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Punkt 1

Godkendelse af dagsordenen
Formand Steen Werner Hansen bgd velkommen til det 17. radsmgde (tematisk radsmgde) i Medicinradet.

Radet godkendte dagsordenen.

Punkt 2

Godkendelse af referat
Intet til godkendelse da referatet var godkendt skriftligt.

Et medlem understregede vigtigheden af, at alle dokumenter ggres tilgengelig for Radets medlemmer
forud for behandling af en sag pa et radsmgde. Radsmedlemmet naevnte et eksempel, hvor der alene var
fremsendt en sammenstilling af indholdet af et dokument fra en patientrepraesentant.

Punkt 3

Vedtagelse af nye metoder

Det var indstillet, at Radet vedtog udkast til beskrivelser af nye metoder for hhv. sggestrategi for litteratur
og kategorisering af klinisk merveerdi i forbindelse med nye lzegemidler og indikationsudvidelser. Drgftelsen
var en fortsaettelse af drgftelser om nye metoder pa sidste tematiske radsmgde.

Sekretariatets metodearbejdsgruppe gav en praesentation af sidste tematiske radsmgdes beslutninger, og
de konsekvensrettelser disse havde medfgrt i dokumenterne.

Radet drgftede @&ndringer, herunder om alene gverste graense for konfidensintervallet skal anvendes til
fastlaeggelse af et leegemiddels effekt, eller om ogsa punktestimatet skal indga i bedgmmelsen. Radet
drgftede sdledes anvendelsen af konfidensintervaller/punktestimater og szerligt disses anvendelighed i
forbindelse med behandling af ansggninger vedr. leegemidler til sma patientgrupper.

Der var ikke blandt Radets medlemmer en entydig opfattelse af, hvad der ville veere det bedste valg, og
derfor blev det foreslaet, at Medicinradet anmodede eksterne eksperter om deres syn pa anvendelse af
konfidensintervaller eller punktestimater i Medicinradets vurderinger.

Radet var enigt om, at dette skulle ivaerkszaettes. Formanden anmodede derfor sekretariatet om at ga videre
med opgaven. Bade formanden og Radets medlemmer vil vaere behjelpelig med at fa identificeret
relevante eksperter til at indga i dette arbejde.

Radet drgftede herefter de fremlagte konsekvensaendringer i dokumenterne. Der var enighed om at
fastholde begrebet “klinisk vurdering” pa trods af beslutningen pa sidste tematiske radsmgde og i stedet
tekstmaessigt praecisere, at dette indeholder bade den laegefaglige og den patientrelaterede vurdering.

Radet var enigt om, at eendringerne i beskrivelsen af nye metoder ikke kunne vedtages endeligt med
udestaendet om konfidensinterval/punktestimat og besluttede derfor ikke at vedtage det fremsendte
udkast til beskrivelse af nye metoder. Der var dog ikke yderligere konkrete sendringsforslag.
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Punkt 4

Godkendelse af hgringsrapport
Det var indstillet, at Radet godkendte hgringsrapporten.

Som fglge af at udkast til beskrivelse af nye metoder ikke blev vedtaget, blev hgringsrapporten heller ikke
godkendt.

Punkt 5

Identifikation af de vigtigste problemstillinger i forbindelse med udarbejdelse af protokoller

| forbindelse med opdateringen af metodehandbggerne og de hidtidige erfaringer med protokollerne havde
Medicinradets medlemmer identificeret nogle veesentlige sp@rgsmal til drgftelse. Radsmedlemmerne
Hanne Rolighed Christensen, Dorte Nielsen og Niels Obel indledte punktet med et kort oplaeg, hvor de hver
isaer skitserede forslag til eventuelle svar pa disse spgrgsmal.

Radet drgftede herefter emnerne bredt og brainstormede over Igsningsforslag. Medicinradet overvejede i
den forbindelse ogsa, om der overhovedet opstilles standardiserede effektmal generelt eller alene inden
for enkelte sygdomsomrader.

Sekretariatet noterede Radets Igsningsforslagsidéer og @gvrige tanker udsprunget af den frugtbare debat.
Input anvendes i det videre arbejde med udarbejdelse af protokoller og eventuelle standardprotokoller for
subspecialer.

Radet bergrte i drgftelserne ogsa felgende emner, der ikke direkte vedrgrte udarbejdelse af protokoller:

e Fordelen ved at have gennemarbejdede beskrivelser af Medicinradets metoder

e Verdien af habilitetspolitikken

e Medicinradets betydning for systematiseret anvendelse af laegemidler pa tveers af landet

e Fagudvalgenes bidrag til det feelles produkt og Medicinradets samspil med fagudvalget

o Folketingets syv principper om prioritering af sygehuslaegemidler og den indbydes sammenhang
mellem principperne

e Drgftelserne i sundhedsteltet pa Folkemgdet vedr. laegers frie ordinationsret

e Understgtning af fagudvalgene via inddragelse af faglige eksperter og samtaler med Radets
medlemmer.

Radet oplistede som udkomme af drgftelser fglgende konkrete forslag, som sekretariatet blev anmodet om
at arbejde videre med:

e Der skal udarbejdes en liste over de laegemidler, som Medicinradet anbefaler, og de dertil hgrende
listepriser og de afledte konsekvenser, som de fremgar af Amgros' opggrelse (da det er, hvad der
kan opggres og kan offentligggres). Listen vedligeholdes Igbende.

e Nar der tidligere har vaeret godkendt protokoller vedr. laegemidler inden for samme
sygdomsomrade, skal effektmalene fra disse tidligere sager listes i en oversigt til review’erne, sa
review’erne kan se effektmalene i forbindelse med gennemgang af den nye protokol. Hvis der er
overensstemmelse, anfgres dette til review’erne.
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e Der skal udarbejdes feelles slides med generel praesentation af Medicinrddet og dets opgaver til
brug for rddsmedlemmers fremlaeggelser i diverse fora.

e Der skal foretages en afdaekning af muligheder for, hvorledes fagudvalgene understgttes endnu
bedre i udarbejdelse af udkast til forelaeggelse for Medicinradet.

e | fagudvalg, som ikke er fuldt besat, skal regionerne kontaktes for at undersgge, om der siden sidste
forsgg pa udpegning er kommet mulige (habile) kandidater til fagudvalget i regionen.

e Der skal udarbejdes en plan for, hvor laenge man kan sidde i fagudvalg, inden der skal ske ny-
og/eller genudpegning. Herved sikres mulighed for (ngdvendige) udskiftninger i fagudvalgene.

o De to-tre vigtigste artikler skal medsendes til review’erne sammen med protokolmaterialet.

e | forbindelse med behandlingen af anbefalinger pa radsmgdet, gnskede Radet tydeliggjort, hvilke
effektmal, der ligger til grund for kategoriseringen.

Radet havde endelig en laengere drgftelse af QALY og muligheden for at anvende det som
beslutningsstgttevaerktgj. Radet gnskede, at dette blev drgftet pa et senere mgde, og et medlem
anmodede om, at sekretariatet inden denne nye drgftelse foretog en gennemgang af ti allerede
faerdigbehandlede sager med henblik pa beregning af QALY, saledes at dette kunne danne grundlag for
drgftelserne.

Et medlem anmodede endelig ogsa om, at ”“patientinddragelse og patienters henvendelser til
radsmedlemmer” blev tilfgjet til listen over mulige tematiske drgftelser. Et andet medlem tilfgjede ”ikke-
anbefalinger — hvordan skaber man accept af dem”.

Punkt 6:

Formandskabets meddelelser
Ingen meddelelser fra formandskabet.

Punkt 7:

Skriftlig orientering
Intet til skriftlig orientering.

Punkt 8:

Eventuelt
Naeste radsmgde i Medicinradet afholdes torsdag den 28. juni 2018.
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