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SAH

besvarelse af 1.

Besvarelse af spergsmal nr. 1 (ad L 66 — forslag til Lov om a&n-
dring af apotekerloven, sundhedsloven og lov for Grenland om
forsyning, trafik, postbesergelse mv.), som Folketingets Sund-
hedsudvalg har stillet til ministeren for sundhed og forebyggelse
den 9. december 2008.

Spergsmal 1:

"Foreligger der pa nuverende tidspunkt retningslinjer for, hvordan klinisk risikoaf-
fald og farligt affald skal emballeres? I bekraftende fald bedes oplyst, om
apotekerne kan sige nej til at modtage affald, der ikke er indpakket efter

reglerne."

Svar:
Jeg har i anledning af spergsmalet indhentet en udtalelse fra Miljostyrelsen til brug
for besvarelsen.

Miljestyrelsen har indledningsvis gjort opmarksom p4, at klinisk risiko affald er en
del af farligt affald.

Miljestyrelsen har oplyst, at det af § 68 i bekendtgerelse om affald nr. 1634 af 13.
december 2006, fremgar at virksomheder, offentlige eller private institutioner, der
frembringer farligt affald, skal sikre, at det farlige affald er forsvarligt emballeret.

Miljestyrelsen har henvist til en vejledning om farligt affald fra Miljestyrelsen (nr.
6 fra 2002), som i afsnit 3.11 indeholder anbefalinger vedrerende emballering af
farligt affald fra virksomheder, offentlige eller private institutioner. I afsnit 7.2 er
indsamlingsordninger for farligt affald fra husholdningerne beskrevet.

I vejledningen om handtering af klinisk risiko affald fra Miljestyrelsen (nr. 4 fra
1998), omhandler afsnit 5 anbefalinger om emballering af klinisk risikoaffald ved
intern handtering samt krav til emballering ved transport.

Miljestyrelsen har desuden oplyst, at de krav, der stilles til emballering af farligt
affald fra borgerne, fastlegges af den kommune, hvor det farlige affald indsamles,
jf. § 21, stk.1, i bekendtgerelse om affald, hvoraf det fremgar, at kommunalbesty-
relserne fastsatter forskrifter om indsamlingsordningers omfang og tilrettelaeggel-
se, samt § 61, stk. 2, hvoraf det fremgér, at kommunalbestyrelserne skal etablere
indsamlingsordninger for farligt affald i mindre mangder, serlige fraktioner og fra
husholdningerne.

Miljestyrelsen har endvidere henvist til vejledningen om farligt affald og herunder
oplyst, at kommunerne kan tilretteleegge indsamlingsordning for farligt affald fra
husholdningerne. Indsamlingsordningen kan bl.a. omfatte indsamling af medicinre-
ster og kanyler pa apoteker. Kommunalbestyrelsen har ansvaret for, at affaldet



indsamles og handteres korrekt, og kommunen kan, jf. ovenfor, stille krav til em-
ballering.

Jeg kan supplerende bemaerke, at det fremgér af den foreslaede @ndring af apote-
kerlovens § 12, stk. 1, nr. 5, at det vil bero pa en aftale, hvorvidt apotekerne mod-
tager klinisk risikoaffald. Indgéelse af en aftale mellem et apotek og en kommune
skal hvile pa almindelige aftalemaessige principper, og de naermere betingelser og
vilkar i en aftale skal aftales og tilrettelaeegges lokalt. Det forventes, at de relevante
organisationer pa omradet vil udarbejde en vejledning om modtagelse af medicin-
rester og visse former for klinisk risikoaffald fra sundhedspersoner og forbrugere.
En sadan vejledning kan séledes ogsa indeholde supplerende regler om emballering
af farligt affald, herunder klinisk risikoaffald.

Til orientering kan det oplyses, at Danmarks Apotekerforening og Kommunekemi
A/S 11988 indgik en aftale om modtagelse af medicinaffald. Med udgangspunkt i
denne aftale har Danmarks Apotekerforening udarbejdet retningslinjer til apoteker-
ne om modtagelse og behandling af medicinaffald og klinisk risikoaffald. Dan-
marks Apotekerforening har vedrerende spergsmalet om emballering ved modta-
gelse pé apoteket oplyst, at nedenstaende indgar i retningslinjerne:

e Medicinske praparater emballeret i originalemballagen eller evt. anden
forsvarlig emballage kan afleveres til apoteket. Hvis medicinresten afleve-
res i anden emballage i den originale, ber apoteket sperge kunden, om
vedkommende kender indholdet.

e Leveres medicinrester i ituslaet, fedtet eller vdd emballage, ber apoteket
ifelge retningslinjerne pakke disse i egnet materiale, inden de pakkes i den
de sakaldte apotekerbokse (dvs. emballage godkendt af modtagestationen).
Herved undgés unedig udsivning og/eller ssmmenblanding med risiko for
kemiske reaktioner til folge.

e Brugte kanyler og skalpeller skal afleveres i en godkendt kanyleboks.

Danmarks Apotekerforening har desuden oplyst, at der pa apoteket sorteres medi-
cinresterne efter retningslinjer herfor, pakkes i emballage godkendt af modtagesta-
tionen og afhentes af kommunen med henblik pa destruktion.

Jeg kan supplerende oplyse, at der er med de foreslaede endringer af apotekerlo-
vens § 11, stk. I, nr. 6,0g § 12, stk. 1, nr. 5, ikke tilsigtet @ndringer i omfanget af
apotekernes nuvarende affaldshandtering, ligesom det serviceniveau, som apote-
kerne leverer i dag, forventes opretholdt.



