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Det mener apotekerne om ulighed i medicin

‘ ‘ Alle skal have rad til ngdvendig medicin

[}
Det er utrygt for borgere
med en sarbar gkonomi,
at egenbetalingen pa me-
dicin svinger. Det skaber o
ulighed, nar ikke alle har
rad til medicin.

Medicinpriserne kan vaere sveere at gennemskue. Priser-
ne svinger, og i Igbet af et tilskudsar er der store udsving
i den betaling, man selv har for medicin.

Flere analyser viser, at selvom vi har et medicintilskuds-
system, sa er der borgere, der ikke har rad til deres lze-
geordinerede medicin.

Ifglge en undersggelse fra 2020 oplever 44 procent af
apotekerne en eller flere gange dagligt, at der er borge-
re, som af gkonomiske drsager forlader apoteket uden
deres medicin. En analyse fra 2023 foretaget blandt
medlemmer af fem patientforeninger viser ogsa, at gko-
nomi spiller en vaesentlig rolle, ndr patienter ikke henter
deres medicin. I de fleste tilfaelde skyldes det, at borge-
ren er startet forfra pa et nyt tilskudsar og skal betale
hele udgiften selv.

Borgere med lav eller ingen uddannelse bruger mere me-
dicin end andre. Borgere pd overfgrselsindkomst bruger
tre gange sa meget medicin som folk i arbejde. Hvis de
ikke har rad til at kebe medicin, forvaerres deres sygdom,
0g de presses laengere ud af arbejdsmarkedet.

En del af problemet kan Igses, med et medicintilskuds-
abonnement, hvor den maksimale rlige egenbetaling pa
4.735 kr. (i 2025) fordeles pa 12 lige store manedlige
acontobetalinger. S3 vil den manedlige udgift maksimalt
veere 395 kr.

Lagsningen skal vaere offentlig drevet som en del af det
Central Tilskudsregister (CTR), s& nar acontobelgbet er
betalt, vil borgerne kunne g ind pa et hvilket som helst
apotek og hente sin tilskudsberettiget medicin "gratis”. Er
de arlige medicinudgifter mindre, bliver acontobelgbet
mindre, eller borgeren far penge retur ved arets udligb.

Abonnementet skal erstatte den nuvaerende henstands-
ordning, der binder borgerne til ét apotek og kun ma til-
bydes borgere med medicinudgifter, der overstiger egen-
betalingsloftet. En offentlig digitaliseret abonnements-
ordning kan tilbydes alle. Det vil veere til gavn for isaer
gkonomisk sarbare, skabe mere tryghed og mere lighed.

Baggrund

I 2017 blev et forslag om at udjaevne egenbetaling drgftet i
Folketingets Sundhedsudvalg, der efterspurgte en Igsning. I
bade 2021 og 2023 har Apotekerforeningen sammen med 11
andre organisationer, opfordret den siddende sundhedsmini-
ster til at indfgre en abonnementsordning. Se Analyse og hen-
vendelse. Der er i 2025 igangsat en foranalyse af en ordning.
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