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Patienter har ikke adgang til halvdelen af nye lægemidler, der giver øget 

værdi i behandlingen  
 

Kun 40 % af nye lægemidler, som har en højere værdi end eksisterende standardbehandling, 

er blevet anbefalet af Medicinrådet til hele patientgruppen, mens 9% er anbefalet til en mindre 

del af den relevante patientgruppe, viser en analyse fra Lif.  

 

Lif har set på adgangen til nye innovative lægemidler i perioden, siden Medicinrådet indførte ny metode 

for vurdering af nye lægemidler i 2021. Analysen viser, at halvdelen af de nye lægemidler, som 

Medicinrådet vurderer, har en relevant merværdi, ikke er blevet anbefalet.  

 

Siden indførelsen af den nye metode i 2021 har Medicinrådet gennemført 107 vurderinger af nye 

lægemidler og indikationer i standardprocessen. Ud af de 107 vurderinger er 69 lægemidler (64 %) 

vurderet med QALY-metoden. Det vil sige, at lægemidlet har en øget værdi, målt med kvalitetsjusterede 

leveår (QALY), sammenlignet med standardbehandlingen.  

28 ud af de 69 lægemidler, som er vurderet med QALY-metoden, er anbefalet som standardbehandling.  

35 lægemidler ikke anbefalet. De resterende 6 lægemidler er delvist anbefalet. 

 

De øvrige 38 af de 107 lægemidler (36 %) er vurderet ud fra omkostningsminimering eller fast-track. 

 

Medicinrådets anbefalinger med den nye metode 

Pct. af vurderinger 

 

 
 
Note: Revurderinger og sager af egen drift er inkluderet. Direkte indplaceringer i behandlingsvejledninger er ikke inkluderet. 

Kilde: Lif på baggrund af Medicinrådet 
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De 38 lægemidler har Medicinrådet vurderet med øvrige metoder (omkostningsminimering eller fast-

track). 23 ud af de 38 lægemidler er anbefalet svarende til 60%, mens 12 (32%) lægemidler ikke er 

anbefalet, og tre (8%) lægemiddel er delvist anbefalet. 

 
 

 
 
 

Sådan har vi gjort 

Opgørelsen er baseret på lægemidler vurderet med nye metode til og med rådsmødet den 

23. oktober 2024. Opgørelsen er kun baseret på nye lægemidler og indikationsudvidelser, 

der er vurderet i standardprocessen. Direkte indplaceringer i behandlingsvejledninger er 

ikke inkluderet. 
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