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LMK-möte 211214 

Mötesdatum: 14 december 2021, digitalt möte 

Deltagare: Magnus Christensen (suppleant för Yvonne Lowert), 
Gunnar Domeij, Nils Kuylenstierna, Roger Larsson, Helena 
Laurell, Karin Levrén, Nadja Schuten Huitink, Lena Tillman 
Snibb, Maria Gradén, Victoria Green, Helena Lyrvall, Peter 
Olofsson 

Frånvarande: Harald Broberg, Peter Erensjö, Maria Gelin, 
Helena Hansson 

1. Helena Laurell valdes till justerare 

2. Dagordningen godkändes. Punkt om Synergier bordlagd till nästa 
möte då en årsrevision görs. 

3. Föregående mötesprotokoll godkändes och lades till handlingarna 
med följande kommentarer:  

 Den specialiserade vården har efter skrivelser från 
Läkemedelskommittén och Läkemedelsavdelningen fått ett 
tillskott och har nu budget i balans.  

 Det planerade driftstoppet i eHälsomyndighetens tjänster fortlöpte 
utan att några problem uppstod i regionen.  

4. Terapirekommendationer 2022-2023 och Basläkemedel 2022, 
BESLUT 

Terapigruppernas förslag till reviderade terapirekommendationer 

skickades ut för genomläsning tillsammans med agendan innan mötet. 

Under mötet diskuterades följande terapiområden:  

o Endokrinologi. Kommentar: justera till näsinhalation 
glukagon. Ytterligare förtydligande kring SGLT2-hämmare 
och njurfunktionsvärden. 

o Luftvägar 
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o Hjärta-kärl. Kommentarer: Förtydliga hur man beräknar 
Non-HDL. Gunnar kontaktar lab för att se om det finns 
möjlighet att få det automatiskt beräknat i deras svar. Lägg 
till text om att alltid mäta blodtryck stående hos äldre. 
Förtydliga att patienter som ej har provat ACE-hämmare 
vid hjärtsvikt i första hand ska göra det. Styrgrupp 
läkemedel informeras om nya rekommendationer för bla 
Entresto vid kommande möte. 

o Neurologi 

o Blod. Kommentar: Gunnar informerar Gudrun Liss på 
bariatriska kliniken om skrivning rörande DOAK efter 
bariatrisk kirurgi 

o Smärta + urologi. Kommentar: Ketorolak behålls som 
rekommendation trots skrivning i FASS om användning 
uteslutande på sjukhus. Terapirekommendationerna syftar 
på kortvarig, enstaka användning och därför bedömer 
kommittén att nyttan överväger eventuella 
biverkningsrisker. Tillägg av text rörande NSAID och 
opioider efter bariatrisk kirurgi. 

o Äldre 

o Infektion. Kommentar: onödigt med rek på både 
tobramycin och gentamicin. Överflödigt att rekommendera 
aciklovir som andrahandsval vid bältros. 

o Kvinnosjukdomar. Kommentar: PMS/PMDS läggs till i 
Baslistan. Förtydligande kring intermittent behandling vid 
PMS/PMDS.   

o Mage- tarm. Kommentar: Justerad dosering och 
benämning Paraffinemulsion samt tillägg att det endast är 
avsett för tillfälliga besvär. 

o Palliativ vård. Kommentar: Nadja och Karin försöker få in 
även rekommendationer för palliativ vård vid Covid-19 i 
dokumentet. 

Övriga kapitel godkändes utan närmare diskussion på mötet. 

5.  Mål 2022 

Mötet föreslog att de flesta av nuvarande mål behålls till nästa år då 
de fortfarande är relevanta. För att ge plats för nya mål stryks 
nuvarande ekonomimål. Karin och Victoria tar fram statistik på hur vi 
ligger till med olämpliga läkemedel till äldre samt om det kan vara 
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relevant att följa förpackningsstorlekar för några 
beroendeframkallande läkemedel. Slutgiltigt beslut fattas på kort 
avstämningsmöte i början av januari. 

6. Nyheter från TLV och Läkemedelsverket – Victoria Green 

Som tidigare nämnts har TLV fått i uppdrag att utreda farmaceutiska 
tjänster på apotek. Den första etappen inleds under våren då man 
börjar göra försök med inhalationsvägledning på vissa utvalda 
apotek. Under hösten 2022 går man vidare med att testa extra 
rådgivning kring nyinsatta läkemedel. 

7. Mellansvenskt Läkemedelsforum, statusrapport – Gunnar Domeij  

Läkemedelskommittéerna i Sjuklövern fattar slutgiltigt beslut om 
fysiskt eller digitalt Mellansvenskt Läkemedelsforum 2022. Dalarnas 
kommitté tycker att ett digitalt möte är att rekommendera utifrån 
nuvarande situation, vilket även smittskydd svarat på fråga från 
Gunnar.  

8. Övriga frågor 

Helena Laurell tog upp frågan om att ordinationsorsak ofta saknas i  
Take Care och på recept, vilket riskerar att minska compliance och 
tex försvårar utsättning av läkemedel. Ordinationsorsak är 
obligatoriskt enligt författning. Kommittén föreslår information på AT- 
och ST-läkarutbildningar, vårdcentral- och klinikinformation samt 
artikel i Wåra Läkemedel. Helena Laurell kontaktar också 
utbildningsansvariga på läkarutbildningen.  

                8.  Nästa möte 

Karin skickar ut Doodles för vårens samtliga möten och önskar svar     

snarast. 

 

 

_________________________        _________________________ 

Gunnar Domeij, ordförande               Karin Levrén, sekreterare 

 

Justeras:  

 

__________________________ 

Helena Laurell 
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