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Sundhedsstyrelsen 

Axel Heides Gade 1  
2300 København S  

 

medicintilskudsnaevnet@dkma.dk  

Diabetesforeningens høringssvar på Medicintilskudsnævnets 

tredje forslag til indstilling vedr. revurdering af tilskudsstatus for 

lægemidler mod diabetes (ATC-gruppe A10) 

 

Endnu engang tak for muligheden for at afgive høringssvar på indstillin-
gen vedr. revurdering af tilskudsstatus for lægemidler mod diabetes.  

 

Overordnet støtter Diabetesforeningen rationel anvendelse af lægemidler, 

så længe det ikke har konsekvenser for behandlingskvaliteten eller patien-

tens livskvalitet. Derfor er Diabetesforeningen glade for, at der er fokus 

på lægens samlede vurdering af patienten, når der skal træffes beslutning 

om den mest optimale behandling.  

 

Diabetesforeningen er positiv over det bevarede generelle tilskud til insu-

lin glargin (Lantus) og insulin determir (Levemir), da vi mener, at et bredt 

udvalg af diabeteslægemidler med generelt tilskud er væsentligt for, at 

lægen kan skræddersy den mest optimale behandling til den enkelte pati-

ent. Fortsat mener Diabetesforeningen, at klausuleringen af GLP-1-

analogerne udelukkende bør virke fremadrettet.  

 

Det undrer Diabetesforeningen, at insulin degludec (Tresiba) ikke har op-

nået generelt (klausuleret) tilskud, når kliniske studier har vist færre til-

fælde af natlig hypoglykæmi med insulin degludec i forhold til andre lang-

tidsvirkende insulinanaloger jf. side 10. Med tanke på patientens livskvali-

tet, bør muligheden for at sænke antallet af natlige hypoglykæmier vægte 

tungt! Præparatet kunne således klausuleres til de patienter, der har sær-

lige problemer med natlige hypoglykæmier.  

 

Derudover er det fortsat vores holdning, at vigtigheden af livskvalitet ikke 

får sin berettigelse i indstillingen på lige fod med økonomiske aspekter og 

kliniske behandlingsmål. 

 

Skulle ovennævnte medføre behov for yderligere drøftelse, står vi natur-
ligvis til disposition.  

 

Med venlig hilsen 

 

 
Henrik Nedergaard 

Adm. direktør 



JDRF – Fonden for
diabetesforskning
Borupvang 5 DE
2750 Ballerup
T 40 53 90 00
E sekretariatet@jdrf.dk
www.jdrf.dk

JDRF’s bemærkninger til Medicintilskudsnævnets 3. forslag til indstilling vedr. revurdering af

tilskudsstatus for lægemidler mod diabetes

25. marts 2013

JDRF - Fonden for diabetesforskning noterer med glæde at Medicintilskudsnævnet anbefaler at de fleste

antidiabetika, heriblandt alle hurtigtvirkende- og flere langtidsvirkende insulinanaloger fortsat skal have

generelt tilskud.

Vedrørende de ultra langtidsvirkende insulinanaloger (insulin degludec), ser vi dem som en forbedrende

udvikling af den moderne sprøjte/penterapi, hvor en langtidsvirkende insulininjektion 1-2 gange i døgnet

kombineres med bolusinjektioner med hurtigtvirkende insulin ved måltider og efter behov. Denne form

for insulinbehandling, er den der,  med sprøjte eller pen, bedst efterligner den raske krops naturlige

insulin udskilningsproces. De ultra langtidsvirkende insulinanaloger har en længere virkning og en mere

stabil profil, og vil derfor gøre behandlingen lettere, mere sikker og mere tryg for patienten.

JDRF mener at det er altafgørende for god blodsukkerregulering  hos patienter med type 1 diabetes at de

bedst mulige behandlingsmetoder er umiddelbart tilgængelige, i det blot den mindste forbedring i

blodsukkerreguleringen reducerer risikoen for udvikling af de omkostningstunge følgesygdomme

betydeligt, og øger patientens livskvalitet væsentligt.

Da vi opfatter de ultra langtidsvirkende insulinanaloger som en forbedring af den moderne

sprøjte/penterapi, ønsker vi derfor at gøre det synspunkt gældende at det, ud fra en helhedsbetragtning,

hvor både de økonomiske langtidskonsekvenser og patientens livskvalitet indgår, atter bør overvejes at

også de ultra langsomtvirkende insulinanaloger omfattes af det generelle tilskud.

Med venlig hilsen

Finn Kristensen

Sekretariatschef, JDRF - Fonden for diabetesforskning

_____________________________________________________________________

Protektor: Hendes Kongelige Højhed Prinsesse Benedikte 
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ULLA KIRKEGAARD MADSEN - 9350

Fra: Geert  Amstrup [ga@DADL.DK]
Sendt: 5. april 2013 14:09
Til: ULLA KIRKEGAARD MADSEN - 9350
Emne: Høring over 3. forslag til indstilling til tilskudsstatus for lægemidler mod diabetes

Sent to GoPro Portal: -1

Til Medicintilskudsnævnet 
 
Lægeforeningen har ikke bemærkninger til forslag til indstilling. 
 
Med venlig hilsen 
 
 
Geert Amstrup 
 
Konsulent 
Sundhedspolitisk sekretariat 
Lægeforeningen 
Kristianiagade 12 
2100 København Ø 
Tlf.: 35 44 85 00 
Tlf.: 35 44 82 14 (Direkte) 
Tlf.: 51 32 36 99 (Mobil) 
E-mail: ga@dadl.dk 
Web: http://www.laeger.dk 
 
P Tænk på miljøet, før du printer. 
 
 
 
-----Oprindelig meddelelse----- 
Fra: ULLA KIRKEGAARD MADSEN - 9350 
[USK@dkma.dk]Sendt: 14. marts 2013 12:04Til: Fagbladet Apotekerforeningen; Dadl officiel 
post; Praktiserende Lægers 
organisationEmne: Høring over 3. forslag til indstilling til tilskudsstatus for lægemidler 
mod diabetes 
 
Til  
Danmarks Apotekerforening, Lægeforeningen og PLO 
 
Vi er  
i gang med at revurdere tilskudsstatus for lægemidler mod diabetes (ATC-gruppe  
A10) og har nu færdiggjort et 3. forslag til indstilling. Forslaget til  
indstilling kan læses på Sundhedsstyrelsens hjemmeside: 
http://lmst.dk/da/topics/statistik,-priser-og-tilskud/tilskud-til-medicin/generelle-
tilskud/revurdering/nyheder/hoering-over-medicintilskudsnaevnets-3-f--d-diabetes 
 
Som  
følge af prisændringer er forskellen i behandlingspriserne for på den ene side  
de to langtidsvirkende insulinanaloger insulin glargin (Lantus) og insulin  
detemir (Levemir) og på den anden side human insulin (NPH-insulin) mindre end  
tidligere. På denne baggrund finder vi ikke grundlag for at klausulere det  
generelle tilskud til insulin glargin (Lantus) og insulin detemir (Levemir) og  
indstiller derfor, at disse fortsat skal have generelt - uklausuleret - tilskud.  
Desuden er lægemidlerne insulin degludec (Tresiba), lixisenatid (Lyxumia) og  
kombinationen af metformin og saxagliptin (Komboglyze) nu også omfattet af vores  
forslag til indstilling. 
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Herudover  
er dette forslag til indstilling ikke forskelligt fra vores 2. forslag til  
indstilling. 
 
Høring 
Vores  
forslag til indstilling er nu sendt i partshøring hos de berørte virksomheder.  
 
 
Hvis  
I har bemærkninger til forslaget til indstilling, beder vi jer sende disse til  
os senest den 5. april 2013 - gerne per mail til medicintilskudsnaevnet@dkma.dk.  
Herefter vil vi genoptage vores drøftelser og  
på baggrund af bl.a. de indkomne høringssvar færdiggøre vores indstilling til  
Sundhedsstyrelsen.  
 
Jeres  
eventuelle høringssvar vil i overensstemmelse med "Vejledning om procedure for  
revurderinger af lægemidlers tilskudsstatus af den 8. juni 2005" blive  
offentliggjort på Sundhedsstyrelsens hjemmeside. 
 
Desuden  
er en række videnskabelige selskaber og patientforeninger orienteret om  
høringen. 
 
I  
er velkomne til at kontakte undertegnede (tel. 44889350, usk@dkma.dk)  
eller Elisabeth Thomsen (tel. 44889306, et@dkma.dk),  
hvis I har spørgsmål. 
 
 
Med venlig  
hilsen 
 
Ulla Kirkegaard  
Madsen 
Sekretær for  
Medicintilskudsnævnet 
T (dir) +45 44 88  
93 50 
usk@dkma.dk 
 
 
Medicintilskudsnævnet 
Sekretariatet 
Axel Heides gade  
1 
2300 København  
S 
medicintilskudsnaevnet@dkma.dk 
 
 
 







SERVIER 

Sundhedsstyrelsen 
Axel Heidesgade 1 
2300 København S Modtage*: £»S« Att. Ulla Kirkegaard Madsen 

A 130319 - 4256 

Frederiksberg den 14. marts 2013 

Vedr.: Generelt tilskud til Diamicron Uno; sagsnr. 2012011786 

Vi bekræfter hermed, at vi har modtaget Medicintilskudsnævnets brev af 13. marts 2013 vedr. 
tilskud til Diamicron Uno. 

Vi har ingen kommentarer til Nævnets indstilling om, at Diamicron Uno tabletter med indhold af 
Gliclazid fastholder generelt tilskud. 

Med venlig hilsen 
Servier Danmark A/S 

Servier Danmark A/S • Roskildevej 39, 1. sal • DK-2000 Frederiksberg 
Tlf. +45 36 44 22 60 • Fax +45 36 44 22 90 • mail.info@dk.netgrs.com • CVR nr. 87 14 81 14 



SERVIER 

Sundhedsstyrelsen 
Axel Heides Gade 1 
2300 København S 

Frederiksberg, den 14. marts 2013 

Subj.: Tilskud til Diamicron Uno 

Vi vedlægger hermed vores bekræftelse af Sundhedsstyrelsens indstilling til generelt 
tilskud til Diamicron Uno. 

Venligst kvitter for modtagelsen af det vedlagte brev 

Med venlig hilsen 
V S ^ Servier Danmark A/S 

igelisé Lund Rasmussen 
Executive Assistant 

Dato Underskrift fra Sundhedsstyrelsen 
som kvittering for modtagelsen af Serviers brev 

Servier Danmark A/S • Roskildevej 39, 1. sal • DK-2000 Frederiksberg 
Tlf. +45 36 44 22 60 • Fax +45 36 44 22 90 • mail.info@dk.netgrs.com • CVR nr. 87 14 81 14 


