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Remiss: Tydligare ansvar och regler for lakemedel (SOU 2018:89)

Juridiska fakultetsn&mnden som anmodats att yttra sig 6ver rubricerat betdnkande — vilket
utgor Lakemedelsutredningens slutbetdnkande — anfér foljande.

Lakemedelsutredningen har gjort en éversyn av finansieringsansvaret for
formanslakemedel i Sverige, vilket omfattar reglerna for prissattning och subventionering
av lakemedel. En viktig utgangspunkt har varit att varna patienternas “forutsittningar att
bade nu och i framtiden fa del av alla de mojligheter som utvecklingen inom halso- och
sjukvérden ger till bot och lindring vid sjukdom och ohélsa”. Utredningen anfor samtidigt
att det inte gar att bortse fran dels att varden maste vara kostnadseffektiv, dels att det finns
“andra samhallsomraden an sjukvard som ar angeldgna att finansiera solidariskt och
gemensamt. Det efterstrivas att systemet ska bli mer ”langsiktigt hallbart, effektivt,
tydligt och mer forutsagbart” samtidigt som kostnaderna inte far 6ka jamfart med idag (s.
19).

Redan denna inledning indikerar att det &r fraga om manga faktorer att beakta och att

dessa inte ar alldeles enkla att forena. Utredningen uttalar foljande som sin asikt (s. 111):
”Man kan tycka att utredningen har fatt vil ménga, stundtals motsagelsefulla, mal att
forhalla sig till.”

Fakultetsnamndens uppdrag, som ska ha en rattslig inriktning, forsvaras av dessa
motsagelsefulla mal. Det &r ocksa vanskligt att gora rattsliga bedomningar néar sa stor del
av forslaget mestadels grundas pa politiska 6vervaganden och innefattar tekniskt-
matematiska fragor och ekonomiska kalkyler (se figurer, tabeller och prognoser enligt
diverse modeller pa t.ex. s. 126, s. 128 s. 133 och s. 161). | s& matto blir det juridiska
vardet av ett remissvar begréansat.

En reform av det slag som évervags innefattar mycket svara balanseringar dar olika
grupper av behovande, saval inom sjukvarden som inom vélfarden i stort, kommer att
stdllas emot varandra. Till syvende och sist blir det en fraga om ekonomi och ekonomiska
prioriteringar. Den bild som utredningen ger ifraga om tillgangen till personal, ett helt
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avgOrande moment i ’god sjukvard”, talar sitt tydliga sprak vad avser problematikens
vidd (s. 114 f):

”(F)or att behalla den nuvarande nivan i valfardssystemen behover kommuner och
landsting varije ar fram till 2025 anstélla i princip hela det tillkommande
arbetskraftsutbudet. Det skulle naturligtvis vara forodande for samhéllsekonomin, men
det finns inget som tyder pa att de sa dramatiskt skulle kunna dka de cirka 25 procent
av det tillkommande arbetskraftutbudet de i genomsnitt anstéllt de senaste 10 aren.
Slutsatsen av detta ar att valfarden maste effektiviseras, det vill saga producera mer
valfard med samma eller mindre resurser om vi ska kunna behalla den nuvarande
nivan. Och annu mer naturligtvis om vi ska kunna oka nivan. Alternativet &r att
prioritera hardare.”

Losningen for att i mojligaste man bibehalla nuvarande niva inom sjukvarden, inklusive
lakemedelsformanen, kan alltsa sammanfattas i orden effektiviseringar” och
’prioriteringar”. Utredningen stéller sitt hopp till att detta ska uppnés genom att den
statliga finansieringen andrar inriktning och begransas (far det antas aven om det &r
svartytt) och att ett storre ansvar Iaggs pa landstingen.

Idag delas ansvaret for finansiering av lakemedelsformanen mellan staten och landstingen
pa ett tamligen komplicerat och svaroverskadligt satt, varfor ambitionen att fortydliga
systemet ar véallovlig. Kostnadsansvaret for lakemedelsférmanerna forflyttades till
landstingen fran staten ar 1998, men landstingen har fortsatt att fa ett sarskilt statsbidrag
for kostnaderna for lakemedelsformanerna (lakemedelshidraget) enligt en s.k.
behovsmodell. Denna modell baseras pa olika gruppers forvantade anvandning av
lakemedel och andelen av dessa grupper i enskilda landsting (se bilaga 3). Nuvarande
system innebér, konstaterar utredningen, att forskrivningslakemedel och
forbrukningsartiklar som ingar i lakemedelsformanerna i praktiken finansieras av staten.
Pa sa satt finns det, forklarar utredningen, en forsvagad styrning av halso- och sjukvarden
och otillrackliga drivkrafter att effektivisera. Systemet uppges inte ge landstingen
“tillrdckliga drivkrafter att gemensamt arbeta for en mer kostnadseffektiv
lakemedelsanvdndning” (s. 20).

Staten ska visserligen inte upphdra med att finansiera lakemedel, men huvudménnen ska
tvingas att utveckla och effektivisera sina verksamheter. Fakultetsnamnden anmarker, att
det inte &r latt att forsta hur detta ska genomforas rent konkret, sarskilt inte med en
bibehallen god sjukvard och tillgang pé ldkemedel som &r subventionerade. Utredningen
pekar emellertid pa landstingens hittillsvarande bristande formaga att “anvinda de
ldkemedel som har bast villkor leder till onddiga kostnader”; exempel visar hur
’arskostnaden for en enda enskild produkt hade varit en kvarts miljard ldgre om alla
landsting hade varit lika effektiva som det basta landstinget” (s. 115). Fraga uppkommer
om landstingen verkligen kan antas forbéttra sig i dnskad riktning genom den féreslagna
reformen.

Fakultetsnamnden understryker att fragan i sig om finansiering av lakemedel ar av storsta
vikt, varfor en reform maste évervagas noga. Det géller bl.a. den centrala fragan om vilka
nya och effektiva lakemedel vi som patienter kan tankas fa tillgang till. Det ar axiomatiskt
att tillgangen till en god sjukvard inkluderar lakemedel. Detta menar utredningen att de

flesta patienter redan har, men olika studier visar pa att svensk sjukvard ar alltfor ojamlik.
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Vissa lakemedel lanseras inte alls i Sverige eller far ett mycket snavt anvandningsomrade
for att priserna ar sa hoga att samhéllet maste avsta fran att anvanda dem. Jamlikheten
uppges till allra storsta del bero av styrning. Malet maste vara, forklarar utredningen, att
det inte ska ligga pa patienterna och deras anhdriga att ”driva sjukvarden framfor sig for
att fa tillgang till réatt behandling”. Samtidigt klargérs, att alla patienter inte kan fa alla
behandlingar utan att prioriteringar &r i en 6kande grad helt nodvandigt.” Utredningen
befarar att vi ska fa en vaxande klyfta mellan vilka lakemedel som globalt forskas fram
och de lakemedel den enskilda patienten i Sverige kan fa, vilket emellertid — tillagger
utredningen — géller ”néstan alla andra lander”. Det kan t.ex. gilla cancerldkemedel och
lakemedel mot séllsynta tillstdnd som i olika mén och till stigande kostnader kan
forlanga livet pa svart sjuka patienter” (s. 113).

Fakultetsnamnden konstaterar att alla system med delat ansvar torde innefatta problem av
olika slag, inte minst om kostnaderna tenderar att 6ka och en mer effektiv styrning
framstar som onskvard. | sa matto kan det tyckas vara en bra losning att sjukvarden och
dess huvudman ges mandat till ett stérre bestimmande pa olika plan och att den statliga
finansieringen tydligare kopplas till det som kan anses utgora ’ett statligt eller nationellt
ansvar”’; vilket nimnden uppfattar som att det i forsta hand avser “nya och effektiva
likemedel”, for vilka ett nytt och sarskilt stod ska inforas (s. 159). Ett fragetecken maste
sittas vid utredningens utgdngspunkter. Ambitionen &r att gora “ansvarsfordelningen
tydligare och att 1dkemedel ska vara en integrerad del av sjukvdrden”. Som sarskilt viktiga
skél anges “’Jamlikheten, forutsattningarna for legitima prioriteringar samt behovet att
effektivisera” (s. 21 f). Systemet ska “effektiviseras’ och bli mer "jamlikt” genom att
statens ansvar for finansiering stramas at och de olika landstingen ges storre befogenhet
att bestamma och pa egen hand finansiera verksamheten. | dag &r det alltsa staten som i
hdg grad reglerar prissattningen medan landstingen styr anvéndningen av laékemedel,
samtidigt som staten ger ett fullt bidrag baserat pa en prognosticerad anvandning (s. 146).

Fakultetsnamnden menar for sin del att det knappast kan uteslutas att jamlikheten — sett
over landet — tvartom kan minska nér de olika landstingens ekonomiska forutsattningar
och skilda synpunkter vad galler t.ex. lakemedel pa detta satt ges ett storre genomslag. |
forslaget ingar ju att det idag riktade statsbidraget ska 6verga till ett generellt sadant,
vilket innebér att det — liksom skatteintakter — blir foremal for politiska prioriteringar i
respektive landsting. Bilden kompliceras ytterligare av att reformen innefattar andringar i
systemet med kommunalekonomisk utjgmning, ett amne dar
Kostnadsutjamningsutredningen har presenterat ett férslag (s. 134 och s. 143).

| denna del menar fakultetsnamnden att en fordjupad analys framstar som 6nskvard, med
tanke pé betydelsen av en lika och jamlik tillgang pa lakemedel. Utredningen patalar
visserligen att det finns en ’potentiell risk” med att f6ra Gver statens bidrag till det
generella bidraget satillvida att det kan paverka hur snabbt landstingen introducerar nya
effektiva lakemedel och later patienter far tillgang till dessa, men tillagger, att det inte har
kunnat pavisas nagot “tydligt statistiskt samband mellan enskilda landstings ekonomiska
situation och deras anviandning av nya ldkemedel” (s. 153). Fast det bor tillaggas, att ett
nya, effektiva lakemedel — som ovan angetts - ska fa ett sarskilt stod fran statens sida,
varvid det lokala genomslaget far antas minska.

De prognoser som utredningen gor betraffande reformens finansiella effekter, bl.a. om att
reformen ska leda till sdnkta kostnader for vissa typer av lakemedel, tycks lovvéarda men
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det &r svart att avgora vad som ar en realistiskt. Statens kostnader uppges minska i vissa
delar och 6ka i andra, vilket ar detsamma vad galler landstingen. Sa t.ex. foreslas att
insulin inte lange ska omfattas av lakemedelsférmanerna varvid landstingens kostnader
minskar, medan de 6kar da preventivmedel ska vara kostnadsfria for personer som ar
under 26 ar. Fakultetsnamnden avstar fran att kommentera de prioriteringar som salunda
gors men menar att manga olika synpunkter kan anforas pa forslagets utformning, dock
inte av réattslig karaktar (s. 495 f.).



