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Folketingets Sundheds- og Zldreudvalg

Folketingets Sundheds- og Zldreudvalg har den 9. november 2015 stillet fglgende
spgrgsmal nr. 61 (Alm. del) til sundheds- og &ldreministeren, som hermed besvares.
Spgrgsmalet er stillet efter gnske fra Liselott Blixt (DF).

Spgrgsmal nr. 61:
”Kan ministeren redeggre for dansk status pa risk sharing programmer inden for ny
medicin til onkologi og immunologi?”

Svar:
Til brug for besvarelsen er der via Danske Regioner indhentet bidrag fra Amgros. Dan-
ske Regioner har oplyst fglgende:

”Amgros har oplyst, at man pa nuvaerende tidspunkt undersgger muligheder og be-
graensninger for at udbyde og indga vaerdiskabende risk-sharing aftaler. | den forbin-
delse er der nedsat en projektgruppe, som undersgger hvilke sygdomsomrader dette
kan implementeres p3, og hvilke risk-sharing modeller, der er mest plausible for det
danske sundhedsvasen under hensyntagen til eksistensen af ngdvendige databaser
og den ekstra administrationsbyrde, som en risk-sharing-aftale medfgrer.

Gruppen indhenter erfaringer med risk-sharing-aftaler fra udlandet, szerligt de nordi-
ske lande, UK, Tyskland, Holland, Frankrig og Italien, og henter inputs fra fgrende kli-
nikere.

Specifikt ses pa mulighederne inden for malignt melanom (hudkraeft).”

Jeg kan henholde mig til det af Danske Regioner oplyste.

Med venlig hilsen

Sophie Lshde / Thomas le Fevre



