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Utokade mojligheter till utbyte av Ildkemedel
(Ds 2017:29)

Riksforbundet for Social och Mental Halsa, RSMH, har genom remiss (52017/03877/FS)
2017-06-30 beretts tillfélle att avge yttrande 6ver ovan angiven promemoria och vill med an-
ledning h&rav framféra foljande synpunkter.

Bakgrund

RSMH, organiserar sedan mer an 50 ar pa demokratisk grund manniskor med olika former av
psykisk ohélsa. Manga av vara medlemmar &r personer som har eller har haft en langvarig och
allvarlig psykisk ohdlsa, inte sallan i kombination med olika psykiska funktionsnedséttningar.

RSMH har darigenom aggregerade kunskaper utifran ett brukarperspektiv pa psykisk ohalsa
och dess konsekvenser i métet med varden, rehabiliteringen och en ibland livslang medicinering
erbjuden i syfte att positivt paverka psykiska tillstand, men ofta med omfattande biverkningar.

1. Inledning

RSMH anser principiellt att lakemedel i saval forsta som sista linje i psykiatrin forskrivs till
for manga, for snabbt, for mycket och for lange. Patienten behover bli sedd och lyssnad till pa
ett helt annat satt &n vad som varit vanligt inom de héar delarna av varden. Det behovs ett tydli-
gare aterhamtningsinriktat forhallningssatt inom psykiatrin.

Det viktiga ar att patienter far information om olika behandlingsalternativ och ges goda moj-
ligheter att vélja bland dessa. Det ska aldrig vara sa att ett erbjudet eller patvingat lakemedel ar
det enda alternativ som finns. Patienter maste kunna fa ta stallning till olika evidensforankrade
behandlingsformer, ocksa sadana dar lakemedel inte alls ingar.

Varden behover ocksa iaktta storre forsiktighet nar det galler att skriva ut mediciner, inte minst
nér det géller depression. Dar sdger riktlinjerna tydligt att terapi &r det mest effektiva for pati-
enterna, ibland i kombination med lakemedel men inte enbart. Det har tyvarr inte 6ppenvarden
riktigt tagit till sig utan har forskrivs stora mangder antidepressiva lakemedel. Tyvarr har varden
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inte heller varit sarskilt lyhord nar det géller allvarliga biverkningar av olika lakemedel, exem-
pelvis antidepressiva, dar kraftig viktuppgang eller sexuella svarigheter, bade féor man och kvin-
nor, ar vanligt férekommande. Det &r verkligen viktigt att den enskilde har rétt att séga nér det
ar dags att satta ut dessa mediciner. Hansyn ska alltid tas till patientens upplevelser, har ar
bristerna dessvarre stora idag. Lakemedel ska sattas ut i den takt som passar den enskilde. Hur
det kommer att fungera beror pa individuella egenskaper och forutsattningar.

Ytterligare en aspekt av ldkemedelsanvéndningen &r vilka sociala insatser som kan erbjudas,
i sig sjalva och som komplement till annan behandling. Har har ocksa kommunerna ett stort
ansvar. Ju mer sociala aktiviteter den enskilde kan delta i — traffa vanner, studera, arbeta och ha
en bra vardag — desto battre och lattare kommer det att ga nar det ar dags att sétta ut Iakemedlen.

Den enkla vagen nér det géller behandling i psykiatrin ar allt for ofta enbart lakemedel. Kun-
skapen, professionen och patienten borde vaga lika tungt, och behandling borde erbjudas utifran
patientens erfarenheter, 6nskemal och livssituation. Men, i en stressad vardsituation ar det ofta
lattare att fa en lakare att skriva ut medicin &n att erbjuda eller fa till stand alternativa behand-
lingsformer, sdsom samtalsterapi. Sjalvklart ska patienter ha ratt att valja enbart medicinsk be-
handling nar sa 6nskas och det ar motiverat.

Samtidigt ar det viktigt att se nar det gar att ge mindre doser, sétta ut medicinen i bra tid och
nar det gar att paborja behandlingar pa andra satt &n med medicinering.

Ovanstaende resonemang bygger som synes pa tanken att forskrivare och patient i dialog re-
sonerar sig fram till vilka specifika lakemedel som kan séttas in mot bakgrund av patientens
erfarenheter och eventuella 6vriga mediciner vederbdrande redan har inpressat i dosetten.

Ibland &r det forst hos farmaceuten vid faktiskt uttag som det ifragasatts att patienter under
psyKkiatrisk vard star pa slentrianhdga doser eller potentiellt livshotande kombinationer av olika
preparat ordinerade av olika lékare utan samordning.

Men, allt som oftast ar det den eviga generikadansen som snurrar pa apoteket dar billigast &r
bést oavsett den enskildes erfarenheter av biverkningar i relation till andra intagna lakemedel
eller innehallsmassigt till tillsatsamnen eller individuell respons pa att generika av Europeiska
lakemedelsmyndigheten (EMA\) tillats variera i effekt vid ett byte med upp till 45 procent hogre
eller lagre koncentration i blodet jamfort med det tidigare preparatet for friska testdeltagare.

Alla varken vill eller bor byta ut de lakemedel som man i samrad med forskrivare de facto
utvarderar for stunden. Men, har inte forskrivare sakrat upp med “far-inte-bytas-kryss” riskerar
patienten att tvingas varna sig med egen planbok samhallsekonomin till gagn. For manga sam-
varierar tyvarr psykisk ohéalsa och fattigdom inte minst mot bakgrund av ineffektiv vard, stod
och rehabilitering matt i arbetslinjens krav pa snabba resultat varfor man rent krasst tvingas
acceptera en ny pase gott och blandat pa apoteket vare sig man onskar det eller ej.

RSMH tillhor de brukarorganisationer och patientforetradare som har varit allra mest kritiska
mot utvecklingen av marknaden inom lakemedelsomradet, dar en synnerligen kunskapsintensiv
och svaréverskadlig uppsattning “produkter” i form av lakemedel, saljs och kdps som om det
handlade om en spotmarknad for standardiserade produkter.

Sa langt RSMH:s bild ur ett brukarperspektiv dar dven minskade behov av lakemedel i saval
dos som Over tid torde ha ett nationalekonomiskt varde for samhallsekonomin om man nu tillat
forskrivare och patient att féra sadana langsiktiga dialoger utan distorsioner sdsom radande ge-
nerikahysteri.
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2. Promemorians forslag

I promemorian foreslas andringar i lagen (2002:160) om lakemedelsformaner m.m. som in-
nebér att ett lakemedel som inte ingar i lakemedelsformanerna under vissa forutsattningar ska
bytas ut mot ett tillgangligt lakemedel som ingar i formanerna. Utbytet ska i huvudsak ske enligt
samma principer som utbyte av lakemedel som ingar i formanerna. Ett villkor for utbyte &r att
receptet ar forsett med arbetsplatskod.

Det foreslas en sarskild bestammelse i lagen om lakemedelsférmaner m.m. om att inkopspris
och forsaljningspris som har faststallts av Tandvards- och lakemedelsformansverket (TLV) en-
ligt 7 § ska gélla &ven nar lakemedlet dr kostnadsfritt enligt smittskyddslagen (2004:168). |
lagen om lakemedelsformaner m.m. ska inforas en bestammelse om utbyte av lakemedel som
har forskrivits med stdd av 7 kap. 1 8 smittskyddslagen.

Sjalva utbytet ska ske pa liknande satt som utbyten av lakemedel som forskrivs inom for-
manerna respektive inte ingar i formanerna. Bestammelsen ska i 6vrigt utformas efter forebild
av ndmnda bestdammelser och reglera utbyte dels nér det forskrivna lakemedlet har ett av TLV
faststallt inkops- och forsaljningspris, dels nar ett lakemedel inte har ndgot sadant faststallt pris.

Avsaknad av arbetsplatskod ska inte utgora hinder for att expediera lakemedel som omfattas
av sadana utbyten kostnadsfritt. Patienten ska inte ha mojlighet att — genom att t.ex. betala for
ett annat lakemedel — forhindra utbyte av lakemedel som har forskrivits med stéd av smitt-
skyddslagen.

Utbyte enligt de foreslagna bestammelserna far, pa samma satt som galler enligt nuvarande
bestammelser om utbyte, inte ske om den som utféardat receptet pa medicinska grunder har mot-
satt sig utbyte eller om expedierande farmaceut pa 6ppenvardsapoteket har motsatt sig utbyte
av lakemedel med hansyn till att det finns anledning att anta att ett utbyte skulle innebdra bety-
dande olégenhet for patienten.

Darutover foreslas att farmaceuten far motsatta sig utbyte av lakemedel forskrivna med stod
av smittskyddslagen om det finns anledning att anta att ett utbyte skulle innebéra dréjsmal med
behandlingen. Oppenvardsapoteket ska upplysa patienten om att utbyte kommer i fraga i de
situationer som omfattas av forslaget.

Vid utbyte av ett lakemedel som inte ingar i formanerna till ett lakemedel som ingar i for-
manerna ska patienten ocksa upplysas om majligheten att mot betalning fa det forskrivna lake-
medlet eller nagot annat utbytbart lakemedel som ingar i formanerna. Nar utbyte sker, ska op-
penvardsapoteket skriftligen underratta den som utfardat receptet.

Det foreslas en bestammelse i smittskyddslagen om att aven de lakemedel som utbyte sker mot
ska vara kostnadsfria for patienten. En andring i smittskyddslagen foreslas ocksa med innebor-
den att kostnadsfriheten ska galla dven ldkemedel som forskrivs av andra forskrivarkategorier
an lakare.

En sarskild paragraf med bemyndigande for regeringen eller den myndighet som regeringen
bestammer att meddela foreskrifter om utbyte av lakemedel och om férutséttningarna for utbyte
mot lakemedel som omfattas av begransningar foreslas.

En utvidgning av TLV:s befogenhet att ta ut sanktionsavgift av 6ppenvardsapotek som inte
foljer bestammelserna om utbyte av lakemedel till att omfatta &ven de nya bestdmmelserna om
utbyte foreslas.
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I promemorian foreslas andringar i lagen (1996:1156) om receptregister och apoteksdatalagen
(2009:367) i syfte att mojliggora uppfoljning av utbyten enligt forslaget pa motsvarande satt
som for dagens utbyten. Andringarna bedoms kunna trada i kraft tidigast den 1 januari 2019,
med undantag for bestdmmelsen om att de priser som har faststallts av TLV ska galla dven nér
lakemedlet &r kostnadsfritt enligt smittskyddslagen, som foreslas trada i kraft den 1 juli 2018.

RSMH har utéver de allmanna synpunkter pa utbytessystemet som framgar under Avsnitt 1
ovan inte i sak sa mycket att invanda mot promemorians specifika forslag. Det bakvanda satt
som ldkemedelsformanen genom forslaget far 6kad omfattning for de som konsumerar lakeme-
del i Sverige ar i och for sig en forbattring, men trakigt nog till priset av ytterligare en autono-
miforlust for ekonomiskt utsatta patientgrupper.

Riksforbundet for Social och Mental héalsa

Jimmie Trevett Kristina Bath Saganger
Forbundsordférande Kanslichef
CC: Funktionsratt Sverige
NSPH
TLV
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