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Tips i Cosmic

Journalsystemet Cosmic har nu anvénts ett par manader i Region
Dalarna och Lékemedelsenheten har hér samlat négra tips som kan
vara bra att kénna fill. Utférliga rutiner och rikilinjer finns pa Intra
och kan &ven hittas via Inblick.

Nationell lakemedelslista (NLL) - 6versikt Nationella lakemedelslistan hittas via menyval
over patientens alla receptlakemedel eller langst ner i vyn Likemedel. Patientens sam-
Nationell lakemedelslista (NLL) ar ett register som  tycke kravs men dven utan samtycke fas generell
samlar information om patienters alla forskrivna information i de fall “Sarskilda lakemedel” som
och uthamtade ldkemedel under de senaste fem exempelvis narkotika har hamtats ut de senaste
aren — oavsett vilken vardgivare som forskrivit tva aren.
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Via NLL-vyn ar det &ven mdjligt att makulera/ Care eller till exempel vid utomléansforskrivning.
avsluta recept som skickats fran annat journal- Vilj ” Avsluta” sa kan patienten inte hamta ut pa
system dn Region Dalarnas Cosmic. Detta ar receptet langre.

anvandbart bade for tidigare recept fran Take-

| Nationela skemedelslistan  Uttag pappersrecept (0 3t)

Senast uppdsterad: 4 minuter sedan
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Aktuella forskrivningar

s00 . Tiablen A Silerpe. 20250629 20260629  Oav) st -
Progyon®, 1 s Aaw 20250520 20260520 2av4 -

‘Ozample, 0.5 mg (0.7 mi/dos), Infvataks, lssning, forfylld L Reglerar och sanker blodsockemivin vid disbetes. Vid bebor. 1 Ak 20250508 20260508 4w F

Lovaxin®, 100 mikrogram, tablett Mot bris pi skaldkortelhormon. 1 kapsel ki 08 som engingsd.. Akt 20250302 20260302 2av4

= TRy e
mim it avien o oo o i Spdrra behandlingsorsak

Historiska forskrivningar
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‘Selexid®, 200 7 tablett ki 08, 1 tablett . 14 och T tabl  Slutexpedier_ 20250615 20260615  Oav1 ‘Blister, 15 tabletter (Al) Virdcentralen A

>
>
‘Ozempic, 0,26 mg, infvatska kisning, forfyll injektionspe..  Reglerar och sanker blodsockemivan vid dabetes. Vidbehov. 0. Skfexpedier. 20250406 20260406  Oav1 Fortyld inektionspenna, 1 x . Virdcentralen A -
Levain®, 25 mikrogram, tablett Mot brist pé skokdkontehormon, 1 kapsel tllnatien, Svilfes  Skiexpeder 20250206 2060206  Oav1 Burk. 100 tabletter Virdcentralen A >

>

Lovaxin®, 50 mikrogram, tablett Mot bristpi shoidkortehormon, 1 kapsel 1 08 som engiagsd_  Avsktad 20250111 20250302 3avé Burk, 100 tabsetter Virdcentralen A

Visa ke forshrivungar

Hantering av patienter med dosdispenserade lakemedel
I NLL som beskrivs ovan finns for dospatienter en egen flik “Jamfor
med ordinationer i Cosmic”.

~ : 1
) Nationella Lakemedelslistan 199

Natlonella {dkemedelslistan Uttag pappersrecept (1 st) Jamfor med @Inaltonev | COSMIC

Aktuell, pausad eller e tidssatt ordination | patientens lakemedelslista | COSMIC. Avslutade visas i 24 timmar

NLL  Forskrivning | Nationella Iskemedelslistan som ar expedierbar eller nyligen utgangen/slutexpedierad.

Under denna flik visas en jamforelsevy mellan patientens forskrivning-
ar i Pascal (gul NLL-ruta) och ordinationer i Cosmic (bld Cosmic-ruta).

I jamforelsevyn ar det mojligt att bade skapa nya ordinationer i Cosmic
baserat pa dosforskrivningar samt dndra ordinationer i Cosmic genom

att hogerklicka pa aktuell rad.

HO3AADQ - Levotyroxinnatrium

0 N Levaxin, 75 m&rv--m Tahlott 1 table

‘F Skapa ordination | COSMIC

JOI1CFOS - Flukloxacillin

| COSMIC | Flucloxacillin Orion, 500 mg, Filmdragerad .. 1 table

BO1AAO3 - Warfarin

Waran, 2,5 mg, Tablett 2 vabletter 3 gang

Byt styrka
O | NLL Waran, 2,5 mg, Tablett yrahr sletter 3 gang

Andra

BO1ACO6 - Acetyisalicylsyra
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Receptforskrivning - valj ratt vardkontakt!
Vid receptforskrivning maste ratt vardkontakt
valjas i en rullist i “Utkorgen”. Vardkontakten ar
kopplad till patienten och dr inte automatiskt den
enhet dér forskrivaren &r inloggad.

Valet av vardkontakt ar viktigt da det blir denna
vardenhet som:

* blir synlig for patient och apotek pa recept/
listor
¢ kopplas till kostnad/volym

Vid receptfornyelse dr patientens senaste vard-
kontakt forifylld vilket kan medfdra fel om det ar
en annan vardenhet dn den forskrivande enheten
och detta inte @ndras.

Alvedon (Paracetamol) 500 mg Brustablett (Inget ulbyte)
Forskrivare: | Felix Hernman, Lakare

®05 :

2025-09-26, i 0 anmedici ottagning 1, Felix Hemman, Lakare, .. ¥
(D) kronisk smarta O tits vidare — —
Administreringssatt Annan instruition: Uttardandedatum:  2025-10-29 & B Antal utag. 4t
V' viamunnen Max 6 tabletter per dygn Forsta uttag fore: | ‘manader v Expedieringsintervall:| 0 $ | manader
Information till patienten: Sista giltighetsdag: |12 4||manader v | 2026-10-29
* Mot langvarig smarta. Senaste datum for avsiut av behandling v manader v
« 1 brustablettvid behov.
+ Via munnen. Berakning ej mdjlig
*iMax 6 tabletiar per dyort 1 |[@® Ror,90(3x30) 117,08, jthKline C He. v| (] Startforpackning
[ smittskydd @

Information till apotek:

Undantag dr om patienten har en C eller D-
interaktion, amnings- eller graviditetsvarning.
Da finns majlighet att f& med ldkemedlen fran
lakemedelslistan i Cosmic direkt till Janusmed.

Hitta Njurfunktion och Riskprofil
Njurfunktion och Riskprofil finns inte integre-
rade i Cosmic men kan alltid nas via Janusmed.
se. Patientens lakemedel behover da skrivas in i

sokruta.

Ef Dospatient | Pascal... | ntaraktion
Lis for 1akomecgel Lianusmad)
LT R Sonera lista anligt
[T |Lakemedsl | Detalier
ATC kod & Interaktion Kalcipos-0 Medicinsk Konsekvens
N 500 M0 IE, eftekten av levatyy
Tuggtablet nagot. }

@A :Kalcipnns—D, 500 mgi4D0 IE .1_ hml-ap'l'u-i X2 @' 2024
@ |\ Levain, 50 mikrogram [1iablettx 1 tv ©|2025
@ Gabapentin Orion, 100 mg 1 kapselx 1 @/ 2025

Klicka pd Interaktionsknappen (eller amning/graviditet om sddana varningar finns).
Klicka sedan pi ”Lis rekommendationer for alla ordinerade likemedel i Janusmed”.

Driftstatus ~ Nyheter i Janusmed

Janusmed

& Sa har soker du
Sok pa lakemedelsprodukt och/eller substans

[Alvedun (Filmdragerad tablett) x HCampraI (Enterotablett) x H Ferinject (Injektions-/infusionsvitska, dispersion) x ][ Levaxin (Tablett) x ][Kalcipos-D (Tuggtablett) x ]

[ Piperacillin/Tazobactam (Pulver till infusionsvétska, |6sning) x HAddens-Kaliumhorid B. Braun (Koncentrat till infusionsvétska, [&sning) x HEnalapriI Accord (Tablett) x ]

[VABYSMO (Injektionsvatska, I6sning) * H Isoprenalina Cloridrato Monico (Injektionsvitska, 16sning) x ][Morﬁn Kalceks (Injektionsvitska, |6sning) * ]

Namn pé produkter eller substanser

X Rensa sokning ("] Inkludera utgangna/ej tillgéingliga likemedelsprodukter

Interaktioner .

Riskprofil E Njurfunktion B Fosterpaverkan B . Amning B . K&n och genus - .

Vil i Janusmed, vilj flik for aktuellt beslutsstod. Likemedel frin likemedelslistan
hamnar automatiskt i sokfiltet.
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Sok fram ordinationsmallar Om forvantad mall inte hittas i forsta sokningen,
Vilj forst typ av ordination. For marknadsforda andra till alla enheter.
preparat vélj “Lakemedel”. For licensldkemedel
och extempore, vilj “Icke godkanda lakemedel”. Mallar som anvands ofta kan markeras som per-
So6k pa till exempel del av mallnamn, produkt- sonliga favoriter (klicka pa den bla stjarnan).
namn eller ordinationsorsak. Filtrera for battre
sOkresultat.
Sok efter  Lakemedel v | Fritexts ok Filtrera trafflista:
pé [aila enneter v| | [bisoprolol <P [ & Favorter | | [man
Sokresultat: 4 Mallar o
Mallnamn Behandlingsorsak | Form | @ |Produki || Styrka |Doser.. | 80|  |[ &%)
PV bisoprolol (Bisoprolol) tabl 1,25 mg; 1x1 [hjartsvikt] |hjartsvikt [Filmdrag...| @ [Bisoprol..[1,25mg [1tablett .
PV bisoprolol (Bisoprolol) tabl 10 mg; 1x1 [hjartsviki] hjartsvikt Filmdrag..., @ Bisoprol.. 10 mg 1tablett ...
|P’\|r bisoprolol (Bisoprolol) tabl 2,5 mg; 1x1 [hjartsviki] hjartsvikt Filmdrag..., @ -Bisoprnl__. 25mg 1tablett ..
|PVbisoproIoI (Bisoprolol) tabl 5 mg; 1x1 [hjartsviki] hjartsvikt Filmdrag..., @ Bisoprol... 5mg 1tablett ...

Spara Lakemedelssidan under Mina Genvéagar

Sist men inte minst, under Mina Genvégar finns majlighet att spara
en lank direkt till “"Natverksarbetsrum Lakemedel”. Pa denna sida
finns nyheter fran Lakemedelsenheten och nyttiga dokument om till
exempel leveranssvarigheter, krossa/dela lakemedel och blandbarhet
av IV-lakemedel.

Arbetsrum  Utbildningskatalogen

)

, Natverksarbetsrum Lakemedel

sy N r— .
Link

> Funidonsaagnostk >
Nedan hittar du snabblankar till vira mest anvanda dokument och
sidor.

Lakemedel > Horsenvrd >
Mediahanterare > Kvnnosjukdrd >
WMessenger 3; Laboratonemedicin >

AKUT BEHOV AV LAXEMEDEL KVALL, NATT OCH HELG

Faxbianie rekvismion AKUT

Lets lakemedel (se aven fliken Atutiskemedel och Depdforrid)

Aktuedla lakemedel med leveranssvidigheter (restnoterade
takemedel)

& "

T LAS (Icensmotivering)

[ — ! Terapechummendatsones

Lankicta Forsks ivingskolien

M0 och Iakemedel Berakna medicntorbrukning

Recapt och kostnader 1ordmingstaliands och admyvasstrening

ety Blandbarhet intravensa lakemedel

Dokument oped

Styrande & redovisande i
informerande
Arbetsuppgiftes

Adminsstrationssida for
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Mellansvenskt

lakemedelsforum
Orebro 11-12 februari 2026

Ur programmet:
¢ ADHD fran barn till vuxen
¢ Psykofarmaka vid graviditet och amning

e Aldre och likemedel
¢ Individanpassad ldkemedelsbehandling vid

osteoporos
¢ Ontimagen - vad gor vi? Mellansvenskt Likemedelsforum anordnas av Likemedels-
¢ Langvarig smarta i primdrvarden, ett omd&j-  kommittéerna i Sjukvirdsregion Mellansverige. Programmet
ligt uppdrag? innehdller korta foredrag som utifrin aktuell evidensbase-
rad kunskap besvarar kritiska friagor av praktiskt virde for
Du hittar det fullstindiga programmet med virden.
fler foreldasningar och lank till anmalan pa
www.regionorebrolan.se/lakemedelsforum
Tips pa digitala forelasningar Forskrivarstéd Ldkemedel vid
om ldkemedel levercirros
Sedan 2019 har Region Sérmland publicerat Vistra Gotalandsregionen har tagit fram ett
inspelade foreldsningar rérande ett olika dokument om ldkemedelsbehandling vid le-
aspekter kring lakemedel och likemedels- vercirros. Dokumentet ar tankt att anvandas
behandling. Du hittar dem pa https://sam- som forskrivarstod och lank finns i lakeme-
verkan.regionsormland.se/for-vardgivare/ delsenhetens arbetsrum pa intra under fliken
lakemedel/utbildningar. Lianklista - (")vrigt — Likemedel vid levercir-
ros.

Dar finns ocksa ett seminarium dar Fredrik
Cederblad, barnldkare och barnallergolog

pa Uppsala Barncentrum och vardcentral,
presenterar valda delar ur haftet Rekommen-
derade lakemedel for barn.
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Eliquismotorvagen som blev
till stigar i DOAK-djungeln

F&r mé&nga &r sedan togs beslut i Dalarna att Eliquis
skulle rekommenderas som férstahandsval av
DOAK-preparaten. Man gladdes &t de nylansera-
de preparaten som alternativ till warfarin, men man
hade ocksé respekt fér deras potens.

Att i den initiala fasen i forsta hand huvudsakli-
gen halla sig till ett preparat — bade pa trombossi-
dan och som emboliprofylax till f{érmaksflimmer-
patienter — bedomdes 6ka patientsakerheten. Av
denna anledning har en stor majoritet av Dalar-
nas DOAK-patienter behandlats med Eliquis. Det
har naturligtvis alltid varit mojligt att forskriva
nagot av de andra preparaten, vilket har lett till
att en del patienter i stéllet har behandlats med
Pradaxa, Xarelto eller Lixiana.

Medan patenten fanns kvar susade vi fram pa
denna Eliquismotorvéag i godan ro. 2023 hande
det dock nagot som gjorde att farten behovde
sdnkas. Patentet pa Pradaxa gick ut och dabiga-
trangenerika blev tillgangliga. Aret darpa skedde
—nagot tidigare dn berdknat — samma sak med
Xarelto och rivaroxabangenerika gick darefter att
forskriva. Som vi alla kdanner till brukar utgangna
patent leda till prissankningar och sa skedde
aven har. Efter viss turbulens initialt verkade
prisnivaerna stabiliseras under 2024 och framfor
allt dabigatran, men dven i mindre utstrackning
rivaroxaban, parkerade sig pa en tydligt lagre
niva an Eliquis (och Lixiana). Da alla dessa pre-
parat har tydlig evidens for bade god effekt och
bra sdakerhet bedomdes det forra aret rimligt att
utfarda nya rekommendationer vid nyinsattning
av DOAK utifran det kraftigt forandrade prisla-
get.

Resultatet blev tva rekommendationstabeller, en
for vends tromboembolism och en for embolipro-
fylax vid formaksflimmer. Dar rekommendera-

6

des vid trombos rivaroxaban som nr 1 och Eliqu-
is som nr 2 (dabigatran vid trombosbehandling
ska inledas med lagmolekylart heparin, vilket
blir onddigt omstandligt). Vid formaksflimmer
rekommenderades dabigatran som nr 1, rivarox-
aban som nr 2 och Eliquis som ett fortsatt mojligt
behandlingsalternativ.

Plotsligt blev det mycket att vaga in och mycket
nytt att lara om de olika DOAK-preparaten.

¢ Har patienten dospasar? Initialt kunde dabi-
gatran inte dosdispenseras, men detta dr dock
numera mojligt.

e Ater patienten frukost? Rivaroxaban (de hogre
styrkorna) ska intas med mat for att tillse god
biotillganglighet.

¢ Klarar patienten att ta medicinen morgon och
kvall? Dabigatran och Eliquis tas tva ganger
om dagen, medan rivaroxaban och Lixiana
endast tas en gang dagligen.

* Hur fungerar patientens njurar? Dabigatran
har GFR 30 som grans, medan ovriga preparat
har GFR 15.

Fran Lakemedelskommittén rorde sig de nya
rekommendationerna endast om preparatval vid
nyinsattning, men inte helt ovantat har byten
anda skett mellan DOAK-preparaten. Saledes

ar det forstaeligt att vissa forskrivare har tyckt
att det hela har blivit komplicerat. Detta vagdes
in nar drets rekommendationer skulle skrivas.
Borde vi avsta ytterligare andringar for att inte
komplicera det hela ytterligare? Inga patent

har gatt ut under det senaste aret, men daremot
vantas Eliquis patent ga ut under senare delen av
2026.

Efter diskussioner har Terapigrupp Blod danda
landat i nya rekommendationer, som kommer att
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trada i kraft efter arsskiftet. Rekommendationsta-

bellerna kommer da att uppdateras.

Bakgrunden till kommande forandringar utgors

dels av en relativt liten prisskillnad mellan riva-

roxaban och Eliquis, samt publikationen av tva

nya studier.

¢ Oral Anticoagulation and Risk of Adverse
Clinical Outcomes in Venous Thromboem-
bolism (Bea et al. JAMA Intern Med, May 12,
2025)
- Hér referereras en stor amerikansk kohort-
studie (>160 000 patienter), dar man studerade
patienter med VTE som insattes pa apixaban,
rivaroxaban eller warfarin. For apixabanpa-
tienterna noterades en lagre risk for inlagg-
ning pga. trombosrecidiv, samt en lagre risk
for inlaggning pga. storre blodning.
¢ COBBRA-studien

- Randomiserad, prospektiv studie (2760
patienter), head-to-head-jamforelse mellan
apixaban och rivaroxaban.
- Hos patienter med akut VTE ledde apixaba-
nanbehandling till signifikant farre kliniskt
relevanta blodningshandelser jamfort med
rivaroxabanbehandling under tre manaders
behandling. Apixaban vs rivaroxaban: 3,0% vs
6,7% (odds ratio, 0,44; 95% confidence interval
(CI), 0.30 to 0.63; P <0,0001).
- Det fanns ingen signifikant skillnad avseen-
de recidiverande tromboser eller mortalitet.

DOAK-broschyr

Lakemedelsenheten har i samrad med terapi-
grupp blod tagit fram en regionsgemensam pa-
tientbroschyr avseende DOAK (direktverkande
orala antikoagulantia). Bakgrunden till detta ar
det nu finns generiska preparat pa marknaden,
och foretagen producerar inte patientinformation
likt tidigare. Regionens broschyr ar preparatobe-
roende och tanken &r att den anvéands i samband
med nyinsattning av DOAK. Broschyren finns att
hdmta pa Intra, man kan sdka pa Patientinfor-
mation DOAK eller hitta den i Natverksarbets-
rum Lakemedel under fliken Forskrivning och
ordination — Patientbroschyrer.
Patientinformation DOAK.pdf

Vid Terapiforum, dar Dalarnas Lakemedelskom-
mitté och terapigrupper moéts, diskuterar och
beslutar om kommande rekommendationer, fann
man i ar tillrackligt stod for att fororda de for-
andringar som foreslagits av Terapigrupp Blod.

For formaksflimmerpatienter star dabigatran
kvar som nr 1, medan Eliquis nu kommer att sta
som nr 2.

For patienter med venos tromboembolism kom-
mer Eliquis att aterga till positionen som nr 1.

Som tidigare - och som i alla situationer - véljer
naturligtvis varje ldkare det preparat som be-
doms bast for den aktuella patienten. En valfung-
erande DOAK-behandling behover inte bytas

pa grundval av dessa nya rekommendationer.
Det ror sig saledes om ytterligare en justering,
men samtidigt blir huvudalternativen aterigen
nagot farre. Under det senaste aret tror vi ocksa
att vardpersonalen har fatt storre kinnedom om
DOAK-preparaten i allmanhet. Vi har helt enkelt
trampat upp stigarna i DOAK-djungeln och har
nu ater en situation med ett par breda vagar att
rulla framat pa.

Maria Backman, OL, ordférande Terapigrupp Blod
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Uppdaterade riktlinjer fran SFFA

Svenska foreningen for allergologi, SFFA, har
uppdaterat sina riktlinjer och darfér uppdateras
aven anafylaxistycket i terapirekommendationer
och den regiongemensamma akutlddan pa Falu
lasarett,och Avesta lasarett.

Anafylaxi dr en akut, svar, oftast snabbt insattan-
de systemisk overkanslighetsreaktion fran flera
organsystem och som &r potentiellt livshotande.
Anafylaktisk chock ar anafylaxi dar vasopressor-
behandling behovs for att hélla systoliskt blod-
tryck pa >90 mmHg.

Adrenalin ar det viktigaste likemedlet och
skall ges tidigt intramuskulart i laret! Forst nar
patienten &r stabiliserad ges antihistamin.

Vid astmasymptom ér tidig astmabehandling
ocksa viktigt, det minskar risken for att anafy-
laxin 6vergar i blodtrycksfall och chock. Lagg
patienten med hojd fotdnda. Vid andningsbe-

svar/krakning kan patienten halvsitta med hojd
fotanda. Hastig uppresning av patienter med
anafylaxi kan leda till livshotande blodtrycksfall.
Téank pa att adrenalin har kort halveringstid och
att det kan kravas upprepade injektioner. Limna
darfor inte en patient med anafylaktisk reaktion
ensam.

Alla anafylaxier ar akutfall och skall till sjukhus
med ambulans — inte egen bil.

Behandling med 3 dagars peroralt antihistamin
rekommenderas efter anafylaxi.

Kortisonbehandling rekommenderas vid sam-
tidig astma men inte rutinmassigt vid enbart
anafylaxi.

For att sdkerstdlla att det dr en allergisk anafylaxi,
tag gdrna s-tryptas akut om det gar utan att stora
akutbehandlingen .

Behandling vid det akuta insjuknandet

Kristalloid vitska intravendst
<25 kg: 10-20 mL/kg (max 500 mL/bolus) intravenést, upprepa vid behov
>25kg: 500 mL bolus, intravendst, upprepa vid behov

Ronki/visande andning: ge beta,stimul
Spray med spacer: Salbutamol (0,1 mg/dos)
Vuxna: 1015 puffar (separerade doser)
Barn = 6 ar: 6-10 puftar (separerade doser)
Barn 2-5 r: 6 puffar (separerade doser
Barn 0-2 ar: 4 puffar (separerade doser)
Nebuliserat: Salbutamol (1 mg/ml, 2 mg/mlL, 5 mg/mL)
Vuxna : 5-10 mg
Barn 220 : 5 mg
Barn <20 kg: 2,5 mg

Stridor: Nebuliserat adrenalin, 1 mg/mlL (som tilligg till adrenalin i.m.)
Vuxna och barn> 2 ar: 2 mg (spid med 2 mL 0,9 % NaCl) (upprepas vb)
Barn <2 ar: 1 mg (spiid med 2 ml. 0,9% NaCl)

Figur 7 — Flodesschema f6r behandling av anafylaxi. Adrenalinbehandlingen initieras direkt vid reaktionsplatsen. Beroende pa
reaktionens férlopp kan ytterligare behandling behéva ges inom adekvat vardniva.

(-]
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Trafikfarliga lakemedel

En &ldre man stoppas av polisen en morgon dé
han kért bil uppenbart vingligt och langsamt. Han
far blasa i en alkoholmétare men visar sig inte vara
alkoholpéverkad.

Det framkommer dock att han tagit somntabletten
zopiklon kvallen innan enligt ldkares ordination.
Han har fatt zopiklon utskrivet av sin ldkare och
menar att eftersom ingen har talat om for honom
att man kan bli en dalig bilférare av en tablett han
tagit kvallen innan sa har han ju inte har gjort
nagot fel. Om ndgon har gjort fel ar det lakaren
menar han. Vad ar det egentligen som galler?

Manga av de lakemedel vi forskriver i varden
kan genom sin effekt eller sina biverkningar pa-
verka patientens forméaga att kora bil och andra
fordon. Med trafikfarliga lakemedel menas de
lakemedel som paverkar uppmarksamhet och
omdome, reaktions-, koncentrations- och koordi-
nationsformaga.

Vissa smartstillande, lugnande och somngivande
lakemedel &r narkotikaklassade. Tidigare fanns
en rod varningstriangel pa alla narkotikaklas-
sade lakemedel for att visa att ldkemedlet kunde
paverka formagan att kora bil och andra fordon.
Eftersom manga fler ldkemedel &n enbart narko-
tikaklassade lakemedel kan paverka korforma-
gan togs varningstriangeln bort 2005, och infor-
mationen far nu ldsas i avsnittet “Trafik” i FASS
respektive bipacksedeln. Forutom de narkotika-
klassade ldkemedlen finns trafikfarliga ldkeme-
del framst i grupperna antidepressiva (sarskilt
tricykliska), antiepileptika, dldre antihistaminer,
lugnade medel, somnmedel och starka hostmedi-
ciner. Aven tex pupillvidgande 6gondroppar kan
oka ljuskansligheten och/eller ge dimsyn och pa
sa satt paverka trafiksakerheten. Insulin och vissa
andra lakemedel mot diabetes kan ge lagt blod-
socker och darmed paverka korformagan. Risken
for paverkad korformaga ar ofta storst i borjan av
en behandling eller vid dosckningar, och dldre
personer ar ofta mer kénsliga dn yngre. Sam-

sjuklighet, polyfarmaci, somnbrist och alkohol &r
andra faktorer som ocksa paverkar.

Det ar viktigt att tanka pa att somnmediciners
effekt ofta sitter i &ven morgonen efter intag. I

en studie kom man fram till att 7,5 mg zopiklon
taget till natten, fortfarande morgonen efter intag
paverkade bilkorningsférmagan motsvarande
0,5-0,8 promille alkohol.

Enligt trafikbrottslagen kan man démas for ratt-
fylleri och grovt rattfylleri om man har tagit:
* narkotikaklassade ladkemedel utan lakares
ordination
* narkotikaklassade lakemedel enligt lakares
ordination, men blivit s paverkad att man kor
trafikfarligt
o ctt lakemedel som inte ar narkotikaklassat,
men som paverkat en sa att man kor trafikfar-
ligt.

Det ar patienten sjdlv som ar skyldig att ta reda
pa hur ett ldkemedel paverkar korformagan

och patienten ar skyldig att sjdlv bedoma om
lakemedlet gor hen till en simre forare. Vi som
forskrivare har skyldighet att informera. Lake-
medelsverket skriver i sina foreskrifter (HSLF-FS
2021:75, 4 kap 16 §): "For lakemedel som kan pa-
verka reaktionsformagan och darmed formagan
att upptrada som trafikant eller utfora riskfyllt
eller precisionskravande arbete ska forskrivaren
sdrskilt upplysa patienten om detta.” Aven apo-
teket har ansvar for att informera om riskerna.

Aven om vi som forskrivare alltsa inte kan bli
rattsligt domda om vi inte har informerat pa-
tienten om lakemedlets eventuella paverkan pa
korférmagan, bor vi informera patienten om att
lata bli att kora bil om du till exempel:
* kanner dig trott eller yr
¢ reagerar langsammare dn vanligt
¢ tycker att vardagssaker kdnns besvarligare
an forr, till exempel att Oppna férpackningar,
laga mat och halla reda pa flera saker samti-

digt
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¢ far besvar med syn och horsel

e far svart att folja med i samtal

* Avstd dven om andra tycker att ditt omdome
har férsamrats.

Jag vill med denna artikel uppmana alla som
forskriver lakemedel att fundera 6ver hur lake-
medlet kan paverka bilkdrningsférmagan (star
ofta tydligt i FASS under avsnittet ”trafik”),
informera patienten om detta och garna lasa mer
pa Transportstyrelsens hemsida om trafikfarliga
lakemedel.

Elin Bromander, distriktslikare, vice ordforande Da-
larnas Likemedelskommitté

Mer information:
Trafikfarliga lakemedel - Transportstyrelsen

Zopiclone’s Residual Effects on Actual Driving
Performance in a Standardized Test: A Pooled

Analysis of Age and Sex Effects in 4 Placebo-
Controlled Studies - ScienceDirect

Klimakteriebehandling (Menopausal
hormonbehandling) och endometrieskydd

Systemisk klimakteriebehandling kallas nu MHT
(Menopausal Hormon Terapi), det kallades tidi-
gare for HRT (Hormone Replacement Therapy).
Den har texten handlar om endometrieskydd vid
MHT, {6r mer fakta om behandlingen i 6vrigt
hénvisas till Lakemedelsverkets behandlings-
rekommendation 2022. Pa slutet namns Veoza,
hormonfri behandling som tillkommit efter 2022.

Klimakteriebesvar behandlas mest effektivt med
systemiskt Ostrogen. Det kan ges peroralt som
tabletter eller transdermalt som plaster, spray el-
ler gel. (jstrogen ger tillvaxt av endometriet, och
langvarig Ostrogenstimulering ger 6kad risk for
endometriecancer. Alla kvinnor med kvarvaran-
de livmoder maste darfor ocksa ha progestogen
som endometrieskydd (kvinnor med endometri-
os behover progestogen vid dstrogenbehandling
aven efter hysterektomi). Progestogen ar ett sam-
lingsnamn for syntetiska gestagener och kropps-
eget progesteron (kallas ocksa bioidentiskt) samt
den progesteronlika substansen dydrogesteron.
Progestogen kan ges som tabletter kontinuer-
ligt eller sekventiellt, eller via hormonspiralen
Mirena. Progesteronkram ger inte tillrackligt hog
koncentration for att fungera som endometrie-
skydd.
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Perimenopausalt och en tid efter menopaus fort-
sdtter ovarierna att producera ostrogen, det gor
att progestogen behover ges sekventiellt for att
undvika blédningsrubbningar. Det ges da 12 da-
gar per manad och framkallar méanatliga avstot-
ningsblodningar.

Fran ett ar efter menopaus kan progestogen dven
ges kontinuerligt, det ger tunt endometrium och
en blodningsfri behandling. Ett alternativ mer an
ett ar efter menopaus ar att ge gestagen 14 dagar
var tredje manad. Det gar dven bra att fortsatta
med sekventiell behandling varje manad.

Mirena kan anvandas bage pre— och postmeno-
pausalt, hormondosen lokalt ar tillrackligt hog
aven vid viss kvarvarande endogen Ostrogenpro-
duktion.

Hormontyper:

En period har det varit populéart att prata om bio-
identiska hormoner, dvs hormoner som ar lika-
dana som de kroppen sjélv tillverkar. Vad galler
Ostrogen sa innehaller alla preparat i Sverige for
systemisk behandling 6stradiol vilket &r bioiden-
tiskt (lokala preparat kan d@ven innehalla det min-
dre potenta Ostriolet, dven det dr bioidentiskt).
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Vad giéller progestogen sa delas det upp i syn-
tetiska gestagener och kroppseget progesteron
(aven dydrogesteron som finns i Femoston bru-
kar raknas som bioidentiskt d& det ar mycket likt
progesteron). Progesteron ar inte lika potent som
syntetiska gestagener, det tros darfor inte ge lika
gott skydd mot endometriecancer som gestagen,
men det tros & andra sidan ge mindre 6kad risk
for brostcancer.

Det finns tabletter med fardiga kombinationer
for sekventiell och kontinuerligt kombinerad
behandling med 6stradiol och gestagen eller
dydrogesteron (det finns d@ven plaster med kom-
binationen Ostrogen och gestagen, dock ar dessa
restnoterade under 6verskadlig framtid).

Gestagen finns som:

¢ Mirena som ger en lag dos systemiskt men
mycket gott endometrieskydd pga. hog dos
lokalt.

¢ Tablett Provera - kan ges 10 mg 12 dagar per
manad och ett ar efter menopaus 14 dagar
var tredje manad for utglesande blédningar.
Ett r efter menopaus kan Provera 5 mg ges
dagligen for blodningsfri behandling. Behand-
ling var tredje manad ger inte riktigt lika gott
skydd mot endometriecancer som manatlig
eller daglig behandling, efter fem ars behand-
ling rekommenderas kontroll med ultraljud.

Progesteron finns som tabletter 200 mg som ges
12 dagar per manad i tillagg till 6strogen. Det
forskrivs dven ibland 100 mg dagligen som konti-
nuerlig behandling, det ar off label och forskrivs i
allméanhet inte fran Kvinnokliniken. Progesteron
kan inte ges som utglesande sekventiell behand-
ling, det ar inte tillrackligt potent.

Lokalbehandling:

For kvinnor med enbart symtom fran urogenital-
trakten kan lokalt dstrogen anvandas, till detta
behovs inget progestogen da dosen ér tillrackligt
lag for att inte ge endometrietillvaxt. Det finns
perorala Ostrioltabletter som kan ges vid vaginal
atrofi, dd rekommenderas inte progestogen-
skydd, men det ar inte heller helt endometrie-

sakert och bor endast ges efter mycket noggrant
overvagande.

Icke hormonell behandling:

Det finns visat att styrketraning tva till tre gdnger
per vecka kan halvera svettningar och vallningar.
Det pagar studier avseende annan typ av fysisk
aktivitet.

Akupunktur kan hjalpa mot svettningar och
vallningar.

Veoza (fezolinetant) har effekt pa temperaturcen-
trum och har god effekt mot svettningar och vall-
ningar. Det dar subventionerat for kvinnor som av
medicinska skél inte retkommenderas Ostrogen,

i 6vriga fall behover det anges i receptet att det
inte ingar i formanen. Det ar betydligt dyrare an
MHT och har inga positiva bieffekter, bor darfor
forskrivas endast till kvinnor som har kontra-
indikationer mot MHT. Det har i enstaka fall
visats ge leverpaverkan och darfor ska ASAT och
ALAT tas innan paborjad behandling och sedan
en gang per manad de forsta tre manaderna efter
paborjad behandling.

Sammanfattning:

¢ Vid ostrogenbehandling behévs endometrie-
skydd

Peri- och postmenopausalt:
¢ Sekventiellt Provera 10 mg eller progesteron
200 mg 12 dagar per manad
* Mirena

Mer in ett ar postmenopausalt gar det dven att
anvinda:

* Provera 5 mg dagligen

® Provera 10 mg 14 dagar var tredje manad

Helena Stenport, dverlikare Kvinnokliniken Falun,
ordforande Terapigrupp kvinnosjukdomar

n
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Frekventa fragor fill farmaceuten

En patient har sedan tidigare reagerat med kliande
hudutslag efter inséttning av sertralin. Fluoxetin
sattes senare in i l&g dos vilket gick bra, men efter
upptrappning éter kliande utslag. Finns nagot annat
SSRI att prova med légre sannolikhet fér hudutslag?

Lakemedelsreaktioner i form av hudutslag ar
komplicerat och manga ganger kan det vara bra
att konsultera hudexperter. I detta fall ar SSRI
den enda potentiella utlosaren, och dosen ver-
kade paverka uppkomsten, reaktionen var icke-
omedelbar. Alla SSRI-preparat kan ge upphov
till hudbiverkningar av olika slag. Det finns inga
studier som jamfor eller graderar forekomst av
hudbiverkningar mellan olika SSRI. Det finns
teorier att serotonin i sig kan orsaka klada genom
stimulering av C-fibrer i huden. Férhojda seroto-
ninnivaer har visat sig bidra till klada hos man-
niska.

Om man gar pa detta teoretiska resonemang, sa

foreslar svar fran lakemedelsinformationscen-

traler, att man kan prova SSRI/antidepressiva
med ldgre affinitet till serotonintransportéren

an sertralin och fluoxetin. Hog affinitet till sero-
tonintransportdren innebar en starkare bindning
och blockering av transportdren som normalt
aterfor serotonin till nervcellerna. Det anges att
sertralin, fluoxetin, klomipramin m fl har hog
affinitet, citalopram och venlafaxin har mattlig af-
finitet medans bupropion och mirtazapin har lag
affinitet till serotonintransportoren. Sa man kan
tanka sig att patienten far prova t ex mirtazapin
eller bupropion, som eventuellt skulle kunna ha
mindre risk for kliande hudutslag, da de har lag
affinitet till serotonintransportoren.

Referenser: sokning i databaser och svar fran
lakemedelsinformationscentraler, www.svelic.se

Susanne Brouneus, leg apotekare, avdelningschef
Liakemedelsavdelningen




