FOLKETINGSTIDENDE A

Til lovforslag nr. L 212

FOLKETINGET

Folketinget 2017-18

Skriftlig fremseettelse (23. marts 2018)

Sundhedsministeren (Ellen Trane Ngrby):

Herved tillader jeg mig for Folketinget at fremseette:

Forslag til lov om &ndring af sundhedsloven, leegemiddel-
loven og lov om kliniske forsgg med leegemidler (Frit valg til
genoptrening og gebyrlettelser for kliniske forseg med
leegemidler)

(Lovforslag nr. L 212)

Regeringen og Dansk Folkeparti gnsker at iveerksatte ini-
tiativer til fremme af bedre sundhed og har i forbindelse
med finansloven for 2018 afsat midler hertil. Lovforslaget
indeholder forslag til udmgntning af to af initiativerne, hen-
holdsvis frit valg af genoptreening og styrket forskning i im-
munterapi, herunder gebyrlempelser for kliniske forsgg med
leegemidler.

Lovforslaget omfatter frit valg af genoptraening for bor-
gere, der udskrives fra sygehus med en genoptraeningsplan.
Borgeren skal kunne veelge en privat leverandgr, hvis kom-
munen ikke kan begynde genoptraening inden for syv dage
efter udskrivelse. Dette for at sikre, at borgerne far de bedste
forudsatninger for at genvinde funktionsevnen og vende til-
bage til et normalt hverdagsliv. Borgerne undgar saledes en
lang ventetid, inden deres genoptraeningsforlgb kan pabe-
gyndes.

Det falger af lovforslaget, at KL skal indga aftale med
private leverandgrer, som borgerne kan veelge i ordningen,
samt at sundhedsministeren kan fastsatte naermere regler

om frit valg af genoptreening. Ordningen bygger pé de posi-
tive erfaringer med det udvidede frie sygehusvalg.

Lovforslaget omfatter endvidere gebyrlettelser med det
formal at forbedre rammevilkarene for kliniske forsgg med
legemidler. Der foreslas en ny hjemmel til sundhedsmini-
steren til at fastseette serlige regler om gebyrer til Leegemid-
delstyrelsen for neermere angivne kliniske forsgg. Det er
hensigten at fjerne gebyrerne for forsgg, der helt eller over-
vejende gennemfgres uden indflydelse og finansiering fra
leegemiddelvirksomheder (ikke-kommercielle forsgg).
Samtidig er det hensigten at nedsatte ansggningsgebyrerne
for forseg pa hospitalerne, der gennemfares i den farste for-
sggsfase (tidlig fase-forsag).

Med forslaget fjernes eller nedseettes gebyrerne for nogle
af de forsgg, som har sarlig betydning for udviklingen af
nye leegemidler og behandlingsformer, herunder immuntera-
pi. Med en minimering af den gkonomiske barriere for god-
kendelse og gennemfarelse af kliniske forsgg vil det blive
mere attraktivt for bade danske og udenlandske forskere at
placere deres forsgg i Danmark. En styrket leegemiddel-
forskning er med til at sikre danske patienter de nyeste og
bedst mulige behandlingstilbud.

Idet jeg i gvrigt henviser til lovforslaget og de ledsagende
bemaerkninger, skal jeg hermed anbefale lovforslaget til det
Hgje Tings velvillige behandling.
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