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Lagradsremissens huvudsakliga innehall

I lagradsremissen ldmnas forslag om att ldkemedel och andra férméns-
beréttigade varor som avses i 15-18 §§ lagen (2002:160) om ldkemedels-
formaner m.m. ska vara kostnadsfria for barn under 18 &r. Som en foljd
av detta ska den nuvarande gemensamma kostnadsreduceringen for vissa
barn tas bort.

Dirutover foreslas att forbrukningsartiklar som behovs for att tillfora
kroppen ett ldkemedel eller for egenkontroll av medicinering endast ska
kunna inga i ldkemedelsformanerna om en férmansberittigad behdver
dem pé grund av sjukdom samt om de forskrivs av ldkare, tandldkare
eller ndgon annan som Socialstyrelsen forklarat har behorighet till sédan
forskrivning. Som en foljd av forslaget om kostnadsfrihet for barn
fortydligas att sddana forbrukningsartiklar dven fortsattningsvis ér kost-
nadsfria for forménsberittigade personer som har fyllt 18 ar.

Vidare gors bedomningen att motsvarande kostnadsfrihet for lake-
medel och andra férmansberittigade varor som anges ovan bor gilla for
barn som omfattas av lagen (2008:344) om hélso- och sjukvard at asyl-
sokande m.fl. eller av lagen (2013:407) om hélso- och sjukvard till vissa
utldnningar som vistas i Sverige utan nddvéndiga tillstdnd. Forslaget i
denna del bor genomforas genom forordningsandringar.

Lagforslagen foreslas trdda i kraft den 1 januari 2016.
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1 Beslut

Regeringen har beslutat att inhdmta Lagradets yttrande over forslag till

1. lag om andring i lagen (2002:160) om ldkemedelsférmaner m.m.,

2. lag om dndring i lagen (2015:000) om andring i lagen (2002:160)
om lakemedelsforméner m.m.



2 Lagtext

Regeringen har foljande forslag till lagtext.

2.1 Forslag till lag om dndring 1 lagen (2002:160)
om ladkemedelsforméner m.m.

Harigenom foreskrivs 1 frdga om lagen (2002:160) om likemedels-
formaner m.m.

dels att 5 och 19 §§ ska ha foljande lydelse,

dels att rubriken ndrmast fore 19 § ska séttas ndrmast fore 20 §,

dels att det ndrmast fore 19 § ska inforas en ny rubrik av foljande
lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

5§

Med likemedelsforméner enligt denna lag avses ett skydd mot hoga
kostnader vid inkép av sddana forméansberittigade varor som avses i 15—
18 §§. Forméanerna innebar en reducering av den enskildes kostnader for
sadana varor.

Kostnadsreduceringen berdknas pd den sammanlagda kostnaden for
varor som den formansberittigade koper under ett ar rdknat fran det
forsta inkopstillfillet. Reduceringen ldmnas vid varje inkdpstillfalle pa
grundval av den sammanlagda kostnaden for de dittills och vid tillfallet
inkdpta varorna.

Den formansberéttigade ska under ettarsperioden sammanlagt inte
betala mer dn ett belopp som motsvarar 0,05 génger prisbasbeloppet
enligt 2 kap. 6 och 7 §§ socialforsékringsbalken, avrundat nedat till
niarmaste femtiotal kronor (kostnadstaket).

Sa liange den sammanlagda kostnaden for varor enligt andra stycket
inte Overstiger ett belopp som motsvarar 0,5 ganger kostnadstaket lamnas
ingen kostnadsreducering. Néar den sammanlagda kostnaden Overstiger
detta belopp, utgor kostnadsreduceringen

1. 50 procent av den del som &verstiger 0,5 ganger men inte 0,954
ganger kostnadstaket,

2. 75 procent av den del som overstiger 0,954 ganger men inte 1,773
ganger kostnadstaket, och

3. 90 procent av den del som dverstiger 1,773 ganger men inte 2,454
génger kostnadstaket.

Nér den sammanlagda kostnaden Overstiger ett belopp som motsvarar
2,454 ganger kostnadstaket dr den fOormansberittigade befriad fran att
betala ytterligare kostnader under den resterande delen av ettarsperioden.

Vad som sdgs i andra—femte Andra—femte styckena géller
styckena giller inte for varor som inte varor som &r kostnadsfria

! Senaste lydelse 2012:927. Andringen innebér bl.a. att sjunde stycket tas bort.



avses i 18 § 3, som ar kostnadsfria
enligt 19 §.

Har en fordilder eller har for-
dldrar gemensamt flera barn
under 18 dar i sin vdrd, tillimpas
bestimmelserna i andra—femte
styckena gemensamt for barnen.
Kostnadsreducering gdller under
ett ar rdknat fran forsta inkops-
tillfillet dven for barn som under
denna tid fyller 18 dr. Med for-
dlder avses dven familjehems-
fordilder. Som fordlder riknas
dven den som en fordlder stadig-
varande sammanbor med och som
dar eller har varit gift med eller har
eller har haft barn med fordldern.

enligt 19 §.

Sdrskilda bestdmmelser om
kostnadsfrihet

19§

Férbrukningsartiklar som avses
118 § 3 skall tillhandahdllas kost-
nadsfritt om de pa grund av sjuk-
dom forskrivs av ldkare eller tand-
ldkare eller av ndgon annan som
Socialstyrelsen forklarat behorig
dartill.

Férmdnsberdttigade varor som
avses 1 15-18 §§ ska vara kost-
nadsfria for en formdnsberdttigad
person som vid inkopstillfillet inte
har fyllt 18 ar.

Varor som avses i 18§ 3 ska
dven vara kostnadsfria for en for-
mdnsberdttigad person som vid
inkapstillfillet har fyllt 18 ar.

1. Denna lag trader i kraft den 1 januari 2016.

2. En formansberiéttigad person som har fyllt 18 ar fore den 1 januari
2016 och som har haft rétt till kostnadsreducering med stéd av 5 § sjunde
stycket behéller denna rétt under ett ar raknat frén forsta inkopstillfallet.

3. En formansberittigad person som fyller 18 ar efter den 31 december
2015 och som fore den 1 januari 2016 haft rétt till kostnadsreducering
med stod av 5 § sjunde stycket behaller denna ritt efter att ha fyllt 18 ar
under ett ar raknat fran forsta inkopstillfallet.

% Senaste lydelse 2003:76.



2.2

Forslag till lag om dndring 1 lagen (2015:000)

om dndring 1 lagen (2002:160) om
lakemedelsformaner m.m.

Héarigenom foreskrivs att 18 § lagen (2002:160) om likemedels-
formaner m.m. i stéllet for lydelsen enligt lagen (2015:000) om &ndring i
lagen (2002:160) om likemedelsformaner m.m. ska ha f6ljande lydelse.

Lydelse enligt prop. 2014/15:91

Féreslagen lydelse

18 §
Lakemedelsférmanerna ska, nar beslut fattas enligt 7 §, omfatta

1. varor pad vilka 18 kap. 2§
lakemedelslagen (2015:000) dr
tilldmplig och som forskrivs enbart
i fodelsekontrollerande syfte av
ldakare eller barnmorskor,

2.  forbrukningsartiklar  som
behovs vid stomi och som for-
skrivs av ldkare eller av annan som
Socialstyrelsen forklarat behorig
dartill, och

3. forbrukningsartiklar  som
behovs for att tillféra kroppen ett
lakemedel eller for egenkontroll av
medicinering.

1. varor for vilka det med stod
av 18kap. 2§ likemedelslagen
(2015:000) har foreskrivits —att
ldkemedelslagen helt eller delvis
ska gdlla och som forskrivs enbart
i fodelsekontrollerande syfte av
lakare eller barnmorskor,

2. forbrukningsartiklar som en
formansberdttigad  behéver vid
stomi och som forskrivs av ldkare
eller ndgon annan som Social-
styrelsen forklarat har behorighet
till sadan forskrivning, och

3. forbrukningsartiklar som en
formdnsberdttigad pd grund av
sjukdom behover for att tillfora
kroppen ett likemedel eller for
egenkontroll av medicinering och
som forskrivs av ldkare, tand-
ldkare eller ndgon annan som
Socialstyrelsen  forklarat  har
behorighet till sadan forskrivning.



3 Arendet och dess beredning

Regeringen aviserade i budgetpropositionen for 2015 (prop. 2014/15:1)
att personer under 18 ar ska fa ldkemedel och andra formansberittigade
varor inom liakemedelsformanerna kostnadsfritt. Detta ska dven gélla de
personer under 18 ar som omfattas av lagen (2008:344) om hilso- och
sjukvard at asylsokande m.fl. eller av lagen (2013:407) om hélso- och
sjukvard till vissa utlinningar som vistas i Sverige utan nddvéndiga
tillstdnd.

Med anledning av den aviserade reformen tog Socialdepartementet
fram en promemoria med forslag om dndringar i lagen (2002:160) om
lakemedelsformaner m.m. for att kunna genomfora reformen
(Ds 2014:42 Kostnadsfria ldkemedel for barn). Promemorian skickades
pa remiss den 14 november 2014 med sista svarsdatum den 11 december
2014. T samband med riksdagens behandling av regeringens budget-
proposition for 2015 uttalade socialutskottet att det inte stéllde sig bakom
regeringens forslag om Okat anslag for reformen (bet. 2014/15:SoUl,
rskr. 2014/15:71). Den 9 december 2014 forlangdes remisstiden till den
9 mars 2015. Samtidigt utokades antalet remissinstanser med Forvalt-
ningsritten i Falun, Kammarrétten i Stockholm och Handikapporganisa-
tionerna. Av 2015 ars ekonomiska varproposition (prop. 2014/15:100)
framgar att regeringen anser att forslaget &ndd ska genomféras med
ikrafttrddande den 1 januari 2016 och att regeringen avser att aterkomma
i denna fraga i budgetpropositionen for 2016.

Promemorians forfattningsforslag finns 1 bilaga 1. En forteckning &ver
remissinstanserna finns 1 bilaga 2. En sammanstéllning av remiss-
yttrandena finns tillgidnglig i Socialdepartementet (dnr S2014/8108/FS).

E-hédlsomyndigheten och Tandvérds- och lakemedelsforménsverket har
underhand fatt mojlighet att 1dmna synpunkter pé delar av utkastet till
lagradsremiss.

4 Hélso- och sjukvérd och likemedel for
barn i dag

Malet for hélso- och sjukvérden &r en god hilsa och en véard pa lika
villkor for hela befolkningen. Vérden ska ges med respekt for alla
ménniskors lika virde och for den enskilda méinniskans vérdighet. Den
som har det storsta behovet av hilso- och sjukvérd ska ges foretrdde till
vérden.

Enligt Socialstyrelsen forutsitter jamlik vard att bemdtande, vard och
behandling erbjuds pa lika villkor till alla oavsett personliga egenskaper,
bostadsort, alder, kon, funktionshinder, utbildning, social stéllning, etnisk
eller religios tillhorighet eller sexuell laggning. Kort uttryckt ska vard ges
utan diskriminering.

Det forekommer hilsoskillnader mellan olika socioekonomiska
grupper. Detta avspeglar sig bland annat i den &terstiende medel-
livslingden i olika grupper. Medellivsldngden &r fem &r langre for efter-



gymnasialt utbildade, jamfort med de som enbart har forgymnasial
utbildning. Hélsoskillnader pekar ocksa pa olika behov av bade vard och
preventiva atgérder.'

I syfte att bl.a. utjamna hélsoskillnader har barn sedan flera artionden
successivt garanterats fler och fler mojligheter att fa kostnadsfri alterna-
tivt subventionerad hélso- och sjukvérd samt tandvard. 1 de flesta
landsting betalar barn och ungdomar under 20 &r inga patientavgifter i
den 6ppna hélso- och sjukvarden. Barn och ungdomar har ocksé ritt till
kostnadsfri tandvard till och med den sista december det ar de fyller
19 &r. I négra landsting géller en hogre dldersgrians. Vidare har den som
dr under 16 ar och lider av vissa specificerade sjukdomar rétt till reduk-
tion av sina kostnader for inkdp av speciallivsmedel som forskrivits av
likare. Aven vacciner som erbjuds barn inom ramen fér de nationella
vaccinationsprogrammen &r kostnadsfria.

Likemedel dr redan subventionerade for barn. Trots detta kan kost-
nader for lakemedel bli kénnbara for familjer med laga inkomster och det
finns undersokningar som talar for att en del fordldrar av ekonomiska
skl vantar med att hdmta ut lakemedel till sina barn.

De ekonomiska stodsystem som finns inom socialtjdnsten och som kan
bista fordldrar i ekonomiskt utsatta ldgen kriver ett relativt omfattande
ansoknings- och beslutsforfarande. Hanteringen kan verka besvirlig och
kan i vissa fall antas avskricka behdvande att anvidnda systemet, trots att
behov finns.

Att infora ett enklare inkomstprovningssystem med syfte att erbjuda de
ekonomiskt mest utsatta grupperna kostnadsfria likemedel till barn
skulle vara mojligt. Sannolikt skulle detta emellertid medféra omotiverat
stora administrativa kostnader for att inféra och uppritthalla systemet.

Barn och ungdomars hélsa dr ndgot som prioriteras hogt, bade i
Sverige och 1 omviarlden. Det fastslas dven i FN:s konvention om barnets
rittigheter (barnkonventionen). Konventionsstaterna, diribland Sverige,
erkédnner barnets rétt att fa bésta uppnaeliga hédlsa och ritt till sjukvard
och rehabilitering. Konventionsstaterna ska striva efter att sdkerstilla att
inget barn &dr berdvat sin ritt att ha tillgéng till sddan hélso- och sjukvérd.

Inga barn ska behova avstd fran ldkemedelsbehandling av ekonomiska
skél. For att gora det mojligt med vérd pa lika villkor for barn oavsett
fordldrarnas ekonomi och jaimna ut hilsoskillnaderna mellan olika socio-
ekonomiska grupper finns det anledning att infora ett icke behovsprovat
system med kostnadsfria lakemedel och andra varor inom likemedels-
formanerna for barn upp till 18 ar.

Kostnadsfria lakemedel bor dven inforas for asylsokande barn m.fl. och
barn som vistas i Sverige utan nddvéndiga tillstand.

Regeringen aviserade i budgetpropositionen for 2015 (prop. 2014/15:1,
utg. omr. 9, s. 59 och 89) att personer under 18 ar ska fa likemedel och
andra forménsberittigade varor inom ldakemedelsforménerna kostnads-
fritt. Detta ska gélla d4ven de personer under 18 &r som omfattas av lagen
(2008:344) om hélso- och sjukvérd at asylsokande m.fl. eller av lagen
(2013:407) om hélso- och sjukvard till vissa utlinningar som vistas i

' Oppna jamforelser — jamlik vard 2013, Socialstyrelsen.
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Sverige utan nodvéndiga tillstdnd. I samband med riksdagens behandling
av regeringens budgetproposition for 2015 uttalade socialutskottet att det
inte stdllde sig bakom regeringens forslag om 6kat anslag for reformen
(bet. 2014/15:SoU1, rskr. 2014/15:71). Av 2015 érs ekonomiska vér-
proposition (prop. 2014/15:100) framgar att regeringen anser att forslaget
anda ska genomforas med ikrafttridande den 1 januari 2016 och att
regeringen avser dterkomma i denna frdga i budgetpropositionen for
2016.

4.1 Hur finansieras lidkemedel och andra
formansvaror i dag?

Halso- och sjukvarden finansieras huvudsakligen via offentliga medel,
frimst genom landstingsskatten (cirka 70 procent), men ocksa via gene-
rella och specialdestinerade statsbidrag till landstingen (cirka 20 pro-
cent). Taxor och avgifter star for cirka 4 procent av landstingens intakter.

Likemedel medfor stora kostnader for savil stat och landsting som
enskilda individer. Ar 2013 var de totala kostnaderna for likemedel som
anviands av ménniskor i Sverige 35,6 miljarder kronor. Staten ersétter
landstingen for framfor allt den del av kostnaden som avser lakemedels-
formanerna. De arliga bidragen till landstingen regleras kontinuerligt
mellan staten och Sveriges Kommuner och Landsting (SKL). Den totala
kostnaden for lékemedelsformanerna uppgar till cirka 25 miljarder
kronor, varav patienter betalar cirka 5 miljarder kronor i avgift och staten
betalar cirka 20 miljarder kronor. Egenvérdslikemedel, dvs. receptfria
lakemedel, siljs antingen pa apotek eller i dvrig handel. Kostnaden for
dessa likemedel uppgér till cirka 3 miljarder kronor per &r. Rekvisitions-
lakemedel, dvs. likemedel som upphandlas av landstingen och som i
regel ges till patienter 1 den specialiserade varden, kostar arligen cirka
7 miljarder kronor och finansieras huvudsakligen av landstingen.

Lékemedel och vissa andra forménsvaror till asylsdkande m.fl. finan-
sieras framforallt av Migrationsverket, men &dven till viss del av enskildas
egenavgifter.

Lékemedel till utlinningar som vistas i Sverige utan nddvéndiga
tillstand finansieras huvudsakligen av landstingen och till viss del via
enskildas egenavgifter.

4.2 Barn och lakemedel

Varje ar far cirka en miljon barn lakemedel pa recept i Sverige. Det totala
antalet uthdmtade ldkemedel pé apotek for dessa barn &r cirka fyra
miljoner.” Dessa tal har legat relativt stabilt under de senaste atta &ren.
Eftersom det totala antalet barn i dessa aldrar legat kring 2,2 miljoner
innebér det att ett givet ar far ndstan vartannat barn minst ett recept-
forskrivet lakemedel.

? Hir ingér alla likemedel oavsett om de omfattas av likemedelsforméanen eller inte.



Tabell 4.1 Barn och ldkemedel 2006-2014!

Antal barn Antal lakemedel?
2006 1080 968 3885635
2007 1103104 4030 404
2008 1092739 4078 436
2009 1077 823 4063 595
2010 1091760 4195771
2011 1070902 4118928
2012 1043 663 4078780
2013 991 528 3880 994
2014 995 127 4017 883

! Har redovisas inte uppgifterna kansuppdelat eftersom skillnaderna r marginella:

% Métt i antal receptorderrader
Kalla: Socialstyrelsen

Uppdelat pé olika grupper av lakemedel finns det nagra som stér for en
mycket stor andel av forskrivningarna. De tva vanligaste, sett till antalet
barn, dr likemedel for andningsorgan samt antibiotika. Andra stora
grupper ar lakemedel for behandling av nervsystemet, t.ex. ADHD-ldke-
medel och antiepileptika.

I tabellen nedan har ldkemedelsgrupperna rangordnats efter hur manga
barn som 2014 fatt lakemedel fran de olika grupperna. Eftersom samma
barn kan ha fatt lakemedel fran flera av de olika grupperna blir det totala
antalet barn hogre én i tabellen.

11
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Tabell 4.2 Barn och lakemedel 2014

Antal barn och lakemedel uppdelat pa lakemedelsgrupper

Liakemedelsgrupper Antal barn Antal lakemedel

Flickor Pojkar  Totalt  Flickor Pojkar Totalt

R Andningsorgan 194731 228628 423359 455963 604096 1060059

J Antiinfektiva medel 203 021 184 552 387573 331084 297294 628 378
for systematiskt

bruk

D Hudpreparat 102353 101814 204 167 228760 233627 462 381
S dgon och dron 65657 75111 140768 94243 108917 203 160
N Nervsystemet 59179 67776 126955 301212 417805 719017
A 68667 57875 126542 190584 172802 363 386
Matsmaltningsorgan

och

amnesomsattning

G Urin- och 106 245 2105 108350 246843 5554 252397
konsorgan samt

konshormoner

H Systemiska 24471 30237 54708 48453 58842 107295
hormonpreparat,

exkl. kdnshormoner

och insuliner

M Rorelseapparaten 26 171 17310 43481 36826 23332 60 158
P Antiparasitara, 15753 10779 26532 19407 13176 32583

insektsdddande och
repellerande medel

C Hjarta och 9506 10993 20499 20254 24393 44 647
kretslopp

B Blod och 12775 7230 20005 23954 18424 42 379
blodbildande organ

L Tumérer och 2 584 1954 4538 15092 12092 271700
rubbningar i

immunsystemet

V Ovrigt 1709 2622 4331 5 865 8478 14 343

Kalla: Socialstyrelsen

Baserat pa betalda egenavgifter var det fyra ldkemedelsgrupper som 2014
stod for en storre del av kostnaderna.’

* Som barn réiknas hér personer i dldrarna 0 - 17 ar.



Tabell 4.3 Barn och lakemedel 2014

Lakemedelsgrupper som utifran betalda egenavgifter
tillsammans star for 75 % av kostnaderna.

Lakemedelsgrupper Betalda egenavgifter mnkr

Flickor Pojkar Totalt
R Andningsorgan 36 54 90
N Nervsystemet 25 49 14
J Antiinfektiva medel for 36 36 72
systematiskt bruk
D Hudpreparat 21 23 44

Kalla: E-halsomyndigheten

4.3 Nuvarande avgifter for barn 1 hélso- och
sjukvarden och tandvarden och for likemedel

4.3.1 Hiilso- och sjukvéardsavgifter for barn

Av hiélso- och sjukvardslagen (1982:763) foljer att landsting och kom-
muner i stort sett sjdlva kan bestimma vilka avgifter patienter ska betala
vid lakarbesok och for andra tjénster i varden.

Det finns emellertid ett reglerat hogkostnadsskydd som innebér att en
patient betalar hogst ett belopp som motsvarar 0,025 ganger prisbas-
beloppet enligt 2 kap. 6 och 7 §§ socialforsikringsbalken, avrundat nedéat
till ndrmaste femtiotal kronor, for 6ppen hélso- och sjukvérd under en
tolvmanadersperiod. Har en fordlder eller fordldrar gemensamt flera barn
under 18 ar far barnen gemensamt avgiftsbefrielse ndr kostnaderna
uppgatr till beloppet.

Landstingen har mojlighet att besluta om avgiftsbefrielse for bl.a.
Oppen hélso- och sjukvard. Néastan samtliga landsting har for 2014
beslutat att barn och ungdom under 20 ar inte ska betala nadgon avgift i
oppen hilso- och sjukvéard. Fran och med 20-arsdagen upphor avgifts-
friheten. Nagra landsting har andra regler. I S6dermanlands, Kronobergs
och Blekinges ldns landsting upphor avgiftsfriheten fr.o.m. det kalender-
ar personen fyller 20 &r. Stockholms lans landsting tar ut avgift fr.o.m.
18-arsdagen. Gotlands kommun tillimpar halv avgift for barn under
18 &r. Uppsala ldns landsting tar ut halv avgift fér barn och ungdom
under 20 ar med undantag for besok inom priméirvarden dir avgiften ar
0 kr. I Norrbottens léns landsting betalar barn t.o.m. 17 ar ingen avgift
for besok péa jourtid och helger. Inom Skane ldns landsting tillimpas
patientavgifter fr.o.m. 18 érs alder med undantag for besék inom habilite-
ringen som ir avgiftsfri dven for vuxna. Orebro lins landsting tillimpar
ingen besoksavgift for barn och ungdom under 25 ar. Jamtlands léns
landsting har avgiftsfria besok vid ungdomspsykiatrisk mottagning t.o.m.
23-arsdagen.

Forutom att 6ppen hilso- och sjukvérd for barn och ungdomar i de
flesta fall &r avgiftsbefriad géller det dven besdk inom skolhdlsovarden.
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De vaccinationer som erbjuds barn inom ramen for det nationella
vaccinationsprogrammet for barn dr ocksa avgiftsfria.

4.3.2 Avgifter for tandvard till barn

Enligt tandvardslagen (1985:125) ska folktandvéarden svara for regel-
bunden och fullstindig tandvard for barn och ungdomar till och med det
ar da de fyller nitton ar.

Den fria tandvarden for barn har successivt byggts ut i olika alders-
grupper allt sedan 1960-talet. Fragan om huruvida avgiftsfriheten ska
vara beroende av fordldrarnas inkomster har varit féremal for diskussion.
Men redan i Kungl. Maj:ts proposition med forslag om allmén tandvérds-
forsdkring m.m. (prop. 1973:45) anfordes att det skulle vara praktiskt
ogenomforbart att upprétthalla en inkomstprévningsapparat for att prova
en subventionering av kostnad for tandvérd. Vidare anfordes att en
allmén tandvérdsforsdkring med rimlig erséttningsniva till alla befolk-
ningsgrupper i manga fall kunde véntas minska ldginkomstgruppernas
tandvardskostnader avsevért och dirmed underlétta for dessa grupper att
soka en mera fullstindig tandvérd.

Tandvarden for barn och ungdomar ar numera avgiftsfri till och med
den sista december det ar de fyller 19 ar.

4.3.3 Avgifter for likemedel och forbrukningsartiklar
till barn

De flesta likemedel som fOrskrivs pd recept, vissa preventivmedel,
stomiartiklar och vissa forbrukningsartiklar dr subventionerade. Patienten
betalar endast en sa kallad egenavgift nar ldkemedel hdmtas ut pa recept.
Subventionen innebér att den féorménsberittigade under en tolvménaders-
period sammanlagt inte betalar mer 4n 0,05 génger prisbasbeloppet enligt
2 kap. 6 och 7 §§ socialforsikringsbalken. Alla barn under 18 ar i samma
hushéll har ett gemensamt hogkostnadsskydd. Detta regleras i lagen
(2002:160) om ldkemedelsformaner m.m.

En del liakemedel ar avgiftsbefriade, sdsom insulin for diabetiker.
Nagra landsting betalar ocksé hela eller en del av egenavgiften for vissa
lakemedel och vissa patientgrupper, till exempel p-piller till unga
kvinnor.

4.3.4 Avgifter for livsmedel for sirskilda
niringsindamal

Vid vissa sjukdomar, fédodmnesintolerans eller funktionsnedséttning kan
specialkost eller nédringslosningar krdvas. Den som &r under 16 ar har ritt
till kostnadsreducering vid inkdp av speciallivsmedel som forskrivits av
lakare vid foljande diagnoser:

1. Crohn's sjukdom

2. fenylketonuri

3. galaktosemi

4. glutenintolerans



5. komjolksproteinintolerans
6. kort tunntarm
7. laktosintolerans (medf6dd och sekundér)
8. kronisk njurinsufficiens
9. sojaproteinintolerans
10. ulcerds kolit

Rabatten intrdder nér kostnaderna for speciallivsmedlen vid ett inkdps-
tillfélle verstiger 120 kronor. Den méngd som far expedieras vid ett till-
falle far motsvara hogst 90 dagars forbrukning.

Kostnaderna for livsmedlen far inte rdknas samman med kop av sddana
lakemedel, fodelsekontrollerande medel och forbrukningsartiklar som
ingar i lakemedelsformanerna.

4.3.5 Véardavgifter for bl.a. asylsokande barn

Ett landsting ska erbjuda bl.a. asylsokande barn hilso- och sjukvard och
tandvard i samma omfattning som for barn som &r bosatta inom
landstinget. Som barn rdknas de som inte har fyllt 18 ar. I dag betalar
asylsokande, sévil vuxna som barn, en vardavgift med 50 kronor for
besok hos likare inom den offentliga primérvarden och for lakarvard
som ges efter remiss av sddana lékare, 25 kronor for annan sjukvardande
behandling an ldkarvard, om den ges av en vardgivare efter remiss av en
lakare inom den offentliga varden, och 40 kronor for sjukresa. Avgifterna
ska betalas endast om motsvarande avgift ska betalas av andra vard-
tagare. For receptforskrivna lakemedel ska asylsdkande betala en avgift
med hogst 50 kronor. Egenavgiften inkluderar dven insulin, stomiartiklar
och forskrivna livsmedel till barn under 16 &r. Asylsdkande behover
déremot inte betala egenavgift for forbrukningsartiklar som behdvs for
att tillfora kroppen ett ldkemedel eller for egenkontroll av medicinering
och som har skrivits ut pd hjalpmedelskort.

Enligt apotekens och Migrationsverkets praxis betalas 50 kronor i
avgift per expediering, dvs. oavsett hur manga likemedel som hidmtas ut
vid ett tillfdlle. Utbyte av ldkemedel pa apotek, dvs. fran ett forskrivet
lakemedel till ett likvardigt generiskt ldkemedel, sker inte nir det géller
asylsokande.

Avgiftsfrihet géller for forebyggande barna- och médravard som ges av
en vardgivare inom den offentliga primérvarden, forlossningsvard samt
vard enligt smittskyddslagen (2004:168).

Har en asylsokande inom en sexmanadersperiod betalat mer &n
400 kronor for lakarbesok, sjukresor och receptforskrivna ldkemedel far
Migrationsverket betala ett sirskilt bidrag. Finns det i en familj fler 4n ett
barn som inte fyllt 18 ar ska beloppet 400 kronor avse det sammanlagda
belopp som betalats for barn under 18 ar i familjen.

4.3.6 Viardavgifter for barn som vistas i Sverige utan
nodvindiga tillstind
Landstingen har skyldighet att i vissa fall erbjuda bl.a. hdlso- och sjuk-

vard till vissa utldnningar som vistas i Sverige utan nédvéndiga tillstand.
Det landsting dér personen vistas ska erbjuda den foreskrivna vérden.
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Formanerna giller dock inte personer som endast tillfélligt avser att
vistas 1 Sverige.

Barn som inte fyllt 18 ar ska erbjudas vérd i samma omfattning som
erbjuds dem som &r bosatta inom landstinget. Ett landsting ska ocksa
erbjuda de aktuella personerna de likemedel som forskrivs i samband
med vard. Det giller dock enbart de lakemedel som omfattas av lagen om
lakemedelsforméner m.m. For barn ingar ldkemedel i samma omfattning
som for barn som &r bosatta inom landstinget.

Av forordningen (2013:412) om vérdavgifter m.m. for utldnningar som
vistas i Sverige utan nddvéndiga tillstind foljer att utldnningar som
omfattas av denna forordning ska betala vardavgift med 50 kronor for
lakarbesok inom landstingets hélso- och sjukvérd eller hos lékare som far
ersittning enligt lagen (1993:1651) om ldkarvéardsersittning eller enligt
vardavtal med landstinget samt for lakarvard som ges efter remiss av
sadana ldkare. Avgiften for annan sjukvardande behandling &n ldkarvard
uppgar till 25 kronor och avgiften for sjukresa dr max 40 kronor. Kost-
nadsfrihet giller for forebyggande barna- och modravard som ges av en
vardgivare inom den offentliga primérvarden, och for férlossningsvéard.
For lakemedel ska de som omfattas av forordningen betala en avgift med
hogst 50 kr per likemedel for forskrivna likemedel som omfattas av
lagen om ldkemedelsforméner m.m. Tandvard hos en tandldkare som
omfattas av det statliga tandvérdsstddet ar kostnadsfri for barn som inte
har fyllt 18 éar.

5 Gallande ratt

Kérnan i den svenska hilso- och sjukvérden, tandvarden m.m., som det
allminna bekostar, bestdr av atgdrder for att medicinskt forebygga,
utreda och behandla sjukdomar och skador. Likemedelsbehandlingar
utgor en viktig del av denna verksamhet. Liakemedel och andra varor som
forskrivs bekostas i de flesta fall delvis av patienten sjdlv genom egen-
avgifter, delvis av staten via bidrag till landstingen samt till viss del av
landstingen sjélva. Foreskrifter om vilka likemedel och andra varor som
ar subventionerade, vilka som har tillgang till sddana ldkemedel och
varor samt om de avgifter patienterna ska betala finns i olika forfatt-
ningar.

5.1 Lagen om likemedelsforméner m.m.

Lagen (2002:160) om ldkemedelsforméner m.m. innehaller bl.a.
bestimmelser om ldkemedelsformaner och prisreglering av varor som
ingér i ladkemedelsforménerna, vilka som har rétt till férmanerna och
forménernas innehall.

Med likemedelsformaner avses enligt lagen ett skydd mot hoga kost-
nader vid ink6p av formansberittigade ldkemedel och andra varor. For-
manerna innebér en reducering av den enskildes kostnader for sddana
lakemedel och andra varor.



Formanerna omfattar receptbelagda och receptfria likemedel, vissa
preventivmedel, forbrukningsartiklar som behdvs vid stomi samt for-
brukningsartiklar som behovs for att tillfora kroppen ett lakemedel eller
for egenkontroll av medicinering (15-18 §§). Det &r Tandvérds- och
lakemedelsforméansverket som beslutar om ett likemedel eller en vara
ska ingé i lakemedelsformanerna, dvs. subventioneras av staten.

Ratt till lakemedelsformaner har den som ar bosatt i Sverige, den som
inte dr bosatt har men som omfattas av EU-ldndernas sociala trygghets-
system, i vissa fall den som lamnar landet for att studera i ett annat land
samt den som utan att vara bosatt i Sverige har anstillning hér. Sist-
ndmnda kategori formansberittigade har dock inte rétt till forméner vad
avser forbrukningsartiklar vid stomi (4 §).

Foérménerna innebdr som anges ovan en reducering av den enskildes
kostnader for vissa ldkemedel och andra varor. Enligt 5§ berdknas
kostnadsreduceringen pa den sammanlagda kostnaden for de likemedel
och andra varor som den formansberittigade koper under ett ar raknat
fran det forsta inkopstillfillet. Reduceringen lamnas vid varje inkdps-
tillfalle pa grundval av den sammanlagda kostnaden for de dittills och vid
tillféllet inkopta varorna.

Den formansberéttigade ska under ettirsperioden inte betala mer &n ett
belopp som motsvarar 0,05 ganger prisbasbeloppet enligt 2 kap. 6 och
7 §§ socialforsdkringsbalken, avrundat nedét till ndrmaste femtiotal
kronor (kostnadstaket).

Sa lange den sammanlagda kostnaden for formansberéttigade varor
inte Gverstiger ett belopp som motsvarar 0,5 ganger kostnadstaket ldmnas
ingen kostnadsreducering. Nér den sammanlagda kostnaden Overstiger
detta belopp, utgdr kostnadsreduceringen

1. 50 procent av den del som &verstiger 0,5 ganger men inte 0,954
ganger kostnadstaket,

2. 75 procent av den del som Overstiger 0,954 ganger men inte 1,773
génger kostnadstaket, och

3.90 procent av den del som overstiger 1,773 ganger men inte 2,454
ganger kostnadstaket.

Nér den sammanlagda kostnaden Gverstiger ett belopp som motsvarar
2,454 ganger kostnadstaket dr den formansberdttigade befriad fran att
betala ytterligare kostnader under den resterande delen av ettérsperioden.

Har en foralder eller har fordldrar gemensamt flera barn under 18 ar i
sin vard, tillimpas kostnadsreduceringen gemensamt for barnen. Kost-
nadsreduceringen géiller under ett ar rdknat fran forsta inkopstillféllet
dven for barn som under denna tid fyller 18 ar.

Det som redovisas ovan innebér att den enskildes kostnader for ldke-
medel och andra varor som omfattas av forméanerna som regel reduceras
stegvis samt att den enskildes kostnader under en tolvmanadersperiod
som mest uppgér till 2 200 kr. For vissa forbrukningsartiklar sker dock
inte en stegvis reducering av kostnaderna, utan dessa artiklar ska alltid
tillhandahallas kostnadsfritt (19 §).

Foreskrifterna om kostnadsreducering i 5 § tillimpas i fraga om ett
lakemedel som ingér i likemedelsformanerna om det har forskrivits for
ménniskor av likare, tandldkare, sjukskoterska, barnmorska eller legi-
timerad tandhygienist 1 syfte att forebygga, pavisa, lindra eller bota
sjukdom eller symtom pa sjukdom eller i likartat syfte och under for-
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utsdttning att receptet dr forsett med en kod som identifierar den arbets-
plats som receptutfdrdaren tjanstgor vid (arbetsplatskod) (6 §).

I 21 § finns bestimmelser om utbyte av likemedel. Dessa bestimmel-
ser syftar till 6kad priskonkurrens och kostnadsbesparingar. I vissa fall
far sadant utbyte inte ske av medicinska orsaker och i andra fall kan
patienten vilja att motsétta sig utbyte. I sistndmnda fall far patienten
betala de merkostnader som uppkommer pa grund av att utbyte inte sker.

5.1.1 Forordningen om likemedelsformaner m.m.

Forordningen (2002:687) om likemedelsformaner m.m. innehaller
bestimmelser som ansluter till bestimmelserna i lagen om likemedels-
formaner m.m. Forordningen innehdller bl.a. bestimmelser som innebér
krav pa att forskrivningar av vissa varor ska goras pa ett hjalpmedelskort
(8 §) samt bestimmelser som bl.a. har till syfte att motverka att formans-
beréttigade varor tas ut i en stdrre méngd dn vad som &r nodvandigt (2
och 11 §§).

5.2 Lagen om hélso- och sjukvérd for asylsokande
m.fl.

I lagen (2008:344) om hélso- och sjukvérd at asylsokande m.fl. finns
bestammelser om landstingens skyldigheter att, utover vad som foljer av
hélso- och sjukvérdslagen (1982:763) samt tandvardslagen (1985:125),
erbjuda hilso- och sjukvard samt tandvéard &t asylsokande och vissa
andra utlénningar.

Enligt denna lag ska landsting erbjuda barn (personer som inte har fyllt
18 ar)
— som 4r asylsokande,

— som har sokt uppehallstillstdnd som skyddsbehdvande i dvrigt,

— som har beviljats uppehallstillstind med tillfalligt skydd eller efter
tillfalligt skydd och som inte &r folkbokforda i landet,

— som halls 1 forvar, samt

— barn som vistas hir med stdd av vissa tidsbegrdnsade uppehélls-
tillstdnd

vard 1 samma omfattning som erbjuds den som dr bosatt inom

landstinget. Detta innebar bl.a. att landstinget dven erbjuder lakemedel

och vissa varor, t.ex. stomiartiklar, till de barn som omfattas av

bestimmelserna i denna lag. Aven barn som meddelats beslut om

avvisning eller utvisning omfattas av lagen, under forutsittning att de

inte héller sig undan verkstillighet av beslutet. I sddana fall omfattas de

istéllet av lagen (2013:407) om hélso- och sjukvard till vissa utlinningar

som vistas i Sverige utan nodvéndiga tillstand.



5.2.1 Forordningen om vardavgifter m.m. for vissa
utlinningar

I forordningen (1994:362) om vérdavgifter m.m. for vissa utldnningar
finns bestdmmelser om den avgift som asylsokande m.fl. sjdlva ska
betala for besok i sjukvérden och for ldkemedel. For receptforskrivna
lakemedel ska den som omfattas av lagen betala en avgift med hogst
50 kr. Avgiften giller oavsett om ett lakemedel forskrivs till ett barn eller
en vuxen. Om en utldnning inom loppet av en sexménadersperiod betalat
mer dn 400 kr for ldkarbesok, annan sjukvardande behandling &n
lakarvard, sjukresor och receptforskrivna lakemedel, far Migrations-
verket betala ut ett sérskilt bidrag for de kostnader som 6verstiger 400 kr.
Finns det i en familj fler &n ett barn som inte fyllt 18 &r ska beloppet
400 kr avse det sammanlagda belopp som betalats for barn under 18 ér i
familjen.

53 Lagen om hilso- och sjukvard till vissa
utldnningar som vistas 1 Sverige utan
nodvindiga tillstdnd

Landstingen har enligt lagen (2013:407) om hilso- och sjukvard till vissa
utldnningar som vistas i Sverige utan nddvéndiga tillstdnd en skyldighet
att erbjuda hilso- och sjukvérd samt tandvérd till vissa utlinningar som
vistas inom ett landsting utan att vara bosatta dir. Lagen omfattar
utldnningar som vistas i Sverige utan stod av myndighetsbeslut eller for-
fattning. Personer som endast tillfilligt avser att vistas i landet omfattas
inte av lagen. Hirmed avses att fran personkretsen undanta t.ex. personer
som reser till Sverige utan nddviandiga tillstand eller vistas i landet langre
tid &n beviljad visering med syftet att fa subventionerad hilso- och sjuk-
vard. Genom att lagen endast riktar sig till utlinningar som vistas
olovligen i landet omfattas inte t.ex. turister och afférsresenédrer som har
tillstand att vistas i landet (se prop. 2012/13:109 s. 58).

Barn, dvs. personer som inte fyllt 18 ar, ska erbjudas vard i samma
omfattning som erbjuds dem som ar bosatta inom landstinget (6 §). Ett
landsting ska @ven erbjuda dem som omfattas av lagen de lidkemedel som
forskrivs i samband med vard som ges med stod av lagen. Det géller
dock enbart likemedel som omfattas av lagen om likemedelsforméner
m.m. (9 §).

5.3.1 Forordningen om virdavgifter m.m. for
utlinningar som vistas i Sverige utan nodviandiga
tillstand

I forordningen (2013:412) om vardavgifter m.m. for utlinningar som
vistas 1 Sverige utan nddvindiga tillstdnd finns bestimmelser om de
avgifter som en utldnning ska betala sjadlv enligt lagen om vardavgifter
m.m. for utlinningar som vistas i Sverige utan nddvéndiga tillstdnd.
Bland annat ska de som omfattas av forordningen betala en avgift med
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hogst 50 kr per likemedel for forskrivna likemedel som omfattas av
lagen om lékemedelsformaner m.m. (7 §). Avgiftsskyldigheten giller
savil barn som vuxna.

54 FN:s konvention om barnets rittigheter

Sverige har genom att 1990 ratificera FN:s konvention om barnets
rittigheter (barnkonventionen) forbundit sig att leva upp till konven-
tionens bestimmelser som bl.a. slar fast att barn &r sjélvstindiga
individer med egna réttigheter som ska respekteras.

Barnkonventionen innehéller sdvil medborgerliga och politiska réttig-
heter som ekonomiska, sociala och kulturella réttigheter. Konventionens
grundldggande principer om icke-diskriminering, barnets basta, rétten till
liv och utveckling samt rétten att komma till tals har en egen sjilvstindig
betydelse, men de ska ocksd genomsyra de Ovriga bestimmelserna i
konventionen.

Konventionen erkdnner barnets ritt att atnjuta basta uppndaeliga hélsa
och rétt till sjukvard och rehabilitering. Konventionsstaterna ska striva
efter att sikerstdlla att inget barn ar berdvat sin rétt att ha tillgang till
sadan hilso- och sjukvard. Konventionsstaterna ska vidare striva efter att
till fullo forverkliga denna rétt och ska sérskilt vidta lampliga atgérder
for att bl.a. minska spadbarns- och barnadddligheten, sikerstilla att alla
barn tillhandahélls nddvindig sjukvard och hélsovird samt bek&mpa
sjukdom och underniring

Enligt den av riksdagen beslutade strategin for att stirka barnets
rattigheter i Sverige (prop. 2009/10:232) ska all lagstiftning som ror barn
utformas i overenstimmelse med barnkonventionen.

6 Regeringens forslag och bedomningar

6.1 Kostnadsfria lakemedel m.m. for barn

Regeringens forslag: Likemedel och andra formansberéttigade varor
som avses i 15-18 §§ lagen om likemedelsformaner m.m. ska vara
kostnadsfria for en forménsberéttigad person som vid inkdpstillfallet
inte har fyllt 18 &r. Nuvarande kostnadsreducering for barn ska tas
bort.

Regeringens bedomning: Motsvarande kostnadsfrihet som foreslés
ovan bor ocksa gélla barn som omfattas av lagen om hélso- och sjuk-
vard it asylsokande m.fl. eller av lagen om hélso- och sjukvérd till
vissa utldnningar som vistas i Sverige utan nddvéindiga tillstdnd. De
forfattningsiandringar som behdvs for att motsvarande kostnadsfrihet
ska gilla dven for dessa barn bor genomforas genom férordnings-
andringar.

Promemorians forslag: Overensstimmer med regeringens forslag.



Remissinstanserna: De flesta remissinstanser har i sina remissvar
uttryckt ett stod for forslaget och dess intentioner. Ingen remissinstans
avstyrker forslaget.

Flera remissinstanser har dock ldmnat synpunkter eller vill lyfta vissa
farhagor kopplade till forslaget.

Ostergotlands lins landsting, Viistra Gotalands lins landsting,
Visterbottens lins landsting och Sveriges Farmaceuter efterfragar
ytterligare underlag om antalet barn vars fordldrar véntar med att himta
ut lakemedel av ekonomiska skdl. Virmlands lins landsting framfor
istdllet att det &r vil ként att familjer med laga inkomster i mindre
omfattning himtar ut ldkemedel. Bland andra Ldkemedelsverket,
Dalarnas lins landsting och Sveriges ldkarférbund undrar om man med
reformen 16ser hela problemet d& ojamlikhet dven orsakas av att vissa
lakemedel inte omfattas av likemedelsforménen.

Flera landsting sdsom Sddermanlands ldns landsting, Visternorrlands
ldns landsting, Viastra Gotalands lans landsting samt Sveriges Kommuner
och Landsting (SKL) framfor att kostnaderna ar for lagt berdknade och
inte tar hiansyn till 6kade kostnader jamfort med nuldget. Vidare pekar
SKL, Ostergdtlands lins landsting, Jonképings lins landsting och
Blekinge ldns landsting m.fl. pa att det rdder osdkerhet om hur manga
barn som vistas i Sverige utan tillstdnd och att 6kningen av befolknings-
gruppen beréknas till tva procent per ar av Statistiska centralbyran.

SKL, Ostergdtlands lins landsting, Sédermanlands lins landsting,
Viistmanlands lins landsting, Orebro lins landsting, Jonkopings lins
landsting, Dalarnas ldns landsting, Vistra Gotalands léns landsting,
Uppsala lins landsting, Vésterbottens ladns landsting, Ldkemedels-
industriforeningen (LIF) och Sveriges ldkarforbund lyfter farhdgor om
att det finns risk att det forutom den Onskade effekten av oOkad
anvindning av likemedel dven sker en odnskad dkning av likemedels-
anvindningen bland barn och ungdomar. Det finns ocksd en risk att
forskjutningen sker fran egenvard till vard, med eventuellt fler vérd-
besok. Kopplat till dessa farhagor pekar flera remissinstanser pa vikten
av att reformen f6ljs upp och att ndédvéindiga forutséttningar for detta
sakerstélls.

E-hdlsomyndigheten, SKL, LIF och Sveriges Apoteksférening papekar
att det finns behov av att anpassa befintliga it-system men att det inte
tillrackligt tydligt framgar i departementspromemorian att det handlar om
dels é&ndringar i hogkostnadsdatabasen, dels 1 apotekens recept-
expedieringssystem.

Sveriges Apoteksforening framfor att forslaget paverkar betalnings-
floden samt genererar kostnader for it-utveckling pa apoteken.

Skiilen for regeringens forslag och bedomning: Regeringen
aviserade i budgetpropositionen for 2015 (prop. 2014/15:1 utg. omr. 9)
att personer under 18 ar ska fa lakemedel och andra forménsberittigade
varor inom likemedelsformanerna kostnadsfritt. Detta ska dven gélla de
personer under 18 &r som omfattas avlagen (2008:344) om hilso- och
sjukvérd at asylsokande m.fl. eller av lagen (2013:407) om hélso- och
sjukvard till vissa utlinningar som vistas i Sverige utan nddvéndiga
tillstand. I samband med riksdagens behandling av regeringens budget-
proposition for 2015 uttalade socialutskottet att det inte stéllde sig bakom
regeringens forslag om Okat anslag for reformen (bet. 2014/15:SoUl,
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rskr. 2014/15:71). Av 2015 éars ekonomiska varproposition (prop.
2014/15:100) framgar att regeringen anser att forslaget dndd ska
genomforas med ikrafttrdidande den 1 januari 2016 och att regeringen
avser att dterkomma i denna friga i budgetpropositionen for 2016.
Forslagen som ldmnas i denna lagradsremiss syftar till att den aviserade
reformen ska kunna genomforas.

Varfor behovs kostnadsfria likemedel for barn?

En utgéngspunkt for reformen &r att den ska mojliggora en vérd pa lika
villkor oavsett barnfamiljers ekonomi och dirigenom utjamna hélso-
skillnader mellan barn och unga. Inga barn eller unga ska behdva avsta
fran lakemedelsbehandling av ekonomiska skél. Den foreslagna reformen
ar saledes 1 linje med statens och landstingens tidigare insatser som bl.a.
resulterat 1 att hidlso- och sjukvérd, tandvard, speciallivsmedel och
vacciner till barn och unga &r kostnadsfria eller i vissa fall kraftigt
subventionerade. Reformen korresponderar ocksd med FN:s konvention
om barnets rittigheter som erkénner barnets rétt att tnjuta bésta upp-
naeliga hilsa.

I dag subventioneras likemedel och vissa varor till barn under 18 ar
genom olika regelverk, beroende pa om barnet dr boende i Sverige, asyl-
sokande eller vistas i Sverige utan nddvéndiga tillstdnd. En ytterligare
utgangspunkt for reformen &r att barn och unga, oavsett vilket regelverk
som 4r tillimpligt, ska behandlas lika.

Bland remissinstanserna finns ett brett stod for reformen och dess
intentioner.

Vad och vilka omfattas av forslaget om kostnadsfrihet?

Det som omfattas av reformen om kostnadsfrihet &r likemedel och andra
forménsberittigade varor som avses i 15-18 §§ lagen (2002:160) om
lakemedelsforméner m.m. Ldkemedelsforménerna kan omfatta savil
receptbelagda som receptfria lakemedel, vissa preventivmedel, forbruk-
ningsartiklar som behdvs vid stomi och forbrukningsartiklar som behovs
for att tillféra kroppen ett ldkemedel eller for egenkontroll av
medicinering. Forbrukningsartiklar &r i vissa fall kostnadsfria, men som
regel innebédr forméanerna en reducering av den enskildes kostnader for
sédana likemedel och andra varor som ingar i forméanerna. Likemedel
som faller utanfor formanen, dvs. de som inte omfattas av lagen om
lakemedelsforméner m.m. samt likemedel for egenvérd, omfattas saledes
inte av reformen om kostnadsfrihet. I likhet med vad som i dag géller for
patienter som uppnatt full kostnadsreducering enligt 5 § ska den kost-
nadsfrihet som nu foreslads inte heller omfatta merkostnader som upp-
kommer i situationer dér en patient sjalv viljer att inte byta ut ett like-
medel.

I enlighet med de utgangspunkter for reformen som redovisats bor
dessa lakemedel och andra varor vara kostnadsfria for de barn som vid
inkdpstillfallet inte har fyllt 18 &r och som har rétt till formaner enligt
lagen om likemedelsformaner m.m. Forslaget innebdr saledes att kost-
nadsfrihet kommer att gélla for formansberéttigade barn som &r bosatta i
Sverige, barn som inte dr bosatta hir men som har rétt till vardférméner
och omfattas av EU-ldndernas sociala trygghetssystem, barn som é&r



bosatta hdr men som studerar i ett annat land samt de barn som utan att
vara bosatta i Sverige har anstéillning hir. Sistndmnda kategori formans-
berittigade har dock inte ritt till formaner vad avser forbrukningsartiklar
som behovs vid stomi.

Utdver de barn vars formaner regleras i lagen om ldkemedelsférmaner
ska dven asylsokande barn m.fl. samt barn som vistas i Sverige utan
nddviandiga tillstind omfattas av reformen om kostnadsfria ldkemedel.
Detta innebédr att formansberittigade likemedel och varor ska vara
kostnadsfria for barn som omfattas av lagen (2008:344) om hilso- och
sjukvérd for asylsokande m.fl. eller av lagen (2013:407) om hilso- och
sjukvérd till vissa utlinningar som vistas i Sverige utan nodvindiga
tillstdnd. Kostnadsfriheten bor gélla till den dag barnet fyller 18 Aar.
Avgiftsskyldighet for lakemedel for utldnningar regleras i forordningen
(1994:362) om vardavgifter m.m. for vissa utldnningar samt i forord-
ningen (2013:412) om vardavgifter m.m. for utlinningar som vistas i
Sverige utan nédviandiga tillstand. Regeringen har for avsikt att genom-
fora reformen for asylsdkande barn m.fl. samt for barn som vistas i
Sverige utan nddviandiga tillstdind genom adndringar i dessa forordningar.

Hur omfattande dr problemet och ndr reformen rdtt grupper?

Lékemedel 4r redan subventionerade for barn. Trots detta kan kostnader
for lakemedel bli kidnnbara for familjer med ldga inkomster och det finns
undersokningar som talar for att en del fordldrar av ekonomiska skal
véntar med att hdmta ut likemedel till sina barn. Vissa remissinstanser
har efterfragat ytterligare underlag for att visa hur utbrett problemet &r
med barn vars fordldrar vintar med eller avstar ifrén att himta ut like-
medel av ekonomiska skél. Samtidigt papekar Virmlands lins landsting
att det ar vl ként att familjer med laga inkomster i mindre omfattning
hémtar ut lakemedel.

Reformen &r en del i arbetet att utjimna hélsoskillnader mellan barn.
Tidigare reformer fran sévél stat som landsting innebdr bland annat
kostnadsfri eller kraftigt subventionerad hélso- och sjukvérd, tandvérd,
speciallivsmedel och vacciner till samtliga barn och unga oavsett betal-
ningsférmaga hos fordldrarna. Att frdnga den principen for lakemedel &ar
enligt regeringens bedémning inte motiverat och kan sla fel eftersom
syftet dr att mojliggora vard pa lika villkor for barn oavsett fordldrarnas
ekonomi och att jimna ut hélsoskillnaderna mellan olika socio-
ekonomiska grupper. De ekonomiska stddsystem som finns inom
socialtjinsten kriver ett relativt omfattande ansoknings- och besluts-
forfarande som i sig kan innebédra en fordrdjning av att hidmta ut ett
nddvindigt ldkemedel. Att infora ett enklare inkomstprévningssystem
medfor sannolikt omotiverat hoga administrativa kostnader i forhéllande
till fordelarna. Av dessa anledningar anser regeringen att de aktuella
lakemedlen och varorna ska vara kostnadsfria for alla flickor och pojkar
under 18 ar.

Reformen tar som sagt sikte pa de likemedel och andra férméns-
berittigade varor som avses i 15-18 §§ lagen om ldkemedelsformaner
m.m., vilka redan idag omfattas av statlig subventionering med hogkost-
nadsskydd. Denna statliga subventionering med skydd mot hoga kost-
nader finns for att alla ska ha tillgang till bra och effektiva behandlingar.
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Det dr Tandvérds- och likemedelsformansverket (TLV) som provar och
beslutar vilka lidkemedel som ska vara subventionerade och omfattas av
hogkostnadsskyddet. I den provning som TLV gor ingar inte bara en
beddmning av hur kostnadseffektivt lakemedlet dr utan dven medicinska
och humanitira 6verviganden. Regeringen bedomer ddrmed, utifrén det
system som finns for prévning av statlig subventionering, att det endast
ar de ldkemedel och andra formansberittigade varor som avses i 15—
18 §§ lagen om likemedelsformaner m.m. som ska vara kostnadsfria for
barn. Saledes omfattas likemedel utanfor forménen eller lakemedel for
egenvard inte av reformen om kostnadsfrihet. Detta utesluter dock inte
att 6vriga ekonomiska stodsystem inom socialtjansten kan nyttjas i dessa
fall for att underlitta for ekonomiskt utsatta fordldrar och barn.

Berdkningsunderlag och kostnader

Ett antal remissinstanser har ifrdgasatt berdkningen av kostnaderna for
reformen. Regeringens berdkningar ér till stor del baserade pa nuvarande
transaktioner inom hdgkostnadsskyddet. Reformen i sig bor leda till att
farre fordldrar avstar ifr&n att hdmta ut ldkemedel till sina barn.
Landstingen far ersittning for likemedelskostnader genom det special-
destinerade statsbidrag som staten betalar till landstingen for lédke-
medelsformanerna. Erséttning for denna reform kommer huvudsakligen
att hanteras inom ramen for detta system.

Sveriges Apoteksforening har framfort att forslaget medfor negativa
konsekvenser for apoteken genom paverkan pé betalningsfloden, framfor
allt nér det géller senarelagd erséttning for de egenavgifter som apoteken
i dag far omgaende vid expedieringstillfallet samt den egenavgift om
50 kronor som tas ut av apoteken nir exempelvis asylsdkande barn far ett
lakemedel expedierat. Har vill regeringen fortydliga att den egenavgift
som kommer att slopas for asylsokande barn istdllet kommer att
faktureras Migrationsverket av apoteken tillsammans med sjilva like-
medelskostnaden. Regeringen beddomer vidare att reformen inte ska
motivera till nigon &ndring av handelsmarginalen. Tidigare regering har
uttalat i propositionen Okad tillginglighet och mer #ndamélsenlig
prissdttning av ldkemedel (prop. 2013/14:93) att det skulle leda fel att
basera handelsmarginalen pa enskilda apoteks kostnader och att det inte
finns skél att frangd den bedémning som gjordes i samband med
omregleringen i frdga om handelsmarginalens faststéllande. Regeringen
delar denna beddmning.

Eventuella oonskade effekter av reformen

Farhagor har forts fram att reformen skulle kunna medféra odnskade
effekter. Exempel som har ndmnts &r ett okat eller dndrat forskriv-
ningsbeteende hos lékare t.ex. genom patryckning frén fordldrar om att fa
ett visst lakemedel, sdsom antibiotika, forskrivet. Detta kan da leda till en
oonskad okning av ldkemedelsanvéndningen bland barn och ungdomar.
Aven risken for ett 6kat uttag av forskrivna likemedel har nimnts. Det
finns ocksa en risk att forskjutning sker fran egenvard till vird, med
eventuellt fler vardbesdk, da likemedel blir kostnadsfria fér barn och
ungdomar, t.ex. allergimediciner som forskrivs vid likarbesok



Som en konsekvens av reformen bor uttaget av forskrivna ldkemedel
oka da foraldrar inte lingre av ekonomiska skél kommer att avsta fran att
hémta ut likemedel till sina barn. Regeringen bedémer dock att risken ar
liten for de odnskade effekter av reformen som vissa remissinstanser
pekar pa. Nir det géller forskrivning av likemedel har regeringen ett
stort fortroende for professionen och dess forméga att utifrén kunskaper
samt det etiska regelverk som finns kunna hantera patryckningar. Vidare
finns 1 svensk lagstiftning omfattande reglering av hélso- och sjukvards-
personalens skyldigheter. Har kan ndmnas skyldighet att bidra till att
patientsékerheten upprétthalls, att personalen utfor sitt arbete i dverens-
stimmelse med vetenskap och beprovad erfarenhet samt att den som har
storst behov av vard ska ges foretrade. Nér det géller antibiotikaanvand-
ning s& pagar i Sverige sedan linge ett omfattande arbete att 6ka kun-
skapen for att fa ner forbrukningen av icke nédvindig antibiotika. Bland
annat har behandlingsrekommendationer tagits fram och som en f6ljd av
okad foljsamhet till dessa inom varden sa har forbrukningen hos barn av
icke nddviandig antibiotika minskat.

Regeringen avser dock att noga folja reformen for att tidigt kunna
identifiera eventuella oonskade effekter.

Nodvindiga foljddndringar

I lagen om lakemedelsforméner m.m. finns en bestimmelse som innebar
att om en forélder eller fordldrar har flera gemensamma barn i sin vérd,
sa riknas alla barnens egenavgifter ihop, dvs. ett slags gemensamt hog-
kostnadsskydd. Denna bestimmelse kommer inte att fylla ndgon funktion
om den ovan ndmnda bestimmelsen om kostnadsfrihet infors i lagen. Det
foreslas dérfor att bestimmelsen om gemensamt hogkostnadsskydd ska
utgd ur lagen. Under en Overgéngsperiod foreslds dock att barn som
fyller 18 &r far behalla sin plats i hogkostnadstrappan, dvs. dir dven
syskonens inbetalda avgifter inkluderas under ett &r frén forsta inkops-
tillféllet. Detta beskrivs vidare i avsnitt 7.

Regeringen ar medveten om att det krdvs dndringar i existerande it-
system for att genomfora reformen. Det handlar dels om anpassningar i
hogkostnadsdatabasen vid E-hédlsomyndigheten, dels dndringar i recept-
expedieringssystemen hos apoteken. Hogkostnadsdatabasen dr en databas
med tillhdrande it-tjanster som apotekens system kopplar upp sig mot for
att kunna stélla prisfragor och registrera kop samt transaktioner.
Regeringen avser att ge E-hédlsomyndigheten i uppdrag att genomfora
nodvindiga fordndringar 1 myndighetens it-system. Nér det géller
andringar i receptexpedieringssystemet vid apoteken s foljer genom-
forande av dessa som en del i de krav p& verksamheten som framgér av
lagen (2009:366) om handel med likemedel.

6.2 Fortydliganden om vissa forbrukningsartiklar
som ingar 1 ldkemedelsforménerna

Regeringens forslag: Forbrukningsartiklar som behdvs for att tillfora
kroppen ett likemedel eller for egenkontroll av medicinering ska
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kunna ingéd i likemedelsformanerna under forutsittning att en for-
mansberittigad behdver dem pa grund av sjukdom samt att de fors-
krivs av ldkare, tandldkare eller ndgon annan som Socialstyrelsen
forklarat har behorighet till sédan forskrivning. Det ska fortydligas att
sddana forbrukningsartiklar dven &r kostnadsfria for formans-
berittigade personer som vid inkopstillfallet har fyllt 18 ar.

Promemorians forslag: Overensstimmer i huvudsak med regeringens
forslag.

Remissinstanserna: Inga remissinstanser har nagra synpunkter pa for-
slagen. Vistmanlands lins landsting och Varmlands lins landsting har
framfort att det saknas kostnadsberdkningar for dessa forslag.

Skilen for regeringens forslag: I lagen om likemedelsformaner m.m.
finns bestimmelser om vilka andra varor dn likemedel som ingar i
lakemedelsforménerna. Bland annat anges i 18 § tredje punkten att
lakemedelsforménerna ska omfatta forbrukningsartiklar som behdvs for
att tillfora kroppen ett likemedel eller for egenkontroll av medicinering. I
19§ anges att sddana forbrukningsartiklar &r kostnadsfria om de
forskrivits pad grund av sjukdom av lékare, tandldkare eller av nigon
annan som Socialstyrelsen forklarat behorig dértill.

Det har kommit in remissynpunkter pa att det saknas berdkningar
avseende kostnadsfrihet for sadana forbrukningsartiklar. Har wvill
regeringen fortydliga att det i denna del inte foreslas ndgon éndring i for-
héllande till vad som giller i dag, sddana forbrukningsartiklar ar redan
kostnadsfria. Som en foljd av att likemedel och andra varor inom
forménssystemet blir kostnadsfria for barn foreslar dock regeringen att
bestdimmelsen om kostnadsfrihet for nimnda forbrukningsartiklar ska
andras till att gélla for vuxna, dvs. personer som vid inkopstillfallet fyllt
18 ar.

Darutover foreslar regeringen att forbrukningsartiklar som behdvs for
att tillfora kroppen ett likemedel eller for egenkontroll av medicinering
endast ska kunna ingd i ldkemedelsférmanerna om en formansberattigad
behdver dem pa grund av sjukdom och om de forskrivits pa grund av
sjukdom av ndgon som har behdrighet till sadan forskrivning.

Bestimmelser om kostnadsfrihet for sddana forbrukningsartiklar som
omfattas av 18 § tredje punkten har funnits sedan inférandet av den
numera upphévda lagen (1996:1150) om hogkostnadsskydd vid kop av
lakemedel m.m. Av 7 § sistndmnda lag f6ljde att forbrukningsartiklar
som behovdes for att tillfora kroppen ett lakemedel eller for egenkontroll
av medicinering skulle tillhandahéllas kostnadsfritt om de pd grund av
sjukdom forskrivits av ldkare eller tandlékare eller av ndgon annan som
Socialstyrelsen forklarat behorig dartill. Av forarbetena till bestimmel-
sen framgar bl.a. att regeringen ansdg att sadana vid sjukdom recept-
forskrivna forbrukningsartiklar som oundgingligen erfordras for att ett
lakemedel ska kunna tillféras kroppen eller som erfordras for egen-
kontroll av medicinering ska inga i lakemedelsférménen och tillhanda-
hallas patienten kostnadsfritt (se prop. 1996/97:27 s. 48).

Nir lagen om ldkemedelsforméner m.m. infordes skapades i 19 §
denna lag en bestdmmelse som med vissa redaktionella justeringar mot-
svarade 7 § lagen om hogkostnadsskydd vid kop av likemedel m.m.



Direfter infordes 18 § tredje punkten i lagen om likemedelsformaner
m.m. Skilet till detta var att regeringen ansag att en statlig priskontroll
var angeldgen dven avseende dessa forbrukningsartiklar. Dérfor skulle
det ingéd 1 Likemedelsformansndmndens uppgift att besluta om de ska
ingd i lakemedelsformanerna och att faststilla forsaljningspris for dem
(se prop. 2002/03:42 s. 41 f.). Det framgar inte av propositionen att
avsikten var att ta bort kravet pa att forbrukningsartiklarna ska ingé i
forménerna endast nar de forskrivs pa grund av sjukdom av ndgon som
har behorighet till sédan forskrivning.

Det torde saledes aldrig ha varit avsikten att lata saddana forbruk-
ningsartiklar ingd i likemedelsforménerna utan krav pd samband med
sjukdom och forskrivning av behoriga forskrivare. Det foreslas déarfor att
det i 18 § tredje punkten infors krav pa att de aktuella forbruknings-
artiklarna, for att omfattas av lidkemedelsférmanerna, ska ha forskrivits
pa grund av sjukdom av lékare eller tandlidkare eller ndgon annan som
Socialstyrelsen forklarat har behorighet till sddan forskrivning. Som en
konsekvens tas motsvarande krav bort fran 19 §.

Regeringens forslag i denna del avviker forfattningstekniskt fran for-
slaget i promemorian pa sé sitt att regeringen foreslar att &ndringen ska
regleras i lagen (2015:000) om &ndring i lagen (2002:160) om ldke-
medelsformaner m.m.

7 Ikrafttrddande- och
overgangsbestimmelser

Regeringens forslag: De foreslagna bestimmelserna ska trida i kraft
den 1 januari 2016.

Aldre foreskrifter om gemensam kostnadsreducering under ett ar
raknat fran forsta inkopstillfillet for vissa barn ska fortfarande gilla
for forménsberittigade personer som under denna tid fyller 18 ar.

Promemorians forslag: I promemorian foreslds ett annat ikraft-
trddandedatum. Vidare saknas forslag till Gvergangsbestimmelser.

Remissinstanserna: Ingen av remissinstanserna har nigot att anfora i
fraga om ikrafttridandet. E-hdlsomyndigheten och Tandvdrds- och
ldkemedelsformdnsverket uppmérksammar att borttagandet av 5 § sjunde
stycket lagen om ldakemedelsforméner m.m. innebér att personer som har
uppnatt kostnadsreducering inom hdgkostnadsskyddet efter sin 18-arsdag
far betala fullt pris for lakemedel och andra varor som de med nuvarande
regelverk skulle ha fatt kostnadsfritt eller till reducerat pris under
resterande delen av den pagéende ettarsperioden.

Skilen for regeringens forslag: Det &r vésentligt att de nya
bestimmelserna trider i kraft sd snabbt som mgjligt. De foreslagna
bestimmelserna bor darfor trdda i kraft den 1 januari 2016.

Enligt nuvarande bestimmelser i 5§ sjunde stycket tillimpas
bestimmelserna om kostnadsreducering gemensamt for barn i samma
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familj. Kostnadsreduceringen géller under ett ar frdn det forsta inkops-
tillfallet &ven for barn som under denna tid fyller 18 ér.

Som anges ovan foreslar regeringen att likemedel och andra varor
inom ldkemedelsforménerna ska vara kostnadsfria for barn upp till 18 éar.
Som en foljd av detta tas bestimmelserna om gemensam kostnads-
reducering for barn bort. For att undvika en forsdmring for familjer med
flera barn anser regeringen att en formansberittigad person som omfattas
av reglerna om gemensam kostnadsreducering ska f4 behalla uppnadd
kostnadsreducering under ett ar fran forsta inkdpet d&ven om denne under
perioden fyllt 18 ar. De inkdp som gjorts under pagiende ettarsperiod
fore den 1 januari 2016, dven de som avser andra forménsberittigade
barn i familjen, far séledes under resterande del av perioden laggas till
grund for kostnadsreducering for den formansberittigade som under
perioden har fyllt 18 ar. En formansberéttigad person som pabdrjat en
inkdpsperiod och som fyller 18 ér efter den 31 december 2015 kommer
saledes fran och med den 1 januari 2016 till 18-arsdagen ha rétt till
kostnadsfria ldkemedel och varor. Dérefter berdknas kostnads-
reduceringen under resterande del av perioden pa de inkdp som gjorts
under pagaende period fore den 1 januari 2016, dven de som avser andra
forménsberittigade barn i familjen.

8 Konsekvenser

8.1 Sammanfattning

Konsekvenserna av promemorians forslag dr att barn under 18 ar
kommer att erbjudas kostnadsfria ldkemedel och varor som ingar i lake-
medelsformanerna. Den aktuella gruppen far ddrmed inga kostnader for
formansvaror nir de expedieras pa apotek.

Det i sin tur innebér att apotekens intékter i form av egenavgifter vid
expediering senareldggs d& dessa madste invdnta betalning frdn
landstingen. I och med att landstingen har kostnadsansvar for de varor
inom formanerna som expedierats pa apotek till barn bosatta i Sverige
och till barn som saknar tillstdnd att vistas i Sverige kommer landstingets
kostnader att oka. Det i sin tur kommer att paverka det statsbidrag som
staten betalar till landstingen for lakemedelsforménerna och dédrmed 6ka
statens kostnader.

De minskade intékter som apoteken far for likemedel och varor inom
forménerna for bl.a. asylsokande barn kommer att faktureras Migrations-
verket och 6ka den myndighetens kostnader.

E-hédlsomyndigheten fér en kostnad for anpassning av sin hdgkostnads-
databas. Aven apoteken far kostnader for att genomfora foljdforindringar
i sina receptexpedieringssystem.

Forslaget innebar en utvidgad skyldighet for landstingen och dérmed
en viss inskrankning av den kommunala sjélvstyrelsen. Denna inskrénk-
ning maste vigas mot forslagets syfte, dvs. att sékerstélla att alla barn,
oavsett ekonomiska forutséttningar, far 1ikemedel och andra varor inom
forménerna som de dr i behov av. Vikten av en god hilsa och en vard pa



lika villkor oavsett fordldrarnas ekonomi for barn bedoms viga 6ver den
begrinsade inskrinkning som forslaget innebdr for landstingens sjélv-
styrelse.

Den foreslagna reformen bedoms inte inverka negativt pa jamstélld-
heten mellan kvinnor och mén, utan snarare medfora viss positiv effekt.

I promemorian Kostnadsfria ldkemedel for barn (Ds 2014:42) berdknas
statens kostnader for reformen till 410 miljoner kronor per ér.

8.2 Kostnadseffekter

8.2.1 Kostnadseffekter av avgiftsfria liikemedel for
formansberittigade barn

Den totala kostnaden for lakemedel och andra varor inom lékemedels-
formanen uppgick 2013 till cirka 26 miljarder kronor. Kostnaderna for
lakemedel och andra varor inom ldkemedelsformanerna betalas till
storsta delen av landstingen, som i sin tur ersitts for denna kostnad av
staten genom ett specialdestinerat statsbidrag. Statsbidraget for ldke-
medelsformanerna (utgiftsomrade 9 Hélsovard, sjukvérd och social
omsorg, anslag 1:5 Bidrag for Lékemedelsformanerna) uppgick 2013 till
cirka 21 miljarder kronor. En mindre del av de totala kostnaderna, cirka
5 miljarder kronor, finansierades av patienternas egenavgifter. Inbetalda
egenavgifter fran personer under 18 &r uppgédr pa arsbasis till cirka
400 miljoner kronor.

I promemorian Kostnadsfria ldkemedel for barn (Ds 2014:42) berdknas
statens kostnader for reformen till 410 miljoner kronor per ar.

8.2.2 Kostnadseffekter av avgiftsfria liikemedel for barn
som vistas i Sverige utan nédvindiga tillstind

Av forordningen (2013:412) om vardavgifter m.m. for utldnningar som
vistas i Sverige utan nddvindiga tillstdnd framgar att personer som
omfattas av den aktuella lagen ska betala en avgift om 50 kronor per
forskrivet lakemedel som omfattas av lagen om ldkemedelsformaner.

Apoteken fakturerar i dag det landsting dér den tillstdndslosa personen
har hamtat ut sitt lakemedel for den del av 1dkemedelskostnaden som inte
ticks av egenavgiften. Nir ldkemedlen blir kostnadsfria for de aktuella
barnen och ungdomarna kommer hela likemedelskostnaden séledes att
faktureras landstingen.

Det saknas av naturliga skal tillforlitliga uppgifter Gver antal personer
som vistas i landet utan tillstdnd. Personerna finns inte registrerade med
vare sig person-, samordnings- eller annat registreringsnummer.
Personerna dr oftast inte heller villiga att avsldja sin identitet. Av
regeringens proposition Hélso- och sjukvard till personer som vistas i
Sverige utan tillstand (prop. 2012/13:109) framgar att Socialstyrelsen har
berdknat antalet barn som vistas i landet utan tillstand till 2 000-3 000.
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Varje &r far cirka en miljon barn som omfattas av ldkemedelsfor-
manerna lakemedel pa recept. Det totala antalet lakemedel for dessa barn
ar cirka fyra miljoner, dvs. i genomsnitt fyra likemedel per barn och ar.*
Dessa tal har legat relativt stabilt under de senaste atta &ren. Da det
saknas uppgifter om gruppens likemedelskostnader och inbetalda egen-
avgifter kan endast schabloniserade berdkningar av kostnaderna goras.
Uppskattningsvis finns det 3 000 pappersldsa barn under 18 ar i Sverige.
Om de hidmtar ut lika mycket lidkemedel som barn och unga som
omfattas av lakemedelsforménerna, dvs. 50 procent hdamtar i snitt ut fyra
lakemedel per ar, innebér det att barnen i den aktuella gruppen hédmtar ut
6 000 lakemedel érligen pa apotek.

Om ldkemedel och andra varor blir kostnadsfria for den aktuella
gruppen kommer apoteken att fakturera landstingen for hela kostnaden,
dvs. inklusive den uteblivna egenavgiften. Med en egenavgift om 50 kro-
nor per formanslakemedel innebiar det en 6kad kostnad for landstingen
med cirka 300 000 kronor. Forslaget bedoms saledes inte ge upphov till
nagra namnvérda konsekvenser for landstingen.

Det saknas reglering om vilka avgifter som den aktuella gruppen ska
betala for forbrukningsartiklar. Det finns inte heller ndgra samlade upp-
gifter om vad barnen de facto betalt for varorna. Med beaktande av att
det dr relativt f& barn med en begrdnsad vardkonsumtion beddms
kostnaderna att 6ka endast hdgst marginellt.

8.2.3 Kostnadseffekter av avgiftsfria likemedel for
asylsokande barn

I forordningen (1994:362) om véardavgifter m.m. for vissa utldnningar
finns bestimmelser om avgifter som bl.a. asylsékande personer ska
betala for vard. Av forordningen framgar att asylsokande personer ska
betala 50 kronor for receptforskrivna ldkemedel.

Asylsokande barn betalar dven egenavgifter for bl.a. insulin och stomi-
artiklar.

Migrationsverket ldmnar enligt forordningen (1996:1357) om statlig
ersittning for hélso- och sjukvard till asylsdkande ersittning till
landsting, kommuner och dppenvardsapotek for kostnader for bl.a. hilso-
och sjukvard och receptforskrivna likemedel som de har for utlanningar
som har ansokt om uppehallstillstdnd i Sverige som asylsokande samt de
som har beviljats uppehallstillstind med tillfalligt skydd och som inte &r
folkbokforda hér i landet.

Enligt de senaste uppgifterna frdn Migrationsverket fanns det den
1 oktober 2014 cirka 21 700 barn inskrivna i mottagningssystemet. Den
absoluta merparten av dessa omfattas av subventionsreglerna. De som
kan falla utanfor dr personer som bor i eget boende och har beviljats
uppehéllstillstdnd, dir giller subventionen maximalt en ménad efter
beviljat uppehéllstillstand.

*Har ingar alla uthimtade likemedel oavsett om de omfattas av likemedelsformanen eller
inte.



For utldnningar som vistas pa en forldggning far erséttning for recept-
forskrivna likemedel ges dven efter det att de har beviljats uppehalls-
tillstand, om utldnningen inte anvisats eller kunnat utnyttja en anvisad
plats i en kommun. For utlinningar som har sokt asyl och som inte vistas
pa forlaggning nar de beviljas uppehallstillstind finns rétten till ersétt-
ning kvar under en ménad fran det att tillstand har beviljats.

Migrationsverkets senaste prognos rdknar med att det i genomsnitt
kommer att finnas 94 200 personer i mottagningssystemet 2015. Om
samma andel av dessa dr barn som i oktober 2014 innebér det att det
kommer att finnas ca 28 000 asylsdkande barn i Sverige 2015.

Migrationsverket har 2012 respektive 2013 betalat 38 631 000 kronor
respektive 33 806 000 kronor till apoteken for samtliga asyls6kandes
kostnader. I beloppen inkluderas ersittning for ldkemedel, forbruknings-
artiklar (stomiartiklar och artiklar som behovs for att tillféra kroppen
lakemedel eller for egenkontroll av likemedel av medicinering), smitt-
skyddsldkemedel, insulin och sddana livsmedel till barn under 16 ar som
forskrivs pé livsmedelsanvisning. Beloppen gar inte att separera pa
vuxna respektive barn. Det saknas ocksa uppgifter om vilka egenavgifter
som de asylsokande barnen har betalat for 1ikemedlen och vriga varor.

Om de aktuella barnen fér lika ménga ldkemedel expedierade som barn
som omfattas av ldkemedelsférmanerna, dvs. 50 procent hdmtar i snitt ut
fyra lakemedel per &r, innebér det att 14 000 barn far totalt 56 000 lake-
medel expedierade 2015. Asylsokande barn betalar 50 kronor per
expediering och inte per liakemedel. Med en egenavgift om 50 kronor per
formanslakemedel innebér det en dkad kostnad om cirka 2 800 000 kro-
nor for Migrationsverket, om ett ldkemedel per expediering hamtas ut.
Sannolikt expedieras inte ett likemedel i taget, utan flera. Detta innebar
att den sammanlagda egenavgiften som asylsdkande barn betalar under
ett ar sannolikt blir lagre &n 2 800 000 kronor.

Barn som omfattas av likemedelsformanerna hamtade 2013 ut stomi-
artiklar till ett virde av 5 700 000 kronor. Egenavgiften for dessa varor
var 425 000 kronor. Uppskattningsvis har asylsokande barn samma
behov vad giller stomiartiklar. Med beaktande av att de asylsdkande
barnen dr mycket farre d4n barn som omfattas av likemedelsformanerna
bedoms kostnadsokningen bli hogst marginell.

8.3 Konsekvenser for E-hdlsomyndigheten

Den som bedriver detaljhandel med ldkemedel har en skyldighet att
16pande rapportera in forsidljningsuppgifter till E-hdlsomyndigheten. For
att genomfora reformen krdvs dédrmed anpassningar i hogkostnadsdata-
basen som finns vid myndigheten. Detta 4r en databas med tillhorande it-
tjanster som apotekens system kopplar upp sig mot for att kunna stélla
prisfragor och registrera kop och transaktioner. De fordndringar som
krévs ar att det infors krav pad ny information i prisfrégetjdnsten dér det
blir obligatoriskt att ange &lder pa patienten och gallra barns konton i
hogkostnadsdatabasen. E-hdlsomyndigheten behdver ocksa se till att
motsvarande information kan tas emot av myndigheten frén apoteks-
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aktorernas receptexpeditionssystem. Kostnaderna for att genomfora de
nodvindiga forandringarna uppskattas till 2 000 000 kronor.

8.4 Konsekvenser for apoteken

Ovan beskrivs de fordndringar som kréavs i den hogkostnadsdatabas och
tillhdrande it-tjanster som finns vid E-hdlsomyndigheten. For att
apoteken ska kunna skicka in motsvarande information till E-hélso-
myndigheten krivs foljdforandringar i apotekens receptexpedierings-
system. Att apoteken ar skyldiga att genomfora dessa fordndringar foljer
av de krav pé verksamheten som framgér av lagen (2009:366) om handel
med ldkemedel. Sveriges Apoteksforening har uppskattat kostnaden for
nodvindiga fordndringar till totalt 6 000 000 kronor beréknat pa att det
finns fyra godkinda receptexpedieringssystem.

Apoteken far d&ven merkostnader till f6ljd av senarelagd erséttning for
de egenavgifter som apoteken i dag far omgaende vid expedierings-
tillfallet. Framdver kommer apoteken istéllet att behdva invénta betalning
fran landstingen. Baserat pa den uppskattade kostnaden for reformen ger
det enligt Sveriges Apoteksforening dkade kostnader om 1 000 000 kro-
nor for apoteken. Till detta kommer &ven mycket marginella kostnader
for senareldggning av erséttning av expedieringsavgift om 50 kronor som
asylsokande barn idag betalar. Denna avgift kommer apoteken framover
istéllet att fakturera Migrationsverket. Regeringen beddmer att reformen
inte ska motivera till ndgon andring av handelsmarginalen, se vidare
under avsnitt 6.1.

8.5 Konsekvenser for den kommunala
sjalvstyrelsen

Forslaget om kostnadsfria lakemedel for barn innebér en skyldighet for
landstingen att finansiera dven egenavgifterna for lakemedel och andra
formansberéttigade varor som avses i 15-18 §§ lagen (2002:160) om
lakemedelsforméner m.m. till vissa barn under 18 ar. Landstingen har
dven en skyldighet att erbjuda utldnningar, som omfattas av lagen
(2013:407) om hélso- och sjukvard till vissa utlinningar som vistas i
Sverige utan nddvindiga tillstind, ldkemedel som forskrivs i samband
med vard som ges med stod av lagen. Forslaget innebdr en mindre
utvidgning av landstingens skyldigheter genom att dven egenavgiften ska
betalas av landstingen, vilket far betraktas som en inskridnkning av den
kommunala sjdlvstyrelsen. Denna inskrinkning maéste vdgas mot for-
slagets syfte, dvs. att sédkerstéilla att alla barn, oavsett ekonomiska
forutsdttningar, far de lidkemedel och andra forbrukningsvaror som de &r i
behov av.

Ett mindre ingripande alternativ for det kommunala sjélvstyret skulle
vara att staten ersatte apoteken direkt for uteblivna egenavgifter. Detta
skulle emellertid kridva bl.a. dubbla erséttningssystem, investeringar i nya
datasystem och medféra sdmre uppfoljningsmojligheter och beddoms inte
vara en lamplig 16sning.



Sammantaget bedoms vikten av att garantera god hilsa och en vard pa
lika villkor for alla barn viaga 6ver den begrdnsade inskrdnkning som
forslaget innebér i den kommunala sjélvstyrelsen. Forslaget bedoms dér-
for vara proportionerligt och godtagbart.

8.6 Konsekvenser for jaimstélldheten

Mélet for hélso- och sjukvarden &r en god hélsa och en vard pa lika
villkor for hela befolkningen. Alla ménniskor ska sdledes ha mojlighet att
fa en god vérd, oavsett kon.

Det ar fler kvinnor 4n mén som anger ekonomiska skil for att de avstér
fran att hdmta ut likemedel (39 respektive 32 procent).” Ensamstdende
med barn avstér fran att hdmta ut likemedel néra fyra ganger sé ofta som
befolkningen i stort. Gruppen ensamstidende med barn bestar till mer dn
75 procent av kvinnor.® Det framgér inte av rapporterna om de som av
ekonomiska skal avstar fran att hdmta ut sina egna lakemedel dven avstar
fran att hamta ut ldkemedel till sina barn. Det finns emellertid indika-
tioner pa att sa kan vara fallet.

Eftersom reformen innebir att alla barn under 18 ar oavsett kon ska fa
kostnadsfria forméansvaror dr den ur jimstélldhetsperspektiv neutral till
sin utformning. Fordndringen forvéintas emellertid fa storst betydelse for
familjer med laga inkomster, ddr ensamstidende kvinnor med barn ar en
stor grupp. Forslaget kan darfor i viss mén fa positiv inverkan pa jim-
stdlldheten mellan kvinnor och mén.

* Socialstyrelsen, Folkhilsorapport 2009.
¢ Socialstyrelsen, Ojamna villkor for hilsa och vard. Jimlikhetsperspektiv
pa hilso- och sjukvarden. 2011.
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9 Forfattningskommentar

Forslaget till lag om @ndring 1 lagen (2002:160) om
lakemedelsforméner m.m.

5§

I paragrafen definieras vad som avses med likemedelsformaner. Vidare
anges hur reduceringen av den enskildes kostnader for likemedel och
andra varor som ingar i1 ldkemedelsformanerna ska berdknas. De
dndringar som gors i sak foranleds av de dndringar som foreslas i 19 §
(se kommentar nedan).

Andringen i sjdtte stycket dr endast spraklig. Paragrafen indras i sak
genom att sjunde stycket tas bort.

Overvigandena finns i avsnitt 6.1.

19§

I paragrafens forsta stycke anges att forménsberattigade varor som avses
i 15-18 §§ ska vara kostnadsfria for en forménsberattigad person som vid
inkdpstillfallet inte fyllt 18 ar. Detta innebér att kostnadsfriheten géller
till den dag den forménsberittigade fyller 18 &r. Kostnadsfrihet enligt
detta stycke omfattar dock inte forbrukningsartiklar vid stomi for den
som &r under 18 &r och som inte &r bosatt i Sverige men som har anstill-
ning hir, detta foljer av 4 § andra stycket.

Paragrafens andra stycke &r nytt och motsvarar delvis nuvarande
reglering. I stycket anges att 4ven varor som avses i 18 § tredje punkten,
dvs. forbrukningsartiklar som behdvs for att tillfora kroppen ett ldke-
medel eller for egenkontroll av medicinering, ska vara kostnadsfria for en
forméansberittigad person som vid inkopstillfallet fyllt 18 ar. Detta
innebér ingen skillnad i forhéllande till nuvarande regler men som en
foljd av inforandet av forsta stycket fortydligas att kostnadsfriheten dven
giller forménsberdttigade personer som fyllt 18 &r. De krav pa att
forbrukningsartiklarna ska forskrivas pa grund av sjukdom av likare,
tandlédkare eller ndgon annan som Socialstyrelsen har forklarat har
behorighet dértill, som hittills funnits i 19 §, har med vissa sprékliga
andringar forts over till 18 § tredje punkten (se kommentar i avsnitt 9.2).

For kostnadsfrihet enligt forsta och andra styckena krivs att lakemedel
eller varor har forskrivits i behorig ordning (se 6 och 18 §§). Kostnads-
frihet for lakemedel enligt forsta stycket géller inte sidana merkostnader
som uppkommer i situationer dér en patient sjalv viljer att inte byta ut ett
lakemedel enligt 21 § tredje stycket 3.

Overvigandena finns i avsnitt 6.1 och 6.2.



Ikrafttradande- och 6vergingsbestimmelser

Punkten I anger nér lagen tréder i kraft.

Punkterna 2 och 3 innehdller Gvergéngsbestimmelser. Syftet med
dessa r att undvika en forsdmring for familjer med flera barn som med
nuvarande reglering har ritt till gemensam kostnadsreducering.

I punkten 2 anges att en formansberittigad person som fyller 18 ér
innan den 1 januari 2016 och som haft ritt till kostnadsreducering med
stod av 5 § sjunde stycket behaller denna ritt under ett ar riknat frén
forsta inkopstillfallet. Inkdp som gjorts under ettarsperioden fore den
1 januari 2016, dven de som avser andra barn i familjen, far saledes till
periodens utgang ligga kvar som grund for kostnadsreduceringen for den
person som fyllt 18 ar.

I punkten 3 anges att en formansberéttigad person som fyller 18 ar efter
den 31 december 2015 och som innan den 1 januari 2016 haft rétt till
kostnadsreducering med stod av 5 § sjunde stycket behéller denna rétt
efter att denne fyllt 18 &r under ett ar raknat fran forsta inkopstillfallet.
Detta innebér att dessa personer fran och med den 1 januari 2016
kommer ha ritt till kostnadsfria likemedel och andra varor med stdd av
19 § forsta stycket till den dag de fyller 18 ar. Darefter kommer inkép
som gjorts under ettarsperioden fore den 1 januari 2016, dven de som
avser andra barn i familjen, till periodens utgéng ldggas till grund for
kostnadsreduceringen.

I de fall nagon kostnad inte uppstatt for den enskilde ar det inte fraga
om inkop i lagens mening. Detta innebér att de lidkemedel och varor som
den formansberittigade fatt kostnadsfritt efter den 1 januari 2016 innan
denne fyllt 18 ar inte kan utgdra grund for ytterligare kostnadsreducering
under den innevarande ettarsperioden.

Overviigandena finns i avsnitt 7.

Forslaget till lag om dndring 1 lagen (2015:000) om
andring 1 lagen (2002:160) om ldkemedelsformaner
m.m.

18 §

I paragrafen regleras vilka andra varor &n ldkemedel som kan omfattas av
lakemedelsférmanerna.

1 forsta punkten gors en spraklig dndring som innebér att det fortyd-
ligas att det &r varor for vilka det med stdd av 18 kap. 2 § likemedels-
lagen (2015:000) foreskrivits att ldkemedelslagen helt eller delvis ska
gilla, som omfattas av lakemedelsférmanerna.

De sprékliga dndringarna i andra punkten innebér bland annat att ordet
”behovs” ersétts med “en formansberittigad behdver” samt att orden
”forklarat behorig dartill” ersdtts med “har behdrighet till sddan for-
skrivning”.

Vidare éndras tredje punkten i sak genom att det laggs till tva krav for
att de forbrukningsartiklar som omfattas av bestimmelsen ska kunna inga

35



36

i likemedelsforménerna. Dels krivs att en forménsberittigad behover
forbrukningsartiklarna pa grund av sjukdom, dels krévs att forbruknings-
artiklarna forskrivs av lidkare, tandldkare eller ndgon annan som Social-
styrelsen forklarat har behdrighet till sadan forskrivning. Motsvarande
krav i 19 § tas bort (se kommentar i avsnitt 9.1).

Overvigandena finns i avsnitt 6.2.



Forfattningsforslag 1 Ds 2014:42

Forslag till lag om éndring 1 lagen (2002:160) om
lakemedelsformaner m.m.

Hirigenom foreskrivs att 5, 18 och 19 §§ och rubriken ndrmast fore
19 § lagen (2002:160) om lakemedelsforméaner m.m. ska ha féljande ly-
delse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

5§

Med ldkemedelsforméner enligt denna lag avses ett skydd mot hoga
kostnader vid inkdp av sddana formansberittigade varor som avses i 15—
18 §§. Forméanerna innebir en reducering av den enskildes kostnader for
sadana varor.

Kostnadsreduceringen beriknas pd den sammanlagda kostnaden for
varor som den formansberittigade koper under ett ar rdknat fran det
forsta inkopstillfallet. Reduceringen ldmnas vid varje inkopstillfalle pa
grundval av den sammanlagda kostnaden for de dittills och vid tillfallet
inkdpta varorna.

Den formansberittigade ska under ettirsperioden sammanlagt inte be-
tala mer &n ett belopp som motsvarar 0,05 génger prisbasbeloppet enligt
2 kap. 6 och 7 §§ socialforsikringsbalken, avrundat nedat till ndrmaste
femtiotal kronor (kostnadstaket).

Sa ldnge den sammanlagda kostnaden for varor enligt andra stycket
inte Gverstiger ett belopp som motsvarar 0,5 ganger kostnadstaket ldmnas
ingen kostnadsreducering. Nér den sammanlagda kostnaden Overstiger
detta belopp, utgdr kostnadsreduceringen

1. 50 procent av den del som &verstiger 0,5 gdnger men inte 0,954
ganger kostnadstaket,

2. 75 procent av den del som &verstiger 0,954 ganger men inte 1,773
génger kostnadstaket, och

3. 90 procent av den del som dverstiger 1,773 ganger men inte 2,454
ganger kostnadstaket.

Nér den sammanlagda kostnaden Gverstiger ett belopp som motsvarar
2,454 ganger kostnadstaket dr den formansberdttigade befriad fran att
betala ytterligare kostnader under den resterande delen av ettarsperioden.

Vad som sdgs 1 andra—femte Andra—femte styckena giller
styckena giller inte for varor som inte varor som &r kostnadsfria
avses i 18 § 3, som ir kostnadsfria  enligt 19 §.
enligt 19 §.

Har en fordlder eller har fordld-
rar gemensamt flera barn under
18 ar i sin vard, tillimpas be-
stimmelserna i andra—femte styck-
ena gemensamt for barnen. Kost-
nadsreducering gdller under ett dr
rdknat frdn forsta inkopstillfillet
dven for barn som under denna tid

Bilaga 1
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fller 18 ar. Med fordlder avses
dven familjehemsfordlder. Som
fordlder rdknas dven den som en
fordlder stadigvarande samman-
bor med och som dr eller har varit
gift med eller har eller har haft
barn med fordldern.

18§

Likemedelsforméanerna  skall,
nir beslut fattas enligt 7§, om-
fatta

Liakemedelsforménerna ska, nir
beslut fattas enligt 7 §, omfatta

1. varor pa vilka 3 § likemedelslagen (1992:859) ér tillimplig och som
forskrivs enbart i fodelsekontrollerande syfte av ldkare eller barnmors-

kor,

2. forbrukningsartiklar som be-
hovs vid stomi och som forskrivs
av ldkare eller av annan som Soci-
alstyrelsen forklarat behorig ddr-
till, och

3. forbrukningsartiklar som be-
hovs for att tillfora kroppen ett
lakemedel eller for egenkontroll av
medicinering.

Sarskilda bestimmelser om
vissa varor

2. forbrukningsartiklar som be-
hovs vid stomi och som forskrivs
av lékare eller av annan som Soci-
alstyrelsen forklarat har behorig-
het till sadan forskrivning, och

3. forbrukningsartiklar som en
formdnsberdttigad pd grund av
sjukdom behover for att tillfora
kroppen ett likemedel eller for
egenkontroll av medicinering och
som forskrivs av ldkare, tand-
ldkare eller ndgon annan som
Socialstyrelsen forklarat har behd-
righet till sadan forskrivning.

Sérskilda bestimmelser om
kostnadsfrihet och om vissa
varor

19§

Férbrukningsartiklar som avses
i 18 § 3 skall tillhandahdllas kost-
nadsfritt om de pa grund av sjuk-
dom forskrivs av likare eller
tandlikare eller av ndgon annan
som  Socialstyrelsen  forklarat
behorig dirtill.

Formansberdttigade varor som
avses i 15—18 §§ ska vara kost-
nadsfria for en formansberdttigad
person som inte har fyllt 18 ar.

Dessutom ska varor som avses i
18§ 3 vara kostnadsfria for en
formdnsberdttigad person som har
flit 18 ar

Denna lag trader i kraft den 1 juli 2015.



Remissinstanser till Ds 2014:42

Migrationsverket, Datainspektionen, Forsékringskassan, Socialstyrelsen,
Lakemedelsverket, Folkhédlsomyndigheten, Barnombudsmannen, Tand-
vérds- och lakemedelsformansverket, Inspektionen for vard och omsorg,
Statskontoret, E-hdlsomyndigheten, Gotlands kommun, Stockholms léns
landsting, Uppsala lidns landsting, Sodermanlands léns landsting,
Ostergétlands lins landsting, Jénk&pings léns landsting, Kronobergs lins
landsting, Kalmar ldns landsting, Blekinge léns landsting, Skane léns
landsting, Hallands ldns landsting, Véstra Gotalands léns landsting,
Virmlands lins landsting, Orebro lins landsting, Vistmanlands lins
landsting, Dalarnas lidns landsting, Gévleborgs ldns landsting, Véster-
norrlands lins landsting, Jamtlands ldns landsting, Visterbottens lans
landsting, Norrbottens ldns landsting, Sveriges Kommuner och
Landsting, Rddda Barnen, Sveriges ldkarforbund, Sveriges Farmaceuter,
Vardforbundet, Unionen Farmaci och Hilsa, Sveriges Apoteksforening,
Lakemedelsindustriforeningen, Forvaltningsritten 1 Falun, Kammarrdtten
i Stockholm, Handikapporganisationen
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