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Forslag fra stortingsrepresentantene Olav Gun-
nar Ballo og Sigbjern Molvik om at legemidler til
bruk ved kronisk obstruktiv lungesykdom fort-
satt skal kunne forskrives pa bla resept

Til Stortinget

BAKGRUNN

Under behandlingen av sosialkomiteens innstil-
ling til statsbudsjett for 2005 fattet Stortinget folgen-
de vedtak:

"Stortinget ber Regjeringen seorge for at de lege-
midler som nyttes til behandling av kronisk obstruktiv
lungesykdom (KOLS), og som i dag refunderes etter
§ 91 blareseptforskriften, ikke overfares til individuell
refusjon etter § 10 a."

Péa tross av Stortingets vedtak har Regjeringen i
ettertid medvirket til at den omtalte medikament-
gruppen er overfort fra forskrivning pé bla resept til
forskrivning etter individuell refusjon etter § 10a ved

behandling av kronisk obstruktiv lungesykdom. For-
slagsstillerne viser til vedlagte svar fra statsraden til
stortingsrepresentant Olav Gunnar Ballo, der det fra
statsraden er gitt en begrunnelse for at Stortingets
vedtak ikke er fulgt opp.

Etter forslagsstillernes mening er den begrunnel-
sen som er gitt av statsrdden i vedlagte brev, ikke
holdbar for ikke & falge opp et flertallsvedtak fattet
av landets nasjonalforsamling.

FORSLAG
Pa denne bakgrunn fremmes folgende

forslag:

Stortinget ber Regjeringen om snarest & serge for
at de legemidler som nyttes til behandling av kronisk
obstruktiv lungesykdom (KOLS), og som inntil 2005
har veert refundert etter § 9 1 bléreseptforskriften,
ikke overfores til individuell refusjon etter § 10a.
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Skriftlig spersmal fra representanten Olav Gunnar Ballo datert 25. januar 2005
og svar fra statsrad Ansgar Gabrielsen datert 14. februar 2005.
(Jf. Dokument nr. 15 spersmal nr. 437 (2004-2005)).

Spersmal:

Undertegnede viser til spersmal nr. 8 i sperreti-
men den 19. januar 2005, der statsraden pa spersmal
om overforing av legemidler til bruk ved KOLS fra
§ 9 til § 10a, bekrefter at kombinasjonslegemidler til
KOLS ikke lenger kan forskrives pa vanlig bla re-
sept, men kun etter enkeltsgknad. Stortingets flertall,
som Sosialistisk Venstreparti var en del av, stemte
imidlertid mot en slik overfering. Vil statsraden folge
opp Stortingets vedtak, slik at nevnte KOLS-medisin
fortsatt kan forskrives pa vanlig blé resept?

Svar:

Kombinasjonslegemidlene Symbicort og Seretide
fikk 1 2003 godkjent medisinsk indikasjon for de al-
vorligste KOLS-pasientene. Legemiddelfirmaene
har ogsa sekt om forhandsgodkjent refusjon for disse
to legemidlene for denne pasientgruppen. Statens le-
gemiddelverk har ut fra dokumentasjonen som fore-
ligger i seknadene, konkludert med at kombinasjons-
preparatene gir beskjeden tilleggseffekt i forhold til
andre forhandsgodkjente legemidler til behandling
av KOLS. Kostnadene ved & bruke kombinasjonsle-
gemidlene er imidlertid hay.

Som Stortinget understreket i budsjettbehandlin-
gen for 2005, skal Legemiddelverket sikre at de refu-
sjonspolitiske mal blir oppfylt, jf. St.prp. nr. 1 (2004-
2005) og Budsjett-innst. S. nr. 11 (2004-2005). Lege-
middelverket har ved sin behandling av refusjons-
soknadene for Seretide og Symbicort konkludert med
at den behandlingsmessige verdien ikke stér i rimelig
forhold til kostnadene. Avslag pa seknadene om ge-
nerell refusjon ble derfor gitt for legemidlet Symbi-
cort 1 mars 2004 og for legemidlet Seretide i oktober
2004. Kombinasjonslegemidlene Seretide og Symbi-
cort har sdledes aldri har hatt forhandsgodkjent refu-
sjon etter regelverket i blareseptforskriften § 9 for
bruk mot KOLS.

Salgstall for disse kombinasjonslegemidlene kan
indikere at det skjer en forskrivning til KOLS-pasien-
ter 1 strid med regelverket. Omfanget kan veaere stort.
I tillegg er det grunn til & tro at det ogsé skjer en for-
skrivning utenom medisinsk indikasjon, dvs. ikke
bare til pasienter med alvorlig KOLS, men ogsa for
pasienter med mild til moderat KOLS. Legemiddel-
firmaet Glaxo Smith Kline sier i sin refusjonssgknad
for Seretide at dagens forbruk tyder pa at Seretide er
i utstrakt bruk blant KOLS-pasienter, og at folketryg-
den allerede dekker denne utgiften.

Slik jeg ser det, kan det ikke aksepteres at det for-

skrives legemidler etter blareseptforskriften § 9 som
ikke er forhdndsgodkjent for refusjon. En slik praksis
undergraver regelverket og kan videre bety en for-
skjellsbehandling av pasienter med samme lidelse,
avhengig av om den enkelte lege folger/ikke folger
gjeldende regelverk. En av grunnene til at dette har
oppstéatt, kan vere at regelverket ikke har veert tyde-
lig p4 hvilke legemidler som kan refunderes mot
KOLS og hvilke legemidler som kan forskrives pa
bla resept mot astma. Slik jeg ser det, er det derfor
viktig & rydde av veien slike uklarheter og etablere et
mest mulig forutsigbart og forstaelig refusjonssystem
pa dette omradet. Jeg mener derfor at det er viktig at
Legemiddelverket fortsetter sitt arbeid med & presise-
re blareseptlisten, slik at astma og KOLS fremstar
som separate punkter i sykdomslisten.
Representanten Ballo viser i sitt spersmal til mitt
svar til spersmél nr. 8 i sperretimen den 19. januar i
ar. Det svaret ma ses i lys av SVs innlegg i budsjett-
debatten. Slik jeg tolket dette, stottet SV, og dermed
Stortingets flertall, komiteens forslag, dersom refu-
sjon for KOLS-legemidler skjer etter gjeldende re-
gelverk. Jeg har merket meg representanten Ballos
utsagn 1 debatten om at "premissene for & stotte et
slikt forslag mé veaere at det er refusjon for medika-
menter som faktisk var tenkt brukt til det formaélet
som det refunderes for". P4 denne bakgrunn vil jeg g
gjennom blareseptlisten pd KOLS-omréadet, og kom-
me tilbake til Stortinget etter en slik gjennomgang.
Stortingets vedtak er folgende:

"Stortinget ber Regjeringen serge for at de lege-
midler som nyttes til behandling av kronisk obstruktiv
lungesykdom (KOLS), og som i dag refunderes etter
§ 91blareseptforskriften, ikke overfores til individuell
refusjon etter § 10a."

Slik spersmal nr. 437 fra representanten Ballo er
stilt, kan dette nd oppfattes slik at det er flertall i Stor-
tinget for & legalisere en praksis som har utviklet seg,
og som ikke samsvarer med gjeldende regelverk for
forhandsgodkjent refusjon. En oppfelging av et slikt
vedtak fra stortingsflertallets side vil métte formali-
seres ved at Statens legemiddelverk instrueres om &
ta kombinasjonslegemidlene opp pé forhédndsgod-
kjent refusjon i strid med Legemiddelverkets faglig
begrunnede vedtak, slik at alle pasienter med samme
tilstand kommer inn under en slik bestemmelse. Si-
den det som nevnt er grunn til & tro at disse legemid-
lene ogsa forskrives utenfor medisinsk indikasjon
(mild til moderat KOLS), méa det videre avklares om
det skal gjores unntak fra grunnregelen om at for-
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handsgodkjent refusjon ikke skal gis utenfor medi-
sinsk indikasjon.

Dagens praksis for refusjon av kombinasjonsle-
gemidlene har trolig fort til at legemiddelbudsjettets
rammer overskrides i forhold til gjeldende regelverk.
12004 var omsetningen av kombinasjonslegemidlene
pa om lag 500 mill. kr, en vekst pa 14 pst. fra éret for.
Pé usikkert grunnlag antas det at forskrivningen for-
deler seg likt mellom astma og KOLS, og at all for-
skrivning er refundert. P4 denne bakgrunn estimeres
kostnaden for dagens forskrivningspraksis utenfor
regelverket til 250 mill. kr. Det kan videre paregnes
merutgifter over folketrygden som det ikke er bud-

sjettmessig dekning for, pé grunn av ekt forskrivning
nar legemidlene forhandsgodkjennes. Det er vanske-
lig & ansla disse merutgiftene, men en kan ikke se
bort fra at dette vil belape seg til mer enn hundre mil-
lioner kroner i éret.

Som jeg har vist i dette svaret, reiser flertallets
vedtak flere sparsmaél bade i forhold til gjeldende re-
gelverk og praktiseringen av det, og i forhold til de
budsjettmessige konsekvensene. I lys av dette vil det
veere ngdvendig & komme tilbake til Stortinget med
en samlet vurdering av konsekvensene av de spors-
mal som jeg har berort i dette svaret.
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