Vilka ladkemedel bér man sétta
ut eller dosreducera nér pa-
tienten dar eller riskerar att bli

dehydrerad?

Nu infér sommaren vill vi

fran Likemedelsenhet Dalarna
paminna om att vid varmebolja
eller risk for dehydrering se 6ver
patientens ldkemedel. Rutindo-
kumentet Vatskebrist och dehy-
drering - lakemedelsjustering

ar uppdaterat och ar sokbart pa
Intra. Det ger dig som vardper-
sonal stod i att genomfdra dessa
lakemedelsjusteringar. Nyhet for
idr ar att dokumentet dr kom-

pletterat med en 6verskadlig
broschyr, tankt for vardpersonal
i saval region som kommun, att
vara ett praktiskt stod i att kun-
na identifiera ldkemedel med be-
hov av utséttning/dosreduktion i
samband med dehydrering.

Béade rutindokument och bro-
schyr gar att soka fram pa Intra,
skriv exempelvis lakemedel de-
hydrering. Sprid garna broschy-
ren i berérda verksamheter.
Patientinformation om varme-
bdlja finns via Folkhédlsomyndig-
heten: Rdid vid virmeboljor - Till
dig, dina vinner och anhdoriga.
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Resa utomlands med lakemedel

Infér sommaren &r det manga av vara patienter som planerar resor
utomlands. Fér den som anvénder lékemedel kan det vara lite extra att
ténka pd& infér resan — och hér har vi i varden en viktig roll att guida rétt
i tid. Reglerna fér att ta med lékemedel fran Sverige till andra lénder kan
skilja sig mycket at, badde beroende pé resmél och typ av ldkemedel.

Visa att ldkemedlet &r fér personligt bruk
Vid resa utomlands ska man alltid kunna visa

att receptbelagda lakemedel ar avsedda for eget
bruk och for behandling av egen sjukdom. Man
bor ha med en lakemedelslista som patienten
sjdlv kan skriva ut fran 1177.se eller en receptlista
fran apoteket. For att underlatta vid tullkontrol-
ler rekommenderas att lakemedlen tas med i
originalférpackning med apoteksetiketten kvar.

Sarskilda lakemedel

Sarskilda regler géller vid resa fran Sverige med
narkotikaklassade och dopingklassade ldkeme-
del. Exempel pa narkotikaklassade lakemedel ar
opioider, bensodiazepiner och flera lakemedel
som anvands vid behandling av ADHD. Vid resa
till ett land inom Schengenomradet krdvs ett sa
kallat Schengenintyg for att resa med narkotika-
klassade ldkemedel. Observera att vissa EU lan-
der inte ingdr i Schengen. Intyget utfardas gratis
av apotek och ger ratt att ta med narkotikaklassat
lakemedel for hogst 30 dagars anvandning. Ett
Schengenintyg behovs for varje narkotikaklassat
lakemedel.

Né&r behévs lakarintyg?

Lakarintyg behovs ofta for narkotikaklassade la-
kemedel utanfor Schengen eller vid resor langre
an 30 dagar. Nar det galler dopingklassade lake-
medel (sa som testosteron och tillvaxthormon)
har varje land egna bestimmelser om infrsel och
mangd och ofta kravs ett lakarintyg. Patienten
behover sjélv ta reda pa vilka regler som galler
genom att kontakta landets ambassad i Sverige.
Regeringskansliet tillhandahaller en diplomat-
lista med kontaktuppgifter till ambassader. Aven
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injektionslakemedel (till exempel insulin) och
storre mangder lakemedel kraver lakarintyg.
Intyget bor vara pa engelska och innehélla lake-
medlets substansnamn, dosering, behandlings-
langd och -orsak samt férskrivarens namn och
kontaktuppgifter.

Héamta ut Idkemedel pé recept i Europa
Inom hela EES omradet, det vill saga EU samt
Norge, Island och Liechtenstein, kan man i vissa
fall hamta ut lakemedel pa recept som &r utfardat
i Sverige. Mojligheten géller inte f6r narkotika
eller dopingklassade ladkemedel och receptet be-
hover i praktiken oftast vara utfardat pa papper.
Lakemedlet bor anges med substansnamn, da
handelsnamn kan skilja sig mellan olika lander.
Dessutom ska forskrivarens arbetsplatsadress
och fullstindiga kontaktuppgifter finnas med.
Patienten far normalt sjélv sta for hela kostnaden
vid expedition pa apotek i annat land.

Sammanfattande budskap att formed]a till pa-
tienter:

¢ Kolla reglerna i god tid.
Res med ldkemedel i originalférpackning.
Ha lakemedelslista eller recept med dig (skriv
ut fran 1177 eller be apotek om hjalp).
Ordna Schengenintyg vid narkotikaklassade
lakemedel.
¢ Fraga ambassaden om du ar oséker.

Mer info finns pa 1177 .se, lakemedelsverket och
tullverket.

Elin Bromander, vice ordforande Dalarnas Likeme-
delskommitté, specialist i allmanmedicin



Rad om egenvard

Vissa lékemedel kan bade férskrivas pd recept
och képas receptfritt pa apoteket. Det géller till
exempel ldkemedel som anvands vid pollenal-
lergi, ndgot som &r aktuellt s& hér ars.

Natverket for Sveriges lakemedelskommittéer
(LOK) har tagit fram en nationell rekommenda-
tion fOr nar receptfri egenvard bor rekommende-
ras framfor lakemedel pa recept.

En liknande riktlinje har dven tidigare funnits

i Dalarna men rekommendationen ar nu alltsa
harmoniserad for att gélla i hela landet. Gene-
rellt galler att receptfria lakemedel bor rekom-
menderas vid kortare sjukdomstillstand av
egenvardskaraktar (total behandlingstid under
90 dagar pa ett ar), samt vid langvariga tillstand
som inte beror pa sjukdom (till exempel torr hud
utan konstaterad sjukdom).

Digital férelésning om
lakemedel och sol

Kan man vara i solen fast man tar lakemedel?
Vad ska man gora om patienten har drabbats
av solrelaterade biverkningar? Det dr nagra av
de fragor som tas upp i foreldsningen Lakeme-
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Rekommendationen finns pd www.samverkanla-
kemedel.se, under Sveriges Likemedelskommit-
téer, Rekommendationer fran LOK.

Tips — anviand Region Dalarnas blankett for
egenvardsrad

For att underlatta for bade patient, vard och apo-
tek har Lakemedelskommittén tagit fram blan-
ketten “Rad om egenvard fran din vardgivare”.
Dar kan lakare eller skoterska kryssa i vilket
lakemedel patienten rekommenderas kopa och
tydligt ange dos, behandlingslangd och andra
rad och anvisningar.

Blanketten nas via startsidan i natverksarbets-
rum Lakemedel, eller genom att soka pa "Rad
om egenvard” pa Intra. Skriv gdrna ut sa att den
finns tillganglig nar du vill ge patienten rad att
kopa receptfria varor pa apoteket.

del och sol med dermatolog Maria Palmetun
Ekbéack. Du hittar den tillsammans med manga
andra digitala foreldsningar pa Region Sorm-
lands sida Utbildningar - Digitala foreldsningar
Lakemedelscentrum - Samverkanswebben (sok
pa digitala foreldsningar Region S6rmland).


http://www.samverkanlakemedel.se
http://www.samverkanlakemedel.se
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Nya Terapirekommendationer 2026-2027

- nagra viktiga forandringar

Lakemedelskommitténs terapigrupper har under
hésten 2025 reviderat samtliga kapitel i Dalar-

nas Terapirekommendationer. Den uppdaterade

upplagan fér 2026-2027 finns nu tillgénglig
bade digitalt och i tryckt form.

Alla andringar jamfort med foregaende utgava
finns sammanstallda i den digitala versionen pa
www.regiondalarna.se/terapirekommendationer
under Aktuellt om terapirekommendationerna.
Nedan lyfter vi nagra av de storre nyheterna.

Obesitas

Ett nytt kapitel om lakemedelsbehandling vid
obesitas har tillkommit. Kapitlet kompletteras av
ett digitalt forskrivarstod pa Intra.

I nulédget saknas specifika rekommendationer for
lakemedel utanfor hogkostnadsskyddet. Forskri-
varstodets syfte ar att underlatta individuella be-
handlingsbeslut utifran pris, effekt, biverkningar
och patientforutsattningar nar lakemedelsbe-
handling bedéms aktuell.

Anafylaxi

Avsnittet om anafylaxi har uppdaterats i linje
med de senaste nationella riktlinjerna.

Den viktigaste forandringen ar att adrenalin lyfts
som det enskilt viktigaste ldkemedlet. Kortison
rekommenderas numera endast vid samtidig
astma.

En uppdaterad behandlingsmatris finns i terapi-
rekommendationerna.

Inkontinens

Solifenacin har blivit betydligt billigare an tol-
terodin (cirka 1 kr/dygn jamfort med 6 kr/dygn)
och ar nu forstahandsrekommendation vid lake-
medelsbehandling av inkontinens.

Terapirekommendationer
2026-2027

REGI
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Hjartsvikt
Vid hjartsvikt med nedsatt vansterkammarfunk-
tion (HFrEF) betonas vikten av att basbehandling
med samtliga fyra ldkemedelsgrupper ges:

e ACE-hdammare/ARB

* MRA

¢ SGLT2-hdmmare

* Betablockerare

Da mortaliteten ar hogst tidigt i forloppet rekom-
menderas snabb insédttning, med fokus pa laga
doser av alla ldkemedel hellre an hoga doser av
fa.

I terapirekommendationerna finns dven en
matris som stod for insattningsordning utifran
samsjuklighet och patientprofil.

S& nar du Terapirekommendationerna:

¢ Rekommendationerna kan nas via Cosmic
till exempel genom att soka pa “ldkemedel”
i menyns sOkruta. Valj Natverksarbetsrum
Likemedel, dar en direktlank till rekommen-
dationerna finns pa startsidan. Man kan ocksa
stjdrnmarka Natverksarbetsrum Likemedel.

¢ Den digitala upplagan nas aven via www.
regiondalarna.se/terapirekommendationer

¢ Tryckta bocker kan bestillas via: lakemedel.
dalarna@regiondalarna.se


http://www.regiondalarna.se/terapirekommendationer
http://www.regiondalarna.se/terapirekommendationer
mailto:lakemedel.dalarna%40regiondalarna.se?subject=
mailto:lakemedel.dalarna%40regiondalarna.se?subject=
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akemedelskommitténs mal 2026

Lakemedelskommittén sétter varje ar mél inom
omréden dér en féréndring i férskrivningsméns-
ter &r énskvérd ur till exempel patientsdkerhets-,
kostnads- eller miljigperspektiv.

Flera av malen for 2026 ar oforandrade fran forra
aret, eftersom de fortfarande ar relevanta.

Kvarstdende mail:

Milj6: Ingen forskrivning eller egenvardsre-
kommendation av diklofenak tabletter eller gel
Forskrivningen av diklofenak bade som tablett
och gel minskar kontinuerligt, men minsknings-
takten har avtagit under det senaste aret. Under
2025 behandlades ungefar 200 dalapatienter
med diklofenaktabletter varje dag, utskrivet pa
recept fran sjukvarden i regionen. Malet att inga
patienter i Dalarna ska fa diklofenak som tablett
eller gel, baserar sig dels pa risken for hjartkarl-
biverkningar men ocksa pa att diklofenak ar den
NSAID som har storst negativ miljopaverkan.
Diklofenak kan inte renas bort i vara reningsverk
och aterfinns i Sverige i halter i ytvatten som
rapporterats ha effekt pa fisk. Se aven Janusinfo.
I terapirekommendationerna for 2026-2027 finns
ketoprofen gel som ett alternativ orala NSAID

vid till exempel artros. Vid tablettbehandling &r
naproxen ett bra alternativ till diklofenak.

Kvalitet: Ingen forskrivning av kombinations-
preparat kodein + paracetamol

Region Dalarna har en storre forskrivning av
smartlindrande lakemedel innehallande kombi-
nation kodein + paracetamol (Citodon) an snittet
i riket.

Kodein metaboliseras till morfin i kroppen. Vissa
patienter ar langsamma metaboliserare av kodein
och far da dalig eller ingen effekt av behandling
med substansen. Andra ar ultrasnabba metaboli-
serare och kan fa kraftigt forhdjda koncentratio-
ner av morfin i blodet. Region Dalarna avrader
darfor sedan flera ar fran forskrivning av smart-
lindrande preparat med kombinationen kodein

+ paracetamol. Forutom osadkerhet i faktisk
dosering av morfin finns ocksa en risk for dub-
beldosering av paracetamol om patienten ocksa
anvander till exempel receptfri Alvedon utan att
forsta att det innehéller samma substans.

Om morfinbehandling &r indicerat finns nu moj-
lighet att forskriva morfin tablett i lag dos (5 mg)
och sma forpackningar (10 st).

Kombinationspreparat paracetamol + morfin
Uthamtat pa recept/dos av patienter folkbokférda i respektive region
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Nya mal 2026
Strama: <250 antibiotikarecept/1000 invanare
och ar. Vid akut bronkit ska <10% fa antibiotika

Vi forskriver fortfarande for mycket antibio-

tika till dem med akut bronkit. Det ar viktigt

att bedoma allvarlighetsgrad pa patienter med
luftvagssymtom. De som inte har andnings- eller
allmanpaverkan har oftast inte nytta av antibioti-
ka. Daremot gor antibiotika stor nytta hos patien-
ter med allméanpaverkan. Det ar dven viktigt att
sarskilja de patienter som har en underliggande
KOL.

Vi ska anvanda forstahandslakemedel i hog grad,
till exempel vid samhallsférvarvad pneumoni
och hos man med cystit, och inte ge preoperativ
profylax > 24 timmar. Vi ska vi inte behandla
patienter med asymtomatisk bakteriuri (ABU).

I Dalarna anvander vi forhallandevis mycket
ciprofloxacin, vilket vi borde kunna minska.

Patientinformation om
vikiminskande lakemedel

Lakemedelskommittén har utifran en forlaga fran

Region Kalmar tagit fram en informationsfolder
till patienter som Overvéager att ga ner i vikt med
hjélp av lakemedel. Foldern finns att ladda ner
pa Intra dar du hittar den i Natverksarbetsrum
Lakemedel under Forskrivning och Ordination.
Du kan ocksa soka pa “Lakemedelsbehandling
av obesitas”.

Kvalitet: Oka anvindningen av likemedel mot
osteoporos
Se separat artikel.

Kvalitet: Minskad volym av likemedel som boér
undvikas till dldre

I Socialstyrelsens rapport Indikatorer for god
lakemedelsterapi hos dldre finns en lista 6ver
lakemedel med hog risk for biverkningar hos
dldre och som bara ska anvandas da sarskilda
skal foreligger. Flera studier har visat att ca 10%
av alla inlaggningar av dldre beror pa fel - eller
overmedicinering.

Region Dalarna lag 2025 nagot lagre an riket vad
géller uthamtade recept pa denna typ av prepa-
rat i dldersgruppen 75 ar och dldre. Minskningen
i Dalarna de senaste aren ar dock nagot lagre an i
manga andra regioner.

Léikemedelsbeh i o
a
av obesitas ndling

Information till di
ner i vikt meq hj

'9 som funderar pg
alp av lékemedelp altga
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Osteoporos

- oka anvdndningen av lakemedel!

| &r har Dalarnas Lakemedelskommitté beslutat
om ett nytt mal: att 6ka anvéndningen av léke-
medel mot osteoporos. Region Dalarna har en
hégre andel aterfrakturer inom tre ér efter ben-
skorhetsfraktur jamfort med riket, samtidigt som
anvdndningen av osteoporosldkemedel ligger
under genomsnittet.

Osteoporos ar en folksjukdom dar cirka halften
av alla kvinnor och en fjardedel av alla man
drabbas av en benskorhetsfraktur nagon gang
under livet. Forutom individuellt lidande, ofta
med bestdende funktionsnedsattning och ibland
okad mortalitet, far osteoporosfrakturer ofta
konsekvenser i form av betydande resursatgang
inom bade halso- och sjukvard samt kommunal
omsorg. Osteoporos ar generellt underbehandlat
i Sverige.

Indikation for lakemedelsbehandling ska baseras
pa frakturrisk. Behandling kan minska risken for
nya frakturer med cirka 20-70 % beroende pa
lokalisation. Den storsta riskreduktionen ses for
hoftfrakturer och kotkompressioner.

Det ar viktigt att identifiera och behandla patien-
ter med benskorhetsfrakturer, eftersom risken for
ny fraktur dar som hogst under de forsta tva aren.

Har nedan f6ljer en beskrivning av den lakeme-
delsbehandling som kan vara aktuell vid osteo-
poros. Zoledronsyra och denosumab ar lakeme-
del som vanligen hanteras i primérvarden, och
separat rutin for rekvisition finns (Ordination av
parenteralt jarn, B12, denosumab, zoledronsyra).
Mer omfattande information kring utredning,
behandling och uppfdljning gar att lasa i vard-
program Osteoporos, sokbart via Intra.

Stark indikation fér benspecifik behandling foreligger vid:
* Tidigare hoftfraktur eller kotkompression (oavsett resultat av bentéthetsméitning )
* Annan tidigare lagenergifraktur och lég bentéthet (T-score <-1 **) och hég frakturrisk (t.ex. FRAX

220 %)

Benspecifik behandling bor 6vervégas vid:

* Peroral kortisonbehandling (= 5mg Prednisolon dagligen i >3 mén)
* Osteoporos (T-score £-2,5* *) och hg frakturrisk (t.ex. FRAX 220%)

* Hos de allra &ldsta patienterna med kot- eller h&ftfraktur dér behandlingsindikationen ér tydlig och
ingen uppféliande métning planeras kan man vélja att avsta fran DXA.
** Anvéand lagsta T-score vérdet fran bentdthetsmétningen (dvs. antingen fran léndryggen, larbenshals

eller total hoft)
Fréan Vérdprogram Osteoporos
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Antiresorptiva ladkemedel - hammar osteoklasters

nedbrytning av skelettet

Bisfosfonater - zoledronsyra, (alendronat)
Zoledronsyra ar forstahandsval for de flesta pa-
tienter. Likemedlet ges som intravends infusion
en gang arligen. Preparatet ska ej ges vid nedsatt
njurfunktion (eGFR<35ml/min), och eventuell
hypokalcemi ska korrigeras fore behandling. Be-
handlingstiden &r i normalfallet 3 &r. Overgdende
influensaliknande besviér (feber, sjukdomskansla,
muskelvark) dr vanliga biverkningar, framfor allt
vid forsta behandlingstillfallet, och kan lindras
av paracetamol. Lakemedlet hanteras i primar-
varden och bestills genom rekvisition.

Alendronat ar en veckotablett som ej rekommen-
deras, forutom till de patienter som av nagon
anledning inte ar aktuella for zoledronsyra.
Bakgrunden till detta ar dalig foljsamhet samt att
preparatet ofta ger irritation i magslemhinnan.
Tabletten ska tas pa fastande mage, alltid svéljas
hel och patienten ska inte ligga ner inom 30 mi-
nuter efter att ha tagit ldakemedlet. Det finns dven
en interaktion med kalcium, med férsamrat upp-
tag, och kalcium ska darfor inte tas tillsammans
med alendronat. Alendronat ska inte ges vid
eGFR<35ml/min, och inte heller vid svaljnings-
problem, ulcus, hiatusbrack eller refluxsjukdom
pa grund av ovanstdende anledningar.

Denosumab

Denosumab ar en monoklonal antikropp riktad
mot en viktig faktor som aktiverar osteoklaster.
Tidigare fanns ldkemedlet endast under namnet
Prolia, men nu har patentet gatt ut och billigare
alternativ finns att tillga. Denosumab ges som
subkutan injektion var 6:e manad. Effekten av
lakemedlet avtar snabbt, redan en manad efter
utsdttning eller missad dos minskar bentatheten
drastiskt och risken for frakturer 6kar (rebound-

fenomen). Darfor behovs livslang behandling,
till skillnad mot vad som galler for bisfosfonater.
Om man trots allt behover eller 6nskar avsluta
behandling med denosumab, sa bor den efterfol-
jas av en behandlingsperiod med bisfosfonater
(forutsatt att eGFR>35ml/min).

Indikation ar framfor allt patienter med njur-
svikt, eGFR<35ml/min. Risken for hypokalcemi
ar hogre vid njursvikt och malabsorption, och
kalciumvardet bor foljas. Lakemedlet hanteras i
primérvarden och bestills genom rekvisition.

Sallsynta biverkningar av antiresorptiva
lakemedel

Osteonekros i kiken

Bisfosfonater och denosumab har kopplats till
hogre risk for osteonekros i kdken. Den abso-
luta risken for kdakbensnekros ar mycket lag
hos osteoporospatienter med sedvanlig bisfos-
fonatbehandling, incidensen &r da néra den for
allméanna befolkningen. Risken for osteonekros
vid behandling med denosumab forefaller vara
jamforbar med den for bisfosfonater.

Atypisk femurfraktur

Risken for atypisk femurfraktur ar forhojd vid
antiresorptiv behandling och ¢kar med behand-
lingslangden. Risken for atypisk femurfraktur
med denosumab forefaller vara jamforbar med
den for bisfosfonater. Risk-nyttosambandet har
beskrivits utifran foljande exempel: 5 ars be-
handling med bisfosfonater hos 10 000 patienter
resulterar i att 286 hoftfrakturer och 859 kliniska
frakturer undviks pa bekostnad av 8 atypiska
femurfrakturer.
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Anabola lakemedel - stimulerar osteoblasters nybildning

av skelettet

Teriparatid

Teriparatid ar ett fragment av parathyroideahor-
mon och ges som daglig subkutan injektion. Ef-
fekten blir en storre aktivering av osteoblaster an
osteoklaster, och ldkemedlet har ddrigenom en
anabol effekt. Behandlingstiden ar 18-24 mana-
der. Efter behandlingen sédtter man in antiresorp-
tiv behandling, vanligen zoledronsyra. Kontrain-
dikationer dr hyperkalcemi, efter stralbehandling
och vid tumorer i skelettet. Lakemedlet ar specia-
listvardspreparat och ges vid svar osteoporos och
mycket hog frakturrisk, till exempel kotfrakturer
i kombination med uttalat 1ag bentathet. Teripa-
ratid har indikation for behandling av postmeno-
pausala kvinnor, man samt vid peroral kortison-
behandling.

Kalcium + D-vitamin

Behandling med kalcium och D-vitamin rekom-
menderas till patienter med benspecifik be-
handling, forslagsvis Kalcipos-D Forte 1x1. Da
den frakturférebyggande effekten ar tveksam,
anvands preparatet inte som monoterapi vid
osteoporos. Vid hyperkalcemi bér man 6vervaga
att endast ge D-vitamin.

Vid langvarig peroral kortisonbehandling bor
tillskott med kalcium och vitamin D ges (oavsett

Nyhet!

Nu finns patientinformation
om Aclasta, broschyren é&r
sokbar via Intra.

Romosozumab (Evenity)

Romosozumab ar en antikroppsbehandling

som ges manadsvis genom subkutan injektion.
Behandlingstiden ar 12 manader. Lakemedlet
stimulerar osteoblaster och hammar osteoklaster,
effekten blir dirmed 6kad benbildning och mins-
kad benresorption. Efter slutférd behandling
satter man in antiresorptiv behandling, vanligen
zoledronsyra. Behandlingen &r kontraindicerad
vid okorrigerad hypokalcemi och vid tidigare
hjartinfarkt eller stroke. Lakemedlet ar specialist-
vardspreparat och ges vid svér osteoporos hos
postmenopausala kvinnor.

om patienten far benspecifik behandling eller ej)
da kortison medfor forsamrat upptag och dkad
utsondring av kalcium.

Vid utsattning av bisfosfonat bor kalcium och D-

vitamin ges under ytterligare 1 ar.

Peter Rytter, informationslikare, specialist i allmin-
medicin
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Fyra fragor till Emma Linderholm, ldkare vid diabetes- och endokrin-
mottagningen Falun och ordférande i terapigrupp osteoporos:

Varfor ar det viktigt att prioritera osteoporosbe-
handling?

Osteoporos ar en folksjukdom som leder till
manga frakturer och medfor stort lidande for
patienterna samt en stor kostnad for sjukvarden
och samhallet. Da det finns effektiva och relativt
billiga behandlingar som minskar risken for frak-
turer ar det viktigt att erbjuda patienter med hog
frakturrisk denna behandling.

Vilka patienter med osteoporos dr viktigast att
identifiera?

Det ar patienterna med hogst frakturrisk som
gagnas mest av osteoporosbehandling, och dar-
med &r de viktigast att identifiera. Patienter med
kot- eller hoftfraktur har mycket hog frakturrisk
och bér erbjudas behandling. Aven patienter
med annan lagenergifraktur och samtidig hog
frakturrisk och lag bentathet ar viktiga att iden-
tifiera. Patienter med langvarig kortisonbehand-
ling och hog frakturrisk ar en annan patient-
grupp som har nytta av osteoporosbehandling.

Vilka patienter bor remitteras till diabetes - och
endokrinmottagningen?

Patienter som kan vara aktuella for anabol
osteoporosbehandling bor remitteras till oss, till
exempel de med kotfraktur och osteoporos. Aven
premenopausala kvinnor med nedsatt bentathet
for aldern utan kand orsak samt man yngre an 70
ar med osteoporos utan klar genes bor ofta remit-
teras till oss.

Hur kan man fa rdd och stéd i handliaggning av
osteoporospatienter?

Region Dalarna har ett regionalt vardprogram,
som finns att hitta pa INTRA, som ger rekom-
mendationer kring handlaggning och behandling
av osteoporos. Pa Svenska Osteoporossallska-
pets hemsida, SVOS.se, finns ocksa ett mycket
valarbetat vardprogram. Man ér sjalvklart aven
valkommen att skicka remiss till diabetes- och
endokrinmottagningen.

Image(s) provided by Servier Medical Art (https://smart.servier.com),
licensed under CC BY 4.0 (https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/).
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Sa arbetar Region Dalarna
mot oegentlig forskrivning

Oegentlig férskrivning ér en del av vélfards-
brottsligheten och ett véxande fokusomréade
nationellt och regionalt. | Dalarna bedrivs
sedan ndgra ér ett alltmer strukturerat arbete for
att identifiera och félja upp avvikande férskriv-
ningsmonster.

Oegentlig forskrivning kan bland annat handla
om forskrivning av lakemedel for icke-medicin-
ska andamal eller forskrivning som mojliggor
missbruk eller vidareforsaljning.

I Dalarna har apotekarna Victoria Green och Ka-
rin Levrén pa Lakemedelsenheten sedan nagra ar
tillbaka ett uppdrag fran Lakemedelskommittén
att, som en mindre del av sitt ordinarie arbete,
identifiera avvikande forskrivningsmonster eller
andra tecken pa oegentligheter.

— Vart arbete ar tankt som ett stod till verksam-
hetscheferna i deras ansvar att folja upp och
kvalitetssdakra sin verksamhet, sdger Victoria. Det
handlar bade om patientsdkerhet och sdkerstalla
en ansvarsfull anvandning av véra skattepengar.

Arbetet sker i ndara samarbete med ett nationellt
natverk dar alla regioner finns representerade.

— Lakemedelsomradet ar komplext, och oegent-
ligheter eller brister kan uppsta i flera led — fran
forskrivning till prissattning och expediering pa
apotek, sager Karin. Har dr det nationella natver-
ket en stor tillgdng. Genom samverkan mellan
regioner fangar vi tidiga signaler, delar erfaren-
heter och far tips om nya problemomraden och
arbetssiitt.

Fragan ar ocksa hogt prioriterad pa nationell
niva. Nyligen presenterades ett slutbetankande

i en statlig utredning med forslag om starkt
tillsyn och uppfoljning inom omradet. Samtidigt
betonar Victoria att detta ar en begransad del av
uppdraget:

— Var viktigaste uppgift pa Lakemedelsenheten
och i Lakemedelskommittén ar att stodja det sto-
ra flertalet hederliga forskrivare i att gora kloka,
sdkra och kunskapsbaserade lakemedelsval.
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Frekventa fragor till farmaceuten

Finns gelatinfritt alternativ till Levaxin?

Ja, det gor det. Striroxin ar ett relativt nytt 1a-
kemedel i Sverige som innehaller den aktiva
substansen levotyroxin (syntetiskt skoldkortel-
hormon), alltsa samma aktiva substans som finns
i Levaxin och Euthyrox. Lakemedlet finns i flera
styrkor, ar receptbelagt och ingar i hogkostnads-
skyddet. Striroxin innehaller “pregelatiniserad
starkelse” vilket inte dr av animaliskt ursprung
utan bestar av starkelse fran vaxtriket. Vare sig
Striroxin, Levaxin eller Euthyrox &r utbytbart
mot varandra.

Gelatin ar ett mycket vanligt hjalpamne i lake-
medel, framst for att tillverka skalet pa harda och
mjuka kapslar, men kan dven finnas som binde-
medel i tabletter. Det anvands bland annat for att
skydda lakemedlet mot ljus och syre, samt for att
maskera smak och lukt. Det 4r mdajligt att kon-
trollera innehall och fullstandig forteckning over
hjalpamnen genom att soka pa FASS.se.

Theresa Larsdotter, leg apotekare, Likemedelsenhet
Dalarna

Forvaxlingsrisk med ny formulering av Rybelsus

Rybelsus (en GLP1-analog i tablettformat for behandling av

Ursprunglig formule- Ny formulering
diabetes typ 2) har kommit i en ny formulering. Den nya tabletten ring (oval tablett) (rund tablett)
har battre biotillganglighet an den ursprungliga formuleringen 3 mg 1,5 mg
och ges darfor i lagre dos. Under en period kommer bada for- T 4"‘9 : m9

mg mg

muleringarna finnas pa marknaden och det finns darfor risk for

overdosering om preparaten forvéxlas.

Bioekvivalenta doser av ursprunglig och ny formule-
ring Rybelsus:
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