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Til lovforslag nr. L 100. Beretning afgivet af kommunaludvalget den 2. juni 1982

Beretning

over

" Forslag til lov om apoteksvirksomhed -

Udvalget har behandlet lovforslaget i en
rekke meder og har herunder stillet sporgs-
mal til indenrigsministeren, som denne har
besvaret skriftligt. Endvidere har udvalget
under et heldagsmede haft lejlighed til at fa
foretaget en teknisk gennemgang af lovfor-
slaget ved indenrigsministeren og dennes em-
bedsmzand.

Desuden har udvalget modtaget skriftlige
og/eller mundtlige henvendelser fra:

Danmarks Apotekerforening,

Dansk Farmaceutforening,

Dansk Farmaceutforening,
tekskredsen,

Danske Apoteksteknikeres Forening,

Danske Husmandsforeninger,

De danske Landboforeninger,

Den Danske Dyrlegeforening,

Forfremmelsesradet,

FTF Funktion®rernes og Tjenestemande-
nes Fallesrad,

Sygehusapo-

Industrirddet,

Landbrugsradet, ; .

MEFA, Foreningen af danske Medicinfa-
brikker og o o

MEGROS, Foreningen af medicingrossi-
ster.

Udvalget har indhentet - indenrigsministe-
rens kommentarer til de modtagne skriftlige
henvendelser. :

Udvalget har ikke kunnet tilendebringe
behandlingen af lovforslaget s& betids, at det
kunne na at komme til 2. og 3. behandling
inden folketingsirets udleb, men da udvalget
mé forudse, at lovforslaget vil blive genfrem-
sat i neste samling, har udvalget fundet det
hensigtsmessigt at optrykke det materiale,
der har ligget til grund for udvalgets behand-
ling, som bilag til denne beretning. Indholdet
heraf fremgar nzrmere af nedenstiende bi-
lagsfortegnelse. '

P.u. v.

TAANQUIST,
formand

J. H. SCHULTZ AS BERETN20761FAdX
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Bilag 1

Udvalgets spergsmail og indenrigsministerens svar herpa

Sporgsmdl 1:

I bemarkningerne til lovforslaget er nzvnt
en raekke betenkninger og rapporter, som
har dannet baggrunden for lovforslaget. Ud-
valget skal anmode om at fa dem tilsendt —
gerne i 35 eksemplarer.

Svar:

Der vedlegges i 35 eksemplarer fﬁlgende
betenkninger og rapporter:
Betznkning nr. 725, Lagemiddeldistribution
i Danmark,
Undersogelser over apotekernes driftsforhold
i aret 1980,
Lzgemiddelbranchen, struktur, konkurrence
og priser med tilleg,
Betznkning om besparelser og strukturaen-
dringer pa leegemiddelomradet,
Rapport om regnskabs- og afgiftssystem for
apotekerne,
Rigsrevisionens beretning til statsrevisorerne
om de gkonomiske og administrative relatio-
ner mellem staten og apotekerne.¥)

Sporgsmadl 2:
Udvalget onsker ministerens kommentar

til Dansk Farmaceutforenings udtalelse over
lovforslaget.

" Besvarelsen er opfort som underbilag til bi-
lag 6.

Sporgsmdl 3:

Udvalget onsker ministerens kommentar
til apotekerforeningens udtalelse af 12. febru-
ar 1982 over lovforslaget. Endvidere onskes
en kommentar til de @ndringsforslag, der er
vedlagt foreningens udtalelse.

Besvarelsen er opfort som underbilag til bi-
lag 2.

Sporgsmdl 4:
Der onskes eksempler pa de rentefri kre-
ditter, der ydes apotekerne af grossisterne

med angivelse af de ekonomiske konsekven-
ser heraf, samt oplysning om hvorledes dette
forhold @ndres gennem lovforslaget.

Svar:
De regler om apotekernes regnskabsopgo-

relse og -afleggelse til sundhedsstyrelsen, der

er udferdiget i medfer af den geldende apo-
tekerlovgivning, gir ud fra det grundleggen-
de princip, at den i apotekerne investerede
kapital skal opgeres.i renteudgiftsforsel efter
en metode, der sigter mod at behandle alle
apotekere ens, hvad enten den investerede
kapital er tilvejebragt ved bank- og sparekas-
seldn, ved private lan eller ved egenkapital.
Apotekere med og uden formue tilsigtes sile-
des stillet helt ens, og reglerne tager ogsa sig-
te pa at holde overskuddet ved apoteksdrift
adskilt fra apotekernes private formuefor-
hold og dermed fra indtegter hidrorende fra
privat formue. Dette er baggrunden for, at
den investerede kapital opgeres pa en anden
made end efter almindelige regnskabsregler,
og at begrebet »anlegskapital« pa apoteks-
regnskabet ikke er sammenfaldende med den
almindelige brug af dette begreb. Som en
konsekvens heraf opgeres forrentningsudgif-
ter af »anlegskapitalen« pd grundlag af
regnskabernes aktivside og ikke.— hvad ellers
er sedvanligt — ud fra passivsidens opgarel-
ser over investeret egen- og fremmedkapital.
Det mé i denne forbindelse fremhaves, at
apoteksregnskabernes vasentligste funktion
er at danne grundlag for medicinprisfastsat-
telsen og for beregning af afgift eller tilskud
til de enkelte apoteker.

Denne opgerelsesmetode forudsatter, at
der afregnes »kontant«, herunder ved kab og
salg af varer. Hvis apotekerne tilstds hen-
stand med betaling for indkebte varer, vil
der alligevel pa regnskaberne blive opfert
udgift til forrentning af varelager. I den ud-
strekning apotekerne ikke salger varerne
»kontant«, kan apotekernes udestiende for-
dringer opfores til forrentning pa linje med

*) De pagzldende betenkninger og rapporter er ikke optrykt her.
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de ovrige aktiver, som foruds®ttes at veere
rentekrevende.

Medens det ved ikrafttreeden af den gel-
dende apotekerlov (1. januar 1955) var al-
mindeligt, at apotekerne skulle betale grossi-
sterne for leverede varer i lobet af en maneds
tid, men modsat almindeligt, at sygekassernes
tilskud til medicin ofte var udestdende i 2-3
méneder, blev grossisternes rentefri kreditgiv-
ning til apotekerne i lebet af 1960erne udvi-
det vasentligt, og den var, da Danmarks
Apotekerforening i forbindelse med en mo-

nopolsag i 1971 bragte forholdet om en ren- -

tefordel pa i gennemsnit 31.000 kr. pr. apote-
ker frem, i gennemsnit 3—4 maneder. Apote-
kerforeningen anferte efterfolgende, at den
méade, hvorpd de til forrentning berettigede
aktiver blev opgjort, systematisk undervurde-
rede anlegskapitalens sterrelse, og at apote-

kerne derfor afholdt en raekke udgifter uden
at fi dekning over regnskabet. »Renteforde-
len« blev herefter af apotekerforeningen op-
gjort til et vaesentlig mindre belob.

I 1979 ydede medicingrossisterne som re-
gel en rentefri kredit pa lobende maned + 2 -
maneder, svarende til i gennemsnit 75 dage.
Efter at monopoltilsynet i 1980 traf afgerelse
om nedseattelse af medicingrossisternes: avan-
ce med 0,7 procentpoint, blev den rentefri
kreditgivning i almindelighed indskranket til
lobende maned + 45 dage, sidledes at den nu
skulle svare til gennemsnitlig ca. 60 dage.

Steerkt forenklet kan et gennemsnitsapo-
teks. vareindkeb og -salg illustreres ved fol-
gende figur, hvor apoteket den 1. februar
indkeber for 350.000 kr. varer, svarende til
det méanedlige vareforbrug pd et apotek af
gennemsnitsstorrelse. '

Leveranderkredit (lebende maned + 45 dage)

. |

t {

1/2 82 1/3 82 i/4 82 15/4 82 1/5 82

Kob- t ' * — > tid
‘ ‘

o = - ———

Udestaende fordringer, dvs. kredit ydet af apotekeren (lebende méned + 25-30 dage)

Vareindkebet pa 350.000 kr. omsettes i
lobet af en méned, det vil i illustrationen
sige, at det er solgt.i lebet af februar méined
og omsat den 1. marts. Eksempelvis er ca.
halvdelen (175.000 kr.) i lobet af februar be-
talt kontant (patienternes egen andel af me-
dicinprisen, handkebsvarer etc.), medens den
andel halvdel (175.000 kr.) skal vare betalt
senest den 1. april (sygesikringens andel, sy-
gehusleverancer etc.).

Det forenklede eksempel illustrerer, at der
dels ikke er nogen renteudgift ved varelage-
ret, idet dette er omsat og betalt, for apoteke-
ren skal betale for varerne, og at der dels
herudover er tale om en »overskydende rest-
fordel«, dvs. beleb, der kan anvendes til
dakning af apotekerens kapitalbehov i ov-
rigt. ) .

For, apotekssystemet set under ét kan pé
basis af apoteksregnskaberne for 1980 oply-

ses folgende om apotekernes wanlagskapi-
tal« (de beregnede aktivposter, der danner
grundlag for beregning af forrentningsud-
gift): ' ’

Aktiver i alt (319 apoteker):

. mill. kr.
Indretningskonto (31. december) ... 21
Inventar (1. januar) ................ 97
Varelager (1. januar) ............... 197
Udestaende fordringer (gennemsnit) - 153
(Y | 468
Renteudgift ifolge apoteksregnskab . 63

Apotekerne har imidlertid ikke haft en
renteudgift af den anferte sterrelse, idet en
del af anlegskapitalen, som det er .vist ved
eksemplet foran, er finansieret ved rentefri
kapitalindskud fra grossisterne.
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Dette rentefri kapitalindskud (ekskl. moms)
var i 1980 i storrelsesordenen 250 mill. kr.,
og det finansierer saledes mere end varelage-
ret. Under anvendelsen af den forrentnings-
procent, der var fastsat for 1980, 15, betyder
det sdledes opgjort en rentefordel pa ca. 37
mill. kr., svarende til ca. 115.000 kr. pr. apo-
teker i gennemsnit, som er tilfaldet apoteker-
ne uden om regnskabs-afgiftssystemet, eller
»oven i« den gennemsnitsindkomst, der er
tilsigtet ved medicinprisfastsettelsen (lon-
ramme 37).

Det bemarkes, at for den enkelte apoteker
er »fordelen« voksende med omsatningens
storrelse. o

Omkostningerne ved den rentefri kredit er
indregnet i medicinpriserne, idet medicin-
grossisternes bruttoavance, der i 1980 var ca.
120 mill. kr. ekskl. moms, for ca. en tredje-
dels vedkommende, svarende til godt 35 mill.
kr., skyldes omskostninger ved rentefri hen-
stand med betaling for leverede varer.

Det ses sdledes, at begge beregninger forer
til samme resultat.

- I bemarkningerne til lovforslaget (til kapi-
tel 11) er det naevnt, at der forudsattes korri-
geret for det rentefri kapitalindskud i apo-
teksdriften som felge: af grossisternes kredit
pé den made, at verdien af dette fratraekkes
anlegskapitalen, for forrentningsudgift be-
regnes.

I forenklet form og under anvendelse af
de for naevnte tal fra 1980 kan korrektionen
illustreres saledes:

mill. kr.
Aktiver til forrentning ............. 468
+ rentefrit kapitalindskud hidre-
rende fra grossisternes kredit ....... 250
Til forrentning..................... 218

Det understreges, at den made, hvorpa
apotekernes anlagskapital (aktiverne) hidtil
er-opgjort, i flere relationer har »undervurde-
ret« kapitalen, jfr. ogsd det pa side 5 anforte.
Det er forudsat, at der skal korrigeres herfor,
saledes ved anvendelse af gennemsnit af pri-
mo og ultimo verdi og ved en forudsatning
om, at fordringer i gennemsnit er udestdende
i 45 dage. Dermed vil den til forrentning be-
rettigede kapital vokse.

Der vil efter indenrigsministeriets opfattel-
se stadig vaere et betydeligt »raderum« tilba-
ge for apotekerne med hensyn til likviditets-
massige fordele, herunder ogsd fra henstand
med momsbetaling og skyldige feriepenge.
Den beskrevne korrektion tilsigter kun at
tilpasse systemet til de forudsetninger, som
var geldende ved ikrafttraeedelsen af den gal-
dende apotekerlov, og at undgi, at visse ud-
gifter ved medicinforsyningen betales over
medicinpriserne to gange.

Sporgsmadl 5:
Ministerens kommentar enskes til henven-

delsen fra De Samvirkende Landboforenin-
ger.

Besvarelsen er opfort som underbilag til bi-
lag 10.

Sporgsmdl 6:

Det enskes oplyst, hvor stor sygehusapote-
kernes samlede produktion af legemidler er,
herunder hvilke typer legemidler det drejer
sig om.

Svar:

Sygehusapotekerne har ret til at indkebe,
fremstille og udlevere varer. til behandling .af
patienter pa sygehusets afdelinger og af syge-
husets personale.

Sygehusapotekerne indkeber nogle ferdig-
fremstillede varer og fremstiller selv andre.
Sygehusapotekernes varer kan deles i lzge-
midler og andre varer, herunder reagenser,
desinfektionsmidler, sygeplejeartikler m.v.
Lagemidlerne bestar af farmaceutiske specia-
liteter og magistrelle leegemidler. De farma-
ceutiske specialiteter omfatter fabriksfremstil-
lede specialiteter samt apoteksfremstillede
legemidler, der for langt den overvejende
dels vedkommende er registreret i henhold til

leegemiddellovens § 49.

Sygehusapotekerne kan selv fremstille
apoteksfremstillede leegemidler, eller de kan
indkebe dem fra kontrollerede laboratorier
eller private apoteker, hvilket sidste sadvan-
ligvis vil sige fra produktionsapotekerne via
Bang & Tegner. Magistrelle leegemidler frem-
stilles som hovedregel af sygehusapotekerne
selv, men kan ogsé indkebes fra private apo-
teker. : ‘
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Pr. 1. januar 1982 var der 15 sygehusapo-
teker. De senest etablerede sygehusapoteker
er indrettet med meget beskedne muligheder
for egenproduktion, medens nogle af de ovri-
ge sygehusapoteker har en meget betydelig
produktionskapacitet.

Der er registreret ca. 1.200 praparater —
opdelt i dispenseringsformer og styrker — ef-
ter legemiddellovens § 49 til fremstilling pa
apoteker og sygehusapoteker. Antallet af ma-
gistrelle produkter kendes ikke, men antages
normalt at udgere 2-5 pct. af de private apo-
tekers omsaetning. For sygehusapotekernes
vedkommende antages de magistrelle lege-
midler at udgere en noget storre del af om-
setningen.

Apotekernes og sygehusapotekernes samle-
de produktion af legemidler indberettes ikke
til sundhedsstyrelsen og indgar ikke fuld-
stendigt i Dansk Lagemiddelstatistik — for
apotekernes vedkommende mangler en del
produkter, og sygehusapotekerne indgér ikke.
Sundhedsstyrelsen modtager arligt oplysnin-
ger om sygehusapotekernes omsetning, men
omsatningen er ikke delt op i legemiddel-
omsatning og oms&tning af andre varer, li-
gesom der ikke er foretaget en opdeling i
feerdigindkebte varer og egenproduktion.
Som nevnt tidligere varierer omfanget af de
enkelte sygehusapotekers produktion betyde-
ligt, og de foreliggende omsaetningsoplysnin-
ger indeholder ikke oplysninger, der gor det
muligt at komme med precise tal vedrerende
sygehusapotekernes egenproduktion. Skens-
massigt antager sundhedsstyrelsen, at syge-
husapotekernes egenproduktion inkl. reagen-
ser m.v. udger 30-35 pct. af omsatningen,
svarende til, at veerdien af sygehusapoteker-

nes produktion udgjorde ca. 125 mill. kr. i

1980. Til sammenligning kan det oplyses, at
vaerdien af apotekernes egenproduktion i
1980 udgjorde ca. 450 mill. kr.

Da omfanget og arten af sygehusapoteker-
nes legemiddelfremstilling ikke er narmere
kendt, gennemforte sundhedsstyrelsen pa
indenrigsministeriets foranledning i foraret
1980 en undersogelse af sygehusapotekernes
produktion i 1978 og 1979. Resultatet af un-
dersogelsen forehgger i en detaljeret rapport.

Produktionen. er i rapporten gjort op i
mangde, dvs. styk, kilo eller liter, og arten er
inddelt efter leegemiddelformer, dvs. tablet-
ter, infusionsvasker, salver m.m. Hovedresul-
tatet af undersogelsen fremgar af nedenstden-
de tabel.

Infusions- og skyllevaesker, dialyseveasker
og rentgenkontrastmidler er eksempler péa
leegemiddelformer, der fortrinsvis anvendes
pa sygehuse (»sygehusspecifikke« legemid-
ler).

For s& vidt angar infusions- og skylleva-
sker antages produktionen pa sygehusapote-
kerne at vere af samme omfang som. pro-
duktionen pa produktionsapotekerne, mens
langt det vasentligste forbrug af dialysevea-
sker fremstilles pd sygehusapotekerne. For
tabletproduktionens vedkommende var syge-
husapotekernes produktion —~ ca. 34 mill. stk.
i 1979 — kun af ringe omfang sammenlignet
med den centraliserede apoteksproduktion,
hvor der i 1979 produceredes ca. 800 mill.
stk. tabletter.

" Bortset fra det her navnte er sundhedssty-
relsen og indenrigsministeriet ikke i besiddel-
se af oplysninger, der gor det muligt at sam-
menligne arten og omfanget af sygehusapote-
kernes produktion med apotekernes produk-
tion af legemidler.



2045

Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed

2046

Sygehusapotekernes produktion 1978 og 1979

I.  Ikke-sterile l&gemidler:
A. Doserede leegemidler

Tabletter.................... e
Suppositorier (stikpiller)..............
Afdelte pulvere ...... e,

B. Flydende lzgemidler:

(safter, miksturer m.v.) ...............

- C. Cremer, salver m.v.
. D. Andre leegemidler .

(pulvere, puddere, granulater m.v.).. ..

II.  Sterile leegemidler:

A. Infusions- og skyllevaesker............

B. Injektionsvesker, gjendraber,

gredraber m.v. ... ... ... ...

C. Cremer, salver m.v.
D. Dialysevesker

II1. Andre varer:

REAgenSer ............ccceeeeeriii ...
Desinfektionsmidler......................

Sporgsmdl 7:
Udvalget onsker ministerens kommentarer

til de henvendelser, udvalget har modtaget
vedrerende lovforslaget.

Besvarelsen er opfort som underbilag til de
pageeldende henvendelser.

Sporgsmadl 8:

Ministeren bedes redegore for den svenske
apotekerordning angéende distriktsapoteker,
samt om en oml@gning og eventuel nedleg-
gelse har betydet en lengere ventetid for
kunderne i forbindelse med ekspeditionen af
medicinalvarer.

Svar:

Apotekervasenet i Sverige har siden 1971
veeret drevet af A/S Apoteksbolaget, hvori
staten ejer aktiemajoriteten.. Under bolaget
herte i 1980 732 apoteker og apoteker pa
sygehuse med salg til publikum og 37 apote-
ker pé sygehuse, der kun leverede til sygehu-
se. Hertil kom 31 sygehusapoteker, ligeledes
kun med leverancer til sygehuse, som ejes og
drives af Stockholms ldns landsting. Siden
1971 er der oprettet 135 apoteker og nedlagt

1978 1979

38,3 mill. stk. 34,4 mill. stk.

.......... 180.000 stk. 180.000 stk.
.......... 30.000 stk. 30.000 stk.
.......... 407300 kg . 405.900 kg
.......... 44.800 kg 44.200 kg
.......... 2500 kg 2.500 kg

1.595.500 liter  1.591.400 liter
40.200 liter
3.600 kg
687.600 liter

40.300 liter
3.700 kg
667.600 liter

295.100 kg/liter  297.000 kg/liter
1.246.200 kg 1.378.900 kg

26 (hovedsagelig i de centrale dele af byer-
ne), ligesom flere apoteksenheder er flyttet til
nye adresser.

Apoteksbolagets apoteker er driftsmassigt
opdelt i 6 apoteksregioner omfattende et an-
tal lin (amter). I 1979 er gennemfort en
yderligere opdeling af apotekerne i 66 apo-
teksgrupper, hver dekkende ét eller flere sy-
gehusdistrikter og omfattende ca. 10
apoteksenheder hver. Apoteksgrupperne skal
muliggere en bedre tilpasning af apoteksen-
hedernes udrustning og servicetilbud til be-
hovet i lokalomradet, forbedre den ekonomi-
ske styring af enhederne og i evrigt danne
baggrund for lesning af visse fellesopgaver
som f.eks. legemiddelkomitéarbejde, syge-
husservice, information og uddannelse af
personale.

Der er i Sverige gennemfort en storre dif-
ferentiering i apoteksenhedernes indretning,
opgaver og serviceniveau, end tilfaeldet er i
Danmark. Séledes findes bl.a. serligt sma
enheder med indskrenket lagemiddelsorti-
ment, der. er fastsat efter dreftelse med den
tilherende »vardscentral«. Hvad angar ind-
retninger til fremstilling af legemidler, er
ligeledes gennemfert en differentiering.
Fremstilling af farmaceutiske specialiteter
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foregar ikke pa apotekerne. Fremstilling af
magistrelle leegemidler til den enkelte forbru-
ger foregar pa dertil indrettede serviceapote-
ker, hvoraf der i alt findes 4 i hele landet.
Simple sammenblandinger af veasker og lig-
nende kan dog foretages af de fleste af bola-
gets apoteksenheder.

Indenrlgsmmlsterlet og sundhedsstyrelsen
er ikke i besiddelse af materiale, der belyser
spergsmilet, om omlagningen i apoteks-
strukturen har medfort l&ngere ventetider for
publikum. Det ma konstateres, at antallet af
apoteksenheder er blevet foreget samtidig
med, at en oget differentiering har fundet
sted. Undersogelser, foretaget. af apoteksbola-
get, har vist, at den enskede vare fandtes pé
lager i 97-98 pct. af de foretagne ekspeditio-
ner. Hvad angir spergsmaélet om ventetider
for publikum ved receptekspedition, er man
ikke bekendt med undersegelser herom. Det
kan imidlertid oplyses, at receptekspedi-
tionsproceduren er under omlegning pad en
stor del af de svenske apoteker i forbindelse
med indforelse af EDB-teknik. Andringerne
har bl.a. til formal at simplificere recepteks-
peditionsgangen og forkorte ekspeditionsti-
den samt at forbedre kundeservicen (sékaldt
»snabb-receptur«). Sundhedsstyrelsen har
oplyst, at det efter styrelsens kendskab til
forholdene bl.a. indgir som maélsatning for
projektet, at 80 pct. af recepterne skal kunne
ekspederes pa hejst 5-8 minutter.

Ekspeditionstiden for recepter pé magi-
strelle legemidler, som skal fremstilles pa
serviceapotekerne, er én til flere dage, athan-
gigt af leegemidlets art, og udlevering til pub-
likum af disse specielle leegemidler tager si-
ledes i almindelighed leengere tid, end tilfel-
“det er her i landet.

Sammenfattende kan anfores, at mens det
danske apotekssystem bygger pa personlige
bevillinger til de enkelte apoteker, er det
svenske system indrettet saledes, at stort set
al apoteksdrift er samlet under en central
ledelse, hvilket giver grundleggende forskelle
i udgangspunkterne i de to landes apotekssy-
stem, om end disse i henseende til baggrund,
historisk udvikling m.m. m& siges at vere
neart beslegtede.

Sporgsmdl 9:

Vil ministeren mden lovforslagets vedta-
gelse foretage en uvildig ekonomisk underse-

gelse af sygehusapotekernes driftsckonomi
og kalkulationer?

Svar:

Det er pa side 42 i bemwrknmgeme til
lovforslaget anfert, at det er - hensigten at
gennemfore en narmere undersogelse af sy-
gehusapotekernes ekonomi m.v. Det er dog
samtidig preciseret, at undersogelsen ikke
kan forventes umiddelbart at kunne anven-
des som sammenligningsgrundlag til bedem-
melse af de enkelte sygehusapotekers ekono-
mi i forhold til de private apotekers, men at
den vil kunne tjene som grundlag for en me-
re generel samfundsekonomisk vurdering af
sygehusapotekernes omkostiingsforhold sa-
vel for amtskommunerne som for indenrigs-
ministeriet og sundhedsstyrelsen.

Ved den samfundsekonomiske vurdermg
af sager om oprettelse af sygehusapoteker ma
der pa den ene side tages hensyn til, at op-
rettelsen af sygehusapoteker betyder en ind-
skenkning af de private apotekers omset-
ningsgrundlag, hvilket — alt andet lige — vil
kunne virke fordyrende pa den evrige laege-
middeldistribution. P4 den anden side mi
overvejelser om gkonomiske fordele for en
sygehuskommune ved oprettelse af et syge-
husapotek ogsa indgé i vurderingen.

Ud over vurderingen af de ekonomiske
konsekvenser for henholdsvis det private
apotekerveesen (sével i-almindelighed som
for apotekerne i det konkrete omride) og
sygehuskommunen, vil ogsé servicemassige
betragtninger indgd i beslutningsprocessen.
Dette gzlder i relation bade til den betjening
og forsyning, som ydes af de private apote-
ker, og til den serviceforbedring, som opret-
telse af sygehusapotek kan betyde for et sy-
gehus. .
Den i bemerkningerne til lovforslaget
nzvnte undersogelse af sygehusapotekernes
okonomi ma ses som et led i gennemforelsen
af lovforslaget, saledes at den kan indgd som
en del af det samlede beslutningsgrundlag
ved tilretteleggelsen. af leegemiddeldistributi-
onen pa det nye lovgrundlag. P4 baggrund
heraf finder indenrigsministeriet ikke anled-
ning til at lade et nyt lovgrundlag afvente en
undersogelse. Indenrigsministeriet vil imid-
lertid, sa snart som det er muligt, pibegynde
arbejdet med tilretteleeggelse af den navnte
undersogelse. '
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Sporgsmdl 10: :

Hvor mange af de personer, der inden for
de sidste 5 &r har fiet bevilget apotekerbevil-
ling, har forinden vaeret ansat inden for
sundhedsstyrelsen?

Svar:

I'5 ars perioden 1977-81 blev i alt 77 per-
soner udnavnt til apotekere. Af disse var 6
ved udnevnelsen ansat i stillinger under
sundhedsstyrelsen, herunder 5 som farmaceu-
tisk visitator og 1 som laboratorieforstander

Provisor pd apotek og sygehusapotek. ..........

Sygehusapoteker

Rektor for apoteksassistentskolen

Farmaceutisk visitator
Laboratorieforstander

Sporgsmdl 11:

Ministeren bedes redegere for den tvistig-
hed, der er indbragt for monopoltilsynet an-
giende apotekernes indkeb.

Svar:

Indenrigsministeriet har fra monopoltilsy-
net modtaget folgende redegerelse for den
sag vedrorende et oplag til en samlet distri-

bution af farmaceutiske specialiteter, der er .

forelagt for tilsynet:

»Leverancerne af fabriksfremstillede far-
maceutiske specialiteter til de 314 private
apoteker varetages af de 4 specialitetsgrossi-
ster, medens de 15 sygehusapoteker hovedsa-
gelig forsynes ved direkte leverancer fra fa-

...............................

Direktor for DAK-laboratoriet.................

.........

..........................

..........................

ved sundhedsstyrelsens farmaceutiske labora-
torium. (Nogle af de udnzvnte provisorer
fungerede ved udnavnelsen som apoteksbe-
styrer, dvs. de var ansat af sundhedsstyrelsen
til at drive et ledigt apotek i en overgangspe-
riode. Disse midlertidige ansattelsesforhold
er dog ikke i den givne sammenhang betrag-
tet som ansettelse inden for sundhedsstyrel-
sen). '

Nedenfor er til orientering anfort en over-
sigt over samtlige de stillinger, som de ud-
nevnte apotekere blev rekrutteret fra:

................................. . 60
................................. 2
................................. 62
................................. 1
................................. 2
................................. 1
................................. 1
....................... 1
................................. 6
................................. 5
................................. 1
................................. 6
................................. 1
................................. 1
.............................. 1
................................. 77

brikker og importvirksomheder. Der finder
dog ogsé leverancer sted til sygehusapoteker-
ne fra grossisterne. Det drejer sig om en min-
dre andel af sygehusapotekernes forbrug,
men desuagtet om daglige leverancer af min-
dre partier af et stort antal forskellige prapa-
rater.

Medens de private apoteker indkeber far-
maceutiske specialiteter til den til sundheds-
styrelsen anmeldte apoteksindkebspris, ind-
keber sygehusapotekerne i almindelighed for
sd vidt angér de direkte leverancer til gros-
sistindkebspris, der i gennemsnit er ca. 9 pct.
lavere end apoteksindkebsprisen. 1 en rekke
tilfelde har sygehusapotekerne herudover
gennem sarlige aftaler opnaet veasentlige ra-
batter pa grossistindkebspriserne. Disse afta-

129 Udvalgenes betenkninger m.m. (undt. finans- og tillegsbev.lovforslag).
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ler er i de senere ar i et vist omfang formid-
let af Direktoratet for Statens Indkeb.
111980 aftog de davarende 14 sygehusapo-
teker farmaceutiske specialiteter til et samlet
beleb pa ca. 240 mill. kr. Heraf udgjorde de
direkte leverancer ca. 119 mill. kr. og gros-
sistleverancerne ca. 5 mill. kr. Til sammenlig-
ning kan anferes, at den samlede omsaatnmg
af farmaceutiske specialiteter i 1980 var 1.234
mill. kr. (alle tallene er malt i apoteksind-
kebspriser).

Brancheforeningerne ‘MEDIF (Foreningen
af Medicininporterer), MEFA (Foreningen af
Medicinfabrikanter), MEGROS (Foreningen
af Medicingrossister) og Danmarks Apoteker-
forening onsker nu at foretage en @ndring i
dette leveringsmeonster, idet det er hensigten,
at alle leverancer skal ske gennem grossister-

Merudgift for det offentlige...................
Leveranderernes mindre indtegt..............
Grossisternes meravance. ............oo.oeeeeen-
Mindre udgift for private forbrugere ..........

Tilsynet har endnu ikke taget stilling fil
forslaget. Ved bedemmelsen af forslaget i
relation til monopollovens bestemmelser ma
det overvejes, om det kan antages at ville
medfere urimelige virkninger. Det ma herved
bl.a. vurderes, om oml®gningen for én ke-
bergruppe forer til priser, der ikke er rimeligt
omkostningsmeassigt begrundede sammenlig-
net med priserne for andre kebergrupper.
Der vil derimod ikke kunne geres indgreb
mod en aftale alene med den begrundelse, at
den @ndrer bestaende forhold. Heller ikke en
forhojelse :af priserne for en kebergruppe

kan give anledning til indgreb, medmindre’

det godtgores, at forhejelsen — bedemt pé
baggrund af kebergruppens indkebsforhold —
medforer en urimelig forskelsbehandling i
forhold til andre kebergrupper. Tilsynet un-
dersoger derfor i ejeblikket blandt andet, om
den rabat, der hidtil er ydet til sygehusapote-
kerne, -er sagligt begrundet i indkeb, der er
lagt til rette p& en mere hensigtsmessig made
end de private apotekers indkeb.«
Indenrigsministeriet har i en udtalelse af 3.
juni 1981 over sagen bla. anfert over for
monopoltilsynet, at der ikke i apotekerloven
er fastsat nogen regulering af hverken apote-

ne, og at prisen for alle apotekernes vedkom-
mende »skal vare.den af leveranderen fast-
satte, til. sundhedsstyrelsen ‘anmeldte og af

monopoltilsynet kontrollerede mdkﬂbspns
for apoteker (AIP).« .

Systemet skal vare tvungent sa]edes at
leveranderer, som fortsat vil levere direkte til
sygehusapotekerne, vil blive afskaret fra at fa
distribueret deres varer gennem gr0551sterne

Forslaget vil medfere en fordyrelse af sy-
gehusapotekernes indkeb og en bllhggﬂrelse
af forbrugernes udgifter. Endvidere vil for-
slaget medfore besparelser pa levermgsom-
kostningerne for producenterne og impor-
tererne og-en merudgift ved grossistdistribu-
tionen. Ifelge de udarbejdede skitser antages
omlzgningen af priserne at fa folgende net-
tovirkninger:

4,6 mill. kr.
3,6 mill. kr.
+5,1 mill. kr.
- =3,1 mill. kr.

-0

kernes eller sygehusapotekernes indkebska-
naler, og at apotekerloven for sd vidt mé an-
ses at veaere neutral med hensyn til, om afta-
len vil kunne have urimelige virkninger. Det
samme er tilfzeldet for s& vidt angar forslaget
til lov om apoteksvirksomhed.

Sporgsmal ]2:
Hvad er arsagen til, at MEFA ikke har
faet forelagt 3. lovudkast til udtalelse?

Svar: : :
1 1978 udsendte indenrigsministeriet et 1.
udkast til en ny apotekerlov til udtalelse hos
en bred kreds af myndigheder og organisati-
oner, herunder MEFA. Da en rekke af sva-
rene stillede sig afvisende eller negative over
for dele af udkastets opleg; udsendte inden-
rigsministeriet i- oktober 1980 efter omfatten-
de og langstrakte dreftelser og forhandlinger
med organisationerne m.v. et nyt-2. udkast til
udtalelse hos samtlige bererte organisationer.-
Med henblik pa‘at imedekomme nogle af
Danmarks. . Apotekerforening fremsatte cen~
trale og principielle indvendinger mod lov-
forslagets opleg vedrerende apoteksproduk-
tionens tilretteleggelse udarbejdede - inden-




2053

2054

rigsministeriet i oktober 1981 et nyt 3. ud-
kast, der alene adskilte sig fra oktober 1980-
udkastet for sd vidt angar den del af udka-
stet, der vedrerer apoteksproduktionen.

Indenrigsministeriet har i besvarelsen af
udvalgets sporgsmil 3 (se underbilaget til
bilag 2) nermere redegjort for de indbyrdes
uforenelige interesser, der gor sig gzldende
med hensyn til det legale grundlag for apo-
teksproduktionen. Dels p& baggrund af de
eksisterende interessemodsetninger, dels pa
baggrund af organisationernes tidligere frem-
satte skriftlige og mundtlige tilkendegivelser
vedrerende apoteksproduktionen vurderede
indenrigsministeriet i oktober 1981, at en for-
nyet »bred« heringsrunde nappe kunne for-
ventes at ville bidrage til en tilnermelse af
de indbyrdes modstridende synspunkter. In-
denrigsministeriet fandt det dog naturligt og
rimeligt, at de parter, der var direkte berort
af reglerne om apoteksproduktionen, nemlig
for apotekernes vedkommende Danmarks
Apotekerforening og for sygehusapotekernes
vedkommende Amtsradsforeningen og Ko-
benhavns og Frederiksberg kommuner, fik
lejlighed til at komme med en sidste kom-
mentar.

Sporgsmal 13: ,

I sin fremsattelsestale omtaler ministeren,
at »en rakke forskellige offentlige underso-
gelser og redegorelser inden for apoteksom-
ridet har pavist svagheder og uklarheder ved
det nu snart 30 ar gamle lovgrundlag«.

Hvilke undersegelser og redegorelser hen-
viser ministeren til og hvilke svagheder og
uklarheder taenkes der pa? :

Svar:

Kritikken af det gzldende lovgrundlag,
siledes som den er nevnt i fremszttelsesta-
len, har is®r samlet sig om tre punkter,

1. Detaildistributionen af leegemidler

I betenkning nr. 725 er det et gennémga-
ende tema, at den manglende strukturudvik-

ling inden for omradet i hoj grad kan fores

tilbage til den mangel pa fleksibilitet, som
- bevillingssystemet i dets nuverende udform-
ning er karakteriseret ved, jfr. betenkningen
side 16-19, 111-112 og 148.

I betenkningen om besparelser og struk-
tureendringer pad legemiddelomradet, afgivet

Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed

i 1980 af et af socialministeren nedsat ud-
valg, pépeges det, at en strukturrationalise-
ring med deraf felgende ressourcebesparelser
kun har ringe mulighed for at sld igennem
inden for den nuvarende apoteksstruktur,
jfr. betenkningens side 1, 2 og 14.

I rigsrevisionens beretning fra 1981 til
statsrevisorerne om de ekonomiske og admi-
nistrative relationer mellem staten og apote-
kerne fremhzves det geldende apotekerbe-
villingssystem som en af de vasentligste hin-
dringer for en langsigtet strukturrationalise-
ring, jfr. beretningens side 9.

2. Apoteksproduktionen

Betenkning nr. 725 peger p4, at den sted-
fundne centralisering inden for apotekspro-
duktionen, der ikke har varet forudsat i den
geldende apotekerlov, rejser nogle uafklare-
de spergsmal om, hvorledes produktionsaf-
delingernes stilling er i relation til lovgivnin-
gen og derunder serlig til bevillingssystemet.
Behovet for en ekonomisk og organisatorisk
adskillelse mellem den centraliserede og den
decentrale apoteksproduktion og for en af-
klaring af apoteksproduktionens konkurren-
cemessige stilling betones kraftigt, jfr. be-
tenkningen side 119-124 og 128-131.

I monopoltilsynets rapport fra 1978, lege-
middelbranchen, konstateres en konflikt mel-
lem monopol- og prislovgivningens princip-
per for prisberegning og de i medfer af apo-
tekerlovens § 30 i medicintaksten fastsatte
prisbestemmelser, jfr. rapporten side 226-233
og 245-248.

Betenkningen om besparelser og struk-
turendringer pa laegemiddelomradet finder
det ud fra konkurrencemessige og rationali-
seringsmaessige hensyn velbegrundet at ad-
skille apotekernes produktionsvirksomhed
fra distributionsfunktionen, jfr. betanknin-

gen side 12.

[ rigsrevisionens rapport papeges det, at
udviklingen i retning af koncentrering af
apoteksproduktionen rejser nogle principielle
- og uafklarede — spergmél om produktions-
apotekernes stilling inden for lovgivningen,

herunder hvorvidt apotekerforeningens rolle

er forenelig med den geldende forudsatning
om, at det er den enkelte apoteker, som er
ansvarlig for apotekets indretning og drift
m.v., jfr. beretningen side 14 og 62.
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3. @konomi

Betenkning nr. 725 finder, dels at det gzl-
dende afgifts/tilskudssystem hverken for den
enkelte apoteker eller for systemet som si-
dant rummer tilstreekkelige incitamenter til
en streng okonomisering, dels at udviklingen
er lobet fra det i loven fastlagte afgiftssystem,
hvilket bl.a. indebzrer en tiltagende, men
utilsigtet spredning i apotekernes indkomster
i takt med takstforhejelserne. Det pavises
endvidere i betzenkningen, at visse indtagter
og udgifter ved apoteksdriften holdes uden
for regnskabsaflaeggelsen, der saledes ikke
viser et i ekonomisk henseende »rigtigt« bil-
lede af apoteksdriften. Der henvises til be-
tenkningen side 34-40, 41-46, 142-145,
198-200, 223-230 og 240-248.

I beteenkningen om besparelser og struk-
tureendringer pa lagemiddelomradet betones
behovet for, at nye prisfastsattelsesmetoder i
hojere grad end de galdende kan sikre apo-
tekernes omkostningsbevidsthed, betznknin-
gen side 13-14.

I rigsrevisionens beretning fremhaves det,
at udviklingen i hej grad er lebet fra det nu-
verende komplicerede afgiftssystem, hvilket
bl.a. har medfert en utilsigtet stor spredning i
apotekernes indkomster og en ringe tilskyn-
delse for apotekerne til at udvise omkost-
ningsbevidsthed. Det fremhaves endvidere,
at det geldende regnskabssystem for apote-
kerne hviler p& nogle forudsetninger, som i
dag ma anses for illusoriske, jfr. beretningen
side 21, 24, 41-42 og 63-64.

Sporgsmal 14:

I sin fremsattelsestale nevner ministeren,
at han pa vesentlige punkter deler de syns-
punkter, der er fremkommet i en rekke rede-
gorelser om apoteksomradet. Hvilke »ve-
sentlige« punkter teenkes der pa?

Svar:

I besvarelsen af udvalgets spergsmél 13 er
der kortfattet redegjort for en rakke af de
vaesentligste punkter, hvor forskellige offent-
lige undersogelser og redegorelser har pévist
svagheder ved eller rettet kritik mod det gel-
dende lovgrundlag.

Indenrigsministeriet er enig i, at der er
behov for at tage stilling til de navnte
hovedemner og for at justere en raekke af de
regler, der har veeret kritiseret.

Sporgsmadl 15:

Udvalget udbeder sig ministerens kom-
mentar til rigsrevisionens beretning til stats-
revisorerne i november 1981 om de ekono-
miske og administrative relationer mellem
staten og apotekerne.

Svar:

Rigsrevisionens beretning fra november
1981 om de okonomiske og administrative
relationer mellem staten og apotekerne er
afgivet i henhold til § 17, stk. 2, i rigsrevisor-
loven (lov nr. 321 af 26. juni 1975).

Ifolge § 18 i loven fremsender statsreviso-
rerne med deres eventuelle bemarkninger de
beretninger, der er navnt i § 17, til folketin-
get og vedkommende minister, i dette tilfeel-
de indenrigsministeren. Inden for 4 maneder
efter statsrevisorernes fremsendelse af en be-
retning skal ministeren, jfr. lovens § 18, stk.
2, afgive en redegerelse til statsrevisorerne
for de foranstaltninger og overvejelser, som
beretningen har givet anledning til.

Beretningen var endnu ikke fremsendt fra
statsrevisorerne pd det tidspunkt, indenrigs-
ministeriet modtog spergsmal 15 fra kommu-
naludvalget.

Da der som navnt i r1gsrev1sorloven er
fastsat en serlig procedure, hvorefter inden-
rigsministeren skal kommentere rigsrevisio-
nens beretning over for statsrevisorerne, vil
det efter indenrigsministeriets vurdering ikke
veere rigtigt, at beretningen forinden kom-
menteres til anden side, men indenrigsmini-
steriet vil til sin tid fremsende eksemplarer af
redegorelsen til. statsrevisorerne til oriente-
ring for kommunaludvalget.

Sporgsmdl 16:

Hvor mange apoteker vil efter lovforslaget
ikke have et tilstreekkeligt driftsekonomisk
grundlag?

Svar:

Det er et grundleggende princip i lovfor-
slaget — siledes som det ogsd er det i den
geldende apotekerlov — at der pa legemid-
delforsyningsomradet onskes sikret befolk-
ningen et rimeligt ensartet serviceniveau i
hele landet til ensartede forbrugerpriser pé
samme legemiddel. Opretholdelsen af disse
principper indeberer at der til stadighed vil
vaere apoteksenheder, der ud fra en private-
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konomisk synsvinkel ikke vil vare rentable.
Set ud fra en privatekonomisk vurdering in-
debarer lovforslaget ingen @ndringer i antal-
let af sddanne apoteksenheder.

"~ Sével det geldende som det i lovforslaget
foresldede nye afgifts/tilskudssystem tilsigter
at tilvejebringe en ordning, der gor det mu-
ligt at drive apotek de steder, hvor det af
hensyn til befolkningens legemiddelforsy-
ning skennes rimeligt, uanset at der ud fra
en snaver driftsekonomisk vurdering ikke er
et tilstreekkeligt ekonomisk grundlag herfor.
Det foresldede nye afgifts/tilskudssystem har
herudover til formal at tilvejebringe en storre
grad af udligning af apotekernes overskud og
dermed en mindre spredning i apotekernes
indkomster end den, der folger af den gezl-
dende udligningsordning.

Til illustration af apotekernes overskuds-,
udbytte- og omsatningsforhold er der udar-
bejdet 3 bilag. Bilag 1 illustrerer overskuds-
forholdene efter det galdende regnskabs-

grundlag for indregning af afgifter/tilskud
eller refusioner. Bilag 2 illustrerer udbyttefor-
holdene efter indregning af afgifter/tilskud,
samt huslejetilskud m.v. i henhold til gzlden-
de regler. Bilag 3 illusterer udbytteforholdene
efter indregning af afgifter/tilskud, samt hus-
lejerefusion, i henhold til lovforslaget.

Beregningerne er alle foretaget pa bag-
grund af apotekernes 1980-regnskaber, idet
dog produktionsapotekerne (16) og 2 nedlag-
te apoteker er udeladt. Udeladelsen af pro-
duktionsapotekerne m.v. @ndrer dog ikke
billedet veesentligt.

Specielt for sa vidt angdr bilag 3 skal det
bemerkes, at de anvendte 1980-regnskaber er
korrigeret i overensstemmelse med bemeerk-
ningerne herom i lovforslaget (zndrede
rabatregler, indregning af leveranderkredit,
pensionsudgifter m.v.). Herudover er der fo-
retaget prisjusteringer, der sigter til, at apote-
kerne kan opna niveauet for det tilsigtede
gennemsnitlige udbytte for 1980.
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Bilag 1

Overskuds- og omsaetnmgsforhold for apotekerne efter geldende regnskabsregler for mdregnmg
af afgifter/tilskud — 1980-regnskaber

a) Apotekernes gennemsnitlige overskud fordelt efter oh‘nsaetning:

. Gennemsnitligt
O;lislftﬂlfg Antal apoteker oveiikud £
0-2 3 =+ 57.188
2-3 9 11.049
3- 4 32 32.799
4- 5 45 145.748
5-6 49 136.371
6- 7 44 161.135
7- 8 35 175.193
89 19 316.522
9-10 16 535.897
10-11 25 441.997
11-12 8 395.376
12-13 4 471.940
13-14 2 754.647
14— 11 656.110
I alt 302 221.376

b) Antal apoteker fordelt efter overskud

Overskud
1.000 kr.

Antal apoteker

- 0

0- 50

50-150

150-250

250-350
350-

58
22
53
53
31
85

302
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Bilag 2

Udbytte- og omsztningsforhold for apotekerne efter indregning af afgifter/tilskud (ekskl.

ekstraordinzre tilskud) i henhold til gzldende regler — 1980-regnskaber

a) Apotekernes gennemsnitlige udbytte fordelt efter omsatning:

. ' Gennemsnitligt
Omisfft{::‘g Antal apoteker udlt()rytte £
0-2 3 130.995
2-3 9 165.260
3- 4 32 155.065
45 45 211.030
5-6 49 185.788
6- 7 44 186.856
7- 8 35 180.318
8-9 19 248.271
9-10 16 356.661
10-11 25 274.943
11-12 -8 192.402
12-13 4 177.200
13-14 2 327.638
14— 11 134.034
I alt 302 204.139

b) Antal apoteker fordelt efter udbytte (ekskl. ekstraordinert tilskud)

‘Udbytte
1.000 kr.

Antal apoteker

- 0

0- 50

50-150

150-250

250-350
350-

16
18
60
108
66

34
302
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Bilag 3

Udbytte- og omsztningsforhold for apotekerne efter indregning af afgifter/tilskud (ekskl.

eventuelt ekstraordinzert tilskud) i henhold til lovforslaget — 1980-regnskaber

(regnskabskorrigeret i overensstemmelse med bemzarkningerne herom i lovforslaget, samt

prisjusteret)

a) Apotekernes gennemsnitlige udbyrte fordelt efter omsatning:

Gennemsnitligt

Oxisleftﬁglg Antal apoteker udlli?/tte
0-2 3 182.117
2-3 9 208.068
3-4 32 193.203
4- 5 47 242.425
5-6 47 227.083
6- 7 47 212.154
7- 8 32 222.198
8-9 20 274.286
9-10 16 346.812
10-11 24 285.196
11-12 8 236.032
12-13 5 291.130
13-14 2 377.846
14— 10 219.548

I alt 302 238.154

b) Antal apoteker fordelt efter udbytte (ekskl. eventuelt ekstrabrdinaert tilskud)

Udbytte
1.000 kr.

Antal apoteker

- 0

0- 50

50-150

150-250

250-350
350-

7
6
59
94
87
49

302
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Sporgsmdl 17:

Hvor mange selvstndige apoteker er ned-
lagt igennem de seneste 20 ar, og hvor man-
ge apoteksfilialer og apoteksudsalg er opret-
tet inden for samme periode?

Svar:

Antallet af apoteker, apoteksfilialer og
apoteksudsalg i perioden 1962-81 fremgar af
bilaget til svaret.

Antallet af selvstendige apoteker er pr. 1.
januar 1982 314. 1 perioden 1962-81 er antal-
let af selvsteendige apoteker reduceret med
37, idet der er nedlagt 47 apoteker og opret-
tet 10 apoteker. Af de 37 nedlagte apoteker
var 23 beliggende i1 hovedstadsomradet*),
(heraf 20 i Kebenhavns og Frederiksberg
kommuner), 6 i provinsbyer og 18 i landdi-
strikter. Af de nyoprettede apoteker er 6 be-
liggende i hovedstadsomrédet uden for Ke-
benhavns og Frederiksberg kommuner og 4 i

provinsbyer.

Den forste apoteksfilial blev oprettet i
1972 og pr. 1. januar 1982 er der i alt 26
apoteksfilialer. 14 af apoteksfilialerne er op-

rettet i forbindelse med nedleggelse af selv-
stendige apoteker, | filial er oprettet i for-
bindelse med flytning af et apotek, medens
de resterende 11 apoteksfilialer er oprettet
som nye apoteksenheder. Af de 26 filialer er
7 beliggende i hovedstadsomradet (uden for
Kebenhavns og Frederiksberg kommuner), 4

-er beliggende i provinsbyer og 14 i landdi-

strikter.

Antallet af farmaceutbetjente enheder er
saledes i perioden 1962-81 reduceret med. i
alt 11, deraf 10 i hovedstadsomradet. Inden
for hovedstadsomradet er der sket betydelige
endringer i enhedernes placering, idet der i
Kebenhavns og Frederiksberg kommuner er
nedlagt 20 enheder, medens der i det ovrige
hovedstadsomrdde er nedlagt 3 enheder og
oprettet 13 enheder.

De forste apoteksudsalg er oprettet i mid-
ten af 1950erne; der er ikke i sundhedsstyrel-
sen udarbejdet arlige opgerelser over antallet
af apoteksudsalg for 1969, hvor antallet var
27. 1 1962 var der ca. en halv snes apoteks-
udsalg, og antallet pr. 1. januar 1982 er 89,
sdledes at der i perioden 1962-81 er oprettet
i alt ca. 80 apotekudsalg.

*) Hovedstadsomradet omfatter Kebenhavns, Roskilde og Frederiksborg amtskommuner samt Keben-

havns og Frederiksberg kommuner.
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Bilag

Antal apoteker, apoteksfilialer og apoteksudsalg i perioden 1962-81 -

Pr. 1. januar

Apoteker i drift

Apoteksfilialer i Apotekudsalg i
drift drift

Sporgsmal 18:

I sin fremsattelsestale navner ministeren,
at der har veret forstdelse for lovforslaget
hos de faglige organisationer. Hvilke faglige
organisationer hentydes der til?

Svar:

I fremsettelsestalen, jfr. folketingets for-
handlinger spalte 1590-91, hedder det:

»Der er grund til at fremheve, at det dan-
ske apotekssystem er veludbygget og velfun-
gerende og i alt vasentligt — i hvert fald be-
domt ud fra de fa klager og den beskedne
kritik, som myndighederne modtager — fun-
gerer til befolkningens tilfredshed.

Det er meget vigtigt, at denne del af sund-
hedssektoren bevares som velfungerende;
men det er ikke ensbetydende med, at der
ikke er behov for en modernisering og juste-
ring af lovgrundlaget pd en raekke punkter,
hvilket ogsa er erkendt fra mange sider, her-
under fra de faglige organisationer pd omra-
det«.

351
352

354

353

351

351

352

352 27

352

349 32

348 ' 40

342 2 48

337 4 50 . -
333 6 59

330 1 _ 62

323 15 ' 63

322 16 73

320 20 80

319 23 86

317 25 87

314 26 89

Danmarks Apotekerforening, Dansk Far-
maceutforening og Danske Apoteksteknike-
res Forening har alle tilkendegivet over for
indenrigsministeriet, at det galdende lov-
grundlag ogsa efter organisationernes opfat-
telse pd en rakke punkter er utidssvarende,
og at der, siledes som det er nzvnt i den
ovenfor citerede passus fra indenrigsministe-
rens fremsattelsestale, er behov for en mo-
dernisering og justering af lovgrundlaget pa
en rekke punkter. De navnte organisationer
har ligeledes gentaget denne opfattelse i de-
res henvendelser til folketingets kommunal-
udvalg.

Sporgsmadl 19:

Udvalget udbeder sig ministerens definiti-
on pa »rimelige ekonomiske vilkar« for apo-
tekerne.

-Svar:

Vurderingen af de ekonomiske vilkar for
apotekerne indgar i flere sammenhange — og



2069

Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed

2070

ofte i samspil med flere vurderingsforudsat-
ninger. De okonomiske vilkir skal saledes
eksempelvis — som en af flere faktorer — vur-
deres konkret i forbindelse med overvejelsen
omkring oprettelse og nedleggelse af
apoteksenheder og mere generelt i forbindel-
se med fastleggelsen af apotekernes gennem-
snitlige udbytte og med de ekonomiske ud-
ligningsordninger. Afhangig af vurderingssi-
tuationen vil det begrebsmassige indhold af
»rimelige ekonomiske vilkdr« variere fra me-
get snaevre driftsekonomiske vurderinger til
mere helhedspragede sken. Der er tale om et
- begreb hvis indhold ikke kan defineres enty-
digt, og som derfor ma vurderes i sammen-
henge, hvori det forekommer. Begrebet ma
ogsd ses i relation til leegemiddelprisernes
niveau.

Hvis spergsmalet imidlertid er, om apote-
kerordningens ekonomiske system giver ri-
melige ekonomiske vilkar for alle eller for
storstedelen af apotekerne, vil det vere na-
turligt at belyse, hvorledes apotekernes ind-
komster fordeler sig efter henholdsvis det
nuverende udligningssystem og lovforslagets.

Der henvises herom til besvarelsen af
speorgsmal 16.

Sporgsmdl 20:

I sin fremsettelsestale fremhaver ministe-
ren, at der ikke er nogen hensigt om at flytte
produktion og markedsandele fra industrien
til apoteksproduktionen. - Samtidig udtales
det, at »medicinindustrien bereres i betydelig
grad af, hvorledes apoteksordningen tilrette-
legges«. Hvorledes harmonerer disse udtalel-
ser?

Svar:

De to citerede udtalelser fra fremszattelses-
talen findes i noget forskellige sammenhan-
ge, men er i god harmoni.

Som det narmere er beskrevet i indenrigs-
ministeriets kommentarer til MEFAs skrivel-
se af 5. marts 1982 til udvalget, er lovforsla-
gets regler om apoteksproduktionen og den
foresldede navnsordning begrundet i den
serlige stilling, som apoteksproduktionen
indtager, navnlig for s& vidt angir kombina-
tionen producentinteresse med retligt mono-
pol pé detailforhandling.

Det foresldede navn skal siledes sikre
indseende med, bade at registreringsindeha-

verne udever virksomheden i overensstem-
melse med de opstillede vilkdr og med, at
der ikke sker misbrug i konkurrencemassig
henseende i den forstand, at virksomhed med
apoteksproduktion ikke udeves med henblik
pa at overtage markedsandele pd medicinin-
dustrien.

Der er siledes overensstemmelse mellem
de anferte citater fra fremsettelsestalen.

Sporgsmadl 21:

Vil ministeren @ndre sammensatningen og
indskraenke befejelserne til det i § 15 om=
handlede navn til alene at vere af tilsyns-
maessig karakter?

Svar:

Det i lovforslagets § 15 omhandlede na&vn
for apoteksproduktionen skal sikre, at de
principper, der ligger til grund for den fore-
sldede ordning, efterleves.

Initiativer og beslutninger tages af registre-
ringsindehaverne. Dispositioner, der er af
betydning i forhold til de opstillede vilkar,
skal godkendes af navnet, der siledes ved
sin sagsbehandling skal pase (fore tilsyn
med), at mals@tning og intentioner med lov-
givningen folges.

Hvis der med det stillede spergsmal sigtes
til, at navnet i stedet for godkendelsesbefo-
jelser alene skulle have til opgave efterfol-
gende at holdes underrettet om trufne dispo-
sitioner, matte der i loven indgd en generelt
formuleret adgang for naevnet til efterfelgen-
de at annullere eller &ndre registreringsinde-
havernes beslutninger. I modsat fald ville
nevnet ikke vare i stand til at sikre de hen-
syn varetaget, som er beskrevet bade i svaret
pa spergsmal 20 og i kommentaren til ME-
FAs skrivelse af 5. marts 1982.

En efterfolgende adgang til at annullere
beslutninger, truffet af registreringsindeha-
verne, vil skabe en urimelig usikkerhed og
uklarhed. Endvidere er det narliggende at
forestille sig, at der under en siddan- ordning
ville kunne udvikle sig den praksis, at regi-
streringsindehaverne pa forhdnd forelagde
nevnet i alt fald mere veesentlige beslutnin-
ger — fieks. om oprettelse af et nyt produkti-
onssted — for at sikre sig imod, at navnet
efterfolgende @ndrede beslutningen.

Indenrigsministeriet finder derfor, at det
tilsyn med apoteksproduktionen, som er en
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afgorende del af forslaget, kun kan udeves
som foresldet for at tilgodese intentionerne,
herunder den tilsigtede balance i relation til
medicinindustrien.

Med hensyn til navnets sammensatning
bemarkes, at nevnet efter forslaget vil fa en
ligelig reprasentation — 3 medlemmer - for
henholdsvis staten og for de to parter, der
som direkte involverede i apoteksproduktio-
nen tenkes tillagt registreringsrettighederne
til de farmaceutiske specialiteter, der indgar i
apoteksproduktionen. Pa denne baggrund
finder indenrigsministeriet ikke, at der pa det
foreliggende grundlag skulle vare grund til
at endre navnets sammensatning,.

Sporgsmdl 22:

Under lovforslagets 1. behandling beklage-
de ministeren — forhandlingerne sp. 2201 — at
»man« har veret interesseret i at fa lovfor-
slaget til 1. behandling pa et sa tidligt tids-
punkt som muligt. Vil ministeren oplyse,
hvem »man« i dette tilfaelde er?

Svar:

Det stillede sporgsmal giver mig anledning
til at understrege, at jeg ikke som naevnt i
sporgsméilet under forslagets 1. behandling
udtrykte beklagelse over det valgte tidspunkt.

Indenrigsministeriet havde under den tek-
niske kontakt med folketinget i forbindelse
med lovforslagets fremsettelse faet forstdel-
sen af, at det bl.a. af heénsyn til arbejdsgan-
gen i kommunaludvalget ville vare anskeligt,
at lovforslaget kom til 1. behandling pa et
tidligt tidspunkt efter fremsettelsen, og det
fra folketingets side foresldede tidspunkt for
forslagets 1. behandling, nemlig ugedagen
efter fremsattelsen gav ikke mig anledning
til at rejse indvendinger.

Sporgsmadl 23:

Hvor stor er apoteksproduktionen i Dan-
mark i forhold til det samlede medicinfor-
brug malt i priser, og hvorledes fordeler apo-
teksproduktionen sig pa private apoteker og
sygehusapoteker?

Svar:

Apotekernes bruttoomsatning var i 1980
2.338 mill. kr. (ekskl. moms). Omsatningen
var sammensat sdledes:

Salg efter recept ....... ' 1.813 mill. kr.

Héindkebssalg ......... 444 mill. kr.
Salg til andre apoteker
MV o, 81 mill. kr.

Af receptsalget hidrerte 234 mill. kr. eller
12,9 pct. fra salg af apoteksfremstillede lage-
midler, medens resten eller 1.579 mill. kr.
(87,1 pct.) hidrerte fra salg af industrielt
fremstillede leegemidler.

Handkebssalget omfatter dels salg af lage-
midler i handkeb, dels salg af merkevarer,
sygeplejeartikler, kosmetiske produkter m.v.
Handkebssalgets fordeling i 1980 pa dlsse
grupper kan anslas sdledes:

Industrielt fremstillede '
specialiteter............ 131 mill. kr.
Apoteksfremstillede va- )
(=1 e 210 mill. kr.
Sygeplejeartikler, mer- '

kevarer m.v. ........... 97 mill. kr.
V-mearkede specialiteter 7 mill. kr.

Apoteksfremstillede varer omfatter lege-
midler, kosmetiske produkter (Cosmea-seri-
en) tekniske varer, krydderier m.v.

Pa baggrund af ovenstdende skonnes om-
seetningen af leegemidler i hdndkeb i 1980 at
have belebet sig til 315 mill. kr., hvoraf 180
mill. kr. eller 57 pct. skennes at udgere salget
af apoteksfremstillede laegemidler, medens de
resterende 135 mill. kr. (43 pct.) skennes at
hidrere fra salg af industrielt fremstillede
leegemidler.

Salg til andre apoteker omfatter bl.a. apo-
tekernes indbyrdes handel, herunder produk-
tionsapotekernes salg, der i 1980 udgjorde 79
mill. kr. Denne omsetning.indgir siledes 2
gange i apotekernes samlede bruttoomsat-
ning, hvorfor der er bortset herfra i det fol-
gende.

Sygehusapotekernes bruttoomsatning var i
1980 371 mill. kr. (ekskl. moms). Omstnin-
gen kan inddeles i folgende 4 grupper:

1) De pé sygehusapotekerne fremstillede la-
. gemidler

2) Industrielt fremstillede lazgemidler

3) Reagenser, desinfektionsvaesker m.v.

4) Paramedicinske artikler.
Sundhedsstyrelsen og mdenrlgsmmlsterlet

er ikke bekendt med omsatningsfordelingen

inden for de enkelte grupper. Skensmassigt
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anslds omsetningen af ikke-legemidler at
udgere 40 mill. kr., medens forholdet mellem
salg af lzegemidler fremstillet p& sygehusapo-
tekerne og industrielt fremstillede leegemidler
skennes at vare 1 : 2. Herudfra anslds om-
setningen af legemidler fremstillet pd syge-
husapotekerne at udgere 110 mill. kr. og af
industrielt fremstillede legemidler 220 mill.
kr.

Endvidere foregar der en vis omsatning af
legemidler uden om apoteker og sygehus-
apoteker. Det drejer sig om radioaktive lzge-
midler, der enten hjemkebes fra isotopapote-
ket eller importeres direkte af sygehusafde-
lingerne, samt om omsatningen gennem Den
kgl. Veteriner- og Landbohajskoles apotek,
Statens Seruminstituts salg af vacciner, blod-
produkter m.v. og Statens Veterinere Serum-
laboratoriums salg af sera, vacciner m.v.
Denne oms®tning skennes i 1980 at have
udgjort:

2074
Radioaktive leegemidier 9,5 mill. kr.
Den kgl. Veteriner- og
Landbohejskoles apotek
(bruttoomsaetning  1,4)
legemiddelomsatning
anslaet ................ 1,4 mill. kr.
Statens Seruminstitut. .. 21,1 mill. kr.
Statens Veterinare Se-
rumlaboratorium....... 15,4 mill. kr.

En rekke legemidler kan forhandles uden
for apotekerne. Det gelder V-markede spe-
cialiteter, visse vitamin- og mineralpraepara-
ter, naturleegemidler m.v. Omsatningen heraf
kendes ikke og indgar ikke i nedenfor anfor-
te oversigt.

Sammenfattende kan legemiddelomscetnin-
gen i 1980 anslds som nedenfor anfort, idet
tallene ma tages med et vist forbehold, da
myndighederne ikke er i besiddelse af oplys-
ninger, der har gjort det muligt at foretage en
sikker fordeling.

i Fremstillet i
Mill. kr. I alt Apoteksfrem- | oy dicinindu-
shile strien m.v.
Apoteker ....vvie 2.130 414 1.716
Sygehusapoteker. ... 330 110 220
Radioaktive leegemidler........................... 10 10
Den kgl. Veteriner og Landbohajskoles apotek . ... 1,4 0,4 1
Statens Seruminstitut .......... ..., 21 21
Statens Veterinere Serumlaboratorium ............ 15 15
Ialt (ekskl. moms).................oovvininin.... 2.507 524 1.983
21pct. 79pct.

Sporgsmal 24:

Der enskes en opstilling, som sammenlig-
ner danske apotekers avance i forhold til
andre lande samt viser, hvorledes dette for-
hold har udviklet sig i de seneste 10 ir. Des-
uden onskes oplyst, hvorledes apotekernes
andel i forbrugerprisen (ekskl. moms) har
udviklet sig i denne periode.

Svar:

I vedlagte bilag er apoteksavancen angivet
som procent af apoteksudsalgsprisen (ekskl.
moms) i Danmark og udvalgte europziske
lande, hvorom det har veeret muligt at frem-
skaffe oplysninger.

Kolonnen for Danmark omfatter alle va-
rer, der omszattes gennem apotekerne. Der er
saledes tale om en totalopgerelse for alle lan-
dets apotekers omsztning, der omfatter lzge-
midler fremstillet af medicinindustrien
(dansk og udenlandsk), apoteksfremstillede
leegemidler samt varer, der ikke er lagemid-
ler. For de fabriksfremstillede laegemidlers
vedkommende er apoteksavancens andel af
forbrugerprisen beregnet pd basis af gennem-
snitsprisen for denne lagemiddelgruppe. I
avancen for de apoteksfremstillede varer ind-
gar samtlige omkostninger ved varens frem-
stilling bortset fra udgifter til keb af ravarer.

De procentsatser, der er anfert for apo-
teksvancen i forskellige lande, er beregnet pa
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basis af gennemsnitsprisen i det pagzldende
land pa et fabriksfremstillet receptpligtigt
leegemiddel. Den gennemsnitlige danske apo-
teksavance péa fabriksfremstillede specialite-
ter opgjort efter tilsvarende kriterier svarer i
det vasentlige til de i kolonne | opferte
avancesatser, hvorfor en sddan opgerelse ik-
ke er medtaget i bilaget.

Arsagen til forskellene i de forskellige lan-
des avanceniveauer kan skyldes mangeartede
og komplekse forhold. Ved vurderingen af
storrelsen af apoteksavancen i forskellige
lande mé der endvidere tages hensyn til han-
delens struktur og virkeméde i det enkelte
land, herunder den mélsztning om serviceni-
veau over for borgerne, der ligger bag den
offentlige regulering af laagemiddelbranchen.

Endvidere kan en rzkke socialt og struktu-
relt betingede forskelle spille ind, omkost-
nings- og prisniveauer er i hgj grad afhaengi-
ge af lenniveauerne i de forskellige lande, og
forskelle i kreditvilkar og forskelle med hen-
syn til, i hvilket led markedsforingsomkost-
ninger, lageromkostningér m.v. afholdes ma
ligeledes tages i betragtning.

De tal, der i bilaget er anfort for andre
lande, kan siledes ikke anvendes til direkte
sammenligninger af avancens storrelse, hver-
ken i relation til Danmark eller mellem de
anforte lande indbyrdes. De anferte procent-
satser kan imidlertid give et indtryk af »ni-
veauet« for apoteksavancen i de enkelte lan-
de.



2077 Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed 2078

Bilag til besvarelsen af spergsmal 24

Apoteksavancer i procent af apoteksudsalgsprisen (ekskl. moms) i Danmark og udvalgte
europziske lande i perioden 1971-81

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7. 8.
Danmark
alle Y)a- Sverige Norge Vel%;;)('jsk- Frankrig | Belgien Italien Spanien
rer
1971 .... 37,9
1972..... 38,5
1973 .... 38,9
1974 .... 41,5
1975.... 41,4
C1976.... 40,0 36,0%) 33,3 . 31,09

1977 .... 40,5 ) , 29,14
1978 ... 39,6
1979 .... 38,7 37,09 30,5%) 36,0 33,4%) 31,0%) 25,0%) 26,4%)
1980 .... 39,3

") Kilde: Undersogelser over apotekernes drifisforhold 1975 og 1980 (tabel 8).

?) Kilde: MEFAs »tal og data for medicin og sundhedsvaesen 1981«, fig. 22 (baseret pa4 gennemsnitspris
for fabriksspecialitet i hvert land).

“) Kilde: Monopoltilsynets »Legemiddelbranchen, struktur, konkurrence og priser, 1978«.
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Sporgsmal 25:

Mener ministeren, at apotekerne i hejere
grad end medicinindustrien vil kunne frem-
skaffe de til produktionen nedvendige rastof-
fer, sadledes at man opndar en rimelig forsy-
ningssikkerhed?

Svar: .

Der henvises narmere til indenrigsministe-
riets kommentarer til MEFAs skrivelse af 5.
marts 1982.

Sporgsmdl 26:

Hvilken virkning vil lovforslagets gennem-
forelse have pd importen af rastoffer til me-
dicinproduktion?

Svar:

Idet der nzrmere henvises til indenrigsmi-
nisteriets kommentarer til MEFAs skrivelse
af 5. marts 1982, kan det som svar pa det
stillede spergsmal oplyses, at der ikke med
lovforslaget er tilsigtet nogen @ndring i de
bestaende forhold omkring fremskaffelse af
ravarer til medicinfremstilling. Indenrigsmi-
nisteriet vil ved administrationen af omradet
veere opmarksomt pd, om sidan fremskaffel-
se vanskeliggores. Eventuelle @ndringer vil
imidlertid efter indenrigsministeriets opfattel-
se ikke veere afhengige af lovreglerne om
apoteker.

Sporgsmdl 27:

Med hvilken begrundelse er § 43 indfert i
lovforslaget, og vil ministeren tage dens be-
rettigelse op til overvejelse, da det har vist
sig, at sivel apotekerforeningen som de an-
sattes organisationer vender sig imod denne
paragraf?

Svar:

Det er anfert i selve bestemmelsen, at for-
slagets § 43 er begrundet i hensynet til be-
folkningens forsyning med legemidler i til-
felde af konflikt mellem apotekerne og apo-
tekspersonalet. I kommentaren til de @n-
dringsforslag til lovforslaget, som var vedlagt
henvendelsen fra Danmarks Apotekerfore-
ning, er det nzrmere anfert, at en eventuel
konflikt pad omréddet vil kunne fi meget al-

vorlige folger for det medicinforbrugende
publikum. For i en siddan situation at kunne
opretholde den nedvendige laagemiddelforsy-
ning til befolkningen er det fundet rimeligt at
foresla, at indenrigsministeren far adgang til
at »dispensere« fra reglerne om apotekers
indretning og drift og fra reglerne om de
apoteksansattes befojelser.

Der er saledes tale om at tilgodese det of-
fentliges muligheder for at sikre opretholdel-
sen af lzgemiddelforsyningen i en konfliktsi-
tuation,; jfr. ogsd § 18 i den geldende lov.
Heroverfor kan det ikke vere afgerende, at
organisationerne pd omridet har vendt sig
mod bestemmelsen. .

Sporgsmdl 28:

I hvilket omfang har de fabrikker, der er
tilsluttet MEFA, markedsfert nye produkter
inden for de sidste 5 ar i Danmark og udlan-
det?

Svar:

I nedenstiende skema findes en opgerelse '
over de nye farmaceutiske specialiteter, der
er optaget i sundhedsstyrelsens specialitetsre-
gister i henhold til § 15 i lov om leegemidler i
perioden 1. januar 1977 til 31. december
1981. Ved nye farmaceutiske specialiteter
forstas her specialiteter indeholdende et le-
gemiddelstof, der ikke tidligere har veret
registreret i Danmark. ‘

Endvidere er der foretaget en opgerelse af
registrerede kombinationspraparater i sam-
me periode. Ved kombinationspreparater
forstds farmaceutiske specialiteter indehol-
dende mere end ét legemiddelstof. Sddanne
kombinationspraparater er medtaget i ne-
denstaende oversigt, uanset om kombinatio-
nen eller et eller flere af leegemiddelstofferne
indgar i tidligere registrerede farmaceutiske
specialiteter.

Opgorelsen er fordelt pd farmaceutiske
specialiteter fremstillet af MEFA-virksomhe-
der - dvs. A/S Alfred Benzon, A/S Dumex,
A/S Ferrosan, A/S Gea, H. Lundbeck & Co.
A/S, Lovens kemiske  Fabrik, Nordisk Insu-
lin Laboratorium, Novo Industri A/S og
Pharmacia A/S - af Danmarks apoteker og
sygehusapoteker, af andre danske virksomhe-
der og af udenlandske virksomheder.
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Registrerede farmaceutiske specialiteter i 1977-81

Danske
apoteker og | Andre dan- | Udenland-
MEFA sygehus- ske ske Lalt
apoteker
Nye farmaceutiske specialiteter . . 14 0 6 76 96
Kombinationspreparater. ....... 33 3 2 46 84

Som det fremgér af skemaet, er der i 5 4rs
perioden 1977-81 registreret 96 nye farma-
ceutiske specialiteter, deraf 14 fra MEFA-
virksomheder. )

Det skal bemerkes, at opgerelsen er fore-
taget som en opgerelse af, hvilke nye specia-
liteter der er optaget i sundhedsstyrelsens
specialitetsregister i den angivne periode, og
at markedsfering som regel finder sted inden
for en kortere periode efter registreringen.

For sd vidt angar markedsfering af ME-
FA-produkter i udlandet er sundhedsstyrel-
sen og indenrigsministeriet ikke i besiddelse
af oplysninger herom.

Sporgsmdl 29:

Af lovbemarkningerne, side 26, 1. spalte,
fremgér, at der for de p& sygehusapotekerne
fremstillede legemidler ikke er de samme
problemer med hensyn til »pakningsregler,
prisanszttelser og markedsforing osv.« som
for praparater fra den private apotekspro-
duktion. Det fremgar, at sundhedsstyrelsen
ifelge lovforslagets § 17, stk. 6, skal undlade
at optage disse praparater i specialitetstaks-
ten. :
Det onskes oplyst, hvilke regler i legemid-
delloven og de i medfor heraf fastsatte be-
stemmelser der efter indenrigsministerens
hensigter skal fraviges for dels sygehusapo-
teksproduktionen, dels apoteksproduktionen
af legemidler.

Svar:

Den afklaring af rammerne for a’poteks-~

produktionen, der er lagt op til i lovforsla-
gets kapitler 4 og 5, indeberer bl.a., at de pa
sygehusapotekerne fremstillede legemidler
skal optages i sundhedsstyrelsens specialitets-
register med en af sygehusejerne oprettet in-
stitution eller virksomhed som registrerings-

indehaver. Dette vil indebere, at denne insti-
tution eller virksomhed far de rettigheder og
pligter, som normalt tilkommer en registre-
ringsindehaver, siledes bl.a. retten til at be-
stemme, om et produkt (fortsat) skal fremstil-
les, hvor det skal fremstilles osv.

Ifelge legemiddellovens § 13, stk. 1, ma
farmaceutiske specialiteter kun szlges eller
udleveres, nar de er optaget i sundhedsstyrel-
sens specialitetsregister. Det er saledes sund-
hedsstyrelsens  godkendelse  (registrering)
meddelt til ansegeren (registreringsindehave-
ren), der er afgerende for, om en farmaceu-
tisk specialitet ma selges eller udleveres.
Kravet om optagelse i sundhedsstyrelsens
specialitetsregister geelder ogsa i dag for de
farmaceutiske specialiteter, der fremstilles pé
sygehusapoteker, og kravet vil ogsa galde for
disse specialiteter efter lovforslaget.

De farmaceutiske specialiteter, der i dag
fremstilles pa sygehusapoteker, er i vidt om-
fang identiske med de specialiteter, der frem-
stilles pd apoteker, og som efter overgangs-
reglen i legemiddellovens § 49 i dag optages
i sundhedsstyrelsens specialitetsregister uden
angivelse af registreringsindehaver. Optagel-
sen i specialitetsregisteret er sket efter ansog-
ning fra Danmarks Apotekerforening
(DAK-laboratoriet) og med godkendelse af
sddanne etiketter, emballage, pakningsstorrel-
se m.v., som opfylder sundhedsstyrelsens reg-
ler, og som navnlig er udformet med henblik
pa, at specialiteterne szlges til forbrugerne.

Da de specialiteter, der fremstilles pa syge-
husapotekerne, ikke skal slges til private
forbrugere, men kun anvendes pa sygehuse,
findes det ikke praktisk — og i alle tilflde

~ ikke rimeligt — om der for disse specialiteter

skal opretholdes samme krav med hensyn til
oplysninger pa etiketter, til emballage osv.,
som der stilles til de (maske identiske) spe-

131 Udvalgenes betenkninger m.m. (undt. finans- og tillegsbev.lovforslag).
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cialiteter, som fremstilles pa apoteker til salg
til forbrugerne.

Det er siledes sigtet -med lovforslagets §
17, stk. 6, at skabe grundlag for at undgd, at
sygehusapoteksproduktionen af legemidler
af formelle grunde bliver underlagt nogle
overflodige krav. Der ligger derimod ikke
nogen intention bag bestemmelsen om, at der.
ikke skal gzlde samme tekniske/faglige krav
for sygehusapoteksproduktionen som for
fremstillingen af farmaceutiske specialiteter i
gvrigt.

Specialitetstaksten udgives (lebende) af
Danmarks Apotekerforening og indeholder
de af sundhedsstyrelsen godkendte farmaceu-
tiske specialiteter og priserne pa disse. Da de
pa sygehusapotekerne fremstillede specialite-
ter som navnt ikke skal szlges til forbruger-
ne, findes det ikke nedvendigt at belaste spe-
cialitetstaksten med de specialiteter, som er
registeret af sygehusapotekerne. Dette inde-
barer naturligvis ingen @ndring i kravet om
sundhedsstyrelsens godkendelse af specialite-
terne, og sundhedsstyrelsen vil selvsagt ajour-
fore registret over sygehusapoteksspecialite-
terne og give oplysninger (f.eks. i arsberet-
ning) om antallet af registrerede sygehusapo-
teksspecialiteter.

Ud over spergsmaélet om sygehusapoteks-
produktionen tales der i slutningen af
spergsmal 29 generelt om fravigelse af lege-
middellovens bestemmelser for apotekspro-
duktionen. Det skal i den forbindelse praci-
seres, at forslagets § 17, stk. 6, kun omhand-
ler sygehusapoteksproduktionen, og at der
ikke i lovforslaget findes en tilsvarende be-
stemmelse vedrerende den ovrige apoteks-
produktion.

Sporgsmadl 30:
Ad svar pd sporgsmdl 15

Nar ministeren fremsender eksemplarer af
sin redegorelse til statsrevisorerne til oriente-
ring for udvalget, onsker udvalget ministe-
rens kommentar til apotekerforeningens ud-
talelse herom (bilag 3).

Svar:

Statsrevisoratet har fremsendt rigsrevisio-

nens beretning om de ekonomiske og admi-
nistrative relationer mellem staten og apote-
kerne til indenrigsministeren med skrivelse af
16. april 1982.

Indenrigsministeren skal herefter, jfr. sva-
ret pad sporgsmal 15, senest den 16. august
1982 afgive en redegorelse til statsrevisorerne
i anledning af beretningen. Indenrigsministe-
riet har noteret sig udvalgets enske om i for-
bindelse hermed ogsad at modtage en kom-
mentar til apotekerforeningens udtalelser om
beretningen. '

Sporgsmdl 31:

Er det korrekt at leverandmer af medicin
helt tilbage til perioden 1932-55 har ydet
apotekerne de aktuelle varekreditter?

Svar:

Indenrigsministeriet er ikke i besiddelse af
et materiale, der giver eksakte oplysninger
om, hvorvidt og i bekreftende fald i hvilket
omfang leveranderer af medicin -ydede apo-
tekerne varekredit i perioden 1932-55.

Indtil 1940, da apotekerfonden med hjem-
mel i en hidtil uudnyttet bestemmelse i apo-
tekerloven af 1932 begyndte at udlane midler
til overtagelse af apotek, finansieredes apote-
kerne oftest gennem lan ydet af apotekets
leveranderer, jfr. side 43 i betaenkning vedre-
rende apotekervesenet m.v., afgivet i 1952 af
en af indenrigsministeriet nedsat kommissi-
on. Udbygningen af apotekerfondens
udlansvirksomhed m& ses pa baggrund af
onske om at frigere apotekerne for den af-
hengighed af leverandererne, som store oko-
nomiske mellemveerender i sig selv medforer,
jfr. Rigsdagstidende 1952-53, ordentlige sam-
ling, folketmgets forhandlinger, sp. 1992-93.

I et i indenrigsministeriet udarbejdet refe-
rat af et mode i ministeriet den 29. oktober
1952 om bl.a. praksis for apotekerfondens
udlansvirksomhed anferes det, at den »sarli-
ge baggrund for en ekstraordinar liberal 1a-
nepraksis imidlertid ikke lengere er til stede
i dag, hvor apotekerfonden yder praktisk talt
alle lanene, og hvor apotekernes afhzngig-
hed af medicinalindustrien formentlig i det
hele taget kan betragtes som et overstdet sta-
dium«.

Om omfanget af apotekernes varekreditter
hedder der endvidere i det naevnte referat: »1
forbindelse: med spergsmélet om sikring af
den del af lanene, der svarer til apotekernes
udestdende fordringer, fremhavede nogle af
modedeltagerne det urimelige i, at apoteker-
ne skal yde sygekasserne 3 méneders kredit,
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skont vareleverandererne nu kun giver én
méneds kredit, og man fandt det naturligt,
om apotekerforeningen nu tog -skridt- til at
soge overenskomsten med sygekasserne &n-
dret pad dette punkt, siledes at apotekerne

kunne klare sig med en noget mindre drifts- -

kapital.«

I en skrivelse fra 1973 fra et af de storre
grossistfirmaer til sundhedsstyrelsen, der i
1972 af indenrigsministeriet var blevet anmo-
det om at iverksatte en understottelse af
apotekernes leveranderkreditter, oplyste fir-

maet at der i 1950erne og frem til begyndel--

sen af 1960erne blev ydet apotekerne vare-
kredit, svarende til lobende maned + 15-20
dage, dvs. i alt omkring 1 maned. P4 denne
baggrund finder jeg det godtgjort, at der tid-
ligere — mens 1932-loven endnu var gelden-
de - blev ydet apotekerne betydelige drifts-
lan af leverandererne, men at der ved den
nugaldende apotekerlovs ikrafttreeden i 1955
ikke blev ydet sidanne 1an i vesentligt om-
fang eller i almindelighed varekredit ud over
1 méned.

Det bemarkes afslutningsvis for si vidt
angér den ovenfor naevnte kredit pa leveran-
cer til sygekasser (nu den offentlige sygesik-
ring), at apotekerne pd regnskabsskemaet
kan opfere en udgift som forrentning af det
beleb, som apoteket i arets lob i gennemsnit
har haft udestdende som tilgodehavender.

Sporgsmadl 32:
Er det indenrigsministerens opfattelse, at

der med lovforslaget sker en tilstreekkelig
udligning af apotekernes indtegter?

Svar:

De offentligt fastsatte medicinpriser skal
sikre, dels at priserne for forbrugerne er ens i
hele landet, dels at priserne fastsattes séle-
des, at det tilsigtede udbytte i gennemsnit pr.
apotek kan fa den af folketinget forudsatte
storrelse. De afgiftssystemer, der har varet
fastlagt i apotekerlovene siden 1894, har ved
anvendelse af varierende kriterier bl.a. haft

til formal at omfordele det samlede udbytte

for apotekerne under ét (gennemsnitsudbyttet
multipliceret med antallet af apoteker) mel-
lem apotekerne.

Det afgiftssystem, der er etableret med den
gzldende apotekerlov, seger principielt gen-
nem en kombination af omsatningsafgifter/

tilskud og af overskudsafgifter/tilskud at
skabe en vis indtjeningsmeassig balance mel-
lem ellers gkonomisk forskelligt stillede apo-
teker. Herudover tilsigter det geldende af-
giftssystem at fastholde den enkelte apote-
kers interesse i god og rationel drift uden
samtidig at fratage apotekeren tilskyndelsen
til forbedring af apotekets mdretmngs- og
vedligeholdelsesstand.

Det gxldende afgiftssystems mdkomstud-
lignende effekt har imidlertid varet aftagen-
de gennem darene, og der har under det lov-
forberedende arbejde veret enighed mellem
bl.a. Danmarks Apotekerforening og inden-
rigsministeriet om, at den indkomstudlignen-
de effekt i dag er utilstraekkelig. Den udbyt-
teomfordeling, som folger af det galdende.
system, fremgér af bilag 1 og 2 til min besva-
relse af udvalgets sporgsmal 16.

Det i lovforslaget omhandlede afgiftssy-
stem forudsattes efter bemarkningerne base-
ret pd progressive omsatningsafgifter/tilskud
og progressive afgifter/tilskud beregnet pa

- grundlag af nettooverskuddet.

Gennem omsa®tningsafgifter/tilskud opnis

der primart en udligning af apotekernes ind-

tjeningsmuligheder samtidig med, at incita-
mentet til at udvise omkostningsbevidsthed
fastholdes. Gennem overskudsafgifter/tilskud
kan der ske en storre eller mindre grad af
udligning af apotekernes faktiske indkomster.

Som det fremgér af bilag 3 til besvarelsen
af udvalgets sporgsmal 16 tilvejebringes der
med det foresldede afgiftssystem, og navnlig
dettes progressive nettooverskudssystem, en
oget indkomstudligning, der specielt kommer
apotekere med de laveste indkomster til go-
de.

Det foresldede afgiftssystem tilgodeser ef-
ter min opfattelse pd en afbalanceret made
de forskellige og til dels modstridende hen-
syn, som bor seges varetaget gennem et ud-
ligningssystem for apotekernes indkomster.

Skal den faktiske indkomstudligning eges, vil

det vaere nedvendigt at forheje satserne for
overskudsafgift henholdsvis overskudstilskud,
sdledes at apoteker med ringe driftsresulater
skal have storre tilskud end forudsat efter det
foresldede system, mens apoteker med bedre
driftsresultater vil blive palagt hejere afgifter
end forudsat. Ved at tillegge overskudsafgif-
ten storre veaegt inden for rammerne af det
samlede afgiftssystem, reduceres imidlertid
incitamentet for apotekerne til at udvise om-
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kostningsbevidsthed og videre sammenhan-
gen mellem indtjening og oms®tning, taget
som udtryk for det med apoteksdriften for-
bundne ansvar og arbejde.

Sifremt hensynet til omkostningsbevidst-
hed og udligning af indkomstmulighederne
skal tilgodeses i et vist rimeligt omfang vil
det, som det ogsa fremgér af det ovenfor om-
talte bilag 3 til besvarelsen af spergsmaél 16,
neppe kunne undgds, at enkelte apoteker
opnar meget beskedne indkomster. Det vil
derfor ogsd under det foresldede .afgiftssy-
stem vere nedvendigt i et vist omfang at
supplere meget sma indkomster med serlige
tilskud, hvilket der gives mulighed for med
den foresldede bestemmelse i § 57. Sddanne
tilskud forudsattes i lighed med den gelden-
de ordning ydet efter en konkret vurdering
af regnskabsresultatet og af arsagerne hertil.
Det er saledes ikke hensigten med de sarlige
tilskud at fastlegge eller garantere en be-
stemt mindsteindtagt for apotekerne.

Det er sidledes min opfattelse, at der med
den foresldede afgifts/tilskudsordning vil ske
en veasentlig storre udligning af apotekernes
indtegter end i dag.

Sporgsmal 33:

Hvad er den nermere begrundelse for ind-
holdet i § 20, stk. 3, idet det tidligere er op-
lyst, at bestemmelsen tager sigte pa den @®¥en-
tualitet, at det farmaceutiske kandidatstudi-
um endres vasentligt?

Svar:
Det farmaceutiske kandidatstudium har

traditionelt varet indrettet med hovedsigte
pa, at kandidaterne senere skulle have be-

. skeaftigelse pad apotek, men farmaceutiske

kandidater er dog ogsd i vidt omfang be-
skeeftiget uden for apotekervaesenet — navnlig
i industrien.

Man kan derfor forestille sig, at udviklin-
gen vil medfore, at der efterhidnden sker si-
danne @ndringer i studiet bort fra det mere
apoteksrelaterede, at det vil veere rimeligt at
stille krav om, ~¢ man for-at blive udnavnt
til apoteker skal have en vis efter- eller vide-
reuddannelse ud over farmaceutisk kan-
didateksamen.

Med reglen i forslagets § 20, stk. 3, tilveje-
bringes det fornedne. grundlag for at kunne
stille sidanne krav, men det skal understre-
ges, at bestemmelsen — som ogsd nazvnt i
sporgsmalet — tager sigte pd en eventualitet,
og jeg er ikke bekendt med, at der skulle vea-
re konkrete planer om vasentlige @ndringer
i det farmaceutiske kandidatstudium.

Sporgsmadl 34:

~ Udvalget gnsker en uddybning af begrun-
delsen for § 43, jfr. svar pd spergsmal 27,
idet der henvises til FTFs argumentation for
at afvise bestemmelsen.

Svar:

Der henvises til besvarelsen af FTFs skri-
velse af 29. marts 1982 vedrorende lovforsla-
gets § 43.-

Besvarelsen er optaget som bilag til ner-
veerende skrivelse.
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INDENRIGSMINISTERIET
Kebenhavn, den 5. maj 1982

I skrivelse af 29. marts 1982 (11.12.22) har
FTF kommenteret § 43 i det af indenrigsmi-
nisteren den 10. februar 1982 fremsatte for-
slag til lov om apoteksvirksomhed.

Ifolge denne bestemmelse kan indenrigs-
ministeren i tilfelde af konflikt mellem apo-
tekerne og apotekspersonalet midlertidigt
gore undtagelse fra visse af de regler, der
gelder pd apoteksomradet, nar hensynet til
sikring af befolkningens forsyning med lege-
midler tilsiger det.

FTF har hertil anfort, at der via det fagret-
lige system er taget hensyn til de situationer,
§ 43 omhandler, for si vidt angir lovlige
konflikter, og at der ligeledes er klare regler i
det arbejdsretlige system for lesningen af
ulovlige/overenskomststridige konflikter.
Desuden er der henvist til, at indenrigsmini-
steren i kraft af almindelige nedretsgrund-
s@tninger altid i sidanne situationer vil kun-
ne udstede pibud af den karakter, der er
nevnt i § 43.

FTF har derfor beklaget den skzrpelse,
der er lagt op til ogsa set i forhold til den
geldende apotekerlov og har anmodet om, at
forslaget andres saledes, at det udformes i
overensstemmelse med almindelig gzldende
retspraksis inden for sundhedsomradet.

I denne anledning skal man meddele, at
reglen i § 43 i forslag til lov om apoteksvirk-
somhed - bortset fra at reglen ogsd omfatter
apoteksassistenter — svarer til geldende apo-
tekerlovs § 18. Det principielle indhold af
bestemmelsen er dog uzndret, 0g nogen
egentlig skerpelse er der saledes knap nok
tale om.

. Bilag til besvarelsen af spergsmal 34

En eventuel konflikt pa apoteksomradet
vil kunne fa meget alvorlige folger for det
medicinforbrugende publikum, og det er der-
for fundet rimeligt, at der fortsat er en mu-
lighed for det offentlige for at kunne sikre
befolkningen en legemiddelforsyning i en
konfliktsituation.

Der kan dog i den forbindelse vaere grund
til at fremhaeve, at anvendelsen af indenrigs-
ministerens befojelser efter forslagets § 43 er
knyttet til kriteriet »nar hensynet til sikring
af befolkningens forsyning med legemidler
tilsiger det«.

Det er hermed klart forudsat, at der ikke
vil veere grundlag for indenrigsministeren til
at anvende bestemmelsen i en konfliktsituati-
on, s& lenge der gennem parternes foran-
staltninger opretholdes blot nogenlunde ac-
ceptable forhold pa. l&gemiddelforsynings-
omrédet, og bestemmelsen har siledes reelt
karakter af en slags »sikkerhedsventil«.

Der synes dermed mere at vare tale om en
gradsforskel end om en principiel forskel i
forhold til, hvad der ogsa efter FTFs opfat-
telse ma accepteres fra det offentliges side i
en konfliktsituation, jfr. FTFs omtale af in-
denrigsministerens mulighed for at udstede
pabud efter almindelige nedretsgrundsatnin-
ger.

Pa den baggrund og ud fra de hensyn, der
i ovrigt ligger bag bestemmelsen i § 43 i for-
slaget til lov om apoteksvirksomhed, har in-
denrigsministeriet ikke fundet grund til at
tage initiativ til @ndring af bestemmelsen.

Folketingets kommunaludvalg har modta-
get kopi af denne skrivelse.

HENNING RASMUSSEN

Til FTF, Vesterport

/ Ebba Lund
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DANMARKS APOTEKERFORENING
Kobenhavn, den 12. februar 1982

Bilag 2

Forslag til lov om apoteksvirksomhed

Regeringen har besluttet at fremsette et
forstag til lov om apoteksvirksomhed. Forsla-
get fastlegger de strukturelle rammer for
apotekervasenet pa de 3 hovedomréder:

— den farmaceutiske service, hvorved forstas
distributionsstrukturen, legemiddelinfor-
mation og anden service over for savel
patienter som sygehuse, plejehjem og an-
dre institutioner samt for samarbejdet
f.eks. i legemiddelkomiteer pad sygehuse
og i den primare sundhedstjeneste,

~ apoteksproduktionen af leegemidler, der ale-
ne gennem sit omfang (ca. 40 pct. af det
danske lzgemiddelforbrug) ger apotekerne
til landets sterste producent af leegemidler
til hjemmemarkedet, og

— okonomien i apotekerveesenet, hvor det ikke
blot drejer sig om apotekernes indtegts-
forhold, men om ekonomien inden for
apotekerveesenet som helhed, saledes at
sektorens funktioner (servicemassige, pro-
duktionsmaessige, uddannelsesmessige)
kan fungere tilfredsstillende.

Indenrigsministeren har valgt at fremsette
lovforslaget uden at tage hensyn til de syns-
punkter, som er fremkommet fra de 4 instan-
ser, som sidst pa aret 1981 fik lovudkastet til
udtalelse: Amtsradsforeningen, apotekerfore-
ningen samt Kobenhavns og Frederiksberg
kommuner.

Danmarks Apotekerforening fremsender
derfor hoslagt et eksemplar af det nummer af
Archiv for Pharmaci og Chemi, som indehol-
der foreningens udtalelse*). Det fremgar af
ledsagebrevet til ministeriet samt af et per-
sonligt brev til indenrigsminister Henning
Rasmussen fra apotekerforeningens formand,
at foreningen ser positivt pa, at der nu sker
en udvikling i det lovforberedende arbejde.
Det fremgir endvidere, at foreningen ogsé
har foreslaet, at der fores afsluttende for-
handlinger pa 2 af de ovenfor nzvnte omré-
der: apoteksproduktionen og ekonomien,

idet der — trods tilsagn herom — ikke har vee-
ret fort forhandlinger mellem ministeriet og
Danmarks Apotekerforening siden 1980.

Det er foreningens overbevisning, at det
foreliggende lovforslag — i sin nuvarende
formulering — vil skabe meget alvorlige pro-
blemer for apotekervasenet.

. Apoteksproduktionen af leegemidler

Det er formuleret i lovbemarkningerne, at
apoteksproduktionen af legemidler skal be-
vares og videreudvikles. En forudsatning

herfor er imidlertid, at produktionen gives

vilkar, der er afpasset efter forholdene i et
abent og konkurrencepraget marked.

Dette gelder saledes udvikling af nye le-
gemidler, produktionsvilkarene, markedsfe-
ring, prisdannelse etc., hvor produktionen
skal kunne fungere efter normale forretnings-
massige betingelser. Opnas sadanne vilkar
ikke, vil ikke mindst den udenlandske indu-
stri — blandt andet pa grund af en efter dan-
ske forhold aggressiv markedsfering — fort-
seette det indhug i det danske marked, som
er sket i de seneste ar. Medens apotekspro-
duktionens markedsandel har varet konstant
i de senere ar, er markedsandelen for den
danske medicinindustri som bekendt falden-
de til fordel for den udenlandske industri.

Disse forhold traekkes frem, fordi det fore-
liggende lovforslag indeholder et forslag om
et serligt nevn (§ 15), som pé visse punkter
har karakter af et styringsorgan med beslut-
tende kompetence pa en rekke omrdder af
forretningsmassig karakter, som ellers nor-
malt alene henherer under registreringsinde-
havernes ansvar.

Qkonomien i apotekerveesenet

Gennem de arligt ca. 40 mill. patientkon-
takter pa apotekerne fremstar et klart billede
af det serviceniveau, det medicinforbrugende
publikum har behov for:

*) Hverken denne udtalelse, der er dateret den 15. januar 1982, eller bilag 1 og 2 hertil, som ogsd
gengives i det pageldende nummer af Archiv for Pharmaci og Chemi, er optrykt som bilag til
narverende beretning. Derimod er et bilag 3, som ledsagede foreningens udtalelse til indenrigsministe-

riet, gengivet nedenfor.
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~ et heijt sikkerhedsniveau

~ information af fagligt kompetent personale

— hurtig og venlig ekspedition

— ikke for langt til det neermeste apotek

— rimelig let adgang til et apotek ogsa uden
for normal &bningstid

- mulighed for at f4 medicinen bragt ud,
hvis man er sengeliggende

- mulighed for at fi fremstillet individuelle
legemidler, hvor laegen ensker at ordinere
dette.

Heroverfor star et naturligt enske fra pati-
enten og det offentlige, der betaler en del af

l&egemiddelforbruget, om, at omkostningerne -

i apotekssektoren er rimelige.

Lovforslaget drejer sig derfor ferst og
fremmest om at sikre en rimelig balance mel-
lem opfyldelsen af de nzvnte behov for ser-
vice og de dermed forbundne omkostninger.

Foreningen har givet tilsagn om at ville
medvirke til at sikre denne balance, men
man mi ogsd gore opmarksom pa, at lovfor-
slaget ikke i sin foreliggende udformning
tager forngdent hensyn hertil.

Det er siledes, at hvis ekonomien i apo-
tekssektoren ikke kan »hange sammeng, vil
hverken den farmaceutiske service eller apo-
teksproduktionen kunne opretholdes endsige
videreudvikles.

Lovforslagets udformning.er pa alle omra-
der, herunder ogsi de ekonomiske afsnit,
preget af bemyndigelser. Lovbemerkninger-
ne medvirker ikke pd de afgerende omrader
til en afgraensning af bemyndigelserne. Der
er siledes mulighed for en administration,
som pa veasentlige omrader kan pavirke den
oprindeligt malsatte apoteksservice og i sid-
ste instans true sikkerhedsniveauet.

Foreningen anerkender, at bemyndigelser
er nedvendige i en kompliceret lovgivning,
der skal holde i lang tid fremover. Med lov-
forslaget er man imidlertid get videre, end

det er hensigtsmassigt og nedvendigt. Det er
sdledes ikke acceptabelt, at ministeren be-
myndiges til — uden reelle forhandlinger med
apotekernes forhandlingsberettigede organi-
sation — at kunne @ndre i apotekernes ind-

- teegtsniveau, i reglerne for regnskabsaflaggel-

se¢ samt at foretage vasentlige @ndringer i
indkomstfordelingen mellem de enkelte apo-
teker, saledes som dette eksempelvis kan ske
ved oprettelsen af apoteksfilialer, eller ved
overflytning af apoteksfilialer fra et apotek
til et andet.

Konklusion

Danmarks Apotekerforening ma advare
folketinget imod et lovforslag, som indebz-
rer en alvorlig risiko for

1) en offentlig detailstyring af apotekspro-
duktionen, siledes at den i praksis ikke
vil f4 mulighed for at leve op til den i lo-
ven beskrevne malsatning, og

2) at den af befolkningen enskede apoteks-
service ikke kan opretholdes, fordi de
okonomiske vilkar for apotekssektoren —
og konsekvenserne af regnskabsbestem-
melserne og afgift-/tilskudsordningen -
ikke er afklarede.

Foreningen ma siledes konkludere, at det
pa grundlag af de senest foretagne beregnin-
ger er Abenbart, at man ikke kan opretholde
et privatekonomisk og privatretligt apoteker-
vaesen pa grundlag af de uklare hensigtser-
kleringer, der er nedfwldet i bemaerkninger-
ne til lovforslaget.

Foreningen vil derfor snarest over for fol-
ketingsudvalget dokumentere disse vurderin-
ger, som understreger, at det er ubetinget
nedvendigt, at der indfores et forhandlings-
udvalg for apotekervaesenet efter samme
principper som gzldende for alment prakti-
serende lager, jfr. sygesikringslovens § 27.

Med venlig hilsen -

p. f. v.

. H. TOVBORG-JENSEN
) formand

Til medlemmerne af folketingets kommunaludvalg

/ Peter J. Kielgast
generalsekretaer
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DANMARKS APOTEKERFORENING

Bilag 3 til Danmarks Apotekerforenings udtalelse til indenrigsministeriets udkast III
til lov om apoteksvirksomhed

Kenkrete @ndringsforslag til udkast III
Kapitlerne 1, 2, 6, 7, 8, 9, 10, 13, 14, 15, 16
og 18.

Kapitel 1
Almindelige bestemmelser

ad § 1-3

1 bemarkningerne anferes, at bestemmel-
serne i indhold svarer til geldende apoteker-
lovs § 7, stk. 1, § 6, stk. 3 og stk. 4, og § 5,
stk. 1.

Danmarks Apotekerforening skal under
henvisning hertil anmode om, at der som nyt
stk. 31 § 1 medtages det i geldende lovs § 7,
stk. 1, 2. punktum, anferte: »I bevillingen
kan ikke pélegges forpligtelser eller tages
forbehold, som ikke har lovhjemmel.«

I betragtning af de meget vidtgdende mu-
ligheder for regulering af apoteksdriften fin-
der foreningen det rimeligt, at dette overord-
nede princip fortsat findes i apotekerloven.

Kapitel 2

Oprettelse, nedleggelse og flytning af apoteker
og apoteksfilialer

Der er — i henhold til §§ 4-7 sammenholdt
med de dertil knyttede bemearkninger — intet
til hinder for, at der kan ske en vasentlig
@ndring i antallet af selvsteendige apoteksen-
heder, idet det blot er forudsat, at der ikke
sigtes mod store @ndringer i det samlede an-
tal farmaceutisk betjente enheder, dvs. apote-
ker og filialer.

I andre sammenheange er der fremkommet
tilkendegivelser, som viser, at intentionen da
ogsa er, at der — omend pa lengere sigt —
skal ske en kraftig forogelse af antallet af
filialer p4 bekostning af selvstendige enhe-
der.

Danmarks Apotekerforening finder, at der
vil vaere et — begrenset — antal tilfeelde, hvor
det ud fra savel en faglig som en samfunds-
gkonomisk betragtning forekommer rimeligt
at nedlegge et apotek og evt. oprette en apo-

teksfilial, men det er samtidig -foreningens
opfattelse, at der ikke er behov for sterre
@ndringer i distributionsstrukturen. Man for-
venter — modsat ministeriet — ikke, at udvik-
lingen vil komme til at pavirke behov og
struktur p4 en sddan méde, at der ber ske
vasentlige &ndringer i antallet af selvstendi-
ge apoteksenheder. Foreningens vurdering er
baseret pad den kendsgerning, at der siden
1959 .er nedlagt 45 apoteker, og at der (fra
politisk hold) inden for de seneste &r har ve-
ret lagt veegt pa at bevare ogsd mindre selv-
stendige apoteksenheder som et led i at sikre
mindre bysamfunds bestéen.

Danmarks Apotekerforening skal derfor
henstille, at det nederst pag. 17 i bemarknin-
gerne preciseres, at der ikke sigtes mod store
endringer i antallet af selvstendige apoteks-
enheder. . '

Den i § 4, stk. 4, anferte hjemmel for in-
denrigsministeren til i serlige tilfeelde at om-
danne en filial til et apotek, eller til at over-
fore en filial fra et apotek til et andet er et s&
vidtgaende eskonomisk indgreb i en apoteker-
bevilling, at Danmarks Apotekerforening
finder det helt uacceptabelt. ' :

Baggrunden for oprettelse af en apoteksfi- -
lial er altid, at der pa etableringstidspunktet
ikke er skonomisk grundlag for et selvsten-
digt apotek, og en apoteker, der fir pabud
om et oprette en filial, vil fremover ikke vi-
de, om han fir dekning for sine investe-
ringer og en honorering for at varetage den
ekstra opgave, hvis bestemmelsen gennemfo-
res.

Ved konvertering af en filial til et selv-
stendigt apotek palignes de udgifter, det of-
fentlige skulle have udredet i den periode,
hvor apoteket ikke kunne lebe rundt selv
med ordinzre og ekstraordinere tilskud, i
virkeligheden den apoteker, der etablerer
filialen. Dette er ikke rimeligt, og tilsvarende
findes det lige s& urimeligt, om filialen even- -
tuelt senere fratages ham og gives til en an-
den apoteker. :
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Der har ikke hidtil veret og der ses heller
ikke fremover at vere sterre behov for at
gennemfore indgrebet, end tilfeeldet er under
den i § 4, stk. 1, anforte situation, dvs. bort-
fald af bevillingen eller samtykke fra apote-
keren.

Danmarks Apotekerforening skal derfor

anmode om, at der i lighed med § 4, stk. 1,

sker folgende tilfojelse til § 4, stk. 4:
»Overforsel af en filial fra et apotek til et
andet eller omdannelse af en filial til en selv-
steendig enhed kan dog kun finde sted i for-
bindelse med bortfald af apotekerbevillingen,
eller safremt apotekeren samtykker heri.«

. ad § 5, stk. 3

Denne nye bestemmelse begrundes med, at
oprettelse af et apotek kan veere.bestemt ud
fra sd specielle hensyn til service, at formélet
med oprettelsen ikke opnds, medmindre apo-
teket eller apoteksfilialen placeres ét bestemt
sted.

Det er Danmarks Apotekerforenings op-
fattelse, at mange ars erfaring viser, at der
ikke er behov for en sidan hjemmel. Kun i
ét enkelt tilfeelde har myndighederne haft
brug for den, men omstendighederne var her
af sa seregen karakter, at de ikke ber kunne
begrunde en sa vidtgdende lovbestemmelse.

I den konkrete sag var det endvidere mu-
ligt at finde en anden lesning, der for lavere
omkostninger péd fuldt tilfredsstillende made
tilgodesa onsket om forbedret service i omra-
det.

Gennemfores bestemmelsen alligevel, nod-
vendigger den mods@tningsvis en huslejere-
fusionsordning, der er tilstreekkelig »rumme-
lig« til at holde en apoteker skadeslos i et

sddant sjeldent tilfelde, og det skal i denne .

forbindelse understreges, at den refusions-
ordning, der har varet dreftet hidtil, ikke
anses for tilstreekkelig til ogsa at deekke neer-
varende situation.

Kapitel 6
Apotekerbevillinger m.v.

ad § 20, stk. 1

I bemarkningerne anferes, at der ikke ses
at vaere begrundelse for at opretholde den
hidtidige regel om kongelige bevillinger, og
at apotekerbevillingen derfor foreslds med-
delt af indenrigsministeren.

Den kongelige bevilling har &rhundred-
lang tradition bag sig, og da der ikke er an-
fort nogen som helst begrundelse for det
nedvendige i at endre dette specielle kende-
tegn ved bevillingssystemet, skal Danmarks
Apotekerforening anmode om, at den hidti-
dige regel opretholdes.

Uanset at det kan haevdes ikke at have
praktisk betydning, vil foreningen gerne vear-
ne om dette serlige kendetegn ved apoteker-
vasenet, der trods flere gennemgribende &n-
dringer af apotekerlovgivningen hidtil har
veret bibeholdt.

Som felge heraf foreslas § 20, stk. 1, for-
muleret: »For at drive apotek kreeves konge-
lig bevilling.« '

ad § 20, stk. 2

Den omstzndighed, at Danmarks medlem-
skab af De europaiske Fellesskaber nedven-
digger en opgivelse af kravet om dansk ind-
fodsret ses ikke at kunne motivere en total
opgivelse af kravet om indfedsret.

Danmarks Apotekerforening kan ikke til-
treede, at der abnes op for, at alle statsborge-
re principielt kan opné apotekerbevilling, nar
de ovrige betingelser er opfyldt.

Der ber tages hensyn til, at det er et meget
begreenset antal bevillinger, der arligt bliver
ledige, og at det er hensigtsmeessigt at bevare
gode avancementsmuligheder af hensyn til
fagets rekruttering.

Danmarks Apotekerforening skal derfor
anmode om at det praciseres, at apotekerbe-
villing alene kan tildeles personer med dansk
indfedsret samt statsborgere i de evrige EF-
medlemslande, idet dette er tilstraekkeligt til
at opfylde de krav, Danmark traktatligt har
bundet sig til.

Det kan konstateres, at aldersgreensen pa
50 &r for tildeling af apotekerbevilling er
bortfaldet.

Gransen gav tidligere anledning til pro-
blemer, idet ophobning af ansegere medfor-
te, at mange-var tet ved aldersgrensen, for
udnavnelse fandt sted. Nu har man efterhin-
den administreret sig frem til en gennemsnit-
lig forfremmelsesalder i rimelig afstand fra
50 ars grensen, og Danmarks Apotekerfore-
ning finder derfor ikke, at der er grund til at
@ndre noget, som i dag er velfungerende.

Psykologisk, menneskeligt ma det anses
for at vaere en fordel for ansegerne, at al-
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dersgraensen bibeholdes, og det ma anses for
uheldigt, om en udvikling skulle fere til, at
en forfremmelsesalder pa f.eks. 55 skulle bli-
ve almindelig. Med de omfattende investe-
ringer, der i mange tilfeelde skal foretages, vil
en kortere afviklingsperiode end 20 ar ud fra
savel et fagligt som et ekonomisk synspunkt
vaere betenkelig.

ad § 22

Bestemmelsen ber udgi, Jfr bemaerknin-
gerne til § 4, stk. 4.

ad § 23, stk. 3

»Nar en apoteker anvender sin fortrinsret
efter § 22 eller« udgar, jfr. det foran anforte.

ad § 25, stk. 2

Danmarks Apotekerforening finder, at en
pékravet flytning af et apotek i en senere del
af en apotekers funktionsperiode ber sidestil-
les med en nedlaggelse, siledes at apoteke-
ren kan vzlge at lade sig forflytte, og der-
med overlade opgaven at flytte apoteket til
en yngre kollega.

Savel menneskeligt som ekonomisk fore-
kommer dette at vaere en mere hensigtsmaes-
sig ordning, og foreningen foreslar derfor
tilfajet »eller flytte« efter »kunne nedlegge«
i 4. linje. Der er eksempler pa, at en flytning
er nedvendiggjort ikke blot af ensket om en
mere hensigtsmassig placering af hensyn til
omréadets medicinforsyning, men ogsd pa
grund af forhold som f.eks. opsigelse af leje-
mal.

Den foresldede tilfojelse vil vaere i over-
ensstemmelse med reglen i § 4, stk. 1, om
samtykke fra apotekeren.

ad § 27, stk. 1, nr. 4

Se bemarkninger ovenfor til § 20, stk. 2,
nr. 2.

ad § 28, stk. 2

Danmarks Apotekerforening finder det
ikke rimeligt, at en apoteker mod sit enske
skal kunne forpligtes til at fortsatte driften i
op til &t ar efter pensionsalderens indtraeden,
eller hvor der métte vere en sarlig begrun-
delse for apotekeren til at opgive bevillingen
for pensionsalder, jfr. § 27, stk. 2, og der ses
ikke i bemarkningerne at vare fremfort ar-
gumenter for nedvendigheden heraf. Over-

vejelser -om apotekets fremtid vil kunne pé-
begyndes i tilstrekkelig tid forud for pen-
sionsalderens indtraeden, et tidspunkt, som jO
kendes.

Danmarks Apotekerforemng skal derfor
anmode om, at henvisningen i stk. 2 til § 27,
stk. 1, nr. 1, og stk. 2, udgér. :

ad § 29

Danmarks Apotekerforening finder, at den
foresldede formulering indebarer en uned-
vendig stramning i forhold til den hidtidige
regel. Fortabelsen af bevillingen ‘er en si
hard sanktion, at den ikke stir i rimeligt for-
hold til en manglende overholdelse af en
frist vedrerende eksempelvis flytning af et
apotek.

En bestemmelse, der glver sundhedsstyrel-
sen hjemmel til at fastsaette en frist for-over-
tagelse, flytning, eller oprettelse af et apotek,
jfr. § 6, sanktioneret af strafbestemmelserne i
§ 77, stk. 1, nr. 2, ma anses for fuldt tilstrek-
keligt til at tilgodese hensigten.

ad § 30

Danmarks Apotekerforening skal anmode
om, at det i bemarkningerne preciseres, at
der ikke er tilsigtet nogen stramning af hidti-
dig praksis. Iser hvor der er foretaget omfat-
tende investeringer, der ikke er afviklet, fin-
des det rimeligt, om der kan etableres en los-
ning, hvorefter apotekeren — trods langere-
varende sygdom - kan beholde bevillingen
under forudsatning af, at apoteket drives
fuldt forsvarligt ved en apoteksbestyrer.

Under den geldende lov har der, som det
er ministeriet bekendt, vaeret en rakke ek-
sempler pd, at dette har kunnet fungere uden
problemer.

Kapitel 7
Apoteksovertagelse

ad § 32, stk. 1 og 2

Medens den gzldende apotekerlov har
fastsat en ret for den nyudnavnte apoteker
til straks at pibegynde driften, sifremt den
fratredende apoteker eller dennes bo ikke
onsker at benytte en ret til at drive apoteket i
en fastsat overgangsperiode, skal tidspunktet
for overtagelsen fremover fastsaettes ved afta-
le mellem' den tiltredende og den fratra:den-
de apoteker eller dennes bo.
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Danmarks Apotekerforening finder, at
faste terminer for parternes rettigheder og
pligter vil vaere at foretreekke, naturligvis
med mulighed for efter aftale mellem parter-
ne eller eventuelt ved szrlig aftale med sund-
hedsstyrelsen at foretage praktiske afvigelser.

ad § 32, stk. 3

Det anfores i bemerkningerne, at der ikke
er tale om nogen realitetseendring i forhold
til i dag. Dette er Danmarks Apotekerfore-
ning ikke enig i og det forekommer ulogisk,
at sager, hvor der er enighed mellem kober
og s&lger, skal kunne indbringes for voldgift,
séfremt sundhedsstyrelsen ikke kan godken-
de aftalerne.

Danmarks Apotekerforening har ikke
kendskab til, at der er tilfeelde, hvor den til-
tredende apoteker har pataget sig urimelige
okonomiske forpligtelser.

Der er en mangearig praksis for, at apo-
teksovertagelser gennemfores med bistand af
kyndige taksatorer, bl.a. for at sikre, at den
navnte situation ikke opstar. Danmarks
Apotekerforening finder som folge heraf ik-
ke, der er behov for bestemmelsen, og skal
anmode om, at sivel den som bemarknin-
gerne udgdr. Som en konsekvens heraf ber
stk. 3 alene omhandle forste punktum om
voldgift, nar der er uenighed mellem den
tiltreedende og den fratreedende apoteker.

ad § 34, stk. 1

Det ber praciseres, om bestemmelsen har
virkning ved lovens ikraftreedelse med hen-
syn til bestaende lejemal for lokaler til apo-
teksfilialer.

Det findes ikke hensigtsmassigt, at sund-
hedsstyrelsen, skal kunne fastsette huslejen.
Ved uenighed mellem en apoteker og en ud-
lejer bor lejefastsattelsen kunne finde sted
ved voldgift eller pa sedvanlig vis ved ind-
bringelse for huslejen@vn eller boligretten.

ad § 34, stk. 2

Danmarks Apotekerforening forudsetter,
at reglen skal forstds siledes, at en udlejer
maksimalt i 2 &r er forhindret i at foretage
dispositioner med hensyn til apotekslejema-
let. Det forekommer i hvert fald urimeligt
om gentagne apoteksovertagelser inden for
2-ars perioderne skal kunne begrense en ud-

lejers dispositionsret over sin ejendom i en
arrekke.

Danmarks Apotekerforening forudsatter,
at den oprettelse af apoteksfilial og apo-
teksudsalg, der er tale om i § 35, skal finde
sted i tilknytning til overtagelsen af et apotek
og ikke pé et senere tidspunkt i driftsperio-
den, jfr. herved ogsd placeringen af § 35 i
kap. 7.

Kapitel 8
Ledelse af apotek

Det anfores i bemarkningerne, at de i for-
enklet form svarer til geldende bestemmel-
ser. Det ses dog ikke, at sundhedsstyrelsen’ i
dag har hjemmel til at overdrage apotekets
ledelse til en apoteksbestyrer i den i § 37, stk.
2, beskrevne situation.

Danmarks Apotekerforening kan dog til-
treede bestemmelsen under forudsetning af,
at repraesentanter for apotekeren far mulig-
hed for at medvirke ved valg af bestyrer i de
tilfzlde, hvor en bestyrer for apotekerens reg-
ning skal bestyre apoteket. Dette gelder lige-
ledes i den i § 38, stk. 2, naevnte situation.

Danmarks Apotekerforening forudsatter,
at sundhedsstyrelsen ved fastsattelse af reg-
ler for apoteksbestyrere fortsat vil krave, at
en bestyrer opfylder betingelserne for at bli-
ve apoteker.

Kapitel 9
Apotekspersonale

I bemarkningerne til kapitel 9 anfores det,
at de foresldede regler i vidt omfang er en
videreforelse af de geldende regler.

Foreningen kan kun til en vis grad vare
enig i denne vurdering,

Det foreliggende udkast til kapitel 9 er
nemlig i vasentlig sterre udstrakning end
den gzldende lov preget af rammeudforme-
de bestemmelser og indeholder saledes flere
bemyndigelser end tidligere. '

Flere af disse bemyndigelser foreslas ind-
fort enten uden begrundelse eller uden at det
anfores, at de vil bevirke @ndringer i hidtidig
administrativ praksis, fastlagt i officielle be-
kendtgerelser og cirkulerer fra 1980 — og
uden at denne administrative praksis er be-
skrevet eller kommenteret.

Hertil kommer, at der pi nogle centrale
punkter synes at vaere tvivl om ministeriets
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synspunkter vedregrende uddannelserne for
apotekspersonalet.

Det fremheves séledes indledningsvis i
ministeriets bemarkninger til kapitel 9, at

»det tilsigtes, dels at eventuelle nye ud-
dannelser eller @ndringer i bestdende ikke
udelukker ansetielse og befojelser pd apo-
teker, dels at apotekspersonalets befajelser
kan tilpasses @ndringer i apotekssektorens
opgaver og @ndringer i uddannelserne.«

Det bemerkes imidlertid efterfelgende i
bemerkningerne, at der ikke er

»wplaner om at indfere nye uddannelser,
der sigter mod ansettelse og befojelser pa
apotekerne,

samt i kommentaren til § 40, at der ikke

wer planer om &ndringer i personalekate-
goriernes befojelser og betegnelser i for-
hold til i dag.«

Nar foreningen finder, at der kan veare
tvivl om ministeriets synspunkter, jfr. de
ovenfor navnte tildels modsatrettede be-
merkninger, skyldes det ogsa felgende 2 for-
hold:

1. Indenrigsministeriet og sundhedsstyrelsen
har veret reprasenteret i det sakaldte
»@lgaard-udvalg«, der i december 1980
afgav »Betenkning om besparelser og
strukturendringer pa legemiddelomra-
det«. Af denne betankning, der er udar-
bejdet efter lovudkast IIs fremkomst,
fremgar, at man forudser, at arbejdsopga-
verne pd apotekerne fremover forventes at
kunne varetages af mindre personale samt
i evrigt af personale med en kortere ud-
dannelse end i dag. Denne vurdering kan
Danmarks Apotekerforening pd det fore-
liggende grundlag kun opfatte som en for-
tolkning af bemarkningerne til ogsd ner-
vaerende lovudkast, som, hvad dette
spargsmal angar, ikke adskiller sig fra
lovudkast II.

2. Indenrigsministeriets og sundhedsstyrel-
sens repraesentanter i »@lgaard-udvalget«
indtradte endvidere i 1980 i en sarlig ar-
bejdsgruppe under det faglige landsudvalg
for sundhedsuddannelserne, i hvilken man
skal overveje forskellige forhold vedreren-
de farmaceut- og apoteksassistentuddan-
nelsen. Uddannelsesstederne, Danmarks
farmaceutiske Hagjskole og Apoteksassi-
stentskolen, det af indenrigsministeriet

nedsatte Apoteksassistentnevn samt orga-
nisationerne blev hverken pa forhand el-
ler sidelobende med gruppens nedsattelse
end ikke orienteret herom.

Med henblik pa at formindske usikkerhe-
den omkring forstdelsen af ministeriets hen-
sigter vedrarende personalekategoriernes ud-
dannelser skal foreningen anmode om, at det
indledende afsnit i bemarkningerne til kapi-
tel 9 (side 53, 1. 18-11 f.n.) alene formuleres
som en henvisning til gaeidende regler.

ad § 39

Foreningen skal henstille, at dispensations-
muligheden i stk. 2 begranses til »i sarlige
tilfeelde«. Foreningen finder, at det ma vare
i absolutte undtagelsestilfelde, at der ikke er
ansat en provisor pd et apotek. Det er da
ogsa kun yderst fa apoteker, hvor dette ikke
er tilfeldet i dag. '

ad § 40

Foreningen skal, jfr. de ovenfor navnte
principielle bemerkninger, anmode om, at
savel lovteksten som bemarkningerne tyde-
liggores:

I bemarkningerne til stk. 1, 1. punktum,
skal det foreslés, at der foretages en afgrans-
ning af de berarte personalekategorier, f.eks.
ved i en parentes at n@vne provisorer, apo-
teksmedhjelpere og apoteksteknikere.

P4 tilsvarende méde skal det foreslas, at §
40, stk. 2, formuleres siledes: »Indenrigsmi-
nisteren fastsetter regler om uddannelse af
apoteksassistenter. «

ad § 41

I bemarkningerne anfores, at § 41 i sit
indhold svarer til geldende bestemmelser og
supplerer reglerne om farmaceutuddannelsen
og apoteksassistentuddannelsen.

Efter foreningens vurdering er denne ka-
rakteristik ikke korrekt formuleret:

1. Der indferes som noget nyt i lovgivningen
en pligt til at uddanne farmaceutstuderen-
de.

2. Der indferes som noget nyt i lovgivningen
en pligt til at uddanne »andre uddannel-
sessogende«, som senere skal kunne be-
skeftiges inden for lagemiddelforsynin-
gen.
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3. Sundhedsstyrelsen bemyndiges som noget
nyt til at kunne fastsaette nermere regler
for denne pligt.

Danmarks Apotekerforening kan principi-
elt tilslutte sig, at der indferes en pligt for
apotekerne til at modtage apoteksassistente-
lever og farmaceutstuderende praktikanter til
uddannelse. Derimod kan man ikke accepte-
re den meget upracise formulering »andre
uddannelsessegende, hvis uddannelse giver
adgang til senere beskaftigelse med legemid-
delforsyning«.

Foreningen foreslar derfor, at § 41, stk. 1, .

formuleres siledes: »Apotekerne har pligt til
at modtage farmaceutstuderende og apotek-
sassistentelever til praktisk oplering og un-
dervisning efter de derom geldende regler.«

ad § 43

Under henvisning til, at de i den nuveren-
de lov indeholdte bestemmelser om magling
i arbejdsstridigheder m.v. ikke er foreslaet
viderefort, skal foreningen bemerke, at det
vil veere mest logisk og konsekvent, hvis § 43
udgédr under henvisning til, at de almindelige
arbejdsretlige regler ogsd mé gelde for apo-
tekervaesenet.

Kapitel 10
Apotekers indretning og drift

ad § 47, stk. 3

Foreningen finder intet at indvende mod,
at apotekerne inddrages i leegemiddelbered-
skabet. Det méa imidlertid forudsettes tilrette-
lagt pd en sddan méade, at ordningen ikke
giver anledning til skonomiske »skavheder«.

ad § 50

Danmarks Apotekerforening har ikke
kommentarer til formuleringen af § 50, idet
man forventer dreftelser vedrerende medi-
cintakstens principper indledt pa et senere
tidspunkt.

I bemarkningerne til § 50 hdr foreningen
dog noteret sig malsatningen, at detailavan-
cen pd det enkelte leegemiddel i hajere grad
end i dag skal afspejle de omkostninger, der
er forbundet med distributionen heraf, sale-
des at avancen pa dyrere legemidler, bl.a.
visse veterinzre laegemidler, kan blive ned-
sat.

De apoteker, der har en stor omsatnings-
andel af veterinaere praeparater eller store
institutionsleverancer, er i skonomisk hense-
ende stillet darligere end de apoteker, hvor
omsatningen hovedsagelig hidrerer fra salg
til enkeltpersoner pa grund af den gzldende
rabatordning. 1 den udstreekning, rabatterne
bevares og avancen pi de her omtalte lege-
midler nedsattes, stilles disse apotekere end-
nu darligere. Dette forhold ma iagttages ved
medicintakstens revision.

Endvidere skal opmerksomheden henle-
des pa, at de forskelle i pris pr. dosis, der
opstdr ved en procentvis mindre avance pi
dyre pakninger af samme legemiddel, kan
medfere et incitament til ordination af store
pakninger ud fra et patient- og institutions-
okonomisk synspunkt med overforbrug til
felge. Generelt ber dosisprisen egaliseres i
forhold til det i dag geldende.

Man har desuden noteret sig malsatnin-
gen, at omkostningerne ved fremstilling af
magistrelle leegemidler skal daekkes. Dan-
marks Apotekerforening kan tiltrede, at om-
kostningerne i rimelig udstraekning afspejler
sig i priserné, men det ma undgas, at en lille
patientgruppe af egkonomiske arsager skal
forholdes en hensigtsmeessig behandling. En
vis subventionering ma siledes fortsat finde
sted for sddanne individuelt fremstillede lz-
gemidler.

Kapitel 13
Sygehusapoieker

I de generelle bemarkninger til kapitel 13
anfores, at det ikke er muligt at opstille en
opgerelse over driftsudgifter og -indtzgter,
som svarer til eller direkte kan sammenlignes
med de private apotekers regnskaber.

Amtsradsforeningens formand har i for-
bindelse med en udtalelse om apotekerlovud-
kastet tilkendegivet, at det vil vere muligt
bade at analysere og sammenligne med pri-
vate apoteker. Under henvisning hertil skal
Danmarks Apotekerforening anmode om, at
det i bemarkningerne understreges, at der
ved vurdering af spergsméilet om oprettelse
af sygehusapotek og -filialer tilvejebringes
den fornedne dokumentation til at der kan
foretages en vurdering af det ekonomisk
hensigtsmaessige i dispositionen.

ad § 61
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I bemerkningerne til denne bestemmelse
anfores, at der fortsat i et vist omfang mé
kunne ske udlevering af legemidler til pati-
enter, der uden at vare sengeliggende pé Sy-
gehuset, behandles af dettes afdelinger, her-
under ambulatorier.

Det er almindelig praksis, at patienter pé
helligdage og i weekender hjemsendes, og at
de til brug under disse ophold hjemme far
udleveret laegemidler fra sygehuset. Dette ma
anses for at vaere en praktisk foranstaltning,
men det bor foregd pa faglig forsvarlig made.
Dette er ikke tilfzeldet i dag, og sundhedssty-
relsen har ikke hidtil udsendt de nedvendige
regler herfor.

Der har ganske vist ogsd under den gel-
dende apotekerlov veret fastsat regler om
legemiddelhdndtering pi sygehusafdelinger
og institutioner, men sivel de i 1958 som de i
1980 udsendte er utilstreekkelige.

Der er konstateret et stort behov hos syge-
plejersker og plejepersonale for klare detalje-
ret udformede regler, og sundhedsstyrelsen
bor derfor pilaegges at udforme et regelset,
der sikrer at sivel indlagte som »weekendpa-
tienter« ikke medicineringsmassigt er ringere
stillet end patienter, der far leveret medici-
nen direkte fra privat apotek.

Danmarks Apotekerforening finder det
derimod ikke rimeligt at der fra sygehusapo-
teker og -filialer kan udleveres gratis medicin
til patienter, der behandles ambulant.

I bestrabelserne pé at begrense udgifterne
i sundhedssektoren kan der forudses en oget
ambulant behandling af patienter, og det fo-
rekommer i den sammenhang paradoksalt,
om dette samtidig resulterer i foroget udleve-
ring .af gratis medicin, nar bestraebelserne i
ovrigt gar i retning af at begraeense medicintil-
skuddene.

Nar man opretholder et privat apoteker-
vaesen sidelobende med den offentlige syge-
husapotekssektor, findes det uhensigtsmeas-
sigt at gore det serlig attraktivt for patienter-
ne at fa udleveret medicin fra sygehusapote-
kerne. v

Det private laegemiddeldistributionssystem
er sa veludbygget, at ambulante patienter lige
si godt kan fa udleveret en recept til ekspe-
dition pa et privat apotek.

Det forekommer ikke sagligt begrundet, at
ambulante patienter medicineringsmassigt
skal vare gunstigere stillet end de patienter,

der er henvist til praktiserende laeger og spe-
cialleger.

Det ber derfor i lovbemerkningerne
tvertimod praciseres, at udlevering af medi-
cin til patienter fra sygehusapoteker alene
bor ske til indlagte patienter, herunder pati-
enter, der midlertidigt opholder sig hjemme
og at der i sidstnaevnte tilfelde skal foretages
en egentlig apoteksmaessig ekspedition vedre-
rende pakning, etikettering m.v.

Endelig skal gores opmarksom pi, at sy-
gehusapoteker og ambulatorier ikke er ind-
rettet med henblik pd udlevering af medicin
til  enkeltpersoner. Indretning af en
»apoteksekspedition« til enkeltpersoner vil
resultere i ogede omkostninger. '

ad § 61, stk. 2

Danmarks Apotekerforening gir ud fra, at
der ved de i bestemmelsen anforte institutio-
ner ma forstds amtskommunale institutioner,
typisk amtskommunale plejehjem og sarfor-
sorgsinstitutioner.

Leverancer til amtskommunale plejehjem
finder i et vist omfang sted i dag fra sygehus-
apoteker. Danmarks Apotekerforening fin-
der, at saddanne leverancer sivel servicemas-
sigt som samfundsekonomisk mest hensigts-
meassigt kan varetages af det lokale apotek,
og man finder det derfor tilfredsstillende, at
der ikke abnes op for en generel adgang til
sadanne leverancer, idet det i bemarkninger-
ne er praciseret, at det ma bero pa en kon-
kret vurdering. Man skal henstille, at der vil
blive anlagt en restriktiv praksis for udstedel-
se af sddanne tilladelser.

ad § 61, stk. 3

Under henvisning til det i bemarkninger-
ne til stk. 2 anferte finder Danmarks Apote-
kerforening det uforstaeligt, at der tilfojes en
hjemmel til, at leverancer fra sygehusapote-
ker kan finde sted til primeerkommunale insti-
tutioner. ‘

Sadanne leverancer har ikke lovligt kunnet
finde sted under 54-loven og der har ikke
hidtil varet pavist noget behov for at udvide
sygehusapotekernes aktionsradius til f.eks.
kommunale plejehjem.

Medicinforbruget pa et plejehjem adskiller
sig pA mange mader fra forbruget pa et syge-
hus, og der ses hverken at vere servicemas-
sige eller samfundsgkonomiske hensyn, der
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taler for, at medicinforsyningen til disse in-
stitutioner skal varetages af et sygehusapotek.

De private apoteker har erfaring i at vare-
tage legemiddelforsyningen til disse instituti-
oner, og der er gennem de senere ar anvendt
mange ressourcer pd at undersege behov og
yde en god farmaceutisk service til pleje-
* hjem.

Danmarks Apotekerforening skal pd den
baggrund anmode om, at der ikke pa dette
punkt sker en udvidelse af sygehusapoteker-
nes forsyningsomréde, s meget desto mindre
som der hverken i lovbemarkningerne eller
andetsteds er anfert nogen dokumentation
for hensigtsmaessigheden heri eller behovet
herfor.

§ 61, stk. 3, bor folgelig begrenses til at
omfatte statsinstitutioner, som svarer til,
hvad der i dag er geldende, dvs. »og i serli-
ge tilfelde endvidere til kommunale instituti-
oner, der ligger i samme kommune som syge-
husapoteket« udgér.

Kapitel 14
Pensionsbestemmelser

Af bemaerkningerne fremgdar, at den sarli-
ge pensionsbestyrelse bortfalder, og at admi-
nistrationen i en overgangsperiode skal vare-
tages af sundhedsstyrelsen.

Dette medferer, at medlemmernes repree-
sentation i ordningen bortfalder. Gennem
arene har det vist sig verdifuldt, at de faglige
repraesentanter i mange tilfelde har kunnet
bidrage til sagsbehandlingen med oplysnin-
ger om de sarlige faglige forhold, som ikke
kan vare hverken sundhedsstyrelsen eller
finansministeriets lennings- og pensionsde-
partement bekendt. ’

Danmarks Apotekerforening finder derfor,
at der pd anden vis end gennem bestyrelsen
for apotekervasenets pensionsordning ber
tilvejebringes en ordning, der kan sikre, at
alle relevante oplysninger indgir i sagsbe-
handlingen.

ad § 66

Ifelge bemarkningerne forudsasttes apote-
kernes pensionsforhold fortsat at skulle svare
til pension efter ansattelser i statens lenram-
me 34. '

Denne forskel mellem tilsigtet gennem-
snitsindtegt (lenramme 37 + tilleg) og pen-

sionsniveau (34. lenramme) finder Danmarks
Apotekerforening ikke leengere rimelig.

_Da pensionsniveauet i sin tid blev fastlagt,
skete det som anfert side 158 i beteenkningen
om apotekerloven af 1954 under hensyntagen
til, »at apotekerstanden har adgang til at
skaffe sig indtagter, som betydeligt oversti-
ger tjenestemandslenningers niveau og giver
mulighed for en supplerende selvpensione-
ring«.

Da apotekernes ‘mulighed for selvpensio-
nering pa navnte grundlag som gennemsnits-
betragtning ikke laengere er til stede, finder
Danmarks Apotekerforening det rimeligt at
@ndre pensionsniveauet, siledes at dette
kommer pa linje med den tilsigtede gennem-
snitsindtzegt. Denne opfattelse ligger som
bekendt pd linje med, hvad der udtales af
apotekerfondens bestyrelse som kommentar
til lovudkast I af januar 1978.

Kapitel 15
Tilsynsbestemmelser, radgivende ncevn m.v.

ad § 71

Vedr. bedemmelsesnavnet henvises til bi-
lag 1, side 3-6.

Kapitel 16
Forskellige bestemmelser

ad § 75

Den foresldede @ndring, hvorefter der ik-
ke ved fastsattelse af erstatning for tab af
ejendom skal legges vaegt pd den offentlige
vurdering, ma ses som en veasentlig forringel-
se i forhold til de geldende regler, trods det i
bemarkningerne anferte om, at reglerne i det
store og hele svarer til geldende apoteker-
lovs § 23, stk. 4, og den praksis, der har ud-
viklet sig i tilslutning hertil.

Det ma efterhdnden anses for fast praksis,
at statsskattedirektoratet vurderer apotekse-
jendomme betydeligt lavere end den seneste
ejendomsvurdering.

De @®ndrede bestemmelser vil siledes bety-
de, at man unddrager den fratreedende apo-
teker eller den, der far pabud om at flytte sit
apotek eller sin filial, erstatningen for en del
af den ejendomsveerdi, som det offentliges
vurderingsmand har verdisat ejendommen
til. En vardi, der i ovrigt er indgdet i bereg-
ning af evt. formueskatter og kommunale
daekningsbidrag.
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Kapitel 18 _
Ikrafttredelses- og overgangsbestemmelser
ad § 81, stk. 2

Af hensyn til den magistrelle produktion
samt i betragtning af, at den decentrale pro-
. duktion af farmaceutiske specialiteter i dag
altovervejende er baseret pa ravarer hidre-
rende fra de kontrollerede engrosvirksomhe-
der, savner Danmarks Apotekerforening en
nazrmere begrundelse for det hensigtsmassige
i at opheve de kontrollerede engrosvirksom-
heder som begreb. ‘

Ordningen har fungeret udmarket, og
Danmarks Apotekerforening finder ikke
umiddelbart, at laegemiddellovens bestem-

melser er tilstrekkelige til at sikre den i dag
geldende hensigtmassige ordning.

Danmarks Apotekerforening skal derfor
henstille, at den geldende ordning bevares,
subsidiert at det pa anden vis sikres, at der
kan tilvejebringes de nedvendige ravarer.

Foreningen skal ligeledes henstille, at den
i 54-lovens § 29, stk. 2, anferte regel om apo-
tekerens ansvar for hjemkebte varer, herun-
der ravarer, viderefores, jfr. herved, at det i
bemerkningerne til kap. 8 er anfort, at de i
dette afsnit anforte regler svarer til geldende
lovs § 24, stk. 1, § 27 og § 29. »ldentifikati-
onsfritagelsen« for révarer ses dog ikke at
vaere nermere omtalt i kap. 8.
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IN.DENRIGSMINISTERIET
Den 11. marts 1982

Underbilag til bilag 2

Indenrigsministerens kommentarer til henvendelsen af 12. februar 1982 fra Danmarks Apotekerforening

Nedenfor ‘under afsnit A kommenteres
Danmarks Apotekerforenings skrivelse af 12.
februar 1982 til folketingets kommunalud-
valg. Afsnit B indeholder indenrigsministeri-
ets kommentarer til de endringsforslag til
lovforslaget, som er vedlagt foreningens ud-
talelse.

A. Kommentar til Danmarks Apotekerfore-
nings skrivelse af 12. februar 1982 til folketin-
gets kommunaludvalg

I henvendelsen . til kommunaludvalget
nevner apotekerforeningen, at indenrigsmi-
nisteriet har valgt at fremsette lovforslaget
uden at tage hensyn til de synspunkter, der
er fremkommet fra foreningen, Amtsradsfor-
eningen, Kebenhavns og Frederiksberg kom-
muner, der alle fik lovforslaget til udtalelse i
oktober 1981. Apotekerforeningen naevner
endvidere, at den over for indenrigsministeri-
et har givet udtryk for, at foreningen ser po-
sitivt pa, at der sker en udvikling i det lov-
forberedende arbejde, og at foreningen vil
veere villig til at deltage i afsluttende for-
handlinger om spergsmal vedrerende apo-
teksproduktionen og apotekernes skonomi.

Indenrigsministeriet har feort omfattende
forhandlinger med de involverede parter om-
kring de forskellige lovforslag. Droftélserne
med Danmarks Apotekerforening har i bety-
deligt omfang pavirket udformningen af det
forslag til lov om apoteksvirksomhed, som
regeringen fremsatte for folketinget den 10.
februar 1982, og pé en lang rekke punkter
imodekommer lovforslaget nu apotekerfore-
ningens ensker, herunder ikke mindst nogle
for foreningen centrale og principielle ensker
vedrerende apoteksproduktionen og afgifts-

systemet. En yderligere tilretning af lovudka--

stet i den af apotekerforeningen enskede ret-
ning ville efter indenrigsministeriets opfattel-
se stede an mod afgerende modhensyn, ikke
mindst mod hensynet til rimelige konkurren-
ce- og afsatningsforhold for medicinindustri-
en, hensynet til at fremme apotekernes om-

kostningsbevidsthed og til at ege fleksibilite-
ten i apoteksstrukturen samt hensynet til at
fastholde det offentliges indsigt i og medind-
flydelse pd apotekssektoren. Indenrigsmini-
steriet har pa baggrund af de mange sivel
skriftlige som mundtlige tilkendegivelser fra
de organisationer, der er interesseret i dette
lovforslag, dannet sig et klart billede af de
forskellige organisationers opfattelse, og det
stod derfor klart for ministeriet, at de betyde-
lige og ofte indbyrdes modstridende interes-
ser, de involverede parter havde pad omradet,
neppe ville kunne forenes pé en for alle par-
ter tilfredsstillende méde. Forud for fremsaet-
telsen af lovforslaget matte indenrigsministe-
riet derfor konstatere, at den eksisterende
uenighed med hensyn til nyordningen pa en
rekke afgerende punkter var begrundet i
principielt forskellige opfattelser af de krav,
der matte stilles til en kommende apoteker-
lov.

Pd denne baggrund fandt indenrigsmini-
steriet ikke grundlag for pd ny at indlede
droftelser med apotekerforeningen om
spergsmél, der allerede havde vearet genstand
for omfattende og langvarige forhandlinger.

I henvendelsen til folketingets kommu-
naludvalg har Danmarks Apotekerforening
givet udtryk for, at lovforslaget vil skabe me-
get alvorlige problemer for apotekervasenet,
og peger i dennge forbindelse pa lovforslagets
konsekvenser for apoteksproduktionen og
apotekernes gkonomi.

Efter foreningens opfattelse indebarer lov-
forslaget en meget alvorlig. risiko for en of-

fentlig detailstyring af apoteksproduktionen,

sdledes at den i praksis ikke vil f4 mulighed
for at leve op til den i lovforslaget beskrevne
malsetning. Efter foreningens opfattelse er
det en forudsatning for en videreforelse af
apoteksproduktionen, at denne gives vilkér,
der er afpasset efter forholdene i et abent og
konkurrencepraeget marked.

Det er netop en udtalt hensigt med lovfor-
slaget at tilretteleegge et grundlag for, at den

133 Udvalgenes beteenkninger m.m. (undt. finans- og tilleegsbev.lovforslag).
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centraliserede apoteksproduktion og dermed
den del af apoteksproduktionen, der kommer
den fabriksfremstillede produktion narmest,
og som i vidt omfang konkurrerer hermed,
kan finde sted under sa frie og konkurrence-
preegede vilkar som muligt. Lovforslaget for-
udseztter, helt i overensstemmelse med apote-
kerforeningens ensker, at registreringsretten
til apoteksproduktionen tillegges foreningen,
der hermed bl.a. fir adgang til at bestemme,
om et preparat skal markedsfores, at fast-
legge markedsforingen og til at fasts@tte den
' pris, hvortil preeparatet skal selges til apote-
kerne.

Lovforslaget fremlegger en model, der
som mélsetning har at opretholde og ajour-
fore apoteksproduktionen, og det offentliges
interesse i en videreforelse af den produktion
understreges gentagne gange i bemarknin-
gerne til lovforslaget. Lovforslaget opstiller
en malsetning for den samlede apotekspro-
duktion, som Danmarks Apotekerforening
har kunnet tilslutte sig. Under hensyn til det
offentliges interesse i at sikre mals@tningens
opfyldelse og til, at apoteksproduktionens
sortiment er udviklet og fremstillet inden for
det offentliges bevillingssystem og kun kan
selges inden for dette, foreslas det, at der
oprettes et neevn, der skal sikre, at rettighe-
derne udeves i overensstemmelse med maél-
setningen.

Det er ikke hensigten, siledes som det an-
tydes i apotekerforeningens henvendelse til
kommunaludvalget, at apoteksproduktionen
skal underkastes en detailstyring fra nevnets
side. Efter forslaget skal alene registrerings-
indehaverens beslutninger af vasentlig betyd-
ning for udovelsen af registreringsretten god-
kendes af navnet. Naevnet skal saledes forst
og fremmest sikre, at den forngdne forsy-
ningssikkerhed opretholdes, at der sker en
hensigtsmassig udnyttelse af kapacitet og
ressourcer, og at den centraliserede -apoteks-
produktion adskilles regnskabsmessigt fra
bevillingssystemet. Denne adskillelse skal ske
for at sikre, at priserne pa disse praparater
bliver »rigtige« i den forstand, at alle de der-
med forbundne omkostninger dekkes, og at
overskud derudover kan. anvendes til pris-
nedsattelser. Neavnet skal ikke godkende
eller fore kontrol med de enkelte preparaters
priser, men forudsettes at have indflydelse
pa den »prispolitik«, som registreringsinde-
haveren forer.

Onsket om at sikre staten indsigt i og mu-
lighed for at pavirke navnets beslutninger er
herudover begrundet i den sarlige stlllmg,
apoteksproduktionen indtager.

For det forste er der tale om et meget
bredt sortiment af legemidler. Der udvikles
ikke nye legemidler i apoteksproduktionens
regie, men legemidler videreudvikles og
ajourfores. Apoteksproduktionen belastes
derfor ikke som industrileegemidlerne af be-
tydelige forskningsudgifter i forbindelse med
udvikling af helt nye leegemidler.

For det andet kan det give anledning til
principielle betaenkeligheder at de apoteks-
fremstillede leegemidler i medfer af den apo-
tekerne tillagte legale eneret udelukkende
forhandles til forbrugerne. gennem apoteker-
ne. En sddan kombination mellem
producentinteresser og eneretsbevilling til
videresalg til forbrugerne kendes nappe an-
dre steder inden for den private sektor.

Det tilsigtes ikke med lovforslaget at flytte
produktion og markedsandele fra industrien
til apoteksproduktionen. Det er indenrigsmi-
nisteriets opfattelse, at eksistensen af savel
industriproduktionen som apoteksproduktio-
nen indeberer betydelige fordele for samfun-
det og for det medicinforbrugende publikum,
og lovforslaget leegger op til, at dette fortset-
tes. Det er imidlertid veesentligt, at balancen
mellem industriproduktionen og apotekspro-
duktionen ikke afgerende forrykkes. Det of-
fentliges deltagelse i det omhandlede navn
vedraerende apoteksproduktionen skal sikre,
at apoteksproduktionen tilretteleegges, udfo-
res og markedsfores pa vilkar, der ikke vir-
ker konkurrenceforvridende i relation til me-
dicinindustrien.

Med hensyn til lovforslagets okonomiske
konsekvenser for apotekerne finder forenin-
gen ikke, at lovforslaget sikrer en rimelig ba-
lance mellem opfyldelsen af behovet for et
tilstreekkeligt serviceniveau péd den ene side
og de dermed forbundne omkostninger pa
den anden side. Apotekerforeningen har
imidlertid ikke praciseret, pd hvilke omrader
lovforslaget ikke - tilsikrer apotekeme deek-
ning for deres omkostninger.

Ved medicintaksten fastsattes apotekemes
udsalgspriser. Ved prisfastsattelsen - tilsigtes
at fastsette priserne siledes, at detailavancen
dakker apotekernes driftsudgifter og giver
apotekerne et gennemsnitligt udbytte af en
vis storrelse. Priserne er hidtil fastsat séledes,
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at det gennemsnitlige udbytte pr. apotek sva-
rer til lennen til en tjenestemand i statens
lenramme 37 inklusive generelle 'tilleg og et
specielt tilleg pa 10.970 kr. I bemerkninger-
ne til lovforslagets § 50 er det tilkendegivet,
at den gennemsnitlige indkomst pr. apoteker
forudsattes at veere af samme storrelse som
hidtil tilsigtet. Lovforslaget udtrykker saledes
ikke nogen hensigt om at reducere apoteker-
nes gennemsnitlige indtjening i forhold til
det indteegtsniveau, som folketinget har lagt
til grund ved vedtagelsen af tidligere apote-
kerlove.

Efter bestemmelsen i lovforslagets § 51
skal apotekerne fore regnskab efter regler,
som fast®ttes af indenrigsministeren. Denne
bestemmelse svarer til den tilsvarende be-
stemmelse i den galdende lovs § 36. De
regnskaber, der aflaegges efter de galdende
regler, bygger i et vist omfang pa en standar-
diseret opgorelse over omkostningerne ved
apoteksdriften. Det er tilkendegivet i be-
merkningerne til lovforslagets kapitel 11, at
der ved udformningen af de ny regler vil bli-
ve sogt fastlagt en mere konsekvent opgarel-
se af apotekernes driftsindtegter og -udgifter,
saledes at apoteksregnskaberne kommer til at
give et mere »rigtigt« billede af apotekernes
gkonomi, end det er tilfeeldet efter det gzl-
dende regnskabssystem. Herefter vil sivel
omkostninger, der efter de geldende regler
ikke dakkes fuldt ud, som mdtaegter der
folger af apoteksdriften, men som i dag hol-
des udenfor, blive omfattet af regnskabet. De
&ndrede regnskabsregler vil indebzre bort-
fald af de fordele, som apotekerne hidtil har
haft i kraft af betydelige rentefri varekredit-
ter, som grossisterne hidtil har ydet. Saledes
som kreditforholdene har udviklet sig inden
for dette omréde, og med det stigende rente-
niveau, har apotekernes faktiske indtegtsni-
veau efterhidnden fjernet sig betydeligt fra
det indtegtsniveau, som ‘folketinget i sin tid
pd baggrund af bemerkningerne til lovgiv-
ningen lagde til grund for vedtagelsen af
apotekerlovgivningen. Det bemarkes, at der
pé apoteksregnskabet anferes en udgiftspost

vedrarende den kredit, apotekerne yder dereS'

kunder.

Efter indenrigsministeriets opfattelse ber
det fortsat tilstraebes, at de kommende regler
om apotekernes regnskabsafleggelse- sikrer,
at de aflagte regnskaber i videst mulig ud-
strekning- gengiver de faktiske indtegter og

udgifter for apotekerne. Indenrigsministeriet
har under dreftelserne med Danmarks Apo-
tekerforening gentagne gange givet udtryk
for, at det ikke er hensigten med de nye
regnskabsregler at skabe likviditets- eller fi-
nansieringsvanskeligheder for apotekerne. I
bemarkningerne til lovforslaget peges der
derfor pd, at nye regnskabsregler antagelig
mé sattes i kraft gradvist, siledes at apote-
kerne kan f& mulighed for at indrette deres
omkostninger, likviditet og finansiering efter
de @ndrede regler.

- Apotekerforeningen har endvidere udtrykt
bekymring for omfanget af ‘de bemyndigelser,
der er optaget i lovforslaget. Foreningen har
ikke i ‘henvendelsen til kommunaludvalget
nermere praciseret, hvilke bemyndigelser
foreningen narer bekymring for og med hvil-
ke begrundelser.

Vedlagte notat af 11. marts 1982 til denne
besvarelse indeholder en opstilling over
samtlige bemyndigelser, der er optaget i lov-
forslaget. I notatet sammenholdes disse be-
myndigelsesregler med tilsvarende bemyndi-
gelser i den geeldende lov.

Det fremgédr af notatet, at lovudkastet in-
deholder 30 egentlige bemyndigelser, hvor-
ved i overensstemmelse med sazdvanlig juri-
disk terminologi forstds en adgang for admi-
nistrationen til at fastsette generelle retsfor-
skrifter. Af lovforslagets i alt 30 bemyndigel-
ser er alene 12 nye. Om den nermere bag-
grund for disse henvises der til notatet.

Herudover fastsatter lovforslaget hen-
holdsvis indenrigsministerens og sundheds-
styrelsens kompetence til i en rekke tilfelde
at treeffe konkrete afgorelser, for eksempel
udnzvnelse og afskedigelse af apotekere, op-
rettelse og nedlaeggelse af et apotek. Som det
nermere er omtalt i det naevnte notat, er
denne kompetencefastsettelse en nedvendig
forudsatning for lovens administration.

Apotekerforeningen har endelig udtrykt
onske om, at der indferes et forhandlingsud-
valg for apotekervesenet efter samme prin-
cipper, som galder for alment praktiserende
laeger efter sygesikringslovens § 27. Efter for-

. eningens forslag skal der tilleegges udvalget

kompetence til at treeffe bindende afgorelser
vedrerende spergsmél af betydning for apo-
tekernes og den enkelte apotekers skonomi,
herunder reglerne for regnskabsaflaeggelsen
Det udvalg, der omtales i syge31kr1ngslo-
vens § 27, er etableret som et led i det samle-
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de aftalesystem, der eksisterer pa dette omré-
de, og udvalget har til hovedopgave at be-
handle sporgsmél i forbindelse med fortolk-
ningen af den mellem lageforeningen og sy-
gesikringen indgaede overenskomst. Udvalget
kan saledes ikke ensidigt sikre de praktise-
rende leger under ét, endsige den enkelte
leege, en bestemt indtjening, idet en sddan
alene kan aftales mellem de berorte parter.

I modsetning til dette aftalesystem gives
der inden for apotekeromréadet den enkelte
apoteker i kraft af bevillingssystemet en ene-
ret til forhandling af legemidler til forbru-
gerne. Som modstykke til denne eneretsbevil-
ling har det offentlige fastsat priserne pa lz-
gemidlerne til forbrugerne og i forbindelse
med vedtagelsen af apotekerlovgivningen
truffet beslutning ‘om apotekernes gennem-
snitsindkomst. Dette modstykke vil delvis
bortfalde, hvis der etableres et naevn, der
uden om den parlamentarisk ansvarlige mini-
ster kan treffe beslutninger med gkonomiske
virkninger pd omridet. Det af apotekerfore-
ningen foresldede navn vil derfor vare ufor-
eneligt med de grundleggende principper,
hvorpa apotekervasenet i dag og efter forsla-
get ogsd 1 fremtiden bygger, og etablering af
et nevn som skitseret ma forudsaette a@ndrin-
ger i flere af de grundlaeggende principper,
som systemet hidtil har bygget pa.

Det af foreningen fremsatte enske om eta-
blering af et serligt udvalg giver indenrigs-
ministeriet anledning til at understrege, at
spergsmal af afgerende betydning for apote-
kervasenet, hvad enten der er tale om en
generel regelfastsaettelse eller om afgerelser i
konkrete tilfelde, i overensstemmelse med
helt fast praksis forelegges for foreningen,
inden beslutningen treffes. Denne praksis vil
selvsagt blive fortsat, og de af foreningen
fremsatte vurderinger og tilkendegivelser vil
som hidtil indgd med betydelig vaegt i mini-
steriets overvejelser, men der kan naturligvis

ikke gives tilsagn om, at alle beslutninger vil

falde ud, som foreningen ensker det.

B. Indenrigsministeriets kommentar til de cen-
dringsforslag til lovforslaget, som er vedlagt
Danmarks Apotekerforenings udtalelse

ad §§ 1-3
Det matte — ogsa selv om det ikke var

nevnt udtrykkeligt i den geldende lovs § 7 —
anses som en selvfolge, at der ikke i apote-

kerbevillingen kan palegges forpligtelser el-
ler tages forbehold, som ikke har lovh]em-
mel.

Da det efter de nuvaerende lovtekniske
principper tilstreebes at undgd overflodige
lovbestemmelser af denne .art,. er der ikke
medtaget en tilsvarende bestemmelse i lov-
forslaget. Dette er siledes rent redaktionelt
begrundet, og der er ikke pd dette punkt tale
om nogen realitetseendring i forhold til den
geldende apotekerlov.

ad kapttel 2

Det afgerende for mdenrlgsmmlsterlet er
at tilgodese hensynet til apoteksbetjening i
alle dele ‘af landet samt hensynet til, at pri-
serne pa legemidler er rimelige; og at distri-
butionsomkostningerne er samfundsmaessngt
forsvarlige.

Under henvisning til, at en apoteksfilial
kan yde befolkningen en service svarende til
ca. 98 pct. af, hvad et selvstendigt apotek
kan yde, til omkostninger, der med hensyn
til anleeg, og dermed ogsa drift, er betydeligt
lavere end et selvstendigt apoteks, har bade
indenrigsministeriet og sundhedsstyrelsen
fundet, at etablering af filial, henholdsvis
konvertering af selvsteendigt apotek til filial,
i mange tilfelde er en rimelig losning pa et
omrades apoteksbetjening. ‘

Indenrlgsmmlsterlet har ingen planer om
drastiske beskeringer i antallet af selvstendi-
ge apoteker, men man mener ikke, at sporgs-
malet om fiksering af antallet af selvstendige
apoteker/apoteksfilialer kan veere afgerende,

ad § 4, stk. 4

Det har gentagne gange vearet papeget at
den nuvarende struktur var meget stiv. Det
er indlysende, at praktiseringen af eget flek-
sibilitet og hensyntagen til samfundsmassige
omkostninger kan opfattes som et skonomisk
indgreb ‘i en apotekerbevilling, saledes som
Danmarks Apotekerforening anforer.

.Det ma. imidlertid papeges, at der ogsé
efter geeldende lov er hjemmel for at oprette
et nyt apotek, og at dette i.almindelighed vil
indebare en veasentlig forringelse af indtje-
ningsmulighederne: for en apoteker, i hvis
naturlige forsyningsomréde det nye apotek
placeres, og den etablerede apoteker har
ingen mulighed for at opné erstatning for det
indkomsttab, han matte lide i denne anled-
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ning, lige si lidt som apotekeren kan opni.

kompensation for indtagtsnedgang som folge
af udefrakommende begivenheder.

Under hensyn til, at sivel etablerings- som

driftsomkostningerne ved en apoteksfilial
som navnt er lavere end de tilsvarende om-
kostninger ved et selvstendigt apotek, stiller
en okonomisk forsvarlig drift af en filial ikke
samme krav til befolkningsunderlag m.v. som
et egentligt apotek. En filial vil derfor eks-
empelvis i et omrade, der er inde i en kraftig
befolkningsudvikling, kunne etableres pa et
tidligere tidspunkt end et egentligt apotek.
Dersom det senere skulle vise sig, at apoteks-
filialen omsatningsmzssigt m.v. giver grund-
lag for omdannelse til et selvsteendigt apotek,
vil det efter ministeriets opfattelse kunne vir-
ke urimeligt, om dette skal afvente apoteke-
rens afgang, det vil sige maske 20 ar. I si-
danne tilfeelde, der ikke forventes ofte fore-
kommende, vil den apoteker, der driver mo-
derapoteket, efter lovforslagets § 22 havde
fortrinsret til bevillingen til det nye selvsten-
dige -apotek.

Det er — som det ogsé er anfort i bemeerk-
ningerne til lovforslaget — ikke hensigten - at
flytte rundt med filialer fra et apotek til et
andet. Det forventes da ogsé, at enkelte op-
stdede sager vil kunne loses i mindelighed.
Indenrigsministeriet mener imidlertid at bur-

de fastholde de overordnede hensyn, refere-

ret ovenfor, som et rimeligt modstykke til, at
der med apotekerbevillingen sikres en eneret
til legemiddeldistribution og en'indtagtsud-
ligning. '

* Der henvises for sa vidt angr afgifts/til-
skudssystemet til bemarkningerne til kapitel
12 og til, at der vil blive etableret en @ndring
1 afgifts-/tilskudsberegningen for si vidt an-
gér apoteksfilialer, der indebarer en okono-
misk lettelse for den apoteker, der driver
apoteksfilial. Videre henvises til, at en apote-
ker efter lovforslaget vil f4 adgang til fuldt
ud at afskrive ikke afskrevne aktiver vedre-
rende apoteksfilialen, hvis denne pa et senere
tidspunkt omdannes til et selvstendigt apo-
tek med en anden bevillingsindehaver eller
fiyttes til et andet apotek.

ad § 5, stk. 3

Ved oprettelse af nyt apotek eller apoteks-
filial eller ved flytning af apotek eller apo-
teksfilial vil beslutninger om enhedens nejag-

tige fremtidige placering inden for den fast-
satte rayon som hidtil normalt tilkomme
apotekeren. Den af apotekeren valgte belig-
genhed skal dog fortsat godkendes af inden-
rigsministeren, jfr. lovforslagets § 5, stk. 1 og
2, idet erindres, at ansvaret for rimelig geo-
grafisk fordeling af apotekserihederne pahvi-
ler indenrigsministeren.

Undtagelsesvis kan oprettelsen af et apo-
tek eller en apoteksfilial vare bestemt ud fra
sddanne specielle hensyn til apoteksservicen i
et omréade, at formalet med oprettelsen kun
tilgodeses, hvis apoteket placeres &t bestemt
sted. Der kan eksempelvis vare tale om at
fastlegge beliggenheden til et indkebscenter,
et trafikknudepunkt eller en bestemt side af
en sterkt trafikeret vej.

Indenrigsministeriet mener ikke generelt at
kunne afvise, at en beslutning om et apoteks
bestemte placering indeberer, at apotekeren
kan komme til at betale en hejere husleje

. end ved en anden placering. 1 de formentlig

overordentlig fa tilfeelde, hvor bestemmelsen
kan tenkes bragt i anvendelse, vil de speciel-
le omsteendigheder, der begrunder kravet om
en bestemt beliggenhed, imidlertid ofte sikre
apotekeren en omsetning, som ellers vil vere
usikker. Det vil derfor neppe vere muligt
nojagtigt at opgere, om og i givet fald hvor
meget kravet om apotekets beliggenhed har
pavirket apotekets samlede ekonomi.

Ogsd uden et egentligt pAbud om en be-
stemt beliggenhed vil en apoteker rent- fak-
tisk ofte veere i den situation, at han ma
overtage eller placere apoteket i uforholds:
meassigt dyre lokaler, enten fordi der ikke
findes egnede lokaler, eller fordi han finder,
at de dyre lokaler giver en bedre beliggenhed
og dermed bedre indtjeningsmuligheder.

Indenrigsministeriet finder det pa denne
baggrund ikke rimeligt at indfere en refusi-
onsordning for de her omhandlede tilfzlde,
der ligger ud over den i lovforslaget forud-
satte refusionsordning. Efter denne refusions-
ordning yder staten et vist tilskud til apote-
kere, hvis husleje i et kalenderar har udgjort
en hejere andel af apotekets omsztning end
gennemsnittet for samtlige apotekere i det
foregdende kalenderar.

ad § 20, stk. 1

Efter lovforslagets \§ 20, stk. 1, meddeles
apotekerbevilling af indenrigsministeren. Be-
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stemmelsen er udformet efter forudgiende
forhandlinger med justitsministeriet, der over
for indenrigsministeriet har oplyst, at der i
nyere lovgivning kan konstateres en klar ten-
dens til at begreense anvendelsen af kongeli-
ge resolutioner.

ad § 20, stk. 2

Efter den galdende lovs § 8 kan en apote-
kerbevilling kun. meddeles personer med
dansk indfedsret. Kravet om dansk indfeds-
ret kan imidlertid ikke opretholdes i forhold
til statsborgere i de lande, som er medlem-
mer af De europaiske Fellesskaber. Det fo-
reslds derfor helt at opgive krav om dansk
indfadsret. I stedet gores det til en betingelse,
at ansogeren har bestiet dansk- farmaceutisk
kandidateksamen eller en tilsvarende uden-
landsk eksamen, som er godkendt af inden-
rigsministeren til opfyldelse af overens-

komster med andre lande eller direktiver

vedtaget af De europziske Fallesskaber. De
ndrede betingelser for at opnd bevilling
indebzrer, at foruden statsborgere i EF-lan-
de vil ogsa nordiske statsborgere kunne kom-
me i betragtmng ved tildeling af en bevilling.
Det bemarkes i denne forbindelse, at der er
indgaet overenskomst om falles nordisk ar-
bejdsmarked for farmaceuter. Det er.dog en
forudsatning, at vedkommende udenlandske
statsborger opfylder lovens ovrige betingel-
ser. Det ma endvidere forventes, at der i for-
bindelse med kvalifikationsvurderingen af en
udenlandsk statsborgers ansegning om en
apotekerbevilling vil blive lagt vegt pd den
pagzldendes kendskab til dansk medicinal-
lovgivning og hans indlevelse i og forstéelse
for danske traditioner péd legemiddelforsy-
ningsomradet. Opgivelsen af kravet om

dansk indfedsret kan derfor neppe forventes

at ville medfore, at udenlandske ansogere i
storre omfang opnér en dansk apotekerbevil-
ling.

Den gzldende aldersgrense pa 50 ar for
opnaelse af apotekerbevilling har tidligere
bevirket, at den gennemsnitlige udnavnel-
sesalder har ligget nogle ganske fa ar under
50 ars grensen. Udviklingen har imidlertid
medfort, at den gennemsnitlige udnevnel-
- sesalder i dag ligger pa godt 40 ar, hvilket
indenrigsministeriet ligesom apotekerforenin-
gen finder tilfredsstillende. Ophavelsen af
aldersgrensen legger derfor ikke op til,” at

udnzvnelse til apoteker generelt skal ske pa.
et senere alderstrin end hidtil. Som navnt i
bemerkningerne til lovforslagets § 20, er den
eksisterende aldersgraense meget stiv og ud-
gor efter indenrigsministeriets opfattelse en
ikke helt velbegrundet hindring for kvalifice-
rede personer, der maske forst bliver interes-
seret i at soge bevilling pa et relatwt sent
tldspunkt i deres karrlere .

ad § 22 og § 23, stk 3

Der henvises herved til mlmsterlets kom—
mentarer til § 4, stk. 4.

ad § 25, stk. 2 ;

Nedlzggelse og flytning af et apotek i
apotekerens funktionsperiode kan kun finde
sted med dennes samtykke

Bestemmelsen i § 25, stk. 2, er ikke til hm-
der for, at en apoteker, der ensker forflyttel-
se, soger en anden bevilling. Den pagelden-

"de anseger ma imidlertid i disse tilfelde be-

handles pa lige fod med de ovrige ansogere
til bevillingen. Tildelingen af en bevilling vil
kunne fastldse apoteksstrukturen i et. omrade
i mange 4r. fremover. For at ege smidigheden
i apoteksstrukturen stilles der .med bestem-
melsen i § 25, stk. 2, forslag om, at en apote-
ker, der har bev1llmg til et apotek der on-
skes nedlagt, og som selv seger forflyttelse, -
kan udnazvnes, selv om der er ansegere til
bevillingen, der efter en striks . kvalifi-
kationsvurdering ma anses for endnu mere
kvalificerede,

Da det efter mdenrlgsmlmsterlets opfattel-
se ikke er uden betenkeligheder ved tildeling
af apotekerbevﬂlmger at fravige en strikte
kvalifikationsvurdering, finder ministeriet, at
en sadan afvigelse fra de principper, der gal-
der ved udnazvnelser, ber. begrenses mest
muligt og kun ber komme pa tale i forbin-
deise med apoteksnedleggelser, idet fravigel-
sen i disse tilfelde udelukkende er begrundet
i det offentllges ensker om strukturendrin-
ger, og ikke i den enkelte apotekers mere
eller mindre udtalte ensker om at opna for-
flyttelse. Det bemarkes herved, at en apote-
ker som nzvnt ikke mod sit enske kan for-
pligtes til at flytte sit apotek.

ad §.28, stk. 2

Bestemmelsen i § 28, stk. 2, svarer til be-
stemmelsen ‘i den geldende lovs § 10. Be-
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stemmelsen har til hensigt at sikre, at aftale
om apoteksovertagelse s vidt muligt indgas
mellem den tiltredende og den fratreedende
apoteker uden sundhedsstyrelsens mellem-
" komst. I tilfelde, hvor apoteket bliver ledigt
i funktionsperioden, fordi apotekeren frasi-
ger sig bevillingen, virker bestemmelsen som
en form for et nedvendigt opsigelsesvarsel,
der giver sundhedsstyrelsen mulighed for at
indlede proceduren omkring bevillingens ny-
besettelse. I tilfeelde af bevillingens bortfald
i forbindelse med pensionsalderens indtra-
den vil spergsmalet om bevillingstildeling i
almindelighed veare afklaret, inden bevillin-
gen bortfalder, og der vil derfor kun undta-
gelsesvis veere behov for at forpligte apoteke-
ren til at drive apoteket i en periode efter
pensionsalderens indtreden.

Bestemmelsen er fakultativ, og sundheds-
styrelsen vil som hidtil ikke forpligte en apo-
teker-til at fortsette driften, hvis denne er
fyldt 70 &r og modsetter sig fortsattelse af
_driften eller der foreligger serlige begrundel-
ser for ensket om at blive fritaget for forplig-
telsen.

ad § 29

Bestemmelsen i forslagets § 29 afloser reg-
len i den geldende apotekerlovs § 9, stk. 1,
nr. 1, efter hvilken bevillingen bortfalder, nar
indehaveren ikke overtager et apoteks drift
inden for den i loven fastsatte frist. Undla-
delse af at foretage en pabudt oprettelse eller
flytning af et apotek indebzrer de samme
gener for det medicinforbrugende publikum
som undladelse af at overtage apotekets drift.
Indenrigsministeriet finder det derfor be-
grundet at ligestille undladelse af at oprette
eller flytte et apotek med undladelse af at
overtage et apoteks drift. Hertil kommer, at
indenrigsministeriet ikke finder det rimeligt,
at en apoteker i de her navnte situationer
skal kunne gore sig overvejelser om, at der
tidsmassigt vil henga lang tid inden en even-
tuel overtreedelse af pabud om flytning og
oprettelse af apotek strafferetligt vil kunne
sanktioneres ved domstolene.

Indenrigsministeriet er imidlertid opmark-
som pd, at tilbagekaldelsen af en meddelt
bevilling er en alvorlig sanktion, og bestem-
melsen vil derfor alene blive bragt i anven-
delse i tilfeelde, hvor der foreligger helt klare
og grove overtreedelser af meddelte pabud.

Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed

ad § 30

Formalet med bestemmelsen er primart at
tilvejebringe en klar hjemmel til at treeffe
bestemmelse om bortfald af bevillingen som
folge af apotekerens leengerevarende sygdom.
De foreslaede regler svarer til de tilsvarende
regler, som galdér om uansegt afskedigelse
af tjenestemand pé grund af sygdom.

Beslutningen om bevillingens bortfald i de
her omhandlede tilfeelde vil bero pa en kon-
kret vurdering i hvert enkelt tilfzlde. I in-
denrigsministeriets vurdering vil ud over syg-
dommens karakter og udsigten til, at ved-
kommende apoteker vil kunne genoptage
driften, ogsa som hidtil indgd muligheden for
i en periode fortsat at lade apoteket drive
ved en bestyrer. Indenrigsministeriet finder
imidlertid ikke grundlag for at afgive en bin-
dende udtalelse om, at bestemmelsen ikke i
noget tilfelde vil indebaere en stramning af
den hidtidige praksis.

ad § 32, stk. 1 og 2

Efter geldende lovs § 22 vil den, der far
bevilling til at drive et apotek, normalt vare
berettiget til straks at pdbegynde driften og
er forpligtet dertil inden 6 maneder efter be-
villingens dato, idet dog sundhedsstyrelsen,
nér serlige forhold taler derfor, kan forlen-
ge denne frist.

Som navnt i bemearkningerne til § 32 har
de gxldende fristregler ikke altid kunnet fol-
ges i prakis. Indenrigsministeriet har derfor
fundet det mest hensigtsmessigt, at der i lov-
forslaget ikke opereres med faste terminer,
men blot med en regél om, at tidspunktet for
apoteksovertagelsen samt de narmere vilkar
herfor fastsettes ved aftale mellem den til-
tr&dende og den fratredende apoteker eller
dennes bo.

Hyvis tidspunktet udstreekkes urimeligt, kan
sundhedsstyrelsen efter lovforslagets § 32,
stk. 2, fastsatte en frist for overtagelsen 1 det
enkelte tilfzelde.

ad § 32, stk. 3

Som nzvnt i bemarkningerne til § 32 fo-
retager sundhedsstyrelsen ogsa i dag en vur-
dering af de ekonomiske vilkar i en overta-
gelsesaftale, men sundhedsstyrelsens mulig-
heder for at reagere mod eventuelle urimelige
vilkdr forekommer som en mere efterfolgen-
de bedemmelse af, hvilke poster der kan
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godkendes optaget pd den nye apotekers
regnskab. Indenrigsministeriet har derfor
fundet det hensigtsmeessigt, at der fastlegges
en mere klar regel for denne situation ved at
indsextte en bestemmelse i lovforslagets § 32,
stk. 2, om, at sundhedsstyrelsen skal foretage
en egentlig godkendelse af overtagelsesafta-
len. 'Herved opnds en hurtigere afklaring af
forholdet end i dag.

Hvis sundhedsstyrelsen ikke kan acceptere
vilkdrene i en overtagelsesaftale, m& sagen,

ligesom nar der ikke kan opnas enighed mel-

lem den afgdende og den tiltreedende apote-
ker, afgeres ved voldgift. Sundhedsstyrelsen
bliver da part i sagen. I begge situationer ma
der, forventes, at voldgift forst kommer pé
tale, ndr der efter indgiende forhandlinger
mellem de implicerede parter er grund til at
tro, at en aftale/godkendelse ikke kan opnés.
Det m& péregnes, at voldgiftsnevnet som
under den eksisterende lov kun vil komme i
funktion ganske fa gange.

ad § 34, stk. 1 s

Der ses ikke efter bestemmelsens formule-
ring at kunne opstd berettiget tvivl om, at
den tiltredende apotekers ret til at indtrede
i visse bestdende lejemdl i indtil 2 &r ogsé
geelder for lejemél, der er indgdet for lovens
ikrafttraedelse.

Det skulle derfor ikke efter indenrigsmini-
steriets opfattelse vere nedvendigt specielt at
praecisere dette!

Da huslejen indgar som en post pa apo-
teksregnskabet, og dermed i sidste instans
skal dekkes over medicinpriserne, forekom-
mer det naturligt, at sundhedsstyrelsen skal
godkende huslejen.

ad § 34, stk. 2

Indenrigsministeriet er enigt med Dan-
marks Apotekerforening i, at reglen skal for-
stis sdledes, at en udlejer maksimalt i 2 &r er
forhindret i at foretage dispositioner med
hensyn til apotekslejemalet, ogsé selv om der
inden for denne periode skulle forekomme
mere end én apoteksovertagelse.

ad § 35

Indenrigsministeriet er ikke enigt i Dan-

marks Apotekerforenings forstaelse af forsla-
gets § 35. Apotekerens pligt til at leje anviste
lokaler vil efter bestemmelsens formulering

ogsa kunne udstrakkes til at gelde i tilfelde
af oprettelse af apoteksfilial og - apoteksud-
salg i lobet af en apotekers funktionsperiode.
Det ville heller ikke ud fra reale hensyn vare
rimeligt at have en forskellig regel, eftersom
der er tale om anvisning af lokaler i forbin-
delse med en apoteksovertagelse eller i lobet
af en apotekers funktlonsperlode

ad kapitel 8. Ledelse af apotek

Det mé paregnes at ville here til de abso-
lutte undtagelsestilfeelde, at sundhedsstyrel-
sen kommer til at foranledlge et apoteks le-
delse overdraget til en apoteksbestyrer for
apotekerens regning. Dette galder tilsvaren-
de i de situationer, der er nevnt'i forslagets §
38, stk. 2, (pabud til apotekeren om at over-
drage ledelsen af apoteket til en apoteksbe-
styrer pd grund af apotekerens sjelelige til-
stand ‘m.v., eller fordi der er rejst sigtelse -
mod apotekeren for et strafbart forhold).

Der vil derfor vere tale om ret konkret
betonede tilfelde, og det er neppe hensigts- .
massigt pa forhand at sege fastsat mere foi-
melle principper for, hvorledes disse tilfzlde
skal behandles. Indenrigsministeriet er dog
enigt med Danmarks Apotekerforening i, at
det ma forudsattes, at sundhedsstyrelsen for-
handler med representanter for apotekeren
eller eventuelt med apotekeren selv, inden
ledelsen af et apotek overdrages til en besty-
rer efter-forslagets § 37, stk. 2, og § 38.

De regler om antagelse af og godkendelse
af apoteksbestyrere, som sundhedsstyrelsen
skal fastsatte efter forslagets § 37, stk. 3, vil
— som forudsat af Danmarks Apotekerfore-
ning - komme til at indeholde en bestemmel-
se om, at en bestyrer skal opfylde betingel-
serne for at blive apoteker.

ad kapitel 9

I den galdende apotekerlov n&vnes ud-
trykkeligt de personalekategorier, der kan
eller skal veere beskzftiget pa apoteket (pro-
visor, apoteksmedhjelper og apoteksassi-
stent). I modsztning hertil opererer lovfor-
slaget ikke med specifikke stillingskategorier
for det apoteksansatte personale. Lovforsla-
get bestemmer dog, at der normalt — ud over
apotekeren — skal veaere beskaftiget mindst én
person pé apoteket, der har bestdet farma-
ceutisk kandidateksamen eller tilsvarende
udenlandsk eksamen, godkendt af indenrigs-
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ministeren, og det forudsattes, at der er kva-
lificeret teknisk personale ansat. Begrundel-
sen for ikke i lovforslaget udtrykkeligt at
nazvne de forskellige personalekatégorier og
disses befojelser har veret dels at hindre, at
eventuelle nye uddannelser eller @ndringer i
bestdende ikke udelukker ansattelse pa apo-
teker, dels at sikre mulighed for at kunne
tilpasse apotekspersonalets befojelser til an-
dringer i apotekssektorens opgaver og &n-
dringer i uddannelsen.

Indenrlgsmlmsterlet har imidlertid pa nu-
vaerende tidspunkt ingen konkrete planer om
at indfere nye uddannelser, der sigter mod
ansazttelse og befojelser pad apotekerne eller
om at endre de nuverende personalekatego-
riers befajelser.

ad § 39, stk. 2

Bestemmelsen svarer — bortset fra at orde-
ne »hvor forholdene taler derfor« er udeladt
— til bestemmelsen i § 24, stk. 2, 1. pkt., og 2.
pkt., 1. led, i den geeldende apotekerlov.

Som det er naevnt i foreningens henven-
delse, benyttes dispensationsmuligheden kun
i beskedent omfang, og der er ikke med lov-
forslaget lagt op til endringer i denne til-
stand.

ad § 40, stk. 2, og § 41

Der henvises til kommentaren ovenfor til
kapitel 9.

ad § 43

En eventuel konflikt p4 omradet vil kunne
fa meget alvorlige folger for det medicinfor-
brugende publikum. For i en siddan situation
‘at kunne opretholde den nedvendige lege-
middelforsyning til befolkningen er dét fun-
det rimeligt at foresla, at indenrigsministeren
far adgang til at »dispensere« fra reglerne
om apotekers indretning og drift og fra reg-
lerne om de apoteksansattes befajelser.

ad kapitel 10

Indenrigsministeriet har ikke ud over det i
lovbemaerkningerne anferte for narverende
kommentarer til Danmarks Apotekerfore-
nings bemerkninger.

ad kapitel 13. Sygehusapoteker

Som na&vnt i bemarkningerne til forslagets
§ 59,.vil der ved indenrigsministeriets vurde-

ring af spergsmalet om.oprettelse af sygehus-
apoteker skulle tages sdvel servicemassige
som samfundsekonomiske hensyn.

Med hensyn til de samfundsekonomiske
hensyn er det anfert, at man p& den ene side
mé have for eje, at oprettelsen af sygehus-
apoteker betyder en indskrenkning af de
private apotekers omsatningsgrundlag, hvil-
ket — alt andet lige — kunne virke fordyrende
pé den evrige l&egemiddeldistribution. P4 den
anden side er der for en sygehuskommune -

‘i det omfang driftsudgifterne ved sygehus-

apoteket er mindre end apoteksavance og
grossistavance — eokonomiske fordele ved at
etablere sygehusapotek.

Ved indenrigsministeriets behandlmg af
sager om tilladelse til oprettelse af sygehus-
apotek vil der ogsa skulle forelegges materi-
ale, der kan belyse de okonomiske virkninger
af en oprettelse.

Det ligger séledes allerede i lovforslagets
bemerkninger, at der skal en vurdering af de
pkonomiske aspekter i forbindelse med op-
rettelsen. Det ma samtidig navnes, at der
ved .bedemmelsen heraf vil indgd forudseet-
ninger, som ikke er entydige og klare, f.eks.
vedrerende en fremtidig omsaetning pd de
berorte apoteker og vedrerende afledede
virkninger pd disses omkostninger. En helt
eksakt talmassig opgerelse af, hvorvidt op-
rettelsen af et sygehusapotek er »okonomisk
hensigtsmassig«, kan derfor vaere vanskelig.

ad § 61

Det er i bemarkningerne til bestemmelsen
anfert, at udlevering af leegemidler til ambu-
lante patienter kun ber ske ud fra behand-
lingsmassige kriterier. Det er desuden anfert,
at sundhedsstyrelsen vil kunne fastsatte fag-
lige retningslinjer herom.

De betragtninger, som Danmarks Apote-
kerforening anferer, vil i vidt omfang kunne
indga i overvejelserne i forbindelse med fast-
settelsen af sidanne eventuelle retningslinjer.

ad § 61, stk. 2

‘Som anfert i bemerkningerne vil fastlag-
gelsen af et sygehusapoteks leveringsomréde
ske ud fra en konkret vurdering_ af de servi-
cemassige og de skonomiske forhold. Inden-
rigsministeriet vil ved administrationen af
bestemmelsen anlaegge helhedshensyn og se-
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ge at undgd, at der bliver tale om storre og
pludselige @ndringer.

ad § 61, stk. 3

Man er glet ud fra, at det i s@rlige tilfel-
de ud fra en samlet vurdering -~ herunder
nerhedsprincippet — vil vere mest hensigts-
massigt, at en kommunal institution, der lig-
ger i samme (primar)kommune som et syge-
husapotek, far sine leegemiddelleverancer fra
sygehusapoteket. Indenrigsministeriet finder
derfor, at der er rimelig begrundelse for be-
stemmelsen i lovforslagets § 61, stk. 3, hvor-
efter indenrigsministeren kan meddele syge-

husapoteker tilladelse til i serlige tilfeelde at .

levere lzgemidler og andre varer til sidanne
kommunale institutioner.

ad kapitel 14

Det er omtalt i bemearkningerne til lovfor-
slagets kapitel 14, at pensionsordningen i
hvert fald i en overgangsperiode vil blive
varetaget af sundhedsstyrelsen, men at
sporgsmélet om at sege ordningen overfert
til finansministeriet, lennings- og pensionsde-
partementet, vil blive overvejet. Pensionsord-
ningen ma herefter administreres efter de
retningslinjer, der gelder for administration
af statens ovrige pensionsordninger. Finder
de af ordningen omfattede personer eller dis-
ses organisationer, at der i et tilfelde forelig-
ger sarlige oplysninger, som ber indgd i
sagsbehandlingen, vil det vare helt naturligt
og i overensstemmelse med sadvanlig prak-
sis, at der rettes henvendelse herom til admi-
nistrationen.

ad § 66

Danmarks Apotekerforening henstiller, at
det gzldende pensionsniveau for apotekere,
der svarer til pensionen for en tjenestemand i
lenramme 34, og som lovforslaget forudset-
ter fastholdt, haves, séiledes at - pensionen
kommer til at svare til pensionen til en tjene-
sttmand i lonramme 37. Herved kommer
pensionen pd niveau med det tilsigtede gen-
nemsnitsudbytte for apotekerne under ét.

Ved vurderingen af apotekerpensionens
niveau ma der efter indenrigsministeriets op-
fattelse tages hensyn til, at der — bortset fra
de i lovforslagets § 3 navnte tilfzelde — ikke
er knyttet betingelser til bevillingen med hen-
syn til bibeskaftigelse, eller indseendé med

bevillingshavernes beskaftigelse eller regler
om arbejdstid, sdledes som der er pa tjeneste-
mandsomradet. Hertil kommer, at apoteker-
ne som private erhvervsdrivende har mulig-
heder for at tegne pensionslignende ordnin-
ger, som tjenestemaend ikke har.

Hertil kommer, at det tilsigtede gennem-
snitsudbytte (lonramme 37) ikke sikrer den
enkelte apoteker et bestemt udbytte. For nog-
le apotekers vedkommende ligger udbyttet
vaesentligt over gennemsnitsudbyttet, for an-
dres vedkommende betydeligt under.

ad § 71

Efter gaeldende apotekerlov kreeves der
kgl. bevilling for at drive et apotek. Ansog-
ninger om bevilling skal ifelge lovens § 7
foreleegges et forfremmelsesrdd pa 2 medlem-
mer, der er valgt af Danmarks Apotekerfore-
ning og Dansk Farmaceutforening. Forfrem-
melsesriddet afgiver til sundhedsstyrelsen en
begrundet udtalelse om de 5 efter radets
skon bedst kvalificerede ansegere i num-
merorden. P4 grundlag heraf afgiver sund- -
hedsstyrelsen derefter til indenrigsministeriet
en begrundet udtalelse om de efter styrelsens
sken mest egnede ansegere i nummerorden
og sender forfremmelsesridets indstilling
med.

Efter loven er indenrigsministeren hverken
forpligtet til at folge sundhedsstyrelsens eller
forfremmelsesradets indstilling, men i praksis
sker det kun yderst sjeldent, at ministeren
ikke udpeger den farmaceut, som er indstillet
som nr. 1 af forfremmelsesrddet og sund-
hedsstyrelsen. Kun i undtagelsestilfelde er
forfremmelsesradets 2 mediemmer uenige om
en’ indstilling, og det forekommer endvidere
yderst sjeldent, at sundhedsstyrelsen indstil-
ler en anden farmaceut som nr. 1 end for-
fremmelsesradet. ‘

Som anfert pa side 13 i betznkning 725/
74 om legemiddeldistribution i Danmark har
situationen efter geldende lov i praksis ud-
viklet sig herhen, at det i realiteten er for-
fremmelsesrddet, dvs. de faglige organisatio-
ner, der bestemmer, hvilken kreds af farma-
ceuter der skal have tildelt de ledige bevillin-
ger.

Indenrlgsmlmsterlet finder det vasentligt,
at der i forbindelse med en ny lovgivning pa
apoteksomradet sker en ‘understregning af
det offentliges ansvar for bevillingstildelin-



2133

Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed

2134

gen. Det ma ses som et led heri, nar det i
bemarkningerne til lovforslagets § 71 udtryk-
keligt er preeciseret, at bedemmelsesnavnet —
i modsatning til nu — ikke ber indstille anse-
gere til ledige bevillinger i nummerorden,
men alene skal udtale sig om disses egnethed
i forhold til den ledige bevilling.

ad kapitel 16. Forskellige bestemmelser
ad § 75

Som n&vnt i bemarkningerne til § 75 mé
erstatning for tab ved salg af fast ejendom i
forbindelse med- en apoteksnedlzggelse be-
tragtes som en slags kulance-erstatning. Det
er ogsd neavnt, at ejendomsvurderingen vil
vere en af de vasentligste faktorer, der vil
indgé i erstatningsfastszttelsen.

Ejendomsvurderngen er — som anfort af
Danmarks Apotekerforening — ikke omtalt i
selve lovbestemmelsen. Det md. dog i den
forbindelse praciseres, at galdende lovs § 23,
stk. 4, hvor der er henvist til ejendomsvurde-
ringen, ikke giver en apoteker, hvis apotek er
blevet nedlagt, retskrav. pa en erstatning, der
svarer til forskellen.mellem salgssummen og
ejendomsvurderingen, idet det udtrykkeligt
fremgar af lovbestemmelsen, at det kan be-
stemmes, at forskellen kan dakkes helt eller
delvis.

Indenrigsministeriet kan derfor ikke vare
enigt med Danmarks Apotekerforening i, at
bestemmelsen i lovforslagets § 75 betyder en
forringelse i forhold til ga:ldende lovs § 23,
stk. 4.

ad kapitel 18. Ikrafttreedelses- og overgangsbe-
stemmelser

ad § 81, stk. 2

Ifolge geeldende lovs § 29 er apotekeren
ansvarlig for, at apotekets varer svarer til
deres betegnelser og siledes er i besiddelse af
den foreskrevne renhed og kvalitet.

I bestemmelsens stk. 2 er det dog fastsat,
at apotekeren normalt er berettiget til at gd
ud fra, at varen opfylder disse betingelser,
hvis den er leveret fra visse nermere angivne
virksomheder, herunder en kontrolleret en-
grosvirksomhed (den af Danmarks Apoteker-
forening omtalte »identifikationsfritagelse«).

For at opnd godkendelse som kontrolleret
engrosvirksomhed skal en virksomhed ifolge
geldende lovs § 68 opfylde de af sundheds-
styrelsen stillede krav med hensyn til teknik,
ledelse m.v., og virksomheden er pligtig 'til
efter sundhedsstyrelsens forskrifter at sikre
sig, at legemidlernes identitet og kvalitet er
provet her i landet og i evrigt at underkaste
sig de kontrolforskrifter, der gives af sund-
hedsstyrelsen.

I det omfang der fortsat er behov for reg-
ler af denne art, vil de kunne fastsattes i
henhold til legemiddellovens § 8 om god-
kendelse af og kontrol med legemiddelfrem-
stillende virksomheder. Apotekerens ansvar
vil fremgd af de regler, som sundhedsstyrel-
sen i henhold til lovforslagets § 49 skal fast-
sette om fremstilling, kontrol, lagerhold og
opbevaring af legemidler. og andre varer pa
apoteker.

Lovforslagets § 81 vil derfor ikke i sig selv
indebazre nogen realitetseendring i forhold til
den geldende lovgivning, Ophavelse af de
kontrollerede engrosvirksomheder som be-
greb betyder blot, at selve betegnelsen kon-
trollerede engrosvirksomheder, der historisk
mé ses som et led i den hidtidige tilretteleg-
gelse af apoteksproduktionen, ikke lengere
anvendes i lovgivningen.
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Notat udarbejdet i indenrigsministeriet vedrerende de i forslaget til lov
om apoteksvirksomhed indeholdte bemyndlgelser

1. Lovforslaget rummer 30 egentlige be-
myndigelser, hvorved forstds en adgang for
administrationen (indenrigsministeren/sund-
hedsstyrelsen) til at udstede generelle retsfor-
skrifter. Som det fremgédr af nedenstiende
oversigt kan en stor del af disse bemyndigel-
ser-genfindes i den geldende lov, mens an-
dre er nye. 1 begge tilfelde er der tale om
regulering af forhold, der ikke er egnet til
detaljeret regulering i lovsform.

De forskrifter, der kan/skal udstedes i
henhold til lovforslagets bemyndigelser vil
siledes typisk vedrere faglige og tekniske
sporgsmal, hvor det ofte vil vise sig pakravet
med en lebende ajourfering i takt med ud-
viklingen p& omradet. Visse bemyndigelser
tager sigte pa eventuelle fremtidige begiven-
heder, som f.eks. nedvendige gennemforel-
sesforanstaltninger i tilknytning til internatio-
nale aftaler og EF-direktiver eller nodvendi-
ge tilpasninger i reglerne vedrerende apo-
teksomradet som folge af endringer pa an-
dre omréder, som f.eks. uddannelsesomradet.

2. Savel under heringsrunden som under
1. behandling i folketinget af lovforslaget er
dette blevet kritiseret for at rumme et meget
stort antal bemyndigelser. Bade de tal, der
har veret naevnt for antallet af bemyndigel-

Lovforslaget

§ 11, stk. 2:

Landbrugsministeren fastsatter bestemmelser
om dyrlegers omgang med legemidler til
dyr.

ser og kommentarerne i evrlgt t11 de enkelte
bestemmelser i lovforslaget tyder pa, at der
forstds noget andet og mere ved begrebet
»bemyndigelse«, end hvad der efter traditio-

- nel juridisk termmologl henfores til- dette

begreb, jfr. ovenfor.-

Bestemmelser, der laegger den konkrete
afgorelse (kompetencefastleeggelse) til for-
valtningen, f.eks. udnavnelse og afskedigelse
af apotekere, er siledes ikke bemyndigelser i
almindelig juridisk forstand. Det fremgar af
nedennzvnte eksempler pa sddanne »uegent-
lige« bemyndigelser, at der gennemgaende er
tale om afgarelser der skal treffes af en
myndighed pd grundlag af en vurdering -af
en rekke konkrete omstendigheder. Det er
ikke praktisk muligt i lovtekst at opstille fa-
ste kriterier (normer) for sidanne forvalt-
ningsretlige dispositioner. Der er da ogsa
typisk tale om forhold, hvor forvaltningen
ogsa efter geldende lov overlades en storre
eller mindre grad af sken.

3. Nedenfor angives lovforslagets egentlige
bemyndigelser i sammenstilling med tilsva-
rende bemyndigelser i geldende lov. (Lov-
teksterne refereres ofte i sammentrengt
form; der.gds frem efter lovforslagets syste— '
matik). , ,

Geldende lov

§ 45, stk. 3:
Landbrugsministeren fastsetter forskrifter for
udevelsen af dyrlaegers befojelser.
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§ 12, stk. 2:

Indenrigsministeren kan fastsette regler om
forhandling af ikke-apoteksforbeholdte varer.
Bestemmelsen er ny. Det fremgar af bemark-
ningerne til bestemmelsen, at der ikke tilsig-
tes nogen storre og gennemgribende ndring
af apotekernes forhandling af disse varer, og
der er ikke for tiden planer om at udnytte
bemyndigelsen. Hvis imidlertid det fremtidigt
ma vise sig, at visse varegrupper er klart
urentable, kan det efter dreftelser bl.a. med
Danmarks Apotekerforening komme pa tale
at udnytte hjemmelen.

§ 12, stk. 3:

Sundhedsstyrelsen kan. fastsette regler om
fremstilling af magistrelle legemidler.
Bestemmelsen er ny. Ifslge bestemmelsen
kan. sundhedsstyrelsen ogsd bestemme, at
enkelte apoteker ikke skal fremstille bestemte
magistrelle legemidler. Som anfert i -be-
merkningerne kan sundhedsstyrelsen i til-
knytning hertil bestemme, fra hvilke andre
apoteker i omradet der skal ske levering af
de pageldende magistrelle leegemidler til det
pageldende apotek, alt pa baggrund af tek-
niske og ekonomiske overvejelser.

Begge de ny bestemmelser (§ 12, stk. 2 og 3)
tager sigte pa fremtidige forhold, der vil rela-
tere sig til konkrete undersogelser og analy-
ser. :

§ 15, stk. 8:

Indenrigsministeren kan fastsaette en forret-
ningsorden for nevnet.

Bestemmelsen er ny. Love, hvorved nzvn
oprettes, har i almindelighed tilsvarende be-
stemmelser.

§17, stk. 6:

Sundhedsstyrelsen kan fastseette serlige reg-
ler for specialiteter, der ifelge registreringen i
sundhedsstyrelsens specialitetsregister frem-
stilles pa sygehusapoteker.

Bestemmelsen er ny. Det. forhold, at sygehus-
apoteker ikke forhandler specialiteterne til
private forbrugere, kan i visse tilfeelde be-
grunde fastsattelse af saerlige regler for den-
ne fremstilling, f.eks. med hensyn til pakning
og etikettering. Der vil typisk veere tale om
teknisk/faglige vurderinger.

§ 20, stk. 3:
Indenrigsministeren kan fastsette regler om

supplerende uddannelse ud over den farma-
ceutiske uddannelse.
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‘Bestemmelsen er ny og tager sigte pd den
eventualitet, at det farmaceutiske kandidat-
studium @ndres vasentligt.

§ 37, stk. 3:
Sundhedsstyrelsen fastsatter regler om anta-
 gelse og godkendelse af apoteksbetyrere.

§ 40, stk. I:
Indenrigsministeren fastsatter regler om be-
fojelser og betegnelser for apotekspersonale.

§ 40, stk. 2:
Indenrigsministeren fastsatter regler om ud-
dannelse af apotekernes tekniske personale.

§41:

Sundhedsstyrelsen kan fastsztte regler for
praktisk oplaring og undervisning pa apote-
ker.

§ 42, stk. 1:

Indenrigsministeren kan fastsatte bestemmel-
ser om adgang til ansattelse pa apotek til
gennemforelse af internationale overens-
komster/EF-direktiver.

§ 44, stk. 1:
Sundhedsstyrelsen fastsetter regler om de
forskellige apoteksenheders opgaver.

§ 44, stk. 2:

Sundhedsstyrelsen fastsztter regler om god-
kendelse af projekter for indretning og ud-
styr.

§ 46:
Indenrigsministeren fastsatter regler om apo-
tekers abningstid.

§ 48, stk. 1:
Sundhedsstyrelsen fastsatter regler om apo-
tekers udlevering af laegemidler, herunder
om, hvilke leegemidler der kun ma udleveres
efter recept.

§ 48, stk. 2:
Sundhedsstyrelsen kan fastsette regler om
udstedelse af recepter.

Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed

§ 27, stk. 2: C
Sundhedsstyrelsen skal godkende antagelse,
lonningsvilkar m.v. for apoteksbestvrere

Bestemmelsen svarer indholdsmeassigt til
geldende lovs § 12, stk. 1 (provisor), § 13
(apoteksmedhjelper) og § 14 (apoteksassi-
stent). Det fremgir af bemaerkningerne, at
der ikke er planer om at &ndre personaleka-
tegoriernes betegnelser . og befojelser. Der
kan imidlertid fremtidigt ske @ndringer i ud-
dannelserne, som kan fa afledte virkninger
for de fastlagte betegnelser og eventuélt for
afgreensningen mellem de enkelte personale-
gruppers befajelser.

Bestemmelsen svarer indholdsmassigt til den
geldende § 14, stk. 2.

§ 24, stk. 1, 2. punktum:

Det pahviler apotekeren at serge for, at ele-
vers antagelse og uddannelse sker efter de
derom fastsatte regler.

§ 12, stk. 2:

Indenrigsministeren. kan pé& betingelse af
gensidighed tillade, at personer, der har til-
varende udenlandsk eksamen, anszttes pa
apotek.

§41:
Sundhedsstyrelsen fastsetter forskrlfter for
apotekers drift, (sammenholdt med § 42, stk.
2, for sa vidt angér udsalg).

§21:
Apoteker skal vere indrettet og udstyret efter
reg]er som faststtes af sundhedsstyrelsen.-

§ 25:
Indenrigsministeren fastsaetter bestemmelser
om apotekernes abningstider.

§ 26:

Sundhedsstyrelsen fastsatter regler for, hv1l-
ke legemidler der kun ma udleveres efter
recept. -

§ 26, stk. 2:
Sundhedsstyrelsen giver regler for udstedelse
af recepter.
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§ 48, stk. 3:

Indenrigsministeren kan til gennemforelse af
internationale aftaler/EF-direktiver fastsatte
bestemmelser om recepter udstedt i andre
lande.

" § 49
Sundhedsstyrelsen fastsatter regler om frem-
stilling m.v. af legemidler.

§ 50:

Indenrigsministeren fastsatter regler om be-
regning af apotekernes priser ved salg til for-
brugerne — efter indstilling fra sundhedssty-
relsen, der bistés af konsulenter.

§51:

Apotekere skal fore regnskab efter regler,
som fastsattes af indenrigsministeren. Inden-
rigsministeren kan fastsatte nermere regler
om, hvilke beleb der indgar i apotekernes
oms®tning og driftsudgifter, og om revision
af regnskaberne.

§ 56:

Indenrigsministeren fastsetter — pé grundlag
af den ved lov fastsatte procentdel — na@rme-
. re regler for beregning af huslejetilskud.
Bestemmelsen er ny. Galdende lovs § 50, stk.
2, opererer — ud over fast procentsats — ogsd
med en fast beregningsmade.

§ 38, stk. 2: Indenrigsministeren fastsetter
regler om beregmnger og betaling af afgifter
og tilskud.

Bestemmelsen er delvis ny og begrundet i
praksis lovtekniske hensyn. I den geldende
lov oprereres med helt faste terminer for ind-
betaling af afgifter m.v.

§63:

Indenngsmlmsteren fastsaetter regler om sy-
gehusapotekers indberetning af oplysninger
til sundhedsstyrelsen. .

§ 65:

Indenrigsministeren kan efter forhandling
med undervisningsministeren fastsatte sarli-
ge regler for apoteket ved Den kgl. Veteri-
n&r- og Landbohgjskole.

Bestemmelsen er ny, men en konsekvens af,
at apoteket nu (i overensstemmelse med gel-
dende praksis) som hovedregel er omfattet af
lovens bestemmelser om sygehuse.

§ 66.

§ 26, stk. 3:

Indenrigsministeren kan under forudsatning
af gensidighed give tilladelse vedrerende re-
cepter udstedt i andre lande.

§41:
Sundhedsstyrelsen fastsatter regler for apote-
kers drift.

§ 30:

For salg af legemidler til forbrugeren fast-
settes prisen i en takst, der stadfestes ved
kongelig resolution — sundhedsstyrelsen afgi-
ver indstilling til indenrigsministeren om an-
dringer i taksten, bistdet af takstkonsulenter.

§ 36, stk. 1:
Apotekere er forpligtet til at fore regnskab
efter regler, der gives af indenrigsministeren.

§ 51, stk. 2:

Indenrigsministeren kan bestemme, at der
ved beregning af afgifter og tilskud skal bort-
ses fra visse udgiftsposter. .

§ 38:

Sygehusapotekere mdsender oversigt over
udleveringer og driftsudgifter pa et af inden-
rigsministeren godkendt skema.

§ 56, stk. 1:
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Indenrigsministeren fastsetter regler vedre-
rende pension. :

§67:

Indenrigsministeren kan fastsette regler om
bidrag til dekning til statens pensionsforplig-
telser.

Bestemmelsen er ny og afledt af, at staten
overtager (fra apotekerfonden) pensionsfor-
pligtelsen for overenskomstansatte farmaceu-
ter.

§ 68, stk. 2:

Indenrigsministeren kan fastsztte regler om
klage over sundhedsstyrelsen.

Bestemmelsen er ny, men i overensstemmelse
med almindelig praksis for regulermg af re-
kursadgang.

§ 73, stk. 2:

Indenrigsministeren kan fastsatte en forret-
ningsorden for bedemmelsesnzvnet og vold-
giftsnaevnet.

Bestemmelsen er ny.

§ 76, stk. 2: -
Indenrigsministeren fastsaetter regler om vil-
kar for statsgarantier for lan til apotekere.

Der er, som det ses af ovenstidende sam-
menstilling, i lovforslaget 12 bemyndigelser,
som er nye i forhold til geldende lovgivning.
Af disse har de 6 deres begrundelse i forvalt-
ningsmessige, lovtekniske og praktiske hen-
syn (forslagets § 15, stk. 8, § 56, stk. 1, § S8,
stk. 2, § 65, § 68, stk. 2, og § 73, stk. 2). 2
bemyndigelser er begrundet i lobende at kun-
ne varetage mere teknisk-faglige og til dels
apoteksekonomiske hensyn, dvs. hensyn til
at afbalancere teknisk-faglige krav med om-
kostningerne ved disse (§ 12, stk. 3, og § 17,
stk. 6). 2 bemyndigelser er begrundet i hensy-
net til at kunne tilpasse systemet til eventuel-
le udefra kommende @ndringer og tjener
dermed hensyn til eget fleksibilitet (§ 20, stk.
3, og § 40, stk. 1). Endelig er 2 bemyndigel-
ser begrundet med varetagelse af ekonomiske

hensyn, om end af forskellige art. § 12, stk. 2,

beror som ovenfor navnt pa rentabilitetshen-
syn; der er i bemarkningerne angivet gren-
ser for hjemmelens udnyttelse. § 67 skal sikre
statens indtaegter til deekning af udgifterne til
pensioner, idet disse udgifter foreslds finan-
sieret over medicinpriserne. Hjemmelen for
indenrigsministeren til at fastsatte narmere

Indenrigsministeren fastsatter regler om op-
tagelse i pensionsordningen, pensionsbereg-
ning og -udbetaling m.v. ‘

Tekstanmarkning pa arlige finanslove:
Indenrigsministeren fastsaetter vilkdrene for
afgivelse af statsgarantier. . :

regler om beregning og iﬁdbetaling af ‘bidrag '
skyldes praktiske hensyn.

4. Vedrerende lovforslagets kompetencebe-
stemmelser (»uegentlige bemyndigelser«). har
iser nedennzvnte bestemmelser givet anled-
ning til bemarkninger i forbindelse med he-
ringsrunden:

Bestemmelserne vedr@fende oprettelse/
nedleggelse og flytning af apoteker, apoteks-
filialer, apoteksudsalg, handkebsudsalg og
medicinudleveringssteder samt disses belig-
genhed, jfr. §§ 4-6 og 8-9.

Ifolge bestemmelserne er det indenrigsmi-
nisteren, der treffer afgerelse om oprettelse,
nedleggelse og flytning af apoteker og apo-
teksfilialer (og sundhedsstyrelsen for si vidt
angar apoteks- og handkebsudsalg og medi-
cinudleveringssteder). Det samme er tilfeldet
efter geldende lov (jfr. dennes. § 6). Efter
forslaget kan indenrigsministeren, nar serlige
forhold taler derfor, pabyde, at en apoteksfi-
lial overfores eller omdannes til et apotek,
jfr. § 4, stk. 4 (tilsvarende kan sundhedssty-
relsen treffe bestemmelse om overforelse af
apoteks- og handkebsudsalg, jfr. § 8, stk. 2).
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Bestemmelsen er ny og er indsat af hensyn til
opnielse af en tilstreekkelig fleksibilitet i
apoteksstrukturen. Det er anfert i bemerk-
ningerne, at bestemmelsen kun kan forventes
anvendt i meget fa tilfeelde. Afgorelserne ma
efter sagens natur traeffes pa grundlag af en
- konkret vurdering, der involverer en lang
rekke faktorer, der neppe kan eller ber re-
guleres udtemmende i en lovtekst.

Ifelge forslagets § 5, stk.”3, kan indenrigs-
ministeren i sarlige tilfeelde fastsette et apo-
teks eller en apoteksfilials beliggenhed (til-
svarende afgorelse kan treffes af sundheds-
styrelsen for sa vidt angdr apoteks- og hand-
kobsudsalg, jfr. § 8, stk. 4). Bestemmelsen er
ny, og der i bemarkningerne redegjort for, at
afgerelsen af den nejagtige beliggenhed. som
altovervejende hovedregel vil vaere apoteke-
rens, men at det i enkelte — konkret begrun-
dede - tilfelde kan veere pakravet, at apote-
ket placeres et bestemt sted. .

§ 21 hjemler adgang for indenrigsministe-
ren til i serlige tilfzlde at meddele en apote-
ker bevilling for et begranset tidsrum. Be-
stemmelsen er ny og — ligesom bestemmelser-
ne vedrorende overferelse af apoteksfilialer
og apoteks- og handkebsudsalg - indsat for

at opné sterre fleksibilitet i tilretteleggelsen
af legemiddelforsyningen. Det er anfert i
bemearkningerne, at der kun ventes at blive
tale om fa tilfelde af tidsbegrensede bevil-
linger.

Ifelge § 24 kan indenrigsministeren, nir
en apotekerbevilling er ledig, bestemme, at
apoteket midlertidigt drives af sundhedssty-
relsen. Bestemmelsen svarer til gaeldende lovs
§ 10, stk. 2.

§ 28, stk. 2 giver sundhedsstyrelsen mulig-
hed for at tilpligte en apoteker at fortsatte
driften af et apotek i indtil et ar efter, at fra-
treeden skulle vaere sket. Bestemmelsen svarer
til geeldende lovs § 10, stk. 1.

Ud over de her navnte eksempler rummer
forslaget — ligesom galdende lov — en rakke
godkendelses- og- samtykkebefojelser for in-
denrigsministeren og navnlig sundhedsstyrel-
sen, begrundet i at eneretten til leegemiddel-
distribution hviler pd en af det offentlige ud-
stedt bevilling. Som eksempler kan navnes:
1) det navn hvormed et apotek kan betegnes,
2) det omrade inden for hvilket et apotek
skal ligge (»rayonen«), 3) indgaet aftale mel-
lem indtredende og fratreedende apoteker
om apoteksovertagelsen.

135 Udvalgenes betenkninger m.m. (undt. finans- og tillegsbev.lovforslag).



2147

Beretning o. lovf. om apoteksvirksonihed

2148

DANMARKS APOTEKERFORENING
Kebenhavn, den 16. februar 1982 -

Bilag 3

Vedr. L 100: Forslag til lov om apoteksvirksomhed

Indenrigsministeren har ved sin fremsat-
telse af ovennavnte lovforslag omtalt en be-
retning, som rigsrevisionen har afgivet’ til
statsrevisorerne i november 1981 om de oko-
nomiske og administrative relatloner mellem
staten og apotekerne.

Uanset at beretningen vaesentllgst retter
kritik mod sundhedsstyrelsen og apoteker-
fonden for disse instansers administration af
apotekervasenet, har Danmarks Apoteker-
forening fundet anledning til at udarbejde en

omfattende kommentar til "beretningen, idet
de beskrivende afsnit om apotekervasenet
indeholder en rekke fejlagtige oplysninger,
ligesom .en del af konklusionerne er draget
pd et temmelig spinkelt grundlag, sikkert
som folge af, at det tilgrundliggende materia-
le ikke er fuldstendigt, eller foreldet.

Til udvalgets orientering fremsender for-
eningen derfor sine bemarkninger, der den
8. februar 1982 er afleveret til statsrevisorer-
ne. :

Med venlig hilsen

p. f. v

H. TOVBORG-JENSEN,

formand

/ Peter Kielgast,
generalsekretar

Til medlemmerne af folketingets kommunaludvalg
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DANMARKS APOTEKERFORENING
Kobenhavn, den 8. februar 1982

Rigsrevisionen har udarbejdet en beretning
til statsrevisorerne om de okonomiske og
administrative relationer mellem staten og
apotekerne (RB 501/81, november 1981).

Beretningen vedrerer indenrigsministeriets
budgetomrade og knytter sig specielt til revi-
sionen af statsregnskabets konto § 13.30:
Apotekerfonden. Rigsrevisionens undersogel-
ser herom er beskrevet side 50-59 i beretnin-
gens kapitel VI: Den administrative kontrol
med apoteksopgerelsernes rigtighed og revi-
sion af apotekerfondens regnskaber. Rigsre-
visionens analyser giver anledning til forskel-
lig kritiske bemerkninger til specielt sund-
hedsstyrelsens administration. -

Danmarks Apotekerforening skal ikke
knytte bemarkninger til rigsrevisionens un-
dersogelser og bemerkninger i kapitel VI.
Nar foreningen alligevel finder anledning til
at rette henvendelse til statsrevisorerne, skyl-
des det, at rapporten, ud over hvad der di-
rekte folger vedrerende den nzvnte finans-
lovskonto, ogsd omhandler en generel beskri-
velse af legemiddelforsyningssystemet og
(nogle) forhold vedrerende apotekernes oko-
nomi. Nér en sidan beskrivelse er medtaget,
skyldes det, ifelge rapportens punkt 2, at re-
lationerne mellem de offentlige og private
elementer i apotekssektoren er ret komplice-
rede og uigennemsigtige.

Foreningen finder anledning til at bemeer-
ke, at dette forhold ikke i sig selv indebarer,
at sektoren ikke kan fungere pa en hensigts-
messig mide, hvad der ogsd ma anses for
det almindelige indtryk i befolkningen. .

Rigsrevisionens overvejelser er tilsynela-
dende blevet til ved, at man har faet stillet
diverse materiale til rddighed, ligesom ‘man
muligvis har haft meder med apotekerveese-

nets ressortmyndigheder. Man har derefter -

forsogt at forenkle de medtagne oplysninger
om sektoren og er derved faldet i den groft,
at man nogle steder har forenklet for sterkt
og andre steder har nejedes med at referere —
beklageligvis uden at det altid fremstir som
referater - tidligere “fremferte vurderinger,

uanset at der senere er fremkommet andre
oplysninger, som rigsrevisionen imidlertid
ikke har faet stillet til radighed.

Foreningen skal navne 2 eksempler til
belysning af rigsrevisionens sagsbehandling:

1. Apotekernes personaleomkostninger

Rigsrevisionen finder anledning til (pag.
63, punkt 91) at udtale, at man »finder det
naturligt, at apotekernes personaleomkost-
ninger bliver taget op til kritisk bedemmel-
se«. Man finder endvidere, at der er »grund-
lag for at overveje @ndringer i lonfastsettel-
sesproceduren, f.eks. ved inddragelse af en
offentlig lenmyndighed som yderligere for-
handlingspart«. Baggrunden herfor er, at
rigsrevisionen finder, at det offentlige har en
klar ekonomisk interesse i at kunne ove ind-
flydelse pa apotekernes lenomkostninger
m.v.

Rigsrevisionen fremscetter disse forslag og
overvejelser, uden at der er foretaget nogen
Jorm for okonomiske analyser

Man har saledes ikke foretaget en under-
sogelse af lenudviklingen for apoteksperso-
nalet, hverken for s vidt angar farmaceuter-
ne, eller for s vidt angar apoteksteknikerne
(apoteksassistenter og -defektricer), f.eks.
over den sidste 10 drs periode.

Foreningen kan oplyse, at det offentlige
inden for de personalegrupper, apotekerne
anvender, igennem hele denne periode har
veeret lonforende, bade for sa vidt angar ska-
lalen, som for s& vidt angdr ydelse af szrlige
tilleg.

Hertil kommer, at arbejdstiden for det
apoteksansatte personale af alle arbejdstagere
vil blive opfattet som mere ubekvem end
den, der gelder inden for det offentlige —
eller inden for medicinindustrien — og at den
ugentlige arbejdstid for apotekspersonalet er
lengere (2'; time pr. uge) end for offentligt
ansatte.
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Rigsrevisionen har heller ikke foretaget en
analyse af arbejdseffektiviteten pa apoteker-
ne. :

Det kan siledes hverken vare lonudviklin-
gen eller personaleforbruget, der kan have
givet rigsrevisionen anledningen til dens
overvejelser. Men hvad er da forklaringen pa
den udviste interesse for netop lenudgifterne
pa de private apoteker?

Rigsrevisionen kunne have faet alle oplys-
ninger til belysning af disse sporgsmal bade
hos personaleorganisationerne og i Dan-
marks Apotekerforening.

Da omkostningerne ved apoteksdriften
skal inddazkkes over medicinpriserne, er
Danmarks Apotekerforening i serlig grad
opmarksom p4, at omkostningerne skal vere
rimelige og velbegrundede. I hvilken forbin-
delse det skal erindres, at sundhedsstyrelsen
véd afgivelse af indstilling til indenrigsmini-
steriet om @ndringer i medicintaksten tiltree-
des af konsulenter, hvoraf kun | er udpeget
af Danmarks Apotekerforening.

2. Finansiering af apoteksdriften

Rigsrevisionen finder her anledning til
relativt omfattende at behandle apotekernes
indkomstforhold, herunder eksistensen af de
sakaldte rentefrie kreditter. Beskrivelsen her-
af svarer pa flere omrader til omtalen i tidli-
gere redegerelser, men uden henvisning til
supplerende materiale, der er tilvejebragt in-
den for de senere ar og forelagt indenrigsmi-
nisteriet.

Man kan notere sig, at rigsrevisionen ikke
bilzegger sine vurderinger skonomiske analy-
ser, herunder giver et konkret sken over an-
tallet af nettorentefri dage, subsidiert forse-
ger at dokumentere, at antallet af nettorente-

frie dage er storre inden for apotekssektoren
end inden for detailhandelen i ovrigt. Man
giver heller ikke den oplysning, at den priva-
te apoteker, der bade bazrer det privatekono-
miske og privatretlige ansvar for apoteksdrif-
ten, har en gennemsnitlig skemaindkomst,
der er ca. 20 pct. mindre end lennen for de
offentligt ansatte sygehusapotekere, som ikke
har ét tllsvarende personllgt ansvar eller I‘]Sl-
ko.

I redegorelsen (pag. 29, punkt 41) nges
forskellige oplysninger om indenrigsministe-
riets kendskab eller manglende kendskab til
betydningen af ‘leveranderkreditterne for
apotekerne. Oplysningen er ukorrekt: ‘Dels
kan det dokumenteres, at ministeriet har haft
kendskab hertil pa et langt tidligere tids-
punkt, dels siger almindelig sund fornuft, at
man har haft dette kendskab allerede ved
lovens udarbejdelse.

For det forste har Apotekerfonden og
sundhedsstyrelsen til stadighed over kortere
og lengere tid drevet en rekke apoteker,
hvorfor det er udelukket, at man ikke. har
haft kendskab til finansieringen, herunder
betydningen af de rentefrie kredltter fra leve-
randererne.

Endvidere skal erindres om, at lederen af
sundhedsstyrelsens apotekerafdeling” indtil
1965 var apoteker, og at nesten alle visitato-
rer, bortset fra den, der er ansat p.t., er ble-
vet udnavnt til apotekere. '

Endelig har Apotekerfonden, hvor inden-
rigsministeriet gennem en lang arreekke har
veeret repreesenteret, som betingelse for at
yde lan til apotekerne kraevet, at varekredit-
terne blev udnyttet fuldt ud til ﬁnansnermg af
apoteksdriften.

Foreningen skal i evrigt henv1se t11 be-
merkningerne i vedlagte bilag.

Med venlig hilsen

p. f. v.

H. TovBORG-JENSEN,
formand

Til statsrevisorerne

/ Peter J. Kielgast,
generalsekreter
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Kommentarer til beretning fra rigsrevisionen (RB 501/81) til statsrevisorerne om de skonomiske
og administrative relationer mellem staten og apotekerne

I ad pag. 8, pkt. 7

Rapporten omtaler, at sundhedsmyndighe-
. derne, hvorved formentlig forstas sundheds-
styrelsen, betegner erfaringerne med apoteks-
filialer som seerdeles gode.

Det er imidlertid ikke oplyst, at erfaringer-
ne i skonomisk sammenhang for det berorte
apotek er'meget dérlige. Dette skyldes mang-
ler i afgifts/tilskudssystemet, der er erkendt
bdde af myndigheder og organisationer, og
som medferer -urimelige belastninger af de
apotekere, der patager sig eller palegges at
etablere filialapotek.

Det er heller ikke oplyst, at begreensningen
i antallet af selvstendige enheder har med-
fort besparelser, der giver sig udslag i lavere
medicinpriser. Besparelserne udgeres af nog-
le af de udgifter, der var forbundet med drif-
ten af de nu nedlagte enheder, samt af antal-
let af nedlagte enheder multipliceret med den
tilstreebte gennemsnitsindtjening. Gennem de
seneste 10 &r er nedlagt ca. 15 apoteker, der
er omdannet til filialer, og ca. 15 apoteker i
storre byer, hvor der ikke er etableret filialer
i stedet. ‘ ;

2 ad pag. 8, pkt. 8

Rapporten omtaler, at hej apoteksdekning
medferer ogede driftsudgifter, medferende
hejere medicinpriser, hvilken mekanisme fol-
ger af prisfastseettelsesmaden.

Udtalelsen er upracis, da en hejere grad
af dekning vel naturligt medferer ogede ud-
gifter. Endvidere skal gores opmerksom pa,
at antallet af indbyggere pr. apotek er det
hejeste i Europa, og udviklingen er som
navnt under pkt. 7 tvaertimod géet i retning
af en lavere apoteksdekning.*

3 ad pag. 9, pkt. 9

1 rapporten, pkt. 9, er beskrevet den struk-
turrationalisering og -tilpasning, der har fun-
det sted i de senere ar, og som har betydet,

at antallet af selvstendige apoteker er blevet
reduceret med 10 pct. pa 10 Ar.

I dette afsnit omtales, at denne tilpasning
»stort set er sket ud fra konkrete overvejelser
i enkeltstiende tilfzlde og ikke ud fra lang-
sigtede planlegningsovervejelser og helheds-
vurderinger«. Rapporten navner, at bevillin-
gens tilknytning til et bestemt apotek er en
vasentlig hindring for en langsigtet struktur-
rationalisering. -

Hertil skal det bemarkes, at sundhedssty-
relsen,.som led i sin forbehandling af sager-
ne, udarbejder redegorelser over legemiddel-
forsyningen i sterre omrader, typisk pa amts-
plan, og indhenter udtalelser fra sivel de
kommunale myndigheder soni fra embedslz-
geinstitutionen og fra de faglige organisatio-
ner.

Det kan — pa papiret og i teorien — fore-
komme hensigtsmassigt, hvis man kan flytte
rundt pd apoteker, apotekere, personalet og
driftsekonomiske poster uden at skele si me-
get til hverdagens realiteter. Men kendsger-
ningen er som navnt, at der de facto allerede
i dag foretages en planlegning. En egentlig
langtidsplanlaegning vil imidlertid altid veere
vanskelig at foretage, dels fordi lokalplaner
@ndres over tiden, dels fordi der maske ikke
er sa megen tradition for langsigtet planlag-
ning og strukturrationalisering inden for den
ovrige sundhedstjeneste, herunder planleg-
ningen af almen legepraksis, som.inden for
apotekssektoren.

Erfaringen fra de sidste 5 ar viser tillige,
at der i sager vedrerende nedleggelse af apo-
teker opstar et lokalpolitisk pres pa de plan-
leeggende centrale myndigheder, og erfarin-
gerne viser ogsa, at dette politiske pres i
praksis spiller en betydelig sterre rolle end
apotekerens pensionsalder. Som eksempler
herpé kan navnes Gerding og Lundby apo-
teker.

Det kan endelig navnes, at de i rapporten
postulerede problemer omkring bevillingen
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er opstaet, fordi myndighederne har @ndret
administrationspraksis. En delvis tilbageven-
den til en praksis, der indebzrer mulighed
for en forflyttelse, vil kunne tilvejebringe
onskede behov for fleksibilitet i strukturen. I
det senest udarbejdede lovudkast er der inde-
holdt et forslag om i serlige tilfzlde at kun-
ne opsld tidsbegrensede bevillinger. Dan-
marks Apotekerforening har med enkelte
bemarkninger tilsluttet sig dette princip. -

4 ad pag. 9, pkt. 10

Sygehusapotekernes rettigheder med hen-
syn til indkeb og fremstilling beskrives som
parallelle til de private apoteker. Det n&vnes
derimod ikke, at sygehusapotekerne ikke har
en til de private apoteker svarende
leveringsforpligtelse. De private apoteker er
saledes forpligtet til at levere de praparater,
sygehusapotekerne ikke selv onsker at frem-
stille. Det vil ofte dreje sig om ikke lonsom-
me produkter.

Rapporten navner, at »det ofte vil inde-
bere en okonomisk fordel for en sygehus-
kommune at etablere et sygehusapotek, da
der kan spares betydelige udgifter i form af
apoteker- og grossistavancer«. Hertil kom-
mer, at sygehusapotekerne opnar sa@rrabatter
pa mange specialiteter. '

Denne fremstilling af situationen er man-
gelfuld.

1) Ved at undgd apoteksavancen betaler sy-
gehusapoteket og sygehuskommunen bl.a.
ikke til de fellesomkostninger, som finan-
sieres over medicinpriserne, herunder ved-
rorende en rakke aktiviteter, som syge-
husapotekerne ogsd drager nytte af, f.eks.
DAK-Laboratoriet og Apoteksassistent-
skolen.

2) Det er en almindelig kendt realitet, at de
serrabatter, fabrikkerne yder sygehusapo-
tekerne, indirekte finansieres af forbruget
i den primare sundhedstjeneste (og hvor
det offentlige via sygesikringen finansierer
en del heraf). '

3) Sygehusapotekerne betaler ikke moms
eller afgifter til Apotekerfonden, hvorved
det offentllge unddrages betydehge m1111-
onbeleb i afgifter.

Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed

2156

De ovenfor nevnte punkter udger i reali-
teten en form for »konkurrenceforvridning«
over for det private apotekerveesen.

5 ad pag. 10, pkt. 10

Rapporten oplyser, at regnskabsmassige
sammenligninger til det private apotekerve-

“sen er umuliggjort af afvigende regnskabsreg-

ler for sygehusene.
Dette er ukorrekt. Lige s& vel som apote-
kerne kan udarbejde opgerelser til sundheds-

.styrelsen og skatteregnskab efter forskelllige

retningslinjer, kan sygehusapoteker udarbej-
de en opgerelse til sundhedsstyrelsen, der ger
en sammenligning med private apoteker mu-
lig.

Forklaringen er, at sundhedsstyrelsen har
undladt at etablere et regnskabsskema for
sygehusapotekerne, jfr. apotekerlovens § 38,
saledes som man har gjort det for apoteker-
ne, jfr. lovens § 37.

6 ad pag. 13, pkt. 18

Det er ukorrekt, nar rapporten oplyser, at
centraliseringen af apoteksproduktionen var
et modtrek imod medicinindustrien for at
opretholde en »rimelig« markedsandel, der
havde vearet vigende i en arrekke.

Det forhold, at to begivenheder indtreaeffer
samtidig, betyder ikke, at de er mdbyrdes
sammenhangende.

Produktionskoncentreringen var msplreret
af den udvikling, der blev peget pd i NU
1968 : 7%), ifelge hvilken al medicin, herun-
der apoteksfremstillet, skulle underkastes
skerpede kontrolbestemmelser m.v. Sddanne
krav, der som bekendt blev gennemfort med
legemiddelloven af 1975, ville have medfert
meget betydelige omkostninger for apoteks-
produktionen, sifremt denne ikke i forvejen
for betydende deles vedkommende var blevet
koncentreret.

Nér en vigende markedsandel for apoteks-
produktionen standsede i 1973 og aflestes af
en meget konstant andel af lagemiddelfor-
bruget i Danmark, hanger det sammen med
den fornyelse af det apoteksfremstillede sor-
timent, der er et resultat af, at det bl.a. er
lykkedes DAK-Laboratoriet at indgd leve-
ringsaftaler med en razkke danske og uden-
landske leveranderer om nye ravarer. Dette

*) Nordisk samarbejde om leegemidler, Stockholm 1968.
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har sat apoteksproduktionen i stand til at
opretholde mals@tningen om at fungere som
et prismassigt korrektiv. til den industrielle
produktion, siledes som det er beskrevet i
" det seneste udkast til ny apotekerlov.

7 ad pag. 13, pkt. 17

Rapporten omtaler produktion inden fof
produktionskoncentreringen til bulkvarer,
der pafyldes pa aftagerapotekeme tll salgs-
ferdige pakninger.

Rapporten omtaler ikke, at denne frem-

gangsméde helt svarer til forholdene for de
kontrollerede laboratorier, ‘der i artier har
benyttet denne fremgangsmade.

Det omtales heller ikke, at en meget be-
tragtelig andel af den koncentrerede produk-
tion nedvendigvis ma samhandles. i faerdig-
pakninger af faglige arsager.

Ud af totalt 740 varenumre samhandles de
380 i ferdigpakninger svarende til ca. 50 pct.

Man anforer ikke, at Apotekerfonden op-
pebzrer indtegter fra den koncentrerede
produktion derved, at produktionsapoteker-
nes fortjeneste af denne produktion er belagt
med nettoafgift pd 40 pct. For produktions-
apotekerne tilsammen ca. 1,2 mill. kr. i 1981.

De kontrollerede laboratorier er fritaget
for denne afgift.

Disse ekonomiske forhold indeberer auto-
matisk .en konkurrenceforvridning fra de
kontrollerede laboratorier over for den kon-
centrerede apoteksproduktion.

8 ad pag. 14, pkt. 18

Rapporten anférer, at den stedfundne ud-
vikling ikke er forudsat i den geldende apo-
tekerlovgivning, og at dette forhold har rejst
en raekke principielle spergsmal.

Det oplyses imidlertid ikke, at samtlige de
produktionsafdelinger, der er etableret under
den centrale produktion, er godkendt af
sundhedsstyrelsen, og at den stedfundne ud-
vikling fuldt ud anerkendes som hensigts-
massig i det seneste af indenrigsministeriet
udarbejdede udkast til ny apotekerlov.

Med hensyn til apotekerforeningens rolle i
forbindelse med produktionskoncentreringen
skal det praciseres, at det naturligvis har ve-
ret fuldstendig frivilligt, hvorvidt en apote-
ker onskede at indgd en produktionsaftale

med foreningen. Centraliseringen ses derfor
ikke at have medfert noget indgreb i den
enkelte apotekers. ansvar for apotekets ind-
retning og. drift.

9 ad pag. 14, pkt. 18

Rapporten omtaler forslag om adskillelse
af apotekernes distributionsfunktion fra pro-
duktionsfunktionen som sikring imod subsi-
diering af produktionen og dermed konkur-
renceforvridning over. for medicinindustrien,
og omtalen er relateret til den centrale pro-
duktion.

Med henvisning til rapportens omtale af
samme forhold under pkt. 26 — pag. 20 kun-
ne det vare praciseret, at monopoltilsynet*)
ikke pad foreliggende grundlag kunne tage
stilling til, om apoteksproduktionen som hel-
hed indebzrer konkurrenceforvridning over
for -fabriksfremstillede preparater. Medicin-
takstens beregningsprincipper forer i visse
tilfzlde til forbrugerpriser, der indebearer
konkurrenceforvridning. 1 andre tilfelde fo-
rer principperne til forbrugerpriser, der &b-
ner mulighed for, at industrien for lignende
preeparater kan opnd urimeligt heje priser.
Af monopoltilsynets rapport, pag. 232, .ses
det, at den centraliserede produktion som
helhed ikke indebarer konkurrenceforvrid-
ning, medens der for monopoltilsynet ikke er
holdepunkter for at bedemme, om decentral
produktion som helhed gor det. For egenthg
magistrel produktion finder tilsynet priserne
for lave, et forhold, der er velkendt og moti-
veret med, at denne er en nedvendig service-
funktion.

Tilsynet konstaterer, at forholdene vedre-
rende den meget beskedne magistrelle frem-
stilling i lige grad er konkurrenceforvridende
for den centraliserede produktion pa apote-
kerne som for den industrialiserede medicin-
produktion.

10 ad pag. 15, pkt. 20

Rapporten anforer, at det har varet muligt
for apotekerforemngen at ove betydelig ind-
flydelse pa styringen af apoteksomradet. Op-
lysnmgen har karakter’ af et postulat, som
rigsrevisionen ikke gar noget forseg pd at
underbygge.

*) Legemiddelbranchen, struktur, konkurrence og priser, Kebenhavn 1978.
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11 ad pag. 17, pkt. 24

Rapporten oplyser, at den almindelige
markedsmekanisme kun fungerer i ringe grad
inden for apotekervasenet. Tilsvarende udta-
lelser forekommer i diverse tidligere rappor-
ter, beteenkninger m.v. om apotekervasenet,
hvorfor det nu md anses nedvendigt at gere
opmarksom pa, at det ved lovgivning om
apotekerveaesenet igennem flere drhundreder
har veret forudsat, at de omtalte almindelige
markedsmekanismer ikke kunne fungere in-
den for apotekerveesenet, nar de opstillede
mdlsetninger skulle iagttages.

Nér det saledes er en forudsatning, at al-
mindelige markedsmekanismer ikke skal fun-
gere, forekommer det temmelig irrelevant
gahg pa gang at fastsla, at de ikke gor det.

Der henvises i evrigt til de talrige enkelte-
lementer i lovgivningen og evrige bestemmel-
ser, sisom faste indkebs- og udsalgspriser,
rabatregler m.v., ensartede krav til indret-
ning, drift, bemanding, personaleuddannelse
etc. foruden fastlagte - abningstider, vagtfor-
pligtelser og andet g®ldende specifikt for
apotekérvesenet, der turde vere tilstraekkelig
forklaring pa, at de omtalte markedsmekams-
mer ikke: fungerer '

12 ad pag. 18, pkt. 25

Rapporten omtaler under fastsettelse af
medicinpriser, at hovedprincippet er, at der
skal vare dekning for de samlede omkost-
ninger inden for apotekervesenet, samt at
det tilstreebes, at apotekerne skal opna et net-
tooverskud svarende til Aarslennen for en
statstjenestemand i lenramme 37 plus tilleg.

Til vurdering af udtalelsen henvises til
pag. 49, pkt. 68 a, hvor det oplyses, at apote-
kerne oppebeerer pension svarende til tjene-
stemand i 34. lonramme.

Den manglende overensstemmelse de to
lenrammer imellem har ikke foranlediget
rigsrevisionen til nermere undersogelser.

Det skal derfor oplyses, at apotekernes
regnskabsskema, — der er udarbejdet med
henblik pa fastseettelse af afgift og. tilskud
samt med det formal at fasts@tte medicinpri-
serne, — er saledes tilrettelagt, at ikke alle
omkostninger medregnes; ligesom visse ind-
tegter tilsvarende holdes udenfor, med det
resultat, at der gennemsnitligt skal veaere en
indtaegt for apotekerne ud over den omtalte
37. lenramme. :

Dette var forudsat ved den nugeldende
lovs gennemforelse i 1954, og som et mod:
stykke hertil blev pensionen fastlagt som sva-
rende til en lenramme, der var lavere end
den, der skulle tilsigtes gennem regnskabs-
skemaet, idet der var mulighed for at tilveje-
bringe supplerende pension pa  privatbasis
gennem den indtzgt, apotekeren faktisk op-
naede

" Der henvises her til betaenkmng vedreren-
de apotekervaesenet 1952, pag. 158.

13 ad pag 19, pkt. 25

Rapporten oplyser, at prognosen; der dan—
ner grundlag for vurdering af taksten, udar-
bejdes af Danmarks Apotekerforening.

Man burde have tilfgjet, at udarbejdelsen
sker i neje overensstemmelse med retnings-
linjer fastlagt af sundhedsstyrelsen og @ndret
sidste gang i 1977, samt at det er pa direkte
anmodning fra sundhedsstyrelsen, at Dan-
marks Apotekerforemng udfrarer dette arbe_]-
de.

14 ad pag. 20, pkt. 26 '

Rapporten oplyser, at der ved prisbereg-
ning af apotekspraparater ikke tages hensyn
til faktiske fremstillingsomkostninger.

Rapportens oplysninger er ikke fyldestgﬂ-
rende, nar der nederst pag. 19 omtales en
reekke tilleeg, der netop vedrerer omkost-
ningstilleg, herunder til inddekning af bl.a.
lenomkostninger.

De navnte tilleeg har imidlertid ikke, bort-
set fra enkelte mindre andringer, veret
ajourfert i mere end 10 ar. Sundhedsstyrelsen
har i denne periode afstdet fra at vurdere pa
omkostningsudviklingen, men benyttet sig af
f.eks. generelle procenttilleeg. til at justere pa
medicinpriserne.

‘Der er i denne periode hverken taget hen-
syn til opndede rationaliseringsfordele, @n-
dret teknologi, @ndrede krav til leegemiddel-
fremstilling osv. selv om apotekerforeningen
har peget h'erpé : .

15 ad pag. 20, pkt 26

Med hensyn til spergsméalet om konkur-
renceforvridning | henvises til 12 ad’ pag. 14,
pkt. 18.

16 ad pag. 24, pkt. 33
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Rapporten oplyser, at afgiftssystemet . er
kritiseret for at vere uigennemsigtigt og une-
digt kompliceret.

Udtalelsen i rapporten er en gentagelse fra
tidligere materialer.

Det ma noteres, at denne kritik stammer
ensidigt fra nogle f4 embedsmend, og at det
set fra fagligt hold ikke er vanskeligt at be-
nytte systemet.

Det ber samtidig understreges, at de sam-
me embedsmend, der har kritiseret afgiftssy-
stemet for at vere unedigt kompliceret, i
rapporten®) fra indenrigsministeriets arbejds-
gruppe vedrerende nyt afgiftssystem (rappor-
tens pkt. 35) har foresldet et mere komplice-
ret afgifts/tilskudssystem, idet der i stedet for
2 grenser for beregning af omsatningsafgift
nu opereres med 4, i stedet for én procent-
sats for nettoafgift opereres med 3, i stedet
for 2 procentsatser for omsatningsafgift ope-
reres med 3, i stedet for 1 greense for omsat-
ningstilskud opereres med 2, og i stedet for 1
procentsats for omsatningstilskud opereres

med 2.

" Der synes altsi ikke at vare tale om en
forenkling, men en sidan kan i evrigt heller
ikke veere et mal i sig selv over for det egent-
lige formal med afgifts/tilskudssystemet: en
rimelig samling af skemaindtjeningen om-
kring det tilstraebte gennemsnit under iagtta-
gelse af, at sterre opgaver og ansvar ma ho-
noreres bedre end mindre.

Rapporten refererer det synspunkt, at md-
tegtsudjevningen lige sd godt kan overlades
til den almindelige beskatning. De af inden-
rigsministeriet udpegede eksperter i afgiftsar-
bejdsgruppen har ikke selv fundet dette an-
vendeligt. Det havde derfor veret interessant,
om rigsrevisionen havde ledsaget referatet af
en nermere kommentar til synspunktet.

17 ad pag. 26, pkt. 36

Rapporten oplyser, at overskuddet for.af-
gifts/tilskudsberegningen i 1979 er faldet til
godt 2 pct. fra et normalt niveau pa ca. 5
pct.

Oplysningen havde varet mere verdifuld i i
tilfelde af, at den var ledsaget af en forkla-
ring pa dette alvorlige forhold. Forklaringen
findes under pkt. 55, pag. 39, hvor der omta-
les et fejlskon.

Det ma noteres, at det var sundhedsstyrel-
sen, der skennede fejl i forbindelse med
takstnedsattelsen pr. 1. oktober 1978. En
nedsattelse var pakravet, og sundhedsstyrel-
sen blev anbefalet en nedsettelse med ca. 18
mill. kr. fra takstkonsulenterne.

I stedet for foretog sundhedsstyrelsen en
indstilling til indenrigsministeriet, der resul-
terede i en takstnedsattelse pa ca. 52 mill. kr.

(Nedsettelsen pa 52 mill, kr. androg ca.
75 pct. af samtlige apotekeres tilsigtede ske-
maindtaegt for ét ar!!l). Resultatet for apote-
kerne i 1979 blev en skemaindtegt pa ca.
153.000 kr. eller ca. 70.000 kr. pr. apotek un-
der det gennemsnitligt tilsigtede.

Efterfolgende taksteendringer siden da Har
ikke kunnet inddakke tabet fra 1979, og det
er sikkert, at tabet ikke er inddekket med
udgangen af 1981.

18 ad pag. 26, pkt. 37

Rapporten opregner varegruppespecifikati-
onen fra. regnskabsskemaets indtaegtsside,
herunder insulingruppen med ' serlig lav
avance. v
- Rapporten udelader varegruppen vacciner
m.v., hvor produkterne salges -helt uden
avance.

Til denne gruppe - herer endvidere blod-
fraktionsprodukter til anvendelse mod ble-
dersygdomme, og fra december 1981 er grup-
pen udvidet til ogsd at omfatte preparatet
Interferon, der i nogle tilfzlde anvendes i
kreftbehandlingen.

Det kan videre oplyses, at apotekerfore-
ningen i efteraret 1981 pa sundhedsstyrelsens
foranledning har udarbejdet forslag til nyt
avancesystem_for fabriksfremstillede prepa-
rater. Dette forslag ajourferer avancereglerne
under 1agttagelse af den udvikling, der er
forlebet i prisforholdene siden sidste revision
for mere end 20 ar siden. Det indeholder en
lenge efterlyst degressivitet i avancesatserne
for praeparater med hejere indkebspriser
samt stiller forslag om minimale avancer for
meget dyre produkter, f.eks. blodfraktions-
produkter og Interferon. Systemet er totalt
set avanceneutralt og kunne vere gennemfort
i forbindelse med takstrevisionen i efteriret
1981 eller pr. 1. januar 1982. Sundhedsstyrel-
sen har endnu ikke taget stilling til tidspun-
ket for revisionen.

*) Rapport om regnskabs- og afgiftssystemer for apotekerne. Kobenhavn, december 1980.
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19 ad pag. 26-27, pkt. 38

Rapportens oplysninger vedrerende opge-
relse af konto for udestdende fordringer er
ikke korrekte. ‘ ’

JDisse opgeres som et gennemsnit af ude-
stdende fordringer ved hvert kvartals afslut-
ning, dvs. pa det tidspunkt, belgbet for ude-
stdende fordringer er lavest.

Princippet for denne opgerelse indeberer,
at kontoen opgeres, som om apotekernes
udestidende fordringer var afviklet 30 dage
efter varens salg, medens tilfeldet er, at ude-
stiende fordringer tidligst kan veare afviklet
efter 45 dage. Andre undersegelser i forbin-
delse med den tidligere omtalte arbejdsgrup-
pe vedrerende nyt afgiftssystem har vist, at
apotekernes fordringer er udestdende gen-
nemsnitligt 53 dage, altsi henved det dob-
belte af det pa skemaregnskabet opforte.

20 ad pag. 27, pkt. 38

Rapporten omtalter Apotekerfondens ud-
lansrente pd 13 pct. siden 1974 -og 15 pect.
siden 1980.

Det kan tilfojes, at denne udlansrente tid-
ligere har veeret fastsat i bedst mulig overens-
stemmelse med den aktuelle markedsrente.

I 1973 opherte Apotekerfonden helt med
udlén til finansiering af apoteker, efter at der
var indfert steerke begraensninger allerede i
1969, og fra 1974 har Apotekerfonden fast-
holdt sin udlansrente pd 13 pct. uanset den
senere kraftige stigning i den aktuelle mar-
“kedsrente. '

Forst i 1980 har man besluttet at heve ud-
lansrenten (pr. 1. november 1980) og dermed
ogsd satsen for renteberegning pa skemaregn-
skabet til 15 pct., en sats, der fortsat ikke er i
overensstemmelse med gaeldende markeds-
rente.

21 ad pag. 28 pkt. 40-41

Rapporten oplyser, ‘at legemiddelgrossi-
sternes kreditgivning foregedes betydeligt i
‘perioden fra begyndelsen af 60erne til begyn-
delsen af 70erne, samt at indenrigsministeriet
forst i 1971 blev opmarksom pa leverander-
kreditternes mdv1rknmg pa apotekernes oko-
nomi.

Oplysningerne er ikke korrekte, idet Apo-
tekerfonden gennem en arrekke forud i for-
bindelse med behandling af laneansegninger
fra apotekerne' stillede som forudsaetning, at
vedkommende apoteker havde udnyttet sine
kreditmuligheder fuldt ud 'hos grossisterne,
for lan bevilgedes.

Af den omtalte, af sundhedsstyrelsen for-
anstaltede, undersogelse*) fremgar direkte, at
der for det markedsdominerende grossistfir-
ma Mecobenzon mange ar tidligere operere-
des med kreditdage i et antal af over 100.

Det fremgar som allerede omtalt vedreren-
de betenkningen til nugaldende apotekerlov,
at man savel i apotekerlovkommissionen af
1947 som i indenrigsministeriet var bekendt
med forholdet.

Rapporten oplyser endvidere, at apotekcr-
ne har en rentefri kredittid, der langt oversti-
ger, hvad der er sedvane i andrebrancher,
samt at den gennemsnitlige omsatningsha-
stighed for apotekervarer er ca. 30 dage.

Oplysningen er ikke korrekt, idet det se-
nest offentliggjorte talmateriale fra »Det gra
haefte«**) (regnskabsresultater fra 1979) vi-
ser, at varelagerets omsatningshastighed, be-
regnet som vareforbrug. divideret med gen-
nemsnitligt varesalg, for et gennemsnitsapo-
tek med en omsatning pd 7,4 mill. kr. er 53
dage og ikke som i rapportén anfert 30.

Nar man skal vurdere, om der ydes apote-
kerne lang kredit, m& ogs& tages i betragt-
ning den tid, apoteket skal yde sine debitorer
kredit. Som tidligere navnt kan de reelle ud-
gifter ved den kredit, apotekerne yder Den
offentlige Sygesikring.og kommuneme ikke
udgiftsfores.

Monopoltilsynet er i ovrigt ikke i besiddel-
se af dokumentation for, at antallet. af netto-
rentefri dage er storre inden for apotekssek-
toren end inden for den @vrige detailhandel.

Som navnt er der imidlertid en rakke
modposter til dette beleb, som heller ikke
kommer til udtryk i skemaregnskabet.

Den vasentligste er forrentning af udesta-
ende fordringer, hvor forrentningsbelobet er
kraftigt pavirket af savel en urealistisk fastsat
forrentningsprocent som en urealistisk opge-
relsesmetode for de udestaende fordringer.

Den reelle nettorentefordel er af afgiftsar-
bejdsgruppen opgjort til ca. 55.000 kr. for -

*) Redegorelse for apotekernes leveranderkreditter, sundhedsstyrelsen, september 1973.
**) Undersogelser over apotekernes driftsforhold, Apotekerfonden 1980.
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aret 1978. Se endvidere kommentarer til pag.
30, pkt. 42. For de efterfelgende ar har be-
regninger vist rentefordele pa ca. 45.000 kr.
(1979) og ca. 30.000 kr. (1980).

22 ad pag. 30, pkt. 41

Det anferes (pag. 30 f.0.), at »der er dog
neppe tvivl om«, at de renteudgifter, der
ikke indd=®kkes, »langtfra oph®ver den bety-
delige rentefordel«. Et sidant udsagn har
rigsrevisionen ikke segt pd nogen made at
underbygge — og det lader sig da heller ikke
gore, men det er beklageligt, at rigsrevisionen
uden en narmere analyse af forholdene i
1981 drager en sé& vidtreekkende konklusion.

Rapporten oplyser, at der hos centrale
myndigheder har hersket usikkerhed med
hensyn til, hvilke konsekvenser en eventuel

inddragelse af den rentefri kredit kunne ha-

ve. En usikkerhed, som til dels forklarer,
hvorfor myndighederne ikke har @ndret for-
holdene uanset kendskabet til dem gennem
leengere tid.

Rapporten oplyser ikke, hvad denne usik-
kerhed beror pa, men der kunne vare tale
om, at myndighederne trods alt var opmerk-
somme p4, at geldende lov forudsztter posi-
tiv forskel mellem skemaregnskabet og den
virkelige indtjening — en forskel, som er be-
lyst for myndighederne .under arbejdet i af-
giftsudvalget. :

Eventuelt kunne der vare tale om en er-
kendelse af, at den omtalte kreditinddragelse
ville afstedkomme betalingsstandsninger m.v.
for et antal apotekere, der ikke ser sig i stand
til at finansiere driften af et apotek med en
gennemsnitsindtaegt svarende til en tjeneste-
mand, der ikke har tilsvarende forpligtelser,
og i serdeleshed gazlder det de apotekere,
hvis indtegter ligger under gennemsnitsind-
tegten. I 1980 14 i alt 201 apotekere under
den tilsigtede gennemsnitsindtegt pd 240.429
kr.

Usikkerheden kunne belyses med, at apo-
tekerne, som gennem de sidste 5 ar har haft
et gennemsnitligt samlet provenu pad ca. 64
mill. kr., har foreget investeringerne i inven-
tar, apoteksindretning og udestdende fordrin-
ger (varelager ikke medregnet) med ca. 20
mill. kr.

23 ad pag. 30, pkt. 42

Rapporten navner, at der har fundet af-
kortninger sted i kreditterne, men' gor ikke
noget forseg pa at belyse effekten heraf.

Det kan oplyses, at apotekernes indtaegts-
tab herved i gennemsnit har udgjort - ca.
25.000 kr. arligt omregnet til 1978-niveau.

Endvidere oplyses det, at grossisternes
indtjening ikke ville pavirkes navnevardigt.
En mere precis formulering ville vere, at
grossisternes indtjening ikke ville pavirkes.
Indgrebet sigtede jo netop pa at vare neu-
tralt over for grossisternes indtjening.

24 ad pag. 32, pkt. 45

"Rapporten oplyser vedrerende regulermg
af markedsrenten for apotekslokaler, at dette
sker hvert femte ar. Det oplyses ikke, at den-
ne reguleringsfrist var fastsat i overensstem-
melse med tidligere lejelovgivning, samt at
sundhedsstyrelsen har nzgtet at bringe regu-
leringsfristen i overensstemmelse med nuve-
rende lejelovgivning.

Rapporten oplyser, at beregninger indice-
rer underskud med hensyn til huslejeinddaek-
ning over apoteksregnskabet i apotekerens
forste &r, men at der herefter vil blive tale
om overdekning. °

Det oplyses ikke, at sundhedsstyrelsen nar
som helst egenmagtigt kan @ndre reglerne,
f.eks. sdledes, at der altid vil vere tale om
underdekning, ligesom rapporten bortser fra
den kendsgerning, at et antal apotekere kan
afgd ved deden, for de opnar balance med
hensyn til inddekning af huslejeunderskud-
det.

Rapporten oplyser, at der ydes refusion
med 30 pct. af serligt store huslejeudgifter. .
Oplysningen er ikke korrekt, idet den om-
talte refusion kun ydes for det belobs ved-
kommende, der overstiger 1,5 gange den gen-
nemsnitlige huslejeudgift i forhold til omsaet-
ningen for samtlige apoteker. Der er altsd
tale om yderst utilstraekkelige refusionsmulig-
heder, som i evrigt erkendt i arbejdsgruppen
vedrerende afgifter. Der er derfor ogsa fore-
sldet en kraftig forbedring. - ‘

Til orientering kan oplyses, at den samle-
de huslejerefusion drejer sig om godt 400.000
kr. pr. ar for samtlige apoteker. Til sammen-
ligning kan oplyses, at de samlede huslejeud-
gifter i 1979 androg 41,3 mill. kr.

25 ad pag. 33, pkt. 48
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Rapporten oplyser, at der- omkring den
gennemsnitlige lenprocent pa ca. 25 er ud-
sving pé fra 12,9 pct. til 36,5 pct.

Oplysningen er-mere vildledende end vej—
ledende. Den drastiske afvigelse nedad fra
gennemsnittet skyldes et apotek med szrlige
forhold,; herunder en leverance til distribue-
rende dyrleger af storrelsesorden 25-30 mill.
kr. foruden en betragtelig produktion under
produktionskoncentreringen.

I ovrigt er der tale om et apotek med en
oms&tning, der er ca. dobbelt sa stor som det
‘neeststorste apoteks omsztning.

Tilsvarende burde det vare oplyst, at apo-
teket med den fra gennemsmttet drastisk af-
vigende lemprocent i opadgaende retning er

et af dem, der for tiden drives af sundheds-

styrelsen for Apotekerfondens regning. Si-
dan drift er erfaringsmassig meget dyr og
regnskabet i ovrigt helt atypisk og derfor
uegnet til brug ved orienterende sammenlig-
ninger.

I.1980 havde 69,9 pct. af apotekerne en
lenprocent, der hejst afveg 3 pct. fra den
gennemsnitlige lenprocent pa 24,9.

Rapporten forklarer den manglende over-
ensstemmelse mellem faktisk anvist len og
udgiftsfort len for det enkelte apotek med
det forhold,. at der er indgdet overenskomst
om central lgnafregning.

Oplysningen er ukorrekt, og forholdet har
intet med den centrale lonafregning at gore.

Denne blev etableret.i 1970 pi grund af
indferelse af kildeskat for at lette apotekerne
administrationen af skattevasenets og social-
lovgivningens meget indviklede regler -og
derved opnd rationaliseringer i apotekernes
administration.. Samtidig har systemet varet
til stor fordel for skattevaesenet i administra-
tiv henseende.

Lenpuljeordningen, der medfﬂrer ensartet
lonudgift pr. ansat farmaceut uanset dennes
anciennitet, er for- farmaceuternes vedkom-
mende indfert for ca. 65 &r siden og for assi-

stenters og defektricers vedkommende ligele- -

des for etableringen af central lenafregning.

26 ad pag. 34, pkt. 49

-Rappporten omtaler, at lonsystemerne er
opbygget, uden at de centrale myndigheder
har varet taget med pé rid endsige godkendt
ordningerne.

Oplysmngerne er ukorrekte, hvad felgende
eksempler vil vise.

Lontilskudsfonden .er etableret ved . for-
handlinger mellem farmaceutforeningen, in-
denrigsministeriet og apotekerforeningen i
1943 og har siden da varet administreret af
en bestyrelse med en tilforordnet repra:sen-
tant fra indenrigsministeriet.

Samtlige ®ndringer i overenskomsten — ca.
en halv ' snes '~ har efter lentilskudsfondens
etablering ‘veeret indsendt til godkendelse i
indenrigsministeriet. -

Vagtudligningsordningen er etabléret efter
et krav fra mdenrlgsmlmstenet under over-
enskomstforhandlmgen i 1965 som en ned-
vendig' forudsatning for, at den overens-
komstmassige honorering af farmaceuternes -
vagttjeneste kunne tales af de apoteker, der i
henhold til ministeriets b'ekeiidtgerelsé er
péilagt vagtforpligtelser, som alle ﬂvrlge apo-
tekeér er helt fritaget for. :

Ministeriets “henvendelse il apotekerfore-
ningen i denne sammenhzng er dokumente-
ret over for embedsmandene i indenrigsmi-
nisteriets afgiftsgruppe under 'fo‘rhandlinger-
ne i sommeren 1980, hvorfor det ma overra-
ske at’genfinde en sﬁdan fejlagtlg ‘oplysning i i
nafverende rapport.
~ Oplysningen om opsamling af kapital i de
forskellige fonds er ligeledes forkert. Der fin-
der ingen opsamling af kapital sted.

Lonafgifterne fastscettes sdledes, at der
hverken tilstrabes over- eller underskud.

27 ad pag. 34-35, pkt. 50, »
-~ Danmarks Apotekerforening ma tage af-
stand fra brugen af si vaerdiladede udtryk
som »hjemmelavede« systemer 1 en officiel
rapport fra rigsrevisionen. :
Rapporten anferer, at’ re‘praesentanter for
de offentlige- myndigheder mener, at de pi-
geldende interne ordninger ikke er en ned-
vendig forudsztning for, at det lovbestemte
afgifts/tilskudssystem kan fungere.
Det blev sammen med dokumentationen

" af ministerens krav om vagtudligningsord-

ning oplyst over for afgiftsudvalget, at et
seerligt belastet vagtapotek fra -denne udlig-
ningsordning modtog vagttilskud med ca.
50.000 kr. pr. mined. Havde dette tilskud
ikke kunnet ydes, ville det pageldende apo-
tek i stedet for et beskedent overskud have
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haft et betydeligt underskud, der ville umu-
liggore driften af-det.

Ganske vist kan det postuleres, at afgifts-
systemet kunne fungere uden vagtudlignings-
ordningen, men det pdgeldende apotek og en
reekke andre ville ikke kunne opretholdes.

28 ad pag 35, pkt. 51

Rapporten omtaler, at varelageroptellin-
ger finder sted ved professionelle taksatorer,
samtidig med at det er overvejet at stille krav
om et fast’ opgerelsestidspunkt for apoteker-
nes varelagre.

I betragtning af, at professionelle taksato-
rer anvendes af rationelle grunde, forekom-
mer det overraskende at omtale et krav om
fast og samtidigt opteellingstidspunkt uden at
papege, at dette vil udelukke anvendelsen af
de piagzldende taksatorer. Disse kan nemlig
benyttes, fordi deres arbejdsindsats kan for-
deles aret igennem.

De fa personer kan ikke dxkke over ca.
350 apoteksenheder samme dag.

Det kan oplyses, at der er faldet dom for
at de skiftende opgerelsestidspunkter ogsa er
fuldt tilstrekkelige i relation til skattemyn-
dighederne. (VL 2046/75).

29 ad pag. 35, pkt. 52

Rapporten omtaler inkassoudgifter, et for-
hold der ber noteres i betragtning af, at disse
udgifter samlet andrager mindre end 100.000
kr. pr. ar, samt af, at belgb af ganske anden
storrelsesorden ganske lades ude af betragt-
ning i rapporten, f.eks. den manglende avan-
ce pé vacciner o.lign. pa i alt 2,4 mill. kr.

30 ad pag. 36, pkt. 53

Rapporten omtaler en rzkke aktiviteter,
der drives af Danmarks Apotekerforening
uden at de offentlige myndigheder har nogen
formaliseret adgang til at fa indblik i eller
indflydelse pa foreningens dispositioner.

Rapporten omtaler ikke, at myndigheder-
ne pa talrige omrader har forlangt og har
faet indblik i foreningens dispositioner, her-
under via regnskabsoplysninger og talrige
andre ad hoc-undersggelser, som foreningen
har gennemfert efter forlangende fra myn-
dighederne. Eksempelvis vedrerende kontrol-
leret grossistvirksomhed, produktionskoncen-
trering, kapitaldannelse osv.

Rapporten omtaler heller ikke, at forenin-
gen forud for enhver beslutning om en dis-
position af blot nogenlunde betragtelig reek-
kevidde har forelagt sine planer for myndig-
hederne.

Det drejer sig om etablering af assistent-
skolen, etablering af produktionskoncentre-
ring, etablering af central lenafregning, eta-
blering og flytning af DAK-Laboratoriet,
erhvervelse af aktiemajoriteten i Bang & Teg-
ner for blot at n&evne nogle sterre dispositio-
ner, hvor myndighederne har veret oriente-
ret forud for beslutningerne 0g ikke haft ind-
vendinger.

Rapporten omtaler heller 1kke at foremn—
gen over for indenrigsministeriet skriftligt
har fremsat tilbud om etablering af formali-
seret adgang for det offentlige til foreningens
dispositioner, men at ministeriet ikke har
onsket at gore brug af tilbuddet.

Oplysningen om at der kan rejses tvivl om
rimeligheden af at finansiere visse af Dan-
marks Apotekerforenings aktiviteter over
apoteksregnskaberne burde have varet ledsa-
get af eksempler. Der er ikke i forbindelse
med droftelserne i afgiftsarbejdsgruppen sat
sporgsmélstegn ved poster i foreningens
regnskaber.

31 ad pag. 37, pkt. 53

Rapporten omtaler, at foreningens henlaeg-
gelser var blevet et s akut problem, at mini-
steriet ved takstfastsaettelsen i 1980 bortsa fra
henlaggelserne.

Rapporten omtaler ikke, at ministeren
samtidig erkendte det berettigede og hen-
sigtsmassige i de henleggelser, der var fore-
taget, og at hans afgerelse i sommeren 1980
ikke automatisk indebar stop for henleggel-
ser, men at afgerelsen métte fa dette udfald,
bl.a. pa grund af tidned.

32 ad pag. 39, pkt. 55

Rapporten omtaler fejlsken. Der henvises
til kommentar nr. 19 - pag. 26.

33 ad pag. 45, pkt. 61

Rapporten omtaler, at apotekerforeningen
ctablerede en serlig kreditformidlingsord-
ning, da Apotekerfondens udlan begraensedes
for helt at ophere senere.

Rapporten udelader omtale af, at apote-
kerforeningen fra indenrigsministeriet blev
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opfordret til at sege etableret en finansie-
ringsordning, da Apotekerfondens udlans-
virksomhed blev bragt til opher, jfr. apote-
kerlovens § 65, indenrigsministeriets lovbe-
kendtgorelse nr. 513 af 24. september 1975
samt tidligere apotekerlov.

Rapporten udelader ligeledes oplysnmg
om, at apotekerforeningen segte  og opniede
det daverende apoteksdirektorats tilladelse
til at overflytte et beleb af foreningens mid-
ler som sikkerhedsstillelse for kreditformid-
lingen.

34 ad pag. 49, pkt. 68
Rapporten omtaler pensionering af apote-

kere som tjenestemand i 34. lgnramme.
Der henvises til kommentar nr. 15 - pag.
18.

35 ad pag. 53, pkt. 73

Rapporten omtaler som sundhedsstyrel-
sens opgave bl.a. at foretage opfelgning af
konstaterede fejl og uregelmaessigheder.

Ordvalget forekommer mildt sagt overra-
skende p& baggrund af oplysningeme fra
sundhedsstyrelsen pag. 52 everst, hvor det
anfores at der ikke har varet grundlag for at
antage at de af apotekerne afgivne oplysnin-
ger var urigtige. ‘
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DANMARKS APOTEKERFORENING
Kebenhavn, den 8. marts 1982

Bilag 4

L 100 - Forslag til lov om apoteksvirksomhed

I fortsattelse af tidligere fremsendt materi-
ale fremsender Danmarks Apotekerforening
hermed en oversigt over foreningens be-
merkninger i en opsatning, der skulle lette
udvalgets orientering i det omfattende mate-
.riale. Som folge af ensket om at tilvejebringe
en overskuelig oversigt er kun de veasentlig-
ste bemarkninger — i forkortet form — medta-
get. Foreningens »komplette« bemerkninger
til lovudkastet, sdledes som det blev forelagt
foreningen i efterdret 1981, er tilsendt kom-
munaludvalget med skrivelse af 12. februar
1982 (dette lovudkast er med enkelte redakti-

onelle &ndringer identisk med L 100).

I det nu fremsendte materiale er nogle ve-
sentlige problemstillinger: Apotekernes eko-
nomiske forhold, apoteksproduktionen samt
medicinforsyningen til landbruget sogt belyst
nzrmere i nogle notater indeholdende en
rekke talmeessige angivelser, som forhabent-
lig vil veere af veerdi for udvalget ved stilling-
tagen til lovforslaget. ‘

Danmarks Apotekerforening er rede til
yderligere at fremkomme med oplysninger og
analyser, udvalget matte have brug for.

Med venlig hilsen

- H. TOVBORG-JENSEN,
formand

/ Peter J. Kielgast,

generalsekreteer

Til medlemmerne af folketingets kommunaludvalg
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Danmarks Apotekerforehings bemzrkninger til lovforsléget
ad § 1 ets opfattelse er udtryk for en centralistisk

Som nyt stk. 3 i § | ber medtages den i
geldende lovs § 7, stk. 1, 2. punktum, anfor-
te bestemmelse: »I bevillingen kan ikke péa-
lzegges forpligtelser eller tages forbehold der
ikke har lovhjemmel.«

Begrundelse: Der er meget v1dtgaende mu-
ligheder for regulering af apoteksdriften med
lovforslagets mange og meget rummelige be-
myndlgelser Derfor ber dette overordnede
princip fortsat findes.

ad § 2
Ingen bemarkninger.

ad § 3, stk. 2

Bestemmelsen er forst dukket op i 3. ud-
kast til lovforslag.

Ministeriets motivering i bemerkningerne
gér alene p4, at det »ikke anses for hensigts-
massigt« med en sddan tilknytning.

Historisk er nogle af de betydeligste dan-
ske medicinfabrikker og medicingrossistvirk-
somheder udviklet fra apotekervesenet af
initiativrige apotekere, hvilket fremover er
udelukket.

P4 baggrund af den .spinkle motivering
bor bestemmelsen udgd, da den er en urime-
lig begrensning af en apotekers erhvervsret-
tigheder og initiativ.

ad § 4

Der er med formuleringen intet til hinder
for en vasentlig @ndring i antallet af selv-
stendige apoteksenheder. I andre sammen-
hange (Dlgaard-udvalgets rapport) tilkende-
gives intentioner om en kraftig foragelse af
antallet af apoteksfilialer pad bekostning af
selvsteendige enheder.

Med den strukturrationalisering, der har
fundet sted de seneste 10 ar (i alt 33 apoteker
nedlagt) er der ikke behov for de store @n-
dringer i antallet af selvstendige apoteker —
og der vil heller ikke blive det - og ministeri-

holdning til skade for de mindre bysamfunds
bestden og befolkningens service. -

Det ber derfor i bemeerkningerne precise-
res, at der ikke sigtes mod sterre @ndringer i
antallet af selvstendige apoteksenheder.

ad § 4, stk. 4

Hvis indenrigsministeren udnytter sin be-

myndigelse, er det et meget vidtgdende oko-
nomisk indgreb i en apotekerbevilling 0g
ganske uacceptabelt En apoteker vil leve i
urimelig usikkerhed, fordi han fremover ikke
vil vide, om han fir dzkning for sine inve-
steringer og honorering for at varetage den
ekstra opgave, det er at drive apoteksfilial.

Der er ikke behov for et sddant indgreb,
og bestemmelsen i §-4, stk. 1, ber derfor om-
formuleres til:

»Overforsel af en filial fra et apotek til et
andet eller omdannelse af en filial til en selv-
steendig enhed kan dog kun finde sted i for-
bindelse med bortfald af apotekerbevillingen,
eller safremt apotekeren samtykker heri.«

I ovrigt ber afgerelser truffet af indenrigs-
ministeren med hjemmel i § 4 kunne indbrin-
ges for et serligt forhandlmgsudvalg, jfr. ne-
denfor.

ad § 5, stk. 3

Denne bemyndigelse til indenrigsministe-
ren er overfledig og vidtgadende. 1 de sidste
mange ar har der kun veret en enkelt — sar-
egen — sag (Redovre Centrum), hvor ministe-
riet onskede en siddan hjemmel. Den konkre-
te sag lostes i ovrigt siden med lavere om-
kostninger og bedre service til folge, end sé-
fremt ministeriets forslag var blevet fulgt. -

Onskes bestemmelsen alligevel bevaret, mé
huslejerefusionsordningen vere sa rummelig,
at en apoteker i et sddant sjeldent tilfelde
holdes skadesles. Apotekeren vil nemlig vaere
ude af stand til at forhandle sig frem til en
anden husleje end den, ejeren forlanger, thi
placeringen er afgjort af 3. part.
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ad § 6
Ingen bemearkninger.

ad § 7
Ingen bemarkninger.

ad § 8, stk. 2

Et tilsvarende hensyn som navnt i § 4, stk.
4, gor sig geldende her — omend i mindre
grad. Spergsmalet om tab for den apoteker,
der skal afgive udsalget, ma kunne forhand-
les i det serlige forhandlingsudvalg, der er
nevnt nedenfor.

ad § 9
Ingen bemarkninger.

ad § 10
Ingen bemarkninger.

ad § 11

Se sarligt bilag: »Legemiddelforsyningen
til landbruget«.

ad § 12, stk. 1, nr. 1 og 2
Ingen bemerkninger.

ad § 12, stk. 1, nr. 3, og stk. 3

En til stk. 3 svarende bestemmelse findes
ikke i geldende lov, og der er ikke behov for
den. Den indeberer et urimeligt indgreb i en
apotekers ret til at yde sine kunder den servi-
ce sd hurtigt, det er muligt, at efterkomme et
onske om et magistrelt produkt.

I fortswttelse af bemerkningerne til kap. 5
vedrerende apoteksproduktlonen er det na-
turligt, at en del af de i henhold til lzgemid-
dellovens § 49 registrerede apoteksfremstille-
de legemidler udgir som led i en »opryd-
ning« i sortimentet.

Sédanne praparater vil i en del ar frem i
tiden blive efterspurgt af leger og publikum
og vil derfor overgé til at vare »maglstrelt
fremstillede legemidler«.

Med den geldende lovgivning vil dette
indebzre en magistrel taksering og en etiket-
tering med fuld deklaration. Det vil af pati-
enterne og legerne givetvis blive opfattet
som helt uforstdeligt og uforklarligt, hvis
preeparaternes fremtraeeden i henseende til
navngivning m.v. @ndres si radikalt. Det er
ogsd givet, at der vil ‘opstd mange sikkerheds- -

Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed

massige problemer ved patienters og institu-
tioners handtering af disse leegemidler.
Derfor er det en absolut forudsetning for,
at en »oprydning« i § 49-sortimentet kan
foregd uden problemer for patienterne, at der
gennemfores en @ndring i lesgemiddelloven,
der tager sigte pa at lese problemet pa en for
apotek og patienter hensigtsmassig made.
Danmarks Apotekerforening har fremsat for-
slag til denne @ndring overfor indenrigsmini-
steriet. En andring, som ogsd Amtsradsfore-
ningen/sygehusapotekerne onsker.

ad § 13, stk. 1

Ordet »kan« rejser tvivl om viljen fra mi-
nisteriets side til at opretholde den decentrale
produktion, der er af vesentlig betydning for
uddannelse, beskeaftigelse og forsyningssik-
kerhed - se sarligt bilag herom.

§ 13 stk. 1, ber derfor &ndres til: »Bevil-
ling til at drive et apotek omfatter endvidere
ret til . . .«

ad § 13, stk. 2
Ingen bemzarkninger.

ad § 14

Der -er tradition for offentligt indseende
med apoteksproduktionen. Afgerende er, om
det kan ske pa en sddan made, at man bdde
kan tilgodese hensynet til det offentliges ind-
seende og til den smidighed, der m4 vere og
de vilkar i evrigt, der galder pa et konkur-
rencepraeeget marked. Ellers vil den prisrime-
lige apoteksproduktion hurtigt ga til grunde.

Konkurrencen omfatter den udenlandske
industris markedsferingsindsats, der er af
langt sterre omfang end de danske produ-
centers.

Til mélsatningen, som den er anfert i §
14, er der som sidan ingen bemerkninger,
men det savnes nermere beskrevet, hvorledes

»den fornedne samordning af fremstillings-

virksomheden« skal forestas.

Ordet »samordning« er upracist. Det bor
alene tage sigte pa at sikre identiteten af pro-
dukterne (populert sagt, at Magnyl pa et
sygehusapotek og pé et privat apotek er det

samme), ikke en styring (fordeling af produk-

tion mellem sygehusapotek og privat apotek).

Der er ikke i det hidtidige samarbejde
mellem repreesentanter for sygehusejerne og
Danmarks Apotekerforening konstateret stor-

137 Udvalgenes betzenkninger m.m. (undt. finans- og tilleegsbev.lovforslag).
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re divergenser, end at de har kunnet klares
ved droftelser parterne imellem.

ad § 15

Pd baggrund af tradmonen om offentligt
indseende med apoteksproduktlonen tiltrze-
des, at indseendet sker gennem etableringen
af et nevn (tidligere benzvnt »tilsynsrad«),
der skal pase, at registreringsindehaveren
tilgodeser malsaetningen ved tilretteleggelsen
af udviklingen og ajourferingen af legemid-
delsortimentet samt ved produktionens tilret-
teleeggelse.

Saledes lagges der vagt pd, at § 15-nev-
nets funktion bliver at fore overordnet tilsyn
og at pase, at de i § 14 anforte hensyn tilgo-
deses.

Henvisningen til § 17 og denne bestem-
melses indhold er uacceptabel.

" Det er kompromitterende for apotekspro-
duktionens muligheder for at kunne konkur-
rere pa lige fod med industrien, hvis § 15-
nazvnet far tillagt besluttende kompetence
vedrerende godkendelse af en igangsatning
af en legemiddelproduktion (§ 17, stk. 1),
der er godkendt af det i henhold til l&gemid-
delloven nedsatte registreringsnavn, beslut-
tende kompetence vedrerende valg af pro-
duktionssted (ogsa § 17, stk. 1), besluttende
kompetence vedrerende prispolitik (bem.),
m.v.

Indferelse af en sddan besluttende kompe-
tence vil uvagerligt medfore en sa stiv bu-
reaukratisk overbygning, at apoteksproduktio-
nens fremtidige eksistens kompromitteres.

ad § 15, stk. 2 - stk. 7
Ingen bemearkninger.

ad § 16

Den decentrale produktion omfattes af
tilsynsradets kompetence. Man skal gore op-
mearksom pd, at lovbemarkningerne ber ud-
formes saledes, at decentral.fremstilling ogsa
fortsat ber kunne ske for nye § 15-preepara-
ter, hvor faglige og ekonomiske grunde taler
herfor, eventuelt med den virkning, at pro-
duktionen omfattes af neevnets virksomhed,
jfr. nedenfor.

En vis fornyelse .af den decentrale produk- -

tion vil veere nedvendig for at bevare et pro-
duktions-know-how pa apotekerne af hensyn
itl forsyningssikkerheden og til varetagelse af

magistrel produktion samt uddannelsesmes-
sige opgaver.

Navnets virke bor vare § 49- sortlmentet
Derimod er der ikke nogen grund til, at naev-
nets kompetence udstraekkes til ogsd at om-
fatte de legemidler, Danmarks Apotekerfore-
ning allerede har og fremtidigt vil f& registre-
ret pa samme vilkir som industriens, og fuld
hgestlllmg med industrien’ vil vaere opndet,
nar reglstrermgsmdehaveren opnar retten til
prisfastsattelse.

ad § 17
Se under bemarkningerne til § 15 ovenfor.

ad § 17, stk. 3
Bestemmelserne er unedigt detaljerede

ad § 17, stk. 4 0g 5

Sanktionen ved overtreedelse af navnets
vilkar, hvor der er hjemmel til at fastsette en
anden registreringsindehaver er helt urimelig.
Noget tilsvarende kendes ikke fra medicinin-
dustrien. De almindelige sanktionsregler i
kap. 17 ma vere tilstrekkelige.

ad § 18

For s& vidt angér apoteksproduktionen
foreslas registeringsindehaverretten overdra-
get til apotekerforeningen. Men hvis det skal
vere muligt at udeve registreringsretten pa
lige vilkar med den industrielle produktion
af lzgemidler, er det afgerende nedvendigt,
at apotekerforeningen straks ved lovens ved-
tagelse far tillagt hele det ansvar og alle de
rettigheder, som tilkommer en registrerings-
indehaver i henhold til lzgemiddelloven, her-
under retten til prisfastsattelse.

Det er apotekerforeningens hensigt at lade
alle praktiske og ekonomiske forhold i for-
bindelse med udevelse af registreringsretten
varetage af DAK-Laboratoriet, saledes at
hensynet til okonomisk adskillelse af den
centrale produktion af § 15- og § 49-prapa-
rater fra bevillingssystemet tilgodeses.

ad § 19
Ingen bemarkninger.

ad § 20, stk. 1

Uanset hvorledes man i egvrigt ser pa be-
grebet kongelig bevilling, er det danske apo-
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tekervaesen et erhverv med en lang og traditi-
onsrig historie. Den kongelige udnzvnelse er
et smrkende, som apotekerforeningen - og
dens medlemmer legger afgerende veegt pa
at bevare.

Den kongelige bevilling har eksisteret si-
den 1600-tallet, og der er ikke anfert nogen
som helst begrundelse for at @ndre dette spe-
cielle kendetegn ved bevillingssystemet, sa
det forekommer at vere en beskeden imede-
kommelse af et fagligt enske. § 20, stk. 1 fo-
reslds derfor formuleret:

»For at drive apotek kreeves kongelig be-
villing. «

ad § 20, stk. 2, nr. 3

~Selv. om Danmark er medlem af EF, er
der ikke motiveringer for en total opgivelse
af kravet om indfedsret. Konsekvensen af
bestemmelsen ville vaere, at alle udenlandske
statsborgere principielt kan opna apotekerbe-
villing, nir de ovrige betingelser er opfyldt.
De traktatllge krav, som Danmark har bun-
det sig til, kan opfyldes ved, at det pracise-
res, at en bevilling alene kan tildeles perso-
ner med dansk indfedsret samt statsborgere i
de ovrige EF-lande.

Dette skal ogsa ses i lyset af det arligt me-
get lille antal ‘ledige apotekerbevillinger (15-
20), som af hensyn til gode avancementsmu-
ligheder og fagets rekruttering ber forbehol-
des et mere begrenset antal farmaceuter end
alle andre landes.

ad bemerkningerne til § 20, nr. 5

Det kan konstateres, at aldersgrensen pa
50 ar for tildeling af apotekerbevilling er
bortfaldet. , .

I dag har man efterhdnden administreret
sig frem til en gennemsnitlig forfremmelses-
alder i rimelig afstand fra 50 ars grensen, og
der er tilsyneladende ingen grunde til at zn-
dre noget, der fungerer godt. ,

Menneskeligt-psykologisk ma det fortsat
anses for at veere til ansegernes fordel, at
aldersgreensen bibeholdes. Det ville vere
uheldigt, om en udvikling forte til, at en for-
fremmelsesalder pa f.eks. 55 skulle blive al-
mindelig. Med de omfattende investeringer,
der i mange tilfelde skal foretages, vil en
kortere afviklingsperiode end 20 ar ud fra
sivel et fagligt som- et' okonomisk synspunkt
vare betenkelig.

ad § 21
Ingen bemarkninger.

ad§22

I konsekvens af bemerkningerne til § 4,
stk. 4, bor bestemmelsen udga.

ad § 23, ;tk. 2 »
Setningen: »Nar en apoteker anvender

sin fortrinsret efter § 22 eller« ber udga, jfr.
ovenstdende (§ 22 og § 4, stk. 4).

ad § 24
Ingen bemarkninger.

ad § 25, stk. 1

Lovforslaget indebarer en raekke sndrin-
ger af hidtidig praksis vedrerende udnavnel-
se af apotekere. Selve proceduren omkring
dette spargsmal giver ikke anledning til be-
merkninger. Derimod giver bemarkningerne
til lovforslagets § 71 anledning til alvorlige
principielle kommentarer.

Se derfor bemerkningerne til § 71.

ad § 25, stk. 2

Der er ikke med bestemmelsen taget hen-
syn til de situationer, hvor en flytning af et
apotek er pakravet. En flytning i en senere
del af en apotekers funktionsperiode ber si-
destilles med en nedleggelse, siledes at den
(lidt @ldre) apoteker kan valge at lade sig

-forflytte og overlade den krevende opgave at

flytte apoteket til en yngre kollega, hvilket
menneskeligt og iser okonomisk ville vare

en mere hensigtsmeessig ordning.

Ikke. alene onsket om en mere hensigts-
massig placering af apoteket af - hensyn til
omradets medicinforsyning kan begrunde en
flytning, men ogsd forhold som f.eks. opsi-
gelse af lejemal kan veaere motivering.

ad § 26

Ingen bemarkninger.

ad § 27
Ingen bemarkninger.

‘ad § 28, stk. 2

Bestemmelsen giver sundhedsstyrelsen be-
myndigelse til at forpligte en apoteker til at
forblive i sit privilegium ud over den norma-
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le pensionsalder pa 70 éar, eller tidligere, hvor
der matte veere serlige grunde for en apote-
ker til at lade sig fortidspensionere. Der er
ikke i lovforslagets bemerkninger argumen-
teret for nedvendigheden af at kunne péleg-
ge en apoteker at blive op til 1 ar ekstra.

Bemyndigelsen forekommer ganske over-
fledig, da overvejelser og planlegning om
apotekets fremtid kunne pébegyndes i god
tid inden den pdgaeldende apotekers normale
pensionsalder, — et tidspunkt, som jo kendes.

Henvisningen til § 27, stk. 1, nr. I, og stk.
2, ber derfor udga.

ad § 29

Denne formulering indebaerer en unedven-
dig stramning i forhold til den hidtidige re-
gel. Fortabelse af bevillingen er en s& hard
sanktion, at den ikke star i rimeligt forhold
til en manglende overholdelse af en frist ved-
rorende cksempelvis flytning af et apotek,
hvor en mengde praktiske forhold eller &n-
drede forudsetninger kan velte et planlagt
forleb.

For at tilgodese hensigten med fastsattelse
af frist for overtagelse, flytning eller oprettel-
se af et apotek ville det veere fuldt tilstreekke-
ligt at sanktionere ved hjelp af straffebe-
stemmelserne i § 77, stk. 1, nr. 2.

ad § 30
I lovforslagets bemarkninger ber det pree-
ciseres, at der ikke tilsigtes en stramning af

hidtidig praksis. Iser hvor der er foretaget

omfattende investeringer, som ikke er afvik-
let, m& det veere rimeligt, om der kan etable-
res en lesning, hvorefter apotekeren — trods
leengerevarende sygdom — kan beholde bevil-
lingen under forudsatning af, at apoteket
drives fuldt forsvarligt ved en apoteksbesty-
rer.

Der har under geldende lov varet en rak-
ke eksempler pa, at dette har kunnet fungere
uden problemer.

ad § 31
Ingen bemerkninger.

ad § 32, stk. 3

I lovbemarkningerne hertil anferes, at der
ikke er tale om nogen realitetseendring i for-
hold til i dag. Dette mé vare en misforstael-
se, og det forekommer ganske overfledigt, at

sager, hvor der er enighed mellem kober og
selger, skal kunne indbringes for voldgift,
safremt sundhedsstyrelsen ikke kan godken-
de aftalerne. 1 det mindste har apotekerfore-
ningen ikke kendskab til, at der er tilfzlde,
hvor den tiltredende apoteker har pétaget
sig urimelige ekonomiske forpligtelser.

Alene forste punktum ber bibeholdes,
mens 2. punktum og bemerkningerne hertil
ber udga. .

ad § 33
Ingen bemarkninger.

ad § 34, stk. 1

Det er ikke narmere beskrevet, om be-
stemmelsen ved lovens ikrafttredelse har
virkning med hensyn til allerede bestdende
lejemal for lokaler til apoteksfilialer. Bemyn-
digelsen til sundhedsstyrelsen til at fastsatte
huslejen forekommer urimelig. Ved uenighed
mellem en apoteker og en (privat) udlejer
bor lejefastseettelser‘l kunne finde sted ved
voldgift eller pa szdvanlig vis ved ‘indbrin-
gelse for kommunernes huslejenaevn eller
boligretten.

ad § 34, stk. 2

Det er usikkert, om reglen skal forstds si-
ledes, at en udlejer i maksimalt 2 éar er for-
hindret i at foretage dispositioner. med hen-
syn til apotekslejemélet, eller om gentagne
apoteksovertagelser inden for 2 ars perioden
(f.eks. ved apotekerens dedsfald eller opgi-
velse af bevillingen af anden grund), skal
kunne begreense en udlejers - dispositionsret
over sin ejendom i en arrekke. Sidstnavnte
vil veere ganske urimeligt.

ad § 35
Ingen bemarkninger.

ad § 36
Ingen bemarkninger. .

ad § 37

Lovforslagets bemeerkmnger anfejrer at
bestemmelserne i kapitel 8 i forenklet form
svarer til g&ldende bestemmelser, hvilket ma
veere en tilsnigelse.

Sundhedsstyrelsen har ikke — som foresldet
i § 37, stk. 2 - i dag bemyndigelse til at over-
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drage apotekets ledelse til en apoteksbestyrer
i den angivne situation.

Hvis sundhedsstyrelsen for en apotekers
regning indsatter bestyrer, ber det rimeligvis
“vaere under forudsatning af, at reprasentan-
ter for apotekeren fir mulighed for at med-
virke ved valg af bestyrer.

Det samme bor vere tilfeldet i den i § 38
nedenfor beskrevne situation.

ad § 38
Se ovenfor.

ad kapitel 9

I lovbemarkningerne anfores, at de fore-
sldede regler i kapitlet i vidt omfang er en
videreforelse af de geldende regler. En ner-
mere afklaring af dette spergsmal er pakrae-
vet.

Det skyldes, at der kan vere tvivl om mi-
nisteriets synspunkter, dels pa grund af lov-
bemerkningernes modsatrettede karakter (se
ovenfor), dels folgende omstendighed:

Indenrigsministeriet og sundhedsstyrelsen
var reprasenteret i det sikaldte @lgaard-ud-
valg, der i december 1980 afgav betenkning
(dvs. efter fremkomsten af lovudkast nr. 2,
der kom i oktober 1980, og som ikke, hvad
angar bemaerkningerne til dette spergsmal,
adskiller sig fra naervaerende 3. lovudkast).

I Olgaard-betzenkningen forudses, at ar-
bejdsopgaverne pa apotekerne fremover for-
ventes at kunne varetages af mindre personale
samt i origt af personale med en kortere ud-
dannelse end i dag.

Denne usikkerhed omkring forstaelsen af
ministeriets intentioner vedrerende persona-
lekategoriernes uddannelser og omfanget af
personale pd apotekerne ber bortvejres.

Muligvis kan dette ske ved, at det indle-
dende afsnit i bemerkningerne til kapitel 9
alene formuleres som en henvisning til gal-
dende regler vedrerende uddannelserne.

ad § 39

Det ma vaere i absolutte undtagelsestilfzl-
de, at der ikke er ansat en provisor pi et
apotek. Derfor ber dispensationsmuligheden
i stk. 2 begraenses til »i serlige tilfelde«.

ad § 40

Savel lovtekst som bemerkninger ber ty-
deliggares, saledes .at der foretages en af-
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grensning af de berorte personalekategorier,
f.eks. ved, at der i parentes navnes proviso-
rer, apoteksmedhj®lpere og apoteksteknikere.
I fortsettelse heraf ber stk. 2 formuleres:
»Indenrigsministeren fastsetter regler om
uddannelse af apoteksassistenter.«

ad § 41

Lovbemerkningerne anforer, at § 41 i sit
indhold svarer til geldende bestemmelser og
supplerer reglerne om farmaceutuddannelsen
og apoteksassistentuddannelsen.

Den karakteristik er-ukorrekt.

. 1. Der indferes som noget nyt i lovgivnin-
gen en pligt til at uddanne farmaceutstude-
rende.

2. Der indferes som noget nyt i lovgivnin-
gen pligt til at uddanne »andre uddannelses-
segende«, som senere skal kunne beskaftiges
indenfor legemiddelforsyningen. (Jfr. tillige
bemarkningerne til kapitel 9 vedrerende
usikkerheden omkring forstaelse af ministeri-
ets intentioner med personalet).

3. Der indfores som noget nyt i lovgivnin-
gen en bemyndigelse til sundhedsstyrelsen til
at kunne fastsztte nermere regler for denne
pligt.

Den uprazcise formulering »andre uddan-
nelsessogende, hvis uddannelse giver adgang
til senere beskaftigelse med leegemiddelforsy-
ning« ma udgé for at sikre, at der ikke her-
sker tvivl om ministeriets intentioner.

§ 41, stk. 1, ber derfor formuleres: »Apo-
tekeme har pllgt til at modtage farmaceutstu-
derende og apoteksassistentelever til praktisk
oplering og undervisning efter de derom
geldende regler.«

ad § 42
Ingen bemaerknmger

ad § 43

At medtage en bestemmelse som § 43 fore-
kommer ulogisk, nar det i lovbestemmelserne
i ovrigt foreslds, at de i den nuvaerende lov
indeholdte bestemmelser om magling i ar-
bejdsstridigheder m.v. ikke ber viderefores.

. De almindelige arbejdsretlige regler ber
gelde ogsd for apotekerveasenet.

ad § 44, stk. 1
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Dette er en meget vid beinyndigelse, som
kan benyttes til sivel en udvidelse som be-
grensning af de opgaver, der i dag varetages.

Det ber i bemarkningerne praciseres, at
bestemmelsen ikke tager sigte pa en begrans-
ning af opgaverne (s@nkning af serviceni-
veau) specielt begrensning af en apotekers
ret til decentral og magistrel produktion —
jfr. ogsd Danmarks Apotekerforenings be-
merkninger til § 12, stk. 3.

ad § 45-49
Ingen bemerkninger.

ad § 50

I lovbemerkningerne til § 50 anfores mal-
setningen, at detailavancen i hgjere grad end
i dag skal afspejle de omkostninger, der er
forbundet med distributionen heraf, siledes
at avancen pa dyrere leegemidler, bl.a. visse
veterinere laegemidler, kan blive nedsat.
Man mé derfor tillade sig at ga ud fra, at der
treeffes foranstaltninger til at imedegé de for-
delingsmessige problemer mellem apoteker-
ne, der vil opstd. Det vil g4 ud over de apo-
teker, som har stor omsatningsandel pa vete-
rinere laegemidler og/eller store institutions-
leverancer.

Ogsd malsaetningen, at omkostningerne
ved fremstilling af magistrelle legemidler
skal dekkes, ber give anledning til overvejel-
ser om en afbedning af de uheldige virknin-
ger, som vil give sig udslag i, at smé patient-
grupper af ekonomiske &rsager forholdes en
hensigtsmassig behandling.

Vedrerende avance og rabatter pa de vete-
rinere legemidler til landbruget henvises til
det seerlige bilag (vedlagt).

ad kapitel 11

De regnskabsprincipper, der er lagt til
grund for lovforslaget, indebarer en forrin-
gelse af apotekernes indtegtsforhold, og da
den ekonomiske situation efter diverse admi-
nistrative indgreb i forvejen er forringet al-
vorligt de senere ar, ma der ske en justering
af de forudsetninger, de nye regnskabsprin-
cipper bygger p4, for at apotekervaesenet kan
opretholdes i privat regie.

Folgende centrale problemstlllmger skal
fremhaves:

1. Lovforslagets regnskabsmodel er alene
baseret pid gennemsnitsbetragtninger over et

gennemsnitsapotek, der ‘ikke eksisterer i
praksis, og systemet kan ikke opfange de af-
vigelser i uheldig retning fra gennemsnits-
storrelserne, som nedvendigvis ma forekom-
me, uden at apotekerne har indflydelse her-

pa.

2. Konsekvensberegninger af lovforslaget
er ikke udfort, bortset fra en omregning af
regnskabsresultater for aret 1978, der kun
giver et gjebliksbillede.

3. Ministeren har ved foreleggelsen af lov-
forslaget udtalt, at det ikke er hensigten at
skade apotekerne og skabe. vanskeligheder
for deres likviditet endsige hindre rational og
fornuftig apoteksdrift, samt at de skitserede
forrentnings- og afskrivningsvilkar vil skabe
basis for rimelige ekonomiske vilkar.

4. Ministeren anferer ligeledes ved fore-
laeggelsen, at -det nye regnskabssystem inde-
barer bortfald af fordele, apotekerne har
haft i kraft af betydelige rentefri-'varekredit-
ter. Storrelsen af disse varekredltter er ikke
anfort.

5. Danmarks Apotekerforening har under
det lovforberedende arbejde udtalt, at “der
ikke pa det foresliede skonomiske grundlag
kan drives apoteksv1rksomhed pd basis af
privat finansiering. -

6. Danmarks Apotekerforening kan tiltre-
de, at regnskabssystemet udformes, sd at det
i hajere grad end det geldende er udtryk for
faktiske driftsudgifter .og mdtaegter dvs. at
sével omkostninger, der ikke i dag dakkes,
som indtegter der holdes uden for regnska-
bet, fremover indgar.

Den nedvendige margen til at opfange
afvigelser fra »gennemsnitsapoteket« ma
imidlertid tilvejebringes.” Danmarks Apote-
kerforening har foreslaet, at det sker ved:

1. Den for apotekerne fastsatte gennem-
snitsindtaegt fastsattes som hidtil, s den sva-
rer til en tjenestemand i 37. lenramme med
et serligt tilleg. Men det sarlige tilleg ma
fastsmttes, si det deekker differencen op til
den for sygehusapotekerne geldende lon.

' Begrundelse: Den offentligt ansatte syge-
husapoteker, hvis indtegt ligger ca. 50.000
kr. over den for de private apotekere fastsat-
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te gennemsnitsindtagt, har ikke nogen pri-
vatekonomisk risiko ved driften af sygehus-
" apoteket.

2. Den beregnede varekredit modregnes
ved opgerelsen af anlegskapitalen, for si
vidt angar den del af kreditten, der ligger ud
over en af praktiske betalingsmessige arsager
ydet kredit, dvs. ud over lebende mand + 15
dage.

Begrundelse: Apotekerne har i dag en kre-
dit hos medicingrossisterne svarende til lo-
bende maned + 45 dage. Fjernes denne kre-
ditfordel fuldstendig, vil det skabe si store
vanskeligheder for en rekke apotekere, hvis
forhold af den ene eller anden grund, som
apotekeren ikke selv har indflydelse pa, afvi-
ger fra gennemsnitsapoteket, at malsztningen
om, at det ikke er hensigten at skadé apote-
kerne og skabe vanskeligheder for deres li-
kviditet og finansiering, ikke kan anses for
iagttaget, jfr. indenrigsministerens skriftlige
fremlaeggelse af lovforslaget.

3. Den meget vidtgdende hjemmel i § 51
til at fastsette regnskabsreglerne og dermed
@ndre pa forudsatningerne for apotekernes
indtegter, ma modsvares af etablering af et
forhandlingsudvalg sammensat af reprasen-
tanter for indenrigsministeriet og Danmarks
Apotekerforening. Forhandlingsudvalget ma
suppleres af et paritetisk sammensat nevn

med en uvildig opmand (f.eks. udpeget af

prasidenten for se- og handelsretten).
Begrundelse: Alle andre grupper i samfun-
det kan gennem et forhandlingssystem ove
indflydelse p& gruppernes indtegtsforhold.
Apotekerne har alene haft det almindelige
forvaltningssretlige princip om ret til at udta-
le sig ved hering. Dette har vist sig ikke at
skabe den fornedne retssikkerhed. Det oven-

for skitserede princip svarer ganske til, hvad

leegerne har i relation til sygesikringslovens §
27.

I bilag »Apoteksdriftens ekonomiske for-
hold« har Danmarks Apotekerforening segt
sa overskueligt, det har varet muligt, at be-
skrive nogle centrale elementer i det gkono-
miske system for et privatfinansieret apote-
kervaesen.

1. Finansiering og likviditet
2. Gennemsnitsindtaegt
3. Omkostningsbevidsthed

4. -»Rentefordelen«
5. Konsekvensberegninger.

ad kapitel 12. Afgift og tilskud

Som anfert i kommentarerne til kap. 11, er
det af afgerende betydning, at den ekonomi-
ske side af apoteksdriften kan tilrettelegges
pd grundlag af klare regler og forudsztnin-
ger, der holder i en rimelig fremtid.

Danmarks Apotekerforening ma derfor
anmode om, at afgift-/tilskudssystemets sat-
ser ikke fastsettes via de arlige finanslove,
hvor en narmere vurdering af en i forhold til
det store lovkompleks beskeden detalje ikke
kan forventes. Satserne bor anfores i loven.

Foreningen kan under forudsztning af, at
den under kap. 11 nzvnte justermg af regn-
skabssystemet gennemfores, i al vesentlighed
tiltreede den afgift-/tilskudsmodel, der ligger
til grund for lovforslaget.

,Foreningen ma dog anmode om, at det
geldende princip om indretningsrefusion op-
retholdes. Dette enske er nzrmere begrundet
i bilaget »Afgift-/ tllskudssystemet«

For sa vidt angar rabatrefusionen kan for-
eningen tilslutte sig, at denne bortfalder, nir
kun de driftsekonomisk betingede rabatter
opretholdes. Rabatter til medicinafleverings-
steder og hindkebsudsalg er imidlertid ikke
altid i fuldt omfang driftsekonomisk betinge-
de. Der ma derfor under en eller anden form
soges tilvejebragt en mulighed for stette til
de apoteker ~ oftest landapoteker med man-
ge forsendelser — for hvem denne form for
rabat er serligt belastende.

ad kapitel 13

Begrebet sygehusapoteksfilialer kendes
ikke i dag. Det er ikke nermere omtalt i be-
mearkningerne.

Det mé forudses, at der vil vere tilskyn-
delse for sygehusejerne (amterne) til at om-
danne de eksisterende medicindepoter (der
end ikke kendes i gzeldende lov) til sygehus-
apoteksfilialer, da det vil veere betydeligt bil-
ligere at indrette en filial end et sygehusapo-
tek.

“Konsekvenserne for de private apoteker er
imidlertid de samme, som ved oprettelse af
sygehusapoteker, nemlig at sygehusleveran-
cerne gér tabt, og dermed en ofte stor del af
omsetningsgrundlaget til skade for oprethol-
delse af driften af isr de mindre apoteker. -



2191

Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed

2192

Det medferer dyrere medicin i almen
praksis, i den udstrekning den manglende
leverance ikke kan kompenseres af omkost-
ningsbesparelser, og det er ikke muligt fuldt
ud.

ad § 61

Ministeriet har i ]ovbemaerknmgerne sta-
dig ikke lost problemerne omkring medicine-
ringen af de ambulant behandlede patienter.
En gruppe af befolkningen far gratis medicin
via sygehusene, mens en anden gruppe med
en recept ma gd til de private apoteker og
selv betale for deres medicin.

ad § 61, stk..3 :

Med henvisning til lovbemarkningerne til
stk. 2 er det uforstéeligt, at der foreslas hjem-
mel til, at leverance fra sygehusapoteker kan
finde sted til primarkommunale institutioner.

Der har ikke varet pavist noget behov for
at udvide sygehusapotekernes aktionsradius,
og sddanne leverancer har ikke lovligt kun-
net finde sted under 54-loven.

Medicinforbruget pa et plejehjem adskiller
sig p4 mange mader fra forbruget pa et syge-
hus, og der er hverken samfundsmessige el-
ler samfundsekonomiske hensyn, der taler
for, at medicinforsyningen til disse institutio-
ner skal varetages af et sygehusapotek. Der
er ikke i lovbemarkningerne eller andetsteds
fremfert nogen dokumentation for hensigts-
massigheden af leverancer fra sygehusapote-
ker til primerkommunale institutioner, end-
sige behovet herfor. I gvrigt heller ikke, hvad
angar de af amterne ejede plejehjem, hvis
medicinleverancer i nogle tilfelde uden den
fornpdne tilladelse fra indenrigsministeren er
varetaget af et sygehusapotek. Det findes hel-
ler ikke omtalt, at de private apoteker gen-
nem mange ar har erfaring i at varetage la-
gemiddelforsyningen til disse institutioner; og
der er gennem de senere ar anvendt mange
ressourcer pa at undersege behov og yde god
farmaceutisk service til plejehjem.

§ 61, stk. 3, ber derfor begrenses til at
omfatte statsinstitutioner, som svarer til,
hvad der i dag er geldende, dvs. »og i sarli-
ge tilfzlde endvidere til kommunale instituti-
oner, der ligger i samme kommune som syge-
husapoteket« bor udga.

ad §§ 62-65

Ingen bemarkninger.

ad kapitel 14

Det fremgar af lovbemerkningerne, at den
serlige pensionsbestyrelse bortfalder, og at
administrationen i en overgangsperiode skal
varetages af sundhedsstyrelsen. Derved bort-
falder medlemmernes repraesentation i ord-
ningen, saledes at de faglige reprasentanter
ikke mere kan bidrage til sagsbehandlingen
med oplysninger om serlige faglige forhold,
der ikke kan vere hverken sundhedsstyrelsen
eller finansministeriets lennings- og pen-
sionsdepartement bekendt.

Det er derfor nedvendigt, at der pa anden
vis sikres tilvejebringelse af en ordning til at
sikre, "at alle relevante oplysninger indgr i
sagsbehandlingen.

ad § 66

Af lovbemaerkmngeme fremgér, at apote-
kerne kun far pension svarende til ansettel-
ser i statens lenramme 34. ' '

En apotekers tilsigtede gennemsnitsindtagt
svarer i dag til ansattelse i lonramme 37 +
seerligt tilleeg.

Der er misforhold mellem pensionen og
gennemsnitsindteegten. Det ma anses for ri-
meligt, at pensionen sattes i relation til den
tilsigtede gennemsnitsindtaegt.

Apotekernes mulighed for selvpensione-
ring er ikke mere den samme som i 1954 ved
gzldende lovs vedtagelse. Denne opfattelse
stottes af Apotekerfondens bestyrelse i dens
kommentarer til udkast I til lov om apoteks-
virksomhed af januar 1978.

ad § 68-69
Ingen bemarkninger.

ad § 70
Ingen bemarkninger.

ad § 71 samt bemeerkningerne til § 25

Sundhedsstyrelsens rolle i forbindelse med
forfremmelsesproceduren giver anledning til
stor betenkelighed fra fagligt hold. Det dre-
jer sig iseer om udformningen af udtalelserne
fra bedemmelsesnevnet til sundhedsstyrel-
sen.

Bedommelsesnavnet far efter forslaget til
opgave at foretage en vurdering af anseger-
nes kvalifikationer i relation til' den: enkelte
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apotekerbevilling. Det ma vere helt naturligt
og logisk, at bedemmelsesnavnet i sin udta-

lelse veegter de enkelte ansegeres kvalifikatio- -

ner over for hinanden, siledes at det frem-
gar, hvilke ansegere der ma anses for de
bedst egnede. Det samme gor forfremmelses-
radet i dag efter den geldende lovgivning,
hvor man opstiller de bedst egnede ansggere
i nummerorden. P4 dette grundlag foretager
sundhedsstyrelsen derefter sin indstilling til
indenrigsministeriet og stir ved denne ind-
stilling frit for at kunne @®ndre i forfremmel-
sesradets indstilling (hvad ‘der rent faktisk
ogsa har varet tilfeldet).

En skarp faglig afstandtagen fra lovforsla-
get i den udlaegning, dette fir i lovbemaerk-
ningerne (side 46), skyldes, at man i lovbe-
merkningerne direkte (hvad der formentlig
ikke er sedvanligt i lovsammenhang) anfe-
rer, hvad bedemmelsesnavnet ikke ber gore:
»Man ber dog — i modsatning til nu - ikke
indstille ansegerne i nummerorden, men skal
alene udtale sig om disses egnethed i forhold
til den ledige bevilling.«

Man tildeler med andre ord navnet det
arbejde, der er at satte sig ind i ansegernes
»egnethed i forhold til den ledige bevilling«,
men frabeder sig, at navnet udever sit arbej-
de og det ‘ansvar, der er forbundet hermed
ved at udforme udtalelsen saledes, at det sat-
ter ansegernes kvalifikationer i relation til
hinanden. ,

En sddan formynderisk holdning til, hvor-
ledes et af ministeriet nedsat navn ikke bor
formulere sig, er i uoverensstemmelse med,
hvad der pa dette omride er behov for.

" Det skal bemerkes, at sundhedsstyrelsens
vurdering, hvor den afviger fra bedemmel-
sesnavnets, ikke ber have den summariske
udformning, den har i dag. Der erindres om
“de kritiske bemarkninger, folketingets om-
budsmand i 1980 havde til sundhedsstyrel-
sens administration af omradet.

Afgorende er, at der sker en alsidig be-
demmelse af ansegernes kvalifikationer., Ar-
ten af disse kvalifikationer har en ganske
anderledes karakter end de, der f.eks. be-
demmes i forbindelse med sundhedsstyrel-
sens udtalelser over ansegere til ledige over-
leegestillinger.

1. Safremt sundhedsstyrelsen ‘alene skulle
foretage indstillingen og dermed prioriterin-
gen af ansegerne, vil det forudsatte et per-

sonkendskab, som det ikke er praktisk muligt
at opbygge i sundhedsstyrelsen udén at tilret-
telegge en ny funktion. Medarbejderne i
sundhedsstyrelsen vil i dag ikke kunne opné
en sddan erfaring, og visitatorerne heller ik-
ke, hvis der skal kunne afgives en egentlig
vurdering. Visitatorerne besgger som bekendt
ikke engang hvert apotek én gang om Aaret,
og visitatsen har jo en helt anden funktion
end at vurdere de ansatte enkeltvis.

2. Hertil kommer det forhold, at udviklin-
gen har vist, at det at opna en apotekerbevil-
ling er et naturligt avancement for medarbej-
derne i sundhedsstyrelsen, bade for sa vidt
angir de medarbejdere, der er ansat i leden-
de funktioner i selve styrelsen og for visitato-
rerne. Det kan siledes navnes, at det har
veret fast praksis under den nugeldende
apotekerlov, at afdelingschefer og visitatorer
er blevet tildelt en apotekerbevilling, eventu-
elt i nogle fa tilfeelde tiltrddt en stilling som
sygehusapoteker.

Dette forhold indeberer, at sundhedsstyrel-
sen ikke kan tillegges den samme grad af ha-
bilitet ved sine udtalelser om kvalifikationer
som ved dens formidling af udtalelser om an-
sogere til ledige overleegestillinger.

Bestemmelserne ber derfor udformes, s at
navnet palegges det ansvar at formulere sin
vurdering af ansegernes kvalifikationer i
form af en klar indstilling om, hvilke ansege-
re der i rekkefolge ma anses for de bedst
kvalificerede.

ad § 72-74
Ingen bemarkninger.

Scerligt forhandlingsudvalg

Supplerende skal der i forbindelse med
kapitel 15 henvises til Apotekerforeningens
udtalelse til narvaerende lovforslag, som fin-
des aftrykt i Archiv for Pharmaci og Chemi
nr. 3, 1982, der er udsendt til folketingets
kommunaludvalg i forbindelse med 1. be-
handlingen af lovforslaget.

Der er i udtalelsen redegjort for, at den
langvarige lovrevision har haft som resultat,
at en ellers mangedrig tradition for et samar-
bejde mellem myndigheder og apotekssekto-
ren har udviklet sig i en meget uenskelig ret-
ning. Et udslag heraf har veeret en iser fra
sundhedsstyrelsens side praktiseret admini-
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stration, hvor kun en formel overholdelse. af
heringsrundér og gennemforelse af dreftelser
har bevaret udseendet af, at dansk forvalt-
ningsretlig praksis er iagttaget.

De mange bemyndigelser og den i kap. 11
og 12 vide adgang til at regulere apotekernes
gkonomiske forhold er netop et udslag af
denne udvikling. Mange af bemyndigelserne
er ofte ikke motiveret saerligt eller er baseret
pé sjeldent — maske aldrig — forekommende
tilfeelde af problemer.

Naturligvis ma der for at forhindre et for
stift system indremmes en rakke bemyndi-
gelser, men med det foreliggende lovudkast
er man gdet langt videre, end hvad rimeligt
og nedvendigt er.

En vasentlig forudsetning for, at apote-
kervaesenet kan eksistere som privatfinansie-
ret omrdde med s mange bemyndigelser til
centraladministrationen, som narvarende
lovforslag rummer, er, at der — som pa alle
andre omrader i samfundet — etableres et
forhandlingsudvalg sammensat af represen-
tanter for indenrigsministeriet (eventuelt
sundhedsstyrelsen) og Danmarks Apoteker-
forening.

Eksistensen af et sddant udvalg vil i sig

selv vaere et verdifuldt instrument til udvik- .

ling af en smidig og effektiv lesning af even-
tuelle problemer i forbindelse med apoteker-
vasenets opgaver.

Se i evrigt kommentaren til kap. 11.

ad § 75 :

Med lovbem@rkningerné har man draget
den s®regne konklusion, at den offentlige
ejendomsvurdering ikke gelder for apotekse-
jendomme. 1 stedet vil sundhedsstyrelsen
indhente udtalelse fra statsskattedirektoratet,
der — som det i de seneste &r har vist sig —
ans®tter apoteksejendomme betydeligt lavere
i veerdi end den seneste offentlige ejendoms-
vurdering. Dette er en uacceptabel made at
fastsatte erstatning pa.

Det skal erindres, at det er den offentllge
ejendomsvurdering, der ligger til grund for
beregning af evt. formueskatter og kommu-
nale dekningsbidrag m.v.

ad § 76
Ingen bemarkninger.

ad § 77-79
Ingen bemerkninger.

ad § 80
Ingen bemarkninger.

ad § 81
Der henvises til Apotekerforeningens udta-
lelse til lovforslaget. :

ad § 82-84
Ingen bemarkninger.
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Apoteksproduktionens struktur og omfang

I forbindelse med folketingets forste be-
handling af lov om apoteksvirksomhed
nevnte indenrigsministeren, at de enkelte
- apoteker ikke producerer i egentlig forstand.
Indenrigsministeren kom til at give udtryk
for, at produktionen udelukkende foregar pa
16 produktionsapoteker, og at de enkelte
apoteker kun foretager fremstilling af magi-
strelle leegemidler.

Da der siledes synes at herske uklarhed
om apoteksproduktionens struktur og om-
fang, skal der i dette notat belyses nogle va-
sentlige forhold.

Efter Apotekerforeningens vurdering illu-
streres der hermed ogsd, at apoteksprodukti-
onen har
— et sddant omfang (belgb, antal pakninger)
— en sddan struktur (central og decentral

produktion)

— en sddan sammens&tning (antal produkter

Fabr_iksﬁ‘em&tillede leegemidler

og arten af disse),

at apoteksproduktionen ikke pa en hensigts-
meassig made kan fastholdes og videreudvik-
les, hvis den skal underlegges et offentligt
styringsneevn med besluttende kompetence.

‘Derimod vil malsztningen i loven kunne
efterleves, hvis det offentlige neevn far karak-
ter af et egentligt tilsynsrdd.

Hvor produceres de lazgemtdler. der anvendes i
Danmark?

Omsaetnmgen‘ af Iazgemidler (dvs. ekskl.
omsatning af merkevarer, sygeplejeartikler
m.v., som udger 125 mill. kr.) i Danmark
androg i 1981 i alt ca. 2.350 mill. kr. (enhed:
apotekets udsalgspriser, ekskl. moms).

Omsatningen fordeler sig sdledes, idet der
ses bort fra produktionen af sera og vacciner,
radioaktive leegemidler m.v.:

Belob

Antal pakninger

Apoteksfremstillede leegemidler

ca. 1.200 mill. kr. (51 pct.)
ca. 650 mill. kr. (28 pct.)

ca. 22 mill. (37 pct.)
ca. 13 mill. (22 pct.)

Belob Antal pakninger

Apotekerne...........ooiiiiiiiiiinn, :

Struktur af den produktion, der foretages pa
landets apoteker ..

I sagens natur foretager hvert eneste apo-
tek den sakaldt magistrelle produktion. Her-
udover fremstiller samtlige apoteker i landet
farmaceutiske specialiteter m.v. (decentral
produktion). Desuden foretages p& de 16 pro-
duktionsapoteker en central produktion af

ca. 500 mill. kr. (21 pct.)

ca. 24 mill. (41 pct.)

farmaceutiske specialiteter i industriel male-

stok. L
Angivet i beleb udgjorde den totale
apoteksproduktion (apotekets udsalgspriser

ekskl. moms) i 1981 530 mill. kr., (hvoraf 30
mill. kr. hidrerer fra maerkevarer, sdsom hud-
plejeserien Cosmea).

Fordelingen af denne produktion er angi-
vet i figur L.
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Figur 1. Apoteksproduktionens fordeling angivet i apoteksudsalgspriser ekskl. moms 1981

Traditionelt har den produktion, der er
foretaget pd apotekerne altid bestiet af et
meget stort antal preparater. Saledes produ-
ceres i dag rundt om pd landets apoteker ca.

Centrél
276 mio.

1.600 forskellige preparater. Fordelingen af

disse preparater pa central og decentral pro-
duktion er angivet i figur I1. '

Figur I1. Fordeling af preeparater mellem central og decentral produktion 1981

Central

produk.

I

De preparater, der fremstilles i decentral
produktion er hovedsagelig hostesafter, salver,
pulvere m.v. Produktionen i den centrale pro-

dukrion bestar hovedsagelig af tabletter, infu- -

sionsvasker, sterile salver og suppositorier.
Kort fortalt fremstilles de teknologisk be-
svaerlige praparater centralt, hvorimod de
teknologisk mere enkle produkter fremstilles
decentralt. En rakke af produkterne i den
decentrale produktion har karakter af servi-
ceprodukter, der ikke egner sig til produkti-

Ca. 850
Decentral
produk.

on i industriel skala.

Valutabesparelse

Apoteksproduktionen omfatter ~ generelt
formuleret — et prisrimeligt sortiment af ba-
sislegemidler. Den medvirker til at begranse
importen af udenlandske produkter. Dette
kan illustreres  ved at vurdere en terapeutisk
gruppe af lagemidler: Sovemidlet Nitraze-
pam.
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Figur I11. Nirrazepam-analyse

Valutaudgift 1 mill. kr. 1979 Forbrugerudgift
8 mill. kr. Nuverende preparatfordeling .......................... 23 mill. kr.
15 mill. kr. Forudsat alt solgt som udenlandske specialiteter ......... 33 mill. kr.
2 mill. kr. Forudsat alt solgt som danske specialiteter .............. 21 milk kr.

Omsetningen af legemidler i denne tera-
peutiske gruppe udgjorde i 1979 23 mill. kr.
(apotekets udsalgspriser, ekskl. moms). Med
den davarende fordeling af omsatningen
mellem udenlandske praparater og danske
(industri og apotek) kan valutaudgiften be-
regnes til 8 mill. kr. ’

Hvis man som tankeeksempel forudsetter,
at. alt blev solgt som udenlandske specialite-
ter (dvs. at der ikke findes nogen dansk pro-
duktion), s& ville forbrugerudgiften veere 33

Figur 1V. »Samfundsperspektivet«

mill. kr. og valutaudgiften 15 mill. kr.

Hvis alt blev solgt som danske specialite-
ter, ville forbrugerudgiften blive 21 mill. kr.
og valutaudgiften vere 2 mill. kr., jfr. figur
1. .

Séfremt man anlegger betragtninger efter
samme princip for hele legemiddelomsetnin-
gen i Danmark, fir man de i figur IV nevnte
tal (»Samfundsperspektivet«). Dette ma na-
turligvis opfattes som en fiktion, da en sidan
ekstrapolation ikke lader sig foretage.

| Valutaudgift

I mill. kr. 1979 for samtlige specialiteter

l Forbrugerudgift

550 mill. kr. Nuverende preparatfordeling
1.450 mill. kr.
250 mill. kr.

~ Disse forhold indicerer, at der er vasentli-

ge samfundsmessige interesser i at oprethol-
de en dansk produktion, herunder en apo-
teksproduktion af legemidler, som far mulig-
hed for at videreudvikle sig. Dette nedven-
digger, at registeringsindehaveren for apo-
teksproduktionen  far mulighed for at kunne
disponere fleksibelt efter markedsmaessige
principper og uden bureaukratiske opbygnin-
ger 1 form af offentlige nevn, men under
iagttagelse af de malsztninger, som folketin-
get opstiller i lovgivningen. .

Apotekerforeningen har -derfor givet til-

sagn om
— at preparatsortimentet for sivel den cen-

trale som den decentrale produktion fort-

sat ajourferes og videreudvikles,

— at den del af DAK-Laboratoriet, der vare-
tager opgaver i forbindelse med apoteks-
produktionen af farmaceutiske specialite-
ter straks adskilles organisatorisk og eko-
nomisk fra Danmarks Apotekerforening,

— at der straks gennemfores en total regn-
skabsmaessig adskillelse af den centrale
produktion fra afgift/tilskudssystemet. (En
sddan ekonomisk adskillelse fra distribu-
tionsfunktionen og den ovrige (decentrale)

Forudsat alt solgt som wdenlandske specialiteter .........
Forudsat alt solgt som danske specialiteter...............

2.300" mill. kr.
3.300 mill. kr.
1.950 mill. kr.

produktion er allerede gennemfoert pa pro-
duktionsapotekerne),

— at der, s& hurtigt som muligt, gennemfores
en koncentrering af yderligere et antal
produkter,

- at der gennemfoeres en 100 pct. koncentre-
ring af de centralt fremstillede produkter
s& hurtigt den nedvendige kapacitet kan
tilvejebringes,

- at en ferdigpakning af de koncentrerede
produkter straks padbegyndes, og ‘

— at der tages skridt til en afregistrering af
de praparater, der mé anses for uegnede i
terapeutisk henseende:

Alt under ansvar over for et tilsynsrad
med den i lovudkastets § 15 navnte sammen-
setning.

Det er foreningens vurdering, at en sddan
model ogsd vil vare acceptabel savel set fra
den danske medicinindustri som for sygehus-
apotekerne (Amtsradsforeningen).

Beskeeftigelsen

Beskaftigelsen i forbindelse med apoteks-
produktionen omfatter ca. 1.400 personer,
heraf 200 elever.
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Bilag til kap. 11

Apoteksdriftens skonomiske forhold .

Apotekernes finansiering og likviditet

Op gennem 70erne har der i stigende om-
fang veret skabt vanskeligheder for apote-
kernes finansiering og likviditet. Arsagerne
hertil skal seges i folgende forhold:

1. Afdragsbyrderne pa lan er blevet bety-
deligt tungere, efter at Apotekerfonden har
standset sin udlénsvirksomhed, og apoteke-
ren herefter har veret henvist til at tilveje-
bringe den nedvendige kapital pa sedvanlige
markedsvilkar, dvs. 10- og 20-arige lin.

2. Apotekernes indtegtsniveau mi antages
at vere fastlagt bl.a. under hensyntagen til
Apotekerfondens udlansvirksomhed og de
dermed forbundne lempelige  afdragsvilkar
samtidig med, at den faktiske indtegt 14 ho-
jere end den pa grundlag af regnskabsopge-
relsen til sundhedsstyrelsen fastlagte, foranle-
diget ved delvis finansiering via kreditter.

Dertil kommer, at gennemsnitsindtagten
folger en tjenestemandslen og ikke prisud-
viklingen, hvorfor den méa anses for helt util-
strekkelig til at- dekke det stlgende finan-
sieringsbehov.

3. Finansudvalgets nedskaring af det be-
leb, der er til radighed -som -ekstraordinzrt
tilskud i henhold til apotekerlovens § 51, stk.
3, til saerligt vanskeligt stillede apotekere, har
vanskeliggjort situationen yderligere.

4. Sundhedsstyrelsens administration af
huslejereglerne har stillet nogle apotekere i
en yderst vanskelig situation. En situation,
der dog er bedret, efter at styrelsen har opgi-
vet sin stive fortolkning af markedslejeprm-

cippet.

5. Monopoltilsynets indgriben i grossister-
nes kreditydelse har gjort finansieringssituati-
onen for mange apotekere yderst vanskelig.

Grossisternes kreditydelser og den dermed
folgende renteindtegt har iser gennem de
senere ar veret af afgorende betydning for

apotekernes finansiering, idet de er steget i
takt med omsetningen og dermed kapitalbe-
hovet til varelager og udestaende fordringer.
Alene gennem de seneste 3 dr er kapitalbeho-
vet steget med ca. 100.000 kr. om aret for et
gennemsnitsapotek.

Ogsa den omstendighed, at der er nedlagt
en rekke apoteker, har foreget kapitalbeho-
vet. Ved nedleggelse af apoteker flyttes om-
seetningen til andre apoteker, hvis kapitalbe-
hov dermed foreges. Nedleggelse af 35 apo-
teker gennem de seneste 11 ar har tillige be-

virket, at apotekernes samlede overskud, som

kunne anvendes til finansiering i 1980, er ca.
8 mill. kr. lavere, end det ville have vearet,
safremt der ikke var foretaget nedleggelser.

Konsekvenser af lovforslaget-

Da’ der ikkeé foreligger konsekvensbereg-
ninger af det foresliede regnskabs- og af-
gift/tilskudssystem ud over en omregning af
regnskabsresultater for &ret 1978, har Dan-
marks Apotekerforening som led i forenin-
gens bemarkninger til det udkast til lovfor-
slag, der blev forelagt i efterdret 1981 foreta-
get beregninger af v1rkmngerne ved hjelp af
EDB.

Til dette brug er udarbejdet en 51mu1at1-
onsmodel, der skal simulere en nyudnavnt
apotekers ekonomi over en 25-arig periode

‘(svarende til den gennemsmtllge funktionspe-

riode).

EDB-kerslerne viste:

1) En gennemsmtsapoteker der ikke har
investeret i egen ejendom vil .stort set slutte
sin karriere, som han begyndte: Egenkapltal
i apotek = 0, og mulighed for agnmg af
»privat« egenkapital ved overskud = 0.

2) Apoteker, som i egvrigt stort set svarede
til gennemsnitsapoteket, men som havde en
lenprocent og/eller vareforbrugsprocent, der
afveg i en uheldig retning med nogle fa pro-
cent (hvad meget vel kan forekomme, uden
at apotekeren har indflydelse herpd) vil ende
med veasentlige wunderskud i ophorsstatus.
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Nar funktionsperioden i disse situtioner kan
gennemfores uden konkurs undervejs, skyl-
des det alene den skattekredit, der opnis,
men som jo skal indfries ved opgivelse af
bevillingen.

Konklusionen er derfor, at der ma skabes
en margen til afvigelser fra gennemsnitsapo-
teket, der er en ren regnestorrelse.

Apotekernes »rentefordele«

Nér der tages hojde for de omkostninger,
der ikke inddakkes i det gzldende regn-
skabssystem, kan den »rentefordel«, apote-
kerne har, opgeres til:’

1978 1979
ca. 53.000 ca. 59.000

1980
ca. 47.000

»Rentefordelen« hidrerer fra den kredit,
apotekerne har med betaling af moms, ferie-
penge og varer.

For sd vidt angdr moms og feriepenge,
hviler opgerelsen endvidere pa den forudsat-
ning, at det er muligt at opnd markedsrente
af pengene i den periode, man har dem til
rddighed, og det vil i praksis ikke kunne lade
sig gore at placere f.eks. skyldige momsbelob
til markedsrente pad 18-19 pct. i den relativt
korte tid, der er tale om.

_Den regnskabsmodel, der er beskrevet i
bemarkningerne til kap. 11, indregner i ov-
rigt ikke moms og feriepenge som. en kom-
pensation for manglende forrentning af den
daglige kassebeholdning m.v., som apoteker-
ne nedvendigvis ma have. — En betragtning
Danmarks Apotekerforening af praktiske
grunde kan tiltrede.

Korrigeres ovennavnte beleb fra den an-
del, der hidrerer fra moms og feriepenge,
kan varekreditternes vaerdi opgeres til:*)

1978 . 1979 1980
ca. 25.000 ca. 21.000 ca. +5.000

1 1980 kravede monopoltilsynet grossister-
nes kreditydelser reduceret med 14 dage.

A potekernes gennemsnitsindtegt

Hvorledes - begrebet gennemsnitsindtagt
virker, kan belyses saledes:

For aret 1981 udgjorde den tilstrebte gen-
nemsnitlige indtjening ca. 260.000 kr. Dette
medforer, at et betydeligt antal apotekere ma

ligge under. For hver gang, der er en apote-
ker med en indtjening pa 520.000 kr., vil der
nedvendigvis i et sidant system vaere en apo-
teker med en indtjening pa 0 kr. eller to med
en indtjening pa 130.000 kr.

Selve begrebet gennemsnitsudbytte medfe-
rer ogsé, at en apotekers indtegtsforhold pa-
virkes af faktorer, som han ikke selv har no-
gen indflydelse pa.:

Skabes der mulighed for foreget indtje-
ning for nogle apoteker, f.eks. for apoteker
beliggende i omrader med steerk befolknings-
massig udvikling, vil dette medfore en tilsva-
rende udbyttenedgang for apoteker beliggen-
de i omrader, hvor udviklingen stagnerer.
Disse apoteker varetager de samme opgaver
og har det samme ansvar og ekonomiske for-
pligtelser som tidligere. Denne udvikling er
eksempelvis sket i det storkebenhavnske om-
ride, hvor omegnsapotekernes vakst er fore-
get mere end gennemsnittet, hvilket ikke ale-
ne har pavirket de centralkebenhavnske apo-
tekers indtjeningsmuligheder, men ogsd ind-
tjeningsmulighederne for apoteker placeret
geografisk fjernt fra hovedstadsomradet.

Tidligere lestes sddanne problemer delvist
ved oprettelse af apoteker i vakstomrader,
men pa grund af bl.a. etableringsomkostnin-
ger er en sddan lesning samfundsmeessigt
bekostelig, og i dag kun anvendelig, hvor
servicemassige forhold gor det nedvendigt. -

Inden for den sidste halve snes ar har man
tvertimod foretaget nedleggelse af et betyde-

ligt antal apoteker og samtidig etableret en

rekke apoteksfilialer, hvilket i okonomisk
henseende har haft meget uheldige konse-
kvenser for de bérerte apoteker.

Folgende forenklede eksempel kan illustre-
re problemstillingen: Forestiller man sig, at
man har 3 apoteker med udbytte pi hen-
holdsvis 130.000 kr., 260.000 kr. og 390.000
kr., svarende til gennemsnitsudbyttet i 1981
pé 260.000 kr., og nedlegges det mindste og
opretholdes de to andre samtidig med, at
gennemsnitsudbyttet for de to tilbageblevne
nds, sd vil de to apoteker under forudstning
af, at deres indbyrdes udbytteforhold ikke
endres, efter nedleggelsen af det ene opna
henholdsvis 208.000 kr. og 312.000 kr. Det
ene apoteks udbytte forringes herved med
52.000 kr. og det andet med 78.000 kr., uden

*) Grundlaget for beregningen er det materiale, der er tilvejebragt af den i lovbemerkningerne til kap. 11

navnte arbejdsgruppe.
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at deres omsetning forringes. Tvartimod mé
det forudseattes, at disse apoteker kommer til
at forestd leveringen af den medicin, som det
nedlagte apotek hidtil havde forestdet.
Forestiller man sig, at det nedlagte apotek
tilknyttes det ene -apotek som apoteksfilial,
f.eks. det storste, og ensker man et afgiftssy-
stem, som tilgodeser dette apoteks indtje-
ningsmuligheder, saledes at det i det mindste
ikke forringes ved at fa tillagt en filial, altsd
opretholde en indtjening pa 390.000 kr., vil
dette medfere, at det andet apotek, nar prin-
cippet om gennemsnitsindtagt pa-260.000 kr.
skal opretholdes, vil fa sit udbytte reduceret
til 130.000 kr., altsd en halvering, uden at der
er sket det ringeste med apotekets egenom-

satning.

Dette eksempel er naturligvis forenklet, og
nedlaeggelse af en tredjedel af landets apote-
ker er vel neppe sandsynlig. Det skal dog
papeges, at antallet af apoteker i lobet af de
sidste 10-11 ar som ovenfor navnt er reduce-
ret fra 353 til 318, en reduktion pé 35 svaren-
de til 10 pct. Dette er sket administrativt, og
der er peget pd en fortsat konvertering af
apoteker til apoteksfilialer som en mulighed
for at opna besparelser inden for medicindi-
stributionsomrédet.

Apoteksnedleggelserne har siledes veret
med til at forstzrke de ugunstige forhold for

en adakvat fordeling af det samlede prove-

nu.

Spredning i apotekernes overskud

Gennemsnitsoverskud i 1.000 kr. ..............

Afvigelse fra gennemsnitsoverskud
(Antal apoteker)

Mere end 140.000 kr. under gennemsnittet .. ...
Mere end 100.000 kr. under gennemsnittet .. ...
Mere end 60.000 kr. under gennemsnittet .. ...
Mere end 40.000 kr. under gennemsnittet . . ...
Mere end 20.000 kr. under gennemsnittet . . ...
Under gennemsnittet...................cocoon..

Over gennemsnittet ...........ovveevnvanenne
over gennemsnittet ... ...
over gennemsnittet ......
over gennemsnittet ... ..
over gennemsnittet .. ...
Mere end 140.000 kr. over gennemsnittet .. ...

Meére end 20.000 kr.
Mere end 40.000 kr.
Mere end 60.000 kr.
Mere end 100.000 kr.

Totalt antal apoteker .........................

1976 1977 1978 1979 1980
ca. 180 ca. 220 ca. 240 ca. 160 ca. 220
1976 1977 1978 1979 1980
22 30 46 44 52
36 61 74 80 78
84 96 110 110 116
114 128 128 132 136
143 158 155 157 157
170 183 177 185 178
160 141 145 135 141
131 118 123 119 121
105 102 104 106 108
78 83 87 87 89
51 54 57 - 54 61
34 37 33 33 42
330 324" 320 319

322

Ombkostningsbevidsthed

Det er blevet anfort, at det nugaldende
afgiftssystem ikke i tilstreekkeligt omfang til-
skynder til omkostningsbevidsthed hos apote-
kerne. '

Denne péstand er ikke dokumenteret, men
er tilvejebragt ud fra teoretiske betragtninger,
fordi man kun har taget afgiftsformerne (om-
setningsafgift, nettoafgift) i betragtning og
ikke set pa afgiftssystemet som helhed. Kri-
tikken er iser rettet mod nettoafgiften.

En meget hoj nettoafgift vil naturligvis
hemme tilskyndelsen til at veare omkost-

ningsbevidst, men afgiftssystemet opererer ud
over afgifterne ogsd med et andet begreb,
nemlig  gennemsnitsinddaekningsprincippet.
Dette har man tilsyneladende overset, men
dette princip tilskynder i hej grad apotekerne
til omkostningsbevidsthed.

Ved dette takstfastsaettelsessystem vi har,
far den enkelte apoteker ikke inddekning for
sine afholdte udgifter, men far inddazkning
for de udgifter, en gennemsnitsapoteker har,
relateret til den aktuelle omsatning.

Hvis en apoteker har hejere udgifter (pro-
centvis af omsztningen) end -gennemsnittet,
er der ingen dakning for differencen. Deri-
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mod vil der vaere en overdakning, hvis ud-
giften holdes lavere end gennemsnittet. Det
gaelder derfor i hej grad om at holde udgif-
terne pa et s lavt niveau som muligt, og i
hvert fald lavere end gennemsnittet, hvis
apotekeren vil gge sin indtjening.

Nér apotekerne forsgger at minimere om-
kostningerne, bliver neeste ars gennemsnit
lavere med det geldende takstfastsattelsessy-
stem. Naste ar galder det derfor ogsa om at
holde omkostningerne nede. Systemet virker
altsd. fremmende pd omkostningsbevidsthe-
den. :

Hyvis alle apotekerne kunne blive enige om
at holde omkostningerne pa et hejt niveau,
ville systemet give inddekning for de hajere
omkostninger, men det ville ogsa vere tilfel-
det med en omsetningsafgift alene. Her spil-
ler afgiftsformerne og disses storrelse overho-
vedet ingen rolle. Man ma bare her vere klar
over, at en sddan enighed ikke kan opnés.
Der vil altid vaere nogle, som holder omkost-
ningerne nede og derfor far sterre andel af
det felles provenu. Hvis man ikke vil veere
sorteper 1 det spil, gelder det om at vere
omkostningsbevidst.

- 139 Udvalgenes betenkninger m.m. (undt. finans- og tillegsbev.lovforslag).
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Bilag til kap. 12

Afgift/tilskudssystemet

Fra sundhedsstyrelsens og indenrigsmini-
steriets side har varet peget pa, at refusion af
indretningsudgifter ber afskaffes, idet man
har fremfort betankeligheder ved ordninger,
der kan begrense omkostningsbevidstheden
og tilskynde til storre investeringer, end der
fagligt matte veere grundlag for. Endvidere
har man henvist til, at udgifterne over en
lengere arraekke bererer alle apoteker no-
genlunde lige.

‘Néar man i den geldende apotekerlov ope-
rerer med indretningsrefusion, ma det anta-

ges at skyldes, dels at man har ensket at til- .

skynde til indretningsmessige forbedringer,
dels at man har onsket at lette finansieringen
i den forbindelse.

Ved 54-lovens gennemforelse var der stor-
re behov end i dag for at tilskynde til indret-
ningsmessige forbedringer, idet standarden i
dag generelt er bedre. Men den skonomiske
stramning, lovudkastet tilstreber, gor, at en
midlertidig finansierings- og likviditetsmaes-
sig lettelse til gennemforelse af nedvendige
apoteksombygninger eller -nybygninger gene-
relt i hgjere grad end tidligere vil vaere ned-
vendig.

Kravene til apoteksindretning er oget be-
tydeligt gennem de senere ar, forst og frem-
mest som folge af sundhedsstyrelsens sker-
pede regelset i tilslutning til laegemiddello-
ven, men gennem de seneste ar i stigende
grad ogsd som folge af arbejdsmiljemaessige
og brandtekniske krav.

Dette i forening med den driftsekonomi-
ske nodvendighed for rationelt indrettede
apoteker, et hejt renteniveau og strengere
afdragsvilkar end tidligere, hvor Apoteker-
fonden i henhold til gaeldende lovs § 65 yde-
de 1an til apotekere, gor nyindretning af et
apotek til en meget belastende opgave for
den bererte apoteker, og det er for vedkom-
mende ikke nogen hjelp i den aktuelle situa-
tion, at det over ‘en laengere arrekke rammer
et storre antal apotekere.

Det er Danmarks Apotekerforenings op-
fattelse, at en nyindretning i de fleste tilfelde
er en si alvorlig ekonomisk belastning for
apotekeren, at der ikke — selv med en refusi-
onsordning indbygget i afgiftssystemet — er
nogen tilskyndelse til at foretage storre inve-
steringer end strengt nedvendigt.

Det kan i den forbindelse oplyses, at alle
de projekter, der skal finansieres via Dan-
marks Apotekerforenings kreditformidling,
ikke alene vurderes ud fra en faglig male-
stok, men neje gennemgds med hensyn til de
okonomiske konsekvenser. En sidan vurde-
ring er inden for de senere 4r ogsé foretaget i
forbindelse med sundhedsstyrelsens projekt-
godkendelse, og en refusionsordning ses der-
for ikke at skulle nedvendiggere en mere
ressourcekrevende godkendelsesordning.

Endvidere skal foreningen papege, at det
ikke er korrekt — som fremhevet af sund-
hedsstyrelsen og indenrigsministeriet — at
indretningsudgifter over en lengere arrakke
bererer alle apoteker nogenlunde lige. Dette
ville forudsatte, at indretningsudgifterne ud-
gjorde en fast procentandel af omsatningen.
Dette er som bekendt ikke tilfaeldet.

Endelig skal geres opmarksom p4, at ud-
gifterne til de senere ars ombygninger i nogle
tilfelde har nedvendiggjort en personale-
massig reduktion ud over, hvad der direkte
er betinget af en mere rationel indretning.
Dette ma ud fra en arbejdsmiljemaessig, en
sikkerheds- og en servicemassig betragtning
anses for meget betenkeligt, men da lenmas-
sen stort set er den eneste variable omkost-
ning, apotekeren har kunnet regulere for at
opnd det nedvendige driftsresultat, har en
personalereduktion i disse tilfelde varet den
eneste udvej.

Opfyldelse af myndighedskrav ber ikke
resultere i sddanne personalemassige konse-
kvenser. »

Foreningen finder derfor ikke, at der kan
anfores afgorende argumenter for at ophave
indretningsrefusion, tvertimod, og det skal i
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denne forbindelse erindres, at refusionen ind-
gar i gennemsnitsindteegten og dermed betales
af de ovrige apotekere, hvorfor der i realiteten
er tale om et fordelingsmeessigt problem uden
afledte virkninger pd medicinpriserne.

Restregulering

Danmarks Apotekerforening skal henlede
opmerksomheden pa, at det neppe lader sig
gore at udarbejde prognoser med si stor nej-
agtighed, at den for et ar geldende gennem-
snitsindtaegt opnds i praksis.

Resultatet heraf vil blive, at apotekerne i
nogle ar fér for store indtjeninger, medferen-
de efterfolgende reguleringer til for lave ind-
tjeninger det folgende éar, eller omvendt. Det

gennemsnitlige provenu i 1978 var 233.000

kr. (tilsigtet 219.000 kr.), i 1979 153.000 kr.
(tilsigtet 227.000 kr.) og i 1980 ca. 210.000 kr.
(tilsigtet 240.000 kr.).

Der er ikke i lovudkastet noget, der tager
hojde. for dette problem. Danmarks Apote-
kerforening har papeget nedvendigheden
heraf og foreslar problemet lost ved indforel-

Tilstreebt/opndet overskud i perioden 1976-80

se af en restreguleringsafgift (-tilskud), der
udligner sddanne forskelligheder.

Séfremt den faktiske gennemsnitsindtaegt i
et ar bliver hgjere end den tilsigtede, opkree-
ves merbelobet til en reguleringsfond, som
omvendt yder tilskud til dekning af andre
ars for lave indkomster. '

Restreguleringsafgiften (-tilskuddet) kan
foreslas opkraevet (udbetalt) med en ensartet
procentsats af apotekernes nettoprovenu ef-
ter konstatering af totalafvigelsen fra det til-
strebte gennemsnitsprovenu.

Restreguleringen vil endvidere kunne be-
nyttes til regulering af statens afgiftsprovenu,
sdledes at procentsatser og intervaller kan
holdes fast over en arrakke, hvilket er ned-
vendigt af hensyn til, at apotekerne kan dis-
ponere rimeligt langsigtet.

En sddan fond vil formentlig i ovrigt vere
nodvendig til regulering af svingninger i af-
giftsprovenuerne.

Nedenstdende oversigt illustrerer vanske-
lighederne ved at »ramme rigtigt«. Det frem-
gar heraf tillige, at apotekerne efterhdnden
har et betragteligt kumuleret efterslab.

Tilstraebt/apotek Opnéet/apotek Forskel/apotek
kr. kr. kr.
1976 o e 203.645 185.900 +17.745
S 210.754 219.100 + 8.346
1978 e e 218.750 233.200 - +14.450
1979 e e 227.840 153.100 +74.740
1980, oo 240.429 215.100 +25.329
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Lzgemiddelforsyningen til landbruget

Under folketingets 1. behandling af forslag
til lov om andring af lov om lagemidler
m.v. den 17. februar 1982 blev spergsmalet
om etablering af et »Landbrugets apotek«
berort.

Da dette sporgsmal tidligere har veaeret
rejst af Landbrugsradet, og da det ikke neer-
mere er analyseret eller kommenteret i be-
mearkningerne til forslag til lov om apoteks-
virksomhed, skal der nedenfor trzkkes en-
kelte forhold frem til belysning af problem-
stillingen.

Omscetningen af leegemidler til landbruget

Bortset fra visse jern- og vitaminpraepara-
ter samt antiparasitere midler til dyr foregar
legemiddelforsyningen til landbruget efter
samme principper som lagemiddelforsynin-
gen til befolkningen.

Der stilles principielt samme kvalitets- og
sikkerhedsmessige krav til veterinzre lege-
midler som til legemidler til humant brug,
herunder til apotekernes héndtering af lage-
midlerne. En lang rekke faglige og tekniske
hensyn taler herfor.

Apotekernes udsalgspriser er imidlertid
ikke de samme som de priser, landmandene
betaler for l&gemidlerne, idet den ordineren-
de dyrlege i dag far en direkte rabat pa 10
pct. af apotekets udsalgspris og et indirekte
distributionsvederlag — en avance — pa grund
af seerlige regler i medicintaksten.

Sterrelsen af legemiddelomsatningen til
landbruget kendes ikke eksakt, bl.a. fordi en
del leegemidler, der normalt anvendes til hu-
mant brug, ogsd anvendes til behandling af

dyr. Skeonsmeessigt andrager omscetningen ab
apotek ca. 117 mill. kr. (AUP, ekskl. moms,
1980).

Den samlede apoteksomsa®tning androg i
1980 ca. 2.330 mill. kr. (AUP, ekskl. moms).
Selv om leverancerne til landbruget siledes
kun udger ca. 5 pct. af lagemiddelomsatnin-
gen gennem apotekerne, vil en fjernelse af
denne omsztning give vaesentlige problemer.
Da omsatningen fortrinsvis ligger pa apote-
ker i landdistrikter, udger denne omsatning
en vasentlig del af disse apotekers grundlag.
Der vil derfor vaere lokale omréder i landet,
hvor driften af et apotek vanskeliggores eller
helt umuliggeres, safremt denne omsetning
treekkes ud af apotekervaesenet.

P4 grund af de serlige regler for beregnin-
gen af legemiddelpriserne ab dyrleege (medi-
cintakstens § 12) kan det skennes, at landbru-
gets pris for legemidlerne andrager ca. 167
mill. kr. (ekskl. moms, 1980). :

Landbrugets omkostninger til leegemidler
kan derfor anskueliggeres som falgende figur
(1980, ekskl. moms):

Dyrlaege 30 pct. — 50 mill. kr.
Apotek 19 pct. — 32 mill. kr.
Grossist 4 pct. — 7 mill. kr.

Producent 47 pct. — 78 mill. kr.

Forholdene kan endvidere belyses ved fol-
gende konkrete eksempel:

(Preeparat TYLAN injektionsvaeske, 50
mg/ml, 1 x 100 ml og 10 x 100 ml).
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1. Verditilveekst pr. pakning for specialiteter solgt i enkelt pakning:

Indkebspris grossist............. 29,15 kr.
" Indkebspris apotek ............. 31,80 kr.
Udsalgspris apotek............. . 48,28 kr.

(ekskl. moms og rabat)

Pris til landmanden............. 53,65 kr.

Grossistavance............... 2,65 kr.
Apoteksavané¢ ............... " 16,48 kr.
Dyrlegeavance .............. 5,37 kr.

2. Verditilvaekst pr. pakning for specialiteter solgt som rabatpakning, hvad der er det
almindelige ved leverancer til landbruget via dyrlaege:

Indkebspris grossist........ eiees 27,44 Kr.
Indkebspris apotek ............. 29,94 kr.
Udsalgspris apotek........... ... 41,16 kr.

(ekskl. moms og rabat)

Pris til landmanden . ... ...... eee 53,65 kr.

Principper for endringer i nuveerende praksis

Safremt man politisk ensker at seenke om-
kostningsniveauet for landbruget, ber dette
efter Apotekerforeningens vurdering ske pa
en sidan made, at man ikke skader omkost-
nings- og omsxtningsfordelingen eller struk-
turen inden for legemiddelforsyningen.

Dette kan efter foreningens vurdering ske
pa folgende mader:

I. Afskaffelsen af de 10 pct. rabat til dyrla-
gerne, siledes som det er foresliet i be-
markningerne til kapitel 10, § 50 og til
kapitel 11 i forslag til lov om apoteksvirk-
somhed.

Den danske Dyrlegeforening har med
skrivelse af 11. december 1980 til inden-
rigsministeriet tilsluttet sig dette forslag,
idet man tilkendegiver, »at rabatprincip-
pet er direkte uforsvarligt, nar det drejer
sig om dyrlagers distribution af legemid-
ler«.

Dette forslag vil indebzre en omkost-
ningslettelse — alt andet lige — for apote-
kerne pa ca. 10 mill. kr. om 4ret, (ekskl.
moms, 1980), som vil kunne anvendes til
en nedszttelse af avancen pi veterineer-
medicinen. Det vil dog nedvendiggere
serlige medicintakstregler for veterinar-

- medicinen. .

2. Omsatningen af de pageldende lzgemid-
ler kan holdes uden for apotekervasenets
interne afgift/tilskudsordning.

Grossistavance............... 2,50 kr.
Apoteksavance............... 11,22 kr.
Dyrlegeavance .............. 12,49 kr.

Forslaget vil indebzre en yderligere om-
kostningslettelse for apotekerne pa — alt
andet lige - ca. 6-8 mill. kr. om Aaret
(ekskl. moms, 1980), der kan viderekanali-
seres til landbruget.

. Reglerne for dyrlegernes distributionsve-

derlag kan &ndres.

Principperne for de ovenfor beskrevne
regler for beregning af den pris, dyrlegen
fakturerer til landmanden, er ikke revide-
ret siden 1962. I det omfang denne avan-
ce kan sankes, vil lettelsen alene tilfalde
landbruget uden at pavirke den evrige
legemiddelomsatning veesentligt.

Dette kan geres ved, at dyrlegens bereg-
ningsgrundlag @ndres. fra at vare mindste
eksisterende enkeltpakning, jfr. eksempel
1, til at veere mindste enhed i den faktisk
anvendte pakning, jfr. eksempel 2, side 3.

. Apotekerforeningen har i efteraret 1981

fremsat et forslag til nyt avancebereg-
ningssystem for farmaceutiske specialite-
ter. Formailet hermed var at fi en mere
realistisk omkostningsdakning for distri-
butionen af store pakninger.
Omkostningslettelsen for landbruget ved
gennemforelsen af dette forslag er vanske-
lig at skenne, men det vil formentlig dreje
sig om sterrelsesordenen 5-10 mill. kr. om
aret (ekskl. moms) eller evt. mere, afthan-
gigt af det fremtidige forbrugsmenster.
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Danmarks Apotekerforening har med
Landbrugsradet dreftet, om apoteksprodukti-
onen kan engageres sterkere i markedet for
veterinare leegemidler med henblik pa at op-
na en priskorrigerende virkning pa en del af
markedet, saledes som det er tilfeeldet for sa
vidt angar en rakke terapeutiske grupper af
lzgemidler-til human anvendelse.

»Landbrugets apotek«

Det er ovenfor beskrevet, at man uden at
pavirke apotekervasenets struktur og det
normale lezgemiddelforsyningssystem kan
gennemfore en omkostningslettelse for land-
bruget pa ca. 25 mill. kr. (ekskl. moms, 1980)
ved @ndringer i apotekernes prisberegnings-
system. Hertil kommer eventuelle besparelser
som folge af punkt 3, der indeholder den
storste del af distributionsavancen, samt — pa
lengere sigt — af et eventuelt eget engage-
ment fra DAK-Laboratoriet i markedet for
veterinere lagemidler.

Etableringen af et egentligt »Landbrugets
apotek« vil skabe vasentlige problemer for
apotekervaesenet. Virkningen for si vidt an-
gar opretholdelsen af landapoteker og apote-
ker i mindre bysamfund er beskrevet oven-
for. . o

Den generelle problemstilling kan ~med
hensyn til de samfundsmessige virkninger
belyses ved folgende:

1. Hvis »Landbrugets apotek« ikke overta-
ger hele det arbejde og ansvar, der er for-
bundet med leverancer til landbruget,
men f.eks. kun de »sterste« produkter,
tvinges de private grossister og apotekerne

til at opretholde et fuldt varesortiment for

at tilgodese forsyningsmassige og bered-
skabsmaessige hensyn.

Som eksempel herpd kan nazvnes forsy-
ning uden for de normale leveringstids-
punkter fra »Landbrugets apotek«, forsy-
ning ved akut indtreedende sygdom hos
en besztning eller ved truende epidemier
(f.eks..mund- og klovsyge).

Dette vil indebzre en omkostningsfordy-
relse for apotekervasenet og indirekte he-

Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed

jere' medicinpriser. SR ‘

2. Hvis »Landbrugets apotek« overtager hele

det arbejde og det ansvar, der er beskre-
vet ovenfor, vil der skulle opstilles et di-
stributionsnet parallelt med det nuvaren-
de apotekervaesen, herunder med filialer
rundt omkring i landet, sifremt man vil
kunne fungere i de situationer, der svarer .
til den almindelige apoteksservice,
Dette distributionsnet ma antages at skul-
le opfylde sedvanlige kvalitets- og sikker-
hedskrav for farmaceutisk distribution. En
levering af lzgemidler som f.cks. antibio-
tika og hormoner p& den almindelige
grovhandels pr@misser ma formentlig vur-
deres som helt uantagelig. ‘

Det foreligger ikke oplyst for Apoteker-

foreningen, hvorledes man i et sddant

»Landbrugets apotek« vil sikre héandterin-

gen af legemidlerne hos landmandene,

ikke mindst hvis man forestiller sig at di-

stribuere uden om dyrlagerne.

'En etablering af et »Landbrugets apotek«

efter sadanne retningslinjer vil i givet fald

blokere for det samarbejde omkring far-
- maceutisk service, som eksisterer .mellem

dyrlzeger og apoteker. Der ma felgeligt .

opstd et behov for etablering af en alter-

nativ form for farmacéutisk service gen-

nem »Landbrugets apotek«. o

De private apoteker har en vasentlig
funktion ved at kunne fremstille’ magistrelle
lzegemidler til behandling af dyr. Den danske
Dyrlaegeforening har understreget behovet
for, at der ogsa pa dette omrade er mulighed
for hurtig levering. Det er efter Apotekerfor-
eningens vurdering abenbart urimeligt, hvis
man forudsatter, .at apotekerne skal kunne
levere disse samt andre relativt omkostnings-
kreevende ydelser, hvis~ ‘der etableres et
»Landbrugets apotek«. '

Afslutningsvis kan det oplyses, at Dan-
marks Apotekerforening er rede til at frem- .
komme med en nazrmere analyse af problem-
stillingerne, safremt overvejelserne vedreren-
de etablering af et »Landbrugets apotek«
tages op- til realitetsvurdering ‘i det videre
lovrevisionsarbejde. -
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INDENRIGSMINISTERIET
Den 13. maj 1982.

Underbilag til bilag 4

Indenrigsministerens kommentarer til henvendelsen af 8. marts 1982
fra Danmarks Apotekerforening

Med- den nzvnte skrivelse har foreningen
tilsendt udvalget en oversigt over foreningens
bemearkninger til forslaget til lov om apo-
teksvirksomhed. Som navnt af foreningen er
der i hovedsagen tale om en mere overskue-
lig oversigt over de bemarkninger, som for-
eningen tidligere har tilsendt kommunalud-
valget med skrivelse af 12. februar 1982 (bi-
lag 2).

Med hensyn til denne del af foremngens
materiale skal jeg derfor henvise til besvarel-
sen af spergsmal 3 i skrivelse af 11. marts
1982 (underbilaget til bilag 2), hvori forenin-
gens skrivelse af 12, februar 1982 er kom-
menteret.

Det ovrige materiale, der er fremsendt
med foreningens skrivelse af 8. marts 1982,
bestar af 4 notater, hvori foreningen har sogt
at give en narmere belysning af nogle va-
sentlige problemstillinger inden for de omra-
der, som lovforslaget dakker.

Det drejer sig om folgende 4 notater:

1. Notat om apoteksproduktionens struktur
og omfang. '

2. Notat om apotekernes ekonomiske for-
hold.

3. Notat om afgift/tilskudssystemet.

4. Notat om legemiddelforsyningen t11 land-
bruget.

Nedenfor gives en kommentar til hvert af
de 4 notater.

ad 1, notatet om apoteksproduktionens struk-
tur og omfang

Den i notatet indeholdte faktiske beskri-
velse af apoteksproduktionens struktur og
omfang giver mig ikke anledning til bemaerk-
ninger ud over at fremhave — hvad Apote-
kerforeningen ogsa selv bemarker — at de
anforte tal for valutabesparelser er fiktive. -

‘For si vidt angdr bemarkningerne i nota-
tet vedrerende det i lovforslaget omhandlede
naevn for’ apoteksproduktlon (lovforslagets §
15) 'henvises der til min besvarelse af udval-
gets sporgsmdl 3 (se underbilaget til bilag 2),
hvori jeg naermere har kommenteret de af
Apotekerforeningen fremsatte indvendinger
mod forslaget om etablering af det pigel-
dende navn.

ad 2, notatet om apotekernes pkonomiske for-
hold

Apotekere skal efter den galdende apote-
kerlovs § 36 fore regnskab over apotekets
omsa&tning og driftsudgifter i overensstem-
melse med regler, der fastsattes af indenrigs-
ministeren.

Opgorelsen  af apotekernes omsatning,
driftsudgifter og overskud finder sted arligt
pa grundlag af indberetninger fra de enkelte
apoteker til sundhedsstyrelsen. Princippet i
regnskabsindberetningsskemaet er, at det skal
udvise det overskud, som apoteksvirksomhe-
den afkaster uafhengigt af finansieringen. P4
grundlag af regnskabsskemaet opgeres ud-
byttet for den enkelte apoteker, det vil sige
overskuddet til apotekeren efter betaling hen-
holdsvis modtagelse af apoteksafgift eller
tilskud. Ved fastsattelsen af legemiddelpri-
serne til forbrugerne i henhold til apotekerlo-
vens § 30 tilstrebes der en gennemsnitlig
indkomst for apotekerne under ét svarende
til lennen i lenramme 37 inkl. generelle og
specielle tilleg.

Reglerne for opgerelsen af apotekernes
overskud tager sigte pa at stille apotekere
med og uden formue ens, hvorfor der ikke
ved regnskabsopgerelsen tages hensyn til, om
den i apoteket indestdende kapital er tilveje-
bragt ved bank- og sparekasselan, ved priva-
te lan eller ved egenkapital. For at adskille
apoteksoverskuddet fra apotekerens private
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formueforhold og dermed fra indtegter hid-
rorende fra privat formue udgiftsfores pé
regnskabsskemaet ud over afskrivninger samt
driftsudgifter i seedvanlig forstand en udgift
til forrentning af den i apoteket stdende an-
leegskapital, der opgeres pa grundlag af regn-
skabets aktivside efter nermere fastsatte reg-
ler.

Den standardiserede opgﬂrelse af »anleaegs-
kapitalen« forudsettes af praktiske grunde
viderefort i et nyt regnskabssystem.

Ved udformning af nye regnskabsregler vil
der imidlertid blive lagt vaegt pa, at regnska-
berne i hojere grad end i dag kommer til at
afspejle de faktiske regnskabsmassige for-
hold omkring apoteksdriften.

Det er min opfattelse, at Apotekerforenin-
gen ma veere enig med mig i, at de foreslaede
principper for opgerelsen sikrer, at alle kapi-
talkrevende investeringer kan medtages ved
opgerelsen af anlegskapitalen. Det skitserede
nye regnskabssystem vil sdledes ikke afskeere
apotekerne fra at opné den nedvendige ind-
dzkning af de afholdte omkostninger. Det
bemarkes ogsd i denne forbindelse, at Apo-
tekerforeningen har givet udtryk for at veere
enig i ikke at medregne kassebeholdning m.v.
til anlegskapitalen, idet omkostningerne her-
ved mere end kompenseres ved ikke at ind-
regne fordele ved henstand med betaling af
moms og feriepenge.

Som der narmere er redegjort for i min
besvarelse af udvalgets sporgsmal 4, er der
tale om, at apotekerne i kraft af de sikaldte
rentefri leveranderkreditter i dag har en be-
tydelig merindteegt i gennemsnit pr. apotek
ud over den tilsigtede gennemsnitsindkomst.
Bortfald af indtzgter uden for regnskabsop-
gorelsen hidrerende herfra vil selvsagt bela-
ste apotekerne likviditetsmassigt, og det for-
udses derfor i bemearkningerne til lovforsla-
get, at de nye regnskabsregler ma sattes i
kraft successivt, siledes at der gives apote-
kerne mulighed for at indrette deres omkost-
ninger og likviditet efter de @ndrede regler.

Det bemarkes i denne forbindelse, at jeg
star uforstdende over for den i notatet -op-
gjorte veerdi af varekreditterne, hvorefter
veerdien i 1980 skulle vaere negativ. Der hen-
vises herved til de beregninger, der er anfort
i min besvarelse af spergsmdl 4, hvor rente-
fordelen isoleret set i 1980 er opgjort til i alt
37 mill. kr. svarende til ca. 115.000,- kr. pr.
apotek i gennemsnit. Selv om der tages hen-

syn til, at forrentningsudgifterne af apoteker-
nes- anlegskapital efter de galdende regler
har varet undervurderet, indebarer leveran-
dorkreditterne fortsat en betydelig fordel for
apotekerne.

Med hensyn til det tilsigtede gennemsmth-
ge udbytte for apotekerne har Apotekerfore-
ningen foresléet, at dette som hidtil svarer til
lonnen til en tjenestemand i 37. lenramme

‘med et serligt tilleeg, men séledes at det sar-

lige tilleg fastsattes, sd det deekker differen-
cen op til den for sygehusapotekerne galden-
de lon.

Apotekerforeningen har som begrundelse
herfor anfort, at den offentligt ansatte syge-
husapoteker, hvis indtegt ligger ca. 50.000,—
kr. over den for de private apotekere fastsat-
te gennemsnitsindtegt, ikke har nogen drifts-
okonomisk ris‘iko ved driften af sygehusapo-
teket.

Helt generelt set kan det veere rigtigt, som
anfert af Apotekerforeningen, at sygehusapo-
tekernes manglende driftsskonomiske risiko
tenderer i retning af, at det gennemsnitlige
udbytte for en apoteker skulle vaere hgjere
end en sygehusapotekers indtaegt. P4 den
anden side er »gennemsnitssygehusapoteket« .
klart sterre end »gennemsnitsapoteket« med
hensyn til oms&tning og personale, og der er
saledes ikke noget »objektivt« grundlag for at -
fastsla, at det tilstreebte gennemsnitsudbytte
for en apoteker ber vaere lige sa stort som en
sygehusapotekers indtaegt.

Det ma dog bemerkes, at det allerede pé
grund af forskellen mellem de to apotekssy-
stemer ikke forekommer muligt pa en rele-
vant made at fastlegge, nejagtigt hvor stort
det tilsigtede gennemsmtsudbytte ber vere i
forhold til en sygehusapotekers indtaegt.

En forhojelse af det tilsigtede gennem-
snitsudbytte med 50.000,- kr. pr. apoteker vil
forege apotekssystemets driftsudgifter med
15,7 mill. kr. i forhold til de beregninger over
de gkonomiske konsekvenser, som er anfert i
lovforslaget.

Som nzvnt ovenfor skal en apoteker selv
tilvejebringe grundlaget for ﬁnan51er1ngen af
apoteksdriften. Indskrenkninger i Apoteker-
fondens udlansmuligheder har som anfert i
notatet betydet, at apotekerne ikke lengere
med samme sikkerhed som tidligere kan gi
ud fra, at den nodvendige kapital kan tilveje-
bringes gennem laneoptagelser. Der er dog
hidtil ikke generelt pavist vanskeligheder ved
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at fa finansieret apoteksovertagelser og drif-
ten af apoteker.

Den foresldede bestemmelse i lovforslagets
§ 76, der giver mulighed for at meddele stats-
garanti for 1an i apotekernes driftsperiode,
tilsigter at tilvejebringe bedre sikkerhed for,

at den nedvendige kapital til apoteksdriften

kan tilvejebringes.

Det i notatet anforte eksempel pa konse-
kvensen for apotekerne ved nedleggelse af ¥
af landets apoteker er — som ogsd anfert af
Apotekerforeningen - sterkt forenklet og
uden realitet. Eksemplet viser dog, at et af de
grundleggende elementer i apotekersystemet,
nemlig det tilstraebte gennemsnitsudbytte, har
den logiske konsekvens, at en apoteksned-
leeggelse nedsatter den samlede apoteksavan-
ce, principielt med et beleb svarende til den
tilstrebte gennemsnitsindtegt. Det af for-
eningen fremforte eksempel viser imidlertid
samtidig, at nedleggelsen af et apotek med
et udbytte under den tilstrebte gennemsnits-
indtzegt medferer en bedre udligning i de
faktiske indtegter, idet de tilbageveerende
apotekere indtil nedleggelsen kan siges at
have opndet »store« udbytter »pd bekostning
af« det nedlagte apotek.

Til notatets afsnit om omkostningsbevidst-
hed bemarkes, at jeg kan veere enig i flere af
de dér anferte generelle betragtninger, og
herunder ogsa betragtninger om, at hvis apo-
tekerne som helhed gger omkostningerne, vil
systemet som sddant automatisk give ind-
dekning for de hgjere omkostninger. Denne
betragtning er baggrunden for, at jeg i de
seneste ar ikke har ment at kunne indregne
de af Apotekerforeningen foretagne henleg-
gelser i medicinpriserne, og for bemarknin-
gerne i lovforslagets side 39, 1. spalte, 6. af-
. snit, om, at kontingenter til Danmarks Apo-
tekerforening kun kan opferes i det omfang,
de kan godkendes.

I ovrigt opfatter jeg ikke Danmarks Apo-
tekerforenings bemerkninger om omkost-
ningsbevidsthed som en kritik af det foresla-
ede afgiftssystem, som foreningen principielt
har erkleret sig enig i.

ad 3, notatet om afgifts/tilskudssystemet

I notatet fremseetter foreningen enske om,
at den gzldende refusion af indretningsud-
gifter opretholdes, og at der etableres en »re-
guleringsfond«, hvorigennem svingninger

henholdsvis over og under den tilsigtede gen-
nemsnitsindkomst vil kunne udlignes.

Apotekerforeningens enske om oprethol-
delse af den galdende indretningsrefusion er
iseer begrundet i den finansierings- og likvi-
ditetsmaessige lettelse, en sddan refusion in-
debarer i forbindelse med gennemforelsen af
apoteksombygninger og -nybygninger.

Sarskilte refusionsordninger for specielle
udgiftsformer vil neppe kunne undga at fa
indflydelse pd omkostningsbevidstheden. Re-
fusionsordninger ber derfor kun komme péa
tale ved meget betydelige udgiftsposter, hvor-
pa den enkelte ikke eller kun i ringe grad har
indflydelse.

Apotekerne har en ikke ringe grad af ind-
flydelse pa indretningsudgifternes storrelse
og afholdelse. Hertil kommer, at sd godt som
alle apotekere pa et eller andet tidspunkt i
deres funktionsperiode vil gennemfere en
mere gennemgribende nyindretning af apote-
ket, hvorfor disse udgifter vil berere neesten
alle apoteker nogenlunde lige. Jeg mé endvi-
dere skenne, at eksistensen af en refusions-
ordning ogsd pa dette omrade vil tilskynde
til storre investeringer, end det fagligt er
nedvendigt, og dermed medvirke til en gene-
rel forhgjelse af apotekernes omkostningsni-
veau og herigennem indirekte virke prisfor-
dyrende. :

Med hensyn til forslaget til etablering af
en restreguleringsfond skal bemarkes, at det
er rigtigt som anfert af foreningen, at det
faktiske udbytte, apotekerne opnar, kan vise
sig at vaere sterre eller mindre end det til-
streebte gennemsnitsudbytte for vedkommen-
de ar. Set over en arrekke viser det sig imid-
lertid, at forskellen udlignes, idet et &rs »o-
verskud« henholdsvis »underskud« seoges
indregnet i prisfastszttelsen for det efterfol-
gende ar.

Apotekerforeningen foreslir, at et »mang-
lende« provenu skal udbetales til apotekerne
med ensartede procentsatser af apotekernes
nettoprovenu. Herigennem vil den enkelte
apoteker opna et udbytte, der adskiller sig
fra det udbytte, som vedkommende apoteker
ville have opnéet, sifremt det tilsigtede gen-
nemsnitsudbytte havde vearet ndet i det pi-
geldende ar. Forslaget bryder saledes pa af-
gorende vis med de grundleggende princip-
per, der ligger bag hele afgifts/tilskudssyste-
met. Hertil kommer, at der med forslaget til
lov om apoteksvirksomhed laegges op til af-
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skaffelse af de fondssystemer, der hidtil har
karakteriseret omréadet, og jeg finder ikke
grundlag for at oprette nye fonde pi omra-
der, hvor det ikke er strengt pakravet.

ad 4, notatet om lcegemiddelforsyningen til
landbruget

Med hensyn til det principielle spergsmal
om oprettelsen af et landbrugsapotek henvi-
ses til min besvarelse af udvalgets sporgsmal
5 (se underbilaget til bilag 10).

I Apotekerforeningens notat anslds omsat-
ningen til landbruget i 1980 ab apotek til 117
mill. kr. (ekskl. moms). Samtidig anslar for-
eningen, at landbrugets indkebspris.for lage-
midlerne har udgjort 167 mill. kr. Ifolge
Apotekerforeningens beregninger udgjorde
apotekernes og dyrlegernes avance hen-
holdsvis 19 pct. og 30 pct. af landbrugets
pris. Den betydelige dyrlegeavance henferer
foreningen bl.a. til, at dyrlegerne i vidt om-
fang indkeber »rabatpakninger« (indehol-
dende flere enkeltpakninger), som salges til
enkeltpakningsprisen.

Det skal indledningsvis bemzrkes, at land-
brugets udgifter til indkeb af legemidler vil
vaere de samme, uanset om indkeb som nu
fortrinsvis sker igennem dyrlage eller indkeb
udelukkende sker igennem apotek.

‘Apotekerforenignen har ikke naermere op-
lyst, hvilke beregninger der ligger til grund
for det ansldede salg ab_ apotek til landbru-
get. Sundhedsstyrelsen skenner, at apoteker-
nes oms®tning til landbruget af legemidler,
herunder medregnet V-markede specialiteter,
efter fradrag af dyrlaegerabat og ekskl. moms
belaber sig til 110-115 mill. kr. i 1980. Bl.a.
under hensyntagen til rabatpakningernes
samlede vaerdimassige andel af omsatningen
til landbruget har sundhedsstyrelsen skeonnet,
at landbrugets udgifter til legemidler kanali-
seret igennem apoteker (og dyrleger) maksi-
malt har udgjort 140 mill. kr. (ekskl. moms).
Det er herved forudsat, at samtlige rabatpak-
ninger er delt op og solgt til enkeltpaknings-
prisen.. Safremt dette har varet tilfeldet,
skenner sundhedsstyrelsen, at apotekerne har
haft en gennemsnitlig avance pd 24 pct. mod
dyrlegernes ca. 18 pct.

For sd vidt angdr Apotekerforeningens
konkrete forslag til nedsattelse af landbru-
gets udgifter til leegemidler skal bemaerkes:

ad 1. Afskaffelse af 10 pct.s rabatten til
dyrleger er forudsat gennemfort med forsla-
get til lov om apoteksvirksomhed. Forslagets
gennemforelse vil indebaere en lettelse i apo-
tekernes samlede distributionsomkostninger i
starrelsesordenen ca. 10 milk kr., som efter

lovforslaget vil komme forbrugerne til gode.

Overfores den fulde omkostningslettelse til
veterinzermedicinen, vil det ske pa bekost-
ning af priserne pa de humane leegemidler.
ad 2. Fritagelse af landbrugets legemidler
for apotekervaesenets interne afgifts/tilskuds-
ordninger vil i forste omgang betyde en re-
duktion af omsatningsafgiften af den af
Danmarks Apotekerforening navnte starrel-
sesorden 6-8 mill. kr. (eksl. moms) i 1980-
priser. I det i dag galdende afgiftssystem vil
en sddan reduktion af omsatningsafgiften
blive finansieret af det offentlige (staten). I
det ifelge lovforslaget foreslaede afgiftssy-
stem vil en fritagelse af omsztningsafgift pa
veterinaere legemidler imidlertid medfere en
foragelse af enten omseatningsafgiften for
leegemidler til human brug eller af nettoafgif-
ten, idet afgiftssystemet ikke skal give nettoo-
verskud/nettounderskud til staten.

Principielt finder jeg.det ikke rigtigt at
holde omsetningen af legemidler til en be-
stemt forbrugergruppe uden for afgiftssyste-
met. Andre forbrugergrupper af bestemte
legemidler vil ligeledes kunne fremfore argu-
menter for, at deres l&gemidler undtages for
afgiftsberegningen. I denne forbindelse kan
det naevnes, at der i forbindelse med en ny
lovgivning netop lzgges op til afskaffelse af
forskellige szrordninger for prisfastsattelse
pa legemidler. I forbindelse med lovforslaget
forudsaettes det saledes, at apoteksavancen
p4 insulin normaliseres.

ad 3. En @ndring af dyrlegernes praksis
med deling af rabatpakninger rummer som
nevnt ovenfor ikke sd store besparelsesmu-
ligheder som antaget af Danmarks Apoteker-
forening. Antages det, at alle rabatpakninger-
blev solgt til en forholdsmessig del af rabat-
pakningens pris, ville besparelsen skensmazs-
sigt udgere ca. 15 mill. kr. (ekskl. moms) i
1980-priser. Jeg finder det imidlertid som
Apotekerforeningen rigtigt, at dyrlagernes
prisberegning skal foregd ud fra den faktiske
indkebspris, og jeg kan da ogsa oplyse, at de
generelle problemer omkring salget af enkelt-
pakninger fra de sterre rabatpakninger - for
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tiden er genstand for overvejelser savel i
sundhedsstyrelsen som i monopoltilsynet.

ad 4. For sa vidt angar forslaget om an-
dringer af avanceberegningssystemet er jeg
enig med Apotekerforeningen i, at omkost-
ningsdeekningen ved distribution af i princip-
pet alle laegemiddelpakninger ber vaere sa
realistisk som muligt, og at en @ndret avan-
ceberegning i den af Apotekerforeningen fo-
resldede retning vil betyde en mindre om-
kostningslettelse for landbruget. En saddan
besparelse vil dog i givet fald skulle dakkes
ind ved en foregelse af avancen pad human
medicin. Jeg kan oplyse, at sundhedsstyrel-
sen for tiden har dette sdvel som andre for-
slag til overvejelse med henblik pa hele pro-
blemstillingens foreleggelse for takstkonsu-

lenterne, hvor bl.a. landbruget er repraesente-
ret.

Sammenfattende kan jeg oplyse, at inden-
rigsministeriet er opmérksom pa problemer-
ne omkring omkostningerne ved distribution
af medicin ogsa til landbruget, og at der —
bl.a. gennem en @ndret avanceberegning for
veterinaere laegemidler — vil vere mulighed
for at lette landbrugets omkostninger til lz-
gemidler. Hele spergsmaélet. er for tiden gen-
stand for overvejelser i sundhedsstyrelsen, og
en indstilling herom afventes. En eventuel
@ndret prisfastsettelse pd de veterinere lae-
gemidler vil som takstendringer kunne gen-
nemfores administrativt sdvel i henhold til
det geldende lovgrundlag som i henhold til
det foreslaede lovgrundlag.
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DANSKE APOTEKSTEKNIKERES FORENING
Den 18. februar 1982

Bilag 5

Vedr. kommentarer til forslaget om lov om apoteksvirksomhed

Danske Apoteksteknikeres Forening
(DATF), der er den forhandlingsberettigede
personaleorganisation for 5.000 apoteksassi-
- stenter og defektricer, ansat pd private apote-
ker og sygehusapoteker samt i medicinalin-
dustrien, tillader sig herved at fremkomme
med bemerkninger til forslaget om lov om
apoteksvirksomhed.

Vi har ikke kommenteret alle paragraffer i
det fremsatte apotekerlovforslag, men kun de
dele af lovforslaget, som is@r har betydning
for vore medlemmers arbejdsforhold og evri-
ge vilkar i fremtiden.

DATF erkender nedvendigheden af en ny
apotekerlov og finder, at det fremsatte for-
slag pa en rekke punkter indeholder forbed-
ringer, men at det desvearre pa andre punkter
indeholder @ndringer, som vil betyde tab af
arbejdspladser for apoteksassistenter og de-
fektricer og medfere en forringelse af servi-
ceniveauet for forbrugerne. I den forbindelse
henvises specielt til kapitlerne 4 og 5, om
apoteksproduktion.

Til lovforslagets enkelte paragraffer be-
meerkes:

Kapitel 1. Almindelige bestemmelser
§ 1, stk. 2

Foreningen konstaterer med beklagelse, at
handkebsudsalg (tidligere C-udsalg) er opret-
holdt i lovforslaget. Vi finder, at disse udsalg
har en utidssvarende funktion, nir man, som
det bl.a. fremgar af bemaerkningerne til § 12,
leegger veegt pd, at forbrugeren som et led i
apotekernes obligatoriske virksomhedsomra-
der skal have den bedst mulige information
om legemidler og om brugen af disse.

Apoteksudsalg (tidligere B-udsalg), som er
knyttet til et selvsteendigt apotek og indrettet
i egne lokaler med fagligt uddannet persona-
le, er efter foreningens opfattelse den ud-
salgsform, som forbrugeren har et naturligt
krav pd. Hindkebsudsalgene ma derfor ind-
gd i planlegningen af leegemiddeldistributio-

nen pa lige fod med oprettelse, nedleggelse
og flytning af apoteker/apoteksfilialer i hen-
hold til lovforslagets §§ 47 inkl.

Der bor siledes efter vor opfattelse lkke
oprettes nye handkebsudsalg, og de bestien-
de bor afvikles inden for en nzrmere angi-
ven tidsperiode. -

Kapitel 2. Oprettelse nedleeggelse m.v. af apo-
teker

§7

Foreningen kan tilslutte sig, at der foreta-
ges planlegning, koordinering og vurdering
af strukturen inden for lagemiddeldistributi-
onen, og er tilfreds med, at fagets organisati-
oner — for fremtiden ogsd Danske Apoteks-
teknikeres Forening — skal udtale sig, inden
sundhedsstyrelsen til indenrigsministeriet af-
giver indstilling i konkrete sager vedrerende
oprettelse, nedleggelse eller omdannelse af
apoteker, herunder sygehusapoteker (§ 59) og
apoteksfilialer. ’

Kapitel 3. Apoteksudsalg

§8
Se bemarkningerne til § 1, stk. 2, 2. afsnit.

Kapitel 4, Apotekers forhandling og fremstil-
ling af leegemidler m.v.
§ 12, stk. 2

DATF er betenkelig ved den indskraenk-
ning, som denne bestemmelse kan medfere i
apotekers mulighed for forhandling af varer
inden for sundheds- og sygeplejen og af an-
dre varer, som naturligt og hensigtsmassigt
forhandles i forbindelse med laegemidler.
Muligheden for at forhandle disse varer er et
vigtigt led i den service, som mange apoteker
yder i dag, specielt i omrader, hvor befolk-
ningsunderlaget medferer, at apoteket er det
eneste og naturlige sted for indkeb af disse
varer. Vi haber derfor, at indenrigsministe-
rens adgang til at fastsazette regler efter denne
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bestemmelse ikke vil blive brugt indskran-
kende i forhold til, hvad der er galdende i
dag.

I selve lovforslaget er der ikke et ord om
informationsopgaverne péa apoteket, langt
mindre en omtale af en pligt hertil. Denne
vigtige del af apotekets virksomhed og servi-
ce over for forbrugeren omtales kun i be-
markningerne til lovforslagets § 12.

Vi mener, at den nye apotekerlov ber fast-
sld en informationspligt for alle apoteker.
Informationen, som den foregar i dag, er af
meget forskellig art. Det ber ikke veare op til
den enkelte apoteker at bestemme, om der af
skonomiske grunde skal gives information til
forbrugerne. Det ber vere en ret, som for-
brugerne har.

Informationspligten skal ogsd ses pa bag-
grund af, at ny teknik i form af EDB forven-
tes taget i anvendelse pa de private apoteker
i forste fase i recepturfunktionen. I den for-
bindelse mé det fra foreningens side betrag-
tes som en helt naturlig og given ting, at den
forventede/frygtede rationalisering pa perso-
nalesiden i stedet for at fore til afskedigelser
mé &bne mulighed for, at befolkningen far
bedre service pad apotekerne. Hertil herer
udvidelse af informationen, der sikrer den
korrekte anvendelse af leegemidler. Den oge-
de centralisering af lagemiddelproduktionen
og nedgangen i den decentrale produktion
vil frigere arbejdskraft, der ligeledes bor an-
vendes til en bedre og udvidet information
over for forbrugeren.

§13

Det er foreningens opfattelse, at legemid-
delfremstillingen pa apoteker med det frem-
satte lovforslag gér en meget uvis fremtid i
mgde. Vi finder, at legemiddelfremstillingen
pa apotekerne er af sa stor betydning, at det
vil f& uanede konsekvenser for faget, hvis
denne produktion reduceres. Leagemiddel-
fremstillingen har indflydelse pa flere omra-
der: P4 serviceniveauet over for forbrugeren,
pa beskazftigelsessituationen inden for faget
og pa uddannelsen af apoteksassistenter.

Legemiddelproduktionen opdeles i 1) cen-
traliseret produktion, 2) decentral produktion
og 3) magistrel produktion.

ad 1) centraliseret produktion

Den centraliserede produktion har allerede
i dag et omfang, som foreningen ikke er til-
henger af. Med lovforslaget leegges der op til
en yderligere centralisering af lagemiddel-
fremstillingen, og derudover skal lagemidler
méske pd lengere sigt pakkes i den for for-
brugeren bestemte pakning pd fremstillings-
stedet.

Dette vil utvivlsomt medfere tab af ar-
bejdsomrader og dermed arbejdspladser for
apoteksassistenter og defektricer, ligesom det
vil betyde ressourcespild, idet man pa det
enkelte apotek har pafyldningsfaciliteter,
som ikke vil blive udnyttet. Foreningen ma
derfor i forbindelse med en sidan omlaeg-
ning af produktionen og indferelse af far-
digpakningsprincippet have garanti for og
medinddrages i en tilfredsstillende tidsmas-
sig afvikling for de assistenter og defektricer,
der bergres af en sddan omlagning.

ad 2) decentral produktion

Den decentrale produktion, som efter lov-
forslaget alene vedrerer forhandlingen af
produkter fremstillet pd apoteket med hen-
blik pa salg til apotekets egne forbrugere,
teenkes opretholdt. Foreningen har dog van-
skeligt ved at se, hvorledes produktionen vil
kunne opretholdes efter det foreliggende for-
slag.

Der lagges op til en afregistrering og »op-
rydning« i den decentrale produktions sorti-
ment, som for en lang rakke preparaters
vedkommende vil medfere en overforsel til
centraliseret produktion. Vi mi med dette
forvente/frygte, at produktionen af farma-
ceutiske specialiteter ved decentral produkti-
on vil blive mindre og mindre, da der heller
ikke vil ske en veekst i form af tilforsel af
nye praparater.

Foreningen vil ikke i detaljer udtale sig
om principperne for tildeling af registrerings-
retten, men mé tage kraftig afstand fra en-
hver ordning, som i praksis reducerer den
decentrale produktion.

ad 3) magistrel produktion

Lovforslaget tilsigter ingen begransning af
lzgernes ret til magistrel ordination, ligesom
det ikke er hensigten at koncentrere denne
produktion.

Den magistrelle ordination udger i dag
kun ca. 2 pct. af det samlede antal ordinatio-
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ner. P4 lengere sigt vil den magistrelle pro-
duktion efter al sandsynlighed blive foroget
med de afregistrerede praparater, som ikke
overgdr til centraliseret produktion.

Langt de fleste af disse praparater har
ikke interesse for industrien, hvorfor apote-
- kerne fremover vil blive det eneste sted, man
fremstiller disse praparater.

Ligeledes ma sundhedsstyrelsens adgang
til efter § 12, stk. 3, at kunne fratage et apo-
tek retten til at fremstille magistrelle lege-
midler kun anvendes i helt specielle tilfelde.

Kapitel 5. Scerlige regler om fremstilling af
farmaceutiske specialiteter pd apoteker og sy-
gehusapoteker m.v.

Foreningen skal anmode om at blive re-
praesenteret i det i § 15, stk. 1, omtalte nevn,
der ifolge §§ 16-19 inkl. skal medvirke ved
tilretteleggelsen af de overordnede generelle
rammer og vilkar for apoteksproduktionen.
Som reprasenterende branchens storste per-
sonalegruppe, den gruppe, der forst og frem-
mest kan blive ramt af arbejdsleshed i tilfael-
de af produktionsomlaegninger og arbejds-
markedsmessige tilpasninger, finder forenin-
gen det afgerende at vare reprasenteret i
dette meget vigtige navn. Kun derved kan
branchen forvente vor konstruktive medvir-
ken til sidanne @ndringer. I modsat fald ma
foreningen vere nedt til at indtage decidere-
de forsvarspositioner. Foreningen ma kunne
regne med at fa et af de 3 frie mandater, som
indenrigsministeren kan disponere over. '

Kapitel 6. Apotekerbevillinger m.v.
§ 20 -

DATF Kkan tilslutte sig bortfaldet af kravet
om to ars provisoransattelse. Dette krav er
erstattet af et generelt krav om, at ansegeren
efter sin farmaceutiske kandidateksamen skal
have gjort sig egnet til at lede driften af et
apotek.

Foreningen er enig i, at kvalifikationer til
at lede et apotek ud over ved ansattelse pa
apotek kan erhverves ved anden besk®ftigel-
se, siledes at det forst og fremmest er kvalifi-
kationerne til at lede et apotek, der bliver
afgorende ved tildeling af bevillinger.

Vi kan ogsa tilslutte os bortfald af kravet
om, at ansogere ikke ma veare fyldt 50 ar ved
deres forste udnavnelse. Denne aldersgraense

har kunnet fa systemet til at virke unedven-
dig stift. .

§ 21

Foreningen kan acceptere tidsbegransede
apotekerbevillinger, safremt disse indgar som
et led i en planlegning af apoteksstrukturen i
samrdd med den lokale embedslageinstituti-
on og de faglige organisationer — Danmarks
Apotekerforening, Dansk Farmaceutforening
og Danske Apoteksteknikeres Forening, jfr.
bemarkningerne til § 7.

§25
Foremngen noterer med tilfredshed, at vi
fremover vil fa lejlighed til at udtale os om

ansegernes kvalifikationer og egnethed, jfr. §
71, stk. 3. ,

Kapitel 9. Apotekspersonale
§ 39 ‘

Vi ma sterkt beklage, at den sterste perso-
nalegruppe — apoteksassistenter — ikke som i
den nugeldende lov omtales i lovforslaget.
Det ser vi gerne @ndret; selv om det fremgér
af bemerkningerne, at der ikke er planer om
at indfere nye uddannelser, der sigter mod
ansattelser og befojelser pa apoteket.

§ 39, stk. 3

Foreningen har serskilt rettet henvendelse
til indenrigsministeren for at fa tydellggjort
indholdet af denne bestemmelse og ma. der-
for forbeholde sig sin stilling til indholdet af
stykket.

§ 40, stk. 1

Efter denne bestemmelse fastsztter mden—
rigsministeren regler om befojelser og beteg-
nelser for det personale, som beskftiges pa
apotekerne. Ifolge bemarkningerne skal der
fastsettes regler om de forskellige personale-
gruppers ansvarsomrider. Foreningen for-
venter som noget helt naturligt at blive ind-
draget i fastsettelsen af sidanne regler. '

§ 41
Vi ensker, at »andre uddannelsessegende«
praciseres til apoteksassistentelever.

§ 43
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Denne bestemmelse omhandler en bemyn-
digelse til indenrigsministeren til i tilfelde af
konflikt mellem apotekerne og apoteksperso-
nalet midlertidigt at gore undtagelse fra de i
§ 40 stillede krav til personalets uddannelse
for at sikre lazgemiddelforsyningen.

DATF finder, at en lovbestemmelse som §
43. er helt uacceptabel. Den er et indgreb i
foreningens ret til anvendelse af det alminde-
lige fag- og arbejdsretlige system, som aner-
kendes her i landet. En lignende bestemmelse
findes sa vidt foreningen bekendt heller ikke
inden for andre fagomrader.

Opretholdelse af et nedvendigt beredskab
pd livsvigtige omrider i en arbejdskonflikt
aftales mellem de berorte organisationer med
hjemmel i en mellem parterne indgaet hoved-
aftale. DATF har indgiet hovedaftale med
Amtsraddsforeningen i Danmark, Frederiks-
berg kommune og Danmarks Apotekerfore-
ning, hvor der tages hejde for den situation,
som § 43 omhandler.

Den nuvarende lovs §§ 16 og 17 er ikke
medtaget i lovforslaget med henvisning til, at
de almindelige arbejdsretlige regler ber an-
vendes pd omradet. § 43 ber derfor udga
med samme begrundelse, idet det er meget
vanskeligt at finde en begrundelse for, at §
43 er medtaget endda i form af en udvidelse i
forhold til den nugaldende lovs § 18. i

Kapitel 11. Regnskaber og oplysningspligt og
Kapitel 12. Afgift og tilskud

DATF er usikker p4, om den rammemas-
sige udformning kan dekke over forhold,
der ikke umiddelbart er gennemskuelige, og
som kan indebare en trussel imod vor med-
lemskreds’ beskzftigelsesmaessige og ekono-
miske vilkar, hvis apotekerne f.eks. gennem
besparelser pa lenkontoen og ved indferelse
af ny teknik (EDB) vil forsege at opretholde
deres hidtidige indtaegtsniveau.

Vi skal derfor foresla indferelse af en lon-
refusion, der neutraliserer apotekernes ind-
tegt i forhold til de lenudgifter, der er ned-
vendige for opretholdelse af det nuvarende
serviceniveau, hvori vore medlemmers ar-
bejdsindsats og faglige standard indgar som
en meget vaesentlig faktor. Dette forslag blev
desvaerre ikke realitetsbehandlet i den af in-
denrigsministeren nedsatte afgiftsgruppe, da
de ovrige medlemmer fandt, at forslaget 14
uden for gruppens opgave.

Vi finder imidlertid, at forslaget om lenre-
fusion har relation til punkterne 1, 2 og 3 i
afgiftsgruppens kommissorium, hvor der tal-
tes om 1) at tilstrebe en vis udligning af
apotekernes indtjeningsmuligheder, 2) at der
ber tilstreebes incitamenter til at opretholde
en god faglig standard, og 3) at systemet skal
tage hensyn til muligheden af at drive distri-
butionsenheder, herunder apoteksfilialer pa
steder, hvor det af hensyn til befolkningens
legemiddelforsyning skennes rimeligt, uanset
et eventuelt manglende ekonomisk grundlag
herfor.

Princippet om lenrefusion kendes allerede,
idet aflenningsforskelle pa grund af de an-
sattes forskellige anciennitet udlignes over
Apotekerforeningens lenadministration via
lonafgiften. Vi forestiller os denne udlig-
ningsordning udbygget, s der tages hensyn
til nedvendige forskelle i antallet af ansatte,
sdledes som det for tiden kommer til udtryk
gennem apotekernes forskellige lonprocenter.
Som en intern udligningsordning vil lenrefu-
sionen ikke pavirke medicinpriserne.

Umiddelbart kunne vi tenke os apoteker-
nes prognose- og regnskabssystem indrettet
siledes, at der i fremtiden mellem organisati-
onerne aftales antallet af ansatte for de for-

- skellige typer/storrelser af apoteker under

hensyntagen til disses dbningstid, personalets
arbejdstid og eventuelle forhold, som kan
variere fra apotek til apotek. Man ville her-
ved nd frem til et samlet antal ansatte, hvis
totale len udredes af den samlede gruppe af
apoteker pa grundlag af en af ministeriet
fastsat  regnskabsopgerelsesmetode, f.eks.
med en procentdel af disses omsatning. Den-
ne procentsats kunne eventuelt gradueres
efter apotekernes type og/eller omsatningens
storrelse. Administrationen ber fortsat ligge i
Danmarks Apotekerforening.

Det kan ikke udelukkes, at enkelte apote-
kere vil fole en sidan ordning som et ind-
greb i deres frie dispositionsret som ejere af
apotekerne. Det er imidlertid vor opfattelse,
at en ordning som den foresliede ma vere til
at bare, ndr det som i bemarkningerne til
lovforslaget er tilkendegivet, at apotekerne
kan opretholde et fast indt@gtsniveau og en
pensionsordning som noget vistnok temmelig
enestdende i et liberalt erhverv.

Ifelge lovforslaget skal indretningsrefusio-
nen bortfalde. Efter vor opfattelse ber denne
refusion opretholdes. Vi skenner, at bortfal-
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det af indretningsrefusionen vil opleves nega-
tivt i forhold til apotekernes indretningsmaes-
sige standard og — da standarden formentlig
onskes opretholdt — kan medvirke til, at lon-
kontoen anvendes som reguleringsfaktor for
apotekernes personlige indtegt. Ved at gen-
_nemfore den af foreningen foresldede lonre-
fusion vil en sadan udvikling kunne undgas.
Medmindre der fastsattes regler som de af
os foresldede, ma vi konstatere, at lovforsla-
gets rammemessige udformning gor det van-
skeligt at forudse vaesenets udvikling og mu-
ligheder som arbejdsomriade for vore med-
lemsgrupper, idet der ved kommende finans-
love kan @ndres pa det fundamentale ekono-
miske grundlag ud fra forskellige politiske
intentioner. Vore medlemmer kan sammen
med de ovrige ansatte pd apotekerne blive
brikker i et spil, som hverken den enkelte
eller organisationerne har nogen reel indfly-
delse pa. En siddan situation mé opfattes som
vaerende i direkte mods@tning til moderne
principper om virksomhedsdrift og de ansat-

tes medindflydelse pi deres egen arbejds- og
beskeaftigelsessituation. .

Kapitel 13. Sygehusapoteker

§59 .
DATF konstaterer med tilfredshed, at for-

eningen skal heres i sagen om oprettelse og

nedlzggelse af sygehusapoteker.

Kapitel 15. Tilsynsbestemmelser, rddgivende
neevn m.v.
§71

Vi er tilfredse med, at foreningen bliver
repraesenteret i bedemmelsesnzvnet.

Som den sterste personaleorganisation
inden for apotekervesenet forventer vi, at
vore bemerkninger vil blive gjort til gen-
stand for grundig behandling i kommunalud-
valget og vi skal anmode om at fa foretreede
for udvalget snarest muligt. '

Kopi af nerverende er sendt til indenrigs-
ministeren.

Med venlig hilsen

HANNE HERBST,
formand

/ Lis Eknér,
forretningsforer

Til medlemmerne og stedfortreederne af folketingets kommunaludvalg
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INDENR]GéMINlSTERlET
Den 25. marts 1982.

Underbilag til bilag 5

lndenngsmmlsterens kommentarer til henvendelsen af 8. februar 1982 fra Danske Apotekstekni-
keres Forening

Af hensyn til overskueligheden er inden-
rigsministeriets kommentarer knyttet til de
bestemmelser i lovforslaget, som har givet
Danske Apoteksteknikeres Forening anled-
ning til bemarkninger.

ad § 1, stk. 2

Et héndkebsudsalg (tidligere bensvnt C-
udsalg) er et udsalg, der modtager varer fra
et bestemt selvsteendigt apotek, men som ik-
ke drives’for apotekerens regning; det er ty-
pisk indrettet hos en handlende, som honore-
res ved en rabat pa de varer, som modtages
fra apoteket. Der var pr. 31. december 1980
etableret 835 hindkebsudsalg.

Handkebsudsalg er typisk oprettet i land-
distrikter og i forsteederne til storre byer, og
for forbrugerne her indebarer handkebsud-
salget en bekvem adgang til indkeb af et ud-
snit af det leegemiddelsortiment, der kan ud-
leveres fra et apotek uden recept (hand-
kebsvarer). Derudover har forbrugeren ad-
gang til at indlevere recepter til handkebsud-
salget og til senere, i mange tilfzlde samme
dag, at afhente det ordinerede legemiddel
dér.

En nedleggelse af handkabsudsalgene
sdledes som det er @nsket af Apotekstekni-
kerforeningen, vil i hej grad besverliggore
adgangen til laegemldler for mange forbru-
gere.

Et apoteksudsalg (tidligere benzvnt B-ud-
salg) er en enhed, der er knyttet til et selv-
stendigt apotek og drevet for pageldende
- apotekers regning i selvstzndige lokaler *med
et af apotekeren ansat fagligt personale (apo-

teksteknikere), uden selvsteendig receptekspe- -

dition. Der er ca. 90 apoteksudsalg.

Apoteksudsalget rader over et betydelig
bredere sortiment af hdndkebsvarer end det,
der i almindelighed findes i handkebsudsal-
get, og apoteksudsalget kan i en vis udstrak-
ning yde en faglig vejledning.

Hvis etablermg og drift af apoteksudsalg
skal veere okonomisk forsvarllg, forudsattes
det, at udsalget kan opnd en vis ikke ubety-
delig omsetning. Oprettelse af apoteksudsalg
vil kun i et meget beskedent omfang vaere et
okonomisk forsvarligt alternativ til de eksi-
sterende handkebsudsalg. :

ad § 7
Apoteksteknikerforeningens bemerkninger

giver ikke indenrigsministeriet anledning til
kommentarer.

ad § 8 ‘
Der henvises til kommentaren ovenfor ad
§ 1, stk. 2. :

ad § 12, stk. 2

Forhandling til forbrugerne af apoteksfor-
beholdte lzgemidler er apotekernes hoved-
virksomhed, og denne virksomhed er obli-
gatorisk.

Virksomheden omfatter imidlertid som et
naturligt og nedvendigt led i apotekernes
service ogsd forhandling af ikke-apoteksfor-
beholdte leegemidler og af andre varer sdsom
medicinske utensilier, teknisk/kemiske artik-
ler og gifte samt mange merkevarer (hudple-
jemidler, tandpasta m.v.).

Behovet for handel med disse varer kan
variere fra sted til sted, og apotekeren er der-
for frit stillet med hensyn til sortimentet. Det
fremgar af bemarkningerne til bestemmelsen,
at der ikke tilsigtes nogen sterre og gennem-
gribende ®ndring af apotekernes forhandling
af disse varer, og at der ikke for tiden er pla-
ner om at udnytte bemyndlgelsen Alene hvis
fremtidige analyser matte vise, at salget af
visse varegrupper er klart urentable, kan det
efter droftelser med de berorte organisationer
komme p4 tale at udnytte hjemmelen.

For sd vidt angdr foreningens enske om,
at apotekernes informationsopgaver fastlaeg-

- 141 Udvalgenes betenkninger m.m. (undt. finans- og tillegsbev.lovforslag).
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ges i selve lovteksten, bemarkes, at apoteke-
rens informations- og servicevirksomhed er
nert knyttet til apotekernes obligatoriske
virksomhedsomrade. Apotekernes informati-
ons- og vejledningsvirksomhed retter sig sa-
vel mod publikum som mod medicinalperso-
ner (leger m.fl.) og medicinforbrugende in-
stitutioner. Omfanget og karakteren af denne
virksomhed vil vere meget varierende efter,
om informationen retter sig mod den enkelte
patient eller mod f.eks. en laege. Under hen-
syn hertil og under hensyn til, at de pagel-
dende opgaver allerede er taget op og i al-
mindelighed varetages fuldt tilfredsstillende
af apotekerne i dag, har indenrigsministeriet
ikke fundet det nedvendigt eller -hensigts-
maessigt at regulere den omhandlede opgave
gennem strikte lovregler.

Det skal i denne forbindelse understreges,
at der ikke med lovforslaget er lagt op til
eller indlagt forudsetninger om servicefor-
ringelse i apotekssektoren, herunder i apote-
kernes informations- og vejledningsservice.
Som neevnt i indenrigsministeriets besvarelse
af udvalgets sporgsmal 2 (se underbilaget til
bilag 6) vedrerende Dansk Farmaceutfore-
nings henvendelse til udvalget har sundheds-
styrelsen som den faglige tilsynsmyndighed
til opgave at pase, at legemiddelforsyningen
til befolkningen sker under hensyn til sikker-
hed og service. Safremt disse hensyn tilside-
seettes, vil sundhedsstyrelsen kunne give de
enkelte apotekere paleg, jfr. f.eks. forslagets
§ 39, stk. 3, og bemarkningerne hertil.

ad § 13

Foreningen udtrykker i henvendelsen til
kommunaludvalget frygt for, at lovforslaget
vil medfere en reduktion af apoteksprodukti-
onen, herunder specielt af den decentrale
produktion. Som der narmere er redegjort
for i indenrigsministeriets besvarelse af ud-
valgets sporgsmél 3 (se underbilaget til bilag
2) angidende Danmarks Apotekerforenings
henvendelse af 12. februar 1982 til udvalget,
er en af de vasentligste intentioner med lov-
forslaget netop at opretholde en balance mel-
lem industrifremstillede og apoteksfremstille-
de leegemidler, herunder legemidler fremstil-
let pa sygehusapotek.

Det fremgar af bemarkningerne til lovfor-
slagets kapitel 4 og 5, at der ved administra-
tionen af den i lovforslaget fastlagte overord-

. medmindre de

nede malsetning for den samlede apoteks-
produktion bl.a. ma tages hensyn til den
samfundsmassige interesse i, at dér oprethol-
des et tilstraekkeligt beredskab af varer, pro-
duktionsfaciliteter og personale m.v., samt at
dette hensyn til forsyningssikkerheden samti-
dig ma seges afbalanceret overfor hensynet
til rationel og ekonomisk udnyttelse af eksi-
sterende ressourcer og kapacitet og til en fag-
lig hensigtsmesig tilrettelaggelse af produkti-
onsvirksomheden. Det er imidlertid korrekt,
at der i bemerkningerne er indlagt en forud-
setning om, at den allerede pabegyndte kon-
centrering af apoteksproduktionen mé pareg-
nes fortsat. Denne forudsatning bygger pa
den antagelse, at dele af apoteksproduktio-
nen ikke i lengden vil veere konkurrencedyg-
tig og derfor ikke vil kunne opretholdes,
rationaliseringsmuligheder,
koncentreringen indebzrer, udnyttes.
Indenrigsministeriet kan bekrafte, at ad-
gangen efter § 12, stk. 3, til at begrense den
enkelte apotekers ret til at fremstille magi-
strelle legemidler kun tankes udnyttet, nar
serlige teknisk-faglige og ekonomiske hen-
syn taler derfor. :

ad kapitel 5 . . ‘

Navnet for apoteksproduktionen er sam-
mensat af reprasentanter for staten og for de
parter, der som indehavere af registrerings-
rettighederne til de apoteksproducerede lege-
midler er direkte involveret i apoteksproduk-
tionen, dvs. Danmarks Apotekerforening og
sygehusapoteksejerne.

Det er nevnets opgave at godkende regi-
streringsindehavernes vasentligste beslutnin-
ger vedrorende udovelsen af registreringsret-
ten til de apoteksproducerede specialiteter og”
at pdse, at registreringsretten udeves i over-
ensstemmelse bdde med den i loven fastlagte
mélsatning og med de intentioner om at op-
retholde balancen mellem apoteksproduktion
og industriproduktion, som indenrigsministe-
riet flere gange har givet udtryk for. Inden- -
rigsministeriet finder ikke at kunne imede-
komme foreningens enske om reprasentation
i nevnet. '

ad § 20, § 21 og § 25

Apoteksteknikerforeningens bemerkninger
giver ikke indenrigsministeriet anledning til
kommentarer.
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ad § 39 og § 41

Der henvises til indenrigsministeriets kom-
mentar til kapitel 9 i besvarelsen af udvalgets
sporgsmdl 3 (se underbilaget til bilag 2) an-
gdende Danmarks Apotekerforenings hen-
vendelse af 12. februar 1982 til udvalget.

ad § 40, stk. 1 A

Indenrigsministeriet kan bekrafte, at ud-
kast til de i bestemmelsen omhandlede regler
vil blive forelagt foreningen til udtalelse, for-
inden reglerne s®ttes i kraft.

ad § 43

Der henvises til indenrigsministeriets kom-
mentar ad § 43 i ministeriets besvarelse af

udvalgets sporgsmédl 3 (se underbilaget til

bilag 2) angdende Danmarks Apotekerfore-
nings henvendelse af 12. februar 1982 til ud-
valget.

ad kapitel 11

Gennemforelsen af forenmgens forslag om
indferelse af en lgnrefusion, der skulle neu-
tralisere apotekernes indtegt i forhold til de
lonudgifter, der er n@dvendlge for oprethol-
delse af det nuverende serviceniveau, vil in-

debere, at den enkelte apoteker ikke gennem
driften af apoteket vil have mulighed for at
pavirke sterrelsen af de lenomkostninger,
han skal opfore pa regnskabet. Forslaget vil
derfor fratage den enkelte apoteker ansvaret
for og incitamentet til at tilretteleegge driften
af apoteket sd hensigtsmeassigt som muligt.
Det tilfejes, at Apoteksteknikerforeningens
forslag om en serlig lenrefusion blev berort i
arbejdsgruppen  vedrerende  apotekernes
regnskabs- og afgiftssystem, og at det ikke
blev stottet af arbejdsgruppens evrige med-
lemmer.

For sd vidt angar foreningens onske om
opretholde]se af den gzldende refusionsord-
ning for indretningsudgifter finder indenrigs-
ministeriet det mest henmgtsmaessngt at kom-
mentere dette enske i forbindelse med mini-
steriets kommentarer til Danmarks Apoteker-
forenings henvendelse til udvalget af 8. marts
1982, hvor der ligeledes argumenteres for
indretningsrefusionens opretholdelse.

ad § 59 og § 71

Apoteksteknikernes bemerkninger giver
ikke -indenrigsministeriet anledning til kom-
mentarer.
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DANSK FARMACEUTFORENING
Den 11. februar 1982

Bilag 6

Vedr. det af indenrigsministeren den 10. februar 1982 fremsatte forslag til lov om apoteksvirk-
somhed g

Der har i flere ar i brede kredse, herunder
ogsd i Dansk Farmaceutforening, veeret et
erkendt behov for @ndringer i den geldende
apotekerlov,; som ikke lengere péd alle omra-
der var tilpasset udviklingen igennem de se-
nere 4r. !

Der har lenge varet behov for en @ndring
af afgifts/tilskudssystemet, idet dette ikke i
tilstrekkelig grad har kunnet udjevne for-
skellene i apotekernes indtegter. Ligeledes
har der af hensyn til apoteksproduktionens
‘fremtid veeret behov for en lgsning vedreren-
de registreringsretten til denne produktion.

Dansk Farmaceutforening gav ved sin del-
tagelse i1 indenrigsministeriets »afgiftsgrup-
pe« tilslutning til, at den af arbejdsgruppen
udarbejdede skitse til et nyt afgifts/tilskuds-
system kunne danne grundlag for udarbejdel-
sen af et nyt system.

Dansk Farmaceutforening finder, at et af-
gifts/tilskudssystem efter »afgiftsgruppens«
model og med de nedvendige refusionsord-
ninger vil skabe bedre muligheder for en
storre indkomstudligning og dermed bedre
mulighed for at opretholde et velfungerende
apotekerveesen med et passende antal selv-
steendige enheder.

Det er Dansk Farmaceutforenings opfat-
telse, at der ogsa under en kommende apote-
kerlov skal vere mulighed for en fortsat
dansk produktion pa savel apoteker og syge-
husapoteker som i industrien.

Apoteksproduktionen er et serkende for
det danske apotekervasen. Den ber opret-
holdes, idet de ca. 40 pct. af legemiddelfor-
bruget, der fremstilles pa apoteker og syge-
husapoteker, udger et meget bredt og prisbil-
ligt sortiment. Efter Dansk Farmaceutfore-
nings opfattelse ber apoteksproduktionen
endvidere opretholdes for at sikre legemid-
delforsyningen. Herved bliver det endvidere
muligt at udnytte den kapacitet og de res-
sourcer, der i dag findes pa landets apoteker.

Dette sikrer efter Dansk Farmaceutforenings
mening en legemiddelforsyning til rimelige
samfundsmassige omkostninger samtidig
med, at det vil vere muligt at opretholde
beskaftigelsen pa apoteker i de mindre by-
samfund og at begranse importen.

. Ifelge lovforslaget ber der foretages en
samordning af fremstillingsvirksomheden pa
apoteker og sygehusapoteker. For at sikre en
sadan samordning er der foresliet nedsat et
nevn. Dansk Farmaceutforening finder dog,
at den skitserede ordning med et navn, sam-
mensat og tillagt en kompetence som foresla-
et, rummer mange risici for en staerk ‘politisk
styring. Dansk . Farmaceutforening finder
samtidig, at den skitserede ordning.er en:ind-
skreenkning i registreringsindehaverens. rettig-
heder, der ikke er foretaget over for andre
registreringsindehavere.

Dansk Farmaceutforening er opmarksom
pé det hensigtsmassige i, at der ikke gennem
alt for stive regler leegges hindringer i vejen
for en naturlig og lebende udvikling. Det er
imidlertid Dansk Farmaceutforenings opfat-
telse, at lovforslaget rummer for mange be-
myndigelser, ligesom disse ikke nejere er de-
fineret efter hensigt og omfang.

Det bemarkes i lovforslaget, at man ikke
for tiden har til hensigt at @ndre den ved
medicintakstfastsettelsen tilsigtede gennem-
snitsindtaegt pr. apoteker. Det er imidlertid
Dansk Farmaceutforenings frygt, at der ved
de af indenrigsministeren foresldede @ndrin-
ger i regnskabsafleeggelsen vil blive skabt
problemer for apotekerne, medmindre der
reguleres pa anden made. Den foresldede
®&ndring vil betyde en forringelse af den en-
kelte apotekers gennemsnitsindtegt. Apote-
kerne vil derfor sege indtegtstabet kompen-
seret ved en beskzring af lenkontoen, den
eneste konto, hvor dette er muligt. Dette fin-
der Dansk Farmaceutforening uacceptabelt,
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idet en sddan beskaering vil foranledige af-
skedigelser med serviceforringelse til folge.

Dansk Farmaceutforening anser det af
hensyn til en korrekt leegemiddelanvendelse
" for vigtigt, at der fra apotekets side ydes en
omfattende service i form af information og
vejledning til savel publikum som medicinal-
personer.

Dansk Farmaceutforening har her kun

berert enkelte punkter i lovforslaget. Vi anser
det imidlertid for vigtigt, at der ikke gennem-
fores en lov, som kan medvirke til at skabe
problemer for og edelegge det danske apote-
kervaesen.. .

Dansk Farmaceutforening er i evrigt parat
til at uddybe de fremsatte bemerkninger,
ligesom foreningen gerne stiller sig til radig-
hed for en droftelse af lovforslaget.

Med venlig hilsen

p. f. v. .

LARS CLEMMENSEN

Til medlemmerne af kommunaludvalget
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INDENRIGSMINISTERIET
Den 11. marts 1982.

Underbilag til bilag 6

Indenrigsministerens kommentarer til henvendelsen af 11. februar 1982
fra Dansk Farmaceutforening

I henvendelsen til kommunaludvalget er-
kender Dansk Farmaceutforening behovet
for at gennemfore @ndringer af den galden-
de apotekerlov, og foreningen fremhaver
specielt behovet for en afklaring af apoteks-
produktionens fremtid og nedvendigheden af
et nyt afgifts/tilskudssystem.

Farmaceutforeningen finder, at den af ar-
bejdsgruppen vedrerende apotekernes regn-
skaber og afgiftssystem udarbejdede afgifts-
model, som efter lovforslagets bemarkninger
forudsattes at danne udgangspunkt for et
nyt tilskuds/afgiftssystem, med de nedvendi-
ge refusionsordninger vil indebare en storre
indkomstudligning og dermed betyde bedre
muligheder for at opretholde et passende an-
tal selvstendige apoteksenheder.

Foreningen finder endvidere, at en kom-
mende apotekerlov skal give mulighed for en
fortsat dansk produktion af leegemidler pa
savel apotek og sygehusapotek som i indu-
strien. Som der naermere er redegjort for i
indenrigsministeriets besvarelse af udvalgets
sporgsmdl 3 (se underbilaget til bilag 2) an-
gdende Danmarks Apotekerforenings hen-
vendelse af 12. februar 1982 til udvalget, er
en af de vasentligste intentioner med lovfor-
slaget netop at opretholde en balance mellem
industrifremstillede og apoteksfremstillede
lzgemidler, herunder leegemidler fremstillet
pa sygehusapotek.

Efter Farmaceutforeningens opfattelse in-
debzrer etableringen af det i lovforslaget
omhandlede neevn for apoteksproduktionen en
risiko for en politisk styring af apotekspro-
duktionen, ligesom navnets befojelser efter
foreningens opfattelse begreenser udevelsen
af de rettigheder, der ellers tilkommer en re-
gistreringsindehaver.

Apotekerforeningen har i sin henvendelse
af 12. februar 1982 til udvalget fremsat til-

svarende indvendinger mod lovforslaget. In-
denrigsministeriet har i besvarelsen af udval-
gets sporgsmal 3 (se underbilaget til bilag 2)
nzrmere kommenteret de omtalte indvendin-
ger.

Foreningen. har endvidere udtrykt visse
betenkeligheder ved omfanget af lovforsla-
gets bemyndigelser. Foreningen, der erkender
nodvendigheden af at undga for stive regler
p4 omradet, har dog ikke narmere pracise-
ret sin kritik af lovforslaget pa dette punkt.
Man skal derfor henvise til den gennemgang’
af lovforslagets bemyndigelser, der er inde-
holdt i indenrigsministeriets notat, fremsendt
til udvalget som bilag til besvarelsen af ud-
valgets sporgsmél 3 (se underbilaget til bilag
2).

Farmaceutforeningen anforer, at de bebu-
dede endrede regnskabsregler vil formindske
apotekernes faktiske indtjening, og forenin-
gen frygter pd denne baggrund, at apoteker-
ne vil sege at kompensere for en eventuel
indtegtsnedgang  gennem  personaleind-
skraenkninger. ' )

Det skal fremhaves, at der ikke med lov-
forslaget er lagt op til nogen forringelse af
apotekernes gennemsnitsindtaegt i forhold til
det, som folketinget har forudsat ved den
geldende lov. Som na®vnt i fremsattelsesta-
len ma det ved folketingets behandling af
lovforslaget vurderes, om den gennemsnits-
indtegt, der folger af den i forslaget skitsere-
de mere konsekvente regnskabsafleggelse, er
for lav eller for hej. Der henvises i evrigt
ogsa til besvarelsen af spergsmél 3 (se under-
bilaget til bilag 2).

Det m4a understreges, at der ikke med lov-
forslaget er lagt op til eller indlagt forudsat-
ninger om serviceforringelse i apotekssekto-
ren. Sundhedsstyrelsen har som den faglige
tilsynsmyndighed til opgave at pase, at lege-
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middelforsyningen til befolkningen sker un-
der hensyn til sikkerhed og service. Safremt
disse hensyn tilsidesattes, vil sundhedsstyrel-
sen kunne give de enkelte apotekere paleg,
‘jfr. f.eks. forslagets § 39, stk. 3, og bemerk-
ningerne hertil.

Tilsvarende er der ej heller indlagt forud-
setninger om personalereduktioner. Inden-

rigsministeriet savner derfor en logisk be-
grundelse fra Farmaceutforeningen til for-
eningens anforelse af, at der via apotekernes
regnskabsafleggelse skal reguleres pa en an-
den méde end skitseret i lovforslagets be-
merkninger for at undga afskedigelser og
serviceforringelse.
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DANSK FARMACEUTFORENING

Sygehusapotekskredsen
Formanden

Kebenhavn, den 5. maj 1982

Bilag 7

Vedr. det af indenrigsministeren den 10. februar 1982 fremsatte forslag til lov‘
om apoteksvirksomhed (L 100)

Sygehusfarmaci

Sygehusfarmacien er den del af den far-

maceutiske virksomhed, der i videste for- -

stand omfatter den farmaceutiske service,
herunder legemiddelforsyningen til sygehuse
og lignende institutioner.

Et sygehusapotek er en tverklinisk afde-
ling af et sygehus, der afpasset efter sit betje-
ningsomride udferer den sygehusfarmaceuti-
ske service.

Den sygehusfarmaceutiske service, der

ydes af et sygehusapotek, omfatter leegemid- -

delforsyningen til sygehuse, herunder en rek-
ke tjenesteydelser, der tilsigter storst mulig
opfyldelse af folgende 7 principper, der er
beskrevet i Sygehusfarmaci i Danmark 1973,
Sygehusapotekskredsen — Dansk Farmaceut-
forening:

1. Kvalitetsprincippet: Hurtig, sufficient og
kvalitetssikret leverance af legemidler.

2. Sikkerhedsprincippet: Overvagning af sik-
kerheden ved fremstilling, leverance, op-
bevaring og anvendelse af leegemidler.

3. @konomiprincippet: Gkonomisk mest for-
delagtig levering under forudsatning af 1
og 2.

4. Informationsprincippet: Sufficient, sober og
aktiv information om laegemidler i enhver
henseende. -

5." Researchprincippet: Research og udvikling
med henblik pé leegemiddelforsyningen.

6. Serviceprincippet: Service og tjenesteydel-
ser pd omrader, hvor farmaceutisk eksper-
tise er onskelig.

7. Beredskabsprincippet: Tilsikring af ned-
vendig farmaceutisk beredskab i tilfalde
af krisesituationer.

Det forste sygehusapotek blev oprettet i
1863 p4 Kobenhavns Kommunehospital.

I den efterfolgende periode indtil i dag er
der oprettet i alt 15 sygehusapoteker fordelt
pent over hele landet.

Registreringsret

Sygehusapotekerne har lige siden deres
oprettelse haft tradition for egenproduktion
af legemidler til sygehusene og tilgodeser
herved beredskabshensyn.

De leegemidler, der hidtil er produceret p
sygehusapotekerne, er fremstillet pa bag-
grund af forskrifter, der har veeret frit tilgsen-
gelige for alle legemiddelproducenter.

I lov nr. 327 af 26. juni 1975 om legemid-
ler blev det fastslaet, at der til ethvert lage-
middel skulle vare en registreringsindehaver.
I en overgangsperiode henlagde man regi-

.streringsretten af de omtalte lagemidler til

sundhedsstyrelsen. Ejendomsforholdet til re-
gistreringsretten til disse legemidler er i dag
vafklaret. . ‘

Det er af stor betydning for sygehusapote-
kerne, at de er registreringsindehavere for de
praparater, der produceres pa sygehusapote-
kerne, da registreringsindehaveren bestem-
mer produktionssted samt tager stilling til
afregistrering af disse preparater..

Neevnet

For at tilgodese optimal leegemiddelforsy-
ning er det som angivet i lovforslaget vesent-
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ligt, at der sikres en overordnet styring af
leegemiddelproduktionen i landet. Vi kan
derfor ga ind for det i lovforslagets kap. 5, §
15, foreslaede nevn.

S‘amhandel

Vi er enige i de betragtninger, der er an-
fort i bemaerkningerne til lovforslagets § 62,
stk. 2, vedrerende sygehusapotekernes ret til
samhandel, idet dette tilgodeser de hidtil
steerkt savnede muligheder for bedst mulig
udnyttelse af faglige, skonomiske og kapaci-
tetsmassige ressourcer.

Sygehusapotek/filial

Sygehusapotekerne leverer desuden en ud-
strakt farmaceutisk service til sygehusenes
afdelinger. Denne service indeberer lege-
middelinformation, udviklingsopgaver, kon-
sultativ virksomhed samt tilsyn med medicin-
skabenes laegemiddelbeholdning. Da denne
service bygger pa et nerhedsprincip i forhold
til brugeren af leegemidler, er vi af den over-
bevisning, at det er hensigtsmeassigt, at lov-
forslaget giver mulighed for oprettelse af sy-
gehusapotek/sygehusapoteksfilialer  uanset
sengetallet for sygehuset.

Ambulante patienter

2258

Sygehusenes patienter kan opdeles i tre
kategorier:

1. Patienter indlagt pa en afdeling.

2. Patienter indlagt pa en afdeling, men som
hjemsendes i kortere perioder (f.eks.
weekend).

3. Ambulante patienter, jfr. bemaerkninger til
lovforslagets § 61.

Til patientkategori | er det ifelge gelden-
de bestemmelser sygeplejersken, der forestar
uddeling af leegemidler direkte til patienten.

Til patientkategori 2 og 3 pakker og udle-
verer sygeplejersken leegemidler uden. at op-
fylde sundhedsstyrelsenis bekendtgerelse om
rekvirering og udlevering af legemidler m.v.
(nr. 585 af 1. december 1977).

- Vi er af den opfattelse, at den sidstnavnte
udlevering af legemidler bor ske under an-
svar af en farmaceut.

De leegemidler, der udleveres til patienter-
ne, er ofte leegemidler, der fortrinsvis anven-
des pé sygehusene, og for at sikre en suffici-
ent behandling uden den mere bekostelige
indleggelse er det nedvendigt at udlevere
disse fra ambulatorierne. _

Séafremt udvalget ensker yderligere infor-
mation, stiller vi os meget gerne til radighed
for yderligere droftelser.

Med venlig hilsen

VIBEKE BEIERHOLM

Til medlemmerne af kommunaludvalget

NINA BENTSEN

LENE BRONSDAL LARSEN
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INDENRIGSMINISTERIET
Den 13. maj 1982.

Underbilag til bilag 7

Indenrigsministerens kommentarer til henvendelsen af 5. maj 1982
fra Dansk Farmaceutforening, Sygehusapotekskredsen

Den af Dansk Farmaceutforening, Syge-
husapotekskredsen, til udvalget fremsendte
henvendelse af 5. maj 1982 giver mig ikke
anledning til bemaerkninger.

Jeg har samtidig hermed sendt sundheds-

styrelsen en kopi af herivendelsen specielt for

. s& vidt angar det i henvendelsen- anforte om

fremgangsmaden ved sygehusafdelingernes
udlevering af leegemidler.
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Bilag 8
DANSKE
DANMARKS DANSK
APOTEKERFORENING APOTE:'(()%E&%'&(ERES FARMACEUTFORENING

Kebenhavn, den 24. maj 1982

Vedr. L 100 - Forslag til lov om apoteksvirksomhed

Danmarks  Apotekerforening, Danske
Apoteksteknikeres Forening og Dansk Far-
maceutforening fremsender vedlagt et falles
forslag til kapitlerne 11 og 12 i forslag til lov
om apoteksvirksomhed, dvs. de gkonomiske
rammer for apoteksdriften.

Forslaget er udtryk for den ensartede
holdning, de tre organisationer tilkendegav i
indenrigsministeriets arbejdsgruppe, der hav-
de til opgave at udarbejde nyt regnskabs- og
afgift/tilskudssystem.

Organisationerne udtradte af arbejdsgrup-
pen, da det blev klart, at gruppens kommis-
sorium -ikke kunne forventes iagttaget gen-
nem den ekonomimodel, indenrigsministeri-

ets og sundhedsstyrelsens embedsmand on-
skede gennemfeort. )

Forslaget bygger pa de resultater, hvorom
der var enighed i arbejdsgruppen, men i for-
slaget indgdr justeringer, hvis sigte har veret
at undgd den forringelse af apotekernes gko-
nomiske vilkar og de deraf afledte forringede
arbejdsvilkar for apotekspersonalet, som L
100 indebaerer.

Ud over det i forslaget indeholdte ensker
Danske Apoteksteknikeres Forening at un-
derstrege, at foreningen opretholder sit for-
slag om indferelse af lenrefusion som nar-
mere beskrevet i henvendelse af 18. februar
1982 til kommunaludvalget.

Med venlig hilsen

H. TOVBORG-JENSEN,
formand

HANNE HERBST,
formand

LARS CLEMMENSEN,
formand

DA DATF DF

Til folketingets kommunaludvalg
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DANSK
FARMACEUTFORENING

Vedr. L 100 - Forslag til lov om apoteksvirksomhed
Lovforslagets kap. 11 og 12 om regnskabs- og afgift/tilskudssystem

Dansk apotekervasen har altid varet ba-
seret pd en privatekonomisk finansiering.
Det pahviler saledes apotekeren at skaffe sig
de fornedne lokaler og at betale huslejen
eller ejendomsudgifterne herfor. Apotekeren
skal -ogsa skaffe og siden forrente og afdrage
de til indretning af apoteket, inventaranskaf-
felse m.v. nedvendige lan og skal af sin pri-
vate gkonomi finansiere driften af apoteket.

Over for dette ene grundtreek ved danske
apotekeres gkonomi, som understreger, at
apotekeren er en selvstendig, privat narings-
drivende, star det andet markante kendetegn
ved apoteksokonomien: At apotekerens ind-
komst, som skal kunne dakke alle driftsom-
kostningerne, herunder husleje og forrent-
ning af anlagskapital, i en sjeldent indgaen-
de grad er genstand for offentligretlig regule-
ring.

Reguleringen sker pa dobbelt grundlag,
dels ved fastsattelsen af apotekets udsalgs-
priser gennem medicintaksten, dels gennem
afgifts-/tilskudssystemet, som blandt andet
regulerer overskuddet med en afgifts-/til-
skudssats pa 40 pct.

Sundhedsstyrelsen foretager afgifts-/til-
skudsberegningen pa grundlag af de af den
enkelte apoteker indgivne regnskaber, og dis-
se regnskaber ligger ogsa til grund for medi-
cintakstfastsettelsen. Apoteksregnskabet og
de principper, som galder for dets indhold,
er derfor af den allerstorste betydning for
bade den enkelte apoteker, for apotekerstan-
den som sadan og for de arbejdsmaessige vil-
kar for personalet.

Bade ved udformningen af de generelle
regnskabsregler og ved bedemmelsen af det

enkelte regnskab har sundhedsmyndigheder-.

ne (indenrigsministeriet og sundhedsstyrel-
sen) og apotekerne klart modstridende inter-
esser af ekonomisk art. Som tilsynsmyndig-
hed med apotekervasenet har sundhedssty-
relsen ogsd det almindelige offentligretlige
ansvar for det offentliges ekonomiske inter-

esser i apoteksdriften med dets fastsattelse af
medicintaksten og dets afgifts- og tilskudssy-
stemer. Pa4 denne baggrund vil sundhedssty-
relsens embedsmend (navnlig i sparetider) —
bade ved den generelle fastsattelse af regn-
skabsregler og ved den konkrete bedemmelse
af det enkelte apoteksregnskab — have som
deres opave pd bekostning af apotekernes
egkonomiske interesser at presse medicinpri-
serne s langt ned som muligt og at begrense
de lovbestemte apotekstilskud mest muligt.
Dette er naeppe enestdende. Andre myn-
digheder har til opgave pa andre omréder at
varetage det offentliges ekonomiske interes-
ser. Som den mest nerliggende parallel kan
der peges pi, at finans- og skatteministerier-
nes opgaver er at skaffe det offentlige det

- storst mulige skatte- og afgiftsprovenu.

Opmerksomheden skal i denne forbindel-
se henledes pd de store bestrabelser, der for
tiden udfoldes for at ege den enkelte borgers
retssikkerhed i skattesager. For danske apote-
kere gelder, at deres erhvervsindtegter i vir-
keligheden danner grundlag for afgifts- og
skatteberegning to gange, nemlig dels: ved
sundhedsstyrelsens beregning af apoteksafgif-
ter eller -tilskud, dels ved ligningsmyndighe-
dernes almindelige skatteansettelse af apote-
kerne. Medens apotekerne i sidstnevnte hen-
seende som andre borgere -vil nyde gavn af
de retssikkerhedsgarantier, der allerede fin-
des eller senere etableres i skatteretten, vil
apotekerne med forslaget til ny apotekerlov §
51 std ganske uden retssikkerhedsgarantier
over for den myndighed, som beregner og
paligner apoteksafgifterne eller p4 anden ma-
de ever inflydelse pad apotekernes indtegts-
forhold.

De faglige organisationer skal pa ingen
mdade bestride eller forklejne sundhedsstyrel-
sens opgaver i forbindelse med sundhedsvee-
senet, herunder apotekervasenets gkonomi, -
men skal papege, at disse opgaver bade i den
generelle regelfastleeggelse og ved den kon-
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krete administrative retsanvendelse af sund-
hedsstyrelsen og indenrigsministeriet frem-
mes og kun kan fremmes pd bekostning af
apotekernes okonomiske interesser.

Parterne — sundhedsmyndighederne (inkl.
indenrigsministeriet) pa den ene side og apo-
tekerne pa den anden side — har i disse oko-
nomiske forhold klart modstridende interes-
ser, og det er efter de faglige organisationers
bestemte opfattelse ikke betryggende, om
lovgivningsmagten gennem vedtagelse af § 51
i lovforslaget ganske overlader det til den
ene part i disse skonomiske tvister at treffe
beslutninger, som er bindende for den an-
den.

Hvor der ellers i samfundslivet er eller kan
opstd ekonomiske interessemodsatninger
mellem staten og private borgere eller er-
hvervsdrivende, har lovgivningsmagten er-
kendt det uheldige i at prisgive borgeren til
administrationens sken og har institueret
uvildige ankenzvn eller lignende, som med
bindende virkning ogsad for administrationen
kan afgere konkrete tvister. Som eksempel
kan navnes ekspropriations-, skatte- og soci-
alsager og sager mellem erhvervsdrivende og
monopoltilsynet.

P4 baggrund af den meget vasentlige bade
generelle og konkrete ekonomiske interesse-
modsztning mellem sundhedsmyndighederne
og apotekerne — som ogséd i de senere ar un-
der den galdende lov har givet betydelige
vanskeligheder i forholdet mellem apoteker-
ne og sundhedsmyndighederne — skal de fag-
lige organisationer foresld en i forhold til
lovforslaget @ndret formulering af § 51 -
med det formal at sikre apotekerne som pri-
vate erhvervsdrivende en rimelig retsbeskyt-
telse over for sundhedsmyndighederne og
apotekspersonalet de deraf afledte rimelige
arbejdsvilkar.

Da bemarkningerne til lovforslagets kap.
11 ikke giver noget klart billede af de fremti-
dige regnskabsmassige regler, fremsettes til-
lige forslag til delvis omarbejdede lovbe-
mearkninger, der er baseret pd resultater fra
den arbejdsgruppe under indenrigsministeri-
et, som arbejdede med nye regnskabs- og
afgifts/tilskudsregler.

De vzesentligste afvigelser i forhold til,
hvad der i arbejdsgruppen opnaedes enighed
om, bestar i, at:

. Den gennemsnitsindtaegt, der legges til
. grund, forudsattes fremover at svare tll
en sygehusapotekers lon.

2. Den »rentefordel«, apotekerne hidtil har
haft som folge af rentefri varekredit, be-
skares, sdledes at den fremover kun sva-
rer til den kredit, der folger af praktiske
betalingsrutiner, dvs. lebende maned +
15 dage (i gennemsnit 30 dage). Dette in-
debarer en halvering af »rentefordelen« i
forhold til det i dag geeldende.

Vedrorende Dbegrebet »gennemsnitsind-
taegt«, der i overensstemmelse med traditio-
nel sprogbrug er anvendt sével i lovforslaget
som i naerverende materiale, skal vi bemar-
ke, at begrebet er misvisende, idet det giver
indtryk af et lonniveau.

Begrebet »gennemsnitsindtegt« er i virke-
ligheden det virksomhedsnettooverskud, der
er ved apoteksdriften, nar afgifter er betalt
og tilskud modtaget under de fastsatte regn-
skabsmaessige vilkér.

Af dette virksomhedsoverskud skal apoteke-
ren kunne afdrage de lan, der er optaget til
finansiering af apotekets anlegs- og driftska-
pital, og foretage henlaeggelser til fremtidige
investeringer (der kan i modsatning til skat-
teregnskab ikke foretages henlaeggelser til
investeringsfonds i regnskabet til sundheds-
styrelsen).

Den i lovforslaget tilsigtede gennemsnits-
indtegt (for 1981 ca. 265.000 kr.) udger sale-
des et virksomhedsoverskud pa 3,2 pct. af
omsatningen (gennemsnitsomsatning i 1981:
8,2 mill. kr.) — en margen, som méi anses for
utilstraekkelig.

De rentefri leveranderkreditter har derfor-
veret nedvendige for apoteksdriften. Nar de
nu af myndighederne onskes inddraget ved
regnskabsafleggelse til sundhedsstyrelsen,
mé der pad anden vis kompenseres herfor.
Forslaget om at fastsatte »gennemsnitsind-
teegt« svarende til en sygehusapotekers lon
og fortsat »friholdelse« af 30 dages varekre-
dit tager sigte pd at bevare et nedvendigt
okonomisk fundament under apoteksdriften.

For s& vidt angar afgifts-/tilskudssystemet
finder de faglige organisationer, at en arlig
stillingtagen til procentsatser vil umuliggere
en rimelig langsigtet planleegning af apoteks-
driften. Procentsatserne foreslds derfor som
hidtil fastsat i selve loven. Regulering vil
kunne ske, nar loven skal til revision 5 Aar
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efter ikrafttreeden. Endvidere foreslds af- har veret onsket af sundhedsstyrelsen og in-
gifts-/tilskudssystemet forenklet i forhold til denrigsministeriet.
lovforslagets model, sdledes som det i ovrigt

Med venlig hilsen

H. TOVBORG-JENSEN, HANNE HERBST, LARS CLEMMENSEN,
formand formand . formand

Til folketingets kommunaludvalg
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Danmarks Apotekerforenings, Danske Apoteksteknikeres Forenings og Dansk Farmaceutfore-
nings forslag*)

L 100

§ 50. Ivndenri'gsministeren fasts&tter regler
om beregning af apotekernes priser ved salg
til forbrugerne af lagemidler, hvis forhand-
ling er forbeholdt apoteker. Reglerne fastsat-

tes efter indstilling fra sundhedsstyrelsen, jfr.
§70. .

§ 50, nyt stk. 2

Stk. 2. Prisfastsattelsen pa lesgemidler sker
sdledes, at apotekerne opnir et samlet over-
skud svarende til lonnen i 37. lenramme inkl.
serligt tilleeg for hvert apotek og halvdelen
heraf for hver apoteksfilial.

Kapitel 11 .
Regnskaber og oplysningspligt

L 100

§ 51. Apotekere skal fore regnskab efter
regler, som fastsettes af indenrigsministeren.
Indenrigsministeren kan fastsette narmere
regler om, hvilke beleb der indgir i apote-
kernes oms®tning og driftsudgifter, og om

" revision af regnskaberne.

§ S1. Apotekere skal fare regnskab over
apotekets omsatning og driftsudgifter. In-
denrigsministeren kan give regler om revisi-
on af regnskabet.

Stk. 2. Indenrigsministeren fastsatter reg-
ler for regnskabsaflzeggelsen. 1 det omgang
disse regler. matte foreskrive en beregnet
standardiseret opgerelse af indtagts- eller
udgiftsposter, skal reglerne godkendes af et
af folketinget i forbindelse med nzrvarende
lovs vedtagelse nedsat udvalg pd X medlem-
mer valgt efter forholdstal blandt de i folke-
tingets finansudvalg reprasenterede partier.

Stk. 3. Sundhedsstyrelsens negtelse af at
godkende et af en apoteker indsendt regn-
skab kan af denne indbringes for indenrigs-
ministeren.

Stk. 4. Kiage over indenrigsministerens
afgorelse i henhold til stk. 3 indgives til in-
denrigsministeren, men kan forlanges videre-
sendt senest i lebet af 8 dage til et af inden-
rigsministeren nedsat nevn bestdende af en
formand og 2 andre medlemmer. Formanden
skal opfylde betingelserne for at kunne be-
skikkes til dommer, og han udnavnes af
prasidenten for hejesteret. De to andre med-
lemmer udpeges af henholdsvis indenrigsmi-
nisteren og Danmarks Apotekerforening,
Nazvnet har den endelige administrative af-
gorelse i sagen.

Stk. 5. De nzrmere regler for navnets
virksomhed fastszttes af indenrigsministeren,
men skal godkendes af navnet.

ad § 52
Ingen &ndring.

ad § 53
Ingen @ndring,

Bemcerkninger til kapitel 11

[ medfer af apotekerlovens § 36 har in-
denrigsministeriet og sundhedsstyrelsen fast-
lagt regler om apotekernes regnskabsafleg-
gelse (opgerelse af omsatning, omkostninger
og overskud) til sundhedsstyrelsen. Reglerne
bestér i et skema til opgerelse af omsatning
og overskud og en dertil herende »Vejled-
ning«, hvoraf enkelte dele revideres hvert ar.
De serlige regnskaber til sundhedsstyrelsen
danner grundlag for beregning af afgifter og
tilskud, jfr. kapitel 12, og indgar som materi-
ale ved fastsaettelse af medicintaksten, séle-

*)Af tekniske grunde er opstillingen s&vel for si vidt angdr kapitel 11 som 12 @ndret i forhold til
foreningernes oprindelige opstilling. Saledes er formuleringen af de bestemmelser i lovforslaget eller
den galdende lov, der bereres af forslaget, sat med mindre skrift.
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des at vurderingen af, om medicinpriserne
skal @ndres som folge af, at apotekernes
gennemsnitlige tilsigtede udbytte ikke opnis
(eller bliver hgjere), baserer sig pad den fast-
lagte regnskabsopgerelsesmetode, jfr. be-
mearkningerne til § 50. Endvidere danner
- regnskabsafleggelsen grundlag for statistiske
opgerelser m.v.

Regnskabsreglerne er udformet saledes at
det efter en metode, som er ens for alle apo-
teker, tilstrebes at udvise indtaegter og udgif-
ter ved apoteksdrift ved anvendelse bl.a. af
beregnede storrelser for visse udgiftsposter
(f.eks. forrentning og afskrivning). I apoteks-
regnskaberne til sundhedsstyrelsen er der
ingen adskillelse mellem apotekernes pro-
duktions- og distributionsvirksomhed. Pro-
duktionsapotekerne indsender dog til sund-
hedsstyrelsen et serligt regnskab over pro-
duktionsafdelingens virksomhed, men dette
har ingen betydning for afgift/tilskudssyste-
met eller for prisfastsattelsen. Status er ikke
kravet indsendt, medmindre Apotekerfonden
har ydet statsgaranti for 1an.

Det er ogsd ved dette lovforslag bestemt,
at apotekerne skal indsende sarlige regnska-
ber til sundhedsstyrelsen. Regnskab for det
enkelte apoteks skonomiske virksomhed skal
tjene som grundlag for beregning af det en-
kelte apoteks afgift/tilskud og for fastsattel-
sen af bruttoavance for apotekerne under ét,
og regnskabsopstillingen er siledes grundla-
get -for budgetteringen af apotekernes om-
kostninger. I ovrigt skal regnskabet tjene til
at belyse ekonomien i apoteksfunktionen og
forskellige forhold af faglig og statistisk ka-
rakter.

De regnskaber, der anvendes som grund-
lag ved beregning af distributionsavancen og
ved beregningen af afgift og tilskud, skal i
princippet alene vedrere apotekernes distri-
butionsfunktion, herunder den magistrelle
legemiddelfremstilling.

For s vidt angér indtegter og udgifter i

forbindelse med fremstilling af laegemidler,
vil disse kun skulle' opferes pa apoteksregn-
skabet i det omfang sidan fremstillingsvirk-
somhed er omfattet af bevillingen til at drive
apoteksvirksomhed. Den fremstillingsvirk-
somhed, som paregnes udfert som centralise-
ret produktion til videresalg til apotekerne,
skal ikke omfattes af disse regnskaber.

Under hensyntagen til det formal, at regn-
skabet kan tjene som grundlag for fastsattel-

sen af apotekernes udsalgsprlser og for be-
regning af afgift og tilskud i henhold til ka-
pitel 12, ma dette regnskab nedvendigvis in-
deholde standardiserede beregninger af visse
udgiftsposter og indtegtsposter omfattende i
serdeleshed renteudgifter og renteindtagter.

Det er saledes nedvendigt at definere en
anlegskapital, som pé regnskabsopgerelsen
optages til forrentning med den til enhver tid
geldende markedsudlansrente.

Den renteindtegt, der opnas ved kredlt pé
varekob, modregnes med en tilsvarende rente
i denne udgiftspost, for sd vidt angér den
kredittid, der kan opnéds ud over lebende
maned plus 15 dage. Nér denne almindelige
forretningsmessige kredittid friholdes for
modregning, er grunden den, at der ikke fo-
religger nogen reel mulighed for, at samtlige
apotekere til enhver tid vil kunne placere
denne kortfristede fremmedkapital til en for-
rentning, der blot tilnermelsesvis kan sam-
menlignes med den gennemsnitlige udlans-
rente. Alene den omstendighed, at kreditten
af afgiftsberegningstekniske hensyn nedven-
digvis ma beregnes som gennemsnit af de
enkelte apotekeres vareforbrug pa arsbasis
kombineret med de svingninger i de ud- og
indgdende pengestromme, som er fordrsaget
af leveranceskift og sa@sonudsving og andre
forskelligheder imellem de enkelte apoteker,
umuligger en hgj forrcntmng af denne kre-
dit.

Det bemarkes endvidere, at et hejt rente-
niveau kraever en meget sterk likviditetssty-
ring, for at et maksimalt renteudbytte kan
opnas. Nar renteindtegten fastsattes fiktivt,
forekommer det ikke rimeligt at forudsatte,
at.en sa effektiv kontrol med pengestrgemme-
ne vil vere mulig for alle apotekere, hvorfor
det vil vare forkert at beregne afgift af et
overskud, som i realiteten ikke er opnéet. ‘

Skulle enkelte apotekere kunne opna ind-
tjeningsmassige fordele ved den omtalte kre-
dit, vil disse komme til almindelig beskat-
ning.

Ved regnskabsafleggelsen skal der fortsat
ske opgorelse af indtegter og udgifter ekskl.
moms, og belgbene ekskl. moms laegges her-
efter til grund for afgiftsberegningen. Der
ber dog i forbindelse med regnskabsaflaeggel-
sen gives oplysning om ind- og udgéiende
momsbetaling. Tilsvarende ber der gives op-
lysning om sterrelsen af beleb for skyldige
feriepenge m.v.
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En modregning af renteindtaegterne i ren-
teudgifter medferer, at opgerelsens indtzgts-
side i princippet kan videreferes uzndret i
forhold til hidtidig praksis.

Udgiftssidens renteudgifter beregnes heref-
ter pd grundlag af en standardiseret (eller
defineret) anlegskapital, hvori modregnes et
rentefrit kapitalindskud . (»nettoformuefor-
rentningsprincip«).

Henstanden med momsbetalingen m.v.
anses at kunne kompensere forrentning af
overskydende kapital, som periodevis vil fo-
rekomme i enhver virksomhed, samt rentetab
i forbindelse med pengeoverforsler, herunder
benyttelse af girooverfarsler.

Anlazgskapitalens enkeltelementer refererer
til apotekets inventarkonto, varelagerkonto
og konto for udestdende fordringer.

Til forrentning péd de arlige opgerelser op-
fores:

I. Halvdelen af summen af inventarkontoens
prlmosaldo og ultlmosaldo for afskriv-
ning.

2. Halvdelen af summen af varelagerkonto-
ens primo- og ultimosaldo.

3. Gennemsnit af udestdende fordringer ved
“hvert kvartals udgang forhejet med halv-
delen. Denne forhejelse er fordrsaget af,
at apotekernes storste debitor, sygesikrin-
gen, foretager indbetaling umiddelbart for
en maneds udgang. Debitorkontoen udvi-
ser pa dette tidspunkt meget ner kontoens
minimum, hvorfor et tilnzermet gennem-
snit vil kunne opnas ved den angivne
fremgangsméade.

4. 1 summen af de foran anferte poster mod-
regnes en beregnet veerdi af den varekre-
dit, som ligger ud over lebende méned
plus 15 dage.

Apoteksgrossisterne yder for tiden en kre-
dit svarende til loabende méned plus 45 dage,
séledes at der pa indeverende tidspunkt
modregnes rentefri kapitalanskaffelse svaren-
de til 30 dages vareforbrug, for sa vidt angir
den del af vareforbruget, som hldmrer fra
apoteksgrossisterne.

Den sum, der modregnes i anlasgskaplta-’

len, kan tilnzermet beregnes som %se0 af den
udgiftspost, som hvert enkelt apotek opforer
som vareforbrug.

Denne beregningsmetode er af praktiske
grunde tillempet under hensyntagen til, at
den kredittid, der omfatter den labende m4-

ned + 15 dage, ikke er medregnet. En reekke
af apotekernes leveranderer yder en kredit,
der er kortere end den kredit, der er forudsat
ved ovenstdende beregning, hvorfor en be-
regning ud fra vareforbruget efter den. anfor-
te fremgangsméide resulterer i en modreg-
ning, der er lidt for stor.

Den séledes pa grundlag af ovenfor defi-
nerede anlaegskapital med fradrag af den
beregnede rentefri kreditydelse fremkomne
sum forrentes med en rente, der beregnes
som gennemsnit af hovedbankernes gennem-
snitlige udlansrente det pidgeldende &r.

Afskrivning pé& inventarkontoen, der i de
seneste ar har udgjort 8 pct. af begyndelses-
saldoen plus 20 pct. af nyanskaffelser &n-
dres til 20 pct. pé slutsaldoen.

En yderligere stigning til 30 pct. arligt sva-
rende til den skattemeessige afskrivning ber
af likviditetsmaessige drsager overvejes.

Indretningskontoen afskrives med mindst
15 pct. arligt, og forrentningen af restsum-
men udgiftsfores ved anvendelse af den for-
omtalte rente.

Husleje af lokaler i tilfelde, hvor apoteke-
ren ejer ejendommen, viderefores som mar-
kedsleje med mulighed for at forhandle til-
leg efter de retningslinjer, sundhedsstyrelsen
har fastsat ultimo 1981, idet det dog forud-
sxttes, at der etableres en appelmulighed i
form af de lokale boligretter, jfr. Danmarks
Apotekerforenings henvendelse til indenrigs-
ministeriet af 23 februar 1981, der vedlagges
i kopi.

For de evrige udgiftsposters vedkommen-
de kan anvendes de for &ret 1981 af sund-
hedsstyrelsen fastsatte regler, idet bemerkes,
at fremtidige @ndringer forudsattes gennem-
fort efter forhandling med apotekernes orga-
nisation og — i det omfang reglerne foreskri-
ver en beregnet eller standardiseret opgerelse
af indtaegts- eller udgiftsposter — efter god-
kendelse af det i § 51, stk. 2, naevnte parla-
mentariske udvalg.

Vedrerende kontmgenter til Danmarks
Apotekerforening bemeerkes, at det som led i
den nyordning for apoteksproduktionen, der
er lagt op til med dette lovforslag, er forud-
sat, at prisfastsettelsen vedrerende denne
skal ske saledes, at alle med produktion og
markedsfering m.v. forbundne omkostninger
dekkes over prisen pd preparaterne. Der
skal derfor foretages en regnskabsmessig
adskillelse af DAK-Laboratoriets omkostnin-

143 Udvalgenes betenkninger m.m. (undt. finans- og tillegsbev.lovforslag).
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ger, og laboratoriets udgifter vedrerende op-
gaver, der ikke vedrorer apotekernes. virk-
somhed ‘inden for bevillingssystemet, kan
ikke finansieres via apotekernes kontingent-
betalinger.

Det bemarkes, at de: statsllge udgifter til
pension af apotekere -og apoteksansatte far-
maceuter paregnes opkravet via apotekernes
lenningsomkostninger pd grundlag af bereg-
net beleb pr. ansat. Der optages n@rmere
droftelser herom med Danmarks Apoteker-
forening.

For de evrige institutioner, herunder syge-
husapotekerne, som har ansat farmaceuter
omfattet af den statslige pensionsordning,
paregnes serlige opkrevningsaftaler indgaet,
jfr. nzermere kapitel 14 og bemarkningerne
hertil. De ovenfor omtalte regnskabsregler
kan give et rimeligt »rigtigt« billede af gko-
noemien i apoteksdrift og samtidig sikre, at
apotekerne ved beregning af avance og af-
gift/tilskud gores uafhengige af andringer i
leveranderers betalingsbetingelser osv. Samti-

dig tilgodeses hensynet til, at det offentlige, -

navnlig via medicintilskudsordningen, kun
betaler de af det offentlige -godkendte om-
kostninger ved leegemiddelforsyningen.

Bemcerkninger til § 50, stk. 2

Det samlede overskud, som er tilsigtet ved
prisfastsattelsen af laegemidler, har under
den nugzldende lov svaret til antallet af apo-
teker multipliceret med lennen i 37. lenram-
me -+ tillaeg.

I 1981 udgjorde den tilsigtede gennemsnit-
lige indtegt for de private apoteker  ca.
265.000 kr. En sygehusapotekers lon, der er
fastsat i overenskomst mellem Dansk Farma-
ceutforening og Amtsradsforeningen, udgjor-
de i 1981 ca. 315.000 kr.

En sygehusapoteker skal ikke tilvejebringe
den for overtagelse af et privat apotek ned-
vendige anlegskapital eller selv finansiere
den lgbende drift og har saledes ingen privat
driftsrisiko.

Det mé anses for rimeligt, at den ved me-
dicinprisfastsattelsen tilsigtede gennemsnits-
indtegt fastsettes pa et niveau, der ikke er
lavere end den for sygehusapotekerne fastsat-
te lan. Det forudsattes derfor, at den tilsigte-
de gennemsnitsindtaegt fortsat svarer til len-
ramme 37, men det szrlige tilleg reguleres
og udger fremover 43.900 kr. i grundbeleb. -

_Antallet af apoteker var i 1955 350 og har
herefter ligget mellem 350 og 355 indtil 1970, .
hvor antallet var 352. Fra 1970 er-antallet af
selvsteendige apoteker .gradvis reduceret til
317, medens der- efter 1972 er oprettet .25
apoteksfilialer:

Apotekernes samlede overskud er i lebet
af de sidste ca. 10 ar reduceret med 35 gange
lgnnen i 37. lenramme til trods for, at apote-
kerne driver, har investeret i og har det eko-
nomiske. ansvar for 342 apoteksenheder.

Ved lovforslaget er det forudsat, at opret-
telse af en apoteksfilial bor resultere i et stor-
re overskud som kompensation for den pa-
lagte storre opgave. )

Med det hidtidige medicintakstfastsattel-
sessystem vil et aget overskud til apotekere;
der driver apoteksfilial, imidlertid resultere i,
at de apotekere, der ikke driver apoteksfilial,
opnar et mindre overskud, selv om de har
uvendret arbejdsopgave og uzndret eskono-
misk engagement.

Da »rentefordelen« nu beskeeres kraftigt,
ber apotekerne ikke fortsat palagges nye
byrder, der resulterer i, at et stort antal apo-
tekeres indtjening forringes, og. at det samle-
de overskud reduceres i takt med nedlzggel-
sen af selvsteendige apoteksenheder samtidig
med, at. investeringer, ekonomisk ansvar og
afdragsbyrder er stigende.

Det foreslds derfor, at apotekernes samle-
de overskud ved apoteksdrift beregnes som
foresldet i § 50, stk. 2. Man opndr herved, at
de apotekere som ikke driver apoteksfilial,
ikke gir ned i indtegt.

Derudover ligger der forsat en samfunds-
besparelse, der med det nuveaerende antal
apoteksfilialer svarer til ca. 20 gange lennen
i 37. lenramme.

. N \
Bemcerkninger til § 51

Med forslaget til ny § S1, stk. I, onskes
fastslaet, -at den enkelte apoteker har et
egentligt - retskrav pa "at se afgifter/tilskud
beregnet pd grundlag. af et regnskab, som i
videst muligt omfang afspejler de faktiske
omkostninger, -der er forbundet med-apoteks-
driften, jfr. lovforslagets bemarkninger - til
kapitel I1 (side 38). Da regnskabet er af di-
rekte ekonomisk betydning for apotekeren
som selvstendig erhvervsdrivende og en god-
kendelse af de faktisk afholdte driftsudgifter
er af vaesentlig betydning for, at apotekeren
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kan dekke sine omkostninger — blandt andet
til finansiering af apotekets anleegs- og drifts-
udgifter — og selv opnd det tilsigtede udbytte,
er det ganske uacceptabelt, om indenrigsmi-
nisteren skulle have generel bemyndigelse til
administrativt at regulere apotekernes drifts-
resultater ved at »fastsette nermere regler
om, hvilke beleb der indgér i apotekernes
omsatning og driftsudgifter«, jfr.- lovforsla-
gets § 51, 2. pkt. Dette ville efter omstendig-
hederne vare ensbetydende med en bemyn-
digelse til ministeren til efter et administra-
tivt sken at palagge private erhvervsdrivende
afgift gennem en administrativt fastsat regel
om udeladelse af visse driftsudgifter pa apo-
teksregnskabet. P4 baggrund af det i de gene-
relle bemarkninger til kap. 11 anferte om
den principielle ekonomiske interessemod-
setning mellem sundhedsmyndighederne og
apotekerne forekommer en sddan kompeten-
ce for ministeren afgerende betenkelig.

Regnskabsreglerne og @ndringer i disse
forudsettes at vare bekendtgjort for apote-
kerne forud for det regnskabsir, der skal
gelde.

Til stk. 2 bemerkes, at det — med fasthol-
delse af det i bemerkningerne til stk. 1 an-
ferte — kan anses for nedvendigt og/eller
hensigtsmasssigt med generelle forskrifter
om, at visse indtagts- og udgiftsposter i apo-
teksregnskabet opgeres som beregnede vear-
dier og/eller efter standardregler. Udgiftsfor-
sel af omkostninger, der ikke modsvares af
bogfarte udgifter — som for eksempel forrent-
ning af egenkapital, af varelager i den rente-
fri periode, lejevaerdi af lokaler i egen ejen-
dom og lignende — ma nedvendigvis ske som
beregnede vardier, og anvendelsen af stan-
dardregler kan ogsd pa andre omrider inde-
. baere administrative fordele. Anvendelsen af
beregnings- og standardprincipper kan dog
alene begrundes med sddanne praktiske hen-
syn, ikke som i bemerkningen til lovforsla-
gets kap. 11 (side 38) med en henvisning til
regnskabernes formél. Intet »formal« kan i
sig selv berettige eller begrunde afvigelse fra
princippet om, at apoteksregnskabet bedst

muligt ber afspejle det enkelte apoteks drifts-"

resultater. \
- Det mé anses for afgerende betenkeligt,
at der i forslaget til ny apotekerlov laegges op
til en generel bemyndigelse til ministeren til
at fastsette reglerne for apotekernes regn-
skabsafleggelse. Regnskaberne er af vital

betydning for apotekernes ekonomi og der-
med for de arbejdsmassige vilkar for perso-
nalet, og is@r de seneste &rs erfaringer har
tydeligt vist, at ministeriet i veesentlig grad
har ladet det offentliges interesser i at be-
grense udgifterne i sundhedssektoren have
forrang fremfor en rimelig hensyntagen til
apotekernes skonomi.

P4 den anden side ber en apotekerlov ma-
ske ikke tynges af detaljerede. regnskabsreg-
ler, siledes at praktiske hensyn kan tale for
at overlade det til indenrigsministeren at ud-
forme de detaljerede regnskabsregler i be-
kendtgerelsesform. Disse for apotekerne og
personalet vitale regnskabsregler ber imidler-
tid ikke vaere unddraget parlamentarisk kon-
trol. Det er baggrunden for forslaget, hvoref-
ter disse regler i det omfang, de gennem for-
skrift om beregnet eller standardiseret opge-
relse kan indeholde en afvigelse fra det i §
51, stk. 1, indeholdte princip om »agte regn-
skab«, ber forelegges et parlamentarisk ud-
valg til godkendelse, efter at de har veret
forhandlet med Danmarks Apotekerforening.
En tilsvarende ordning findes i skatteretten,
jfr. ligningslovens § 14 om ligningsradets
godkendelse af de generelle ligningsanvisnin-
ger m.v.

Efter den geldende lovs § 36 smh. med §
51, stk. 2, har apotekeren som hovedregel et
retskrav pa regnskabsmessig godkendelse af
alle faktisk til apoteksdriften afholdte rimeli-
ge udgifter. Kun hvor det er »uberettiget, at
en udgiftspost i vaesentlig grad afviger fra det
normale«, geldende lov § 51, stk. 2, kan en
udgiftspost tilsidesattes. En tilsvarende gene-
ralklausul kan indsettes i de i stk. 2 om-
handlede regnskabsregler — under forudsat-
ning af, at apotekeren i det konkrete tilfzelde
vil kunne f4 ministerens anvendelse af en
sadan regel provet ved det i stk. 4 omhandle-
de apotekerregnskabsneevn.

I stk. 3 er alene tale om den almindelige
administrative rekurs.

Stk. 4-5 indeholder forslag om nedsattelse
af et sagkyndigt og uvildigt paritetisk sam-
mensat nevn til afgerelse af tvister mellem
sundhedsmyndighederne og den enkelte apo-
teker om godkendelse af apoteksregnskab.

Om begrundelsen for forslaget henvises til
den betydelige interessemodsatning af eko-
nomisk art mellem sundhedsmyndighederne
og den enkelte apoteker og til dennes ve-
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sentlige interesse i godkendelse af regnskabet
med dets enkelte indtegts- og udgiftsposter.
Den enkelte apoteker .ville principielt kun-
ne indbringe sundhedsmyndighedernes nag-
telse af godkendelse af regnskab for domsto-
lene, men en provelsesadgang udelukkende
ved de almindelige domstole forekommer
ikke hensigtsmessig. En stillingtagen i disse

sager fordrer et betydeligt detailkendskab- til
de ganske komplicerede retsregler, som gel-
der for apoteksvirksomhed, og domstolene
matte .forventes i snavrere omfang end et
specielt sagkyndigt navn at ville kunne efter-
prove mere skeonsmessigt praegede admini-
strative afgerelser. -
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Kapitel 12
- Afgift og tilskud

L 100

§ 54. Apotekere, hvis omsatning i et ka-
lenderdr overstiger samtlige apotekers gen-
nemsnitlige omseatning i det foregdende ka- -
lenderér, betaler til staten en omsatningsaf-
gift af forskelsbelebet efter en skala, som
fastsettes ved de arlige finanslove.

Stk. 2. Til apotekere, hvis omsetning i et
kalenderar er mindre end samtlige apotekers
gennemsnitlige omsatning det foregiende
kalenderar, yder staten et omsatningstilskud
af forskelsbelgbet efter en skala, som fastset-
tes ved de arlige finanslove.

§ 54. Apotekere, hvis omsetning i et ka-
lenderar overstiger samtlige apotekers gen-
nemsnitsomsatning i det foregdende kalen-
derar, betaler til staten en omsatningsafgift
af forskelsbelobet efter folgende skala:

Af beleb indtil halvdelen af forannavnte
gennemsnitlige omsztning: 1,5 pct.

Af beleb fra halvdelen og indtil det dobbelte
af forannzvnte gennemsnitlige omsatning: 3
pet.

Af beleb herudover: 4,5 pct.

Stk. 2. Til apoteker, hvis omsatning i et
kalenderdr er mindre end samtlige apotekers
gennemsnitlige omsetning i det foregiende
kalenderér, yder staten et omsztningstilskud
efter folgende skala:

Af belob indtil halvdelen af forannavnte
gennemsnitlige omsztning: 1,5 pct.
Af beleb herudover: 3 pct.

Stk. 3. For apoteker, hvortil der er.knyttet
apoteksfilialer, fratreekkes inden afgifts/til-
skudsberegningen for hver apoteksfilial halv-
delen .af den i stk. 1 navnte gennemsmthge
omsatning.

L 100

§ 55. Apotekere, som i et kalenderdr op-
nér et overskud, der overstiger den gennem-
snitsindkomst pr. apoteker i det pageldende
kalenderar, som er tilsigtet ved legemiddel-
prisfastsattelsen, betaler til staten en afgift af
forskelsbelobet efter en skala, som fastsattes
ved de arlige finanslove.

Stk. 2. Til apotekere, som i et kalenderér
opnér et overskud, -der er mindre end den

gennemsnitsindkomst pr. apoteker, der er
nevnt i stk. 1, yder staten et tilskud af for-
skelsbelgbet efter ‘en skala, som fastsattes
ved de arlige finanslove.

Stk. 3. Det overskud, der er navnt i stk 1
og 2, beregnes med fradrag af omsatningsaf-
gift eller med tilleeg af omseetningstilskud.

§ 55. Apotekere, der i et kalenderar opnar
et overskud, der overstiger lennen pr. 1. april
i det pagaldende kalenderar i statens 37.
lenramme inkl. saerligt tilleeg, betaler til sta-
ten en nettoafgift efter felgende skala:

Af belob indtil 40 pct. heraf: 40 pct.

Af beleb fra 40 pct. og indtil 80 pct. heraf:
50 pct.

Af beleb herudover: 60 pct.

Stk. 2. Apotekere, der i et kalenderar op-
nér et overskud, der er mindre end den i stk.
1 navnte lon, modtager af staten et tilskud
pa 50 pct. af forskelsbelabet.

L. 100

§ 56. Til apotekere, hvis husleje i et ka-
lenderar har udgjort en. hejere andel af apo-
tekets omsztning end gennemsnittet for
samtlige apoteker i.det foregdende kalender-
ar, yder staten et tilskud. Tilskuddet beregnes
som en procentdel af forskelsbelobet efter
nzrmere regler, der fastsattes af indenrigs-
ministeren.

Stk. 2. Sterrelsen af den i stk. | nazvnte
procentdel fastsattes ved de arlige finanslo-
ve.

§ 56. Til apotekere, hvis husleje i et kalen-
derdr har udgjort en hejere andel af apote-
kets omsatning end gennemsnittet for samtli-
ge apoteker i det foregdende kalenderar, ydes
i forbindelse med afgifts/tilskudsberegningen
en refusion pa 75 pct. af forskelsbelabet.

Stk. 2. Den i § 55 navnte overskudsregu-
lering beregnes pa grundlag af overskud til-
lagt eventuel huslejerefusion.

§ 49 i gzeldende apotekerlov
(se fodnote nedenfor)

§ 49. Apotekerfonden refunderer i forbin-
delse med beregningen af afgift og tilskud
apotekerne 20 pct. af deres udgifter til ind-
retning og vedligeholdelse af apoteket. In-
denrigsministeren kan give nermere regler
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om, hvilke udgifter der omfattes af denne
bestemmelse.

§ 57. I forbindelse med afgifts/tilskudsbe-
regningen refunderes apotekerne 20 pct. af
deres udgifter til indretning af apoteket. In-
denrigsministeren kan give narmere regler
om, hvilke udgifter der omfattes af denne
bestemmelse.

§ 50, stk. 1, i geldende apotekerlov

Dersom et apoteks udgifter til rabat og
inkasso i et kalenderar har udgjort en hejere '
samlet procent af apotekets nettoomsatning

- end gennemsnitsprocenten for samtlige apo-
teker i det foregdende kalenderdr forhgjet
med halvdelen, refunderer Apotekerfonden
30 pct. af forskelsbelobet.

§ 58. Til apotekere, hvis udgifter til rabat i
et kalenderdr har udgjort en hejere procent
af apotekets omsatning end gennemsnitspro-
centen for samtlige apoteker i det foregdende
kalenderar, refunderes i forbindelse med af-
gifts/tilskudsberegningen 30 pct. af forskels-
belebet.

L 100

§ 58. Den omsatning og det overskud,
der danner grundlag for beregningen af de i
kapitel .12 omhandlede afgifter og tilskud, er
de belgb, der fremgér af det regnskab, som
sundhedsstyrelsen har godkendt for det en-
kelte apotek.

§ 51 i geldende apotekerlov
(se fodnote nedenfor)

§ 51. Afgifter, tilskud og refusion bereg-
nes pa grundlag af de i § 37 omhandlede op-
gorelser, dog sdledes at udgifter, som bereg-
nes eller reguleres i forhold til apotekernes
omsatning eller indtegt, kun med indenrigs-
ministerens godkendelse kan medregnes.

Stk. 2. 1 tilfelde, hvor indenrigsministeren
finder det uberettiget, at en udgiftspost i va-
sentlig grad afviger fra det normale, kan mi-
nisteren bestemme, at der ved beregning af
afgift, tilskud og refusion skal bortses fra
afvigelsen.

L 100

§ 57. Nar searlige forhold taler derfor,
kan indenrigsministeren tilstd et apotek af-
giftslempelse eller tilskud for et ar ad gan-
gen.

§ 59. Afgifter, tilskud og refusion beregnes
pa grundlag af de i § 51 omhandlede regn-
skaber, dog saledes at udgifter, som beregnes
eller reguleres i forhold til apotekernes om-
seetning eller indtegt, kun med indenrigsmi-
nisterens godkendelse kan medregnes.

Stk. 2. 1 tilfzlde, hvor indenrigsministeren
finder det uberettiget, at en udgiftspost i va-
sentlig grad afviger fra det normale, kan mi-
nisteren bestemme, at der ved beregning af
afgift, tilskud og refusion -skal bortses fra
afvigelsen.

Stk. 3. Néar serlige forhold for apoteket
taler derfor, kan indenrigsministeren tilsta et
apotek afgiftslempelser eller tilskud for ét ar
ad gangen.

§ 52 i geldende apotekerlov
(se fodnote nedenfor)

§ 52." Indenrigsministeren bemyndiges til
at fastsatte regler om afrunding af de beleb, -
der i henhold til bestemmelserne i §§ 46-50:
skal lzegges til grund ved beregningen af af-
gift, tilskud og refusion.

§ 60. Indenrlgsmmlsteren bemyndlges tll
at fastsette regler om afrunding af de belob,
der skal laegges til grund ved beregningen af
afgift, tilskud og refusion. : ;

L 100 )

§58....

Stk. 2. Indenrigsministeren fastsatter reg-
ler om beregning og betaling af afgifter og ™
tilskud, herunder om betaling af fore];ablge
afgifter og tilskud.

§ 53 i geldende apotekerlov

§ 53. I hvert kalenderar betales med halv-
delen i juni og halvdelen i december termin -
en forelgbig afgift beregnet pa grundlag af*
.de for det pigeldende apotek for det foregd- -
ende kalenderar efter denne lovs regler be-:
regnede afgifter og tilskud.

Stk. 2. Nar godkendt opgerelse for regn-
skabsperioden . foreligger, foretages regulering
af afgift og tilskud samtidig med, at den apo-
teket tilkommende refusion .af udgifter til
indretning og vedligeholdelse opgeres. Heref-
ter udbetales -de apotekerne tilkommende
beleb, medens Apotekerfondens tilgodeha-
vender hos apoteker forfalder til betaling
senest | maned efter, at belgbets sterrelse er
meddelt den betalingspligtige.
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§ 61. I hvert kalenderir betales med halv-
delen i juni og halvdelen i december termin
en forelobig afgift beregnet pad grundlag af
de for det pagzldende apotek for det forega-
‘ende kalenderar efter denne lovs regler be-
regnede afgifter og tilskud.

Stk. 2. Nar godkendt regnskab foreligger,
foretages regulering af afgift og tilskud sam-
tidig med, at den apoteket tilkommende refu-
sion af udgifter til indretning opgeres. Heref-
ter udbetales de apotekerne tilkommende
belob, medens statens tilgodehavender hos
apoteker forfalder til betaling senest 1 maned
efter, at belobets storrelse’ er meddelt den
betalingspligtige. :

Stk. 3. Ved indehaverskifte i 4rets lob fore-
tages tilsvarende beregning for den forlebne
del af aret, og afgift forfalder til betaling 1
maned efter, at belobet er meddelt den beta-
lingspligtige.

§ 54, stk. | og 2, i geeldende ap()tekerlbv

§ 54. De i dette kapitel omhandlede afgif-
ter og amortisationsydelser péhviler og de
omhandlede tilskud og refusioner tilfalder
den, der driver apoteket i det kalenderar el-

ler den.del deraf, for hvilken belobet bereg-
nes. En apoteksindehaver og hans bo betrag-
tes herved som en enhed, og afgift og amorti-
sationsydelse pahviler boet som sadant.

Stk. 2. Afgifter og - amortisationsydelser
kan inddrives ved udpantning.

Stk. 3.. ..

L 100

§58....

Stk. 3. Afgifter, der ikke betales rettidigt,
tillegges rente pd 1,3 procent manedlig for
hver pabegyndt maned fra forfaldsdagen at
regne.

§ 62. De i dette kapitel omhandlede afgif-
ter péhviler og" de omhandlede tilskud og
refusioner tilfalder den, der driver apoteket i
det kalenderar eller den del deraf, for hvil-
ken belebet beregnes. En apoteksindehaver
og hans bo betragtes herved som en enhed,
og afgift pahviler boet som sidant.

Stk. 2. Afgifter -kan inddrives ved udpant-
ning.

Stk. 3. Afgifter, der ikke betales rettidigt,
tillegges rente pi 1,3 pct. manedligt for hver
pabegyndt méned fra forfaldsdagen at regne.

I henhold til indenrigsministeriets cirkulere af 29. september 1975 bemyndiges sundhedsstyrelsen til at
udove nedennzvnte befojelser, der i medfer af lov. om apotekervasenet, jfr. lovbekendtgerelse nr. 513
af 24. september, 1975, tilkommer indenrigsministeren: :

§49

Fasts®ttelse af nermere regler for, hvilke udgifter der kan betragtes som indretnings- og vedligeholdel-

sesudgifter pa apotekerregnskaberne.

§ 51, stk. 2

Beslutninger om at bortse fra udgiftsposter pa apotekerregnskaber i det omfang, de uberettiget afviger

fra det normale.

§52

Fastswttelse af regler om afrunding af de belab, der lzgges til grund ved beregning af apotekerafgift.
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Ad §§ 54 og 55

Der er her foresléet et forenklet afgifts/til-
skudssystem (reguleringssystem) i forhold til
nu. Medens det nugeldende reguleringssy-
stem opererer med en integreret grund-, om-
setnings- og overskudsafgift, hvor grundaf-
giften og omsatningsafgiften fratrakkes
overskuddet eller omsetningstilskuddet til-
lzegges overskuddet, forend overskudsafgiften
beregnes, foreslds her oms&tnings- og over-
skudsreguleringerne helt adskilte, samtidig
med at grundafgiften foreslas -afskaffet.

Grundafgiften i dens nuverende form har i

mange ar reelt veret uden betydning.

Det nugzldende system er anvendeligt om
end ikke gennemsigtigt, nar overskudsafgifts-
satsen er den samme over hele skalaen (f.eks.
40 pct. som nu), men nir overskudssatserne
af hensyn til udjevningseffekten er varieren-
de (f.eks. henholdsvis 40, 50 og 60 pct. som i
lovforslaget), vil de beregnede omsatningsaf-
gifter i realiteten vaere forskellige for to apo-
teker med samme omseatning, men med for-
skelligt overskud. Derfor er den nugeldende
integration mellem afgiftsformerne foreslaet
ophavet og omsaetmngsafglfts/tllskudssatser-
ne justeret tilvarende.

Den omsatning, der er tale om i § 54, er
omsatningen med fradrag af ydet rabat, salg
til andre apoteker og salg af leegemidler uden
eller med szrlig lav avance (f.eks. blodfrakti-
onsprodukter).

ad §§ 56, 57 og 58

_ Det bemarkes generelt, at de ydede refusi-
oner, der omtales i disse paragraffer sivel
som i § 59, stk. 3, ikke medferer merudgifter
til apotekerveesenet, men alene er udtryk for
en omfordeling af indkomsterne mellem apo-
tekerne.

ad § 56

Huslejerefusionssatsen pad 75 pct. reduce-
res: ved nettoafgiftsberegningen med hen-
holdsvis 60, 50 og 40 pct., s4 tilskudssatserne
i realiteten bliver 30, 37,5 og 45 pct. Det an-

forte forslag betyder en forenklihg i opbyg-
ningen af skemaet til beregning af afgifterne.

ad §§ 57 og 58

Det har varet overvejet at gore regule-
ringssystemet mere enkelt ved at fjerne geel-
dende refusionsordninger for rabat- og ind-
retningsudgifter, blandt andet under henvis-
ning til, at kun driftsekonomisk betingede
rabatter skulle viderefores. Imidlertid er der
nogle "apoteker — relativt f4 og. forholdsvis
beskedne i sterrelse — der har en stor del af
omsztningen pa de til apoteket knyttede
handkebsudsalg. Den rabat — for tiden pa 10
pct. — der derved ydes hdndkebsudsalgsbesty-
rere, kan ikke betragtes som driftsekonomisk
betinget og vil derved pavirke mulighederne
for indtjening sterkt. Den omstzndighed, at
andre apoteker fritages for en del af de
rabatydelser, de for tiden giver, vil yderligere
forveerre de ovenfor nevnte apotekers stil-
ling i et system, hvor inddekningen af om-
kostningerne sker efter gennemsnitsbetragt-
ninger.

For at kompensere for denne ulighed ma
man derfor enten fritage en del af disse apo-
tekers omsatning ved omstningsafgiftsbe-
regningen eller ogsa yde en rabatrefusion.

Det foreslas derfor, at den nugaldende
rabatrefusion videreferes og virkningen heraf
pa de enkelte apoteker folges i perioden ind-
til lovrevisionen, hvorefter der pa grundlag
af det materiale, der til den tid matte forelig-
ge, kan treffes beslutning om videreforelse
eller @ndring til eventuel omsatningsafgifts-
fritagelse for en del af den omseatning, der
udgeres af leverancer til handkebsudsalg.

Videreforelse af indretningsrefusionen fin-
des nedvendig af hensyn til likviditeten for
de apotekeres vedkommende, som i etable-
ringsfasen almindeligvis har store indret-
ningsudgifter, idet det atter pointeres, at re-
fusionsordningerne ikke" tilferer apotekerne
storre indtaegter tilsammen, men kun tjener
til en omfordeling af indtegter imellem apo-
tekerne.
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Det bemarkes i denne forbindelse, at apo-
tekernes likviditet i lobet af den sidste halve
snes ar er forringet betydeligt. Arsagerne her-
til skal efter foreningernes opfattelse seges i
" felgende forhold:

1. Afdragsbyrderne pé lan er blevet betyde-
ligt tungere, efter at Apotekerfonden har
standset sin udlansvirksomhed og apote-
keren herefter har vaeret henvist til at til-
vejebringe den nedvendige - kapital pa
sedvanlige markedsvilkar, dvs. 10- og 20-
arige lan.

2. Apotekernes indtegtsniveau ma antages
at vaere fastlagt bl.a. under hensyntagen til
Apotekerfondens udlansvirksomhed og de
dermed forbundne lempelige afdragsvil-
kar, samtidig med at den faktiske indtegt
la hejere end den pa grundlag af regn-
skabsopgerelsentil sundhedsstyrelsen fast-
lagte, foranlediget ved delvis finansiering
via kreditter, jfr. pensionsfastsettelsen.
Dertil kommer, at gennemsnitsindtagten
folger en tjenestemandslen og ikke pris-
talsudviklingen, hvorfor den m4 anses for
helt utilstreekkelig til at dekke det stigen-
de finansieringsbehov.

3. Finansudvalgets nedskering af det belab,
der er til radighed som ekstraordinert til-
skud i henhold til apotekerlovens § 51,

stk. 3, til serligt vanskeligt stillede apote-
kere.

4. Indferelse af markedslejeprincippet har
stillet en reekke, iseer nyetablerede, apote-
kere urimeligt.

5. Monopoltilsynets indgriben i grossisternes
kreditydelse.

~Grossisternes kreditydelser og den dermed
folgende renteindteegt har iser gennem de
senere ir veret af afgerende betydning for
apotekernes finansiering, idet de er steget i
takt med omsatningen og dermed kapitalbe-
hovet til varelager og de udestdende fordrin-
ger. Alene gennem de seneste 3 ar er kapital-
behovet steget med ca. 100.000 kr. om éret
for et gennemsnitsapotek.

Ogsa den omstendighed, at der er nedlagt
en rekke apoteker, har foreget kapitalbeho-
vet. Ved nedlaeggelse af apoteker flyttes om-
setningen til andre apoteker, hvis kapitalbe-
hov dermed foraeges.

ad §§ 59-62

Bestemmelserne er identiske med nugel-
dende lovs §§ 51-54, idet der dog er foreta-
get en teknisk ajourfering af paragraffer og
henvisninger.

§ 62, stk. 3, er identisk med L 100, § 58,
stk. 3.
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DANMARKS APOTEKERFORENING
Den 23. februar 1981

Vedmrende optagelse af husleje eller ejendomsudgifter pa apoteksregnskaber efter
apotekerlovens §§ 36-37, jfr. § 51, stk. 2

Danmarks Apotekerforening er blevet
gjort bekendt med sundhedsstyrelsens skri-
velse af 4. december 1980 til indenrigsmini-
_steriet om apotekeres adgang til pa de i apo-
tekerlovens §§ 36-37 omhandlede regnskaber
og skemaer at optage udgifter til husleje for
apotekslokalerne eller apotekernes ejendoms-
udgifter for si vidt angir apotekslokaler i
egen ejendom. Sundhedsstyrelsens -navnte
skrivelse refererer til tidligere skrivelser fra
Danmarks Apotekerforening til sundhedssty-
relsen af 17. marts og 8. september 1980 og
til et mede mellem repraesentanter for sund-
hedsstyrelsen og foreningen den 26. juni
1980.

Idet Danmarks Apotekerforenmg gar ud
fra, at mdenrlgsmlmsterlet er i besiddelse af

~de navnte skrivelser og af referat af modet
den 26. juni, skal foreningen herved over for
indenrigsministeriet fremsatte sine bemeark-
‘ninger til sagen:

I 1978 gennemforte sundhedsstyrelsen den
endring i de indtil da galdende vejledende
regler for optagelse af huslejeudgifter pa
apoteksregnskaber, som bestod i indferelsen
af det sakaldte markedslejeprincip.

Det er korrekt, at Danmarks Apotekerfor-
ening tilsluttede sig dette princip, men det
skete alene i den forventning — og under den
forudsetning — at det nye princip generelt
ville sikre apotekerne en objektiv, neutral og
derfor retfeerdig fastsattelse af de pa apo-
teksregnskabet optagelsesberettigede ejen-
domsudgifter (i det felgende kort betegnet
som »huslejefastsattelse«).

Efter Danmarks Apotekerforenings opfat-
telse har erfaringerne med huslejefastsattel-
sen for landets apoteker efter indferelsen af
det nye princip i vesentlig grad skuffet disse
forventninger.

For det forste har det sdkaldte markedsle-
jeprincip vist sig ganske uanvendeligt ved
huslejefastsattelsen for nybyggede og nyom-
byggede apoteker og for apoteker, der drives
fra lokaler i en af apotekeren — typisk gen-

nem kob af sin forgenger — nyerhvervet
ejendom. Dette erkendes nu af sundhedssty-
relsen som en abenbar konsekvens af disse
irs meget hoje renteniveau, og sundhedssty-
relsen foreslar for siddanne apotekers ved-
kommende den ansatte markedsleje suppleret
med et saerllgt tilleg til udligning af forskel-
len mellem de faktiske rimelige ejendomsud-
gifter pd den ene side og den ansatte mar-
kedsleje pa den anden side. Foreningen skal
derfor meddele sine bemarkninger til sund-
hedsstyrelsens forslag for denne specielle
gruppe af ejendomme.

For det andet er Danmarks Apotekerfore-
nings forventning om, at en huslejefastsattel-
se pa grundlag af et markedslejeprincip ville
finde sted efter en objektiv og neutral vurde-
ring af det faktiske lejeniveau pa stedet, i en
rekke tilfelde blevet skuffet. '

Ikke sjeldent er huslejefastsattelsen — bé-
de for foreningen og for den enkelte apote-
ker — fremtradt, ikke som et objektivt og
neutralt vurderingsresultat, men som en helt
ensidig tilkendegivelse, et diktat fra sund-
hedsstyrelsen om, med hvilken storrelse
sundhedsstyrelsen vil kunne anerkende ejen-
domsudgifter for det konkrete apotek optaget
pd apoteksregnskabet. En »ansegning« fra
en apoteker eller fra dennes revisor pa apote-
kerens vegne om godkendelse af en forhejet
huslejeudgift som optagelsesberettiget pa
apoteksregnskabet er ofte blevet afsldet af
sundhedsstyrelsen uden nermere forhandling
med apotekeren og siledes alene pa grundlag
af sundhedsstyrelsens eget skon, som oftest
stottet pd en hos statskattedirektoratet ind-
hentet udtalelse.

Danmarks Apotekerforemng har i arene
siden indforelsen af det sikaldte markedsle-
jeprincip ngje fulgt sundhedsstyrelsens prak-
sis med hensyn til godkendelse af husleje
og/eller ejendomsudgifter i egen ejendom for
de enkelte apotekere. Det er foreningens op-
fattelse, at sundhedsstyrelsen gennem sin
praksis konsekvent har segt at holde de be-
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rettigede ejendomsudgifter, som apotekerne
kan optage i apoteksregnskabet, nede pa det
lavest mulige niveau, og at sundhedsstyrelsen
i forfolgelse af dette mal i et antal tilfeelde
har tilsidesat den enkelte apotekers berettige-
de krav pa at se sine faktiske og reelle ejen-
domsudgifter for apotekslokalerne optaget pa
apoteksregnskabet. Konsekvensen har for
disse apotekere varet, at de af egen lomme
og dermed til skade for deres private skono-
mi har mattet afholde den del af apotekets
ejendomsudgifter, som de ikke har kunnet fa
godkendt hos sundhedsstyrelsen som optagel-
sesberettiget pd apoteksregnskabet.

I nogle tilfelde har sundhedsstyrelsens
forhdndstilkendegivelse om storrelsen af den
husleje, som en nytiltradt apoteker vil kunne
forvente godkendt, .og/eller en direkte udta-
lelse fra sundhedsstyrelsen om veardien af en
apoteksejendom i hej grad vanskeliggjort
forhandlinger om overtagelse af apoteksejen-
dommen mellem den afgiede og den tiltre-
dende apoteker — med en uheldig uvished for
den nye apoteker til folge.

- Pa denne baggrund skal Danmarks Apote-
kerforemng udtale, at foreningen fortsat
principielt vil kunne tiltreede anvendelsen af
et markedslejeprincip. Anerkendelsen af det-
te princip ma imidlertid forudsette, at den
konkrete huslejefastsaitelse  for det enkelte
apotek sker i former, som giver apotekeren
en rimelig sikkerhed for, at huslejen afspejler
den sande markedsleje for apotekslokalerne.
En fortsat ensidig fastsettelse fra sundheds-
styrelsens side af den optagelsesberettigede
huslejeudgift er ikke acceptabel for apoteker-
ne. Det forekommer foreningen, at ordet
»markedsleje« efter selve sit begreb ma for-
uds®tte en egentlig objektiv og neutral vur-
dering af det konkrete lejeniveau, hvor enig-
"hed om dette ikke kan opnés ved forhand-
ling mellem de involverede parter, sundheds-
styrelsen og den enkelte apoteker.

En tvist om fasts®ttelsen af den optagel-
sesberettigede huslejeudgift for det enkelte
apotek er reelt en tvist mellem to parter,
sundhedsstyrelsen og-apotekeren.

Som tilsynsmyndighed med apotekervase-
net har sundhedsstyrelsen ogsé det almindeli-
ge offentligretlige ansvar for det offentliges
okonomiske interesser i apoteksdriften med
dets afgifts- og tilskudssystemer. P4 denne
baggrund. vil sundhedsstyrelsens embeds-
mand (navnlig i sparetider) se sig kaldet til

at sege blandt andet de lovbestemte apoteks-
tilskud begrenset mest muligt. Dette kan
blandt andet ske — og sker faktisk — gennem
en politik, som seger at holde den optagel-
sesberettigede huslejeudgift for apoteksloka-
ler nede. Det ér — som foran nzvnt - for-
eningens opfattelse, at sundhedsstyrelsen i
sine bestrabelser for at tilgodese det offentli-
ges ekonomiske interesser er gdet de enkelte
apotekers rettigheder for ner.

Dette er n®ppe enestdende. Andre myn-
digheder har til opgave pa andre omrader at
varetage det offentliges skonomiske interes-
ser. Finans- og skatteministeriernes opgaver
varetager de offentlige skonomiske interesser
over for borgerne. De offentlige anlegsmyn-
digheders opgave i ekspropriationssager er
ligeledes at varetage det offentliges ekonomi-
ske interesser.

Danmarks Apotekerforening skal naturlig-
vis ikke bestride eller forklejne sundhedssty-
relsens opgaver i forbindelse med sundheds-
vasenets, herunder: apotekervaesenets -okono-
mi. Men af dette almindelige administrative
ansvar for dette forvaltningsomrade og dets
okonomi felger ikke, at sundhedsstyrelsen
ber have kompetence til at afgere ekonomi-
ske tvister mellem sundhedsstyrelsen selv og
den enkelte apoteker. Tvaertimod - sund-
hedsstyrelsen er p& grund af sine administra-
tive funktioner i realiteten part i en sag om
huslejefaststtelsen i et apotek og ber derfor
ikke ensidigt kunne »demme i tvisten«.

Den anden part er den enkelte apoteker.
Det er Danmarks Apotekerforening magtpé-
liggende at understrege, at apotekeren ikke i
en sag om godkendelse af en huslejeudgift
som optagelsesberettiget pd apoteksregnska-
bet kan betragtes som en »anseger«. Apote-
keren har efter apotekerlovens §§ 36-37 ret
til at udgiftsfere pd apotekets regnskab alle
faktisk afholdte udgifter og omkostninger
ved apotekets drift, herunder de ejendomsud-
gifter, som med rette kan henferes til apo-
tekslokalerne. Apotekeren -har saledes efter
loven et retskrav pd at se sine ejendomsud-
gifter til apotekslokalerne optaget pa apo-
teksregnskabet og at se afgifter og tilskud
beregnet pd grundlag heraf.

En tvist om sterrelsen af den konkrete op-
tagelsesberettigede huslejeudgift for det en-
kelte apotek vil derfor i reglen vedrere ét af
to forhold: Dels kan der veere uenighed om
faktiske forhold som f.eks. det for det pagal-
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dende geografiske- omrade aktuelt herskende
lejeniveau eller en fordeling af ejendomsud-
gifter mellem apotekslokaler og privatbolig.
Dels kan sundhedsstyrelsen efter apotekerlo-
vens § 51, stk. 2, jfr. cirkulere nr. 95/1969,
hvor den »finder det uberettiget, at en ud-
giftspost i vaesentlig grad afviger fra det nor-
male«,- bestemme, »at der ved beregning af
afgift, tilskud og refusion skal bortses fra
afvigelsen«. Denne i sin ordlyd snavre und-
tagelsesbestemmelse. fra det almindelige prin-
cip i apotekerlovens § 37 rummer sundheds-
styrelsens eneste hjemmel for at nagte god-
kendelse af optagelse pa apoteksregnskabet
af ejendomsudgifter, som den enkelte apote-
ker faktisk har afholdt vedrerende apotekslo-
kalerne.

Disse speorgsmal — vare sig fastleeggelsen
af det faktiske, lokale lejeniveau, vaere sig
afgreensningen mellem apotekslokaler og pri-
vatbolig eller afgerelsen af, om .en udgift
uberettiget og i vasentlig grad afviger fra det
normale — er alle efter apotekerlovens prin-
cipper retsspergsmal og ikke sporgsmail, hvis
afgorelse er henlagt til forvaltningens frie
skon. Den enkelte apoteker har krav pa en
afgorelse ved en uvildig instans af disse rets-
spergsmdl.  Principielt herer afgerelsen
utvivlsomt under de almindelige. domstole,
men praktiske grunde kunne tale for at hen-
leegge disse sager, som i deres indhold vedre-
rer spergsmil om huslejefastsattelse, til bo-
ligretterne, jfr. nedenfor.

Sundhedsstyrelsen har i dreftelsen af disse
problemer henvist til, at sundhedsstyrelsens
afgorelser efter almindelige regler om admi-
nistrativ rekurs vil kunne indbringes for in-
denrigsministeriet.

‘Foreningen kan ikke. dele den opfattelse
at adgangen til at indbringe sundhedsstyrel-
sens afgorelser i sager om optagelse af husle-
je og ejendomsudgifter pa apoteksregnskabet
for indenrigsministeriet skulle indebare en
for den enkelte apoteker betryggende efter-
provelse af sundhedsstyrelsens afgorelse. Me-
dens den almindelige administrative rekurs
til indenrigsministeriet vil vare en naturlig
klagevej i spergsmal om pastdede procedure-
fejl og lignende i sagsbehandlingen hos sund-
hedsstyrelsen, forekommer det hverken hen-
sigtsmaessigt eller for den enkelte apoteker
betryggende, om en grundlaeggende uenighed
mellem apotekerne og sundhedsstyrelsen om
det konkrete lejeveerdiniveau for hans ejen-

dom alene skal kunne indbringes for inden-
rigsministeriet. Dette folger allerede af den
omstendighed, at indenrigsministeriet ikke
kan besidde den sarlige sagkundskab og det
serlige lokalkendskab, -som: .fordres til en
korrekt lejeverdiansttelse for det enkelte
apotek. Indenrigsministeriet ma derfor for-
modes — som alle andre myndigheder i cen-
traladministrationen — at ville stotte sig ude-
lukkende til den i reglen pa forhénd af sund-
hedsstyrelsen ‘hos statsskattedirektoratet -ind-
hentede udtalelse om de konkrete apotékslo-
kalers lejeveerdi. Derfor vil en rekurs for-
mentlig oftest fore til stadfaestelse af sund-
hedsstyrelsens afgorelse.

Det er i sddanne sager reelt. statsskattedi-
rektoratets vurdering, den utilfredse apoteker
onsker at anfaegte, og han ber — i lighed med .
andre private borgere eller erhvervsdrivende
i f.eks. ekspropriations-, skatte- eller socialsa-
ger —have adgang til at f4 administrationens
vaerdisken provet af domstolene eller af en
(anden) uafhengig ankeinstans.

Det er Danmarks Apotekerforenings op-
fattelse, at gennemforelsen af et sandt og for
alle parter betryggende og acceptabelt -mar-
kedslejeprincip for fastsattelsen -af den pé
apoteksregnskabet optagelsesberettigede hus-
lejeudgift m& nedvendiggere en rimeligt ef-
fektiv adgang for parterne, sundhedsstyrelsen
og den enkelte apoteker, til at fa bilagt tvi-
ster om lejeniveau m.v. for et sagkyndigt,
objektivt og neutralt forum.

Dette forum bor efter foreningens opfattel-
se vere de lokale boligretter, jfr. lejelovens
kap. XVIII' (§§ 107-113). Boligretterne har
utvivisomt den sterste uvildige ekspertise til
pé lokalt -plan at bedemme lejeverdien af
hus eller- husrum. Boligretterne forener dom-.

-stolens grundlovssikrede uvafhangighed med

en gennem erfaring fra praksis erhvervet be-
tydelig og verdifuld viden om - lejeverdi af
ogsd erhvervslokaler i de enkelte lokalsam-
fund. Det er.da ogsa boligretterne, som ende-
ligt, hvor der ikke matte vare enighed mel-
lem en apoteker og hans udlejer f.eks. om en
kraevet lejeforhgjelse, fastsaetter huslejen for
den halvdel af landets" apoteker som drlves
fra lejede lokaler.

Da en uenighed mellem ‘en .apoteker og
sundhedsstyrelsen om storrelsen af den hus-
lejestigning, der kan optages pa apoteksregn-
skabet, ikke er en tvist mellem lejer og udle-
jer, vil en henleggelse af kompetencen i dis-
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se sager til boligretterne muligvis krave lov-
hjemmel.

Foreningen skal foresl4, at der tilvejebrin-
ges hjemmel for, at tvister mellem sundheds-
styrelsen og en apoteker om, med hvilket
beleb et apoteks huslejeudgifter kan opfores
pa apoteksregnskabet, af apotekeren sével
som af sundhedsstyrelsen kan indbringes for
boligretten.

En alternativ, men formentlig knap si god
lpsning kunne vere henleggelsen af de her
omhandlede tvister til et seerligt paritetisk
sammensat centralt ankenavn. Et sidant an-
kenzvn kunne bestd af et af sundhedsstyrel-
sen og et af Danmarks Apotekerforening ud-
peget medlem og som opmand en dommer
med interesse for og kendskab til problemer
om ansattelse af lejevaerdien af fast ejendom.

De hidtidige erfaringer med det sdkaldte
markedslejeprincip har overbevist foreningen
om, at princippet kun vil kunne virke til-
fredsstillende, hvis det udbygges med en sa-
dan adgang til at forelaegge konkrete tvister
om lejevaerdiansattelse for et uvildigt forum,
boligretten eller et ankenavn.

Hvad specielt angar nybyggede, nyligt om-
byggede eller nyovertagne apoteksbygninger
kan Danmarks Apotekerforening tiltreede
sundhedsstyrelsens vurdering, hvorefter ‘et
markedslejeprincip — i hvert fald for tiden —

ikke er anvendeligt som enekriterium for
fastseettelsen af den optagelsesberettigede
huslejeudgift. Foreningen kan tiltrede sund-
hedsstyrelsens forslag, hvorefter »markedsle-
jen« i disse tilfelde suppleres med et tilleg
svarende til forskellen mellem ejendommens
faktiske rimelige driftsudgifter og den vurde-
rede markedsleje.

For si vidt angir sundhedsstyrelsens be-
merkninger om, at de faktiske ejendomsud-
gifter, der skal indga i beregningen af tilleg-
get, skal veere »rimelige«, skal foreningen
henvise til det ovenfor anforte om reglen i
apotekerlovens § 51, stk. 2, hvorefter alene
en udgiftspost, som uberettiget og i vaesentlig
grad afviger fra det normale, kan kraves
fjernet fra apoteksregnskabet.

Det ovenfor anferte om nedvendigheden
af en adgang til at indbringe tvister for bolig-
retten eller et szrligt ankenavn galder na-
turligvis fuldt sa vel de nybyggede eller nyer-
hvervede apoteksejendomme som alle andre
apotekslokaler.

Repraesentanter for Danmarks Apoteker-
forening deltager gerne i et mede i indenrigs-
ministeriet om sagen, og foreningen er natur-
ligvis til rddighed med yderligere oplysnin-
ger, herunder om hidtidige erfaringer, sa-
fremt indenrigsministeriet matte onske si-
danne. -

Med venlig hilsen

p. f. v.

E. M@LLER

Til indenrigsministeriet
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INDENRIGSMINISTERIET
Den 7. juli 1982.

Underbilag til bilag 8

Indenrigsministerens kommentarer til hovedelementerne i et fzlles forslag
fra Danmarks Apotekerforening, Danske Apoteksteknikeres Forening og
Dansk Farmaceutforenmg til kapitlerne 11 og 12 i forslag til lov om apotekswrksomhed
fremsendt til folketingets kommunaludvalg den 24. maj 1982%)

Svar:

Foreningernes felles henvendelse indledes
med en pracisering af apotekerens stilling
som privat naringsdrivende og af en frem-
havelse af, at apotekerens indkomst i sjel-
dent indgéende grad er genstand for offentlig
regulering. Det betones, at sundhedsmyndig-
hederne — navnlig i sparetider — vil fole det
som deres opgave pa bekostning af apoteker-
nes skonomiske interesser at holde medicin-
priserne nede og begrense apotekstilskudde-
ne. Herudover foles en mangel pé retssikker-
hedsgarantier — uvildigt- ankenavn eller lig-
nende — og der analogiseres til skatteomra-
det.

Jeg skal hertil bemaerke, at vel er apoteks-
virksomhed privat i den forstand, at apote-
kerne selv ejer produktionsapparatet, men
der- er ikke fri etableringsret og fri prisdan-
nelse pa dette omrdde. Apoteksvirksomhed
udeves pa grundlag af et bevillingssystem,
der sikrer de forskellige dele af landet en
rimelig ligelig daekning af apoteksbetjening,
og som giver apotekerne monopol pé salg af
leegemidler. Der er saledes ikke tale om no-
get konkurrencepres. Priserne fastsattes af
det offetlige med henblik pd at dskke alle
omkostninger i apotekerne set under ét. Et
bestemt leegemiddel koster det samme overalt
i landet, og der er séledes heller ikke nogen
priskonkurrence. Som folge af forskellighe-
der i storrelsen af omsztning og omkostnin-
ger mellem apotekerne — og som et modstyk-
ke til konkurrencefravaeret — er der med hen-
blik pa at sikre den enkelte apoteker en ri-
melig indkomstmulighed etableret et ekono-
misk udligningssystem. Apotekerne er sikret
en tjenestemandslignende pension fra staten,

*) Ferst modtaget efter beretningens afgivelse.

og det geldende afgifts/tilskudssystem har i
mange ar givet et voksende statsligt under-
skud og medfort, at pensionerne i vasentligt
omfang er statsfinansieret.

Apotekerens stilling som privat naerings-
drivende er saledes ikke at sammenligne med
de vilkér, der ellers gelder for privat ne-
ringsvirksomhed. Der er saledes heller ikke
tale om, at det offentlige afglfts/tllskudssy-
stem (mdkomstudllgmngen) kan sammenlig-
nes med skat i mere traditionel forstand.
Snarere kunne apotekerforeningens eget op-
kreevningssystem, der pd basis af omsatning
og overskud opkrever afgifter (kontingenter)
til betaling af en stadig sterre maengde flles
opgaver (kollektivisering), ssmmenlignes med
skat.

P4 baggrund af foreningernes indledende
betragtninger foreslis forskellige former for
»kontrol« med dels indenrigsministerens ud-
nyttelse af bemyndigelsen til at udforme ge- -
nerelle regnskabsregler, dels sundhedsstyrel-
sens og indenrigsministeriets administrative
afgorelser i konkrete sager af ekonomisk be-
tydning.

Ifolge det fzlles forslag skal et seerligt fol-
ketingsudvalg, bestdende af finansudvalgs-
medlemmer, godkende ministerens admini-
strativt fastsatte regnskabsregler. Jeg skal i
denne forbindelse bemarke, at foreningerne
tidligere har afvist sdvel at lade apotekernes
feellesudgifter som procenter og beregnings-
grundlag for afgifts/tilskudssystemet regulere
via de arlige finanslove og dermed under
indsigt fra folketinget. Den i lovforslagets §
51 foresldede bestemmelse svarer fuldstaendig
til geeldende lovs § 36, og der er i bemark-
ningerne til lovforslaget redegjort for de @n-
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dringer, jeg agter at foretage i forhold til de
gxldende regnskabsregler. Der er tale om
detaljerede regler pa et specielt omride, som
altid har ligget inden for den ansvarhge mi-
nisters administration.

Foreningernes forslag om at lade et organ
med reprasentation fra parterne have den

endelige afgorelse i konkrete sager har jeg -

tidligere kommenteret over for kommunalud-
valget i min besvarelse af udvalgets sporgs-
mal 3 (se underbilaget til bilag 2) vedrerende
Danmarks Apotekerforenings udtalelse af 12.
februar 1982 over lovforslaget. Jeg gav i den-
ne forbindelse udtryk for, at en sidan ord-
ning ville vere lidet stemmende med gengs
parlamentarisk praksis, hvorefter ministeren
er ansvarlig for administrationen af lovgiv-
ningen over for folketinget under sedvanlig
domstolskontrol.

Med hensyn til de rentefri leveranderkre-
ditter har foreningerne foreslaet, at rentefor-
delen fastsattes til det halve af det i dag gel-
dende, samtidig med at forslaget fra afgifts-
gruppen om forhgjelse af forrentning af apo-
tekernes udestdende fordringer med halvde-
len opretholdes. Yderligere foreslas apoteker-
nes gennemsnitlige indtegt forhejet med ca.
50.000 kr., siledes at gennemsnitsindtegten
kommer pd hejde med sygehusapotekerlon-
nen. Herudover tildeles der apotekerne en
andel i »rationaliseringsgevinster«, idet apo-
tekernes samlede indtjening skal forhejes
med et beleb for hver apoteksfilial. Materia-
let indeholder ingen beregninger over de
ogkonomiske konsekvenser heraf.

Jeg har tidligere over for kommunaludval-
get givet udtryk for, at spergsmaélet om apo-
tekernes lonniveau er et politisk spergsmal,
og at det vasentlige for indenrigsministeriet
er, at det faktiske indkomstniveau svarer til
det af folketinget fastsatte. Jeg har ogsd be-
mearket, at det maske ikke er helt rimeligt at
parallelisere den gennemsnitlige apoteker-
indtegt med sygehusapotekernes lenniveau,
idet det gennemsnitlige sygehusapotek er be-
tydelig storre sivel omsatningsmessigt som
personalemassigt end et gennemsnitsapotek,
og at den private apoteker med det store
apotek ogsd har mulighed for at opnd en
indtjening, der betydeligt overstiger sygehus-
apotekerens aflenning.

Foreningernes forslag vil indebare en be-
tydelig forhgjelse af apotekernes faktiske
indtegter.

For sd- vidt angér afgifts-/tilskudsbereg-
ningen har foreningerne foresliet, at procent-
satserne fastsattes i selve loven og ikke i de
arlige finanslove, som forudsat i indenrigsmi-
nisteriets lovforslag. En saden indarbejdelse
af de mere detaljerede regler om afgiftssyste-
met i selve lovteksten vil efter indenrigsmini-
steriets opfattelse indebeere et stift system,
som udviklingen hurtigere lober fra, og som
derfor nedvendigger hyppigere lovandrin-
ger, hvis man vil undgd skevheder. Jeg vil
imidlertid veere indstillet pad at overveje at
fastseette disse procentsatser i selve loven.

I ovrigt synes det af foreningerne foreslie-
de afgiftssystem at indebazere afgerende n-
dringer i forhold béde til det, der gelder i
dag, og det, der var opndet enighed om tidli-
gere i afgiftsgruppen, og som har ligget til
grund for det fremsatte lovforslag. Afgifts-
gruppens forslag fremkom efter en rzkke
beregninger og havde det formal og den
virkning at skabe en hejere grad af ind-
komstudligning uden at medfere sterre om-
vaeltninger for den enkelte apoteker. For-
eningernes lovforslagstekst er dog ikke gan-
ske klar, og der er ikke antydet nogle ind-
komstfordelingsmeessige konsekvenser heraf.
Ifolge foreningernes forslag skal siledes de
to former for afgift/tilskud — pa basis af hen-
holdsvis omsatning og overskud — adskilles,
hvilket blev afvist af Danmarks Apotekerfor-
ening under arbejdet i afgiftsgruppen, og
som derfor ikke blev konsekvensberegnet
hverken under dette arbejde eller senere.

Jeg skal endelig knytte et par bemarknin-
ger til de foresliede bestemmelser vedreren-
de refusioner. Ud over huslejerefusion, der
ogsd er medtaget i det af indenrigsministeriet
fremsatte lovforslag, medtager organisatio-
nernes udkast refusion af indretningsudgifter
og af (sterre) rabatudgifter.

Uanset at de foresldede refusioner ikke
forhajer apotekernes samlede indtjening, idet
der i virkeligheden er tale om en ekstra ud-
ligningsordning, har  indenrigsministeriet
(samt sundhedsstyrelsen og budgetdeparte-
mentet) i arbejdet i afgiftsgruppen indtaget
det standpunkt, at refusionsordninger alene
ber komme pa tale ved udgifter, som apote-
kerne ikke selv har (sterre) indflydelse pa,
og/eller som ikke afholdes af alle apotekere i
en normal funktionsperiode. I indenrigsmini-
steriets lovforslag er det netop forudsat, at
rabatydelse skal begrenses pa en sidan ma-
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de, at den kun ydes, nar det er omkostnings-
massigt begrundet. Refusion af rabatudgifter
vil derfor tendere mod at overkompensere
apotekerne, og organisationerne var da ogsé
enige i bortfald af denne refusion i. afgifts-

gruppearbejdet. Afgerende er imidlertid, at
refusionsordningerne  generelt set svakker
omkostningsbevidstheden i sektoren, og dette
har hele tiden veeret min motivering for at
sege disse ordninger begraenset mest muligt.
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Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed
Bilag 9

FORFREMMELSESRADET
Kebenhavn, den 27. maj 1982,

Apoteker Erik Lund-Jacobsen og jeg tak- sige rammer samt en dreftelse af de @ndrin-
ker hermed for tilsagn om foretrede for ud- ger, der er indholdt i forslaget til ny apote-
valget onsdag den 2. juni kl. 13.15. kerlov. Som opleg til denne dreftelse ved-

Vi ensker at orientere om arbejdet i for- legges mine kommentarer fra heringsrunden
fremmelsesrddet under de galdende lovmas- i efteraret 1980.

Med venlige hilsen
p. r.v.

GORM LEGARTH

Til folketingets kommunaludvalg

145 Udvalgenes beteenkninger m.m. (undt. finans- og tillegsbev.lovforslag).
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GORM LEGARTH
Den 20. november 1980.

Udtalelse vedrerende j. nr. 2600-127-1980

I skrivelse af 16. oktober 1980 anmoder
sundhedsstyrelsen om en udtalelse vedroren-
de et i indenrigsministeriet udarbejdet udkast
til lovforslag om apoteksvirksomhed med
bemarkninger. .

Som Dansk Farmaceutforenings medlem
af Forfremmelsesradet skal jeg i det folgende
fremsztte mine bemarkninger til kap. 4,
Apotekerbevillinger m.v., samt kap. 14, Til-
synsbestemmelser, nzevn m.v.

Kap. 4, § 12

Stk. 2: Det absolut rimelige krav om
dansk indfedsret er frafaldet begrundet i, at
det ikke kan opretholdes i forhold til stats-
borgere i de lande, som er medlemmer af De
europziske Fallesskaber. Jeg finder det min-
dre velbegrundet, at man som folge heraf
agter ogsé at give statsborgere fra f.eks. et af
de nordiske lande adgang til apoteksbevil-
ling. Med samme begrundelse er det hidtidi-
ge krav om bop=lspligt udgéet, men det an-
fores i bemarkningen, at en apoteker rent
faktisk ma have bopel her i landet for at
kunne opfylde sine pligter. Jeg vil mene, at
f.eks. et svensk statsborger med bopel i det
sydlige Sverige kan opfylde de pligter, en
apotekerbevilling pa f.eks. Sjelland vil inde-
bere.

Jeg finder det derfor veasentligt, at kravet
om bopalspligt for andre end EF-borgere
opretholdes, samt at der i lovgivningen stilles
krav om, at udlendinge, ud over de alminde-
lige krav til apoteksbevillingshavere, doku-
menterer beherskelse af dansk sprog og lov-
givning.

Reglen om 2 ars forudgdende provisortje-
neste er bortfaldet. Dette krav har veret ind-
fort for at sikre, at ansegeren faktisk var i
besiddelse af erfaring inden for den del af
sundhedssektoren, hvor vedkommende som
apoteker skulle indtage en overordnet slut-
stilling. En sadan viden og erfaring ber fort-
sat vaere afgerende.

§ 13, stk. 1

Der foreslas skabt adgang til i serlige til-
faelde at opsla tidsbegraensede bevillinger for
at sikre en smidigere planlagning af lege-
middelforsyningen. Senest 6 maneder for en
sddan apotekerbevillings bortfald skal apote-
keren have tilbudt en bevilling til et andet
apotek. Jeg er enig heri, for sa vidt det kun
kommer til at dreje sig om fa tilfelde, og at
apotekeren ved en evt. flytning bliver holdt
okonomisk skadeslas, hvis ellers det ferste
apotek har veret drevet ekonomisk forsvar-
ligt under de givne forhold.

§ 15.

Ansogningsfristen ber af praktiske grunde
vere mindst 3 uger.

§16

Forfremmelsesrddet foreslds erstattet af et
bedemmelsesnavn (§ 71) uden indstillingsret,
saledes at denne helt overfores til sundheds-
styrelsen. Jeg finder det veasentligt, at de to
representanter i Forfremmelsesradet er valgt
af medlemmerne af de respektive foreninger
i tillid til, at disse pa et fagligt og objektivt
grundlag er i stand til at bedemme anseger-
nes kvalifikationer, ogsd i forhold til hinan-
den. Det er jo alligevel sddan i dag, at sund-
hedsstyrelsen uden argumentation kan &ndre
Forfremmelsesradets indstillinger.

Jeg vil derfor foresla Forfremmelsesradet
opretholdt med indstillingsret, men siledes,
at skulle der forekomme serindstilling eller,
at sundhedsstyrelsen ikke er enig i en. felles
indstilling, ber der optages dreftelser parter-
ne imellem, inden indstilling til indenrigsmi-
nisteren foretages. Herved bliver sagen belyst
fra tre sider, og jeg mener, at man pa denne
made vil na til den hejest mulige grad af ob-
jektivitet til gavn for ansegerne og for sam-
fundet.

Hvad angar reprasentationen af Danske
Apoteksteknikeres Forening i det foreslaede
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bedommelsesnavn halter paralleliseringen til
legernes § 14-udvalg, idet man ikke her fin-
der repraesentation af teknikere. Det ma vaere
et rimeligt krav, at der til bedemmelse af an-

spgernes faglige kvalifikationer kun medvir-
ker personer, som mi anses for at besidde
faglig indsigt pd et tilsvarende niveau som
ansegernes.

Med venlig hilsen

GORM LEGARTH

Til sundhedsstyrelsen
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DE DANSKE
LANDBOFORENINGER -

Kebenhavn, den I. marts 1982

LANDBRUGSRAADET

Bilag 10

DANSKE
HUSMANDSFORENINGER

Vedr.: Forslag til lov om apoteksvirksomhed

Landbrugsorganisationerne har siden 1969
rejst ensket om, at der skabes lovmessig bag-
grund for at etablere et landbrugets apotek
med fri prisdannelse pa veterinermedicin.

‘Organisationerne konstaterer med bekla-
gelse, at det fremlagte lovforslag ikke inde-
holder en bemyndigelse til ministeren til at
oprette et sadant sarligt apotek. Landbrugs-
organisationerne skal derfor tillade sig at
henlede kommunaludvalgets opmarksomhed
pa landbrugets synspunkter i denne sag.

— Der ber i apotekerloven foretages en klar
adskillelse mellem den humane og den ve-
terinere medicin, for sd vidt angar for-
handling, distribution og prisdannelse. Be-
grundelsen herfor er, at det -er vasentligt
billigere at distribuere veterinermedicin
end humanmedicin, idet der inden for det-
te omrdde skal iagttages en rekke sociale
og servicemessige hensyn. Hidtil har vete-
rinerpreparater i alt for hej grad vearet
med til at betale de store administrative
omkostninger ved distribution af human-
medicin.

— Landbruget onsker ikke i denne sammen-
hang at leegge op til en liberalisering af
udleveringsbestemmelserne for veterinar-
medicin, og veterinermedicin ber som
hidtil opfylde de samme hygiejniske og
farmakologiske krav, som er geldende for

humane praparater. Sundhedsstyrelsen
ber som hidtil kontrollere, at disse krav er
opfyldte. ’

— Det er i bemerkningerne til lovforslaget
anfort, at den hidtidige dyrlegerabat pa 10
pct. ikke agtes viderefort. Landbrugsorga-
nisationerne. finder det ikke rimeligt, hvis

apotekerne derved far 10 pct. hgjere avan-
ce end hidtil.

Efter organisationernes opfattelse vil land-
brugets apotek sikre, at der ikke bliver
problemer med avanceberegningen pa de
veterinere lagemidler. Spergsmélet om
rabatydelser til dyrleeger m.v. falder vek,
og desuden vil grundlaget for spekulation
i rabatydelser pa leegemidler falde vaek.

— Siden 1969 er der fremkommet flere be-
tenkninger fra forskellige udvalg, som har
kulegravet apotekersystemet i Danmark.
Det er et felles trek ved konklusionerne i
disse betankninger, at de alle peger pa
storre omkostningsbevidsthed, sterre kon-
kurrence og sterkere differentiering af
apotekerne med hensyn til sterrelse, ind-
retning, personale og leegemiddelsortiment.
Landbrugsorganisationerne finder, at net-
op disse konklusioner peger i retning af et
seerligt landbrugets apotek, som etableres i
henhold til et serligt kapitel i loven. Der
bor ikke legges hindringer i vejen for al-
mindelige apotekers ret til fortsat at for-
handle veterinere praparater, men al for-
handling ber ske under fri prisdannelse.

— Efter de erfaringer, som landbruget har
gjort med V-merkede preparater, som
blev undtaget fra apoteksforbehold i 1976,
formodes priserne at falde med op til
halvdelen, nér legemidlerne forhandles i
fri konkurrence uden for de almindelige
humane apoteker.

P4 landsbasis vil det for landbruget kunne
betyde en &rlig besparelse pa op til 60
mill. kr.

Landbrugsorganisationerne héber pa en

velvillig behandling af de fremforte syns-
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punkter og skal samtidig anmode om fore-
traede for folketingsudvalget.

De danske

Landboforeninger Landbrugsradet

HARTVIG DEHN H. O. A. KJELDSEN

Til folketingets kommunaludvalg

Danske
Husmandsforeninger

CHR. SORENSEN
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INDENRIGSMINISTERIET
Den 25. marts 1982.

* Underbilag til bilag 10

Indenrigsministerens kommentarer til henvendelsen af 1. marts 1982 fra Landbrugsridet,
De danske Landboforeninger og Danske Husmandsforeninger .

Landbrugsradet, De Danske Landbofore-
ninger og Danske Husmandsforeninger har i
henvendelsen af 1. marts 1982 til folketingets
kommunaludvalg fremsat enske om, at der i
lovforslaget indsettes en bemyndigelse for
indenrigsministeren til at tillade oprettelse af
et »landbrugets apotek«, der under fri pris-
dannelse skulle have adgang til at distribuere
legemidler til landbruget. Det er landbrugs-
organisationernes formodning, at der gen-
nem etablering af et sidant apotek vil kunne
opnas op imod en halvering af priserne pé
de veterinzre leegemidler, hvilket skulle med-
fore en omkostningslettelse for landbruget pa
ca. 60 mill. kr.

Indtil leegemiddellovens ikrafttreeden den
1. januar 1976 var alle veterinare laegemidler
omfattet af apotekerlovens regler om, at for-
handling af legemidler sker gennem apote-
ker. Ifelge § 3, stk. 2,-i legemiddelloven er
veterinere jern- og vitaminpraparater samt
antiparasiteere midler til dyr (sdkaldte »V-
mearkede specialiteter«) fra den 1. januar
1976 undtaget fra lovens regel om, at detail-
forhandling af legemidler er forbeholdt for
apotekerne. Som en folge heraf er de nevnte
lzgemidler ogsa undtaget fra medicintakstens
regler om beregning af apotekernes avance.
Undtagelsen af de V-merkede specialiteter
fra apoteksforbeholdet medferte en betydelig
prisreduktion, dels fordi fabrikanter og im-
porterer nedsatte priserne, dels fordi distri-
butionsavancen blev formindsket, herunder
ogsd at rabat til dyrleger védrerende disse
preparater bortfaldt. Skensmassigt reducere-
des landbrugets udgifter til keb af de om-
handlede leegemidler med %.

Storrelsen af den besparelse, landbruget
vil opna ved, at der nu etableres et »land-
brugsapotek«, vil selvsagt afhenge af, hvor-
ledes etableringen og driften af et sddant

apotek tenkes tilrettelagt. Da landbrugsorga-
nisationerne ikke narmere har redegjort for,
hvorledes driften af apoteket, herunder den
fysiske distribution af leegemidlerne, tenkes
tilrettelagt, har indenrigsministeriet ikke
grundlag for at skenne over storrelsen af den
omkostningslettelse, som i givet fald vil kun-
ne opnds. Indenrigsministeriet er dog umid-
delbart i tvivl om, hvorvidt det vil veere reali-
stisk at regne med en halvering af priserne,
saledes som det forventes af landbrugsorga-
nisationerne.

Etablering af landbrugets apotek vil efter
al sandsynlighed indebare, at priserne pa
humane leegemidler ma saettes i vejret. Anta-
ges det, at hovedparten af de veterinzre le-
gemidler vil blive omsat gennem . et sarligt
landbrugsapotek, vil de private apotekers
omsatning falde med over 100 mill. kr. Da
omsaztningen af de veterinzre legemidler
bidrager positivt til dekning af apotekernes
faste omkostninger, vil det allerede af denne

" grund ikke veere muligt i fuld udstrzkning

for apotekerne at kompensere for omset-
ningsnedgangen gennem besparelser. Det
tilsigtede gennemsnitsudbytte for apotekerne
under ét (apotekernes overskud) vil derfor
kun kunne fastholdes, hvis priserne pa den
resterende omsatning forhejes.
Landbrugsorganisationerne mener ikke, at
et landbrugsapotek skal have eneret og der-
med pligt til at serge for forsyning og distri-
bution af veterinaere legemidler til landbru-
get. De private apoteker vil herefter fortsat .
vere tvunget til at opretholde et fuldt vare-
sortiment. Apotekerne vil herved komme til
at fungere som beredskab for landbrugets
apotek med serligt henblik pa forsyning af
landbruget med sjeldent solgte produkter og
praeparater i sma pakninger, medens land-
brugets apotek vil kunne koncentrere sig om
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salget af hurtigt omsattelige varer. For apo-
tekerne vil dette medfere forsgede omkost-
ninger mélt pr. solgt pakning og dermed
nedvendiggore, at priserne pa de apoteksfor-
‘beholdte legemidler yderligere sattes op.

Distributionen af veterinzre legemidler -

udger et vesentligt omsatningsgrundlag for
mange landapoteker. Traeekkes omsetningen
af de veterinaere leegemidler ud af disse apo-
tekers i forvejen gennemgdende lave omsat-
ning, ma det forventes, at det nogle steder i
landet vil blive vanskeligt at opretholde det
lokale apotek, medmindre der etableres helt
specielle tilskudsordninger.

Indenrigsministeriet forudser endvidere, at
en eventuel etablering af et »landbrugets
apotek« vil rejse krav om etablering af alter-
native distributionsformer for specifikke le-
gemidler til bestemte forbrugergrupper (per-
soner med bestemte sygdomme), f.eks. insu-
lin til sukkersygepatienter.

I bemarkningerne til lovforslagets § 50 er
det fremhavet, at det ved revisionen af reg-
lerne for fastsettelsen af apotekernes ud-
salgspriser bor tilstraebes, at detailavancen pa
det enkelte legemiddel i hejere grad end i
dag afspejler de omkostninger, der er forbun-
det med distributionen heraf. Det siges sam-
tidigt, at en omlaegning af medicintaksten i

den angivne retning vil kunne betyde, at
avancen pa dyre lagemidler, bl.a. visse vete-
rinere legemidler, vil kunne nedsattes.

Det udtales endvidere i bemerkningerne
til § 50, at en raekke af de nuverende rabat-
ter ifelge medicintaksten ma péregnes afskaf-
fet, herunder den geldende rabat pa 10 pct.
til de distribuerende dyrleger, bla. fordi
denne ordning rummer et personligt ekono-
misk incitament til ordination for dyrleger-
ne, som ma anses for uheldigt. Den Danske
Dyrlageforening. har i en udtalelse af 11.
december 1980 til indenrigsministeriet over
lovforslaget™ givet udtryk. for en tilsvarende
opfattelse.

Danmarks ‘Apotekerforening har i et notat
om »Laegemiddelforsyningen til landbruget«,
der er fremsendt til folketingets kommunal-
udvalg som bilag til foreningens skrivelse af
8. marts 1982, bl.a. peget pa de ovenfor
fremhaevede muligheder for at saenke priser-
ne pa de veterinzre legemidler. Indenrigsmi-
nisteriet vil i forbindelse med sine kommen-
tarer til Apotekerforeningens skrivelse af 8.
marts 1982 narmere kommentere mulighe-
derne for at saenke landbrugets omkostninger
ved legemiddelkeb inden for det geldende
apotekssystem. ;
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Bilag 11

Kopi tilsendt udvalget af henvendelse fra: Den danske Dyrlageforening til indenrigsministeriet -

Vedr. indenrigsministeriets j.nr. 4.s. kt.j.nr. 5500/ 18-1978

Som svar pa indenrigsministeriets skrivelse
af 13. oktober 1980, hvormed indenrigsmini-
steriet fremsendte et forslag til lov om apo-
teksvirksomhed med tilknyttede bemerknin-
ger, skal Den danske Dyrlageforening udtale
folgende:
ad § 8, stk. 1, nr. 3 —nu § 12, stk. 3

Den danske Dyrlegeforening har med til-
fredshed konstateret, at forslaget opretholder
det generelle princip, at apoteksvirksomhed
omfatter levering af magistrelt fremstlllede
leegemidler.

ad § 39, stk. 1 og 2 —nu § 47, stk. 1 og 2

Den danske Dyrlaegeforening vil — safremt
denne del af lovforslaget vedtages nandret —
vere opmerksom pd, om den @ndrede for-
mulering af bestemmelserne om apotekernes
pligt til at kunne levere ordinerede legemid-
ler vil f& en uheldig indflydelse pa hurtig
levering af leegemidler til veteringert brug.

ad § 42 —nu § 50

Det fremgar af bemarkningerne til § 42, at
indenrigsministeriet agter at legge driftseko-
nomiske principper til grund for reglerne for
apotekers drift og prisberegning.

Den danske Dyriegeforening er enig med
ministeriet i, at det ma vere en ufravigelig
regel, at priserne ved salg af apoteksforbe-
holdte legemidler til forbrugere skal vare
ens i hele landet.

Foreningen er endvidere enig med mini-
steriet i, at detailavancen pa det enkelte la-
gemiddel ber afspejle de omkostninger, der
er forbundet med distributionen af legemid-
let. Som det antydes i bemarkningerne, er
det vaesentligt, at veterinare legemidler pris-

fastszettes ud fra driftsskonomiske princip-
per.

_ Det fremgéir af bemerkningerne, at det
forudsattes, at der som hidtil ydes rabat til
f.eks. sygehuse og dyrlaeger ved apotekernes
leverancer af legemidler. Rabatten ber ifolge
bemeerkningerne fastsettes ud fra drlfts@ko-
nomiske kriterier.

“Den danske Dyrlegeforening finder det
hensigtsmassigt, at rabat til sygehuse og an-
dre offentlige institutioner, hvor de ordine-
rende personer ikke personligt er okonomisk
interesserede i rabattens sterrelse, ydes ud fra
driftsckonomiske kriterier. Rabatten vil i sa-
danne tilfeelde udelukkende vare et redskab,
der kan rationalisere distributionen af de
leegemidler, der benyttes i offentlig regie. _

Efter Den danske Dyrlageforenings opfat-
telse er rabatprincippet derimod direkte ufor-
svarligt, nar det drejer sig om dyrlaegers di-
stribution af laegemndler

Uanset om rabat pa legemidler tilfalder
dyrlegen direkte eller indirekte gennem en
institution eller en forening, vil rabatydelse
efter driftsekonomiske kriterier kunne pavir-
ke dyrlegens legemiddelordination. De se-
nere ars erfaringer har vist, at rabatydelse til -
dyrleger kan initiere en centralisering af ve-
teriner legemiddeldistribution, som let kom-
mer til at tilgodese driftsekonomiske forhold
frem for veterineermedicinske. ,

Efter Den danske Dyrlegeforenings opfat-
telse ber prisen pd veterinzre laegemidler
vere ens til dyrlege og til forbruger. De-
driftsekonomiske fordele, enkelte apoteker
vil kunne opnd ved rationaliseret levering af
meget store mengder af laegemidler til dyrle-
gevirksomheder, ber komme den samlede
apoteksvirksomhed til gode via det i be-
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mearkningerne omtalte afgiftssystem til ud-
jevning af indkomstspredningen.
Det kan tilfgjes, at Den danske Dyrlaege-

forening er steerkt betenkelig ved eksisteren-

de muligheder for vertikal integration af
grossistvirksomhed pé leegemiddelomradet og
dyrleegevirksomhed. Det er tilsyneladende

Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed

med de nuverende regler muligt, at dyrlege-
virksomheder med et stort og organiseret me-
dicinsalg kan sikre en betydelig omsatning-i
en grossistvirksomhed, der tilherer samme
okonomiske interessegruppe som dyrlege-
virksomheden.

P. b.v.

SVEND RASMUSSEN

Til indenrigsministeriet

/ B. Jensen



2323

Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed

2324

INDENRIGSMINISTERIET
Den 13. maj 1982.

Underbilag til bilag 11

Indenrigsministerens kommentarer til henvendelsen fra Den danske Dyrlzgeforening

Den danske Dyrlegeforenings bemarknin-
ger til bestemmelserne i § 12, stk. 3, og § 47,
stk. 1 og 2, i lovforslaget giver ikke mig an-
ledning til kommentarer.

For s& vidt angar de af Dyrlageforeningen
under bemaerkningerne til lovforslagets § 50
udtrykte betenkeligheder ved, at lovforslaget
forudsetter mulighed for at yde dyrlager og
andre rabat, .i det omfang rabatten har et
driftsekonomisk grundlag, skal jeg oplyse, at
det i det for folketinget fremsatte forslag
klart er forudsat, at dyrlegerabatten helt
bortfalder.

Med hensyn til Dyrlaegeforeningens be-
tenkeligheder ved mulighederne for at fore-
ne grossistvirksomhed pé leegemiddelomradet
og dyrlegevirksomhed kan jeg oplyse, at ef-
ter bestemmelsen i den galdende apoteker-
lovs § 5, stk. 2, ma en person, der driver dyr-

legevirksomhed, ikke uden indenrigsministe-
rens samtykke vaere knyttet til en virksom-
hed, der fremstiller eller forhandler lzgemid-
ler.

Jeg er enig med Dyrlegeforeningen i, at
en forening af dyrlegevirksomhed med gros-
sistforhandling af lagemidler til dyr kan give
anledning til alvorlige betznkelighéder, og
disse betankeligheder vil selvsagt indgd i

_overvejelserne ved behandling af eventuelle

ansegninger fra dyrleger om tilladelse til at
etablere en grossistvirksomhed for veteriner-
legemidler. Jeg kan i denne forbindelse op-
lyse, at indenrigsministeriet tidligere ~ ud fra
de af foreningen anferte hensyn — i en kon-
kret sag har afslaet en ansegning fra en dyr-
leege om tilladelse til at forhandle ikke-apo-
teksforbeholdte veterinerlegemidler til dyr.
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FUNKTIONARERNES OG
TJENESTEMAENDENES FELLESRAD

Koebenhavn, den 29. marts 1982

* Bilag 12

" Vedrerende lovforslag nr. L. 100 — Forslag til lov om apoteksvirksomhed

FTF skal pa baggrund af det af indenrigs-
ministeren fremsatte forslag til lov om apo-
teksvirksomhed for sd vidt angar § 43 frem-
sette folgende kommentarer:

Bestemmelsen, der omhandler en bemyn-
digelse til indenrigsministeren til i tilfzlde af
konflikt mellem apotekerne og apoteksperso-
nalet at gore undtagelse fra regler. fastsat i
henhold til § 40 eller i henhold til kap. 10, er
ikke acceptabel ud fra geldende lovpraksis, i
og med at det vil vare det eneste omréde,
inden for hvilket man finder en sidan i for-
hold til arbejdsmarkedets parter- indskrzen-
kende bestemmelse. o .

. FTF finder det betaenkeligt, at man siledes
via lovgivningen bryder ind i det fagretlige
system, der er almindeligt anerkendt af alle
parter pa arbejdsmarkedet. Ydermere skal
det fremhaves, at der mellem de i loven om-
handlede parter er etableret en hovedaftale,
der indeholder en aftale om indgielse af en

beredskabsaftale.
Der er sdledes via det fagretlige system
taget hojde for de situationer, § 43 omhand-

. ler i alle tilfelde for s& vidt angdr lovlige -

konflikter. :

Hvad angér ulovlige/overenskomststridige
konflikter, er der ligeledes'i det arbejdsretlige
system helt klare regler for, hvorledes disse
konflikter loses. Endelig vil indenrigsministe-
ren i kraft af almindelige nedretsgrundset-
ninger altid i slige situationer kunne udstede
pabud af den karakter, som er naevnt i § 43.

FTF skal derfor beklage den' skarpelse,
der er lagt op til ved det fremsatte lovforslag,
ogsé set i forhold til den nugeldende lov om
apoteksvirksomhed.

FTF skal derfor anmode om; at forslaget
@ndres siledes, at det udformes i overens-
stemmelse med almindelig geldende rets-
praksis inden for sundhedsomradet.

-Med venlig ht;Isen

KIRSTEN STALLKNECHT
formand

Til indenrigsministeren

Kopi tilsendt folketingets kommunaludvalg

/ Svend Skovbro Larsen,
sekretarjatschef
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INDUSTRIRADET
Kabenhavn, den 12. marts 1982

Bilag 13

Forslag til lov om apoteksvirksomhed:

Ved en gennemgang af ovennavnte lov-
forslag har Industrirddet konstateret, at for-
slaget indeholder en rakke nye regler om
fremstilling af farmaceutiske specialiteter pa
apoteker og sygehusapoteker m.v., som pa en
uheldig made pavirker den danske medicin-
industris forsknings- og udv1klmgsarbe]de
samt produktion og afsaztning.

De nzvnte regler er indeholdt i lovforsla-
gets kapitler 5 og 13, der, er udtemmende
kommenteret i en skrivelse fra MEFA af 5.
marts 1982 til folketingets kommunaludvalg,
kommentarer, som Industriradet for sit ved-
kommende fuldt kan tilslutte sig, men radet
vil dog gerne fremhave folgende:

Som det fremgdr af forslagets § 14 og af
bemerkningerne til lovforslagets kapitel 5,
soges begrundelsen for indferelsen af disse
regler i bl.a. hensynet til den samfundsmeessi-
ge interesse i, at der opretholdes et tilstrek-
keligt beredskab af varer, produktionsfacilite-

ter og personale. Hertil er blot at bemerke,.

at det umiddelbart virker uforstieligt, at eta-
blering af passende beredskabslagre m.v.
skulle forudsette en apoteksproduktion.

Nar der i bemarkningerne til lovforslaget
henvises til en rationel og skonomisk udnyt-
telse af eksisterendeé ressourcer og kapacitet
samt til en fagligt hensigtsmassig tilretteleg-
gelse ‘af produktionsvirksomheden, ses der
gjensynlig helt bort fra de kapacitetsproble-
mer, som apoteksproduktionens udvidelse vil
pafere dansk medicinindustri. En sddan ud-
videlse vil vere en uensket ressourcespred-
ning, idet kapaciteten i den danske medicin-
industri er rimelig stor, hvortil kommer, at
den udvidede centraliserede apoteksprodukti-
on kun vil péfere medicinindustrien en uri-
melig konkurrence, da apoteksproduktionen

ikke belastes med omkostninger i forbindelse
med forskning og udvikling, omkostninger,
som medicinindustrien nedvendigvis ma pé-
tage sig, sdfremt den ensker at overleve i den
internationale konkurrence.

‘Dette forhold understreger nadvendlghe-
den af; at de virksomheder, der i fremtiden
skal "viderefore apoteksproduktionen, af ‘lo-
ven i enhver henseende stilles lige med medi-
cinindustrien, ogs4 nar det galder deres mar-
kedsforingsmessige muligheder. Allerede af
denne grund er det uacceptabelt, at lovforsla-
get vil samle den centraliserede apotekspro-
duktion under et n&vn med vidtgdende be-
fdjelser, der ogsé omfatter en samordning af
apoteksproduktionen med produktionen pa
sygehusapotekerne. Dette vil betyde en yder-

-ligere centralisering og favorisering af apo-

teksproduktionen. Det, der er brug for, er i
stedet, at den frigeres og pd markedets al-
mindelige konkurrencevilkdr dokumenterer
sin konkurrencedygtighed.

Rédet skal derfor fremhave sine betenke-
ligheder ved den foresliede samordning af
fremstillingsvirksomheden p& apoteker og
sygehusapoteker, der foreslds styret af et
naevn, jfr. lovforslagets §§ 14-19. Dette naevn,
hvis vesentligste opgave ifelge bemerknin-
gerne til lovforslaget bliver at medvirke ved
tilretteleeggelsen af de overordnede generelle
rammer og vilkr for apoteksproduktion, vil
pé afgerende made kunne pévirke medicin-
industriens afs®tning til sygehussektoren.
Industrirddet narer frygt for, at den n®vnte
samordning af apoteks- og sygehusapoteks-
produktionen vil betyde risiko for en storre
selvforsyningsgrad i sygehussektoren. En si-
dan udvikling vil fa alvorlige konsekvenser
for den danske medicinindustri, da sygehus-
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sektoren udger en vasentlig del af det for
industrien uundvearlige hjemmemarked. In-
dustrirddet ma derfor henstille, at rammerne
for hele den virksomhed, som er omfattet af
begrebet apoteksproduktion, klart afgrenses

i selve lovteksten, og at man ikke overlader
denne afgraensning til det i evrigt overflodige
navn, hvis virke samtidig vil fratage folketin-
get indflydelse pa dette vigtige omrade.

Med venlig hilsen

OVE MUNCH

Til folketingets kommunaludvalg

/ Johs. Reeckmann
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INDENRIGSMINISTERIET
Den 22. april 1982

Underbilag til bilag 13

Indenrigsministerens kommentarer til henvendelsen af 12. marts 1982 fra Industriradet

For sa vidt angédr Industrirddets bemark-
ninger om, at det virker uforstdeligt, at eta-
blering af beredskabslagre forudsatter tilste-
devaerelsen af en apoteksproduktion, henvi-
ses til ministeriets kommentarer til MEFAs
skrivelse af 5. marts 1982. Det bemerkes i
denne forbindelse, at ansket om at viderefore
en apoteksproduktion — ud over de forsy-
ningsmessige hensyn - tillige er begrundet i
samfundsmaessige hensyn, herunder hensynet
til at sikre befolkningen en rakke almindeli-
ge lagemidler til rimelige priser, jfr. herom
bemarkningerne til lovforslagets kap. 4 og §
og besvarelserne af udvalgets sporgsmal 3 (se
underbilaget til bilag 2).

Der er ikke, som anfert af Industrirddet,
med forslaget lagt op til en udvidelse af den
samlede apoteksproduktion, herunder syge-
husapotekernes produktion, og det er derfor
ej heller, som anfert af Industrirddet, med
etableringen af det foresldede navn for apo-
teksproduktionen hensigten at sege apoteks-
produktionen favoriseret pd de industrifrem-
stillede leegemidlers bekostning.

Indenrigsministeriet har tidligere tilkende-
givet over for udvalget, bl.a. i ministeriets

kommentarer til MEFAs henvendelse til ud-

valget, at den nuverende balance mellem de
apoteksproducerede og de.industrifremstille-
de lzgemidler ikke ber forrykkes afgerende.:
Indenrigsministeriet har ligeledes i kommen-
taren til udvalget vedrerende MEFAs hen-
vendelse gjort opmerksom pé, at apoteks-
produktionen, som ogsa papeget af Industri-
rddet, indtager en konkurrencemassig sar-
stilling i forhold til industriproduktionen,
hvilket bl.a. haenger sammen med, at der ik-
ke i apoteksproduktionens regie afholdes ud-
gifter til udvikling af helt nye laegemidler.
Som indenrigsministeriet ligeledes tidligere,
bl.a. i den ovenfor nzvnte kommentar til
MEFAs henvendelse til udvalget og i besva-
relsen af udvalgets spergsmdal 3 (se underbi-
laget til bilag 2), har haft lejlighed til at
fremhave over for udvalget, ma forslaget om
etablering af det omhandlede n&vn netop ses
som udtryk for et enske om at sikre staten en
sddan indflydelse pd den overordnede tilret-
teleeggelse af apoteksproduktionen, at ogsé
forudsatningen om en balance kan fasthol-
des.
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Bilag 14

FORENINGEN AF DANSKE MEDICINFABRIKKER

Den 5. marts 1982

Forslag til lov om apoteksvirksomhed

Ovennavnte lovforslag er fremsat af in-
denrigsministeren, uden at MEFA forinden
har haft lejlighed til at kommentere afsnitte-
ne om apoteksproduktionen og sygehusapo-
tekerne, som er af overordentlig stor betyd-
ning for dansk medicinindustri.

Denne handleméde er forbleffende. ME-
FA er blevet hort i forbindelse med de to
forste lovudkast. Men foreningen fik ikke
lejlighed til at udtale sig til ministeren om
det tredje udkast, der er identisk med lovfor-
slaget, skent det rummer helt afgerende og
for dansk medicinindustri szrdeles farlige
endringer i forhold til udkast nr. 2.

MEFA ma saledes konstatere, at ingen af
de skriftlige bemarkninger, som foremngen
har fremsat til de tidligere udkast, og ingen
af de synspunkter, som reprasentanter for
MEFA har fremfort ved meder, som ministe-
riet har ensket, har sat sig det ringeste spor i
lovforslaget.

Pa denne baggrund anmoder vi om, at
kommunaludvalget vil inddrage de efterfol-
gende kommentarer i overvejelserne og for-
- handlingerne om apotekerlovforslaget.

MEFAs kommentarer.

Lovforslaget indeholder i kapitel 5 en for-
maélsbestemmelse, formuleret i 3 formal. Vi
vil vurdere lovforslagets bestemmelser ud fra
de to forste formal:

1. Forsyningssikkerheden
2.. En lzgemiddelforsyning til rimelige sam-
fundsmassige omkostninger.

Det som nr. 3 anferte »formél« — en sam-
ordning af produktionen pé apoteker og sy-
gehusapoteker — kan i sig selv ikke veaere et
formél for en lovgivning, der skal tjene sam-
fundsmassige interesser. Det kunne derimod
vaere et middel, og vi vil derfor vurdere det
som et sddant i lyset af de to i lovforslaget
opstillede formal.

Endelig vil MEFA nedenfor redegere for
de konkrete @ndringer, der er nedvendige,

for at Danmark ikke i kraft af dette lovfor-
slag skal risikere, at forsyningssikkerheden
reduceres og landets lagemiddelforsyning
skal ske til urimelige samfundsmessige om-
kostninger.

Forsyningssikkerheden

Lovforslaget overser, at forsyningssikker-
heden ikke er et spergsmal om tabletmaski-
ner. Forsyningssikkerheden afhenger deri-
mod primert af to ting: .

. Pa kort sigt af tilstedevarelsen af tilstrak-
kelige lagre af nedvendige legemidler pa
apoteker, sygehuse og andre depoter.

2. Pa lang sigt af landets forsyning med de
aktive stoffer, der er absolut nedvendige
ved fremstillingen (ferdigkonfektionerin-
"gen) af laegemidlerne.

Apotekernes og sygehusapotekernes pro-
duktion bestar alene i en fardigkonfektione-
ring. De nedvendige aktive stoffer, der ger
en tablet til et leegemiddel, leveres alle af
dansk medicinindustri, eller de importeres
fra udlandets medicinindustrier.

P4 lang sigt vil landets forsyningssikker-
hed derfor vere et spergsmal om, i hvilket
omfang dansk medicinindustri kan oprethol-
de en basisproduktion af aktive stoffer. Det
er igen et spergsmél om industriens ressour-
cer. I det omfang, de svakkes, vil basispro-
duktionen indskraenkes og landets afhengig-
hed af import af aktive stoffer eges. Det be-
tyder oget sarbarhed i krisesituationer og
mindsket forsyningssikkerhed for samfundet.

Spoergsmalet om tilstraekkelige kriselagre af
feerdige leegemidler, der er afgerende for for-
syningssikkerheden pa kort sigt, er irrelevant
i forbindelse med overvejelser vedrerende
apoteksproduktionen. Det er alene et sporgs-
mal om hensigtsmassige lagerbestemmelser —
uanset hvem der har produceret de oplagrede
leegemidler.

MEFA har bemarket, at lovforslaget i be-
mearkningerne anvender udtryk som »prisbil-
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ligt basissortiment« om apoteksproduktio-
nen. Det er et vardiladet slagord, der fejlag-
tigt leder tanken hen pa basisproduktionen,
dvs. produktion af de aktive stoffer. Tekst-
forfatteren til lovforslaget falder selv i sin
egen snare, nir apoteksproduktionen pé side
- 24 fejlagtigt omtales som »den danske
basisproduktion af prisbillige l&egemidler«.

Det skal derfor pad ny understreges, at ba-
sisproduktion kun foregér i medicinindustri-
en, og at forskningen i nye lagemiddelstoffer
ogsd kun foregar i medicinindustrien. Apo-
teksproduktionen er en ferdigkonfektione-
ring, der forst satter ind i legemiddelfrem-
stillingens sidste led, og som kun omfatter
zldre leegemidler, hvor patentrettighederne
" er udlebet. Det er, hvad der ligger i ordet
»basissortiment«.

I en katastrofesituation vil behandlmgsmu-
lighederne vere til stede, ogsd selv om der
skulle mangle tabletmaskiner og pafyldnings-
apparater, blot de aktive stoffer kan skaffes
frem. Men hertil kan produktionsapparatet
pa apoteker og sygehusapoteker netop ikke
bidrage.

Leegemiddelforsyningens.
omkostninger

Danmark er det eneste land i verden, hvor
medicinindustrien af loven er tvunget til at
markedsfore sine preparater gennem en pri-
vilegeret detailhandelskeede - apotekerne —
hvis ledelse — Danmarks Apotekerforening —
samtidig har tiltaget sig ret til at forestd en
omfattende centraliseret produktion af kon-
kurrerende praeparater.

MEFA anslar, at dansk medlcmmdustrl
takket vaere apoteksproduktionen af konkur-
rerende praparater gar glip af en oms®tning
p4 hjemmemarkedet pa (1981) ca. 250 mill.
kr. Der er altsd tale om en meget betydelig
marginal oms#tning af praeparater, som in-
dustrien i forvejen markedsferer i betydeligt
omfang. Industriens meromkostninger ved at
levere denne marginale omsetning ville der-
for vaere forholdsvis beskedne, og det dak-
ningsbidrag, som -apoteksproduktionen be-
rover dansk medicinindustri, ma felgelig vee-
re meget stort. Utvivlsomt stort nok til, at det
kunne bidrage afgerende 'til den foregelse af
forskningsindsatsen, der er pakravet for at
sikre dansk medicinindustris mternatlonale
konkurrenceevne. ‘

samfundsmeessige -
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Disse kendsgerninger mé med i billedet,
nar legemiddelforsyningens samfundsmecessi-
ge -omkostninger overvejes i lyset af den
»prisbillige apoteksproduktion«.

Ganske vist er der tradition for, at Dan-
marks Apotekerforening markedsferer sine
preeparater til priser, der sedvanligvis ligger
under — i introduktionsfasen undertiden me-
get under — industriens priser pé tilsvarende
praparater.

Men  heraf folger mgenlunde, at der her-
ved ogsd sikres landet en laegemiddelforsy-
ning til »rimelige samfundsmassige omkost-
ninger«.

For det forste sker denne leegemiddelforsy-
ning som nevnt pd bekostning af dansk me-
dicinindustris hjemmemarkedssalg. Herved
begrenses kapacitetsudnyttelsen, bade hvad
produktion og markedsforing angér, i dansk
medicinindustri, som i modsatning til apo-
teksproduktionen er et eksportérhverv.

Det betyder ogede stykomkostninger for
dansk medicinindustri og dermed et vasent-
ligt mindre deekningsbidrag til skade for den
forskning, som medicinindustrien ~ i mod-
setning til apotekerne — praesterer.

. Nar lovforslaget i malsatningen taler om
rimelige samfundsmeessige omkostninger, -bor
denne problemstilling ikke ignoreres af fol-
ketinget. Et lovforslag, der negligerer prin-
cippet om. ligestilling og tvertimod tillader,
at apoteks- og sygehusapoteksproduktionens
fortrinsstilling opretholdes pad visse punkter
og endda forsteerkes pa andre til skade for
den forskende og eksporterende danske me-
dicinindustri, vil blive uforholdsmassig dyrt
for samfundet i det lange leb.

For det andet er der stadig ingen, der ved,
om den. »billige« apoteksproduktion prissat-
tes realistisk, dvs. om priserne dakker alle de
med produktionen forbundne omkostninger,
eller om apotekerne henter det tab, de i vir-
keligheden har pa apoteksprodUktionen
hjem ved deres store avance pa 1ndustrlens
produkter.

Denne avance til apotekeme i 1981 39
pet. af forbrugerprisen ekskl. moms, er den
hojeste i Europa. '

At medicinindustrien gennem apoteksa-
vancer  subventionerer apoteksproduktionen
har veret hevdet, siden det blev dokumente-
ret i den sakaldte Skov Madsen-analyse,
hvortil betenkning nr. 725/1974 om »Lage-

‘middeldistributionen i Danmark« henviser.
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Monopoltilsynet har opgivet at opklare
spergsmalet, bl.a. fordi apoteksproduktionen
i's& hej grad er integreret i apotekernes avri-
ge aktiviteter som detailhandlere.

Lovforsiaget erkender (side 14), at de her-
skende tilstande giver muligheder for en sa-
dan konkurrenceforvridning gennem tvungen
og tilsleret subvention.

Det er derfor nedvendigt at konkludere, at
der i dag ikke eksisterer noget sagligt grund-
lag for at antage, at en laegemiddelforsyning
baseret pd apoteksproduktionen -kan ske til
»rimelige samfundsmassige omkostninger«.

Hvis apoteksproduktionen skal bidrage til
en lagemiddelforsyning »til rimelige sam-
fundsmassige omkostninger«, hvad MEFA
gerne ser, ma denne produktion nu udskilles
fuldsteendigt fra apotekernes ovrige virksom-
hed. Denne udskilte apoteksproduktion ma
tillige ogsa i enhver henseende gives de sam-
me vilkdr, som galder for alle andre lege-
middelproducenter.

Kun i fri konkurrence pa lige vilkar har
samfundet sikkerhed for, at leegemiddelforsy-
ningen, herunder ogsd apoteksproduktionen,
kan ske til rimelige omkostninger.

»Den fornedne samordning«

Samordningen indeberer, at der skal op-
rettes et nyt offentligt naevn, udpeget af in-
denrigsministeren, hvoraf 3 medlemmer ind-
stilles af sygehuskommunerne og 3 af Dan-
marks Apotekerforening. Formand og neest-
formand udpeges af indenrigsministeren.
Navnets beslutninger - der afgeres ved fler-
tal — er endelige.

Dette nevn vil fa befgjelser vedrerende
apoteks- og: sygehusapoteksproduktionen i
Danmark, der kan minde om en bestyrelse i
et aktieselskab (som f.eks. DONG), men
uden at vere heemmet af aktieselskabslovens
bestemmelser.:

Det skal iflg. § 15 pase, at >>f0rsyn1ng551k—
kerheden« varetages, hvilket kan dbne for en
kraftig udbygning af ferdigkonfektionérin-
gen i den centraliserede apoteksproduktion
og pé sygehusapotekerne med risiko. for flere
samfundsmessige fejlinvesteringer.

Det skal ogsd pase, at der sker en rationel
udnyttelse af kapacitet og ressourcer i dette
apparat for ferdigkonfektionering, hvilket
kan indebere risiko for, at eksisterende og
fremtidige fejlinvesteringer ma folges op af

samordningsmassige beslutninger, som — un-
derstottet af eksempelvis leegemiddelkomite-
ernes rekommandationer — kan skabe et fejl-
agtigt indtryk af en legemiddelforsyning til
rimelige samfundsmessige omkostninger.’

Nevnets virksomhed omfatter hele apote-
kernes produktionssortiment, og det skal
godkende alle beslutninger om registrering,
om produktionssted samt alle vasentlige be-
slutninger, der i evrigt tilkommer en registre-
ringsindehaver. Dette er i sig selv uforeneligt
med princippet om llgestlllmg mellem alle
producenter.

Det er desuden efter MEFAs mening gan-
ske udelukket, at et sddant nevn skulle vare
i stand til at skabe forsyningssikkerhed eller
til at sikre en leegemiddelforsyning til »rime-
lige samfundsmassige omkostninger«.

Derimod vil dette nye burecaukrati vere
velegnet til at kaste landet ud i eksperimen-
ter, der reelt indeberer, at der tages afgeren-
de skridt til en nationalisering af medicin-
produktionen, uden at folketinget har truffet
beslutning herom.

Navnet og den samordning, det skal ad-
ministrere, er ikke bare overfledigt, men di-
rekte skadeligt. Det vil true dansk medicinin-
dustris i forvejen vigende stilling p&d hjemme-
markedet og derved effektivt modarbejde
forsyningssikkerheden og en legemiddelfor-
syning til rimelige samfundsmeessige omkost-
ninger.

Med etableringen af dette neevn er chancen
Sor, at apoteksproduktionen skal komme til at
dele lige vilkdr med medicinindustrien, kort og
godt mindre end nogen sinde.

Specielt om sygehusapotekerne

At lovforslaget behandler apotekernes og
sygehusapotekernes produktion og styringen
deraf under ét, er et indicium for, at det er
en nationalisering, der tilsigtes.

Apoteksproduktionen er. privat, og det er
dette element i dag, der bar styrkes. Sygehus-
apotekerne er derimod offentlige virksomhe-
der.

Det erkendes i bemarkningerne til lovfor-
slaget (side 42), at det vil vere umuligt at
prisstte sygehusapotekernes produktion sa-
ledes, at samfundet har sikkerhed for, at sal-
get deraf dekker alle med produktionen for-
bundne omkostninger. ‘Lovforslaget har tilsy-
neladende ingen betenkelighed herved, mai-

. 147 Udvalgenes bet@nkninger m.m. (undt. finans- og tillegsbev.lovforslag).
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ske fordi denne produktion ikke bliver afsat
uden for sygehussektoren (side 26). Men selv
med den begraensning er dette helt uaccepta-
belt for MEFA. Sygehussektoren er af flere
grunde en overordentlig vigtig del af dansk
medicinindustris hjemmemarked. Prismessig
konkurrenceforvridning ma derfor ubetinget
imedegés.

Det ma ogsd vare. vesentligt for lovglv-
ningsmagten at undgd en siddan konkurrence-
forvridning. En sygehusapoteksproduktion,
der er ude af stand til at fastsld egne omkost-
ninger, vil indebare risiko for betydelige of-
fentlige fejlinvesteringer i direkte modstrid
med formaélet: en laegemiddelforsyning til
rimelige samfundsmeessige omkostninger.

Da lovforslaget tillader en ubegranset
samhandel mellem sygehusapotekerne ind-
byrdes og ikke satter nogen grenser for,
hvad sygehusapotekerne hen ad vejen kan
give sig i kast med af faerdigkonfektionerin-
ger, er der helt klart lagt op til en selvforsy-
ningspolitik pa sygehusomradet.

Det folger af bestemmelserne om navnet,
der efter planerne skal bidrage til »samord-
ningen« af apoteks- og. sygehusapotekspro-
duktionen, at apoteksproduktionen- ogsd i
denne sammenhang vil blive favoriseret.
Danmarks Apotekerforening har allerede i
dag samarbejdsaftaler med sygehusejerne.

Denne selvforsyningspolitik kan kun for-
hindres, hvis det klart af loven fremgar, hvil-
ke produkter sygehusapotekerne har adgang
til at feerdiggeore.

MEFAs. eendringsforslag
Apoteksproduktionen

1. Formalsparagraffen og bestemmelserne
om na&vnet slettes. 1 stedet indferes fol-
gende bestemmelser:

2. Allerede af sikkerhedsmessige grunde
skal ferdigpakningsprincippet vare gen-
nemfort for apoteksproduktionen senest
2 ar efter lovens vedtagelse. Er dette ikke
sket, afregistreres de pagzldende prepa-
rater.

3. For den centrale apoteksproduktion skal
der ved lovens ikrafttreden vere gen-
nemfort en klar fysisk, ekonomisk, regn-
skabsmassig og administrativ udskillelse
fra den almindelige apoteksdrift af alle

ressourcer, der er nedvendige for apo-

teksproduktionen.

Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed

4. Indenrigsministeriet nedstter en sag-
kyndig . kommission pa 5 uvildige med-
lemmer, der med ansvar over for folke-
tinget skal kontrollere, at det under pkt.
3 stillede krav er opfyldt, og give anvis-
ninger pd, hvorledes kravene i det kon-
krete skal efterleves.

5. Sundhedsstyrelsens adgang til at tillade,
at decentral produktion kan afsattes
uden om det almindelige distributionssy-
stem (direkte til.andre apoteker, jfr. § 13,
stk. 2), bortfalder 2 ar efter lovens vedta- -
gelse.

6. Ingen person, der har tllknytnmg til apo-
teksproduktionen, kan deltage direkte
eller indirekte i lwgemiddelkomiteernes
virksomhed.

7. Apoteksproduktionen styres af ejerne og
indehaverne af registreringsrettighederne
under sundhedsstyrelsens og indenrigs-
ministerens sedvanlige kontrol.

8. En apoteker ma ikke vare tilknyttet en
virksomhed, der fremstiller, importerer,
eksporterer eller distribuerer leegemidler,
som ikke er omfattet af apotekerbevillin-
gen, og sundhedsstyrelsens adgang til at
dispensere herfra (§ 3) ophaves.

Sygehusapoteksproduktionen

Bestemmelserne herom i kapitel 5 slettes. I
stedet udbygges kapitel 13 med folgende be-
stemmelser, der treeder i stedet for, hvad der
i kapitel 5 er foresldet om sygehusapoteker-
nes produktion.

9. Et sygehusapotek ma kun producere sy-
gehusspecifikke legemidler, dvs. magi-
_strelle leegemidler (tilberedninger efter
leegens ‘anvisning til den enkelte patient)
samt legemidler af magistrel karakter,
som anvendes regelmassigt pd det pa-
geeldende sygehus, og som ikke produce-
res til brug uden for sygehusapotekets
omrade.

Med denne begransning bortfalder pro-
blemet om registrering af sygehusapo-
teksproduktionens legemidler, idet regi-

strerede specialiteter eller synonymer
dertil aldrig kan vere »sygehusspecifik-
ke«.

10. Forslag til oprettelse eller udvidelse af
sygehusapoteker med produktionsanleg
eller til at forsyne eksisterende sygehus-
apoteker med produktionsanlaeg skal fo-
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relegges den ovenfor ad pkt. 4 naevnte
kommission til bedemmelse, og denne
bedemmelse indgdr i indenrigsministe-
rens beslutningsgrundlag.

11. Til brug for myndighedernes kontrol
med sygehusapoteksproduktionen skal
sygehusapotekerne hvert ar via sund-
hedsstyrelsen rapportere til indenrigsmi-
nisteren om deres produktion og afsat-
ningen heraf.

Sygehusapotekernes distribution

12. Et sygehusapotek forudsttes at gore
sine eksterne indkeb pa legemiddelom-
ridet enten fra de private apoteker eller
fra medicingrossisterne.

13. Sygehusapotekernes leveringsomrade de-
fineres som i lovforslagets § 61. Inden-
rigsministerens ret til at udvide leverings-
omrddet (§ 61, stk. 2 og 3) kan bibehol-
des, men beslutning herom forudszitter,
at sagen forinden har vearet til udtalelse
hos Danmarks Apotekerforening, Amts-
rddsforeningen og Kommunernes Lands-
forening.

14. Sygehusapotekernes adgang til at udleve-
re medicin til patienter, der ikke er ind-

lagt, begrenses som hovedregel til syge-
husspecifikke legemidler, der ikke uden
vanskelighed kan-fas pa det private apo-
tek.

. Det ma klart fremgd af lovbémzrknin-

gerne, at indenrigsministeren vil lade
spergsmalet om tilladelser til oprettelse
eller udvidelser af sygehusapoteker og
sygehusapoteksfilialer afvente resultater-
ne af den af MEFA, MEDIF og Apote-
kerforeningen gentagne gange foresldede
undersogelse af de drifts- og samfunds-
ekonomiske konsekvenser af oprettelsen
af de eksisterende sygehusapoteker, jfr.
her, at allerede beteenkningen, »Lage-
middeldistribution i Danmark« i 1974
har afvist Amtsradsforeningens vurdering
af det ekonomiske grundlag for sygehus-
apotekerne. Denne undersogelse, der om-
glende mi ivaerksattes, ber gennemfores
af et uvildigt rationaliseringsfirma bistaet
af en sagkyndig kommission, der tilsva-
rer-den i pkt. 4 nzvnte.

MEFA vil vere i stand til at uddybe og

dokumentere disse kommentarer over for
udvalget ved et mode, som foreningen her-
ved anmoder om snarest at blive indkaldt til.

Med venlig hilsen

p. f. v.

G. MYHRE
direktor, cand. pharm.

Til medlemmerne af folketingets kommunaludvalg
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INDENRIGSMINISTERIET
Den 22. april 1982.

. Underbilag til bilag 14

Indenrigsministerens kommentarer til henvendelsen af 5. marts 1982 fra MEFA

'Om baggrunden for, at indenrigsministeri-
et har undladt at forelegge lovforslaget i dets
nuverende udformning for Foreningen af
danske Medicinfabrikker (MEFA) til udtalel-
se, henvises til indenrigsministeriets besvarel-
se af udvalgets spergsmal 12.

Begrebet »forsyningssikkerhed« har efter
indenrigsministeriets opfattelse flere aspekter.
Nir talen er om befolkningens legemiddel-
forsyning, tenkes dels pd, om der er rimelig
let adgang til at kebe eller fa udleveret lege-
midler (distributionsaspektet), dels pd, om
efterspurgte og relevante legemidler er pé
markedet (produktionsaspektet).

Distributionsaspektet skal ikke kommente-
res narmere her.

Produktionsaspektet har flere dimensioner,
bl.a. den, at det offentlige har en samfunds-
messig interesse i, at der kan fremstilles og
markedsfores efterspurgte og for sygdomsbe-
handlingen relevante legemidler, ogsé selv
om der ikke métte veere tilstreekkeligt ekono-
misk incitament til at markedsfere prapara-
terne. Udtrykt med andre ord: sundhedsmyn-
dighederne har i et omfang, som ikke kan
kvantificeres pracist, en pligt til at sikre, at
der er et passende bredt laegemiddelsortiment
tilgeengeligt for sygdomsbehandling m.v. Det
indgér heri ogsa, at der i et rimeligt omfang
ber veere valgmuligheder.

En anden dimension af forsyningssikker-
hedens produktionsmassige aspekt har relati-
on til beredskabsmessige hensyn. Sidanne
sikres dels ved at have lagre af ferdige varer
og dels ved at have adgang til ravarer, der
kan ferdigkonfektioneres. De beredskabs-
massige hensyn kan navnlig tilgodeses ved
at »rade over« hjemlige (nationale) fremstil-
lingsvirksomheder (produktionskapacitet),
hvad enten sddanne er private, »koncessione-
rede« eller offentligt ejede.

De forsyningsmassige hensyn taler saledes
bade for at opretholde eksisterende mulighe-
der for legemiddelfremstilling i Danmark og
ogsé for at opretholde kapacitet (apparat og
personel) til fremstilling af legemidler, som

-muhgws ikke alle er gkonomisk attraktive,

og i et vist omfang ogsa til fremstilling af
lazgemidler til eénkelte patienter.

Det er rigtigt — som ogsé papeget af ME-
FA - at frembringelse af ravarer til legemid-
delfremstilling ikke finder sted inden for
apoteksproduktionen, der ej heller udvikler
nye laegemidler.

Lovforslagets sigte er at fastlaegge rammer-
ne for den del af samfundets leegemiddelfor-
syning, som varetages af apotekerne, det vil
dels sige den distributionsvirksomhed, som
apotekerne skal varetage, jfr. lovforslagets §
12, dels den fremstillingsvirksomhed som
apotekerne kan varetage, jfr. § 13 og kapitel
5. Hensynet til forsyningsaspektet tilsiger at
opretholde eksisterende fremstillingskapaci-
tet. Dette hensyn tilsiger videre, at ogsé
dansk medicinindustri har sddanne vilkar, at
den kan opretholdes og udbygges og dermed
bidrage ogsid til legemiddelforsyningen i
Danmark. — Derudover har samfundet natur-
ligvis interesse i, at der eksporteres.

Taget i meget bred forstand omfatter for-
syningssikkerheden ogsa forhold, som ikke er
omfattet af lovforslaget om apoteksvirksom-
hed, og som ikke kan sikres gennem dette
lovforslag, nemlig fremskaffelse af rdvarer
fra udlandet til legemiddelfremstilling (af
medicinindustrien eller apoteker) her i lan-
det.

Til MEFAs bemerkninger om leegemiddel-
forsyningens samfundsmeessige omkostninger
skal indenrigsministeriet indledningsvis er-
klere sig enig i, at apoteksproduktionen i
dens nuverende udformning indtager en
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serstilling i forhold til den fabriksfremstille-
de produktion.

- For det forste er der tale om produktlon
. der finder sted inden for bevillingssystemet,
hvorved den ekonomiske risiko ved en tabs-
givende produktion elimineres. For det andet
udvikles der ikke nye lagemidler i apoteks-
produktionens regie, og produktionen bela-
stes derfor ikke som industriproduktionen. af
betydelige: forskningsudgifter 1 forbindelse
med udvikling af helt. nye legemidler. For
det tredje er kombinationen inden for apote-
kervaesenet af dels en producentinteresse,
dels et retligt- monopol péd detaildistribution
af konkurrerende produkter helt seregen in-
den for den danske detallforhandlmgsord-
ning:

Det er pa denne baggrund et af lovforsla-
gets vasentligste formal at tilretteleegge ram-
mer og vilkar, navnlig for den centraliserede
del af apoteksproduktionen og dermed den
del af apoteksproduktionen, der kommer den
fabriksfremstillede produktion narmest.

Som forudsatning for fastleggelse af de
legale rammer og vilkar for apoteksprodukti-
-onen er det anset for afgerende, at der fast-
sattes en registreringsindehaver for de praepa-
rater, der fremstilles pa apoteker og af apote-
kere. Da det netop ikke er hensigten med
lovforslaget at »nationalisere«. nogen lege-
middelproduktion — ej heller ad bagvejen —
eller at gore indgreb i bestdende ejerforhold
m.v., er de praktiske valgmuligheder begren-
sede. :Det bemarkes i denne forbindelse, at
MEFAs @ndringsforslag, jfr. skrivelse af 5.
marts 1982, ikke ses tydeligt at tage stilling
til denne vasentlige del af problemkredsen.

Under henvisning hertil forudsetter lov-
forslaget, at registreringsretten til apotekspro-
duktionen tillegges Apotekerforeningen samt
et organ, der omfatter sygehusapoteksejeren
for sa& vidt angar sygehusproduktionen. P4
grund af den ovenfor navnte serstilling, som
apoteksproduktionen indtager, ikke mindst
kombinationen retligt monopol p4 legemid-
delhandel med legemiddelproducentinteres-
sen, har indenrigsministeriet ikke ment, at
registreringsretten til dette store sortiment,
udviklet og viderefort inden for det offentli-
ge bevillingssystem, kunne tillegges Apote-
kerforeningen uden videre, og uden at det
offentlige péser, at vilkdrene herfor tilgode-
ses. Disse vilkar — hvori MEFA i princippet
synes enig et langt stykke vej — bestar bl.a. i,

at den centraliserede produktion regnskabs-
massigt og pd laengere sigt ogsd fysisk ad-
skilles fra den ovrige apoteksvirksomhed, og
i, at der efterhdnden gennemfores et ferdig-
pakningsprincip, siledes at de centralt frem-
stillede leegemidler leveres til de distribueren-
de apoteker i de for forbrugerne beregnede
ferdigpakninger. Hermed tilsigtes primert
sikret, at priserne kan blive »rigtige« i den
forstand, at fremstillings- og markedsferings-
omkostninger dakkes via preeparatpriserne
og ikke — hvad der pa grund af den mang-
lende adskillelse mellem produktions- og di-
stributionsomkostninger i et vist omfang er
tilfeldet i dag — via distributionsavancen.

Den »ncevnsordning«, der indeholdes i lov-
forslaget, tjener saledes til at sikre bade ind-
seende med, at registreringsrettighederne ud-
oves i overensstemmelse med de vilkar, der
ma tilgodeses af hensyn til forsyningsmassi-
ge aspekter, og med, at de konkurrencemaes-
sige vilkdr i relation til medicinindustrien er
rimelige. Naevnsordningen er derfor en afgo-
rende del af forslaget for at tilgodese hensyn
til, at balancen i forhold til medicinindustri-
en ikke forrykkes.

Nevnsordningen. er udtryk for en erken-
delse af, at fuldsteendig ligestilling mellem de
to produktionsformer ikke er mulig. En fuld-
stendig ligestilling som ensket af MEFA vil
kun kunne gennemferes, sifremt apotekspro-
duktionen tilretteleegges og gennemfores un-
der en form, der udelukker apotekernes og
disses organisations formelle og reelle med-
virken ved produktionen. I si fald vil der
imidlertid nappe kunne tales om apotekspro-
duktion, og det er efter indenrigsministeriets
opfattelse ikke onskeligt at »lukke for« den-
ne del af dansk legemiddelproduktion.

Som omtalt i indenrigsministeriets besva-
relse af udvalgets spergsmal 3 (se underbila-
get til bilag 2) er det ikke tanken, at apoteks-
produktionen skal underkastes en detailsty-
ring fra naevnets side, men det vil bl.a. blive
en opgave for statens repraesentanter i nav-
net at pdse og virke for, at den i lovforslaget
forudsatte balance mellem de apoteksprodu-
cerede og de fabriksfremstillede legemidler
ikke forrykkes afgerende. Forslaget om -eta-
blering af det omhandlede nz&vn ma siledes
ogsd ses som udtryk for et enske fra regerin-

. gens side om at tage hensyn til bl.a. den dan-

ske medicinindustri. Det bemerkes i den for-
bindelse, at nevnet alene skal godkende regi-
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streringsindehavérnes beslutninger. Navnet
kan saledes eksempelvis ikke palegge Dan-
marks Apotekerforening som registreringsin-
dehaver at soge bestemte leegemidler registre-
ret, og indenrigsministeriet star ogsd pé den-
ne baggrund uforstdende over for, at navnet
efter MEFAs opfattelse skulle kunne benyttes
som’ et middel til at nationalisere legemid-
delproduktionen ad bagvejen.

Med hensyn til MEFAs generelle bemeerk-
ninger om lovforslagets oplaeg vedrerende
sygehusapotekerne og disses produktion hen-
vises der til indenrigsministeriets kommenta-
rer nedenfor- til foreningens forslag til &n-
dringer i lovforslaget.

Indenrigsministeriets kommentarer til MEFAs
konkrete cendringsforslag til lovforslaget

ad 1. Som nevnt foran. anser indenrigsmi-
nisteriet det omhandlede nevn som et led.i
den forudsatte ordning, der ogsd skal sege
den onskede balance mellem apoteksproduk-
tionen og industriproduktionen opretholdt.
Indenrigsministeriet finder ikke, - jfr. ogsa
ovenfor, at det omhandlede navn kan udta-
ges af lovforslaget. :

ad 2. Gennemforelsen af faerdlgpakmngs-
princippet vil bidrage til at ligestille den cen-
traliserede apoteksproduktion med fabriks-
produktionen; og indenrigsministeriet er sdle-
des — som det ogsd er kommet til udtryk i
bemerkningerne til lovforslaget — enigt med
MEFA i, at ferdigpakningsprincippet mé
gennemfores snarest muligt. Gennemforelsen
af princippet indeberer imidlertid, at de pa-
geldende legemidler alene kan fremstilles og
pafyldes centralt, og en re&kke hensyn, bl.a.
investeringsmassige, taler for, at princippet
gennemfores gradvis. P4 denne baggrund
finder indenrigsministeriet det ikke hensigts-
messigt at fastsette en bestemt tidsfrist for
feerdigpakningsprincippets gennemforelse.
Det bemarkes i denne forbindelse, at feerdig-
pakningsprincippet umiddelbart kan bringes
i anvendelse pd nye laegemidler, der registre-
res til centralproduktion efter lovforslagets
vedtagelse.

ad 3. Lovforslaget forudsetter, at den cen-
traliserede apoteksproduktion i forbindelse
med lovens ikrafttreeden udskilles organisato-
risk ag regnskabsmessigt fra bevillingssyste-
met, og at den centraliserede produktion pé

leengere sigt ogsd udskilles fysisk. Det af

MEFA under pkt. 3 stillede- forslag vil -
sammenholdt med forslaget under pkt. 8§,
hvorefter en apoteker ikke ma vare tilknyttet
en- virksomhed, der fremstiller legemidler,
som -ikke er omfattet af apotekerbevillingen —
efter indenrigsministeriets opfattelse umulig-
gore en fortsettelse af apoteksproduktionen,
jfr. indenrigsministeriets bemaerkmnger her-.
om foran.

ad 4. Ansvaret og kontrollen med gennem-
forelsen af den regnskabsmessige og fysiske
udskillelse af den centraliserede produktion
ber efter indenrigsministeriets opfattelse va-
retages af de myndigheder, der i ‘@vrigt er
ansvarlige for lovens administration.

ad 5. Efter lovforslaget kan den:decentrale
produktion som omfattet af apotekerbevilling
kun. forhandles til forbrugerne fra det apo-
tek, der har fremstillet de pagzldende lege-
midler. Da en ubetinget fastholdelse af dette
krav vil indebere,: at samtlige landets apote-
ker skulle udstyres til. at fremstille alle, her-

under mere sjeldent anvendte legemidler, er -

det fundet rimeligt at 4bne mulighed for, at
sundhedsstyrelsen kan tillade, at de omhand-
lede laegemidler ogsa forhandles til andre
apoteker. I bemarkningerne til bestemmelsen
er det udtrykkeligt forudsat, at sidanne ord-
ninger har et begrenset omfang, og at pro-
duktionen af de pagaeldende laegemidler ikke
far en »industrimassig« karakter.

ad 6. Det er en naturlig og selvfolgelig del
af apoteksvirksomheden at-informere og vej-
lede om lzgemidler og om deres anvendelse,
og dette forudszttes gjort pd en objektiv ma:
de, uden. markedsferingsmessige tendenser.
Indenrigsministeriet er enigt i, at mulige pa-
stande om at favorisere egne produkter vil
formindskes i det omfang, de i leegemiddel-
komitéarbejdet deltagende. ikke samtldlg har
producentinteresser.
Cad 7. Foremngens forslag tager 51gte pé at
ophave det i lovforslaget omhandlede navn
for apoteksproduktionen, hvorfor der henvi-
ses til bemarkningerne ovenfor om den nar-
mere baggrund for etablering af navnet. 1
ovrigt savner indenrigsministeriet en -tydelig
tilkendegivelse af, hvem der efter MEFAs
forslag skal vere reglstrermgsmdehaver til
apoteksproduktionen.
" ad 8. Ud over v1rksomhed i forbmdelse
med den centraliserede og den decentrale
apoteksproduktion forekommer det pa. bag-
grund af apotekernes - eneret til detailfor-
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handling af leegemidler ikke rimeligt, at apo-
tekerne har tilknytning til virksomheder in-
den for legemiddelbranchen. Ifelge bemerk-
ningerne til forslagets § 3, stk. 2, forudsattes
‘tilladelse til, at en apoteker knyttes til en
virksomhed, der fremstiller eller pd anden
made handterer legemidler, kun meddelt i
helt specielle tilfeelde. Det vil sdledes ikke
efter indenrigsministeriets opfattelse vere
rimeligt, som onsket af MEFA, p4 forhand at
udelukke apotekere fra at deltage i virksom-
heder, der ejes af apotekerne i forening sa-
som f.eks. det af Danmarks Apotekerfore-
ning ejede grossistfirma Bang & Tegner.
ad 9. MEFAs afgraensning af begrebet
nsygehusspecifik« er betydeligt snevrere end
den mere gengse terminologi, ifelge hvilken
»sygehusspecifik« navnlig sigter til leegemid-
ler, der udelukkende eler i det veasentligste
anvendes pd sygehuse, f.eks. infusionsvaesker.
De senest oprettede sygehusapoteker er
ikke indrettet til produktionsvirksomhed ud
over en — mere eller mindre beskeden — ma-
gistrel produktion. Disse sygehusapoteker
indkeber saledes medicin til sygehuset i form
af farmaceutiske specialiteter.
En begraensning af sygehusapotekernes
eksisterende adgang til at producere laege-
midler til alene at omfatte magistrelle laege-
midler og laegemidler af magistrel karakter
vil dels indebzre en utilstraekkelig udnyttelse
~af det eksisterende produktionsanleg, dels
forringe mulighederne for en hensigtsmeassig
arbejdstilrettelaeggelse pé sygehusapotekerne.

Indenrigsministeriet mener, at det, bl.a. via.

adgangen til samhandel, er rimeligt, at der
ogsd i denne sektor kan ske en produktions-
rationalisering.

Med hensyn til igangsatning af produkti-
on af nye legemidler krever sygehusapo-
teksejernes beslutning herom og om produk-
tionens placering godkendelse fra navnet for
apoteksproduktionen.

ad 10. Der henvises til kommentaren til
pkt. 9.

ad 11. Efter lovforslagets § 63 skal inden-
rigsministeriet fastsatte regler om sygehus-
apotekernes indberetninger til sundhedssty-
relsen, herunder om omsetning og omkost-
ninger. Det vil i medfer af de nevnte regler
til sin tid blive pélagt sygehusapotekerne at
indberette storrelsen af produktion og om-
s@etning heraf.

ad 12. Hverken den geldende lovgivning
eller lovforslaget fastleegger, hvorledes apote-
kerne og sygehusapotekerne skal foretage
deres indkeb af legemidler, og efter inden-
rigsministeriets opfattelse ber spergsmaélet
herom ej heller gores til genstand for lovgiv-
ning.

I mods&tning til de private apoteker, der
indkeber alle industrifremstillede leegemidler
gennem grossist, indkeber sygehusapotekerne
i storre eller mindre udstreekning lasgemidler-
ne direkte fra fabrikanter og importerer. 1
besvarelsen af udvalgets spergsmal 11 er der

- naermere redegjort for de initiativer, der har

veret pA omradet, og for monopoltilsynets
overvejelser.

ad 13. Inden indenrigsministeriet treffer
afgorelse i de enkelte sager om oprettelse og
nedleggelse af sygehusapoteksenheder, vil
ministeriet gennemfore den samme herings-
runde blandt myndigheder og organisationer
som ved sager om oprettelse og nedleggelse
af private apoteker. I tilladelsen til oprettel-
sen af et sygehusapotek skal indenrigsmini-
steriet efter bestemmelsen i forslagets § 59
fastsatte apotekets leveringsomrade, hvorfor
sdvel de faglige som de bererte lokale myn-
digheder vil fa lejlighed til at udtale sig om
apotekets leveringsomrade.

ad 14. Sygehusenes adgang til at udlevere
leegemidler til patienterne ber ikke vere af-
hengig af, om legemidler er leveret fra et
sygehusapotek eller indkebt pé et privat apo-
tek. .

Ifolge bemarkningerne til forslagets § 61

- ber sygehusene kunne udlevere laegemidler

til .patienter, som uden at vare sengeliggende
pd sygehuset behandles af dettes afdelinger,
herunder ambulatorier.” Udleveringer til disse
patientkategorier vil dog ifelge bemzrknin-
gerne kun kunne ske ud fra behandlingsmaes-
sige kriterier. Indenrigsministeriet er siledes
enigt med MEFA i, at adgangen til at udle-
vere legemidler til eksempelvis ambulante
patienter ber vere restriktiv.

ad 15. Med hensyn til den bebudede un-
dersogelse af sygehusapotekernes okonomi
m.v. henvises der til indenrigsministeriets
besvarelse af udvalgets sporgsmal 9, hvoraf
det- fremgar, at det er indenrigsministeriets
hensigt sd snart som muligt at pabegynde
arbejdet med tilrettelzegelsen af den omhand-
lede undersogelse.



2351 Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed 2352

Bilag 15

MEGROS
Foreningen af medicingrossister
Kebenhavn, den 16. marts 1982

Vedr.: Forslag til lov om apoteksvirksomhed

Vi vedlaegger hermed kopi af skrivelse, som d.d. er sendt til indenrigsminister Hénning
Rasmussen.

Med venlig hilsen
p. f. v. '

H. OSTERGAARD

Til folketingets kommunaludvalg
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MEGROS
Foreningen af medicingrossister
Kebenhavn, den 16. marts 1982

Vedr.: Forslag til lov om apoteksvirksomhed, fremsat den 10. februar 1982

Som en af de direkte involverede parter i
produktionen af legemidler (apoteksprapa-
rater) i bulk til apotekerne og pd vegne af de
to kontrollerede laboratorier, Nordisk Droge
& Kemikalie A/S og Mecobenzon A/S, vil
foreningen indledningsvis udtrykke sin skuf-
felse og forbavselse over ikke at have haft
lejlighed til at udtale sig om det foreliggende
lovforslag.

Det seneste tidspunkt foreningen har haft
mulighed for at udtale sig er i december
1980. I en skrivelse til indenrigsministeriet,
dateret den 9. december 1980, gor foreningen
opmarksom pi, at enskes en afvikling af de
kontrollerede laboratorier gennemfert, vil
nevnte selskaber gerne medvirke til, at over-
gangsperioden bliver sd problemfri som mu-
ligt, sdfremt man i perioden sikres rimelige
okonomiske og produktionsmeassige vilkar.

Med forbleffelse konstaterer vi, at der i
lovforslaget overhovedet ikke er nogen over-
gangsperiode, men at de kontrollerede labo-
ratorier fra den ene dag til den anden ophe-
rer med at have mulighed for at afsette deres
produkter. Indenrigsministeriet ma da vare
klar over, at dette ikke kan lade sig gore,
hverken af leveringsgrunde (forsyningssikker-
hed) eller med skyldig hensyntagen til det
produktionsapparat og lager, de pageldende
virksomheder har. Alene lagervaerdien andra-
- ger 7-9 mill. kr. Hvorledes skal virksomhe-
derne afsatte dette? Der findes ikke efter lov-
forslaget hjemmel hertil efter den 1. januar
1983.

Efter § 81 gives der de kontrollerede labo-
ratorier tilladelse til fremstilling af leegemid-
ler i 5 ar efter lovens ikrafttreeden. Det ma
vere indenrigsministeren bekendt, at denne
tilladelse er illusorisk, nar man ingen mulig-
hed har for afsatning af produkterne. Be-
mearkningerne til denne paragraf bekrafter i
gvrigt ovenstadende.

I bemerkningerne til lovforslagets kapitel
4 og 5 hedder det under afsnittet »De kon-

trollerede laboratorier«: »De kontrollerede
laboratorier kan herefter vaelge dels selvstan-
digt at sege registrering af de hidtidige ‘apo-
tekspreparater, dels indga i aftaler med regi-
streringsindehaveren til apotekspraparaterne
om hel eller delvis fremstilling i lenarbejde.«
Det er jo rigtigt, at de kontrollerede labora-
torier ganske som alle andre godkendte leege-
middelproducenter kan registrere de hidtidige
apotekspraparater, men hvilken fordel inde-
berer dette? Det er derimod direkte forkert,
at de kontrollerede laboratorier kan veelge at
indga aftaler med registreringsindehaveren til
apotekspraeparater. Det er udelukkende regi-
streringsindehaveren, der kan veelge, om han
vil benytte sig af de kontrollerede laboratorier,
og udelukkende pd hans betingelser.

Det siger sig selv, at foreningen pa det
kraftigste ma protestere mod en lovgivning
af denne karakter. De kontrollerede-labora-
torier har lovmaessigt veret med i apoteks-
produktionen siden 1913 og har, som fer
nzvnt, veret et overordentlig vasentligt ele-
ment heri og har gennem arene opbygget et
betydeligt produktionsapparat. En nedleg-
gelse heraf uden overgangsordning vil med-
fore store ekonomiske tab, som de pégel-
dende virksomheder i givet fald vil kraeve
erstatning for.

Det er for foreningen uforstdeligt, nir de
kontrollerede laboratorier, som for neavnt,
har erkleret sig indforstdet med en afvikling
og har varet parat til, at dette skulle ske i et
samarbejde, siledes at forsyningssikkerheden
blev tilgodeset, at man fra indenrigsministeri-
ets side onsker at lovgive som beskrevet uden
hensyntagen til de pageldende virksomhe-
der.

Det er foreningens hab, at man med denne
redegorelse har pavist, -at lovforslaget ma
@ndres, siledes at en passende overgangspe-
riode for afviklingen af de kontrollerede la-
boratorier fastleegges. 1 de forste lovudkast
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var overgangsperioden fastsat til 5 ar, hvilket get, og foreningen vil naturligvis gerne over
ma vere minimum. for sdvel indenrigsministeren som udvalget
En kopi af denne skrivelse er samtidig gore narmere rede for sagen, safremt dette
sendt til medlemmerne af kommunaludval- onskes.
Med venlig hilsen
p. f. v.

H. QOSTERGAARD

Til indenrigsministeren
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INDENRIGSMINISTERIET
Den 5. maj 1982.

Beretning o. lovf. om apoteksvirksomhed

Underbilag til bilag 15

Indenrigsministerens kommentarer til henvendelsen af 16. marts 1982 fra MEGROS

I skrivelse af 16. marts 1982 har ME-
GROS rejst sporgsmal om indferelse af en
overgangsperiode for den ophavelse af be-
grebet kontrollerede laboratorier, som er in-
deholdt i det af indenrigsministeren den 10.
februar 1982 . fremsatte forslag til lov om
apoteksvirksomhed. -

MEGROS har i den forbindelse bl.a. peget
pa, at de kontrollerede laboratorier efter en
ikrafttraeedelse af lovforslaget ikke langere vil
have en lovsikret eneret til at levere de kon-
trollerede laboratoriers varer, der ifelge det
oplyste har en lagervardi i sterrelsesordenen
7-9 mill. kr. v

I denne anledning skal man meddele, at
det fra de tidligere forte dreftelser med re-
praesentanter for MEGROS om apotekspro-
duktionens fremtid var indenrigsministeriets
indtryk, at selve den praktiske afvikling af
funktionen som kontrolleret. laboratorium
ville kunne gennemfores pa en rimelig méde,
uden at der var behov for at sikre dette gen-

Til MEGROS
Kopi tilsendt folketingets kommunaludvalg

nem sarlige overgangsregler i forslaget til en
ny apotekerlov.

‘P4 denne baggrund fandt indenrigsmini-
steriet det tilstreekkeligt, at der i lovforslaget
alene blev optaget en overgangsregel om, at
de hidtidige kontrollerede laboratorier efter
lovforslagets ikrafttredelse fortsat ville have
tilladelse til laegemiddelfremstillende virk-
somhed efter iegemiddellovens almindelige
regler (lovforslagets § 81).

Indenrigsministeriet skal dog ikke efter
det, som MEGROS nu har fremfert, afvise,
at der kan vare et behov for en udbygning
af lovforslagets overgangsregler vedrerende
de kontrollerede laboratoriers forhold. Man
vil derfor veere indstillet pd at overveje dette
sporgsmél positivt med henblik pa eventuelt
at @ndre lovforslaget pd det anforte.punkt.
Indenrigsministeriet paregner senere at tage
kontakt med MEGROS for en dreftelse om
den konkrete udformning af en sidan an-

dring.



