
Information till  expertgrupperna angående 

upphandling av läkemedel för medicinsk abortbehandl ing. 

 

Idag görs ca 80% av alla aborter innan utgången av 9.e graviditetsveckan och >90% av 

dessa aborter utförs med medicinsk abortbehandling. Den rekommenderade 

behandlingsregimen är 200mg mifepriston (1 tablett för per oral behandling, två olika 

preparat finns i Sverige) 24-48 timmar senare följt av 800 mcg misoprostol. Misoprostol finns 

inte tillgänglig för denna indikation och därför används tablett Cytotec® "off label". Detta 

skapar på många sätt en besvärlig och känslig situation. I mars 2012 godkändes Medabon 

av EMA. 

 

Vad är Medabon®? 

Medabon är en kombination av mifepriston, 200 mg (1 st) och misoprostol 800 mcg                     

(4 st 200 mcg tabletter) för vaginal administration och allt finns i en (1) blisterförpackning. 

Kombinationsbehandlingen är utvecklad av Concept Foundation. 

Misoprostol tabletterna i Medabon är godkända för vaginal administration och för att 

användas i kombination med mifepriston för medicinsk abort. Tidigare har inget sådant 

preparat funnits på den Europeiska marknaden utan behandling med misoprostol har oftast 

skett med Cytotec® tabletter avsedda för  per oral behandling  och annan indikation, "off 

label " användning.  

 

Vad innehåller Medabon®? 

Medabon® innehåller 

• En kombinationsbehanding  av mifepriston, 200mg och misoprostol 800 mcg för 

medicinsk abortbehandling. 

• Misopostol tillverkat och godkänt för användning i kombination med mifepriston på 

indikation medicinsk abort. 

• Misopostol tillverkat och godkänt för vaginal administration. 

 

För mer information, se www.medabon.info 

 



Vad är Concept Foundation? 

Concept Foundation är en internationell non-profit organisation som bildades av WHO1989 

med säte i Thailand och Geneve. Medabon® har utvecklats tillsammans med Sun 

Pharmaceutical Industries Ltd, Mumbai, Indien och marknadsförs av SunPharma i Sverige. 

www.sunpharma-europe.com och www.sunpharma.com 

http://www.who.int/reproductivehealth/publications/unsafe_abortion/en/  

www.sfog.se, sfog-råd, inducerad abort 

http://www.conceptfoundation.org 

 

Upphandling av läkemedel för medicinsk abortbehandl ing. 

I Sverige gäller att läkemedelskommitteernas expertgrupper/ kommittéerna lämnar önskemål 

med gruppering på ATC kod om vad som ska upphandlas. Då det hittills enbart funnits 

200mg mifepriston och ej kombinationen som med Medabon®, så har enbart 200mg 

mifepriston efterfrågats av expertgrupperna och det är enbart denna som efterfrågas i 

upphandlingarna. 

Följden blir att det sker en separat upphandling av 200mg mifepriston som har ATC kod 

G03XB01 och annan egen separat upphandling av misoprostol med ATC kod A02BB01. 

För medicinsk abort upphandlas och efterfrågas endast mifepriston.   

Idag är det därför enbart EN ATC kod och lägst pris som gäller vilket gör att 

Medabon® diskvalificeras i upphandlingen pga att det innehåller 2 ATC koder. 

Vill vi få möjlighet att i våra upphandlingar även ha med Medabon® så måste 

expertgrupperna skriva sitt önskemål så att båda ATC koderna är med samt ändra sitt 

valkriterie till "ekonomiskt mest fördelaktigt" och inte enbart lägst pris. 

Vi tycker att detta är en så viktig fråga då vi nu för första gången har chans att få misoprostol 

för vaginaladministration på indikation medicinsk abort upp till 63 dagar borde inte bara priset 

gälla utan också "medicinskt mest fördelaktigt".  

"Ekonomisk mest fördelaktigt", en term som används vid upphandlingar, innebär att man ser 

på priset men att man även bedömer andra faktorer innan man slutligt väljer produkt. 

 

http://www.sunpharma-europe.com/
http://www.conceptfoundation.org/


 

Exempel: Priset kan t.ex. vara 40% av bedömningen och sedan har man andra faktorer som 

väger olika mycket . På varje faktor sätter man en egen % och summan totalt inkl pris blir då 

blir 100%. 

Exempelvis; 

- 10%, hela behandlingen godkänd 

- 30%, misoprostol godkänt för vaginalbehandling  

- 10%, storpack  

- 10% (1) förpackning 

- etc. 

 

Med hopp om gott samarbete i denna viktiga fråga. 

För Svensk Förening för Obstetrik och Gynekologi (SFOG) samt arbets- och 

referensgruppen för Familjeplanering (FARG) 

 

Pia Teleman, Docent, överläkare, Ordförande SFOG 

Jan Brynhildsen, Docent, överläkare, Ordförande FARG 

Kristina Gemzell Danielsson, Professor, överläkare, sekreterare FARG 

 

  

  

cc. SFOG hemsida för kännedom till landets gynekologer som sitter i läkemedelskommittéerna 


