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Forslag til folketingsbeslutning

om kontrol med medicinpriser

Folketinget palegger regeringen inden udgangen af 1992 at etablere en prisgodkendelsesord-
ning for legemidler, der onskes markedsfort i Danmark. .
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Bemcerkninger til forslaget

Forslaget er en revideret genfremsattelse af punkt
1 i beslutningsforslag nr. B 6, folketingsaret 1990-91
(2. samling), jf. Folketingstidende 1990-91 (2. sam-
ling), forhandlingerne sp. 203 og 405 og tilleg A, sp.
907.

Medicinpriserne i Danmark er generelt meget ho-
je. Den danske medicinalindustris leveringspriser (ab
fabrik) ligger cirka 20 pct. over det gennemsnitlige ni-
veau for EF (jeevnfor forskellige undersogelser —bl.a.
»EF-forbrugerradet«s undersggelse, BEUC/
112/89).

Det forhold skyldes i forste rackke, at der i realite-
ten er fri prisfastsettelse for producenter og importo-
rer ved salg af medicin i Danmark.

P4 det seneste har der veeret nye markante eksemp-
ler p4, at priserne for bestemte preeparater har veret
urimeligt hoje.

For nylig blev et nyt effektivt preeparat mod migrza-
ne introduceret pa det danske marked. Prisen p over
800 kroner for seks piller har imidlertid faet Forbru-
gerstyrelsen til at anmode EF-Kommissionen om en
vurdering af, hvorvidt den konkrete prisfastsettelse
overtreder EF-traktatens konkurrencebestemmelser.

Uanset hvad EF-Kommissionens vurdering mun-
der ud i, virker det urimeligt, at seks piller mod mi-
grene skal koste 800 kroner, is@r ndr det pageldende
medicinalfirma i 1991 havde et overskud pa omkring
8 mia. kr.

At der ofte er tale om uforholdsmessigt heje pri-
ser, viser ogsd den seneste tids sikaldte parallelim-
port. Med priser, der ligger mellem 30 og 50 pct. lave-
re end de hidtil billigste tilsvarende preeparater, har
en ny importer pa det danske medicinalmarked 4b-
net for en priskrig inden for visse medicingrupper.

Eksemplerne bekrafter den antagelse, at firmaerne
tager de priser, som de kan fa for produktet. En sddan
situation er p4 leegemiddelomradet ikke rimelig, forst
og fremmest fordi Sygesikringen i et betydeligt om-
fang indgar i finansieringen af en stor del af medicin-
forbruget her i landet, og for det andet fordi medici-
nalfirmaer via patenter ofte udnytter en monopollig-
nende status. Endelig kan man tale om en moralsk
forpligtelse til at lade priserne pa netop medicin vere
styret af andet eller mere end rene indtjeningshensyn.

Med henblik pa at nedbringe medicinpriserne fo-
reslas derfor etableret en prisgodkendelsesordning
for preeparater, som gnskes markedsfort i Danmark.
Der skal vaere tale om en egentlig kontrol med produ-
centens og importerens priser. Det foreslds, at serli-
ge regler om prisfastsattelse p medicin i det vasent-
lige baseres pa det nuvaerende svenske system. Det vil
indebare, at priserne fastsaettes med udgangspunkt i
priserne i en reekke andre lande, som vi normalt sam- .
menligner os med.

Prisfastsattelsen, der foretages af en offentlig myn-
dighed efter forhandling med producent/importer,
ber ske under beherig hensyntagen til legemiddel-
forskningen og udviklingen af nye leegemidler her i
landet.

Forslagsstillerne er naturligvis indstillet pa at yde
den forskende medicinalindustri en reel beskyttelses-
periode for originalpreparater pa op til 15 4r, som
EF-Kommissionen har foresliet, og som ventes at
treede i kraft pr. 1. januar 1993.

Forslagsstillerne er endvidere overbevist om, at en
sadan prisfastsettelsesordning vil indebzre en ned-
bringelse af udgifterne for savel Sygesikringen som
patienterne.



