
Overtredelsesgebyr for forskrivning av blåresept vil gå ut over sårbare pasienter 

Stoffskifteforbundet, Landsforeningen for hjerte- og lungesyke (LHL), Kreftforeningen, Norges Astma- 

og Allergiforbund (NAAF), Diabetesforbundet og Funksjonshemmedes Fellesorganisasjon (FFO) vil på 

vegne av våre medlemmer uttrykke stor bekymring for lovendringen som åpner for å gi leger 

straffegebyr dersom de forskriver blå resept på feil grunnlag. Dette vil til syvende sist gå ut over 

pasientene og bidra til større sosial ulikhet i helse. Vi ber om at helseministeren tar nødvendige grep 

for å reversere denne regelendringen.  

Vi representerer store pasientgrupper med kroniske sykdommer, som trenger legemidler for å kunne 

leve gode liv. Heldigvis har vi ordninger i Norge som sikrer at fellesskapet tar en del av regningen for 

nødvendig behandling dersom man rammes av sykdom. Blåreseptordningen har et slikt formål. Den 

har vært en relativt ubyråkratisk ordning der legen har ivaretatt en stor del av forvalteroppgaven, 

noe som er effektivt for både pasienter og samfunn. Ordningen er praktisert slik at leger i stor grad 

overtar forskrivningsansvar andre har startet.  

At leger kan gjøres personlig ansvarlig og bøtelegges ved feil forskrivning, mener vi truer formålet 

med blåreseptordningen. Vi er urolige for at pasienter som burde få forskrevet legemidler på blå 

resept, ikke vil få dette dersom legen er i tvil og frykter økonomiske sanksjoner. I tillegg vil legene 

måtte bruk mer tid på resepter for å sikre tilstrekkelig dokumentasjon, tid som går utover tid til 

pasienten. Dette vil ramme de sårbare pasientene hardest.  

Lege-pasientforholdet er bygget på tillit. Vi mener at dette tillitsforholdet står i fare når det i praksis 

ikke lenger er rom for medisinsk skjønn i vurderingen av hvorvidt en pasient oppfyller vilkårene for 

blå resept.   

Vi har en presset offentlig helsetjeneste både i sykehusene og kommunene. Det er krise i 

fastlegeordningen. 145000 pasienter står uten en fastlege. Denne regelendringen er med på å legge 

sten til byrden. Mer kontroll og administrasjon vil gå ut over tiden til pasientene. Tid som allerede er 

mangelvare i en hektisk legehverdag. Også i sykehus er ressursene under press, ikke minst som følge 

av den pågående pandemien.  

Vi er opptatt av at fellesskapets midler forvaltes på en god og bærekraftig måte. Vi ser imidlertid ikke 

at et overtredelsesgebyr for leger er et nødvendig tiltak i så henseende, men vil heller bidra til å 

svekke blåreseptordningen. På vegne av pasientene ber vi om at helseministeren snur i saken og tar 

initiativ til lovendring for å få fjernet gebyrsanksjonen og skapt ro om denne saken. 
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