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Nér Sverige fick nya regler for subvention i oktober 2002 var det inte praktiskt mojligt att pa en gang
prova alla lakemedel enligt de nya reglerna. LFN g6r nu en genomgdng av cirka 2 000 lékemedel for att
se om de ska vara subventionerade &ven i framtiden. Vart och ett av ldkemedlen kommer att provas
enligt de nya reglerna och kommer antingen att behdlla eller forlora sin subvention.

Mer hdlsa for pengarna

Syftet &r att f& ut s& mycket héalsa som mojligt av varje skattekrona som gar till lékemedel. Vi sorterar
ut de lakemedel som inte ger tillrdcklig nytta stélld i relation till vad de kostar. Men det innebér inte att
vi bara ska ha billiga lakemedel i formanssystemet. Har lakemedlet tillréckligt positiva effekter pa mén-
niskors hélsa och livskvalitet och pa samhaéllsekonomin i stort, da far de ocksé kosta.

Tre principer for beslut

Vii ska vid beslut om subvention av ett lékemedel bland annat bedéma om det &r kostnadseffektivt,
vilket alltsa innebdr att vi véger nyttan av ldkemedlet mot kostnaden. | bedémningen ska kostnads-
effektiviteten végas samman med tvé andra principer: behovs- och solidaritetsprincipen som innebér
att de som har de stérsta medicinska behoven ska ha mer av vérdens resurser an andra patientgrup-
per, liksom manniskovérdesprincipen som innebdr att varden ska respektera alla ménniskors lika varde.

49 grupper ska granskas

| genomgéngen provar vi ldkemedlen sjukdomsomréde fér sjukdomsomrade. Totalt omfattar genom-
gangen 49 lédkemedelsgrupper och turordningen bestéms av hur stort forséljningsvardet var i res-
pektive grupp under 2003. De ldkemedel som sélde fér mest kommer forst. De tva forsta grupper-
na, ldkemedel mot migrén och ldkemedel mot sjukdomar orsakade av magsyra, ar dock pilotgrupper
som valts utifran andra kriterier. Genomgangen av migrénlakemedlen presenterades i februari 2005.

Omfattande utredningsarbete

Innan beslut fattas genomfor vi en omfattande utredning och analys av data om medicinsk effekt
och kostnadseffektivitet som vi ber féretagen skicka in om sina ldkemedel. Vi gér ocksd igenom den
vetenskapliga medicinska och hélsoekonomiska litteratur som finns for den grupp av lékemedel som
granskas. Vidare behdver vi ibland konstruera egna hélsoekonomiska modeller. Varje genomgang
avslutas med att vi publicerar en slutrapport. Rapporten innehaller bland annat en redovisning av
kunskapslaget om den aktuella gruppen. Till rapporten gor vi en sammanfattning som trycks separat.

Granskas av utomstdende

Den kunskapssammanstélining av medicinsk effekt och halsoekonomisk dokumentation som vi
presenterar i slutrapporten har granskats av utomstdende medicinska experter. Rapporten har ocksa
skickats for synpunkter till Statens beredning for medicinsk utvérdering (SBU), Lékemedelsverket och
Socialstyrelsen. Berorda foretag, Landstingens ldkemedelsformansgrupp och Riksférbundet for Mag-
och Tarmsjuka har ocksa fatt Idmna synpunkter.

Ar du intresserad av hela rapporten finns den att ladda ned pd www.lfn.se.
Du kan ocksd bestdlla den fran LFN.


http://www.lfn.se
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Genomgdngen av likemedel mot sjukdomar

orsakade av magsyra

Lékemedelsformansndamnden (LFN) har gatt igenom lake-
medel som anvands mot sjukdomar orsakade av magsyra.
Vi har granskat protonpumpshdammarna som lanserades i
slutet av 1980-talet och som idag helt dominerar behand-
lingen. Den forsta som utvecklades i vérlden var Losec,
som innehéller substansen omeprazol. Vi har ocksa gran-
skat den éldre generationen av lakemedel som minskar
produktionen av syra i magen, sa kallade H2-blockerare.

| granskningen ingér &ven ldkemedlen fran generationen
dessférinnan, de som neutraliserar magsyran och skyddar
slemhinnorna.

Den hér granskningen &r en del av LFN:s genomgang
av hela lakemedelssortimetet. | den prévar vi om lake-
medel som skrivs ut pa recept ska subventioneras aven i
framtiden. Varje lékemedel provas var for sig och kommer
antingen att behdlla eller forlora sin subvention. Syftet
med arbetet &r att f& ut s& mycket hélsa som majligt for
varje skattekrona som gér till ldkemedel. Det hér &r den
andra lakemedelsgruppen i genomgangen som presente-
ras. Den forsta gruppen presenterades i februari 2005 och
da handlade det om migrénldkemedel.

Detta ar en sammanfattning av slutrapporten om ge-
nomgangen av ldkemedel som anvéands mot sjukdomar
orsakade av magsyra och de beslut som fattats.

LFN:s beslut

LFN har i genomgéngen av lakemedel mot sjukdomar
orsakade av magsyra beslutat att foljande lakemedel
ska vara subventionerade:

+  Losec-kopior (omeprazol).

«  Pantoloc (pantoprazol).

«  Nexium (esomeprazol) far begrdnsad
subvention. Det subventioneras bara vid
konstaterat sér i matstrupen eller d& kopior
av Losec eller andra protonpumpshammare
inte gett ett tillfredsstéllande behandlings-
resultat.

«  Nexium HP, ett kombinationspreparat
av Nexium och antibiotika, far behélla
sin subvention som tidigare.

«  Cytotec (misoprostol) far begransad
subvention vid forebyggande av sar orsakade
av inflammationsdémpande ldkemedel
(NSAID).

LFN har ocksé beslutat att féljande lékemedel inte ska
subventioneras: Pariet (rabeprazol), Lanzo (lansopra-
zol), Losec, Losec Mups, Losec Medartuum, samtliga
H2-blockerare, Andapsin (sukralfat), Gaviscon (algin-
syra) och Novaluzid (aluminium, magnesium). Flera
foretag har dock dverklagat LFN:s beslut om slopad
subvention. Darfér kommer vissa av dessa ldkemedel
att, trots LFN:s beslut, f8 behélla sin subvention tills
domstol har beslutat annat. Det géller Lanzo, Losec
Medartuum, Andapsin samt H2-blockerarna Acinil
(cimetidin), Famotidin Hexal (famotidin), Artonil (rani-
tidin), Inside Brus (ranitidin), Ranitidin Hexal, Ranitidin
Merck NM, Ranitidin Recip och Ranitidin Sandoz.

Beslut frigér 175 miljoner kronor

Att kopior av Losec subventioneras dven i framtiden,
medan flera likvdrdiga men dyrare ldkemedel inte gor
det, innebar att patienterna far en lika god behandlingsef-
fekt till en kostnad som kan bli drygt 175 miljoner kronor
lagre. Pengarna som frigdrs skulle kunna anvéndas till nya
innovativa behandlingsmetoder eller till andra angeldgna
omraden inom sjukvdrden.



Typ av lakemedel
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Besluten barjar, om de inte dverklagats, att gélla fran den 1
maj 2006. Dérefter subventioneras inte de ldkemedel som
lyfts ur ldkemedelsformanerna. Om besluten angdende ett
eller flera lakemedel dverklagats av berérda foretag kom-
mer de aktuella Idkemedlen att vara fortsatt subventione-
rade fram till dess att en domstol beslutat annat.

Sdljer for ndstan 900 miljoner kronor

Lakemedlen i gruppen sélde 2005 inom ldkemedelsfor-
manerna for ndrmare 9oo miljoner kronor. Det motsvarar
ndstan fyra procent av den totala forséljningen inom for-
manerna. Forsaljningen bade i kronor och volym har ékat
stadigt de senaste trettio dren. Det beror framfor allt pa
introduktionen av nya ldkemedel. Forséljningen i grup-
pen uppgick 1978 till 86 miljoner kronor. Merparten av
forsaljningen bestod da av lakemedel som neutraliserar
saltsyran. Sedan dess har b&dde H2-blockerare och proton-
pumpshémmare introducerats. Forsaljningen raknat i kro-
nor har ¢kat stadigt &nda till for négot ar sedan nar Losec
(omeprazol) forlorade sitt patent och Losec-kopior till ett
betydligt lagre pris kom ut pa marknaden. Forséljningen i
kronor foll d tillbaka n&got, medan forséljningsvolymen
fortsatt att oka.

Protonpumpshdmmare dominerar
Protonpumpshd&mmarna dominerar idag helt behand-
lingen och har en marknadsandel pa 93 procent av for-
séljningsvérdet. Efter Losec (omeprazol) har ytterligare
fyra snarlika produkter lanserats pa den svenska markna-
den. H2-blockerarna har en marknadsandel pa cirka fem
procent. Resten av marknaden bestér av ldkemedel som
neutraliserar syran i magen och skyddar slemhinnorna.

Tabell. Protonpumpshdmmarna dominerar stort.
Forsdlining av magsyraldkemedel inom Idkemedelsformdnen under 2005.

Lakemedel (substans) Forsaljning i

miljoner kronor

Protonpumps- Losec och Losec-kopior (omeprazol) 331
hdmmare Lanzo (lansoprazol) 236
Nexium (esomeprazol) 192
Pantoloc (pantoprazol) 50
Pariet (rabeprazol) 15
Totalt 824
H2-blockerare Zantac, Ranitidin, Inside Brus och Artonil (ranitidin) 33
Pepcidin och Famotidin (famotidin) 8
Acinil, Tagamet (cimetidin) 5
Totalt 46
Ovriga Gaviscon (alginsyra) 10
Andapsin (sukralfat) 5
Novaluzid (magnesium, aluminium) 3
Cytotec (misoprostol) 2
Totalt 20
Totalt 891

Likemedel mot sjukdomar orsakade av magsyra
| genomgéngen av lakemedel mot sjukdomar orsakade av
magsyra har vi delat in ldkemedlen i tre grupper: proton-
pumpshdmmare, H2-blockerare och évriga.
H2-blockerare och protonpumpshd@mmare &r lskemedel
som hammar produktionen av syra i magen. Proton-
pumpshdmmarna har stérre syrahammande effekt an
H2-blockerarna och ger ocksé béttre behandlingsresultat.
Lakemedlen i gruppen 6vriga har idag en liten anvénd-
ning. De anvénds fortfarande delvis vid samma tillstand
som protonpumpshdmmarna och Hz2-blockeramna. Tillgéng-
liga studier visar att dessa éldre lakemedel inte &r ett bra
alternativ till protonpumpsh@mmare och H2-blockerare,
vare sig om vi ser till behandlingseffekt eller till kostnader.
Lakemedlen i denna grupp anvéands vid flera olika sjuk-
domar och symtom orsakade av magsyra:

Magsdr

. Sar i tolvfingertarmen (Ulcus duodeni)

«  Sérimagsdcken (Ulcus ventriculi)

«  Sér framkallade av inflammationsdémpande
lakemedel (NSAID)

. Forebyggande av sdr vid behandling med
inflammationsdampande lékemedel (NSAID)

Magsyra trdnger upp i matstrupen

(Gastroesofageal refluxsjukdom, GERD)

. Halsbrénna, sura uppstétningar utan sar i
matstrupen (symtomatisk GERD)

. Halsbranna, sura uppstétningar med sdr i
matstrupen (erosiv GERD)

Tidigare anvéndes en stor del av de magsyralakemedel
som skrevs ut pd recept for att behandla magsér. Magsar
svarar idag for en liten del. En mycket stor del anvands
for att behandla sjukdomar som orsakas av att magsyra
lacker upp i matstrupen och ger symtom som halsbrénna
och sura uppstotningar och som ibland kan orsaka sdr i
matstrupen.

Lékemedlen anvénds inte bara for behandling av mag-
sar och for sjukdomar som uppstar nér syra tranger upp
i matstrupen. De anvdnds sannolikt ocksa pé ett felaktigt
satt utanfor godként anvéndningsomrdde for sé kallad
funktionell dyspepsi. Det &r besvar som inte &r orsakade
av magsyra men ddr symtomen &r svéra att skilja frdn de
som magsyra ger.

De olika sjukdomar som é&r orsakade av magsyra ger
symtom och i vissa fall skador med varierande svdrighets-
grad. Ett obehandlat magsér kan utvecklas till ett mycket
allvarligt — i extremfallet livshotande — tillsténd, medan
mildare former av sjukdom med huvudsaklig halsbranna



och sura uppstétningar kan vara av tamligen okomplicerad
karaktér som patienten sjélv kan ta hand om. Skélen for
att magsar alltid ska behandlas ar dvertygande och att pro-
tonpumpshdmmare ger bast medicinsk effekt mot magsar
ar knappast ifrdgasatt. Vid nérvaro av magsarsbakterier,
Helicobacter pylori, ska protonpumpshdmmaren kombine-
ras med lamplig antibiotika for att patienten ska bli av med
bakterien, vilket minskar risken for aterfall.

Svarare former av halsbrénna och sura uppstétningar,
framforallt nér det bildas sar i matstrupen, kréver en kraft-
full syrahdmning och ska behandlas med protonpumps-
hédmmare. For patienter med mildare former av halsbran-
na och sura uppstotningar kan man na ett tillfredsstéllande
behandlingsresultat dven med lékemedel som har en
mindre kraftfull syrahdmning. Det betyder att H2-blockera-
re kan vara ett alternativ i behandlingen av lindriga besvér.

Overdriven behandling av okomplicerade besviir

Vi bedomer att en av orsakerna till den kraftigt ckade an-
véndningen av protonpumpshammare &r att |dkare skriver
ut lakemedlen for témligen okomplicerade besvér. Denna
anvandning kostar stora skattepengar, som béttre kan an-
véndas for behandling av sjukdomar dér patientens besvar
&r storre. Med andra ord, lindriga former av halsbranna och
sura uppstétningar ger upphov till s& sma livskvalitetsforlus-
ter att behandlingen som regel inte ska subventioneras.

Det &r emellertid svart att se hur en begrénsning av sub-
ventionen till endast svarare besvér ska kunna utformas
for att fungera i praktiken. En mojlighet &r att patienten fér
genomga gastroskopi. Det innebér att man for in ett bojligt
instrument i matstrupen sa att slemhinnorna kan underso-
kas. P& sa satt skulle man kunna bekréfta om lackaget av
magsyra till matstrupen lett till ett sar och att behandlingen
darfor ska vara subventionerad.

Problemet &r dock att symtomens svarighetsgrad inte
tycks bero pd om det finns sér eller inte. Halsbrénna och
sura uppstotningar utan sar kan for en patient ge upphov
till lika stora besvdr som om det finns ett sér i matstrupen.
Traffsakerheten i en sddan begrénsning blir darfor lag. Ett
annat problem &r att en allmén gastroskopering skulle bli
kostsam. Och det &r déarfor osdkert om ndgra skattepengar
sparas.

Protonpumpshdmmare kostnadseffektiva for det mesta

| genomgangen har vi forst jdmfort kostnadseffektiviteten
for de olika grupperna av lakemedel med varandra. Det
innebdr att effekten av behandlingen har jamforts med
behandlingens kostnad. Protonpumpshdmmarna &r de
mest effektiva vid s& gott som alla tillstdnd. H2-blockerarna
kostar visserligen mindre, men en légre behandlingskost-
nad kan i de flesta fall inte kompensera for skillnaden i
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behandlingseffekt. Protonpumpshammarna &r darfor det
kostnadseffektiva alternativet vid de flesta diagnoserna.

Protonpumpshdmmare kostnadseffektivt vid magsdr

Den hélsoekonomiska litteraturen &r mycket samstammig
i slutsatsen att protonpumpshammare &r det kostnadsef-
fektiva alternativet i behandlingen av magsar. Det galler
oavsett om sdret finns i magsacken eller i tolvfingertarmen.
Att anvénda protonpumpshdmmare ger en béttre medicinsk
effekt och motiverar det hogre priset.

Det ar osékert om det &r kostnadseffektivt att behandla
patienter med syrahdmmande lakemedel for att forebygga
sar som kan uppstd vid behandling med inflammations-
démpande ldkemedel. For patienter med hog risk att fa sar
kan det vara kostnadseffektivt. | s& fall maste man kunna
identifiera patienter som har mycket stor risk att drabbas
av sdr vid anvdndning av inflammationsdédmpande lake-
medel. Det &r inte helt I4tt i praktiken. Det &r inte heller
klarlagt vilken typ av lakemedel som da &r mest kostnads-
effektiv behandling: protonpumpshémmare, H2-blockerare
eller Cytotec (misoprostol). Cytotec ar dock det lakemedel
som visat forbyggande effekt pa allvarliga sar.

Protonpumpshdmmare vid akuta och svdra besvdr i matstrupe
Protonpumpshdmmare &r kostnadseffektiva i den akuta
behandlingen av sjukdomar som uppstér av att syra
trnger upp i matstrupen. De &r ocksa kostnadseffektiva i
underhdllsbehandling om besvéren &r svara.

H2-blockerare kostnadseffektiva for lindriga besvdr i matstrupe
For lindriga besvar, dér patienten upplever att hon far till-
racklig symtomlindring av H2-blockerare, ar dessa kost-
nadseffektiva pa grund av att de &r billigare &n proton-
pumpshdmmare. Vi anser dock att lindriga former av hals-
brénna och sura uppstétningar ger upphov till s& sma livs-
kvalitetsforluster att behandlingen med H2-blockerare inte
ska subventioneras.

Ingen kostnadseffektivitet vid funktionell dyspepsi

For diagnosen funktionell dyspepsi &r inget av ldkemed-
len kostnadseffektivt, eftersom syrahdmmande ldkemedel
inte har n&gon effekt. Trots detta skrivs det sannolikt ut
en betydande méngd av syrahdmmande ldkemedel med
subvention vid denna diagnos.

Losec-kopior mest kostnadseffektiva

Hittills har vi diskuterat kostnadseffektiviteten for var och
en av de tre ldkemedelsgrupperna som vi har granskat.
Eftersom det finns flera olika lékemedel inom varje grupp
racker det inte att veta vilken typ av ldkemedel som é&r
mest kostnadseffektivt vid de olika diagnoserna. For att
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kunna fatta beslut om subvention &r det ocksa viktigt att
veta om de olika ldkemedlen inom en grupp skiljer sig &t
vad géller kostnadseffektiviteten.

Var granskning visar att Lanzo (lansoprazol), Pantoloc
(pantoprazol) och Pariet (rabeprazol) inte &r kostnadseffek-
tiva i forhéllande till de olika Losec-kopiormna (omeprazol).
Nexium (esomeprazol) ar kostnadseffektivt i forhallande
till Losec-kopiorna for patienter med svdrare former av sér i
matstrupen, framfor allt i den akuta fasen av behandlingen.

Vi har inte funnit ndgot vetenskapligt stod for att de
fem ldkemedlen skulle vara olika effektiva. Ett undantag
ar Nexium som det finns visst stod for att den &r ngot
effektivare i vissa situationer. Anledningen &r att Nexium
doseras hogre an ovriga ldkemedel i gruppen. Samtidigt
som de olika lakemedlen &r snarlika nér det géller effek-
ten av behandling &r prisskillnaderna mycket stora pa
den svenska marknaden. Behandlingskostnaden kan vara
alltifrén 20 till 200 procent hdgre om en patient anvander
ndgon annan protonpumpshammare an en Losec-kopia.

Pristolerans pa motsvarade 25 procent

Bland protonpumpshdammarna finns alltsa fyra ldkemedel
som har lika god medicinsk effekt for genomsnittspatien-
ten. Det &r Losec (omeprazol), Pariet (rabeprazol), Panto-
loc (pantoprazol) och Lanzo (lansoprazol).

Samtidigt &r prisskillnaden mellan den billigaste varian-
ten av Losec-kopiorna och ndgot av de andra tre lakemed-
len mycket stor.

Om vi gor en sndv tolkning av principen om att ett lake-
medel maste vara kostnadseffektivt for att fa subvention
skulle det innebéra att Lanzo, Pantoloc och Pariet skulle
forlora sin subvention, eftersom de har ett hogre pris men
inte tillfor nagon medicinsk effekt.

Maste da lékemedel med samma medicinska effekt
kosta exakt lika mycket? Vi menar att det finns goda skal
till att priserna fér variera om det finns ett behov av en
sortimentsbredd, det vill séga att ha tillgdng till mer &n
ett lakemedel. Manniskor kan reagera olika pa ett lake-
medel bade vad géller effekt och biverkningar. Daremot
ar det inte rimligt att samhallet ska betala hur mycket
som helst for en sortimentsbredd. Dérfor anvander vi
en pristolerans som ska uppmuntra och ge utrymme for
aven smadrre kvalitetsskillnader mellan lakemedlen pa ett
omrade. Storleken pé pristoleransen avspeglar det vérde
vi anser att sortimentsbredd har inom ett visst omrade.

Behovet av en sortimentsbredd inom omradet sjukdo-
mar orsakade av magsyra bedomer vi som litet i forhal-
lande till andra omraden. Vi anvénder en pristolerans pa en
krona vilket motsvarar drygt 25 procent. Lanzo, Pariet och
Pantoloc kan alla vara cirka 25 procent dyrare &n Losec-ko-
piorna och &nda fa behdlla sin subvention.

6

Vilka likemedel kommer att vara kvar i formdnen?

LFN har beslutat att kopior av Losec (omeprazol) samt
Pantoloc (pantoprazol) kommer att vara kvar i férmanen.
For Nexium (esomeprazol) och Cytotec (misoprostol)
kommer subventionen att begransas.

Pa grund av att foretag dverklagat LFN:s beslut om slo-
pad subvention kommer flera lakemedel att fa behdlla sin
subvention tills domstol beslutat annat. Det géller proton-
pumpshdmmarna Lanzo (lansoprazol) och Losec Medar-
tuum. Det géller ocksd H2-blockerarna Acinil (cimetidin),
Famotidin Hexal (famotidin), Artonil (ranitidin), Inside Brus
(ranitidin), Ranitidin Hexal, Ranitidin Merck NM, Ranitidin
Recip och Ranitidin Sandoz. Aven beslutet om att ta bort
subventionen for Andapsin (sukralfat) har dverklagats.

De ldkemedel som forlorar sin subvention fran 1 maj
2006 &r séledes protonpumpshdmmarna Pariet (rabe-
prazol), Losec och Losec Mups. Bland H2-blockerarna
tappar Tagamet (cimetidin), Pepcidin (famotidin), Peptan
(famotidin), Famotidin Stada, Zantac (ranitidin), Zantac
Brus, Ranitidin Medartuum, Ranitidin Pliva, Ranitidine
Ranbaxy och Ranitidin Stada sina subventioner. Bland de
ovriga lakemedlen forlorar Gaviscon (alginsyra) och Nova-
luzid (aluminium, magnesium) sina subventioner.

| foljande avsnitt redogors dversiktligt for de beslut som
namnden fattat i genomgangen av gruppen ldkmedel
mot sjukdomar som &r orsakade av magsyra. | forekom-
mande fall har vi ocksa angett om vdra beslut éverklagats.
Den som vill ldsa besluten i sin helhet hittar dem pa var
hemsida www.lfn.se.

Beslut om protonpumpshdmmare

Fortsatt subvention av kopior av Losec

Det finns idag flera olika féretag som séljer kopior av Lo-
sec (omeprazol) under olika varumérken. Samtliga kopior
kommer att vara subventionerade dven i fortséttningen.
Déremot sa klarar inte Losec och Losec Mups den pristole-
rans som vi anvander och far darfor inte fortsatt subven-
tion. Inte heller parallellimporterade Losec Medartuum
klarar pristoleransen. Foretaget har dock 6verklagat LFN:s
beslut vilket innebar att Losec Medartuum far behélla sin
subvention tills domstol beslutat annat.

En av de grundldggande principerna for subventions-
systemet dr att det ska vara produktbaserat, det vill séga
subventionen kopplas till lakemedlet. | de fall vi beviljat fort-
satt subvention av protonpumpshdmmare har vi gjort detta
utan begransningar, trots att vi anser att lindrigare former av
halsbrénna och sura uppstotningar inte ska subventioneras.
Skélen har varit att vi inte kunnat se former for hur en saddan
avgransning i praktiken ska kunna uppratthéllas.



Fortsatt subvention fér Pantoloc efter prissdnkning
Foretaget har sankt sitt pris pa Pantoloc (pantoprazol) med
upp till fem procent pa olika férpackningar for att kunna
rymmas inom pristoleransen. Pantoloc kommer dérmed
att fa fortsatt subvention.

For samtliga protonpumpshd@mmare anser vi, enligt reso-
nemanget ovan, att lindrigare former av halsbrénna och
sura uppstétningar inte ska subventioneras.

Féretag dverklagar slopad subvention fér Lanzo

Lanzo (lansoprazol) nar i allt vasentligt likvérdiga behand-
lingsresultat som Losec och kopior av Losec (omeprazol).
Priset for Lanzo &r emellertid for hogt for att klara den
pristolerans pa drygt 25 procent som ska gélla gentemot
Losec-kopiorna. Foretaget har éverklagat LFN:s beslut om
slopad subvention och Lanzo far darfor behalla sin sub-
vention tills domstol beslutat annat.

Ingen subvention av Pariet

Pariet (rabeprazol) nér i allt vasentligt ett likvardigt behand-
lingsresultat som Losec och kopior av Losec (omeprazol).
Priset for Pariet &r emellertid for hogt for att klara den
pristolerans pa drygt 25 procent som ska gélla gentemot
Losec-kopiorna.

Begrdnsad subvention av Nexium

Nexiums (esomeprazol) subvention begrénsas till patien-
ter dar man konstaterat sar i matstrupen eller da Losec-
kopiorna (omeprazol) eller andra protonpumpshammare
inte gett ett tillfredsstéllande behandlingsresultat.

Nexium nar i behandlingen av sjukdomar som orsakas
av magsyra i allt vasentligt likvardiga resultat som Losec
eller ndgon av Losec-kopiorna. Ett undantag fran detta &r
behandling av halsbrénna och sura uppstétningar med
sar i matstrupen dér Nexium i den hogre dosering som
anvants gav ett battre behandlingsresultat.

De behandlingskostnader som kan réknas fram &r hogre
for Nexium &n for Losec-kopiorna. Bara i behandlingen av
halsbrénna och sura uppstétningar med sér i matstrupen
vags den hogre kostnaden upp av ett béttre behandlings-
resultat. | 6vriga fall ger behandlingen samma effekt men
ar dyrare.

Det skulle kunna motivera en begrénsning av subventio-
nen till patienter dar lakaren faststallt ett sér i matstrupen.
Mot en sadan begransning finns invandningar: | ldkarnas
vardag ar tillgdngen till gastroskopi och pH-méatning begrén-
sad. Dessa metoder for att stélla diagnos &r en forutsatt-
ning for att kunna skilia p& om en patient drabbats av sdr i
matstrupen eller inte.

Det innebar att i praktiken &r behandlingen i stor ut-
strackning baserad pa de symtom patienten redovisar for
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lakaren. Upptacker lakaren att det sannolikt & magsyra
som tranger upp i matstrupen pa patienten, sa behandlas
besvéren med syrahdmmande lékemedel. Om hon svarar
pa behandlingen anses detta bekréfta diagnosen.

Dérfor kommer det att finnas en majlighet att skriva
ut Nexium med subvention till patienter som inte svarar
tillfredsstéllande pa behandling med Losec-kopior eller
annan protonpumpshd@mmare och dér orsaken till en otill-
fredsstéllande behandling kan vara otillrécklig syrahdmning.

Subvention fér Nexium HP

Nexium finns ocksé i en kombinationsférpackning, Nexium
HP. Det dr Nexium i kombination med antibiotika, vilken
anvands vid behandling av magsar med samtidig elimi-
nering av Helicobacter pylori-bakterien. Priset p& Nexium
HP motsvarar priset for en kopia av Losec och antibiotika i
form av enskilda produkter.

Beslut om H2-blockerare

Flera foretag dverklagar slopad subvention fér H2-blockerare
H2-blockerarna har en samre behandlingseffekt &n proton-
pumpshdmmarna. Behandlingskostnaderna for H2-block-
erare &r visserligen ldgre, men skillnaden i behandlings-
kostnad kan i de flesta fall inte kompensera for skillnaden
i behandlingseffekt.

For sjukdomar orsakade av magsyra géller att svarare
sjukdom kréver lakemedel med kraftfullare hdmning av
produktionen av magsyra for att behandlingsresultatet
ska bli tillfredsstéllande. Omvént géller att man kan nd ett
tillfredsstéllande behandlingsresultat vid lindrigare sjukdom
dven med lakemedel som har en mindre kraftfull hamning.

Skillnaderna i behandlingseffekt och kostnadseffektivitet
kan dérmed variera mellan olika sjukdomar och graden
av symtom. H2-blockerarna skulle dérfor kunna vara ett
kostnadseffektivt behandlingsalternativ till Losec-kopior
(omeprazol) i behandlingen av lindrigare tillstand av
halsbrénna och sura uppstétningar. Vi anser emellertid att
de sjukdomar dar behandlingen med H2-blockerare kan
komma ifraga, ger upphouv till s& sma livskvalitetsforluster
att behandlingen inte ska subventioneras.

Flera foretag har 6verklagat LFN:s beslut om slopad
subvention. Det innebér att ett antal H2-blockerare far
behélla sina subventioner tills domstol har beslutat annat
(se upprakning pa sidan 3).



Ovriga likemedel

Begrdnsad subvention av Cytotec

Vi finner att Cytotec (misoprostol) fortsatt ska omfattas av
formanerna i forebyggande behandling med inflammations-
dédmpande lakemedel. Cytotec &r det ldkemedel som visat
forebyggande effekt pd allvarliga sar. Halsoekonomiska
studier saknas visserligen, men védr bedémning &r att behand-
lingskostnaden &r rimlig i relation till behandlingsresultatet.

Ingen subvention av Gaviscon

Gaviscon (alginsyra) kommer inte att subventioneras i fort-
sattningen. Vid behandling av halsbranna och sura uppstot-
ningar med sdr i matstrupen &r protonpumpshammare det
framsta behandlingsalternativet bade vad avser effekt och
kostnad. Lindrigare former av halsbrénna och sura uppstot-
ningar ger upphov till sd sma livskvalitetsforluster att vi inte
anser att behandlingen ska subventioneras.

Nér LFN beslutar om ett lakemedel ska subventioneras
ska vi bland annat bedéma om ldkemedlet &r kostnads-
effektivt. Eller enklare uttryckt om lékemedlet &r prisvart
— det vill séga om behandling med lakemedlet kostar
en fér samhaéllet rimlig summa pengar i férhallande till
de halsovinster som lakemedlet ger. Hur stor lakeme-
delsnotan blir, &r alltsa inget bra matt pa om vi anvander
tillréckligt mycket och rétt lskemedel. Det viktiga &r i
stéllet att anvéndningen av ett lékemedel &r kostnadsef-
fektiv, inte bara for sjukvarden, utan fér samhallet i stort.
Att ta reda pa hur kostnadseffektivt ett lakemedel &r ger
oss ett underlag for att kunna prioritera och déarmed
anvénda resurserna pa bésta satt.

Nyttan vigs mot kostnaden
Vad betyder det da att anvéandningen av ett ldkemedel
ar kostnadseffektiv?

For det forsta betyder det inte att alla billiga ldkeme-
del &r kostnadseffektiva, medan dyra inte &r det. N&r vi
raknar ut om ett lakemedel &r kostnadseffektivt, ldgger
vi forst ihop alla kostnader som é&r forknippade med att
anvédnda ldkemedlet. Det &r forst och framst priset pa
produkten. Men kostnader kan ocksa uppstéd om patien-
ten maste besoka ldkare for att fa lakemedlet, eventuella
ytterligare sjukvardsinsatser som kravs, de biverkningar
som ldkemedlet eventuellt medfor med mera.

Sen véger vi denna totala kostnad mot den nytta l&-
kemedlet for med sig, framst i form av bot, lindring och

Ingen subvention fér Novaluzid

Novaluzid (aluminium, magnesium) anvénds i regel for lind-
rigare former av halsbranna och sura uppstétningar. Vi anser
emellertid att de sjukdomar dér behandlingen med Nova-
luzid kan komma ifraga, ger upphov till sd sma livskvalitets-
forluster att behandlingen inte ska subventioneras.

Féretag éverklagar slopad subvention fér Andapsin
Lakemedlet har i studier visat likvardiga resultat i behand-
lingen av magsar och forebyggande av sér som H2-block-
erare. Behandlingskostnaderna for Andapsin (sukralfat) &r
emellertid inte bara vasentligt hogre &n for H2-blockerare,
utan den &r dven hogre &n for Losec-kopiorna (omepra-
zol). Darfor &r det inte motiverat att Andapsin ska behélla
sin subvention.

Foretaget har dverklagat detta beslut varfor Andapsin far
behalla subventionen tills domstol har beslut annat.

okad livskvalitet for patienten. Men vi réknar ocksa in att
anvandningen av ldkemedlet kanske innebar besparingar
pa andra stéllen inom sjukvarden genom att patienten
inte behdver besoka lakare sa ofta, slipper laggas in pa
sjukhus, opereras med mera. Det rdcker dock inte for att
fa ett samhaéllsperspektiv. Vi véger ocksa in om lake-
medlet gor att patienten kan arbeta och forsorja sig och
bidra till vart gemensamma vélsténd istéllet for att vara
sjukskriven och kanske fortidspensioneras. Har hamnar
vinsterna bade hos den enskilde, i produktionen och hos
staten som slipper utgifter for sjukskrivning och fortids-
pensioneringar. Om patienten ar dldre kanske anvénd-
ningen leder till att hon eller han klarar sig béttre sjalv
utan s& mycket hjalp fran kommunens dldreomsorg eller
av anhoriga. Det &r ocksd en samhéllsekonomisk vinst
som sétts pa plussidan i en kostnadseffektivitetsanalys.

Behdver inte leda till besparingar

Ibland hander det att de goda effekterna av ett lakeme-
del &r s& stora att de helt vager upp alla kostnader. Da
sdger man att behandlingen &r kostnadsbesparande.
Men sa hoga krav stéller vi inte for att anse att anvénd-
ningen av ett ldkemedel &r kostnadseffektiv, det vill séga
har en rimlig kostnad stalld i relation till effekten och
darfor bor subventioneras. Att ménniskor blir friska, slip-
per ha ont och kan leva ett mer normalt liv genom att ta
ett ldkemedel har ett stort vérde som samhéllet &r berett
att betala for.
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