&

SUNDHEDSMINISTERIET

Folketingets Sundhedsudvalg

Folketingets Sundhedsudvalg har den 23. april 2021 stillet fglgende spgrgsmal nr.
1171 (Alm. del) til sundhedsministeren, som hermed besvares. Spgrgsmalet er stillet
efter gnske fra Kirsten Normann Andersen (SF).

Spgrgsmal nr. 1171:

"Vil ministeren i forleengelse af samrad i Sundhedsudvalget den 20. april 2021 sende
en opdateret statistik over Medicinradets anbefalinger af laegemidler til sjeeldne syg-
domme og herunder oplyse, om der kan pavises nogle skaevheder i anbefalingernes
fordeling mellem store patientgrupper og sma patientgrupper med sjeeldne diagno-
ser?”

Svar:
Jeg har til brug for min besvarelse af spgrgsmalet indhentet bidrag fra Danske Regio-
ner og Medicinradet.

Medicinradet oplyser, at de har opdateret deres notat vedrgrende metodeaendrin-
gens betydning for vurdering af laegemidler til sjeeldne sygdomme.

Notatet er vedlagt som bilag til dette svar.

Jeg kan henholde mig til Medicinradets oplysninger, og haefter mig bl.a. ved at Medi-
cinradet i deres notat konkluderer fglgende:

"Efter metodeaendringen i 2019 er andelen af laegemidler, som opndr en positiv mer-
veerdi (lille, moderat, stor eller ukendt merveerdi), samlet set uaendret.

[.]

Laegemidler til sjeeldne sygdomme er generelt blevet kategoriseret mere positivt efter
metodeandringen. Det er dog uvist, om de mere positive vurderinger reelt er et resul-
tat af selve metodeaendringen, fordi der er tale om et lille antal laegemidler, som kan
adskille sig markant pG andre parametre, end hvilken metode der er anvendt til kate-
goriseringen. Medicinradet har anbefalet 4 ud af 10 laegemidler til sjeeldne sygdomme
far metodeaendringen og 5 ud af 11 efter metodeaendringen.

[.]

Efter metodeaendringen blev 7 ud af 9 laegemidler til sjzeldne kraeftsygdomme ikke til-
delt en merveerdikategori, og feerre leegemidler blev anbefalet. Opggrelsen bygger pa
meget fa laeegemidler, og det er derfor ogsa for disse laegemidler uvist, om det er selve
metodeaendringen, laegemidlets evidensgrundlag, laegemiddelprisen eller andre for-
hold, der er den primeere drsag til, at feerre laeegemidler til sjaeldne kraeftsygdomme er
blevet anbefalet efter metodeaendringen.

[-]

Det er Medicinrddets vurdering, at metodeaendringen samlet set har givet stgrre
transparens i forhold til, hvorndr Medicinradets vurderinger er baseret pa hhv. en sik-
ker dokumentation eller pa kliniske skgn vedrgrende lzegemidlets veerdi.

[.]
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Medicinradet er pr. 1. januar 2021 overgdet til en ny metode, hvor legemidlers veerdi
ikke laengere vil blive kategoriseret. Sundhedsgkonomiske analyser med QALY som
mdl for effekt vil fremover udggre en del af beslutningsgrundlaget for Medicinrddets
anbefalinger. Det faktum, at datagrundlaget for en stor andel af laagemidler er s be-
greenset, at Medicinrddet ikke kan kategorisere deres vaerdi, er i den forbindelse et re-
levant opmaerksomhedspunkt.”

Med venlig hilsen

Magnus Heunicke / Rasmus Syberg Hazelton
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