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stad

PM Rotel VIl (Dnr KS 2019/194)

Tydligare ansvar och regler for lakemedel, (Slutbetan-
kande SOU 2018:89)

Remiss fran Socialdepartementet
Remisstid den 10 maj 2019

Borgarradsberedningen foresléar att kommunstyrelsen beslutar foljande.
1. Remissen besvaras med hénvisning till vad som sdgs i stadens promemoria.
2. Paragrafen justeras omedelbart.

Foredragande borgarradet Jan Jonsson anfor foljande.
Arendet

Regeringen beslutade ar 2016 att tillsitta en sérskild utredning med uppgift att gora
en Oversyn av nuvarande system for finansiering, subvention och prissittning av 14-
kemedel. Utredningens slutbetéinkande Tydligare ansvar och regler for likemedel
blev klart december 2018.

Slutbetéinkandet foreslar att statens nuvarande sirskilda bidrag for landstingens
lakemedelskostnader fors over till det generella statsbidraget. Det foreslés dven att
sdrskilda bidrag inréttas for nya, effektiva lakemedel och likemedel vid séllsynta
sjukdomar.

Slutbetiankandet forslar forandringar i nagra sirskilda subventionsformer som
finns for vissa ldkemedel och vissa patientgrupper. Det foreslas dven att forbruk-
ningsartiklar inom hélso- och sjukvarden ska bli momsbefriade.

Slutbetéinkandet presenterar flera forslag som syftar till att skapa ett mer samlat,
forutsiagbart pris och subventionssystem samt andamalsenliga pris- och betalnings-
modeller. Det presenteras édven forslag som syftar till att stérka kunskapsstyrningen
och skapa jamlikt tillgang till lakemedel i hela landet.

Socialdepartementet har skickat drendet pa remiss till Stockholms stad for ytt-
rande.

Beredning

Arendet har remitterats till stadsledningskontoret, socialnimnden och 4ldrenimnden.

Stadsledningskontoret stéller sig i huvudsak positiv till utredningens forslag, men
anser att utredningen inte tar hénsyn till hur forslagen kommer att paverka den kom-
munala hélso- och sjukvérden samt de patienter som kommunen ansvarar fér inom
lagen om stdd och service till vissa funktionshindrade och socialtjénstlagen.

Socialndmnden stiller sig positiv till utredningen men vill framhalla att férslaget
om att avskaffa avgiftsfriheten for insulinlikemedel kan péverka patienter som kom-
munen ansvarar for inom LSS eller SoL.



Aldrendimnden #r positiv till utredningens forslag till forindringar av finansiering,
subvention och prissittning av ldkemedel.

Mina synpunkter

Jag vilkomnar i huvudsak utredningens forslag som leder till ett mer &ndamaélsenligt
system for lakemedelsforméner. Jag menar dock att forslagens effekter for kommu-
nerna maste analyseras eller i vart fall foljas upp.

Med tanke péa den vdxande omfattningen av den kommunala hélso- och sjukvar-
den bor forslagen foljas av en analys av konsekvenserna for primarkommunerna. [
betéinkandet framstar det ndrmast som att hilso- och sjukvard uteslutande &r en fraga
for landstingen, vilket inte 14ngre &r fallet.

Det ér viktigt att forslag om fordndringar i ldkemedelsformanssystemet beaktar de
totala samhallsekonomiska effekterna, inte bara effekterna for landstingens och sta-
tens ekonomi. Patienternas mdjligheter att fa tag pa effektiva lakemedel paverkar
kommunernas verksamhet inom funktionshinderomsorg, dldreomsorg och ekono-
miskt bistdnd.

Som stadsledningskontoret och socialforvaltningen pépekar kan utredningens for-
slag om att avskaffa avgiftsfriheten for likemedel med insulin komma att negativt
paverka ekonomin for personer som har anstringd ekonomi, exempelvis dldre och
personer med funktionsnedsattning. Samtidigt paverkas inte patienter som pa grund
av forskrivning av andra likemedel redan nar upp till hdgkostnadsskyddet. De eko-
nomiska konsekvenserna av forslaget bor utredas nérmare.

Det ér ocksé viktigt, som socialfoérvaltningen pépekar, att forslagen inte forsdmrar
tillgangen till lakemedel for personer med séllsynta tillstand. Regeringen bor noga ut-
reda hur tillgdngen till nya och effektiva ldkemedel for personer med séllsynta till-
stdnd kan sdkerstillas, och om sérskilda finansieringslosningar bor overvigas pa
detta omréde.

I 6vrigt hanvisar jag till stadsledningskontorets tjdnsteutlatande.

Jag foreslar att borgarrddsberedningen foreslar att kommunstyrelsen beslutar fol-
jande.

1. Remissen besvaras med hénvisning till vad som sdgs i stadens promemoria.

2. Paragrafen justeras omedelbart.

Stockholm den 17 april 2019

JAN JONSSON

1. Bilaga Sammanfattning av betinkande Tydligare ansvar och regler for like-
medel, SOU 2018:89

Borgarradsberedningen tillstyrker féredragande borgarradets forslag.



Remissammanstallning
Arendet

Regeringen beslutade 2016 att tillsétta en sarskild utredning med uppgift att géra en
Oversyn av nuvarande system for finansiering, subvention och prissittning av ldke-
medel. Utredningens slutbetdnkande Tydligare ansvar och regler for lakemedel blev
klart december 2018.

Slutbetéinkandet foreslar att statens nuvarande sirskilda bidrag for landstingens
lakemedelskostnader fors over till det generella statsbidraget. Det foreslds dven att
sdrskilda bidrag inréttas for nya, effektiva lakemedel och ldkemedel vid séllsynta
sjukdomar.

Slutbetdankandet forslar fordndringar i nagra sirskilda subventionsformer som
finns for vissa ldkemedel och vissa patientgrupper. Det foreslas dven att forbruk-
ningsartiklar inom hélso- och sjukvarden ska bli momsbefriade.

Slutbetéinkandet presenterar flera forslag som syftar till att skapa ett mer samlat,
forutsdgbart pris och subventionssystem samt andamalsenliga pris- och betalnings-
modeller. Det presenteras dven forslag som syftar till att stidrka kunskapsstyrningen
och skapa jamlikt tillgang till lakemedel i hela landet.

Socialdepartementet har skickat drendet pa remiss till Stockholms stad for ytt-
rande.

Beredning
Arendet har remitterats till stadsledningskontoret, socialnimnden och 4ldrenimnden.
Stadsledningskontoret

Stadsledningskontorets tjinsteutlatande daterat den 22 februari 2019 har i huvudsak
foljande lydelse.

Stadsledningskontoret stiller sig i huvudsak positiv till slutbetdnkandets forslag som kan bi-
dra till en mer effektiv, tydlig och mer patientcentrerad vird. Forlagen ér i linje med kom-
munfullméktiges verksamhetsmal /.4 I Stockholm fdr mdnniskor i behov av stéd insatser i tid
prdglade av hég kvalitet, evidens och rdttssikerhet och verksamhetsmal 1.5 I Stockholm har
dldre en tillvaro som prdiglas av hég kvalitet, trygghet och sjilvbestimmande.

Stadsledningskontoret bedomer att forslagen i slutbetdnkandet &r fordelaktiga for ménga
patienter och skapar en mer patientcentrerad vard. Patienter far 6kad tillgang till lakemedel,
Okad insyn i processer kring ladkemedel och i vissa fall lagre kostnader for lakemedel.

Stadsledningskontoret anser dock att utredningen inte analyserar hur forslagen presente-
rade i slutbetdnkandet kommer paverka den kommunala hilso- och sjukvéarden samt de pati-
enter som kommunen ansvarar for inom lagen om stéd och service till vissa funktionshind-
rade (LSS) och socialtjinstlagen (SoL).

Stadsledningskontoret anser att forslagen i slutbetankandet kan innebéra dkat behov av in-
satser inom LSS eller SoL pé grund av patienter inte far tillgéng till ldkemedel som framjar
hélsa och sjalvstindigt liv. Utredningen foreslar att likemedel som innehéller insulin inte
langre ska vara helt kostnadsfria. Det kan leda till att enskilda patienter kan fa 6kade ldkeme-



delskostnader upp till 2 300 kr per ar. Forslaget kan paverka patienter som kommunen ansva-
rar for inom LSS eller SoL. Patienter som i méanga fall redan har en anstrdngd ekonomi, ex-
empelvis dldre.

Stadsledningskontoret bedomer att forslaget om kostnadsfria likemedel mot allvarliga
psykiatrisk sjukdom for patienter utan sjukdomsinsikt behdver fortydligas. Det finns patienter
inom LSS eller SoL som dven har andra diagnoser eller missbruk och forslaget &r inte tydligt
om vilka patientgrupper det ror sig om.

Stadsledningskontoret anser att den kommunalt finansierade hélso- och sjukvarden bor
finnas representerad i uppfoljning av forslagen, exempelvis i nuvarande lakemedelskommit-
téer eller i det lakemedelsrdd som foreslds. Enlig utredningen God och néira vérd (utgor idag
den kommunala hilso- och sjukvirden ca 25 procent av budgeten for den totala hélso- och
sjukvarden i landet. Inom den kommunalt finansierade hélso- och sjukvéarden utfors en omfat-
tande lakemedelshantering, kunskap om effekter finns och det borde tas till vara i stdrre om-
fattning.

Sammanfattningsvis &r stadsledningskontoret delvis positiv till forslagen presentade i slut-
betinkandet men anser att utredningen inte tar hansyn till hur férslagen kommer paverka den
kommunala hélso- och sjukvérden samt de patienter som kommunen ansvarar for inom LSS
och SoL.

Socialndmnden

Socialniimnden beslutade vid sitt sammantrédde den 19 mars 2019 f6ljande.
1. Socialndmnden hénvisar till socialforvaltningens tjansteutldtande som svar pa
remissen.
2. Paragrafen justeras omedelbart.

Socialforvaltningens tjénsteutlatande daterat den 15 februari 2019 har i huvudsak
foljande lydelse.

Forvaltningen vilkomnar att en dversyn gjorts i syfte att tydliggéra ansvar och regler for like-
medel och stéller sig i huvudsak positiv till innehallet i utredningen. Férvaltningen anser dock
att foljande bor beaktas eller fortydligas:

I utredningen lyfts risken att minskat statligt stod over tid for lakemedelskostnader kan
leda till en minskad anvéindning av nya, effektiva lakemedel eller att anvéindningen varierar
mer mellan landstingen. Forvaltningen anser att man noga méste ge akt pé att férslagen som
lamnas i utredningen inte innebér 6kade behov av insatser inom LSS eller SoL pé grund av att
patienter inte fér tillgang till 1ikemedel som framjar hilsa och sjélvstindigt liv.

Det ar av stor vikt att forslagen som ldmnas i utredningen inte innebér nagon risk for att
patienter med séllsynta tillstdnd (exempelvis Prader-Willis) blir utan l&kemedel sasom bland
annat tillvixthormoner.

I utredningen foreslés att lakemedel som innehéller insulin inte ldngre ska vara helt kost-
nadsfria. Forvaltningen anser att forslaget kan paverka patienter som kommunen ansvarar for
inom LSS eller SoL da de ofta redan har en anstringd ekonomi.

Kostnadsfria ldkemedel mot allvarlig psykiatrisk sjukdom for patienter utan sjukdomsin-
sikt kan behdva fortydligas, hir kan det finnas patienter inom LSS eller SoL. som &ven har
andra diagnoser eller missbruk, vilka patientgrupper ror det sig om?

Nér det giller uppfoljning bor den kommunalt finansierade hélso- och sjukvérden finnas
representerad, exempelvis med koppling till nuvarande ldkemedelskommittéer eller till de 14-
kemedelsrad som foreslas. Enligt de berdkningar som framfors i utredningen Ndra vdrd utgdr
idag den kommunala hélso- och sjukvérden ca 25 procent av budgeten for den totala hilso-
och sjukvarden i landet. Inom den kommunalt finansierade hélso- och sjukvarden utfors en



omfattande ldkemedelshantering, kunskap om effekter finns och det borde tas till vara i storre
omfattning.

Forvaltningen foreslar slutligen att socialndmnden hénvisar till detta tjénsteutlatande som
svar pa remissen.

Aldrenimnden

Aldrenimnden beslutade vid sitt sammantriide den 26 mars 2019 féljande.

1. Aldrenimnden godkénner 4ldrefdrvaltningens tjénsteutldtande och dverlim-
nar det till kommunstyrelsen som sitt svar pa remissen av slutbetéinkandet
”Tydligare ansvar och regler for lakemedel” SOU 2018:89.

2. Paragrafen forklaras omedelbart justerad.

Sdrskilt uttalande gjordes av Leif Soderstrom (SD) enligt foljande.

I dldreforvaltningens tjénsteutlatande, dnr 123-999/2019, sidan 3, ”Solidarisk finansiering vid
sdllsynta tillstdnd” foreslas att Sveriges insulinberoende skall frantas dagens réttighet till kost-
nadsfria insulinbaserade likemedel, detta for att finansiera vard hos landsting som har ovan-
ligt hoga kostnader for en utvald grupp lakemedel som anvinds vid séllsynta tillstand.

En stor grupp av de insulinberoende ér dldre och om forslaget antas sa sétts denna redan
utsatta grupp under dn mer hard ekonomisk press.

Sverigedemokraterna &r kritiska till att olika 1&kemedelsberoende grupper pé detta sétt
stdlls mot varandra for att finansiera for bada grupperna livsviktig medicinering.

Finansiering maste 10sas pa annat satt.

Aldreforvaltningens tjinsteutlitande daterat den 5 mars 2019 har i huvudsak fo1-
jande lydelse.

Aldreforvaltningen #r positiv till utredningens forslag till fordndringar av finansiering, sub-
vention och prissittning av lakemedel.

Allt fler forbrukningsartiklar upphandlas i stallet for att forskrivas med formén och distri-
bueras da utanfor apotek. Det kan i vissa fall finnas fordelar med att forbrukningsartiklar ex-
pedieras via apotek, till exempel bedoms produktbredden da bli stdrre jaimfort med en upp-
handling. Aldreforvaltningen vill patala vikten av att det ska finnas en bredd av olika produk-
ter utifran den enskildes individuella behov. Inom dldreomsorgen forskrivs en mangd olika
forbrukningsartiklar och det dr dock upp till de enskilda regionerna att vdlja om det forskrivs
via apotek eller inte utifrdn vad som anses bést for patienterna.

Utredningen foreslar att forbrukningsartiklar som efter forskrivning expedieras pd apotek
ska vara momsbefriade pad samma sitt som ldkemedel. En forutsittning for att en forbruk-
ningsartikel ska kunna inga i ldkemedelsformanerna ar att den behdvs for att tillfora kroppen
ett ldkemedel eller for egenkontroll av medicinering eller anvénds vid stomi. Enligt utred-
ningen kan det vara lampligt att framover utvirdera var de egentliga utmaningarna ligger
inom medicinteknikomradet och utreda hanteringen av dessa, vilket dldreférvaltningen anser
ar bra.
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