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• Helhetssyn
• Patientfokus
• Samverkan - ekonomi
• Tydlig hjälpperson i regeldjungeln

– Samordnare/guide till Försäkringskassa och kommunala tjänster

• Läkemedelskostnader
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Är läkemedel bra eller dåligt?

• Äldre använder många gånger för mycket läkemedel
– Effekter tar ut varandra
– Risk för biverkningar

• Studier visar att investeringar i nya innovativa läkemedel är lönsamma 
(vinsterna överstiger kostnaderna med faktor 0,5-1 i genomsnitt) 

• Befolkningens hälsa och livslängd har radikalt förbättrats de sista 50 åren
– En viktig bakomliggande faktor är läkemedel

• Losec innebar att vi inte behöver operera magsårspatienter

Midlöv, Drug-related problems in the elderly
Sanningen om läkemedelskostnaderna, Lif
Arvidsson, Medicin för Sverige
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Utveckling av hälso- och 
sjukvårdskostnader
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Kostnader för MS ligger utanför 
sjukvården

Inpatient care
10,2%

Personal assistant
23,4%

Long sick leave
Early retirement

30,0%

Short sick leave
2,0%

Informal care
9,2% Modifications

2,0%

Other drugs
1,6%

DMTs
10,5%

Tests
0,4%

Social service
5,0%

Outpatient care
5,6%

Berg J, Lindgren P, Fredrikson S, Kobelt G

Costs and quality of life in multiple sclerosis in Sweden

European Journal of Health Economics 2006;7(S2):77-87
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Tidig behandling är smart och 
kostnadseffektiv
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Vad kan vi göra idag för framtiden?
• Vi kan inte tillåta en isolerad klinikbudget styra allt när så

stora samhällsresurser står på spel
• Arbeta för att vården ska vara jämlik oavsett vilket 

sjukhus man tillhör
• Öka medvetenheten om att investeringar i kraftfulla 

bromsmediciner sparar pengar åt samhället på sikt och 
ger patienten ett bättre liv

• Aktivt omfördela det ekonomiska utrymme som generika
skapar när patent gått ut, exempelvis statiner.

• Säkra befintlig kompetenstillförsel


