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Horing om forslag til endringer i blareseptforskriften

Apotekforeningen legger til grunn at forslagene som er fremmet i storre grad enn i dag vil sikre
brukernes rettigheter, slik departementet skriver innledningsvis i heringsnotatet. Det er positivt at
enkelte pasientgrupper som i dag faller utenfor refusjonsordningene, med den nye innretningen
vil kunne innvilges stonad for utgifter til legemidler.

Noen nye vil falle utenfor

Noen pasientgrupper som i dag innvilges refusjon, vil miste rett til stonad til legemidler som
folge av forskriftsendringene. Heringsnotatet sier lite om hvor mange pasienter som vil berores
pa denne maéten, og sier ikke noe om hvilken gkonomisk konsekvens det vil fa for de aktuelle
pasientene. Det er folgelig vanskelig & kommentere dette forholdet neermere.

Bidragsordningen

I heringsnotatet kap 5.6 presiseres det at legemidler mv til behandling av kroniske og alvorlige
sar og fistler, epidermolysis bullosa og hudlidelser viderefores under § 5-22, dvs i
“bidragsordningen”. Apotekforeningen vil bemerke at dagens “refusjonsordning” pa dette
omréadet er svaert upraktisk for alle involverte, altsa bade for pasienten, for HELFO og for apotek.
Apotekforeningen vil foresla at det legges til rette for & innvilge stonad til nedvendige produkter
til denne pasientgruppen via blareseptforskriftens § 5.

Ingen overgangsordning

I kap 6 skriver departementet: Det tas ikke sikte pa noen overgangsordning. Vedtak om
individuell stonad fattet for ny ordning trer i kraft vil fortsatt veere gyldig. Vil dette gjelde
absolutt alle gamle vedtak uten unntak? I sa fall vil det innebare at pasienter med samme
sykdom vil kunne ha ulik rett til stenad avhengig av om det er sekt om individuell refusjon for
eller etter forskriftsendringen. Det er behov for ytterligere presiseringer av dette forholdet.

En-manedsregelen

Apotekforeningen registrerer at departementet ved denne forskriftsendringen vedrerende
individuell refusjon unnlater a ta tak i en-manedsregelen som gir sykehusapotek sarrettigheter
fremfor primarapotek. Rikstrygdeverket erkjente allerede for 10 ar siden at denne ordningen er
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konkurransevridende. I Helsedirektoratets rapport IS 1743 Individuell refusjon (2009)
konkluderes det likeledes at en slik ordning ber kunne administreres av alle apotek. Det vises for
ovrig til Apotekforeningens brev til HOD, Ref 13/61-1/OT/TR. Apotekforeningen ber om at
departementet ved denne anledningen likestiller sykehusapotek og primarapotek.

Tilgang til informasjon om individuelle vedtak

For at pasienter med vedtak om individuell refusjon skal kunne fa legemidlene sine uten & betale
mer enn egenandel, mé apoteket vite at det foreligger gyldig vedtak. Dersom kunden eller
parerende ikke har med seg vedtaket i apoteket, har apoteket tidligere hatt muligheten til & ringe
HELFO for a sjekke at vedtak foreligger. For en tid tilbake ble denne praksisen endret av hensyn
til personvernet, slik at apoteket ikke kan fa slik bekreftelse, og kunden risikerer derfor & ikke f&
nedvendige legemidler. Dette er sveert uheldig, og utgjer en pasientsikkerhetsrisiko.

Apotekforeningen har tatt opp denne problemstillingen en rekke ganger med Helsedirektoratet
og HELFO. I folge Helsedirektoratet er det nedvendig med endringer i regelverket for & lose
problemet. Apotekforeningen vil kontakte departementet i egen henvendelse med forslag til
endringer.

Endringer i FarmaPro og HELFOs oppgjerssystem

Forskriftsendringene vil ha betydning for apotekenes registrering av individuelle vedtak i
ekspedisjonssystemet FarmaPro. Endringene vil likeledes ha betydning for hvordan informasjon
om individuelle vedtak videreformidles til HELFOs oppgjerssystem. Det er viktig 4 fa tidlig
oversikt over hvilke endringer som ma foretas i disse systemene, da systemendringene ma
koordineres og fordi slike endringer krever god tid. Det ber i tillegg gjores en samordnet
vurdering av konsekvensene som endringen i blareseptforskriften har for de respektive
systemene med tilherende arbeidsprosesser.

Forslag til endringer i blareseptforskriften ang stenad til spesielt utstyr og forbruksmateriell etter
individuell sgknad

Vi viser til eget horingsnotat om dette. Vi legger her til grunn at departementets forslag i
heringen er en stadfesting av langvarig praksis i forvaltningen, og at det slik sett ikke innebzrer
endringer for brukerne eller apotekene.

Med vennlig hilsen
For Apotekforeningen
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