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Forbundsstyrelsens beslut

Styrelsen for Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) har vid sammantréde den 25
januari 2019 beslutat

att for sin del godkédnna forslag till Gverenskommelse mellan staten och Sveriges
Kommuner och Landsting (SKL) om statens bidrag till landstingen for kostnader for
likemedelsformanerna m m for ar 2019, samt

att-i en skrivelse informera landsting och regioner om Gverenskommelsen.

Bakgrund

Formerna for finansiering, subvention och prisséttning av ldkemedel &r for
nérvarande féremal for oversyn (dir 2016:95), i en utredning ledd av Toivo Heinsoo.
Utredaren har delredovisat sitt uppdrag den 10 november 2017 och ska ldmna sitt
slutbetéinkande 1 januari 2019,

Parterna, staten och Sveriges Kommuner och Landsting, 4r mot bakgrund av
dversynen eniga om vikten av att bibehalla ett nationellt prissdttningssystem fér
lakemedel under den tid som utredningen arbetar och om vikten av att ha sé
langsiktiga forutséttningar som mojligt, innan nya former for finansiering,
subvention och prisséttning dr pd plats. Darfor har parterna enats om att utformning
och uppldgg av 2017 ars 6verenskommelse ska gélla dven for 2018-2019. Det
innebir bl.a. att inga aterbéringsavtal for receptforskrivna likemedel inom
likemedelsforménerna ska tecknas mellan enskilda landsting och likemedelsforetag
under 2019. Avtal framtagna inom ramen for landstingens gemensamma samverkan
kring lakemedel eller avtal efter upphandling enl. LOU péverkas inte av denna
restriktion.

Overenskommelsen innebir att erséttningen till landstingen for 2019 faststills genom
ett msesidigt accepterande av att Socialstyrelsens érliga lakemedelsprognos utgér
bas for erséttningen, savil for forménen som for likemedel vid behandling av hepatit
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C. For 2019 ars éverenskommelse giller prognosen som faststilldes 1 oktober 2018.
SKL bereds mojlighet att 1pande folja prognosarbetet och att limna synpunkter.
det arbetet medverkar sakkunniga frén flera landsting.

Ersdttningen f6r 2019 omfattar totalt 29 680 miljoner kronor varav
likemedelsformanerna utgor 27 032 miljoner kronor och likemedel f6r behandling
av hepatit C 1 028 miljoner kronor. Utéver detta far landstingen som tidigare 1 620
miljoner kronor for vissa andra erséttningar, bl.a. for vissa forbrukningsartiklar,
dostjénsten, dverforingar till slutenvard m.m. Erséttningsnivan blir 1 891 miljoner
kronor hégre &n erséttningen for 2018.

Overenskommet belopp 2019
(miljoner kronor)

Likemedelsférmanen 27.032
Ovrigt 1620
Hepatit C 1028
Totalt 29 680

[ ersdttningsmodellen ingar precis som tidigare ar dven en vinst- och forlustmodell
som utldses om det arliga utfallet avviker med mer &n 3 procent.

Statsbidraget minskas med 10,5 miljoner kronor som for landstingens rikning istéllet
utbetalas till SKL for vidareférmedling till E-hdlsomyndigheten. Detta avser
landstingens nyttjande av de s.k. SOL-tjénsterna, d.v.s. system for sortiments- och
leveransinformation for dosdispenserade ldkemedel.

Parterna dr som tidigare verens om att dela pa den aterbéring inom
likemedelsformanerna som av landstingen gemensamt framtagna riskdelnings- och
aterbiringsavtal inom ramen for Tandvards- och lakemedelsféorméansverkets arbete
resulterar i. Fér 2019 giiller samma fordelning av aterbéringen som 2018, landstingen
kommer kunna tillgodorikna sig 60 procent av dterbéringen och resterande 40
procent tillfaller staten.

Overenskommelsen redovisas 1 bilaga 1.

Sveriges Kommuner och Landsting

Olewso Vet

Lena Micko
Ordforande
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1. Inledning

Staten och Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) har triffat foljande
dverenskommelse kring formerna for statens bidrag till landstingen avse-
ende kostnaderna for likemedelsférménerna for aret 2019.

Savil staten som landstingen hat behov av en éverenskommelse som
mojliggdr att patienterna fir tillging till kostnadseffektiv behandling sam-
tidigt som den skapar férutsigbathet i ekonomiska termer. Patterna dr eniga
om att denna éverenskommelse ger landstingen forutsittningar att pa ett
jamlikt sitt anvinda likemedel inom lakemedelsfétmanerna dndamélsenligt
och kostnadseffektivt, som ett led i att hela befolkningen ska erbjudas en
behovsanpassad, tillginglig och effektiv vird av god kvalitet. Vidare dr par-
terna Overens om att de likemedel som Tandvérds- och likemedels-
formansverket (IT.V) har beddmt som kostnadseffektiva ur ett samhalls-
petspektiv ska komma till anvindning.

Parterna Atar sig att Aven fortsittningsvis arbeta inom respektive patts
ansvarsomriden for att uppnd en dndamalsenlig, kostnadseffektiv och jim-
lik Iikemedelsanvindning.

I november 2016 beslutade regeringen att tillsitta en utredning som ska
genomfda en dvergripande Sversyn av dagens system f6r finansiering, sub-
vention och prissittning av likemedel (dir 2016:95). Utredningen har tagit
namnet Likemedelsutredningen (S 2016:07). Utredaren har den 11 januari
2019 limnat sitt slutbetinkande.

Mot bakgrund av 6versynen uttryckte parternai 2017 drs Gverenskommelse
vikten av att under perioden innan nya former for finansiering, subvention
och prissittning it pi plats ha si langsiktiga forutsittningar som mojligt.
Pattetna enades dirfor om en viljeintiktning att utformningen och
upplagget av vetenskommelserna for 2018 och 20191 stora delar ska vara
detsamma som for 2017.

2. Den ekonomiska omfattningen

For ar 2019 erhaller landstingen totalt 29 680 miljoner kronot varav

27 032 miljoner kronot avser kostnaderna for likemedelsférmanerna och

1 028 miljoner kronor avset kostnader for laikemedel {61 behandling av
hepatit C. Utéver bidraget for likemedel inom férménerna och behandling
av hepatit C ingér bidrag for vissa likemedel som {Grskrivs enligt
smittskyddslagen, vissa vetforingar av likemedel till slutenvérden, vissa
overforingar av forbrukningsartiklar, samt visst bidrag 6t dostjansten.
Bidraget for dessa ovtiga delar uppgar sammanlagt till 1 620 miljoner
kronot o1 ar 2019. Den del som t6r likemedelsférmanerna baseras pd
Socialstyrelsens prognos pet den 8 november 2018. Den del som 61
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likemedel for behandling av hepatit C baseras pa bilaga 1 till
Socialstyrelsens prognos per den 8 november 2018.

Landstingen har genom tidigate overenskommelser 1 sirskild ordning ersatts
for vissa likemedel som forsktivs enligt smittskyddslagen och som fore
2005 forskrevs som forméanslikemedel men som direfter borjade forsktivas
i enlighet med smittskyddslagen. Likemedel for behandling av hepatit C har
tidigare forskrivits inom foérmanen. Staten och SKL dr eniga om att staten
f6r perioden bidrar till finansietingen av dessa likemedel pa samma sitt
som har gillt for de senaste Svetenskommelserna dvs. landstingen erhaller
ett bidrag motsvarande 70 procent av kostnaderna for behandling av
hepatit C. Staten och SKL ér 6verens om att bidraget pA 70 procent av
kostnaden for likemedelsbehandling for hepatit C dr fér den behandling
som sker i enlighet med TLV:s beslut om dessa likemedel och 1 enlighet
med den nationella processen for ordnat infoérande.

Overenskommet belopp 2019
(miljoner kronor)

Likemedelsférmanen 27.082
Ovrigt 1620
Hepatit C 1028
Totalt 29 680

3. Vinst- och forlustdelningsmodell

Om landstingens totala kostnader for likemedelsférménen verstiger det
dverenskomna beloppet pa 27 032 miljoner kronor med mer dn 3 procent
forbinder sig staten att finansiera 50 procent av avvikelsen dver 3 procent.
Pi motsvarande sitt ska en itetbetalning ske till staten i de fall kostnaderna
skulle bli mer 4n 3 procent ligte dn 6verenskommet belopp, se bilaga.

Om 70 procent av landstingens kostnader for likemedel f6r behandling av
hepatit C for petioden Gverstiger 6verenskommet belopp pa 1 028 miljoner
kronor med mer 4n 3 procent forbinder sig staten att dven hir finansiera
50 procent av avvikelsen éver 3 procent. P4 motsvarande sitt ska en atet-
betalning ske till staten i de fall kostnaderna skulle bli mer 4n 3 procent
lagre in 6verenskommet belopp, se bilaga.
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4. Ovrigt

12017 érs Gverenskommelse enades patterna om vikten av att bibehilla ett
nationellt prissittningssystem for likemedel under den tid som
Likemedelsutredningen (S 2016:07) arbetade, och att eventuella storre
forandringar av prissattningssystemet skulle ske under ordnade former
inom ramen for utredningsarbetet.

Mot denna bakgrund dr parterna eniga om att inga avtal som ger
landstingen dterbiring for likemedel inom likemedelsférméinerna utéver de
sidodverenskommelser som tas fram inom ramen for TLV:s
irendehandliggning (s.k. trepartsoverligeningar) ska tecknas mellan
enskilda landsting och likemedelsféretag under avtalsperioden. T det fall
enskilda landsting ingir rabattGverenskommelser med likemedelsforetag
om likemedel inom férméanerna kommer motsvatande belopp som
rabatterna att dras av kommande irs bidrag fér det landsting som har
genomfort sidana forhandlingar. Skilet till denna ordning ar vikten av att
fortsatt uppritthalla en sammanhéllen nationell process for prissittning av
likemedel. Genom en nationell process bibehdlls lika férutsittningar Gver
landet betriffande prissattningen av likemedel samt forutsittningar for att
genom Likemedelsutredningen och dirmed under kontrollerade former
utveckla likemedelsomridet pi ett effektivt sitt. SKL ska i januari 2020
redovisa om sidana lokala 6verenskommelser férekom 2019. Det som
anges ovan gillande avtal f6r likemedel inom formanerna paverkar inte
landstingens majlighet att upphandla likemedel som rekvireras till

slutenvarden.

Vidare sa it patterna dverens om att i avvaktan pé att ett nytt regelverk
finns pé plats si ska landstingen och staten dela pé utfallet av den Aterbéring
som gemensamt framtagna sidodverenskommelser inom ramen fér TLV:s
arbete resulterar 1. Detta giller f6r likemedel som omfattas av denna
Overenskommelse, dvs. férmanslikemedel och vissa likemedel f&rskrivna
enligt smittskyddslagen. Under 2019 ska 60 procent av aterbiringen tillfalla
landstingen och 40 procent tillfalla staten. Regeringen avset att uppdra 4t
TLV att géra en sammanstillning 6ver den bespating som genererats av
sidodverenskommelser efter trepartsévetliggningarna under 2019. Utbetal-
ningen av bidrag till respektive landsting kommer ditefter att justeras ner
med motsvarande statens andel av besparingsbeloppet, se bilgga.

Parterna dr Gverens om att 10,5 miljoner kronor ska utbetalas under 2019
till SKI {61 ersittning till E-hidlsomyndigheten {61 kostnader fér drift och
utveckling av befintliga system f6r sortiments- och leveransinformation for
dosdispenserade likemedel (SOL-tjinsterna). Landstingens ersittning enligt
avtalet minskas darfor under 2019 med motsvarande belopp.



5. Fordelnings- och utbetalningsordning

Parterna 4t dverens om att den fordelnings- och betalningsordning som hit-
tills har gillt ska tillimpas under avtalspegioden. Det innebir bl.a. att den
s.k. behovsmodellen ska tillimpas, se bi/aga.

Staten och SKI ska gemensamt gora en avstimning per den 31 december
2019, vilken ska ligga till grund for slutreglering av bidraget.

6. Finansiering

Medel utbetalas fran utgiftsomrade 9 hilsovird, sjukvird och social omsorg,
anslag 1:5 Bidrag ot likemedelsforméinerna, anslagspost 2 Bidrag {6t
likemedelsformanerna i enlighet med verenskommelsen under forut-
sittning att riksdagen beviljat medel fr detta ndamail. Beslut om utbetal-
ning av medel sker i regleringsbrev f6r respektive 4r avseende anslaget 1:5
Bidrag for likemedelsférmanerna.

7. Godkannande av dverenskommelsen

Overenskommelsen har upptittats i tvi exemplar varav patterna tagit var
sitt.

For staten genom For Sveriges Kommuner och
Socialdepartementet Landsting

h \ (e A
Stockholm ) Stockholt )
den 25 j‘élnuari 2019 den 25 januari-2019
Maja Fjaestad Vesna Jovic

Statssekreterate Verkstillande direktdr



Bilaga

Utbetalningsordning

Huvuddelen av bidraget, 29 669,5 miljoner kronot, fordelas mellan lands-
tingen enligt den sirskilda behovsmodell som tillimpats arligen sedan 2002.
Utbetalningen per ménad sker med 1/12 av arets bhidrag.

Bidraget f6r SOL-tjansterna pa 10,5 miljoner kronor utbetalas till SKL.

Behovsmodellen

Den behovsmodell f6r likemedel som tillimpats sedan 2002 syftar till att
fordela statsbidraget till landstingen efter behov och inte efter faktisk for-
brukning. Som en del 1 behovsmodellen ingar ocksa att, genom en solidarisk
finansiering mellan landstingen, ta hinsyn till en mycket ojimn foérdelning
av patienter mellan landstingen med en viss sjukdom som kréiver kostsam
likemedelsbehandling. Behovsmodellen baseras pd férbrukningen av like-
medel 1 olika dldrar givet kon, men dessutom tas hinsyn till att behovet skil-
jer sig 4t med hinsyn till socioekonomiska forhillanden som inkomst, bo-
ende, sysselsittning och civilstdnd. Sammantaget 161 det sig om 864 grup-
pet/kombinationer per landsting:

*  Alder 00-04, 05-14, 15-24, 2544, 45-64, 65-74, 75-84 samt 85+
*  Kon kvinnor samt min
*  Inkomst 0, under median samt 6ver median
*  Boende smihus samt dvrigt
+  Sysselsidttning sysselsatta samt ¢j sysselsatta
(uppdelat pa med och utan kontrolluppgift)
*  Civilstdnd barn och gifta vuxna, tidigare gifta, samt ogifta

Gruppens andel av befolkningen mits 1 respektive landsting som ett tredrs-
genomsnitt och multipliceras med den genomsnittliga lakemedelskonsum-
tionen for respektive grupp. Skillnader i utfall {61klaras i sin helhet av
skillnader 1 befolkningsstruktur di samma prislappar” anvinds for samtliga
landsting. Varje landsting erhéller genom denna berikning en modell-
kostnad. Denna modellkostnad justeras sedan si att genomsnittet f6r
samtliga landsting sammanfaller med det av staten avsatta statsbidraget.
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Modell fér den solidariska finansieringen

Kostnadetna for den solidariska finansietingen ryms inom ramen for det
sdrskilda statsbidraget for kostnaderna for likemedelsférmanerna. Den
principiella bedémningsgrunden ar att alla punkter nedan méste vara upp-
fyllda for att likemedelsbehandling f61 en enskild sjukdom ska kunna om-
fattas av den solidariska finansieringen. Kriterierna dr féljande:

* att det foreligger en mycket ojimn fordelning av patienter mellan lands-
tingen med en viss sjukdom som kriver likemedelsbehandling

*  att likemedelshehandlingen 4t kostsam och medfér en betydande kost-
nad for ett enskilt landsting jimfo:t med andra landsting

«  att likemedlet dr dokumenterat effektivt

For att en sjukdom ska omfattas av den solidatiska finansieringen maste alla
tre ovanstiende kriterier vara uppfyllda. Endast betydande kostnader for en
sjukdom jamfort med andra landsting ska kunna omfattas av den solidariska
finansieringen. Modellen innebdr att landsting som inte har betydande kost-
nadet for en sjukdom inte heller kommer att fi ersittning inom ramen for
den solidatiska finansieringen. De landsting som omfattas av den solidariska
finansieringen kommer dessutom vid f6rskrivning, std en definierad del av
kostnaderna sjélv enligt en trappstegsmodell. Okat kostnaden for férsktiv-
ningen av ett likemedel i ett landsting 6kar ocksé det enskilda landstingets
kostnader. Minskar kostnaden for forskrivningen bor siledes ocksa lands-
tingets kostnader minska.

For landsting med betydande kostnader Okar ersittningen successivt 1 olika
trappsteg. Ersittningen ska dock aldrig bli fullstidndig, det ska alltid kosta
nédgot att forskriva likemedel.

Ersattningstrappa

Den samlade kostnaden {6t de solidariska likemedlen ligger tll grund for
betdkningen av ersdttningen. En nedre griins definieras f6r hur stor sum-
man av lakemedelskostnaderna for de beslutade sjukdomarna méste vara for
att ett landsting ska kunna ta del av den solidatiska finansieringen. Grinsen
ar 30 kronor per invanare 6ver riksgenomsnittet. Over denna grins utgar
det ett relativt stort bidrag for landsting med hoga kostnader. Den fore-
slagna trappan ser ut som foljer:

*  kostnader upp till medelvirdet ger inget bidrag

*  kostnader mellan medelvirdet och andra ersittningsnivén ersitts till
85 procent

*  kostnader 6ver andra ersittningsnivan ersatts till 90 procent.
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Reglering av aterbéring till foljd av sidodverenskommelser

Enligt denna 6vetenskommelse ska staten och landstingen dela pé dterbi-
ringen som generetras av de sidodverenskommelser som likemedelsforetag
och landsting ingét inom ramen fér TLV:s dtendehandliggning for vissa
likemedel. Detta giller for likemedel som omfattas av denna éverenskom-
melse, dvs. formanslikemedel och vissa likemedel forsktivna enligt
smittskyddslagen. For att fordela aterbiringen mellan stat och landsting
kommer utbetalningen av bidrag for likemedelsformanerna m.m. till
respektive landsting att justeras ner med motsvarande statens andel av
besparingsbeloppet.

TLV kommer att gora en prognos av vatje irs utfall 1 december det aret.
Baserat p prognosen ir avsikten att justering av bidraget for likemedels-
férminerna ska ske i utbetalningen i febtuati ménad nistkommande ar. Ef-
ter en slutavstimning i matrs manad avseende aterbiringen foregiende helir
ir avsikten att eventuella ytterligare justetingar av beloppet ska ske senast 1
den utbetalning som sker 1 maj.
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Vinst- och férlustdelningsmodell for 2019, lakemedelsférmanen,

miljoner kronor

Prognos 2019 Utfall 2019, grins | Utfall 2019, grins
nedat uppat
Kostnad 27 032 26 221 27 843
Statsbidrag 27032 27 032 27 032

Exempelberélaning: Vid utfall 28 000 mifjoner kronor wigir statshidrag med 27 032 miljoner krosor
plus 0,5(28 000-27 843) =78,5 miljoner kronor i forlustdelning

Om utfallet f6r férmanen 2019 ligger inom intervallet +/- 3 procent i for-

héllande till statsbidraget for likemedelsférménerna, det vill siga inom

26 221 — 27 843 miljoner kronot, sker ingen bidragsforindring. For

kostnader under 26 221 miljoner kronot justeras kommande

statshidragsutbetalning ned med 50 procent av avvikelsen frin gransen

nedat.

61 kostnader 6ver 27 843 miljoner kronot justeras kommande

statsbidragsutbetalning upp med 50 procent av avvikelsen frin grinsen

uppit.

Vinst- och forlustdelningsmodell fér 2019, hepatit C lakemedel,

miljoner kronor

Prognos 2019 Utfall 2019, griins | Utfall 2019, grins |
nedat uppat
Kostnad 1469 1425 1513
70 % av kostnad 1028 998 1059
Statsbidrag 1028 1028 1028

Exempelberikning: Vid mj’af/ 1 600 miljoner kroyor uigdr statsbidrag med 1 028 miljoner krovor plus
0,5(0,7%(1 600—1 513)) =30,5 miljoner kronor ¢ forlustdelning

Om 70 procent av landstingens kostnader f6r likemedel fér behandling av

hepatit C ligger inom intervallet +/- 3 procent i forhillande till bidraget, det

vill siga inom 998 — 1 059 miljoner kronot, sker ingen bidragsférandring.

Om 70 procent av kostnaden ligger under 998 miljoner kronor justeras

kommande statsbidragsutbetalning ned med 50 procent av avvikelsen frin

gransen nedat.

Om 70 procent av kostnaden ligger dver 1 059 miljoner kronor justeras

kommande statsbidragsutbetalning upp med 50 procent av avvikelsen ftrin

grinsen uppét.






