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ge ministeren, hvorfor han ikke har medtaget
dette gode forslag, da udkastet til lovforslaget
blev-eendret. Det er vaesentligt for de handicap-
pede borgere at kunne komme pa apotekerne, sd
derfor finder SF, at det vil veere en udmeerket idé
at sikre tilgeengeligheden, nar man nu alligevel
eendrer lov om apoteksvirksomhed. Derfor vil
jeg ogsa gerne sige til fru Lone Meller fra Social-
demokraterne, at SF vil stotte et sddant een-
dringsforslag, som vi kan lave i feellesskab.

SF er ogsa positiv-over for preeciseringen af
informationspligten om prisen pé apoteksforbe-.
holdte hdndkebsleegemidler, for det vil give bor-

gerne en bedre mulighed for at veelge i udvalget -

af handkebsleegemidler. Men jeg vil gerne spet-
ge ministeren om noget, som ogsa flere af ho- -
ringssvarene peger pa, nemlig hvorfor informa-
tionspligten ikke skal omifatte de ikkeapoteks-
forbeholdte héndkebslegemidler. ) ‘
Med disse bemeerkninger vil jeg gerne sige, at
SE statter lovforslaget og ser frem til den V1dere
behandhng i udvalget :

Naser Khader (RV)

Lovforslag nr. L. 117 gennemfgrer en n reekke ¢ an-
dringer, der har til formal dels at smidiggere 0g
forbedre en reekke regler pa: apoteksomradet sa
der skabes mulighed for at opn4 en mere hen-
sigtsmaessig apoteksstruktur i sdvel byerne som.
pa landet, dels at praecisere reglerne om infor-
matlonsphgt fra apotekerne, s& der informeres
om prisen pa apoteksforbeholdte héndkebslee-
gem1d1er

. Lovforslaget skal bl.a. ses i lyset af at tllskud-
det til apoteker, som er beliggende i byer med
mere end ét apotek, skal nedtrappes over en ar-
raekke for til sidst helt at bortfalde. Den del af
lovforslaget, som vedrgrer informationspligt for
apoteksforbeholdte handk@bslaegemldler, inde-
beerer udelukkende en preecisering af de geel-
dende regler om, at apotekerne har pligt til at in-
formere om prisen p4 disse leegemidler. Kort -
fortalt handler lovforslaget overordnet om, at
netveerket af apoteker sikrer let tilgeengelighed
til medicin for.alle borgere, uanset hvor de bor i
landet, til den billigste pris og under sikre og .
forsvatlige forhold.

Det Radikale Venstre er overordnet posmve
over for forslaget. Forslaget gennemforer nogle
af de reformer, der er nedvendige for en struk-
tureendring pé.apoteksomradet. Det har bl.a.
vist sig, at den nuveerende udligningsordning
ikke sikrer apoteker i landomrader, men udeluk-
kende tilgodeser mindre byapoteker, dvs: apote-

ker i omrader, hvor apoteksteetheden er ganske
hej. A
Vi vil formentlig stille aendungsforslag ilebet
af udvalgsbehandlingen; da.lovforslaget ikke ta-
ger hpjde for alle problemer pd omrédet. Bla..er
der store problemer med farmaceutbemanding i
yderomrdderne, som bl.a. rammer de sma
landapoteker og ikke mindst apotekerne med .
kun én farmaceut. En lesning kunne veere at til-
lade, at de sma apoteker kan fungere som faglig
backup for hinanden, s& enefarmaceuter kan fa.
et almindeligt arbe]dshv .
Vi gleeder os i hvert fald til det v1dere -arbejde

i udvalget, og i evrigt skulle jeg sige fra fru Tove
Videbzk fra Kristendemokraterne, som ikke kan
veere til stede her og nu, at de ogsa stotter lov—
forslaget

. . Kl. 10.25

Line. Barfod (EL) ‘ '

Den del af forslaget der. handlel om @get infor-
mauonsphgt kan Enhedslisten godt statte; men
vi er enige i Apotekerforeningens bemgerknin- -
ger om, at der mangler lidt sammenheeng. Man
udvider informationspligten, fordi forbrugerne
skal have saglig information, samtidig med at
regeringen og Dansk Folkeparti har abnet for tv-
reklamer for medicin. Det haenger ikke helt sam-
men, nadr man péd den ene side ensker oget sag-
lighed og pa den anden side dbner for tv-rekla-
mer, som jo ma siges at veere det modsatte af
saglig information.

Den storste del af forslaget handlel om det,
man kalder strukturtilpasning. Her er.vi enige
med Dansk Farmaceutforening og ogsa enige i
noget af det, Amtsrddsforeningen har skrevet
om, at det ville have veeret bedre at lave en sam-
let helhedsplan for, hvordan vi ensker at sikre,
at der kan vaere apoteksdeekning og saglig, fag-
lig information over hele landet, s& alle har ad-.
gang til god information og til at kebe medicin
overalt, bade i sma byer og ogsé i mange kvarte-
rer i de sterre byer. Hvis man er eeldre og handi-
cappet, f.eks. darligt gdende, kan det jo godt vee-
re, man bor i en stor by, hvor der ikke er langt til
et apotek malt i kilometer, men det kan altsd
godt veere langt for en person, der maske bruger
rollator eller et andet hjeelpemiddel, hvis det en-
der med, at der maske kun er ét eller ganske f4
apoteker i byen i modseetning til den relativt sto-
re apoteksdeekning, der er i mange byeridag. Vi
mener, man skulle have set mere pa en samlet
losning.



