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» TLV ar en myndighet under
Socialdepartementet

« Beslutar om pris pa och
subvention av lakemedel

« Beslutar om pris pa och
subvention av forbrukningsartiklar

e Beslutar om subvention av
tandvard

« Foljer upp lonsamheten pa
apoteksmarknaden
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Vara syften

Vi arbetar for att fa ut sa mycket halsa som mojligt for de skattepengar
som gar till lakemedel och tandvard.

Vi bidrar till 6kad tillganglighet och service pa apotek utan att
lakemedelskostnaderna stiger for patienter och landsting.

Vara beslut frigor skattepengar som kan

anvandas till andra angelagna omraden inom
halso- och sjukvarden.
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TLV:s beslutskriterier

Nar TLV beslutar om ett lakemedel ska subventioneras tar
myndigheten bland annat hansyn till:

» Kostnadseffektivitet
» Behovs- och solidaritetsprincipen
e Manniskovardesprincipen

TLV arbetar for att fa ut s& mycket halsa som
moijligt for de skattepengar som gar till
lakemedel och tandvard.
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2 000 lakemedel utreds i
lakemedelsgenomgangar

Lakemedlen ska prdvas mot den lagstiftning
som tradde i kraft i oktober 2002

e 49 lakemedelsomraden ska utredas
e Sammanlagt 2 000 lakemedel

TIV TLV  2009-06-01 |
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Presenterade genomgangar

Genomgangar som ar presenterade

e Migran februari 2005

e Magsyrarelaterade symtom januari 2006

e Astma, KOL, hosta maj 2007

e HOgt blodtryck februari 2008

e Depression december 2008
» Hbga blodfetter februari 2009

"I'I_‘/ TLV  2009-06-01
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Pagaende genomgangar

e Diabetes

e Inkontinens och prostatabesvar
e Smartstillande m.m.

e Ledgangsreumatism

e Benskorhet

e P-piller och klimakteriebesvar

Tidplan och information pa
www.tlv.se/genomgang
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Samarbete med andra myndigheter

TLV samarbetar med

» Ladkemedelsverket

« SBU

e Socialstyrelsen

kring kunskapsunderlag for genomgangarna om lakemedel mot:

e reumatism
e smarta och inflammation
e benskorhet

Samarbetet utmynnar i nationella riktlinjer for
rorelseorganens sjukdomar.

LIV
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Sa har fattar TLV beslut i
genomgangarna

» Kansliet utreder och presenterar beslutsunderlag
« Namnden for lakemedelsformaner fattar beslut

« Namnden utgors av erfarna
* |akare
 halsoekonomer
e representanter fran patientorganisationer

» Externa experter medverkar
e specialister inom berért omrade
e specialister inom allmanmedicin
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Lakemedel vid blodfettrubbningar

« 16 originallakemedel har granskats

» Om lakemedelskopior och parallellimporterade lakemedel inkluderas
omfattar granskningen 50 lakemedel

 Besluten presenterades den 12 februari 2009
 Besluten bdrjade galla den 1 juni 2009

TLV:s beslut frigor skattepengar som kan
anvandas till andra angelagna omraden inom
halso- och sjukvarden.
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Fem grupper granskade

Genomgangen av lakemedel vid
| Dblodfettrubbningar omfattar

e Statiner
» Kolesterolabsorptionshammare
 Gallsyrabindare
e Fibrater
» Nikotinsyralakemedel

TLV  2009-06-01




Statiner dominerar forsaljningen

 Mer an halften av alla vuxna i Sverige har blodfettrubbningar

« Statiner utgor 85% av forsaljningen av lakemedel mot
blodfettrubbningar

2008 saldes statiner for 632 miljoner kronor
i Sverige. Ovriga for 117 miljoner kronor.

TV TLV  2009-06-01
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Allt fler anvander statiner
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Stora prisskillnader pa statiner

Utifran befintligt kunskapsunderlag ar TLV:s slutsats att:

 nar statiner anvands i doser som sanker LDL-kolesterol lika mycket,
minskar ocksa risken for hjart-karlsjukdom lika mycket.

Detta galler oavsett vilken statin som anvands.

TV LV 2000-06-01
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Stora prisskillnader for lika stor sankning i LDL-kolesterol
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Mer &n en statin att vélja pa

Vid jamforelser mellan generiskt simvastatin och dvriga statiner ar
simvastatin:

e det billigaste alternativet
 det mest kostnadseffektiva behandlingsvalet

Kostnadseffektiva lakemedel och ger mer hélsa
for pengarna.

LIV
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Sortimentsbredd inom statingruppen

* Vid biverkningar behdvs det mer an
en statin att vélja pa
‘\ * En del tal inte en viss statin — men

,-\ daremot en annan statin

e TLV later priset pa olika statiner
variera for att ge sortimentsbredd

e Pristoleransen rymmer bade
pravastatin och simvastatin

"I'I_‘/ TLV  2009-06-01

||||||||||



Nagra statiner forlorar sin subvention

e Lipitor (atorvastatin) i styrkan 10 mg férlorar sin subvention
 Crestor (rosuvastatin) i styrkan 5 mg forlorar sin subvention

 Lescol, Lescol Depot ( fluvastatin) forlorar sin subvention
e Pravachol (pravastatin) forlorar sin subvention

e Zocord (simvastatin) forlorar subventionen for alla forpackningar
utom en

- Lakemedelskopior, generika, som innehaller pravastatin och
simvastatin behaller sina subventioner

TI_V TLV  2009-06-01 (8



Slutsatser om Lipitor och Crestor

e Lipitor 10 mg och Crestor 5 mg ar inte kostnadseffektiva
behandlingsalternativ jamfért med simvastatin

« De kostar upp till 20 ganger mer &n generiskt simvastatin for samma
sankning av LDL-kolesterolhalten

Tl"/ TLV  2009-06-01 ;



Kan frigbra 120 miljoner per ar

e Lipitor och Crestor ar kostnadseffektiva i hGga doser for de patienter
som behdver storre sdnkning av LDL-kolesterol an vad som kan
uppnas med simvastatin. Men det ar inte de hoga doserna av Lipitor
och Crestor saljer mest.

e Om alla som i dag anvander Lipitor 10 mg Overgar till simvastatin
sjunker lakemedelskostnaden med nastan120 miljoner kronor om
aret.

TLV vager nyttan av lakemedlet mot kostnaden.
Priset ska motivera det varde lakemedlet ger.

TLV  2009-06-01
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Begransad subvention for
Lipitor och Crestor | hogre doser

* Lipitor (atorvastatin) i styrkan 20 mg, 40 mg och
80 mg far begransad subvention

* Crestor (rosuvastatin) i styrkan 10 mg, 20 mg och
40 mg far begransad subvention

Subventioneras vid nyinsattning endast om
patienten har provat generiskt simvastatin och inte
uppnatt behandlingsmalet.
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Ovriga lakemedel ar kostnadseffektiva
bara | vissa fall

Det ar inte kostnadseffektivt med generell anvandning av
* kolesterolabsorptionshAmmare

e gallsyrabindare

e fibrater

« lakemedel som innehaller nikotinsyra

De som inte far tillracklig effekt eller inte tolererar statiner kan behdva
byta till nagot av dessa lakemedel eller anvanda dem som tillagg

Det ar bara for dem som behandling med de Ovriga lakemedlen kan
vara kostnadseffektiv

TV TLV  2009-06-01



Ezetrol far begransad subvention

Ezetrol (ezetimib) subventioneras endast

e om generiskt simvastatin har provats och patienten inte har uppnatt
behandlingsmalet

- eller om det konstateras att patienten inte tal statiner

"I'I_‘/ TLV  2009-06-01
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Questran subventioneras inte vid
blodfettrubbning

Questran och Questran Loc (kolestyramin)
» forlorar sin subvention vid behandling av blodfettrubbningar
« behaller subvention vid behandling av diarré och klada

TV LV 2000-06-01



Socialstyrelsens preliminara Nationella
riktlinjer for strokesjukvard 2009

» Generiskt simvastatin ska
anvandas i1 forsta hand

e Statinbehandling vid
primarprevention har lag
prioritet

» Ldkemedelsbehandling med
generiskt statin hos patient med
riskfaktor for stroke har hog
prioritet

TIV TLV  2009-06-01 _' 7



170 miljoner kronor kan frigéras arligen

e Om alla som i dag anvander Lipitor 10 mg Overgar till simvastatin
sjunker lakemedelskostnaden med nastan 120 miljoner kronor per ar

e TLV:s beslut kan frigora totalt 170 miljoner kronor per ar

De pengar som frigors for landstingen kan
anvandas till andra angelagna omraden inom
halso- och sjukvarden.

TIV TLV  2009-06-01



Besluten trader | kraft 1 juni 2009

» TLV:s beslut om Lipitor 10 mg och Crestor 5 mg ar éverklagade
» Dessa beslut kan komma att andras av domstol

« Mer information pa www.tlv.se/overklagade

TLV
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http://www.tlv.se/overklagade

Informationsmaterial om genomgangen

e Rapport: svenska och engelska

« Sammanfattning: svenska och engelska
 Faktablad: svenska och engelska
 Bestall av: registrator@tlv.se

Materialet finns pa: www.tlv.se/blodfett

TV LV 2000-06-01
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