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1. Dette notat handler om de initiativer, som ministeren for sundhed og forebyggelse (her- Sagsforlgb for en storre
efter sundhedsministeren) vil iveerkseette som felge af Statsrevisorernes bemaerkninger og undersegelse

beretningens indhold og konklusioner.
Beretning

Notatet indeholder falgende konklusion: -

Ministerredegorelse
Jeg finder, at sundhedsministeren pa tilfredsstillende vis redeger for, hvilke initiati-
ver beretningen har givet anledning til.

§ 18, stk. 4-notat

Sundhedsministeriet vil fortsat have fokus pa udgifterne til sygehusmedicin og mu-
ligheden for reduktion heraf ved inddragelse af Danske Regioner og Amgros. Sund-
hedsministeren henviser til gkonomiaftalen med regionerne for 2013, hvori det frem- Eventuelt
gar, at det er vigtigt, at der fortsat sikres en styring af medicinudgifterne. Det fremgar fortsat(te) notat(er)
endvidere, at der er enighed mellem regeringen og Danske Regioner om i efteraret
2012 at analysere og overveje fremtidige rammer, der kan sikre lavere priser pa sy-
gehusmedicin.

___________________

Sundhedsministeren oplyser, at den geeldende prisaftale med Leegemiddelindustri-
foreningen (Lif) udlgber ved udgangen af 2012. Sundhedsministeriet indleder i okto- Du kan leese mere om

ber 2012 forhandlinger med Lif om en ny aftale om priser pa sygehusmedicin. Stats- forlobet og de enkelte step
revisorernes bemaerkninger vil ifalge ministeren blive inddraget i dette arbejde. P& www.rigsrevisionen. dk

Jeg vil fortsat fglge udviklingen og orientere Statsrevisorerne om:

¢ Sundhedsministeriets arbejde med fortsat at sikre styring af medicinudgifterne,
herunder ministeriets analyse af de fremtidige rammer, der kan sikre lavere pri-
ser pa sygehusmedicin

o resultatet af Sundhedsministeriets forhandlinger om en ny aftale med Lif om pri-
ser pa sygehusmedicin.



l. Baggrund

2. Jeg afgav i maj 2012 en beretning om indkgb af sygehusmedicin. Beretningens formal
var at vurdere, om Sundhedsministeriet og regionerne sikrer, at indkab af sygehusmedicin
sker til lavest mulige priser.

Beretningen viste, at Sundhedsministeriet og regionerne havde ivaerksat initiativer, som bi-
drager til, at indkgb af sygehusmedicin sker til lavest mulige priser, men at der stadig var be-
hov for en gget indsats for at opna lavest mulige priser og derved besparelser pa udgifterne
til sygehusmedicin. Jeg vurderede ogsa, at ministeriet burde analysere og overveje fremti-
dige rammer, der kunne sikre lavere priser pa sygehusmedicin.

3. Da Statsrevisorerne behandlede beretningen, kritiserede de:

o at ministeriet indgik en prisaftale med Lif uden at inddrage Danske Regioner, som har
starre indsigt i anvendelse og indkgb af medicin

e at ministeriet ikke havde taget initiativ til at genforhandle prisaftalen med Lif, sk@gnt den
forventede rabat ikke fuldt ud var opnaet.

Statsrevisorerne konstaterede ogsa, at der fortsat var grundlag for at spare pa udgifterne til
sygehusmedicin.

4. Dette notat indeholder min vurdering af de initiativer, som sundhedsministeren vil ivaerk-
seette som folge af beretningen.

Hele sagen og dens dokumenter kan felges pa www.rigsrevisionen.dk og pa
www.ft.dk/Statsrevisorerne.

ll. Gennemgang af sundhedsministerens redeggrelse

5. | det fglgende gennemgar jeg sundhedsministerens overvejelser og planlagte initiativer,
som vedrgrer 2 omrader:

o fortsat fokus pa udgifterne til sygehusmedicin
o forhandlinger med Lif om en ny prisaftale.

Fortsat fokus pa udgifterne til sygehusmedicin

6. Beretningen viste, at udgifterne til sygehusmedicin har vaeret markant stigende i en ar-
reekke, og at Sundhedsministeriet ikke fulgte anbefalingen om at tage udgangspunkt i et
referenceprissystem, som det blev fremsat i rapporten "Analyse af sygehusmedicin” fra maj
2009. Ministeriet indgik i stedet en prisaftale med Lif, der skulle reducere priserne pa de
produkter, der leveres af Lif-medlemmer. Beretningen viste ogsa, at der stadig var behov
for en gget indsats for at opna lavest mulige priser og derved besparelser pa udgifterne til
sygehusmedicin.

Statsrevisorerne kritiserede, at ministeriet indgik en prisaftale med Lif uden at inddrage Dan-
ske Regioner, som har starre indsigt i anvendelse og indkgb af medicin. Statsrevisorerne
konstaterede desuden, at der fortsat er grundlag for at spare pa udgifterne til sygehusme-
dicin.



7. Sundhedsministeren har indhentet udtalelser fra de 5 regionsrad, der erkleerer sig enige
med Statsrevisorerne i, at der bgr ses naermere pa de fremtidige rammer for priserne pa
sygehusmedicin, herunder med inddragelse af regionerne. Ministeren fremhaever, at Sund-
hedsministeriet som fglge af teksten i gkonomiaftalen med regionerne for 2013 fortsat vil
have fokus pa udgifterne til sygehusmedicin og muligheden for reduktion heraf ved inddra-
gelse af Danske Regioner og Amgros. Det fremgar af gkonomiaftalen, at "det er vigtigt, at
der fortsat sikres en styring af medicinudgifterne, lavere priser, og at der er mere transpa-
rens i forhold til, hvilke behandlinger og medicin, der tilbydes”. Det fremgar ogsa, at "der er
enighed om i efteraret 2012 at analysere og overveje fremtidige rammer, der kan sikre la-
vere priser pa sygehusmedicin”.

8. Beretningen indeholdt ikke regionernes regnskabsoplysninger for udgifter til sygehus-
medicin for 2011, da belgbet ikke forela ved afgivelsen af beretningen til Statsrevisorerne.
Det fremgik, at oplysningen ville blive bragt i et notat til Statsrevisorerne. Sundhedsmini-
steriet har oplyst, at regionernes udgifter til sygehusmedicin udgjorde 5.858 mio. kr. i 2011.

Jeg vil fortsat felge ministeriets og regionernes arbejde med at sikre rammer for lavere pri-
ser pa sygehusmedicin.

Forhandlinger med Lif om en ny prisaftale
9. Beretningen viste, at Sundhedsministeriet ikke havde taget initiativ til at genforhandle
prisaftalen, selv om den samlede rabat blev vaesentligt lavere end forventet.

Statsrevisorerne kritiserede, at ministeriet ikke havde taget initiativ til at genforhandle pris-
aftalen, skant den forventede rabat ikke var fuldt ud opnaet.

10. Sundhedsministeren oplyser i sin redeggrelse, at den gaeldende prisaftale med Lif ud-
laber ved udgangen af 2012, og at ministeriet i oktober 2012 indleder forhandlinger med Lif
om en ny aftale, hvori Statsrevisorernes bemaerkninger vil blive inddraget.

11. Jeg kan konstatere, at Sundhedsministeriet ikke har taget initiativ til at genforhandle
den eksisterende aftale, men at forhandlinger med Lif om en ny aftale bliver pabegyndt i ok-
tober 2012. Jeg forventer, at ministeriet til brug for forhandlingerne har analyseret og over-
vejet fremtidige rammer, der kan sikre lavere priser pa sygehusmedicin. Derudover forven-
ter jeg, at ministeriet med udgangspunkt i Statsrevisorernes bemaerkninger vil inddrage
Danske Regioner i forhandlingerne om en ny aftale. Jeg vil orientere Statsrevisorerne om
resultatet af ministeriets forhandlinger med Lif om priser pa sygehusmedicin.

lll. Naeste skridt i sagen

12. Jeg vil felge udviklingen pé falgende omrader:
e Sundhedsministeriets arbejde med fortsat at sikre styring af medicinudgifterne, herun-
der ministeriets analyse af de fremtidige rammer, der kan sikre lavere priser pa syge-

husmedicin

o resultatet af Sundhedsministeriets forhandlinger om en ny aftale med Lif om priser pa
sygehusmedicin.

Lone Strem



