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Datum: 	 Onsdag 2 juli 2014
Plats: 	 I BrainBus vid Visby hamn
Moderator:	 Per Gunnar Holmgren

Deltagare: 	 Gunnar Sandberg, riksdagsledamot, Socialdemokraterna
	 Sten Fredriksson, neurolog, Karolinska institutet
	 Mikael Hoffmann, chef, Stiftelsen Nätverk för läkemedelsepidemiologi (Nepi)
	 Jessica Eriksson, landstingsledamot Stockholm läns landsting, Folkpartiet
	 Karolina Antonov, chefsstrateg, Läkemedelsindustriföreningen (LIF)
	 Joanna Malmqvist, masterstudent, Karolinska institutet
	 Inger Lundgren, generalsekreterare, Parkinsonförbundet
	 Kent Andersson, styrelseledamot, Neuroförbundet

Frågeställningar

1.	 Patientföreträdare upplever stora regionala skillnader. Försäljningsstatistik pekar också 
på regional variation, både vad gäller hur snabbt läkemedel introduceras och i vilken 
utsträckning de används. Är en lösning på problemet att Tandvårds- och läkemedelsför-
månsverket försöksverksamhet, klinikläkemedelsprojektet, nationella rekommendationer 
blir bindande för alla Sveriges landsting?

2.	 Ska läkemedel som har effekt på allvarliga sjukdomar alltid användas på alla patienter 
där det är medicinskt motiverat samt ska landstinget själva stå för klinikläkemedelskost-
naderna eller är det statens uppgift?

3.	 Trots nuvarande brister anser vi att hälsoekonomiska utvärderingar av klinikläkemedel 
är angelägna och bör genomföras även i fortsättningen. Men patienter, medborgare och 
vårdpersonal har rätt att ställa mycket höga krav på legitimitet och transparens i pro-
cesser som rör prioriteringar, särskilt när det handlar om mycket allvarliga eller dödliga 
tillstånd. När bör Sveriges patienter få möjlighet till att ta del av tydliga prioriteringar 
samt ta del av en öppen och transparent process?
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Sammanfattning

Frukostdialogen gav inga konkreta svar på frågeställningarna. Samtalet landade istället i att vi 
befinner oss i början av ett problem som kan växa ytterligare påverka hälso- och sjukvården 
samt samhällsektorer negativt. Samtidigt kan dagens problem vändas till lösningar om vi ökar 
antalet kliniska studier, kortar ner tiden att introducera nya läkemedel, ser till att kostnaderna 
inte hamnar på kliniken, samt att postnummer inte ska avgöra om en patient får tillgång till 
rätt läkemedel eller ej. Något som fler samhällsektorer skulle tjäna på. 
Inom neurologi har det på senare tid kommit fler avancerade läkemedel som ofta har en myck-
et positiv påverkan för patienten. Samtidigt kräver de avancerade läkemedlen mer resurser, 
exempelvis i form av uppföljning. Kostnader som belastar klinikerna parallellt som vinsten 
exempelvis går till Försäkringskassan eftersom de nya avancerade läkemedlen gör det möjligt 
att jobba mer och längre. Behoven av att beslutsfattare inte bara ska tänka utifrån sina egna 
budgetposter utan mer på helheten har aldrig varit tydligare.
De mer avancerade läkemedlen gör det även möjligt att bättre prioritera och flytta resurser. 
Något som kräver politiska beslut. Än så länge lyser besluten med sin frånvaro ute bland lands-
tingen och från staten.

Fråga till framtiden  

Neuroförbundet har, efter att ha analyserat frukostdialogen en frågeställning för framtiden, 
som inte diskuterades under frukostdialogen:

1.	 Neuroförbundet tillsammans med samarbetspartners behöver bli tydligare med vilka lös-
ningar som finns när det kommer till klinikläkemedel. Här kan vi lära mer av den danska 
modellen.

Citat

”Kliniska prövningar spelar en stor roll. En möjlighet att få pröva läkemedel”. 

”När man behöver ta stora strategiska kliv där staten måste större ansvar. Det går inte att 21 

landsting får göra som de vill.”

”På nationellt sätt har vi ingen kostnadsökning senaste åren. Idag görs stora besparingar inom 

primärvården inom läkemedel som borde kunna lyftas över till slutenvården.”  

”Prioriteringar handlar om vad vi inte ska göra. Det är svårt och därför läggar politikerna det 

på hyllan.”

”Staten har sagt att man ska bespara inom läkemedel med 1,2 miljarder kr. Så man har tagit ett 

aktivt beslut om att inte satsa och få ett långsiktigt beslut.”



Neuroförbundet (tidigare Neurologiskt Handikappades Riksförbund, NHR) är Sveriges första intresseorganisation specialiserad på 
neurologi. Vårt mål är att människor med neurologiska diagnoser har samma möjligheter och rättigheter som alla andra. Vi står för livslust, 
full delaktighet och stark framtidstro. Neuroförbundet har ca. 13 000 medlemmar. Vi företräder ett stort antal diagnoser och stödjer och 
följer spetsforskningen inom neurologi.

neuroforbundet.se 

info@neuroforbundet.se

Tel: 08-677 70 10 
S:t Eriksgatan 44, 4tr
Box 49 084, 100 28 Stockholm

Neuroförbundet i sociala media

facebook.com/nervsystemet

@neurosweden

Läs mer om vårt arbete och stöd oss på neuroforbundet.se
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