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Besvarelse af spergsmal nr. 542 (Alm. del), som Folketingets
Sundhedsudvalg har stillet til ministeren for sundhed og forebyg-
gelse den 3. september 2008.

Spergsmal 542:

”Ministeren bedes oplyse hvad omlagningen af medicintilskuddet til blodtryks-
senkende medicin vil indebare set i en bredere samfundsekonomisk sammenhang
end den der fremgar af svaret pa suu alm. del spergsmaél 446, saledes at der ogsa
tages hensyn til de omkostninger der vil komme i almen praksis og ved administra-
tionen af det forventede antal ansggninger om enkelttilskud.”

Svar:
Jeg har indhentet en udtalelse fra Legemiddelstyrelsen, som oplyser folgende:

”Som det ogsa fremgér af svar pa spergsmal 446 (alm. del), sa er Leegemiddelsty-
relsen fremkommet med en ansléet besparelse i rene leegemiddeludgifter pa mellem
245 og 275 mio. kr. Til dette overslag er der opstillet en reekke forbehold, bl.a. at
omstillingen vil kunne ske i forbindelse med en rutinemeessig konsultation, men at
der sandsynligvis vil veere behov for ekstra konsultationer.

Det er desuden Laegemiddelstyrelsens forventning, at antallet af enkelttilskudsan-
segninger vil blive helt marginalt, navnlig hvis Laegemiddelstyrelsen vaelger at
folge Medicintilskudsnavnets supplerende indstilling af den 2. september 2008,
hvor neevnet har @ndret den foreslaede klausul for angiotensin-II antagonister sale-
des, at leegen 1 helt serlige tilfeelde vil have mulighed for, ud fra en samlet vurde-
ring af patientens tilstand, at viderefore den eksisterende behandling.”

Jeg henholder mig til Laegemiddelstyrelsens udtalelse.



