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Folketingets Sundhedsudvalg har den 10. december 2021 stillet fglgende spgrgsmal
nr. 219 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares. Spgrgsmalet er stil-
let efter gnske fra Martin Geertsen (V).

Spgrgsmal nr. 219:

"Ministeren bedes vurdere hensigtsmaessigheden i, at Medicintilskudsnaevnet i sine
endelige anbefalinger til revurdering af insulintilskud leegger op til at fjerne tilskud til
en lang rekke laegemidler, som angiveligt kan ramme op imod 50.000 patienter,
hvoraf mange skal konsultere deres behandler flere gange med henblik pa at skifte
medicin.”

Svar:
Til besvarelsen er der indhentet bidrag fra Laegemiddelstyrelsen, som oplyser fgl-
gende:

”Periodisk revurdering af leegemidlers tilskudsstatus er en opgave, som blev indfgrt
med andring af lov om offentlig sygesikring (i dag sundhedsloven) i 2005, hvor Folke-
tinget besluttede, at alle lzegemidlers tilskudsstatus skal revurderes regelmaessigt.
Det skal sikre, at leegemidler, hvortil der ydes generelt (automatisk) tilskud, fortsat
opfylder kriterierne herfor og dermed understgtter rationel legemiddelanvendelse
og navnlig opfylder kriteriet om, at den behandlingsmaessige veerdi af et leegemiddel
skal std i et rimeligt forhold til prisen.

En konsekvens af de periodiske revurderinger er, at patienter i leengerevarende eller
livsvarig behandling for en sygdom kan komme ud for at skulle skifte medicin for fort-
sat at kunne fa tilskud, og for nogle typer af medicin ogsa for eksempel pen eller
inhalationsdevice, fordi den medicin, som patienten er i behandling med, andrer til-
skudsstatus. Der er dog ikke tale om, at patienterne far en darligere behandling grun-
det skiftet, men en behandling til en lavere pris til gavn for patient og samfund.

Leegemiddelstyrelsen har siden 2005 gennemfgrt adskillige revurderinger, herunder
inden for en raekke store terapiomrader som midler mod hjertekarlidelser, kolesterol-
senkende lzegemidler, midler mod depression og angst og midler mod astma og KOL.
12013 blev der gennemfgrt en stgrre revurdering af diabetesmidler, og det er saledes
anden gang, at der gennemfgres en revurdering af tilskudsstatus for insuliner.

Det betyder, at savel laeger og apoteker er bekendt med, at leegemidler kan sendre til-
skudsstatus over tid, og at det som fglge af tilskudsaendringer kan blive ngdvendigt at
skifte patienters medicin. Lager og apoteker har opgvet stor rutine i at handtere til-
skudsandringer, som involverer mange patienter og i at hjelpe den enkelte patient
med skiftet.
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Medicintilskudsnaevnet og Leegemiddelstyrelsen er opmaerksomme p3, at eventuelt
kommende tilskudsandringer kan virke indgribende for nogle patienter. Medicintil-
skudsnavnet har derfor anbefalet Leegemiddelstyrelsen, at eventuelle &endringer
gennemfgres pa et hensigtsmaessigt tidspunkt for alle involverede parter og at varig-
heden af overgangsperioden sa vidt muligt giver patienter og laeger mulighed for at
tage stilling til den fremtidige behandling i forbindelse med den regelmaessige leege-
kontakt, ligesom der bgr tages hensyn til pandemiens udvikling.”

Jeg kan henholde mig til Leegemiddelstyrelsens oplysninger.

Med venlig hilsen

Magnus Heunicke /  Benjamin Bybjerg Nielsen
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