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Offentligt

Indenrigs- og k

sundhedsministeriet g

Folketingets Sundhedsudvalg

Folketingets Sundhedsudvalg har den 11. maj 2010 stillet falgende spgrgsmal
nr. 567 (Alm. del) til indenrigs- og sundhedsministeren, som hermed besvares.
Spgrgsmalet er stillet efter gnske fra Per Clausen (EL).

Spargsmal nr. 567:

"Hvilke initiativer kunne efter ministerens opfattelse veere relevante med hen-
blik p& at seenke udgifterne til medicin? Ministeren bedes herunder oplyse, om
han vurderer, at der er processer og veerktgjer, udover de lovgivningsmeessi-
ge, som kan iveerkszettes og stilles til rAdighed med henblik pa at f& saenket
udgifterne til medicin, uden at seenke kvaliteten i behandlingen.”

Svar:

Det offentliges udgifter til medicin udgjorde i 2009 omkring 14,2 mia. kr. —
hvoraf 6,9 mia. kroner blev udbetalt i medicintilskud, mens 7,3 mia. kroner
(inkl. moms) blev anvendt pa sygehusene. Hertil kommer borgerens egne ud-
gifter til medicin.

Det siger sig selv, at der skal holdes gje med, hvordan udgifter i den starrel-
sesorden bliver brugt. Jeg forstar spagrgsmalet saledes, at spgrgeren er enig i
den betragtning.

Igennem en arreekke er der taget initiativer for at sgge at afdeempe veeksten i
medicinudgifterne i primeersektoren. Senest er der tillige taget initiativer vedrg-
rende sygehusmedicin, jf. nedenfor.

Siden 1997 har det vaeret obligatorisk for apotekerne at udlevere det billigste
synonymlsegemiddel til kunden, forudsat at leegen ikke har fravalgt den billig-
ste medicin. Ordningen har - uden at forringe patientbehandlingen - medfart

besparelser bade for samfundet og for medicinbrugeren. Denne ordning spa-
rer arligt samfundet for mange penge.

Institut for Rationel Farmakoterapi medvirker tillige til at fremme rationel far-
makoterapi — seerligt i primaersektoren. Instituttet informerer de praktiserende
leeger om den leegemiddelbehandling, som giver den starste effekt, de feerre-
ste og mindst alvorlige bivirkninger til den lavest mulige behandlingspris.

Ogsa Leegemiddelstyrelsen spiller en vigtig rolle i forhold til at fremme en for-
nuftig udnyttelse af samfundets og medicinbrugernes ressourcer. Saledes
treeffer Leegemiddelstyrelsen - p& baggrund af indstillinger fra et uafhaengigt
Medicintilskudsnaevn - beslutninger om, hvorvidt leegemidler skal veere til-
skudsberettigede. | vurderingen laegger Leegemiddelstyrelsen vaegt pa, om
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Side 2

laegemidlets pris star i rimeligt mal med laegemidlets behandlingsmaessige
(mer)veerdi.

| 2005 igangsatte Leegemiddelstyrelsen desuden en revurdering af tilskudssta-
tus for alle leegemidler p& markedet. | revurderingerne tager Laegemiddelsty-
relsen stilling til, om de forudseetninger, som 13 til grund for den oprindelige
beslutning om bevilling eller ikke-bevilling af tilskud, fortsat har gyldighed. Lae-
gemiddelstyrelsen skgnner, at de afsluttede og igangsatte revurderinger vil
indbringe en arlig besparelse pé ca. 320 mio. kr. — vel at maerke uden forrin-
gelser i patientbehandlingen. Det er nemlig altid muligt for patientens laege at
sgge Laegemiddelstyrelsen om forhgijet tilskud, hvis patienten fx ikke kan tale
en bestemt medicin.

For sa vidt angar udgifterne til medicin i sygehussektoren kan jeg oplyse, at
der - som opfglgning pa aftalen om regionernes gkonomi for 2009 - i efteraret
2008 blev nedsat en arbejdsgruppe om sygehusmedicin.

Arbejdsgruppen kom med en raekke anbefalinger, som resulterede i nedensta-
ende initiativer:

- Indenrigs- og Sundhedsministeriet og Leegemiddelindustriforeningen
(Lif) har indgaet en aftale (2009-2012), som indebzerer, at listepriserne
pa den sygehusmedicin, som seelges af Laegemiddelindustriforenin-
gens medlemmer, er reduceret med 5 pct. fra 1. januar 2010. Aftalen
betyder, at regionerne kan indkgbe sygehusmedicin til lavere priser.

- Danske Regioner har nedsat Radet for Anvendelse af Dyr sygehus-
medicin (RADS). Radet har til hensigt at i hgjere grad at ensrette an-
vendelsen af sygehusmedicin mellem regioner og sygehuse samtidig
med at mulighederne for "storindkgb” - og dermed starre rabatter -
forbedres.

- Leegemiddelstyrelsen har taget initiativ til at forbedre leegemiddelstati-
stikken p& sygehusomradet. Arbejdet, som fremadrettet muligger en
teettere opfglgning af forbrugs- og udgiftsudviklingen, feerdigggres i 1g-
bet af 2010.

Det er min opfattelse, at der er brug for at fglge udgiftsudviklingen taet — bade i
primeersektoren og i sygehussektoren — herunder at holde gje med, om effek-
ten af de igangsatte tiltag er tilstraekkelige.

Med venlig hilsen

Bertel Haarder / Nina Moss



