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Indenrigs- og Sundhedsministeriet modtog den 5. oktober 2007 Sundhedsstyrelsens indstilling
vedrgrende indfarelse af livmoderhalskrasftvaccination i Det danske Bgrnevaccinations-
program.

| den anledning har administrerende direkter Julie Edwards, GlaxoSmithKline Pharma A/S
ensket at gore indenrigs- og sundhedsministeren opmaerksom pa en raekke forhold, som har
stor betydning for prisen og kvaliteten af den forebyggelse mod livmoderhalskraeft, som
Sundhedsstyrelsen anbefaler at indfere i bernevaccinationsprogrammet.

Vedlagt er til Sundhedsudvalgets orientering direkter Julie Edwards’ brev til indenrigs- og
sundhedsministeren.
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Indfarelse af livmoderhalskraftvaccine i barnevaccinations-
programmet

Keere Lars Lgkke Rasmussen

| Danmark er der pa trods af screeningsprogrammer og adgang til god behandling hvert ar
omkring 400 kvinder, som far diagnosticeret livmoderhalskreeft og 175 kvinder, der der af
sygdommen. Danmark er dermed blandt de lande i Europa, som har den hgjeste forekomst af
livmoderhaiskreeft.

GlaxoSmithKline har derfor med glaede erfaret, at Sundhedsstyrelsen pa baggrund af et
grundigt og serigst forarbejde har anbefalet, at der indferes en vaccine mod livmoderhalskreeft i
barnevaccinationsprogrammet, og at du som sundhedsminister har lagt op til, at der indledes
politiske forhandlinger om finansieringen af en livmoderhalskraeftvaccine.

Efter vores opfattelse har Sundhedsstyrelsen udarbejdet en afbalanceret og retvisende
redegorelse for de faktorer, der har dannet baggrund for indstillingens hovedkonklusion om, at
der bgr indfgres en HPV-vaccine i barnevaccinationsprogrammet. Det geelder ogsa for
indstillingens diskussion af, hvad der kan laegges vaegt pa, nar det gzelder valget af den
vaccine, der med fordel kan benyttes i vaccinationsprogrammet.

Det undrer os derfor, at Sundhedsstyrelsen alligevel nar frem til ensidigt at anbefale den
vaccine, som ogsa beskytter mod kensvorter (kondylomer). Denne indstilling synes at ga imod
en afgerende pointe i Sundhedsstyrelsen egen indstilling. | indstillingen anfares saledes
felgende: "I forhold til bernevaccinationsprogrammet er det forebyggelse af kreeft, der er
vaesentligt, idet man naeppe ville indfare en vaccine til forebyggelse af kondylomer alene i
programmet. Ved to ligeveerdige vacciner til forebyggelse af kraeft kan man lave udbud, og
dermed have fordel af konkurrence pa pris mellem de to producenter.” Denne prioritering synes
ogsa i god overensstemmelse med regeringens fokus pa kreeftomradet genereit.

Vi har forstaelse for, at vi befinder os i en situation, hvor det alene af tekniske grunde er
vanskeligt at beslutte, hvilken vaccine der vil veere den rette at tilfgje til bernevaccinations-
programmet. Netop derfor er det vores hab, at der i de forestaende politiske forhandlinge(!__.vil
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indga en ngje overvejelse af fordele og ulemper ved at gennemfare en gennemsigtig og aben
licitationsproces — en proces, som vil tydeliggere de medicinske fordele savel som de
okonomiske omkostninger.
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| forhold til de medicinske fordele peger Sundhedsstyrelsens redeggrelse pa, at: "Der kan i de
kommende ar vise sig forskelle mellem de to vacciners effektivitet, virkningsvarighed og
bivirkninger.” Ved her og nu at lade deekning mod kansvorter vaere et eksplicit kriterium for valg
af vaccine, risikerer man at afskeere sig fra fremover at kunne give den bedst mulige daskning
mod kreeft. Hvis k@nsvorter bliver et kriterium for valg af vaccine nu, vil det veere vanskeligt
efterfglgende at aendre denne beslutning og skifte til en kraeftvaccine, som matte vise sig at
veere mere effektiv mod livmoderhalskrasft, men som ikke n@dvendigvis deekker kensvorter.

For sa vidt angar gkonomien, vil en besparelse opnaet ved en fler-arig aftale med en
vaccineproducent efter en licitation sandsynligvis kunne skabe gkonomisk raderum for
eksempelvis bedre forebyggelse af livmoderhalskraeft gennem et bredere catch-up-program,
som ogsa daekker 16-arige eller 16- og 17-arige eller sikring af andre initiativer i 2008, f.eks.
screening af donorblod. En licitationsproces vil desuden abne for, at producenter af vaccine
kan deekke nogle af omkostningerne i forbindelse med etableringen af et vaccinationsregister
og den oplysningskampagne om forebyggelse af livmoderhalskraeft (vaccination og screening),
som foreslas i Sundhedsstyrelsens indstilling. Lad mig benytte denne lejlighed til at
understrege, at GlaxoSmithKline meget gerne i forbindelse med en licitation vil medvirke til at
sikre en effektiv effektovervagning og informationsindsats.

GlaxoSmithKline vil i lyset af ovenstaende opfordre til, at den politiske aftale om indfarsel af
HPV-vaccination fokuserer pa mulighederne for en omkostningseffektiv forebyggelse af
livmoderhalskreeft, og ikke fastlaser myndighederne pa valg af en bestemt vaccine uden en
forudgaende licitation.

Af Sundhedsstyrelsens indstilling fremgar, at det vurderes at veere realistisk og hensigs-
maessigt, at vaccinen indferes i programmet knap et ar efter, der er truffet en politisk beslutning
om, at det skal ske. Givet den tid det ifelge Sundhedsstyrelsen vil tage at forberede
introduktionen af en livmoderhalskraeftvaccine i bernevaccinationsprogrammet er der saledes
tilstreekkelig tid til at gennemfare en licitationsproces uden, at dette vil forarsage en forsinkelse
af programmet.

| overensstemmelse med Sundhedsstyrelsens redegerelse mener vi, at det er i de danske
pigers og deres familiers interesse — 0g ogsa i dansk gkonomis interesse — at det fra politisk
side besluttes at gennemfare en fair og gennemsigtig licitationsproces, hvor de
sundhedsmaessige gevinster saettes i forhold til de skonomiske omkostninger. Hertil kommer,
at man ved at gennemfare en licitation, som alene omhandler forebyggelse af kraeft undgar en
monopolsituation. Det betyder, at vi i Danmark vil fa den bedste kraeftvaccine til den bedste pris
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i bernevaccinationsprogrammet, og at det ogsa i fremtiden vil vaere muligt at hgste de faglige
og ekonomiske fordele ved konkurrerende vaccineudbydere. Vi vil i den forbindelse gerne

. fremhaeve vores fleksibilitet med hensyn til vaccinens pris. Vi vil naturligvis gerne mgdes med
dig og drefte ovenstaende naermere.

Med venlig hilsen
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Administrerende direkter
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