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Det er jo lidt underligt, at medicin skal koste 
dyrt, når vi i øvrigt siger, at det skal være gratis, 
når folk bliver behandlet på et sygehus eller hos 
lægen. Hvorfor skulle man ikke udstrække det 
princip, sådan at også medicin til dem, der er sy- 
ge, betaler alle vi, der ikke er syge, solidarisk 
over skatten? 

Tove Videbæk (KRF): 
Målsætningen med det her lille lovforslag er 
samme målsætning, som regeringen havde for 
lovforslag nr. L 233, der blev vedtaget i maj sid- 
ste folketingsår, nemlig at nedbringe medicin- 
udgifterne i Danmark. L 233, der gennemførte 
princippet om medicintilskud på basis af euro- 
pæiske gennemsnitspriser, medførte rod, usik- 
kerhed, utryghed, forvirring og en masse admi- 
nistrativt bøvl. I stedet for lavere medicinpriser 
har denne lov kostet især ældre og patienter 
med kroniske lidelser, som Parkinsons sygdom, 
epilepsi og gigt, dyrt. 

Ved førstebehandlingen af L 233 nævnte jeg 
selv rigtig mange problemer, som kunne opstå i 
kølvandet på denne lov, og de er opstået. Det er 
det korte af det lange -  præcis som forudsagt. 
Og derfor stemte vi da også imod denne lov. 

Derimod var Kristeligt Folkeparti med i forli- 
get omkring den nye medicintilskudsreform, og 
det står vi ved. Det er vi stadig væk tilfredse 
med. 

Men kort tid herefter, en sen vinternat, laver 
regeringen så et nyt forlig oveni om gennem- 
snitspriser på medicin, og samtidig varmede 
man op til liberalisering på apoteksområdet. Det 
er ikke så underligt, at befolkningen og især de 
meget syge, de, der bruger mest medicin, er ble- 
vet utrygge og forvirrede. 

Formålet med de europæiske gennemsnitspri- .: 
ser var at nedbringe priserne på medicin, men 
det, loven har resulteret i, er, at man har taget de 
syge som gidsler over for medicinalfirmaerne. 
Man har skubbet de kronisk syge foran sig og 
håbet, at industrien ville give sig. Det er simpelt 
hen en uetisk og uanstændig behandling af syge 
mennesker. 

Nu vil man så ophæve bestemmelserne i den- 
I 홢 I ne lov, som har skabt så meget rod, forvirring, 

usikkerhed og utryghed, og det er jo sådan set 
godt nok, men hvor er det dog igen en elendig 
lappeløsning. 

Trods alt er det dog godt, at der bliver sat en 
stopper for den uanstændige behandling, som 
de meget syge i Danmark blev udsat for i denne 
korte tid, hvor denne lov fungerede. 

Og så håber jeg, at man i udvalgsarbejdet fin- 
der en fair og god løsning, så der til juli næste år 
er vedtaget en lov, som fuldt og endeligt bringer 
tingene på plads og i orden: 

Sundhedsministeren (Sonja Mikkelsen): , 
Jeg vil gerne takke for den debat, vi hat haft her i 
aften om lovforslaget, og også takke for den bre- 
de opbakning, der har været til lovforslaget, og 
de mange bemærkninger, der har været til det. 

Jeg tror, det er vigtigt, at vi hermed får signa- 
leret til de danske borgere, at vi generelt her i 
Folketinget har den opfattelse, at vi ikke skal be- ' 
tale mere for vores lægemidler her i Danmark, 
end man betaler i andre lande i Europa. Det er 
sådan det helt grundlæggende udgangspunkt, 
vi har, og jeg synes, det er glimrende, at vi har 
fået det understreget én gang til. 

Samtidig har vi også signaleret til danskerne, 
at vi med et hurtigt udvalgsarbejde/ og hvis Fol- 
ketinget kan beslutte sig på torsdag, har en lov, 
der virker fra på fredag, som indebærer, at vi 
vender tilbage til situationen fra før den 30. ok- 
tober med hensyn til priserne og med hensyn til 
den måde, vi beregner tilskuddene for patienter- 
ne. Samtidig vil vi inden nytår have reduceret 
de priser, der i dag ligger over det europæiske 
gennemsnit, til det europæiske gennemsnit. Det 
tror jeg er en nyhed, som mange vil sætte pris 
på. . .  

Samtidig er der lagt op til et udvalgsarbejde, 
hvor vi bredt inviterer de parter, som har særli- 
ge interesser på det her område. Det er helt op- 
rigtigt tænkt fra min side og med et virkeligt håb 
om, at vi kan finde en løsning, som vi alle synes 
er en varig løsning på opgaven, som både er en 
løsning, der er til at gennemskue, og samtidig en 
løsning, som også lægemiddelindustrien, og 
apotekerne kan leve med, sådan at alle føler, at 
det udvalgsarbejde er noget, vi har fået et resul- 
tat ud af, som vi kan leve med. 

Også her er udgangspunktet jo, at vi i Dan- 
mark ikke skal betale mere for medicinen end i 
resten af Europa. Jeg mener, det er vigtigt at un- 
derstrege, og det vil jeg gerne gøre igen, at vi får 
et bredt udvalgsarbejde, hvor alle relevante ide- 
er kan afprøves med henblik på, at vi får et enk- 
lere og samtidig virkningsfuldt tilskudsgrund- 
lag, som er det, vi har brug for for at indfri vores 
målsætning. 

Jeg har tillid til, at vi kan finde en løsning, og 
. vi har for udvalgsarbejdet sat en frist til den 1. 
april. Det er for at sikre, at Folketinget derefter 
har 2 måneder til at lave den nødvendige lov- 


