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Varens prognos dver kostnadsutvecklingen 2025-2027 har utvérderats mot det
faktiska utfallet under perioden januari till och med juli 2025, linjart forléangt till hel3r.
Prognosen for utvecklingen av regionens totala ldkemedelskostnader stammer i
huvudsak val éverens med utfallet under denna period, gallande den del av prognosen
som baseras p& trendframskridning med justering fér kdnda férandringar. Prognosen
for 2025 och 2026 har raknats om utifrdn uppdaterat underlag avseende effekten av
justeringen av hoégkostnadsskyddet 1 juli 2025, se tabell 1.

Tabell 1. Utfall och prognos nettokostnadsutveckling i miljoner kronor samt procentuell drséndring.

Utfall Extrapolerat Prognos Prognos
(mnkr) utfall** (mnkr) (mnKkr)**** (mnKkr)****
2024 2025 2025 2026
Nettokostnad* 6888 (5,5 %) 7 135 (3,6 %) 7258 (5,4 %) 7402 (2,0 %)
Aterbéring 962 (23,2 %) 1008 (4,8 %)*** 1008 (4,8%) 1109 (10,0 %)
Fordelat per typ
Recept inkl. smittskydd 5110 (5,7 %) 5235 (2,5 %) 5307 (3,9 %) 5322 (0,3 %)
Rekvisition 1778 (4,1 %) 1900 (6,9 %) 1952 (9,8%) 2080 (6,6 %)
Fordelat per vardform
Sjukhus 4761 (3,4 %) 4914 (3,2 %) 5039 (58%) 5250 (4,2 %)
Vérdval Vérdcentral 1470 (11,3%) 1472 (0,14 %) 1522 (3,5%) 1436 (-5,6 %)
Namnder och 6évriga 657 (13,1 %) 750 (14,2 %) 697 (6,1 %) 716 (2,7 %)

* Justerad for statens del av aterbaringarna for receptlakemedel enligt statsbidragsoverenskommelsen 2024.
Fré&n och med 2025 tillfaller 100 % av aterbaringarna verksamheter som haft kostnader for berdrda ldkemedel.
** Extrapolerat utfall berdknat fran faktiskt kostnadsutfall de forsta 7 m&naderna under 2025, linjart forlangt till
heldr.

*** Rterbaring fér 2025 &r beraknat pd prognos fran april.

**** Uppdaterad effekt av justerat hdgkostnadsskydd.

Det finns faktorer som paverkar den linjara framskrivningen for utfallet 2025. Till
exempel &r kostnaderna generellt Iagre under sommarmé&naderna, kostnadséknings-
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takten for receptldkemedel har vént nedat och kostnaden for rekvisitionsldkemedel
har varit lagre &n férvantat under varen.

Lédkemedelskostnaderna for sjukhusen som grupp ligger lagre @n prognos men utfallet
kan variera mellan olika sjukhusférvaltningar. Bland annat bidrar den lagre
kostnadsokningstakten for rekvisitionslakemedel, framfér allt onkologiska lakemedel.
Dock kan anvandning av vissa onkologiska ldkemedel pd nya indikationer under
hdsten 2025 bidra till att kostnaderna okar.

Vardval V8rdcentral har hittills under 2025 en hégre kostnadsokningstakt &n
prognostiserat pd heldr. Okningen beror pd 6kad forskrivning av receptldkemedel som
anvands i stora volymer inom priméarvarden och effekter av tidigare prisdkningar.
Forandringen av hogkostnadsskyddet vantas dock leda till att primé&rvardens
kostnadsokningstakt ddmpas under andra halvéret 2025.

R12 Kastnad (mnkr) (stapel, v. axel) ===—=R12 DDD Enxrséndr\'ngstakt % (h. axel) R12 Kostnad Enxrséndr\'ngstakt (h. axel)
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Figur 1. Rullande 12 ménaders kostnadsutveckling (brutto) och 12 ménaders procentuell &ndring for
kostnader och volym, DDD (definierad dygnsdos). Frén juli 2022 till juli 2025. Observera att alla lakemedel
inte har en DDD.
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Analys av lakemedelsgrupper
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\Figur 2. Faktiskt kostnadsutfall for 7 manader under 2025, extrapolerat till heldr, jamfort med
prognosticerad kostnad for 2025. Punkter som ligger pa linjen indikerar god 6verensstammelse
mellan utfall och prognos. Observera att effekter av héjning av apoteksmarginalen och férandring
av hégkostnad inte ingdr i prognosen for enskilda ldkemedel/ldkemedelsgrupper.
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Tabell 2. Lakemedel med stdrst avvikelse avseende hdgre utfall &n prognosticerad bruttokostnad 2025.

Diff mellan  Diff % mellan
Prognosticerat extrapolerat extrapolerat
utfall 2025 utfall 2025  utfall 2025

och prognos och prognos

ATC - Lakemedelsgrupper

LO1F — Monoklonala antikroppar exkl PD1/PL1-hdmmare 507 mnkr 57 mnkr 11,3 %

Daratumumab (Darzalex*) for behandling av multipelt myelom &kar i volym och kostnad mer &n forvantat, mycket
beroende pa en 6kande anvandning som underhallsbehandling. Aven ipilimumab ékar i kostnad mer an forvantat
Detta beror framst pa en okad anvandning av ipilimumab (Yervoy)* pa andra indikationer an malignt melanom, till
exempel lungcancer. Nya bispecifika antikroppar exempelvis teklistamab (Tecvayli)* och elranatamab (Elrexfio)*
vid myelom och andra maligna blodsjukdomar har inte fatt genomslag &n. Manga patienter behandlas inom olika
studieprogram och kostnaderna beddms 6ka forst nar dessa studier &r avslutade.

LO4AX — Ovriga immunsuppressiva medel 32 mnkr 12 mnkr 36,0 %

I prognosen finns antagande om en besparing fran patentutgang for dimetylfumarat (Tecfidera), som anvénds vid
MS, fran februari 2025. Négon sadan effekt syns dnnu inte vilket forklarar avvikelsen mot prognos. Det ar svart att
beddma nér generika kan lanseras. | ett uttalande fran originalforetaget uppges att patent for den rekommenderade
underhallsdosen &r giltigt till februari 2028.

LO1E — Proteinkinashdammare 490 mnkr 10 mnkr 2,1%

BRAF- och MEK-hdmmare, dabrafenib (Tafinlar) och trametinib (Mekinist)* 6kar i anvandning. Lakemedlen
anvands i stor utstrackning vid malignt melanom men férandringen beror troligen pa en 6kande anvandning vid
behandling av lungcancer. Behandling med CDK 4/6-hdmmare, exempelvis abemaciklib (Verzinous) och ribociklib
(Kisgali) vid tidig brostcancer 6kar i anvandning vilket &r forvantat. Gruppen innehdller ocksa lakemedel som har ett
lagre utfall &n forvéntat, bland annat osimertinib (Tagrisso)* vid lungcancer vars kostnadsdkningstakt planat ut och
tukatinib (Tukysa)* vid brdstcancer ddar man ser en minskad anvéandning.

V03 — Medel vid forgiftningar 27 mnkr 9 mnkr 34,4 %

Leverantdren av den av regionen upphandlade kalciumfolinat har haft stora leveransproblem vilket inneburit en
anvéandning av dyra licenslakemedel.

M09 — Ovriga medel for sjukdomar i rorelseapparaten 107 mnkr 7 mnkr 6,7 %

I gruppen ingar lakemedel fér behandling av sallsynta neuromuskulara sjukdomar. Orsaken till att utfallet ligger
Over prognos ar uppfoljningsteknisk: Kostnader for genterapi (Zolgensmax) vid spinal muskelatrofi hos barn
inkluderas nu i utfallet via férsaljningsstatistiken. | varas raknades dessa kostnader in i den separata prognosen for
ATMP. Antal patienter som fatt Zolgensma ligger i linje med prognos. I gruppen ingar ocksa risdiplam (Evrysdi*)
dér kostnaderna hittills &r lagre &n prognos. Kostnaderna ar dock 6kande eftersom vissa vuxna patienter

nu bérjat behandlas utifran forandrad likemedelsforman 1 februari 2025.

*Lakemedel omfattas av aterbaringsavtal

Tabell 3. Ldkemedel med storst avvikelse avseende ldgre utfall &n prognosticerad bruttokostnad 2025.

Diff mellan  Diff % mellan
Prognosticerat extrapolerat extrapolerat
utfall 2025 utfall 2025  utfall 2025

och prognos och prognos

ATC Lakemedelsgrupper

A10B — Ovriga diabetesmedel 415 mnkr -44 mnkr -10,6 %

Hastigheten for 6kningen av 6vriga diabetesmedel 6verskattades for forsta halvéaret 2025. Nyttjandet av GLP-1 och
SGLT-2 vantas dock fortfarande 6ka. En stor osékerhet ar att de badda GLP-1 substanserna semaglutid och tirzepatid
kan komma att ingd i lakemedelsforman p indikationen obesitas.

LO1F — Monoklonala antikroppar PD1/PDL1 456 mnkr -23 mnkr -51%
Gruppen PD1/PDL1-hammare, exempelvis pembrolizimab (Keytruda)* och nivolumab (Opdivio)* har fortsatt
minska i kostnad, dels for att de anvands mer kostnadseffektivt, dels en minskad anvandning pé vissa indikationer:
Kostnaderna forvantas dock dka under hosten framst p.g.a. introduktion av nya rekommendationer vid behandling av
urinblascancer.
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NO06B — Psykostimulantia 232 mnkr -17 mnkr -1.5%

En omprévning av TLV sénkte priset pa lisdexamfetamin under slutet av 2024 med 9,5 % och det har dven varit
restnoteringar pa lakemedel i gruppen under 2025. Patentet pé lisdexamfetamin véntas gélla fram till 2028-01.
Regeringsuppdraget till Lakemedelsverket for att ta fram en ny behandlingsrekommendation for ADHD avslutas
2027. Forskrivingrétten for preparaten kommer inte utvidgas.

JO6 — Immunglobuliner 311 mnkr -13 mnkr -4,2 %

Orsaken till att gruppen har ett lagre utfall &n prognos vid extrapolering av utfall till och med juli, &r att de véntade
kostnaderna for nirsevimab (Beyfortus*) som profylax mot RSV-infektion hos sma barn, annu inte uppstatt.
Beyfortus bérjar anvandas fran och med 10 september. De stora kostnaderna inom gruppen ar for immunglobuliner
och dessa kostnader ¢kar, ndgot mer 4n prognos.

LO1X — Ovriga antineoplastiska medel 135 mnkr -1 mnkr 8.3%

Ett lakemedel som forskrivits pa licens under framst 2024 med hdg kostnad har minskat i anvandning och kostnaden
avtog darmed under inledningen av 2025. Venetoklax (Venklyxto)* har inte 6kat i den utstrackning som férvantades
i prognosen, beroende pé negativa resultat i en studie vid MDS. Dessutom har viss anvandning forflyttats till BTK-
hdmmare* (LO1E - proteinkinashdmmare) vid behandling av KLL. Ett nytt lakemedel for behandling vid
6gonmelanom, tebentafusp (Kimmtrak)* har introducerats vilket ingick i prognosen (dock under ATC-grupp for
monoklonala antikroppar).

*Ldkemedel omfattas av aterbaringsavtal

Kommentarer infér 2026

Kostnadsutvecklingen &ar fortfarande osdker kring lakemedel mot obesitas och
Alzheimers sjukdom infor 2026. En stor osakerhet &r att bade semaglutid och
tirzepatid kan komma att ingd i lakemedelsférman pa indikationen obesitas. For
ldkemedel vid Alzheimers sjukdom har TLV annu inte publicerat den hdlsoekonomiska
bedomningen for det forsta ldkemedlet, lekanemab. Det kommer ddrmed drdja innan
NT-radet avger en rekommendation till regionerna.

Frédn och med 10 september 2025 erbjuds den forebyggande behandlingen med
Beyfortus (nirsevimab) till alla nyfédda samt sma barn med hog risk fér allvarlig RS-
virusinfektion p& grund av underliggande tillstdnd i Véstra Gétaland. Det kommer att
medféra kade kostnader, framfor allt for Operativa Halso- och sjukvardsnamnden
(OSN) d& lakemedlet finansieras av introduktionsfinansiering via ordnat inférande.

Patentutgdng pa rivaroxaban kom tidigare &n forvantat under 2024 och véntas ha
kostnadsdampande effekt d&ven 2025. Fler doseringar férvéntas fa generisk konkurrens
under bérjan av 2026. Apixaban antas har patentutgdng under slutet av 2026 vilket
kan bidra till ytterligare kostnadsdampning.

En signifikant forandring under 2025 ar att hogkostnadsskyddet for lakemedel
forandrades i enlighet med regeringens forslag. En stérre del av lakemedelskostnaden
bars av patienten fr.o.m. 1 juli. Statsbidraget for receptldkemedel sanks med
motsvarande belopp. For regionen blir darmed effekten neutral. Besparingens storlek
ar beraknad nationellt och VGR:s procentuella andel anvands for att uppskatta den
totala forandringen regionalt. Beraknad effekt per vdrdform har uppdaterats enligt
tabell 4, baserat pa simulering utférd av Regional vardanalys. Simuleringen &r baserad
pd historiska data och innehdller flera antaganden vilka 6kar osdkerheten. Stérst
kostnadsdampande effekt ses for Vardval Vardcentral.
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Tabell 4. Beraknad besparingseffekt pd VGR:s receptkostnader vid h&jt hogkostnadsskydd for

ldkemedel, fordelat per vardform, i mnkr. Uppdaterad berakning.

2025 2026 2027
Vardval Vardcentral 47,8 191 239
Sjukhus 21,9 87,5 109
Ovriga 11,3 45,3 56,7
Totalt 81 324 405




