse (3. maj 2001) - -

SuhdhedSmihiStéfen (Afﬁé Roiighéd)- o
Herved tillader jeg mlg for Folketlnget at
fremsatte: o

Forslag til lov om aandrmg af lov om o}fentlzg
sygeszkrmg (zEndrzng af medzczntllskudsreg—
ler).

(Lovforslag nr: L 235).

Lovforslaget 1ndebaerer at de nu suspenderede
'regler om tilskud beregnet pa baggrund af euro-
paelske gennemsnitspriser og reglerne om sus-
pension af tilskud, hvis den danske pris oversti-

ger det nord- og mellemeuropeiske niveau, ikke

treeder i kraft den 25. juni 2001. T stedet erstattes
"disse af regler om beregning af tilskud pd bag-
grund af europeiske priser efter de principper,
som er anbefalet af Sundhedsministeriets udvalg
om forenkling af medicintilskudssystemet og
anvendelse af europzaeiske legemiddelpriser i til-
skudssammenhzng. Forslaget @ndrer ikke ved
‘de grundleggende regler for tilskudsberegning.
Det solidariske behovsathengige tilskudssy-
stem, som tilgodeser de medicinbrugere, der har
de sterste udgifter til tilskudsberettigede lacge-
_midler, fortseetter siledes uaendret. Andringerne
vedrerer alene de priser, der ligger til grund for
tilskudsberegningen.

Som en udmentning af et af aftalepunkterne i
finanslovsaftalen for 2000 blev det med lov nr.
469 af 31. maj 2000 i sygesikringsloven bl.a.
fastsat, at tilskud til leegemidler maksimalt ydes
til produktets europziske gennemsnitspris.
Umiddelbart efter, at reglerne havde faet virk-
ning fandt partierne bag lovaendringen, at nogle
medicinbrugere var bragt i en urimelig situation,
som folge af at priserne pé visse leegemidler i
Danmark var betydeligt hejere end gennemsnit-
tet i det gvrige Vesteuropa. Med lov nr. 1031 af
23. november 2000 blev reglerne derfor midler-
tidigt ophaevet, og der blev samtidigt indfert be-
gransninger pa virksomhedernes prisfastsattel-
se i suspensionsperioden, dvs. frem til 25. juni

2001. I forbindelse med fremszttelsen af lovfor-
slaget tilkendegav regeringen, at der ville blive
nedsat et udvalg; der ville f3 til opgave inden ud-
lobet af suspensionsperioden‘at anvise modeller,
der bade kunne sikre, at laegemiddelpriserne i
Danmark holdes pd europaiske niveau, og at pa-
tienterne ikke fér en vaesenthg forraget egenbeta—
hng

Udvalget; der’ havde repreesentanter fra myn-
digheder, de kommunale parter, patieni- og for-
brugerorganisationer, laegerne apotekerie og
lzgemiddelindustrien, har nu i fuld enighed af-
givet sin rapport. Rapporten indeholder forst og
fremmest udvalgets anbefaling af en samlet mo-
del for anvendelse af europaiske gennemsnits-
priser i tilskudssammenhaeng. Udvalget har bl.a.
lagt vaegt pa, at Lagemiddelindustriforeningen
(Lif) over for udvalget har oplyst, at Lif’s med-
lemsvirksomheder har tilkendegivet, at man —
under nermere forudsetninger — er indstillet pa
i et ar efter indferslen af den foresliede model
ikke at hacve priserne pa generelt tilskudsberetti-
gede legemidler over det europeeiske gennem-
snit pa den enkelte virksomheds produkter.

Med lovforslaget gennemfores den af udvalget
anbefalede model. Forslaget indeberer, at der
hver ¥ ar fastsaettes en sékaldt “tilskudspris” for
alle tilskudsberettigede legemidler. Hovedreg-
len er, at tilskudsprisen enten er den forbruger-
pris, som laeegemidlet har pd det pageeldende tids-
punkt, eller — for legemidler, der seelges i mindst
et af de lande, som indgér i det europeiske gen-
nemsnit — en tilskudspris beregnet pa baggrund
af den europaiske pris. Den pris, der ydes til-
skud til ved keb af et legemiddel, kan aldrig
overstige legemidlets faktisk pris ved det kon-
krete leegemiddelkeb. Hvis forbrugerprisen ved
keb af et laegemiddel med tilskud er lavere end
tilskudsprisen, beregnes tilskuddet séledes af
forbrugerprisen. Det europziske gennemsnit ba-
seres pd EU-/E@S-lande med et sammenligne-
ligt bruttonationalprodukt pr. indbygger svaren-



