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Sammanfattning

Foreningen for generiska likemedel (FGL) stoder forslaget att tillita konkurrens pa
apoteksmarknaden.

Dock anser FGL att fragan om prissittning pa konkurrensutsatta likemedel sa kallade
generiska likemedel, i utredningens forslag inte dr firdigberedd och dirmed inte bor
genomforas.

FGL:s rekommendation ir att fortsitta lita tillverkarna av generiska likemedel
konkurrera med apotekens utférsiljningspris och bibehalla den marknadsplats som
gett Sverige Europas lidgsta priser pa generiska likemedel. Marknadsplatsen har visat
sig vara en succémodell som leder till besparingar pa 5 miljarder kronor per ar direkt
till betalaren, dvs till patienter, sjukvard och skattebetalare.

Enligt liggande férslag kommer dagens fungerande marknad att raseras och ersittas
av en prissittningsmodell vars struktur leder till byrdkratisering. Dessutom riskerar
forslaget att en stor del av dagens besparingar, som skapats av den unika
marknadsplatsen, istillet hamnar hos multinationella aktorer.

Siljare (generikaféretag), kopare (Landstingen) och 6vervakande prismyndighet
(LFN) dr eniga om att den prispress som den nuvarande marknadsplatsen gjort méjlig
har gett stérre besparingar 4dn det liggande foérslaget skulle ge. Det faktum att dessa tre
aktdrer dr eniga dr en stark signal for att bevara det som fungerar i dagens system och
inte byta en modell som kan fa mycket negativa ekonomiska effekter bade for staten,
skattebetalarna och i forlingningen dven patienten.

FGL ser att det finns andra starka incitament fér nyetablering pa den svenska
marknaden dven om dagens prismodell bibehalls.
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1. Den svenska likemedelsmarknaden

1.1 Substitutionsreformen

Under patenttiden for ett originallikemedel ska innovatdren ta ut ett pris som innefattar bade
tillverkningskostnad och kompensation f6r forskning och utveckling. Nir patentet gar ut dr
tiden for kompensation for forskning och utveckling éver och marknaden 6ppnas for fri
konkurrens.

Generiska likemedel dr medicinskt utbytbara likemedel med samma funktion, kvalitet och
sikerhet som ett originallikemedel. Ett generiskt likemedel kan siljas till ett ligre pris
eftersom tillverkningen inte har ndgra kostnader for forskning och utveckling. Generiska
likemedel motsvarar idag 15% av den svenska likemedelsmarknaden i virde och 45% i volym.
2002 inférdes substitutionsreformen i1 Sverige som innebir att Apoteket maste byta ut ett
dyrare likemedel till ett billigare (generiska likemedel) om sddant finns tillgingligt.
Likemedelsférmansnimnden (LFN) har beriknat att byte till generiska likemedel ger staten
en besparing pa 5 miljarder kronor per ar. Dessa miljarder ger en mingd positiva effekter sa
som; ldgre kostnad for apotekskunden, pengar att vidare utveckla sjukvarden och maoijlighet till
investering i nya innovativa likemedel.

1.2 Dagens prissittningsmodell

Idag fungerar generikamarknaden mycket enkelt. Substitutionsreformen betyder att Apoteken
byter till det likemedel som ligger lagst i pris for kunden (AUP). Priset giller en méanad och
under den tiden k&per Apoteket frin den leverantér som har det lagsta priset. Samtliga
leverantorer har méjlighet att dndra sitt pris en gang 1 manaden i en ansékan till LFN och nir
LEN publicerar ndsta manads priser blir det tillgiangligt f6r samtliga aktOrer. Systemet innebir
att den som erbjuder ldgst pris far silja sitt likemedel till Apoteket.

1.3 Europas ligsta likemedelspriser

Den existerande marknadsplatsen med ett transparent system for prisjustering har lett till en
enorm priskonkurrens pa likemedel. Sverige har idag de ligsta apotekspriser (AUP) pa
generiska likemedel i Europa'.

Substitutionsreformen har 6vertriffat alla férvintningar och ingen hade riknat med att
marknadsdynamiken skulle fungera sa vil som den gor idag. Prisnedgangen pa de storsta
likemedlen, efter patentutging, har varit 6ver 90% pa AUP tack vare det ridande systemet’.

2. Utredningens forslag

Enligt liggande forslag ska nuvarande transparenta och dynamiska marknad avskaffas till
férman for ett byrakratiskt och inte helt fardigutvecklat system. Forslaget innebir att apoteken
sjalva ska forhandla ink&pspriser med likemedelsgrossister samt att priserna pa likemedel ska
sankas till vissa forutbestimda nivaer. Utredningen presenterar inget firdigt forslag men
utifran jamforelsen med Norge ges intrycket att priserna ska sinkas med 30% under de forsta
6 manaderna. Direfter ska priserna sinkas med 55% om originalprodukten salt f6r under 100
miljoner per ér respektive med 75% om forsiljningen 6verstigit 100 miljoner. Direfter dr det
tankt att apotekskedjorna ska férhandla med leverantérerna om ink&pspriser och rabatter.
Staten tar sedan tillbaka ca 70% av den framférhandlade inképsmarginalen.

' IMS MIDAS and IMS Consulting analysis; EFPIA Generics policy; april 2007 sid 27

* LFNs prisdatabas (www.lfn.se) - Priserna pa de i virde fem storsta likemedlen som fatt generisk
konkurrens sedan 2002. Prisnedgangen i procent for de mest salda forpackningarna. Pris jaimfors innan
patentutgang med géllande ldgsta pris januari 2008.



Vid inférande av det nya prissittningssystemet behéver 6vervakningen av transaktioner
stirkas och det foreslas att LEN ska tillforas resurser for att 6vervaka detta system. Utredaren
ar inte heller sjalv helt n6jd med sitt forslag och foreslar darfor att “en mera dynamisk
prismodell” ska inforas efter tva ar’.

FGL stiller sig fragande till varfor ett vilfungerande system fOr prissittning ska ersittas av ett
system som inte ér firdigutvecklat och som dessutom avskaffas redan efter tva ar.

3. Etablering av nya aktdrer

FGL anser att bade kedjor och enskilda entreprendérer ska vara vilkomna pa den svenska
marknaden men ser en stor fara i att 6verlimna ansvaret for prispressen till dessa aktorer.
Rabatter och faktiska inképspriser dr ndstan omoijliga att f6lja nir en internationell aktér gor
affirer med en annan. Utredningens férslag att ta tillbaka 70% av prispressen till kommande
ar, menar vi, kommer bli svart da det ér litt f6r globala aktorer att lata pengar ga 6ver andra
linder och placera dem dir det dr mest fordelaktigt for foretaget. Det foreslagna systemet
uppmuntrar till en icketransparent verksamhet.

Om vinsten och drivkraften med framtidens apoteksverksamhet ska ligga i en prisférhandling
med stora kedjor sa missgynnar detta mindre entreprenorer av tva skil. Dels har sma
sjalvdrivande apotek inte samma forhandlingskraft som stora aktorer, vilket ocksa specifikt
uttrycks i utredningens rapport och dels har sma svenska aktorer svarare att gomma eventuella
rabatter utomlands vilket snedvrider konkurrensen mellan dessa och de stora globala
aktérerna.

Idag képer Apoteket AB fran samtliga leverantorer och eftersom marknadsbarridrerna dr laga
finns det ocksa manga konkurrenter. Om kedjorna ska ha férhandlingsmakten pa generiska
likemedel kommer sannolikt 3-4 kedjor att etableras vilka troligen vill ha en eller ett fatal
generikaleverantorer. Effekten blir att antalet generikaleverantérer minskar och vi ser en
utveckling dir dagens ca 15 aktorer halveras. Den som inte har ett avtal med en kedja far
limna marknaden. Minskad konkurrens kommer pa sikt att ha en negativ inverkan pa
marknadsdynamiken och pa prisbilden.

4. FGLs rekommendation

4.1 Ersitt apoteken for utford tjanst

FGL anser att apoteken ska fokusera pa den farmaceutiska tjansten hellre dn pa rabatter och
handelsmarginaler sa att kompetensen anvinds pa ritt sitt. Var rekommendation ér darfor att
apotekens ersittning bor utga fran den tjanst som utfors pa apoteket.

FGL stodjer utredningens férslag om en kombination av fast ersittning per apotek och en fast
ersittning per recipe utan procentuell marginal av likemedelspriset. Dirutéver bor det ges en
ekonomisk ersittning for ett generiskt utbyte. Denna ersittning kompenserar for en extra
tidsatgang f6r byte och uppmuntrar samtidigt att f6lja lagen om generisk substitution. Denna
princip bor gilla f6r samtliga subventionerade likemedel, vilket ocksa innebar att rabatter inte
tillats. En rak ersittningsmodell f6r utférd tjanst gor att sma entreprenorer kan konkurrera pa
samma villkor som de stora kedjorna och torde dirfor leda till en storre andel smaforetagare
in vad som blir fallet om utredningens forslag gar igenom.

4.2 Bibehall priskonkurrens pa priset till kund

For patienter med frikort spelar likemedelspriset ingen roll, men f6r de 85% av befolkningen
som inte har frikort dr priset en viktig faktor.

FGLs rekommendation ér dirfor att behalla dagens prissittningsmodell och marknadsplatsen
sa att leverantOrerna av generiska likemedel kan fortsitta att konkurrera med kundpriset.

> SOU 2008:4 sid 166



Apoteken bor ocksa ha tillhandahéllandeskyldighet pa det generiska likemedel som ligger ligst
1 pris pa LFN:s prislista.

4.3 Dagens prismodell fungerar dven med vinstdrivande apotek

Det har hivdats att om vinstdrivande aktorer dgde apoteken skulle dagens prissittningssystem
inte leda till att priserna sjonk. FGL menar tvirtom att det finns flera faktorer som talar for att
dagens prissystem skulle fungera vil dven pa en marknad med vinstdrivande aktorer.

4.3.1 Ett sjdlvreglerande system

En jimforelse kan géras med Danmark dir det finns privata apotek och dir
generikaleverantérerna konkurrerar med varandra pa pris till kund. Apoteken bestiller av den
leverantor som ligger ligst i1 pris och marknaden fungerar pa liknande sett som 1 Sverige.
Danmark har de nist ligsta generikapriserna i Europa och det visar sig att danska apotek ar
lojala med systemet eftersom det finns risk att mista apotekslicensen om de férhandlar fram
rabatter. Mot bakgrund av detta foreslar vi att missbruk av lagen om substitution ska kunna
leda till indragen licens att driva apotek.

I bade Sverige och Danmark ir alla priser och all f6rsiljning transparent vilket gor att den som
inte byter till ligst pris-leverantdr automatiskt registreras. Bade myndigheter och
konkurrerande generikaleverantorer ser 6vertridelsen omedelbart. Om inte ansvarig
myndighet uppticker felet sa kommer med storsta sannolikhet den leverantér som har det
ldgsta priset och dnda inte far silja till en viss kedja att patala felaktigheten. Det blir dirmed ett
sjalvreglerande system dir transparensen 1 prissystemet och forsiljningsstatistiken fungerar
som en garant.

Rabatter dr, som tidigare papekats, svara att spara men om kedjorna dnda ska byta till den
leverantor som erbjuder ligst pris, kommer det heller inte att finnas nagon anledning att ge
rabatter eftersom det inte ger 6kad férsiljning. Nar motivet att ge rabatter forsvinner kommer
hela prissinkningen att na hela vigen till kund.

Apoteket AB och de internationella kedjorna hivdar att mojligheten att ta Gver
prisférhandlingen pa generiska likemedel dr visentlig f6r att vilja 6ppna apotek, men man bor
dven ta med i beaktning att dessa aktérer mer 4n girna tar hand om de miljarder som dagens
besparingar ger. Genom att istillet ge ersittning for utford tjanst ar det littare att styra antalet
apotek. Hogre ersittning per recipe ger fler apotek och ligre ersittning ger firre. FGLs forslag
ar ett ersattningssystem dér de huvudsakliga vinsterna genereras fran farmaceutisk service
snarare dn fran forhandlingskraft.

4.3.2 Starka incitament for nyetablering

Receptfria likemedel och handelsvaror utgér den stora delen av apotekens verksamhet pa de
marknader dér det rader fri etableringsritt och det dr kring dessa varor som det kommersiella
intresset kretsar. Aven om den receptbelagda delen ir i minoritet ir det den som ger
kundstrommar och apoteksstatus. Eftersom egenvardslikemedel och handelsvaror ir en vanlig
marknad dir konsumenten bade viljer och betalar produkten bér denna marknad vara 6ppen
for pristorhandlingar. Apoteket AB menar redan idag att det ir detta sortiment som ger
vinsterna i systemet’. Egenvird och hilsokost 4r dessutom en vixande marknad vilket gor att
det kommersiella intresset 6kar for etableringar. Dirmed forsvinner argumentet att det
starkaste incitamentet for nya aktOrer att etablera sig pa den svenska marknaden vore att tillita
prisférhandling pa inképspris och ett slopande av dagens prissittningsmodell och
marknadsplats pa generiska likemedel.

* Apoteket AB Arsredovisning 2006 sid 7



4.4 Lagtextindring

Gillande lagstiftning siger att apoteken ar skyldiga att leverera den produkt som ar ldgst i pris
pa det “enskilda apoteket’™. Denna skrivelse kan missbrukas och bor dirfor formuleras sa att
inneb6rden blir att apoteken ska vilja det generiska likemedel som ligger ldgst 1 pris vid
inkopstillfallet.

5. Slutsats

Med tanke pa utredningens breda omfattning i kombination med de sniva tidsramar den har
haft vill FGL tillstd att det dr en vilarbetad rapport som presenterar manga bra och vil
genomtinkta forslag.

Dock anser FGL att fragan om prissittning pa konkurrensutsatta likemedel i utredningens
forslag inte ér fardigberedd och dirmed inte bér genomforas. Eftersom det inte finns nagon
firdig modell, varken for de fOrsta tva aren, eller f6r det kommande sa kallade dynamiska
systemet menar vi att det vore oansvarigt att avskaffa ett system som idag ger en fungerande
marknad och som arligen genererar 5 miljarder kronor i besparing for att istillet limna Gver
ansvaret och miljarderna till multinationella kedjor. Varfor f6rsoka ta tillbaka 70% av rabatter
nir dagens system ger staten kontroll Gver 100% av besparingarna? Ar det verkligen statens
vilja att byta ut ett Sppet, transparent och fungerande system mot ett system som uppmuntrar
till slutna férhandlingar bakom stingda dorrar dir prisdynamiken i apoteksledet helt upphor?
FGL anser att det vore en battre 16sning att anpassa det som idag fungerar bra pa nuvarande
marknadsplats till de nya férutsittningarna som en omreglering kommer att innebdra. Lat
vinsterna fran prissinkningarna na hela vigen fram till kunden. Detta gynnar bade patienter
utan frikort, sjukvard och skattebetalare.

Med vinlig hilsning,

l.ﬁ-—'%‘"

Kenneth Nyblom
VD

° 21§ Lag (2002:160) om likemedelsformaner m.m.



