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at medicinen i Danmark bliver billigere. Man .
kunne ogsa frygte, at medicinalindustrien ma-
ske bare saetter priserne op, hvis momsen bliver
nedsat.

Kristendemokraterne ermed i fo111get vedro-
rende medicintilskud, alts&d den ordning, hvor
det er borgerne, der far tilskuddet, og ikke en
medicin. Det har generelt fungeret godt, og ved
forligets indgaelse lovede vi hinanden, at hvis
der skete noget utilsigtet for borgeme, sa skulle
vi tage det op og overveje, hvad vi kunne gore
ved det. .

Nu er tiden méske til at se pa medicinpriser-
- ne. Som det ogsa har veeret neevnt af tidligere
ordferere, synes vi, at det egentlig ville veere
godt, hvis man maske i den forligskreds kunne
seette sig ned og kigge pa medicinpriserne. For
de er virkelig et problem, som vi ser det. Og det
er jo dem, der er det egentlige problem. Det er jo
ikke momsen som sadan. - -

S4 jeg synes, det ville veere en god idé, hvis
der ud af denne debat i Folketingssalen kunne
komme det, at vi satte et arbejde i gang omkring
medicinpriserne. Men nedsat moms tror vi ikke
hos Kristendemokraterne lgser problemet.

Da forslaget blev behandlet i Folketinget sid-
ste gang, blev det behandlet i Skatteudvalget.
Kristendemokraternes ordferer dengang var
Flemming Kofod-Svendsen, som ved den lejlig-
hed under forstebehandlingen af forslaget i Fol-

ketingssalen den 10. maj 2001 sagde, at forslaget .

er ren lokkemad uden serigst politisk arbejde.
Sadan vil jeg dog ikke udtrykke det, bestemt ik-
ke. Men jeg vil sige, at Kristendemokraterne
ikke kan stgtte forslaget.

Den fg, formand (Lissa Mathiasen):
Fru Birthe Skaarup som ordferer for forslagsstil-
lerne.

Birthe Skaarup (DF):
Under alle omsteendigheder 51ger jeg da tak for
debatten her i dag. Nu vil jeg sa lige sige, at der
er flere, der har talt om, at det her forslag skulle
ligge i Skatteudvalget. Det er jo ikke altid, at
man selv bestemmer, hvor forslaget skal ligge,
men det er da rigtigt nok, at det sidste gang var
henlagt til Skatteudvalget. . .
K. 17.45
- Der er som sagt flere arsager til, at vi i Dansk
Folkeparti har fremsat det her forslag. Vi ensker
selviplgelig med forslaget her, at der sker en
kortleegning af de sundhedsmeessige og ekono-
miske konsekvenser af en momsnedszettelse,

men selvfolgelig allerferst en stor fokus p4 pa-
tienternes sikkerhed. Det forstdr jeg simpelt hen
ikke at def er nogen der kan misforsta.

Det er sadan, at sygefravaeret i Danmark er
utrolig hejt, sygefraveeret koster 30 mia. k. i
Danmark, og det er selvfelgelig noget af det, vi
har fokuseret pd, og som vi har ensket skulle re-
duceres. Det skal veere sddan, at alle borgere i.
dette land uanset indteegt kan £& adgang tilen
medicinsk behandling.

Por ca. en méned siden var ]eg ude paetple-
jehjem for apopleksipatienter, og det rystede
mig lidt, hvad mange af de patienter skulle beta-
le for deres medicin. Flere af dem sagde, at de
overhovedet ikke havde rdd til det. Her er det,
jeg siger, at man selvfalgelig ber ga ind og kigge
pé, om ikke vi betaler for meget, og det er det, vi
har gjort, ved at vi ensker en nedsaettelse af
momsen pd medicin.

Jeg er glad for, at fru Tove Videbeek kan se ar-
gumenterne for forslaget, nemlig at vi betaler for .
meget for medicin her i Danmark, og det er dyrt
for den enkelte forbruger.

En anden mélseetning og et andet argument
vi har haft, er selvfelgelig det sociale hensyn,
hvor det ikke kan vzere rigtigt, at staten skal tje-
ne penge pa receptpligtige leegemidler, der ude-
lukkende anvendes i behandlingen af syge men-
nesker, men vi synes ogsa, at der er grund til at
fremheeve, at netop det sundhedsmeessige om-
rade er momsfritaget nogle steder i EU, men
ikke i Danmark. ,

Det tredje argument er som sagt fordelings-
politikken, fordi man i andre lande, vi sammen-
ligner os med, ogsa har et omfang af differentie-
rede momssatser, hvor eksempelvis luksusgoder
er palagt en hejere moms end andre samfunds-
meessigt nedvendige forbrugsvarer.

Noget af det, vi har draget ind i debatten, er.
naturligvis Euromedicin, idet vi ser, at i den geel-
dende lovgivning sker der en omvendt diskri-
minering af danske udbydere af medicin, hvil-
ket kan fere til apotekslukninger i tyndtbefolke-
de omrdder; det frygter vi i hvert tilfelde. .

Som alle ved, er Euromedicin ikke et apotek,
men en informationsformidler, der lebende un-
dersgger, hvor patienten med stor fordel kan
kebe sin medicin inden for EU, og den medicin, .
der udbydes, er 1kket1lskudsbe1ett1gede medi-
cinprodukter. ‘

Vi mener som sagt, at hv1s man saenke1
momssatsen fra de nuveerende 25 pct. til eksem-~
pelvis 5 pct., kan det veere med til at hjeelpe for-
brugerne til billigere medicin, og.det synes vi er



