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Og det er det samme med den femte radioka-
nal og den radioavis, der skal komme dér. »Pa
niveau med« betyder ikke, at den til evig tid skal
folge det niveau, som Danmarks Radio har. . -
Selvfolgelig er det ikke sadan. -

- Omkring det med kortbelge: Grunden t11 at
vi ikke har gjort noget ved sagen, er, at vi ikke
har et alternativ endnu. Men jeg tror, at i det oje-
. blik, man laver den nzeste medieaftale, si er
kortbalgevu‘ksomheden noget der vil bhve sat
punktum ved.

Og til spergsmélet om de 16-18 kanaler, som
jeg haber pa at Danmark fér, er det rigtigt, at der
er vedtaget en ikkehamstringsplan i EU, alts4 at
man ikke skal kunne gé ind og hamstre kanaler,
medmindre man kan bevise, at man ogsa kan
bruge dem til noget. Derfor er det vigtigt, at vi
far fyldt vores ferste multipleks ud, og det er vi
jo godti gang med, fordi TV 2 og Danmiarks Ra-
dio i begyndelsen kommer til at fylde veeldig
- ‘meget i forhold til at fa.udfyldt den forste multi-
pleks, og som jeg ogsé sagde indledningsvis, vil
der sandsynligvis blive mulighed for, at der
ogsa dér kan komme en kommerciel kanal ind.
Men vi er i gang med at udmente den aftale, - .

. som vi oprindelig indgik pa det her omrade.

“ Forste nastformand (Ole Levig Simonsen):
Hr. Peter Duetoft for en kort bemaerkrung )
Jeg skal gore opmaerksom pa, at Folketingets-
talerstol ikke ma anvendes til stillingstilbud.

(Kort bemaerkning)
Peter Duetoft (CD)::

Jeg synes, at ministeren var lidt bly. Bare lige for -

at sikre mig, at der ikke er nogen forvirring no- .
gen steder, sa star der rent faktisk i lovforslaget
at nyhedsformidlingen skal veere p4 Danmarks -
Radios nuveerende niveau. Det er ikke bare »pa
niveau med«. Der star pa nuvearende niveau, og

det var jo netop for at undga den der gummi-.
boldseffekt, som hr. Kim Behnke naevner. S jeg .
vil godt bede ministeren bekreefte, at det er det; -

der star i aftalen og ogsa i‘lovforslaget.

- (Kort bemaerknmg) ‘ .
Kulturministeren (Elsebeth Gerner Nlelsen)
Det er det, der star.

Hermed sluttede forhandlmgen og lovforslaget
overglk derefter til anden behandhng

Afstemnmg

Fnrste naestformand (Ole Levig Slmonsen)

- Jeg foreslar, at lovforslaget henvises til Kultur-

udvalget. Hvis ingen gor indsigelse, betragter . ‘
jeg det som vedtaget. (Ophold). Det er vedtaget.

Den sidste sag pa dagsordenen var:
6) Forste behandling af lovforslag nr. L 117:-
Forslag til lov om @ndring af lov om offenthg

 sygesikring; (Midlertidig ophzevelse af regler

om ydelse af medicintilskud til patienter efter
europziske gennemsnitspriser og indferelse =
af midlertidige regler om prisfastsaettelse). -
Af sundhedsmlmsteren (Sonja Mlkkelsen)

Lovforslaget sattes tll forhandhng

7 Forhaﬁdlihg

Hanne Andersen (S) ,
Medicin skal ikke veere dyrere i Danmark endi
det ovrige Europa. Det var det fornuftige oglo- -
giske synspunkt, der var baggrunden for forsla-
get, der blev vedtaget den 31. maj i &r, hvor de
europeeiske gennemsmtsprlser blev grundlaget
for tilskudsberegning. ' ’
- Patienternes enorme medlcmregmnger det .
sidste stykke tid-har gjort det helt klart, at medi-
cinindustrien ikke levede op til forventmngerne
om at seenke priserne til det europaeiske niveau.
Patienterne kom til at beta]e Det var absolut

‘1kke meningen.

* Derfor tilslutter vi os ministerens forslag om
midlertidigt at suspendere de geeldende regler,
dvs. i tidsrummet fra den'17. november: og til og
red den 24. juni neeste ar. Priserne fastlases pa .-
det niveau, virksomhederne har anmeldt med -
dette forslags fremseettelse den 17. november.

Prisen pé tilskudsberettiget medicin nedsaet-
tes til det europeeiske niveau, hvis dette oversti-
ges. Prisen pr- 17. november gaelder til og med -

den 24. juni. .

I den samime. perxode vil det udvalgsarbe]de,
ministeren setter i gang, finde frem til, hvordan
vi sikrer, at medlcmpnserne i Danmark frem-
over er pa det niveau, der var tilsigtet-den 31
maj, altsé de europamske priser. ~
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Det er fortsat Socialdemokratiets opfattelse, at
medicin i Danmark ikke skal veere dyrere end i
.det gvrige Europa. Ja, det er ikke bare Socialde- -
mokratiets opfattelse; men en opfattelse, vi deler
med de partier, der er bag den aftale, der.er -
grundlag for dette forslag.

I den periode, hvor udvalgef arbejder pdatnd

en lﬂsning, skal patienterne naturligvis veere sik-

"re p4, at de trygt kan hente den nadvendige me-
dicin pa apoteket uden frygt for priskaos, og det
kan de med dette forslag.

Patienter, der kan vente med at hente medlcm »

til pa fredag, undgar prlskaos og den overra-
skelse, det har vaeret at ga pé apoteket og ikke
vide, hvilke priser man blev praesenteret for fra
gang til gang. Hvis man kan, s anbefaler j jeg alt-
s&, at man venter med at hente medicin til pa
fredag.

Vi stetter naturligvis ogsa forslaget om, at-
hvad enten patienten har overskud eller under-
skud p4 tilskudsregnskabet, sa kan dette overfe-
res til den nye tilskudsperiode.

Vi vil medvirke til et hurtigt udvalgsarbejde
og til de dispensationer, der er nedvendige for -
at gennemfare forslaget meget hurtlgt

(Kort bemeerkning).

Frank Aaen (EL): ‘
Enhedslisten stotter selvsagt at med1c1nmdu— -
strien skal seette priserne ned.

Nér vi ikke gik med i aftalen i sidste fmans-
lov, var det jo, fordi vi sagde, at det her gar ud
over patienterne, ud over de syge, de kommer til
at betale, de bliver taget som gidsler.

Det, der er mit spergsmal, er: Hvad er der
* egentlig talt nyt? Det er altsa sddan set ikke, for-
di jeg vil hane dem, der nu er kommet pa bedre
tanker, men der er jo ikke noget nyt. Og nar vi -
ogsd igen kun laver en midlertidig suspension-af
reglerne, sa er det, fordi man stadig veek vil op-

retholde den trussel, der ligger i, at man kan fra-

tage stetten til medicin, hvor priserne er for he-
je. oL o
Derfor vil jeg godt sperge: Var det ikke under
alle omsteendigheder forkert overhovedet at
indfere denne her regel, og hvorfor ophaever

* man den ikke fuldsteendigt i stedet for bare at
suspendere den"

(Kort bemaerkning)

Hanne Andersen (S): :
Hensigten med reglerne var at mdfﬂre et kon—
kurrencemoment i leegemiddelindustrien, séle—
des at priserne ville blive nedbragt til det ni-

veau, vi talte om. Det er jo fortsat malet, og det
er ogsa mélet for udvalgsarbe)det

(Kort bemaerkmng)
Frank Aaen (EL):

" Jo, men den mekanisme, et bredt udsnit af partl- v

er i Folketinget valgte at tage i anvendelse ved
sidste ars finanslov, var, at hvis malet ikke op-
nés, fjernes stotten, og dermed gar det ud over
patienterne, ud over de syge. Det, jeg ikke for-
stér, er, hvorfor man opretholder mekanismen.
Man suspenderer den i et halvt &r, men.sa er
man indstillet pé at gerundf@re den. Det forstar
jeg 1kke en brik-af. -

(Kort bemaerknmg)

Hanne Andersen (S):

Man er selvfalgelig i forbindelse med udvalgs—
arbejdet indstillet pé at se- pa, om der er elemen-
ter, der kan gores bedre, sa tingene kan fungere
mere hensigtsmeessigt for alle parter, og vi tror
pa, at de partier, der deltager i udvalgsarbejdet,
godt ved, hvordan lovgivningen bliver, hvis de
ikke i feellesskab nar frem til en fornuftig model.

- S& vi tror pa, at parterne finder hlnanden

Preben Rudlengaard (V)

Lov nr. 469 af 31. maj 2000 om sendring af medi-
cmtllskudsregler ogsa kaldet europeeiske gen-
nemsnitspriser, har. nu ved implementeringen .
vist sig at veere problematisk, idet en reekke af
vores kroniske patienter er kommet i klemme i
form af en oget egenbetaling.

Det er beskrevet forskellige steder, at krom-
ske patienter ikke har haft rad til medicinenog
derfor ikke har faet en sufficient behandling. Det
vil vi p& ingen made veere med til at acceptere i
Venstre.

‘Ministeren har pé sin saedvanhge facon lagt
hele skylden p& medicinalindustrien. Den er ble-
vet beskrevet som 'den store skurk, idet det er
ministerens opfattelse, at hele problemet skyl-
des, at medicinalindustrien ikke som helhed har
seenket priserne til europeeisk gennemsnit, og
derfor er patienterne blevet gidsler.

Efter Venstres opfattelse skyldes problemet -
snarere, at hele dette tilskudssystem er sd kom-
plekst og fyldt med problemer, at det ikke er til
at handtere og forsté for almindelige mennesker
og heller ikke for de sékaldte specialister pa om-
radet, bl.a. indebeerer tilskuds- og udregnings-
systemet en reekke muligheder for at regne gen-
nemsnit ud efter forskellige metoder, hvilket gor



(195)

Tirsdag den 21. november 2000 (L 117)

1553

forholdet totalt uoverskuehgt 0g ogs& manipu- -
lerbart.

Da vi saledes i aftalepartierne kunne'se pro-
blemerne for patienterne og det uholdbare i sy-
stemet, aftalte vi, at reglerne om tilskud til
europeeiske priser blev suspenderet og at der
blev indfert et loft over priserne pa tllskudsbe—
rettigede leegemidler.

Samtidig blev der aftalt, at der skulle gennem-
fores et udvalgsarbejde for at finde et tilskuds-
systém, som er moderne, gennemsigtigt og en-
kelt i sin opbygning. Udvalget skulle besta af ak-
terer, der til daglig hdndterer medicin og iser -
~ dem, som ma forklare patienterne tilskudssyste-
mets forhold: Leegemiddelindustriforeningen,
Danmarks Apotekerforening og Laegeforenin-
gen.

Det kan derfor undre, at ministeren pa eget
initiativ og uden om aftaleparterne sniger‘en
passus ind om, at modellerne skal sikre, at pri-
serne er pa europeeisk niveau, nirnu aftalen ef-
ter vores opfattelse lod p3, at vi skulle have nye
modeller for at sikre, at patienterne kunne f&
den bedste medicin til de rigtige priser.

For at Venstre kan tilslutte sig dette lovfor-
slag, ma vi stille som betingelse, at der udarbej-_
des et defineret kommissorium, som skal frem-
komme med forslag til forenkling af det fremti-
dige tilskudssystem, samt at der sker en fastleeg-
gelse af niveauet for industriens priser pa til-
skudsberettigede laegemidler.

Det nedsatte udvalg skal gennemga tllskuds- ‘
systemet med udgangspunkt i de fastlagte egen-
betalingsgraenser. Udvalget skal forenkle de ek-
sisterende regler, saledes at det bliver lettere at
administrere og lettere at forsta for vores patlen—
ter.

Udvalget skal fremkomme med forslag til,
hvilke lande der skal indga i prissammenlignin-
gerne, og hvorledes disse sammenhgnmger tek-
nisk skal gennemfores:

Jeg kan derfor ikke pa det forehggencle
grundlag tilslutte mig dette lovforslag, uden at
Vi naje far specificeret kommissoriet for dette
udvalg, som var en forudseetning for, at Venstre
kunne medvirke til, at tilskuddet til europeeiske
priser blev suspenderet frem til 25. juni &r 2001.

(Kort bemeerkning).

Hanne Andersen (S): -

For det forste forstar jeg ikke rlghg hr Preben
Rudiengaards udleegning af kommissoriet, for
her stér der, at det er regeringens hensigt, at der
i den periode, hvor suspensionen af reglerne om

tilskud til den europzeiske gennemsmtspns og
den szerlige prisregulering er i kraft, gennemfg-
res et udvalgsarbejde med henblik p4 at anvise
modeller til sikring af malseetningen om at sikre
priserne i Danmark pé det europeeiske niveau.

For det andet vil jeg gerne sige til hr. Preben
Rudiengaard at hvis industrien havde nedsat
priserne til det niveau, der var forudsatningen,
sd havde vi vel 1kke haft noget problem idag.-

(Kort bemaerkmng)

Frank Aaen (EL): :

Venstre tilsluttede sig denne her lov sidste ar,
selv.om det 14 klart, at man tog patienterne som
gidsler: De syge skulle betale mere for deres ‘me-
dicin: -

.Skal jeg forst hr. Preben Rudlengaards udta—
lelser her s&dan, at Venstre nu er indstillet pa -
fortsat at tage de syge som gidsler, hvis ikke
Venstre kan komme igennem med sine krav til,
hvordan den fortsatte undersogelse vedrﬂrende
medlcmpnser skal foretages7 ‘

(Kort bemaerkmng)
Preben Rudiengaard (V):
Til fru Hanne Andersen vil jeg gerne sige, at det
der med europaeisk gennemsnitspris har jo vist
sig at veere noget kompliceret. Der er hﬂjratelan-
de, der er lavratelande osv., og det erjosa et af -
de problemer, vi kan se, og det er jo der, vi an-
feegter kommissoriet lidt. Men j jeg héber, vi un-
der udvalgsarbejdet kan fa sat p& plads, om det
er et europaeisk gennemsnit, og hvor meget der
indgar i dette europaeiske gennemsnit.

5S4 bliver der spurgt: Hvis industrien nu hav-

- de nedsat priserne? Jamen industrien har da

nedsat store dele af priserne - jeg tror; deter -
omkring 40 pct., der ligger under det gennem-
snitlige europaelske niveau - sd det har den -

gjort. Men det er jo s komplekst og kan regnes

ud pa mange mader, og det er derfor, vi leegger
op til en forenkling af dette system.

Til hr. Frank Aaen, der sperger, om de syge
skal betale mere for medicin: Jamen de syge
kom da ikke til at betale mere for medicin. Det

. var ikke det, der var intentionen. Det er jo der-

for, vilaver tingene om nu, for det har vist sig at
veere fejlagtigt og ikke et ordentligt system, vi

har baseret det p4, og derfor prever vi nu at lave
nogle andre modeller, som er meget nemmere at

~ overskue for alle parter.

Jeg preeciserede ogsé, at ifelge Venstres opleg
er det sidan, at patienterne skal have den rigtige

“medicin til de rigtige priser, og er man kronisk
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syg, s& skal man kun betale efter det system, der
er i sygesikringslovens § 7, altsa ikke mere end
300 kr. pr. maned, svarende til 3.600 kr. pr. 4r.

(Kort bemeerkning):

Frank Aaen (EL):

Det sidste ville jeg nu ikke sta og prale med ]eg
synes ikke, at man skulle betale s meget som
kronisk syg, jeg synes, at man skulle have sin
medicin gratis.

Men det, jeg spurgte om, var: Stemmer Ven-
stre for dette her forslag? Ja eller nej? Forudseet-
ningen for, at vi far bragt priserne ned, s man
pé fredag kan fa sin medicin til en ordentlig pris
— stadig veek for hej, men ordentlig i forhold til
tidligere — er, at dette lovforslag vedtages. '

Det var uklart i Venstres ordferertale, om

Venstre vil stemme for eller imod lovforslaget. -

(Kort bemeerkning).
Preben Rudiengaard (V):

Jeg vil gerne preecisere entydigt og i utvetydige

vendinger over for hr. Frank Aaen, at Venstre
stemmer for, sifremt vi kan fa entydige sendrin-
ger af det, sa det bliver et overskueligt tilskuds-
system, vi far, siledes at patienterne ved, hvad -
det er, industrien kan finde ud af det, og mini-
steriet ogsé kan finde ud af det, séledes at vores
tilskudssystemer kommer til at blive ordentligt
harmoniseret i dette her land. .

Derfor kan vi stemme for, hvis vi far et or-
dentligt kommissorium, ellers kan vi ikke.

(Kort bemeerkning).

- Frank Aaen (EL): :

Jeg skal bare takke for den preecisering, som jo

oversat til dansk betyder: Hvis Venstre ikke far
sin vilje, kommer patienterne til at betale mere

for medicinen — ikke bare i dag og i morger\, .
men ogsa efter pa fredag

(Kort bemaerkmng)

Hanne Andersen (5): :

Jeg vil gerne sporge hr. Preben Rudlengaard
om hr. Preben Rudiengaard forudseetter, at re-
sultatet for udvalgsarbejdet kendes, for udval-
get er géet i gang.

Jeg kender ikke resultatet, for arbe]dspel io-
deniudvalget er feerdig, og derfor kan jeg heller
ikke vide noget om tilskudssystemet eller om
andre systemer. :

(Kort bemeerkning).
Preben Rudiengaard (V):
Lad mig sige til hr. Frank Aaen, at Venstre er

lige sa socialt bevidst som hr. Frank Aaens parti

og hr. Frank Aaen er, sa vi vil da selvfolgelig sik-
re, at patienterne — de rigtige patienter far den
rigtige medicin til de rigtige priser, men i gje-
blikket er det ikke et godt system.

Mit svar er sa til fru Hanne Andersen, at det,
vi gerne vil leegge op til, er et kommissorium,

- som bliver entydigt, séledes at vi er sikre pa - og

det ma veere i alles interesse, at vi far et kommis-
sorium — at tilsynssystemet bliver lavet pa en sa-
dan made, at det rammer de rigtige patienter, s&
de ikke kommer til at betale mere end det, der er
aftalt i sygesikringslovens § 7.

Formanden .
Fru Henrlette K]aer som ordfﬂrer

Henriette K)aer (KF):
Det er altid eergerligt, ndr man bliver r\ﬂdt til at
sendre en lov, fordi den ikke fungerer efter hen-

~ sigten, men det er vi altsd nedt til i dag, og det

skyldes, at patienterne helt utilsigtet fik nogle
meget hoje udgifter, som vi'i Det Konservative
Folkeparti ikke kan leegge navn til. Jeg synes el-
lers, vi fik lagt op til en holdbar lesning, da vi i
foraret vedtog loven om europaelske gennem—
snitspriser.

Det er ikke nogen hemmehghed at jeg har
veeret led og ked af de lappelesninger, man &r
efter ar har strikket sammen med medicinalin-

* dustrien. Nu troede jeg endelig, at vi havde et

holdbart redskab, der kunne holde medicinpri-
serne nede pé et rimeligt niveau, uden at vi skal
lave kortvarige aftaler, der blot fungerer som et
kunstigt pusterum. For mig var loven om
europeeiske gennemsnitspriser ogsé en garant
for ro pa omradet, s& vi undgik al snak om pris-
kontrol, som nogle her i Folketinget maske kun-
ne fole sig besneeret ved tanken af.

I Det Konservative Folkeparti herer vi altsa til
dem, der som udgangspunkt synes, det var en
god og nedvendig lov, maske lige lovlig bureau-
kratisk for nu at sige det mildt, men det var dog
et godt redskab..

Det viste sig desvzrre, at prlserne ikke hurtigt
nok kom ned pa det europziske gennemsnit,
hvilket stillede patienterne i en ualmindelig dar-
lig situation: Daglig kunne vi se i aviserne, hvor-
dan folk var kommet i klemme, ligesom vi har

faet mange breve og mails fra folk, der helt be-
_ rettiget klagede over den meget uventede og
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store egenbetaling. Det er vigtigt for Det Konser-
vative Folkepartl, at patienterne kommer ud-af
den klemme, de er bragt i. Det er helt klart det
veesentlige for os. :
Derneest er det vigtigt, at vi nu far en langs‘.lg-
tet, holdbar lesning, og sa er det, jeg kan se, nu
vi har faet hele lovforslaget med bemeerkninger,
at det udvalgsarbejde, der skal foregs, kun skal
beskeeftige sig med, hvordan priserne kommer
ned pa europzeisk niveau, og det var nu ikke
helt det, vi enskede os i Det Konservative Folke-
parti. Det har veeret vores klare opfattelse, at ud-

valget, der jo er bredt sammensat med deltagel- -

se fra leegemiddelindustrien, Danmarks Apote-
kerforening, Den Almindelige Danske Lagefor-
ening samt selvfelgelig de relevante myndighe-
der, skulle se pa en langsigtet lasning af hele
problematikken p4 tilskudsomradet.

Hvis evelsen blot gar ud pa at fa pnserne pa
et europeeisk gennemsnit, s kunne man ]o bare
lave en'lov, der foreskrev dette. Det ville s& blive
uden vores deltagelse. Men hvad skal vi sa med
det her udvalg?

Vi vil altsa gerne have, at ministeren i dag be-
kraefter over for os her fra denne talerstol, at ud-
valgsarbejdet var ment som en konstruktiv for-
anstaltning, der skulle lave en langsigtet, hold-
bar lesning.

Vi ensker, at ministeren skal lytte til industri-
en, apotekerne og de leeger, der sidder med pa-
tienterne til daglig, og veere &ben over for de los-
ningsmodeller, der forhabentlig dukker op, som
arbejdet skrider frem. .

Ingen, hverken patlenterne, de praktlserende
leeger eller apotekerne, kan veere tjent med mid-
lertidige lasninger, der kreever konstant omstil-
lmg, andringer af procedurer og lange forkla-
ringer til undrende patienter. A

Kort sagt, Det Konservative Folkeparti har
store forventninger til dette- udvalgsarbe]de, og.

vivil nﬂdlg skuffes. Derfor hiber jeg ogsa, at vi *

kan opnd enighed om, at udvalgets opdrag skal
veere bredere, end hvad der er lagt op til i be-
meerkningerne til lovforslaget.

(Kort bemeerkning).
Sundhedsministeren (Sonja Mlkkelsen)
Jeg vil gerne lige pé dette tidspunkt benytte lej-

- ligheden til at preecisere nogle ting omkring det - -

- her udvalgsarbejde, som vi er enige omat -
iveerkseette med deltagelse af ogsa Laegemiddel-
industriforeningen, for at rydde eventuelle mis-
forstaelser af vejen, som ogsa var ved at brede

sig lidt pa baggrund af hr. Preben Rudiengaards
indlaeg og nu ogs4 fru Henriette Kjeers.

Jeg vil gerne understrege, at bemzerkningerne
pé det her omrade ikke er noget kommissorium,
men at selve udvalgsarbejdet selvfelgelig vil bli- .
ve gennemfort med den bredde, sddansomvi -
ogsa havde dreftet det i aftalekredsen, og som -
selvfelgelig indebeerer, at man kigger bade pa
konkurrencefremmende instrumenter og andre
instrumenter, der kan bruges til at sikre, at vi i
Danmark ikke skal betale mere for leegemidler-
ne, end man skal i andre europeaeiske lande. Det
er det, der er vores hensigt, og det skal ske pa en

* sddan made, at vi-ikke far den her utilsigtede ef-

fekt over for patienterne, som det her helt ulyk-
keligt er endt med, og som ogsa fru Henrlette
K]aer jo helt rigtigt beskrev. :

Det her udvalgsarbejde anser jeg for at skulle
veere bredt, hvor man prever at hente alle de
ideer, man kan, for at finde et moderne system,
som jeg tror hr. Preben Rudiengaard ogsé neevn- .
te, som ogsa er gennemskueligt i den udstreaek-
ning, det overhovedet er muligt p& det her om-
rade, men som samtidig har det sigte, at vi ikke i
Danmark kommer til at betale mere for medici-
nen, end man ger andre steder. . >

Og jeg fornemmer egenthg, at vi ogsé pa bag-

* grund af de dreftelser, vi har haft mellem parti-

erne, er emge om, hvad det er, der er mélet med
det her, og jeg ser ikke, der er nogen konfhkt at
finde her.

(Kort bemeerkning).
Frank Aaen (EL): o '
Da partierne op til sidste &rs finanslov blev invi-
teret til forhandling ovre hos sundhedsministe-
ren, stod det hurtigt klart, at alt var aftalt mel-
lem sundhedsministéren og Det Konservative
Folkeparti, herunder den aftale om 'medlcmpn—
serne, som har faet de katastrofale resultater, vii
dag kender.

Det, jeg vil sperge fru Henrnette Kjeer om, er,

‘hvorfor man ikke kunne forudse, at' det ville g&

sédan, for hele mekanismen i loven gar jo ud p4,
at man skal fjerne tilskud og gore medicinen dy-
rere for patienterne. Det er jo mekanismen i lo-
ven. Den har virket. Medicinen er blevet dyrere.
Jeg mener: Hvad er nyt? Det var jo det, man
besluttede skulle ske, og derfor kan jeg ikke for-
std, man overhovedet har vedtaget loven. Kun-
ne fru Henriette Kjeer ikke preve at forklare Fol-
ketinget og befolkningen, hvorfor Det Konser-
vative Folkeparti syntes, at det var en god aftale,
at for at fa presset medicinalindustrien skulle:
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man tvinge patienterne, de syge, til at betale -
" mere for medicinen?

(Kort bemeerkning).
Henriette Kjaer (KF):
Jeg vil ferst takke ministeren for bemeerkninger-
ne. Dem var jeg meget glad for. Jeg feler nu, vi-
har et rigtig godt grundlag for at komme videre.
Det var meget konstruktivt, sa det takker jeg for.
Til hr. Frank Aaen vil jeg sige, at som jeg be- .
skrev i min ordferertale, syntes jeg faktisk, at det
var en god lov, at det var en holdbar lesning, sa
vi ikke hele tiden skulle ud i de uholdbare afta-
ler, der lob et par ar, med medicinalindustrien.
Her havde vi faet et redskab, der sa ud til at hol-
de priserne nede pa det niveau, hvor vi gerne
ville have dem.

At det sa ikke gik sadan, er t11 dels et problem '

med tiden, for vi kan jo se, at det bevaeger sig i
den rigtige retning, og at man faktisk er begyndt
at seette priserne ned pa europeeisk niveau. Men
man kan selvfelgelig ikke vente pa, at det tager

- den tid, som det abenbart tager. Det tager leen-
gere tid, end vi troede, og vi ensker ikke, at pa-
tienterne i mellemtiden skal stilles i den darlige
situation, som de sa star i nu. Sa det er altsd en
tidsfaktor, der er kommet ind i det her, som vi
ikke regnede med.-

Ja, man kan jo altid blive klog af skade, og det
er vi s blevet nu, og nu prever vi at rette op pé
det. Det burde hr. Frank Aaen jo ikke veere util-
freds med. i

(Kort bemeerkning).
Frank Aaen (EL): ,
Det er jeg bestemt heller ikke. Jeg stattede forsla-
get, fra jeg horte om det. Jeg siger bare, at nar
man laver en mekanisme, hvor man helt korrekt
siger, at nu vil vi have priserne ned, og sa laver
en strafmekanisme, der hedder, at kommer pri-
serne ikke ned, sa skal patienterne og de syge.
betale, kunne man da sige sig selv, at det ville
fore til en katastrofe.
Man har nu indset, at det ikke v1rkede Sa er
mit naeste spergsmal: Hvorfor opheever man sa
_ikke den mekanisme fuldsteendigt? Hvorfor sus-
penderer man den kun, for nar den er en kata-
strofe i dag, sa er den det selvfplgelig ogsa om et
halvt &r, hvis den bliver genindfert?

(Kort bemeerkning).

Henriette Kjeer (KF):

Hr. Frank Aaen hoerer kun, hvad hr. Frank Aaen
vil here.

Tirsdag den 21. november 2000 (L 117)

Det, vi lige har lagt op til, som ministeren nu
har givet handslag p4, og som bliver udgangen
pé det her, er jo, at man prover at se pa nogle
nye og bedre modeller.

Det er jo netop det, som hele ovelsen gar ud
pé, men jeg kan forstd, at hr. Frank Aaen er lidt
skadefro over, at der netop skete det, at loven

- ikke fungerer, som vi havde gnsket 0s. Det er sa

det, og jeg synes ikke, der er mere at diskutere,
for hr. Frank Aaen kan ikke blive ved at kare
rundt i de samme spergsmal.

" Vi har konstateret, at loven ikke fungerer efter

- hensigten. Det er vi kede af. Nu retter vi op pa
* det. Vilaver et udvalgsarbejde, der skal se pa

nogle nye modeller, og det hdber vi der kommer

noget konstruktivt ud af.

(Kort bemeerkning).

Frank Aaen (EL): ’
Skadefro? Det ved jeg ikke, men politik gar jo
ogsa ud pé at diskutere, hvor god man er til at
lave lovgivning, og det her synes jeg var-sé ind-
lysende darligt, at vi sagde fra.

Jeg husker stadig veek den forhandhng ovre
hos sundhedsministeren, hvor jeg sagde: Det
her kan jeg ikke ga med til. Det gar ud over de
syge. Men det var aftalt med Det Konservative
Folkeparti.

]eg vil s& bare slutte af med at spmge om vi
s4 i dag kan f& Det Konservative Folkepartis til-
sagn om, at uanset hverdan udvalgsarbejdet for-
leber de kommende maneder, s& bliver den ord-
ning, der af alle i dag med rette bliver karakteri-

- seret som en katastrofe, ikke gemndfmt

Anm Svanholt (SF)

Vi betaler for meget for medicin i Danmark i for—
hold til andre lande, og det vil vi ikke finde os i,
derfor skal priserne ned. Vi mener, at almindeli-

ge forbrugere skal betale mindre og industrien

skal betale mere, og at samfundet, dvs. skatte-
yderne, ogsa skal have en gevmst i form af min-
dre udgifter.

Vi har leenge i SF ransket at fé gjort noget ved
medicinalindustriens heje priser, og vi har ogsa
stillet forslag om priskontrol. Vi synes, at det of-
fentlige skal bruge sin keberrolle til at skabe et
effektivt modspil til medicinalfirmaerne og im-
portererne, der typisk er meget monopoliserede
selgere.

Det offenthge har i alt for hfe)] grad accepi eret

" medicinalmonopolernes hgje priser og ladet

skatteyderne og borgerne betale.
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Derfor var vi ogsd meget tilfredse med, at der
i finanslovaftalen for 2000 mellem regeringen, -
De Konservative, CD og SF, og som Venstre til-
sluttede sig, er blevet taget fat pa problemet -
med for hgje priser pa medicin.

En reekke forslag blev vedtaget med det for- .
mal at organisere et modspil til medicinalmono-
polerne fra det offentlige. Et af forslagene var
bortfald af tilskud, hvis medicinpriserne 14 over
det europeeiske gennemsnit.

Et andet forslag, nemlig udbud i licitation af
synonyme leegemidler, venter vi p4 at fa god-
kendt i EU. Rabat til apotekerne ved omkost-
ningsbesparende indkeb er tradti kraft.

Men medicinalindustrien har mod forvent-.
ning ikke sat priserne ned til det europaelske
gennemsnitsniveau, i det omfang det altsa var
~ forudsat ved lovens vedtagelse.

Det har bevirket, at nogle kronikere er kom-
met i klemme, s& de skal betale en meget stor -
egenbetaling, og sddan skal det ikke veere, det
* har aldrig veeret hensigten eller memngen med
loven.

Ved fﬂrstebehandlmgen af lovforslaget lagde:
SF netop meget vaegt pa, at med1c1nbrugerne
ikke métte komme i klemme pé grund af sen-
drmgerne Jeg fremheevede folgende, og der kan
)eg s citere:

. mener Vi, at ingen borger nogen smde ma
‘ komme i den situation, at der skal betales den
fulde pris for et leegemiddel, og en patient, der
er kroniker, skal heller ikke betale mere end
maks. 3.600 kr. ... Vi mener, der skal leegges
veegt pa heringssvarene. Vi har lagt seerlig meer-
ke til det heringssvar, der er kommet fra Zldre
Sagen, som gnsker, at lovforslagets regler kun

geelder for leegemidler, hvor der er mulighed for -

substitution, og hvor mindst ét af leegemidlerne
har fuldt tilskud.« .

Dette synspunkt gaelder stadlg for os. Derfor
. skal der gribes ind nu, s& der kan blive rettet op
pé de utilsigtede virkninger.

Der bliver et prisstop, og derefter kommer
prisen ned pa gennemsnittet af europzeiske pri--
ser. De midlertidige prisforanstaltninger udle-
ber den 24. juni 2001: Og i mellemtiden vil sund-
hedsministeren iveerksaette et -udvalgsarbejde -
med deltagelse af Leegemiddelindustriforenin-
gen og Den Almindelige Danske Laegeforening
med henblik pé at anvise modeller til sikring af -
malsaetmngen om at sikre priserne i Danmark ‘
pé det europeeiske niveau..

‘ ]eg vil gerne understrege, at SF ser frem t11 en
varig lesning, der kan sikre, at priserne kommer

ned pa niveau med vore nabolande, og vi me-
ner, at lesningen skal findes og besluttes i denne
samling. Ved at seette tommelskruerne hardere -
pé medicinalindustrien, kan der her spares pen-
ge p& medicintilskuddene, som s kan bruges til
at gere kreeftbehandlinger bedre og udbygge
genoptraemng og lave mere forebyggelse, og det
synes vi er meget mere fornuftigt.

Med disse bemeerkninger vil jeg gerne sige, at
vi stetter lovforslaget, men naturligvis vil vi un-
der udvalgsbehandlingen kigge neermere pﬁ
det.

(Kort bemeerkning).

Frank Aaen (EL):

Der er jo ingen tvivl om, at vi var meget forun- -
drede over, at SF tilsluttede sig til det her forslag

" sidste &r, men det skal jeg ikke tveere mere rundt

i, men bare stille det enkle spergsmal til SF: Kan.
vi f& SF's tilsagn om, at SF vil blokere for, at den

- umulige ordning med den virkning, at patien-

terne og de syge kommer til at betale mere for -
medicinen, ikke bliver genindfert? Det vil sige,
at suspensionen bliver erstattet af en fuldsten-
dig fjernelse af reglerne. -

(Kort bemaerkning).

Preben Rudiengaard (V): L

Jeg synes, indleegget var lidt gennemsyret af, at
den eneste onde djeevel er legemiddelindustri-
en, og jeg vil gerne sporge fru Anni Svanholt;
om hun kan bekreefte, at- laegemlcldelmdustnen ,
ikke har reduceret prisen pé en reekke leegemid-
ler til under det; der hedder det europeiske gen-
nemsnitsniveau. Den pastand synes jeg ikke skal
std uimodsagt. Og sé vil jeg gerne sporge, hvad

fru Anni Svanholt forstar ved nabolande.’

(Kort bemzerkning).
Anni Svanholt (SF): ‘
Til hr. Frank Aaen: Det er klart, at j jeg ventede

- det spergsmal fra hr. Frank Aaens side, og jeg

vil blot sige, at jeg synes, det var aergerhgt at
Enhedslisten ikke ville veere med i arbejdet pa
for forste gang vn'kehg at fa sat skub i nogle for-
slag, der kunne bringe pnsen ned men det tur-
de man ikke.

Det har jo ikke, og det har jeg ogsa faet be-
kreeftet her i dag, veeret hensigten, at der var no-
gen, der skulle komme i klemme. Vi ville have
prisen ned, og da jeg rejste det sporgsmal, sagde
sundhedsministeren til mig, at problemet ville -
veere lost, s& den situation ikke ville opst4. 54 jeg
synes faktisk, at vi skulle veere deekket ind. Der-:
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udover vil jeg gerne sige, at det er klart, at vi
leegger veegt p4, at man finder en lesning, som
kan veere varig, s& vi virkelig kommer ned pd
det niveau og fér priserne ned, som der jo er
bred tilslutning til her i salen.

S4 til hr. Rudiengaard: Nuvel, nogle af priser-

ne er kommet ned, men vi ma jo stadig konstate-

re, at der er nogle praeparater, som ligger 25 pct.
over gennemsnittet af de europzeiske priser, og
det er da en overpris uden lige, som vel ingen
kan leve med.

(Kort bemeerkning).

Frank Aaen (EL);

Der var da ikke noget med, at vi ikke turde veere

med. Altsd vi forudsd og sagde direkte bade til

SF og her under forhandlingen i Folketinget, at

det ville fore til hojere brugerbetaling og fare til,

at de syge kom til at betale mere for medicinen.
_Det ville Enhedslisten ikke vaere med til, derfor

gik vi ud, og det var der en del partie’r der kunne

have leert noget af.

Jeg ved da ogsa godt, at man ger det nu, og

det er fint, men jeg fik ikke svar, og jeg vil gerne

have svar pa mit spargsmal: Kan vi veere sikre
pé, at SF ikke medvirker til, at den regel, som
kan fore til, at de syge kommer til at betale mere’
for medicinen, bhver genindfort?

(Kort bemaerknmg)

Anni Svanholt (SF):

Jeg vil gerne endnu en gang sige til hr. Frank
Aaen, at vi er meget steerkt optaget af — og det

tror jeg faktisk ogsé Enhedslisten er— at vi altsa.-

vil have de priser ned. Det er det, vi gér efter, og
nuvil vi have en varig lesning, og vi ser frem til,
hvilke modeller der kan komme frem under ar-
bejdet.

Birthe Skaarup (DF):

Dansk Folkeparti er af den mening, at det i vi-
dest muligt omfang ber sikres, at borgerne far
medicinpreeparaterne til de lavest mulige priser.:
Derfor stemte vi med enkelte eendringsforslag
ogsa for lovforslaget i fordret, hvorefter intet lee-
gemiddel kunne fa generelt tilskud, séfremt -
apoteksindkebsprisen 14 over en nzermere defi-
neret gennemsnitspris pé det pageeldende leege-
middel i Nord- og Mellemeuropa.

Et andet element af forslaget var — og det bli-
ver jeg nedt til at naevne - at disse leegemidler
skulle indg i det tilskudssystem, som blev ind-
fort med finansloven for 1999, og som Dansk .
Folkeparti var steerk modstander af. Det var et

bureaukratisk system, som har voldt rigtig man-
ge problemer for befolkningen for ikke at tale
om apotekerne, og som vi stadlg mener bor af—
skaffes. «

Da lovforslaget i sin'tid blev behandlet, adva-
rede vi samtidig om, at det var en rigtig darlig
idé, at forslagene pa apotekeromradet kom eta-
pevis. Det havde veeret mere hensigtsmeessigt
med en samlet gennemarbejdet politik pa hele
omradet, som derefter skulle have veeret vedta-
get pa én gang.

Den pageldende lov har ikke veeret i kraft i
mere end 3 uger, og den har mildest talt veeret
fyldt med problemer, for den har jo ikke kurinet
tvinge priserne ned. Det har gjort, at rigtig man-
ge mennesker virkelig er kommet i klemme, for
det er jo de nye tilskudsregler, som Dansk Fol-
keparti hele tiden har veeret modstander af, som
har ramt visse patientgrupper, bl.a. de kronisk
syge og de zldre, og det er efter min vurdermg

- den eneste grund til miseren.

Vi ved udmeerket, at man tillige havde for-
ventet, at safremt der blev skaret ned i de offent-
lige tilskud, ville medicinalfirmaerne pr. auto--
matik seenke priserne, men det skete bare ikke.
At det-eventuelt vil ske over tid, at priserne be-

* vaeger sig nedad, kan patienterne naturligvis -

ikke vente p4, og derfor skal reglerne og tilskud-
det suspenderes indtil den 25. juni 2001, samti-
dig med at der indferes loft over priserne pa de
tilskudsberettigede leegemidler.

Det er positivt, at der, mens suspensionen er i
kraft, samtidig foregar et udvalgsarbejde mel-
lem Leegemiddelindustriforeningen, Danmarks
Apotekerforéning og Den Almindelige Danske
Laegeforening, og jeg kan nu forsts, at ogsa Pa-
rallelimporterforeningen og Amtsrédsforenin-
gen samt andre forbrugere vil komme med i det
udvalgsarbejde. Nu har Dansk Folkeparti jo ikke

‘veeret indbudt til disse forhandlinger,_ men der

er én ting, vi er nervese for, og det er vores vur-

- dering, at der er et sted, hvor keeden hopper af,

ogdeteri§2, nr. 4, stk. 4, 50g6 Vi kan se her,
at priserne lases fast, alts at man faktisk lovgi-'
ver priserne ned.

P4 den baggrund mener Dansk Folkeparti, at
det er og mé blive en sveer opgave for alle par-
ter, der deltager i udvalgsarbejdet. Vi synes ik-
ke; det er konstruktivt, det er alt i alt et utrolig
indviklet forslag, og det er efter vores vurdering

‘ogsa erhvervsfjendsk over for eksempelws lee-
~ gemiddelindustrien. Vi skal huske pa, at det er
“en industri, der eksporterer rigtig meget for

Danmark, giver rigtig mange penge til forskning
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og har mange ansatte, og selv om man tilbyder

industrien at deltage i dette udvalgsarbejde, kan

det ikke nytte noget, at man pa forh&nd har be- -
stemt, hvorledes tingene skal udvikle sig.

. Alt athengig af hvordan udvalgsarbejdet ud-
vikler sig, vil vi forbeholde os ret til at komme
med et eendringsforslag eller et beteenkningsbi-
drag. Men der skal ikke herske nogen tvivl om,
at for vort vedkommende ensker vi, at patien- - -
. terne, brugerne, i videst muligt omfang sikres, at.
de far medicin til de lavest mulige priser.

Yvonne Herlav Andersen (CD): .
Arsagen til, at vi behandler 1ovforslag nr. L 117 ‘
er jo netop et udtryk for demokratlet nar det
“fungerer bedst. ,
Der er nogle parter, derer géet sammen, fordi
det egentlig var t11s1gtet og det har man glemt
lidti dag at leegge priserne om, sa vi fik lidt

styr pa prisfastszttelsen. Derudover var det tan- -

ken, at kronisk syge skulle stilles bedre, og at de
mennesker, der kunne betale, men ikke brugte .
medicinen regelmeessigt, godt kunne betale lidt
mere for det, de fik, og det er da egenthg en ng-
tig smuk tanke.

Men s4 skete der det, at man samtidig aendre-
de praksis i kommunerne, idet man individuelt
vurderede folks medicinkort, hvor man for hav-
de faet medlcmkort hvis man ikke fik tilleg, el-
ler omvendt. Nu blev det sddan, at hvis man fik-
tilleeg til sin pension, fik man ogs& medicinkort.
Det var en generel ordning, som kommunerne
fik gennemfert, og derfor blev det meget mere
problematisk for de mennesker, der skulle hente
deres medicin.

Nu har ordningen s& fungeret et stykke t1d og
i den seneste periode har det vist sig, at vi slet
ikke har kunnet holde de lofter, vi har givet, spe-

cielt om de 300 kr. i snit pa receptpligtig medi- -

cin, hvor priserne er blevet hgjere, end vi havde
forventet. Derfor synes jeg egentlig, det er ud-
tryk for, at det er ansvarlige forligsparter, der -

_star bag, nar de nu tager sagen op-0g siger, at
det bliver vi nedt til at kigge pa igen. Fra CD's
side betragter vi det som en time out, hvor vi nu
gar i teenkeboks og kigger pa nogle forskellige
modeller for at lose problemet pa en bedre ma-.
de. Forliget bestar jo, og det star CD da ved.

Nu er vi altsd meget mere ansvarlige for, at
der kommer en ordentlig losning, som bade er .
administrerbar og giver nogle medicinpriser,
som folk kan betale. Det har jo aldrig veeret tan-
ken, at man skulle bruge patienterne som gids-
ler, som det er sagt flere gange fra hr. Frank Aa-

en, som jeg ikke héber er jaget ud pa gangen af
det, jeg siger her. Det har faktisk aldrig veeret
tanken, at vi ville skubbe patienterne foran os
for'at tryne industrien, men-det er jo det, der er
sket nu, og det er der da ikke nogen der vil leeg-
ge ryg til. Derfor bliver vi ogsé nedt til at under-
sege, om der kan laves nogle bedre modeller, s&
vi opnér det, vi gerne vil, bade for patienterne
og med hensyn til priserne pa medicinen. -

CD kan stette, at vi tager forslaget i udvalg og
sa hurtigt som muligt gor det feerdigt, helst si
det kan treede i kraft pa fredag; :

- (Kort bemeerkning).

Frank Aaen (EL): '

Helt arligt: Nar man laver et forslag, som gér ud
p4, at man e@nsker, at industrien skal seenke pri-
serne, og hvis industrien ikke gor det, reducerer
eller fratager man de syge deres tilskud -~ er det
ikke at skubbe patienterne foransig? '

(Kort bemaerknmg)

- Yvonne Herlov Andersen (CD)

]eg kan huske, der engang var en, der sagde til
mig: Helt erligt — sddan sagde luskebuksen.
Men det kunne jeg aldrig finde p4 at sige til hr.
Frank Aaen. ‘

Jeg vil fastholde, at ideen var at friholde dem,
der brugte meget medicin, samtidig med at hr.
Frank Aaen og jeg, som ikke bruger medicin s& -
tit, kunne betale noget mere for den, og det var
veliorden. Men for det ferste opnéede man ikke
den besparelse, man havde taenkt sig, og for det
andet viste det sig, at man pélagde patienterne
noget, der ikke var rimeligt, for de. betalte langt
mere, end de skulle. .

Jeg har faet de samme henvendelser som hr.
Frank Aaen, og derfor reagerer vi jo hurtigt.
Men det er trist, at hr. Frank Aaen ikke kunne
sidde med i forhandlingerne, for s havde vi gl—
vetvis ikke stet her i dag

(K01t bemaerkmng)

Frank Aaen (EL):

Nu tror jeg, fru Yvorme Herlov Andersen blan-
der to ting sammen: dels aftalen om finansloven
for 1999, hvor CD var med til at gennemfore ge-
nerelt hojere brugerbetaling for alle syge, og

dels aftalen for finansloven for 2000, som indfer-
te den europaelske gennemsmtspns '

Det er den sidste ting, vi beskaftiger os med i
dag, ogjeg vil sxge, at det ligger uden for al tvivl,
at aftalen gar ud pé at presse industrien, og lyk-
kes det ikke, skal patlenterne og de kronisk syge
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enten fratages deres stotte eller have reduceret
stotten fra det offentlige og derfor selv betale
mere for medicinen. Det er mekanismen, og jeg
kan ikke forst4, at CD pa noget tidspunkt har
syntes, at det var en god mekanisme at tilslutte

sig.

Henrik Svane (RV): :

Da Det Radikale Venstres ordferer ikke kan
veere til stede, skal jeg pa fru Lone Saaby Johan-
sens vegne fremfore folgende:

Hensigten med loven, som den ser ud i dag,
er rigtig, men vi kan desveerre konstatere, at den
ikke har givet leegemiddelvirksomhederne til-
streekkelig og hurtig tilskyndelse til at seette pri-
serne ned, og dermed er mange patienter kom-
met i skonomisk klemme.

Det Radikale Venstre vil ikke acceptere, at
mange patienter har faet foreget deres egenbeta-
ling ganske kraftigt, fordi der er nogle leegemid-
delvirksomheder, som forlanger hejere priser,
end de ger i andre europaiske lande. P4 den an-
den side vil Det Radikale Venstre heller ikke
streekke vaben over for leegemiddelvirksomhe-
derne og acceptere, at overpriser pa medicin
skal betales via statskassen, og derfor stotter vi
dette lovindgreb.

Det er vigtigt for Det Radikale Venstre, at der
tages affeere hurtigt, sa vi med det forste far
hjulpet de mange patienter, som er kommet i
gkonomisk klemme. En suspension af ordnin-
gen pa patientsiden sikrer, at virkningen gjeblik-
kehg kommer patienterne til gode. Prisstoppet
pa leegemidler vil sikre, at medicinpriserne
kommer ned pa det europaiske gennemsnitsni-
veau, og pa den méde undgar vi, at statskassen
tages som gidsel af leegemiddelindustrien. Det
Radikale Venstre leegger dog ogsa stor veegt pa,
at det af bemeerkningerne til lovforslaget frem-
gdr, at der nedseettes et udvalg, som skal se neer-
mere p&, hvordan industrien frivilligt kan seenke
priserne, s& vi kan vende tilbage til ordningen,
som den oprindelig var teenkt.

Der er for Det Radikale Venstre tale om et
midlertidigt indgreb, som vi naturligvis er villi-
ge til at forleenge, hvis leegemiddelindustrien
ikke vil indga en frivillig aftale. Men udgangs-
punktet for os er, at der skal findes en lesning,
der ger, at vi pa sigt kan vende tilbage til ord-
ningen, som den fungerer i dag. Ordningen er
rigtigt teenkt, og principperne i den er gode.

Med disse ord skal jeg meddele, at Det Radi-
kale Venstre stotter lovforslaget.

Frank Aaen (EL):
Det lovforslag, vi behandler i dag, vil ssenke pri-
serne pa medicin, og det stotter vi selvfelgelig.

Men jeg vil ogsa gere opmeerksom pé, som jeg
har sagt et par gange under de korte bemaerk-
ninger, at det altsé er en lov, som var helt galt
teenkt fra starten, som gik ud pé at presse medi-
cinindustrien ved at sige, at hvis ikke I seenker
prisen, heever vi udgiften til den medicin, de
syge har brug for.

Jeg mé sige, at det var komplet ufatteligt, at et
Folketing hele vejen fra Dansk Folkeparti til SF
syntes, at det var en god mekanisme at sige:
Seenker I ikke prisen, haever vi udgiften for de
syge. '

Jeg skal sa gleede mig over, at man i dag har
indset, at det var uklogt, og at det har fort til en
katastrofe. Vi gik fra starten imod loven lige

© preecis med den begrundelse og stetter selvfal-

gehg ogs4, at den lov suspenderes. Men jeg vil
ogsa godt sige: Jeg forstar ikke, at den kun skal
suspenderes, og jeg er meget utryg ved, at sus-
pensionen udlgber efter, at Folketinget er géet
pa ferie. For sa risikerer vi jo, at den her lov bare
genindfores, og at katastrofen kommer en gang
mere, og at vi s ferst, nar Folketinget treeder
sammen igen, kan lose problemet.

Og derfor kan jeg love jer for, at Enhedslisten,
inden Folketinget gar pa ferie, vil afkreeve for-
ligspartierne et tilsagn om, at det her altsa ikke
kommer til at traede i kraft igen. Vi skal ikke
have en gentagelse. Det synes jeg er meget vig-
tigt. Og jeg vil ogsé gerne bede ministeren om at
svare pa, om vi kan veere helt sikre p4, at den

~ her gldseltagmng af de syge ikke bliver genind-

fort.

Jeg vil ogsa gere opmaerksom pa, at det jo
kommer oven i — hvilket jeg lige har haft mulig-
hed for at drefte med fru Yvonne Herlev Ander-
sen for — at et bredt udsnit af partier fra borger-
ligheden og til og med regeringen aret for gen-
nemferte hejere brugerbetaling for medicin, og
det kommer oven i, at en lang reekke af landets
kommuner skar ned pa tilskuddet til medicin til
f.eks. pensionister. -

Derfor har det gennen 2 ar veeret en katastro-
fe pa det her omrade, at den ene gruppe efter
den anden har méttet melde om, at de ikke hav-
de rad til den medicin, de havde brug for. Og jeg
synes, at det brede flertal her i Folketinget, som
ber se det her i en helhed, har péataget sig et me-
get stort ansvar for, at der er masser af menne-
sker, der er gaet graedende bort fra apoteket
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uden medicinen, fordi de 51mpelt hen ikke hav—
de de penge, der skulle til. -

Man er kommet med en konstruktiv I;asmng ’
undervejs i retning af at sige-til de syge: I kan fa
en kredit i kreditkortselskabet Finax, hvis I ikke
har rad til jere’s medicin. Jeg synes, det er uan-
staendlgt 0g jeg synes, at man er nedt til at pre-
ve at give en sikkerhed. for — ogs4 i lebet af feer-
diggerelsen af det her lovforslag — at vi ikke
kommer i en ny katastrofal situation.

- 54 vil jeg sige, at vi selvfolgelig stotter lovfor-
slaget, ligesom vi forleden dag var med til et ret-
te op pé den ulykke, der gennem zldrepakken
er lavet ude i kommunerne med hejere medicin-
priser for pensionisterne. Vi ger alt, hvad vi kan.
for at gé ind og hjeelpe, ogsd dér, hvor andre
partier har lavet ulykker.

Jeg héber, at det, vi bliver enige om ] her, er.
permanent gennem lov at sikre; at medicinindu-
strien ikke kan tage nogle merprofitter, som den
abenbart i ﬂjeblikket tager i Danmark, hvor den
far hejere priser for sine tmg, end den’ ggr ian-.
dre lande.- »

Men deter lovglvmng, der skal t11 Det er 1kke
ved at bruge patienterne, Ved at bruge de syge
som redskab.

‘Vi kan altsé stette lovforslaget, men vil under
udvalgsarbe]det heefte os meget ved, hvad der
bliver den varige losning, og sige, at vi altsa ikke

_er trygge ved, at den her suspension bare kan
_udlebe engang til sommer: Der skal fmdes en
ltasnmg, derer Var1g, inden da:

(Kort bemaerknmg)
Birthe Skaarup (DF): ,

_Jeg bliver nedt til at gere hr, Frank Aaen op-"
meerksom pd - jeg ved ikke, om jeg misforstod
det, han sagde — at Dansk Folkeparti altsa ikke
var med til at indfere medlcmtllskudsordnlngen
i sin tid, der skulle give en-bespatelse pd 320
mio. kr. Og noget af det, vi har papeget her i
dag, er, at det kan veere en af grundene til den
misere, vi i dag stér i.

- Det er klart, at da vi havde indfert denne her.
lov nr. 469, ville vi prove p4 at gere den bedre
for netop den svage gruppe, og det var jo derfor,
vi da sagdeja til den lov, der trddte i kraft her
den 1. november:.:

Men jeg giver hr. Frank Aaen ret i at hele me- -
dlcmtllskudsordnmgen, hvor der blev egenbeta- -
ling p& medicin, var en tabelig lov, der har af- .-
stedkommet rigtig mange problemer, ikke alene

for partierne her i Folketinget, men ogsa for be-
- folkningen. - SR

(Kort bemaerkning).

Preben Rudlengaard (V):

Jeg kan forsta pé ht: Frank Aaen, at han mener,
at vilige s& kan'godt kere denne her suspension
igennem, feerdig, bang, og sa har man’ trynet det
hele i 1gennem :

Og pa den baggrund V11 ]eg sporge hr Frank
Aaen, om han ikke mener, at det er i tr&d med -
almindelige, gode spilleregler, at der er flere ak-
torer i sddan nogle ting. Der er leegemiddelindu-
strien, som selvfelgelig har en interesse i-at tjene
noget, men vi har ogsa interesse i at haveen vel-
fungerende leegemiddelindustri af hensyn til
forskning og nyudvikling i medicin. S8 har vi - -
apotekerne, som star dernede og mange gange
har store problemer med at forklare patienterne,
hvordan de tﬂskudssystemer haenger sammen, -
og sa har vi ogsé leegerne,

- Jeg synes alts, at hr. Frank Aaen roder det
ene medicintilskudssystem, det med 500 kt. og:
sé op til 1.200 kr. osv., sammenmed det her med
de gennemsnitlige europeeiske priser. Hr: Frank

‘ Aaens argumentatlon haenger 1k1<e sammen.:

(Kort bemaerkmng)

Henriette Kjer (KF) ‘
Jeg synes altsa ogsa, at det var raedselsfuldt at e
here pa hr. Frank Aaen, der begyndte at snakke 4
om den ordning, som Apotekerforenirigen var

begyndt at forhandle med Finax, og som alle po- |

litikere tog afstand fra. S& snart det kom frem; at
det var den model, man enskede fra apoteker- -
nes side, var alle politikere ude at tage afstand
fra dem, der var med i den aftale. ’

Det herer slet ikke hjemme i denne her debat
men det skal dog preeciseres, for det er under
lavmélet at bringe det op og beskylde os andre
for, at man vil begynde at lave sadan en hen-
standsordnmg S

Og sé er hr. Frank Aaens svar pa alle Spergs-.
mal &benbart bare: Gratis medicin til-alle. S& lo-
ser vijo alle problemer;, for sé er der ikke nogen:

tekniske finurligheder, vi skal ind i. Det er jo ten

overbudspolitik: Det.er ennem losning, men det
er overbudspolitik. Og hvor vil hr: Frank Aaen -
finansiere det her henne? Det er jo:ogsa paalle -

. muhge andre omrader, der skal bruges penge, -

sa det flyver ud ad vinduet. Hvordan' V11 hr.
Frank Aaen fmans1ere det’ o

Formanden .
Hr. Frank Aaen. : ‘
Vi tager tre ad gangen, s& alle vil fa ordet om.

"' vi sé skal blive ved til efter midnat.
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(Kort bemaerknin-g)’ (Kort bemeerkning).
Frank Aaen (EL): ' Henriette Kjeer (KF)

Jeg skal takke den konservatlve ordfgrer for at -
reklamere for Enhedslistens politik. Vi mener, at
livsnedvendig medicin ber veere gratis. Og det
vil vi legse, dels ved at presse medicinpriserne
ned for industriens vedkommende, dels ved at
give gget tilskud.

Fru Henriette K]aer ved udmaerket godt at

hver eneste gang Enhedslisten har veeret med hl '

at gennemfgre udgifter i det her'Folketing, har
vi ogsa veeret med til at hente indteegterne, helti
modsaetning til Det Konservative Folkeparti og
Venstre, som flere gange bare har brugt uden at
veere med til at finansiere. :

Og sa.vilj jeg sige til Venstre og De Konservati-
ve, at vi kan konstatere, at lige preecis de to par-
tier har veeret med til i flere omgange-at gore
medicinen dyrere i Danmark. Ferst med 1999-fi-
nansloven med eget brugerbetaling generelt.
Derneest med denne her ordning, der har fort til
de katastrofalt stigende medicinpriser for visse
grupper af syge, og ogsa ved, at de har ansvaret
ude i en lang reekke kommuner, hvor man har

skaret ned pa medicintilskuddet til pensionister- -

. ne. Det er jo en rigtig fin social holdning, man
dér tegner sig for pd medicinomradet.

Om Dansk Folkeparti skal jeg bare sige, at .,
. Dansk Folkeparti stemte for at reducere eller
fjerne tilskuddet til medicin til syge, hvis det var
s&dan, at industrien ikke nedsatte prisen som -

forudsat. Man har altsa ogsa dér fra Dansk Fol-

kepartis side — selv om man ikke stemte for det
oprindelig - veeret med til her at bringe nogle -
mennesker udien meget ulykkehg s1tuat10n

(Kort bemaerknmg)

Hanne Andersen (S): :

Man inddrager forskellige ordmnger bl.a. syge-
sikringstilskud til medicin, hvor patienterne .
med de sidste reguleringer kunne fa op til 85
pct.s tilskud. Det havde man ikke kunnet fa for.
Det gik faktisk ud pa, at de, der brugte meget
medicin, fik meget tilskud. Der er ogsé en be--
stemmelse i den lovgivning, om, at kronikere -
kan f& gratis medicin, nemlig 100 pct.s tilskud, -
nar de har kebt for 3.600 kr. Den regel har heller
ikke eksisteret for..

Jeg vil ogsa gerne have hr Frank Aaen t11 at
bekreefte, at vi altid har haft brugerbetalmg pa
medicin, enten man nu kan lide det eller ej: Det -
er ikke noget der er nymdfert i dansk lovglv—v
ning." : .

Igentom retorik fra hr. Frank Aaen :

Det Konservative Folkeparti har jo ikke for---
ringet forholdeneé for kronikerne, tveertimod. Vi
har forringet forholdene for velstillede familier,
der godt selv kan betale fuld pris for penicillin
til deres bern eller selv kan betale en kurbe-
handling. Det er helt rimeligt.

Og hr. Frank Aaen har jo ikke noget forslag
til, hvordan man kan finansiere de her tmg Det
er jo mange, mange penge Undskyld mig: Igen
tom retorik.

. Jeg vil gerne have et konkret svar pa, hvordan
man vil finansiere denne her gratls mechcm til
alle. :

(Korf bemerkning).
Frank Aaen (EL):

_ Nuhar jegigennem hele ﬁnanslovdebatten hrart

at Det Konservative Folkeparti vil finansiere alt
via de ekstra 1ndtaegter, der kommer pa olie og
gas, fordi det er steget s& voldsomt i pris. Og der
vil jeg gerne tage Det Konservatlve Folkepartl E
pa ordet.

Vi synes s&dan set, at man straks burde ind-
drage gevinsten, som jo ferst og fremmest ryger
i lommerne pa Shell, Texaco og A.P. Maller. De
penge vil vi gerne inddrage straks og f.eks. bru-
ge til at finansiere gratis leegeordineret livsned--
vendig medicin. Det vil vi g& ind for. Jeg haber,
at Det Konservative Folkeparti vil std ved sine
ord fra hele finanslovdebatten og stette os i, at vi
skal inddrage de merindtegter, enorme profit--
ter i stor milliardsterrelse, der i gjeblikket ﬂyder

ned i nogle private lommer. Selvfyzslgehg kan vi
finde ud af at finansiere det. . '

Det er korrekt; at der var enkelte forbedrmger
i loven, som blev.vedtaget tilbage med virkning

© fra 1999- fmansloven Deter fuldstaendlg kor—
- rekt. o

V1 var ogsd inde i forhandlinger med regerin-
gen og sagde: Vi vil gerne pge tilskuddet til
dem, der har mest brug for medicin. Vi vil gerne
oge tilskuddet til kronikerne. Men vi er imod, at
f.eks. familiermed lav indkomst lige pludselig -
skal af med 500 kr: for livsnedvendig medicin,

‘som var en anden folge af lovglvnmgen Og der—

for gik viimod.

-Jeg synes ogsa, Soc1a1demokrat1et skulle veere
gaet imod, og vi synes- selvfglgehg, detvaret-
skridt i den forkerte retning, nar man har som -
malseetning, at livsnedvendig medicin skal veere
gratis, ligesom behandlingen er gratls
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Det er jo lidt underligt, at medicin skal koste

dyrt nér viigvrigt siger, at det skal veere gratis,
nér folk bliver behandlet p4 et sygehus eller hos
leegen. Hvorfor skulle man ikke udstraekke det

" princip, sédan at ogsad medicin til dem, der er sy-
- ge, betaler alle vi,-der ikke er syge, sohdar1sk
over skatten7 o

: Tove Vldebaek (KRF) R
Malseetningen med det her lille 10Vf0rslag er
samme mélseetning, som regeringen havde for

lovforslag nr. L 233, der blev vedtageti maj sid- -

. ste folketingsér, nemlig at nedbringe medicin-

- udgifterne i Danmark. L 233, der gennemforte

princippet om medicintilskud pa basis af euro-

peeiske gennemsnitspriser; medferte rod, usik-

- kerhed, utryghed, forvirring og en masse admi-
nistrativt bevl. I stedet for lavere medlcmprlser
har denne lov kostet iseer zeldre og patienter -

- med kroniske lidelser, som Parkmsons sygdom,

epilepsi og gigt, dyrt. = -
Ved ferstebehandlingen af L 233 naevnte jeg

- selv rigtig mange problemer, som kunne opstdi-
kelvandet pa denne lov, og de er opstéet. Deter

det korte af det lange praecrs som forudsagt.
-Og derfor stemte vi da 0gsd immod denne lov.
Derimod var Kristeligt Folkeparti med i forli-
get omkring den nye medicintilskudsreform, og
det stér vi ved. Det er vi stadig veek tilfredse
med.
Men kort tid herefter, en sen vinternat, laver
regeringen sd et nyt forlig oveni om gennern-
snitspriser pa medicin, g samtidig varmede

man op til liberalisering p& apoteksomradet. Det -

“er ikke s underligt, at befolkningen og iseer de
meget syge, de, der bruger mest medicin, er ble-
vet utrygge og forvirrede. _

Formalet med de europeeiske gennemsnitspri-
ser var at nedbringe priserne pa medicin, men
det, loven har resulteret i, er, at man har taget de
syge som gidsler over for medicinalfirmaerrie.
Man har skubbet de kronisk sYge' foran sig og
habet, at industrien ville give sig. Det er simpelt
hen en uetisk og uansteendig behandling af syge
mennesker.

Nu vil man s& opheeve bestemmelserne iden-
ne lov, som har skabt s& meget rod, forvirring,
usikkerhed og utryghed, og det er jo sddan set
godt nok, men hvor er det dog igen en elendig
. lappelesning.

. Trods alt er det dog godt at der bliver sat en
stopper for den uanstzendige behandling, som
de meget syge i Danmark blev udsat fori denne
korte tid, hvor denne lov fungerede.

- Og sd haber jeg, at man i udvalgsarbejdet-ﬁn~
der en fair og god lesning, sd der til juli neeste &r
er vedtaget en lov, som fuldt og endehgt brmger
tmgene pa plads og i orden o :

Sundhedsmmlsteren (Son]a Mlkkelsen)

Jeg vil'gerne takke for den debat, vi har haft heri
 aften om lovforslaget, og ogsd takke for den bre-

de opbakning, der har veeret il lovforslaget, og -

- de mange bemaerkmnger, der har veeret til det. -

Jeg tror, det er vigtigt, at vi hermed fér signa-
leret til de:danske borgere, at vi generelt heri -’
Folketinget har den opfattelse, at vi ikke skal be-
tale mere for vores leegemidler her i Danmark,
end man betaler i andre lande i Europa. Deter -
sddan det helt grundleeggende udgangspunkt'

~ vihar, og jeg synes, det er glimrende, at vi har

fdet det understreget én gang til.
Samt1d1g har vi ogsé signaleret til danskerne,

- at vimed et hurtigt udvalgsarbe]de, og hvis Fol~
" ketinget kan béSlutte's1g pa torsdag, har en lov, '

der virker fra pa fredag, som indebeerer, at vi * -
vender tilbage til situationen fra for den 30. ok-

tober med hensyn til priserne og med hensyn til
den méde, vi beregner tilskuddene for patienter-

* ne. Samtidig vil vi inden nytar have reduceret

de priser, der i dag ligger over det europeeiske
gennemsnit, til det europeeiske gennemsnit. Det
tror jeg er en nyhed, som mange vil seette pris
pd. : A
Samtidig er der lagt op til et udvalgsarbejde,

hvor vi bredt inviterer de parter, som har seerli-
ge interesser pd det her omréde. Det er helt op-
rigtigt teenkt fra min side og med et virkeligt hdb
om, at vi kan finde en lesning, som vi alle synes

~ er en varig lesning pa opgaven, som bade er en

losning, der er til at gennemskue, og samtidig en

* lesning, som ogsé leegemiddelindustrien, og
- apotekerne kan leve med, sddan at alle foler, at

det udvalgsarbe]de er noget, vi har faet et resul—

tatud af, som vi kan leve med.

Ogsé her er udgangspunktet jo, at vii Dan-
mark ikke skal betale mere for medicinen end i
resten af Europa Jeg mener, det er V1gt1gt at un-

* derstrege, og det vil jeg gerne gere igen, at vi far

et bredt udvalgsarbejde, hvor alle relevante ide-
er kan afpreves med henblik p4, at vi far et enk-
lere og samtidig virkningsfuldt tilskudsgrund-
lag, som er det, vi har brug for for at indfri vores -
mélseetning. -

‘Jeg har tillid til, at vi kan finde en lesning, og
vi har for udvalgsarbejdet sat en frist til den 1.
april. Det er for at sikre, at Folketinget derefter
har 2 méneder til at lave den nedvendige lov-
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givm'ng, sé vi forebygger, at den suspension,
som vinu gennemferer, udleber, inden vi har
faet et nyt system sat i sgen, og. det er sd.ogsa mlt
svar til hr. Frank Aaen. :

Som sagt: Safremt Folketmget med et ve1v11—
ligt og hurtigt udvalgsarbejde kan gore lovfor-
slaget feerdigt — det bistér jeg selvfelgelig gerne
med, i det.omfang jeg overhovedet kan —sadan

“at Folketlnget kan vedtage lovforslaget pa tors-
dag, s&- kan vi saette loven i kraft fra-pa fredag

Hermed sluttede forhandlmgen, og lovforslagetv

overg1k derefter. t11 anden behandlmg

Afstemhing i :

Formanden R :
Jeg foreslar, at lovforslaget henv1ses t11 Sund—

hedsudvalget. Hvis ingen ger indsigelse, betrag-
ter jeg det som.vedtaget. (Ophold). Det er vedta- -

get. . -

f

Meddelelser »fra formanden -

Formanden

Der er ikke mere pé dagsordenen

Medlem af Folketmget hr. Frank Dahlgaard
(UP) har meddelt mig, at han ensker at stille fel-
gende forespergsel til statsministeren og ekono-
miministeren: o

»Vil regeringen redegpre for, hvor den mener,
greensen ber ga for ministres brug af statens .

. penge og embedsmeend til fremme og markeds-

foring.af bestemte pohtlske temaer og budska-
ber?« - L
(Foresporgsel nr. F 20)..

Folketingets neeste mede atholdes i morgen,
onsdag den 22. november 2000, kl. 13.00. -

Angéende dagsordenen skal jeg henvise til
den dagsorden, der er opslaet i salen. -

Modet haevet kl. 23.05 -



