
Sammanfattning från Läkemedelskommitténs sammanträde den 22 maj 2025 

 

Hälso- och sjukvård/farmaci 

- Det råder fortfarande brist på vissa läkemedel 

- Arbetet fortsätter med syfte att uppnå en säker och jämlik läkemedelsbehandling nära 

patienten. Som exempel kan anges antibiotikabehandling i hemmet och olika 

behandlingar i hemmet till barn inskrivna vid barnkliniken 

- Arbetet fortgår med att öka patientens delaktighet i samband med sjukhusvård som tex 

självadministrera läkemedelsbehandling 

- Ett förslag på regionövergripande rutin för att underlätta en effektiv och säker vård 

och behandling för boende på SÄBO/korttidsenhet vid misstänkt influensa och att 

förhindra smittspridning är framtagen 

 

Ekonomi 

- Läkemedelsbudget för år 2025 är 1.7 milljader 

 

Frågor från föreningsmedlemmar som jag framfört för vidare diskussion i kommittén: 

- Regeringens förslag om höjt högkostnadsskydd för läkemedel är en stor fråga som 

upptar mycket energi både lokalt, regionalt och på central nivå. 

Svar: Detta är en konsekvens av att kostnaden för läkemedel tar en allt större del av den totala 

kostnaden för hälso- och sjukvård men att frågan ligger på central och politisk nivå. 

- Obesitasföreningen driver frågan om tillgång till aptitsänkande läkemedel. 

Svar: Detta är mycket dyra läkemedel där nyttan mot kostnader inte är helt klarlagd ännu. 

Frågan bereds centralt på Läkemedelsverket. 

- I massmedia framkommer frågor kring ”svårigheter med att tillgodose allas behov” av 

speciella läkemedel vilket skapar oro. Socialstyrelsen har förslag på en lista med 900 

läkemedel som skall finns i beredskap. Listan är inte offentlig ännu. Viktigt är dock att 

följa rekommendationen om att patienten själv har ett lager som räcker en månad. 
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