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Yttrande 6ver delbetdnkandet Sakerstall tillgangen till Iikemedel — forordnande och
utlamnande i bristsituationer SOU 2025:43.

Svenska lakaresallskapet har beretts majlighet att yttra sig over remissen Sakerstall
tillgangen till Idkemedel — forordnande och utlamnande i bristsituationer.

Sammanfattning

Rester och brister av likemedel ar sedan flera ar mycket vanligt och dr utmanande
for bade sjukvard och patienter. Flera nationella initiativ har tagits for att starka
beredskapen av hantering av rest och brist bland annat genom forstarkt
lagerhéllning och forbattrad information kring behandlingsalternativ pa samtliga
nivaer, fran tillverkning och distribution till patientens egen lagerhallning.
I foreliggande delbetinkande utreds mojligheterna for Lakemedelsverket att
tillfalligt begransa forordnande (utfarda recept eller rekvirera) och utlamning (att via
recept eller rekvisition lamna ut lakemedel pa apotek) av lakemedel som det ar brist
pa. Utredaren foreslar att Likemedelsverket, genom komplettering av
lakemedelslagen och lakemedelsforordningen, ges bemyndigande att vid behov, om
det ar nodvandigt for att skydda liv och halsa, tillfalligt begransa forordnande och
utlaimnande av saval human- som veterinirmedicinska likemedel i bristsituation.
Syftet ar att sdkerstilla att de som har storst behov av lakemedlet far tillgang till det
pa ett jamlikt satt.
Mojliga satt att utforma begransningar:
» Begrinsa forskrivningsritten av ett likemedel till en viss yrkesgrupp eller
specialitet
» Begrinsa forskrivningsritten och/eller utlimnandet av likemedel pa apotek

till en viss

e diagnos/behandlingsindikation

e grupp av patienter eller djur

e mangd av lakemedel
Begransningar ska kunna meddelas gillande en eller flera av dessa delar. Systemstod
i befintliga journalsystem behover finnas for att begransningar ska vara mojliga att
implementera och efterleva. IVO, Lakemedelsverket och lansstyrelserna foreslas ha
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tillsynsansvar for foreskrifter som Likemedelsverket utfardar i bristsituation.
Utredningen kommer att 1amna ytterligare forslag i sitt slutbetdnkande kring de

hinder man idag ser (tillgang till relevanta uppgifter) for att myndigheterna ska
kunna utfora sitt tillsynsuppdrag.

Det finns behov av att tillfilligt kunna begriansa forordnande och
utlimnande av likemedel i vissa bristsituationer.

De senaste aren har det vid flera tillfallen uppstatt brist pa lakemedel dar
professionen i form av professionsforeningar och likemedelskommittéerna via LOK-
nitverket (Lakemedelskommittéordforandekollegiet) pa eget initiativ, i samverkan
med aktorer inom likemedelsdistributionskedjan tagit fram riktlinjer som de facto
inneburit begransning av forskrivnings-, och rekvisitionsratt samt utlimnande. Man
har genom aktorernas frivilliga efterlevnad kunnat anvianda samtliga ovan beskrivna
begransningsmekanismer och dven genomfort prioritering mellan patientgrupper.
Detta arbete har kravt stora resurser inte minst pa grund av bristande stodstrukturer
for informationsinhamtning.

Svenska Lakaresillskapet ser darfor positivt pa att man utreder mojligheten for
myndigheter att forbattra tillgangen av 1akemedel till de som har storst behov av
lakemedlet i samband med brist.

Dessutom ar det glidjande att utredningen foreslar att e-hdalsomyndigheten ges
uppdrag att utforma systemstod. Svenska lakarséllskapet betonar dock att
utformandet av ett systemstod inte far fordrgja besluten kring begransning av
forordnande och utlamnande

Svenska lakaresallskapet instimmer i att det finns behov av att kunna begransa
forordnande och utlamnande av lakemedel i vissa bristsituationer. Detta bor vara ett
av flera verktyg och maste kunna anvéindas forebyggande for att spara likemedel sa
lange som bristsituationen kvarstar. Det maste ocksa finnas klara rutiner for
beslutsprocessen sa att atgarder snabbt kan vara pa plats och kommuniceras
effektivt.

Vi betonar dock att beslut om att begransa forordnande och utlimnande maste
foregds av ett transparent beslut gillande vilka grupper som ska prioriteras vid en
begransning. Man behover ocksé beskriva pa vilka grunder och i vilka situationer ska
Lakemedelsverket kunna fatta beslut som ménga génger kommer krava svara etiska
avviaganden. Detta finns inte adresserat i utredningens delbetdnkande.

Kommentarer till enskilda stycken:
3.8.1. Konsekvenser for patienterna

En fordel med att begrdnsa rdtten att forordna istdllet for att begrdnsa majligheten
att [limna ut dar att fdarre patienter riskerar att behova komma till
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oppenvdardsapoteket med recept pa likemedel som apoteket nekar att ldmna ut. Det
kan i sin tur medfora att fdrre patienter behover ta kontakt med forskrivaren igen”
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Detta giller enbart nyskrivna recept, giltiga befintliga recept kommer behova kunna
begransas for utlimning, dvs bade forskrivning och utlimning beh6ver kunna
begransas for att insatsen ska fa full effekt och det inte ska bli en ojamlik hantering

3.8.3 Konsekvenser for statliga myndigheter

” Utredningen bedémer att myndigheten initialt beh6ver ta fram nya processer,
rutiner och arbetssdtt som ska gdlla. Utredningen bedomer dven att
Ldakemedelsverket behdver informera och samrada med berérda aktérer om beslut
som fattas med stod av bemyndigandet. Det handlar bland annat om att informera
vardgivare, regioner, apoteken och personal som berors av besluten”

Beslut om att begransa forordnande och utlimnande maste foregas av beslut om
prioritering — hur gors detta, pa vilka grunder och av vem? Vilken etisk plattform ska
anvandas och hur sker avstimning med representanter for humansjukvard
respektive veterinarsjukvard?

3.8.6 Konsekvenser for forskrivare

Sa lange det inte finns inbyggda systemstod som helt forhindrar/stoppar
forordnande av 1akemedel, kommer det behovas en mojlighet att begriansa
utlimnandet fran apotek. Man behover ocksa fundera pa hur en dispenshantering
ska fungera sa att inte eventuella absoluta hinder i systemstoden gor det omojligt att
forordna/expediera begransade likemedel.
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