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Inledning 

Staten och Sveriges Kommuner och Lands'ting (SKL) har träffat följande 

överenskommelse kring formerna för statens bidrag till landstingen 
avseende kostnaderna för läkernedelsförmånerna för året 2017. 

Såväl staten som landstingen har behov av en överenskommelse som 
möjliggör att patienterna får tillgång till kostnadseffektiv behandling 
samtidigt som den skapar förutsägbarhet i ekonomiska termer. Parterna 
är eniga om att denna överenskommelse ger landstingen förutsättningar 
att på ett jämlikt sätt använda läkemedel ändamålsenligt och 
kostnadseffektivt, som ett led i att hela befolkningen ska erbjudas en 
behovsanpassad, tillgänglig och effektiv vård av god kvalitet. Vidare är 
parterna överens om att de läkemedel som Tandvårds- och 
läkemedelsförrnånsverket (TL V) har bedömt som kostnadseffektiva ur 
ett samhällsperspektiv ska komma till användning. 

Parterna åtar sig att även fortsättningsvis arbeta inom respektive parts 
ansvarsområden för att uppnå en ändamålsenlig, kostnadseffektiv och 
jämlik läkernedelsanvändning. 

I november 2016 beslutade regeringen att tillsätta en utredning som ska 
genomföra en övergripande översyn av dagens systern för finansiering, 
subvention och prissättning av läkemedel ( dir 2016:95). Utredaren ska 
delredovisa sitt uppdrag senast den 1 november 2017 och lämna sitt 
slutbetänkande i december 2018. 

Den ekonomiska omfattningen 

För år 2017 erhåller landstingen totalt 25 920 miljoner kronor varav 
23 442 miljoner kronor avser kostnaderna för läkernedelsförrnånerna. 
Utöver bidraget för läkemedel inom förmånen ingår bidrag för vissa 

läkemedel som förskrivs enligt srnittskyddslagen, vissa överföringar av 
läkemedel till slutenvården, vissa överföringar av förbrukningsartiklar, 
samt visst bidrag för dostjänsten. Bidraget för dessa övriga delar uppgår 
sammanlagt till 1 620 miljoner kronor för år 2017. De delar som rör 

läkernedelsförrnånerna och läkemedel för behandling av hepatit C baseras 
på Socialstyrelsens prognos per den 30 april 2017. 

Landstingen har genom tidigare överenskommelser i särskild ordning 
ersatts för vissa läkemedel som förskrivs enligt srnittskyddslagen och 
som före 2005 förskrevs som förmånsläkemedel men som därefter 

började förskrivas i enlighet med smittskyddslagen. Läkemedel för 

behandling av hepatit C har tidigare förskrivits inom förmånen. Staten 
och SKL är eniga om att staten för perioden bidrar till finansieringen av 

dessa läkemedel på samma sätt som har gällt för de senaste 






















