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Den 1 oktober 2002 fick Sverige ett nytt subventionssystem för läkemedel. Samtidigt bildades en ny myndighet, LFN, med uppgift att besluta om subvention och pris för receptbelagda läkemedel inom öppenvården. I myndigheten finns en expertnämnd bestående av 10 ledamöter och en ordförande. Det är nämnden som fattar beslut om subvention. I myndigheten finns också sedan hösten 2005 ett brukarråd bestående av sex ledamöter. 

Det är främst tre principer som nämnden ska utgå ifrån när den fattar sina beslut:

· Människovärdesprincipen, som understryker att alla har samma värde och att det inte är människors ställning eller egenskaper som ska påverka subvention av läkemedel. 
· Behovs/solidaritetsprincipen som säger att de som har de största medicinska behoven ska ha mer av de resurser som satsas på att subventionera läkemedel än de med lindrigare besvär. 

· Kostnadseffektivitetsprincipen som innebär att kostnaden för att använda ett läkemedel ska vara rimlig ur ett samhällsekonomiskt helhetsperspektiv.
När Sverige fick nya regler för subvention i oktober 2002 var det inte praktiskt möjligt att på en gång pröva alla läkemedel enligt de nya reglerna. Därför för LFN nu en genomgång av ca 2 000 läkemedel, uppdelade i 49 läkemedelsgrupper, för att se om de uppfyller de nya kraven för subvention. Turordningen för genomgångarna bestäms av försäljningsvärdet under 2003. De läkemedel som sålde mest kommer först.  

Innan nämnden fattar beslut om vilka läkemedel inom en grupp som får behålla eller förlorar sin subvention går vi igenom den vetenskapliga medicinska och hälsoekonomiska litteraturen på området och analyserar de data som företagen skickar in. Varje genomgång avslutas med att vi publicerar en slutrapport. Rapporten innehåller en redovisning av kunskapsläget inom den aktuella läkemedelsgruppen. 

LFN har hittills presenterat två slutrapporter: ”Läkemedel mot migrän” och ”Läkemedel mot sjukdomar orsakade av magsyra”. Den senare offentliggjordes så sent som den 20 januari 2006.  Resultat av genomgång av läkemedel mot sjukdomar orsakade av magsyra:

Behåller sin subvention: Losec-kopior (omeprazol); Pantoloc (pantoprazol); Nexium (esomeprazol) får begränsad subvention vid konstaterat sår i matstrupen eller då kopior av Losec eller andra protonpumpshämmare inte gett tillfredställande behandlingsresultat; Nexium HP, ett kombinationspreparat av Nexium och antibiotika; Cytotec (misoprostol) får begränsad subvention vid förebyggande av sår orsakade av inflammationsdämpande läkemdel.    

Förlorar sin subvention: Lanzo (lansoprazol), Pariet (rabeprazol), Losec, Losec Mups, samtliga H2-blockerare, Andapsin (sukralfat), Gaviscon (alginsyra) och Novaluzid (aluminium, magnesium).

