Leegemiddelstyrelsen/
Sundheds- og Zldreministeriet

E-mail: sto@dkma og hbj@sum.dk

Hgringssvar vedr. udkast til rapport om evaluering af tilknytningsrefor-
men og udkast til habilitetsvejledning

Danske Patienter takker for muligheden for at give hgringssvar pa det
fremsendte materiale.

Klare retningslinjer for samarbejde mellem lzegemiddel- og medicoindu-
strien pa den ene side og sundhedspersoner, patient- og pargrendefor-
eninger m.fl. pa den anden er vaesentlige for, at patienter, pargrende og
samfundet bredt set kan have tiltro til, at der ikke sker en sammenblan-
ding mellem forskellige interesser pa sundhedsomradet. Derfor har det
veeret — som det ogsa fortsat vil vaere — et prioriteret fokusomrade for
Danske Patienter, og derfor hilser vi det nationale arbejde med evaluering
af tilknytningsreform og udarbejdelse af en samlet habilitetsvejledning for
sundhedssektoren velkommen.

Vi ser generelt positivt pa de to vedlagte dokumenter og har fglgende be-
tragtninger:

Evaluering af tilknytningsreformen

Reformen har til formal at skabe klare rammer for sundhedspersonalets
samarbejde med laegemiddel- og medicovirksomheder med henblik pa at
skabe balance mellem grundprincipper om faglighed, uvildighed og aben-
hed.

Patient- og pargrendeforeninger er ogsa i et vist omfang omfattet af reg-
lerne. Saledes fremgar det, at der med reformen blev indfgrt et nyt krav om
offentligggrelse, nar virksomhederne yder gkonomiske fordele til sund-
hedspersoners faglige aktiviteter i udlandet, og nar de yder sadanne fordele
til patientforeninger. Det fremgar ogsa, at reformen har medfgrt en prak-
siseendring, der indebzerer, at sundhedspersoners deltagelse i paneldebat-
ter med offentlig adgang, der arrangeres af laegemiddel- og medicivirksom-
heder om emner af generel sundhedsmaessig karakter, alene kraever en for-
udgaende anmeldelse til Legemiddelstyrelsen (tidligere kraevede det en til-
ladelse). Dette gaelder ogsa, hvis virksomheden er medarranggr af panelde-
batten — for eksempel sammen med en patient- eller pargrendeforening.
En sundhedsperson skal ogsa anmelde tilknytning, hvis paneldebatten er
arrangeret af en patient-/pargrendeforening, og arrangementet stgttes
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Danske Patienter er paraply for patientforeningerne i Danmark. Danske Patienter har 22 medlemsforeninger, der reprasenterer 84 patientforeninger og 880.000
medlemmer: Alzheimerforeningen, Astma-Allergi Danmark, Bedre Psykiatri, Colitis-Crohn Foreningen, Dansk Fibromyalgi-Forening, Diabetesforeningen,
Epilepsiforeningen, Gigtforeningen, Hjerneskadeforeningen, Hjerteforeningen, Kraeftens Bekeempelse, Landsforeningen mod spiseforstyrrelser og selvskade (LMS),
Lungeforeningen, Muskelsvindfonden, Nyreforeningen, Osteoporoseforeningen, Parkinsonforeningen, Polioforeningen, Psoriasisforeningen, Scleroseforeningen,

Sjeeldne Diagnoser og UlykkesPatientForeningen.


http://www.danskepatienter.dk/
mailto:jk@danskepatienter.dk

gkonomisk af en laegemiddel- eller medicovirksomhed, og sundhedsperso-
nen modtager honorar, der daekkes af stptten fra laegemiddel- eller medi-
covirksomheden.

Det er i patienternes interesse, at der er et klart regelsat om samarbejde
mellem sundhedspersonalets og patient-/pargrendeforeningers samar-
bejde med leegemiddel- og medicovirksomheder. Man ma ga ud fra, at reg-
lerne om abenhed og offentligggrelse af samarbejde ikke blot medfgrer
gget tillid til behandling generelt, men ogsa gget tillid til sundhedspersoners
og patient-/pargrendeforeningers uvildighed i forbindelse med vejledning
og radgivning.

Felgegruppen, som er nedsat til at fglge og radgive Laagemiddelstyrelsen
om de nye regler, og som star bag evalueringen, bestar blandt andet af re-
praesentanter fra Danske Patienter, Danmarks Apotekerforening, Danske
Regioner, Dansk Sygeplejerad, Forbrugerradet Taenk, Leegemiddelindustri-
foreningen, Laegeforeningen, Leegevidenskabelige Selskaber og Medicoin-
dustrien. De har vurderet, at reglerne og administrationen er velfunge-
rende. Fglgegruppen har ogsa vurderet, at de nye regler understgtter refor-
mens formal om at skabe balance mellem de tre grundprincipper om faglig-
hed, uvildighed og dbenhed.

Pa denne baggrund synes der at vaere grundlag for fortsat at se velvilligt
pa tilknytningsreformen.

Udkast til habilitetsvejledning

Det er meget positivt, at der kommer en samlet vejledning om habilitet i
sundhedssektoren. Som det er nu, skal hver myndighed (og fagperson) vur-
dere inhabilitet dels ud fra en fortolkning af forvaltningslovens regler, og
dels ud fra eventuelle szerlige retningslinjer, som matte vaere udarbejdet
specifikt til brug for pagaeldende myndighed. Ved at lave en samlet vejled-
ning begraenser man, at myndighederne og fagpersonerne udvikler deres
egen fortolkning af reglerne om inhabilitet.

Det er vigtig at veere opmaerksom p3a, at det alene er en vejledning, og at
det ikke er et bindende szt regler. Dette kan betragtes som en fordel — for-
staet pa den made, at vejledningen kan bruges som et udgangspunkt til in-
dividuelle vejledninger. Der er med vejledningen lagt op til, at hver myndig-
hed og organisation kan udarbejde deres egen vejledning, hvor de tilpasser
indholdet til deres individuelle behov og supplerer med egne krav og pro-
cedurer for habiliteten.

Det er ogsa meget positivt, at der udarbejdes skabeloner til brug for habili-
tetserklaeringer. Ved at tage udgangspunkt i en gennemtankt skabelon,
mindskes risikoen for at overse relevante forhold.

Habilitetsvejledningen omfatter myndigheder, sundhedspersoner og andre
fagpersoner. Som vejledningen er formuleret (se saerligt afsnittet Brugere),
vil patient- og pargrendeforeninger som udgangspunkt ikke vaere omfattet.
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Vejledningen er formuleret sdledes, at patient- og pargrendeforeninger ved
udarbejdelse af individuelle retningslinjer kan veaelge at tage udgangspunkt
i vejledningen og gg@re brug af skabelonerne, hvis de gnsker abenhed om
personlige/@konomiske interesser mv. — hvilket Danske Patienter i gvrigt al-
tid kreever af medlemsorganisationer og gvrige samarbejdsparter.

Samlet set bidrager vejledningen til lettere administration, mere aben-
hed/stgrre gennemsigtighed og stgrre tillid til myndigheder og fagpersoner.

Pa denne baggrund synes der at vaere grundlag for at se meget velvilligt pa
habilitetsvejledningen.

Med venlig hilsen

Morten Freil
Direktgr
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