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Arbetet med Mitt lakemedel 2022 i Lakemedelskommittén och

terapigrupperna har som alltid varit en omfattande process. Vi
vill darfor framfora vart stora tack till alla er, som aktivt

medverkat i detta arbete. Vi hoppas att haftet kommer att bidra
till optimal anvandning och kostnadseffektiv forskrivning av

rekommenderade lakemedel i Vasternorrlands lan.
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Lakemedelskommitténs 26 terapigrupper

»Terapigrupperna bestar av sjukhus- och primarvardslakare,
apotekare och sjukskoterskor

»Granskar dokumentation som ror nya lakemedel och gér en oberoende
utvardering

» Utarbetar lakemedelsrekommendationer -

» Utarbetar terapirad och planerar fortbildningar
» Deltagarna kan fortbilda sig inom sitt omrade

> Ar remissinstans for behandlingslinjerna

> Ar dppna for alla med intresse
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Lakemedelskommitténs hemsida

www.rvn.se/lk externwebben

Har finns terapirad, andra rekommendationer, information om och
material fran utbildningar mm

Praktiska tips om hur man licensforskriver

Rutin for lakemedel som kraver licens

mm

E Region
mem Vasternorrland


http://www.rvn.se/lk
https://www.rvn.se/contentassets/bf5cfe8c0ecc4eb4abfcd0846d099dae/rekommendationer/licensforskrivning--praktiska-tips-hur-man-gor.pdf
https://www.rvn.se/contentassets/bf5cfe8c0ecc4eb4abfcd0846d099dae/rekommendationer/rutin-for-lakemedel-som-kraver-licens-licensmotivering.pdf

Mitt lakemedel 2022

Bla rutor med forstahandsval — som tidigare

Utbytbara preparat markerade med * - som tidigare

Inte s@ mkt nya rekommendationer

Andrad ordning pa preparaten i en del avsnitt

For ovrigt se sid 6-7 i boken

Barnmorskors och sjukskoterskors forskrivningsratt s. 129-140
Telefonnummer till apoteken i Vasternorrland s. 154

VV VYV VYV VY

Blod har bytt namn till anemi

Synpunkter och kommentarer mottages tacksamt via e-post:
lakemedelskommitten@rvn.se
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mailto:lakemedelskommitten@rvn.se

Mitt lakemedel 2022 webbversion

» Mer info i webbversionen som dven kan uppdateras kontinuerligt

» Lite mindre text i lilla boken (20 sidor) — féljande info finns bara i
webversionen:

v’ Forteckningarna Likemedelsforrad inom kommunal hélso- och sjukvard,
primarvardsjourer, hdlso- och vardcentraler och Generella direktiv vid
sarskilt boende och hemsjukvard samt slutenvard finns nu enbart i
webbversionen.

v’ Detaljerad info om innehall i akutaskar

v’ Aldrekortet har plockats bort fran den tryckta boken men finns kvar i
webbversionen

» Lagt in lankar till alla motsvarande kapitel i webbversionen av
”Lakemedelsbehandling av de mest sjuka och skora aldre”
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https://www.rvn.se/sv/delplatser/mitt-lakemedel/mitt-lakemedel/allmant/lakemedelsforrad/akutlakemedelsforrad-inom-kommunal-halso--och-sjukvard/
https://www.rvn.se/sv/delplatser/mitt-lakemedel/mitt-lakemedel/allmant/lakemedelsforrad/lakemedelsforrad-i-primarvardsjourer/
https://www.rvn.se/sv/delplatser/mitt-lakemedel/mitt-lakemedel/allmant/lakemedelsforrad/lakemedelsforrad-pa-halso-vardcentraler/
https://www.rvn.se/sv/delplatser/mitt-lakemedel/mitt-lakemedel/allmant/generella-direktiv/generella-direktiv-vid-sarskilt-boende-och-hemsjukvard/
https://www.rvn.se/sv/delplatser/mitt-lakemedel/mitt-lakemedel/allmant/generella-direktiv/generella-direktiv-for-slutenvarden---baspaket-vuxna/
https://www.rvn.se/sv/delplatser/mitt-lakemedel/mitt-lakemedel/akutmedicin/akutaskar-apl/
https://www.rvn.se/episerver/CMS/?language=sv#context=epi.cms.contentdata:///48854&viewsetting=viewlanguage:///sv

Lakemedelsbehandling av de
MEST SJUKA OCH SKORA ALDRE

BLMANDUIMGSREKOMMENDATIONER 2023-3023
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Regional samverkansgrupp Lakemedel i Uppsala- Orebro,
Sjukvardsregion samt Lakemedels-

kommitteerna i Region Jamtland Harjedalen, Region
Jonkopings Lan,

Region Kalmar Lan, Region Kronoberg

och Region Vasternorrland.
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Rek-lista for barn framtagen av de sju
lakemedelskommittéerna | Uppsala-
Orebroregionen. Skriften tar i forsta hand upp
lakemedelsbehandling av vanliga
barnakommor.
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Lakemedel och miljo
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Manga lakemedelsrester |

Vanern, Vattern och Malaren

Ett sjuttictal lakemedel har analyserats kring och 1Vanern, Vattern och Malaren som tillsammans forser tre
miljoner svenskar med dricksyatten.

Sjdvatten

Till exempel lag haken av hormonlgkemedlet dstradiol dver miljékvalitetsnormen i nastan halften av provernai
allatre sjgarna. | tre omkrngligeande vattendrag uppmattes det smartstillande och miljofarliga lakemediet
diklofenak éver normen som kan sigas ange vad naturen tal,

Dricksvatten
De kritiska &mnena hittasocksai dricksvattnet, men koncentrationerna ar i dag
=3 laga att deinte utgdr nagon fara.

Reningsverken

De tre stora sjdarnaVanern, Vattern och Malaren férser tillsammans omkring tre mijoner svenskar med
dricksvatten. Under ett arstid har SLU tilsammans med de tre sjdarnasvattervards drbund g enomfirt
omfattande provtagningar, inte bara i sjdarna utan ocksa i vattendrag, vattenverk och reningsverk.
Reningsverken klarar idag inte av att rena lakemedelsrester.

Rapport - Crzaniska milisfororeningar i svencka ytvatten |"'-:I'1.'..'s|t5-'5.5




Vad kan sjukvarden géra?

* Qvervag andra behandlingsalternativ an likemedel
* Gorldkemedelsgenomgangar
* Skriv ut startforpackning

* Forskrivinte storre totalmangd an
vad som forvantas atga

* |nformeraom att oanvanda
ldkemedel ska [amnasin pa apotek

* FoOljregionensrutinerfor
kassation av ldkemedel.
* Las pa om ldkemedels miljopaverkan

~a Region
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Lastips kring lakemedel och miljo:

Likemedel och miljé >

Argrt vt e O hnsten
—

Information om klassificeringen
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https://www.janusinfo.se/beslutsstod/miljoochlakemedel.4.72866553160e98a7ddf1d01.html
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Levnadsvanor
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Levnadsvanor s .13

Fysisk aktivitet
Allmdnna rekommendationer

Justerad tabell Ny tabell

Alder Aerob trining  |Intensitet |Muskel.-.tvrlta ‘D\mgt Hilsorisker vid snusning
Barn 0-5&r | Daglig fysisk aktivitet uppmuntras och underldttas Hjartkarlsjukdom Hjartinfarkt
Barn 6-17 & |60 min/dag 3 gerfvecka Cancer Bukspottskarteln
‘:’lLIJ:r;é . 150-300 minfvecka | Mattlig 2 ggrfvecka Aktiviteten bor spridas Ovriga sjukdomar Ellgtl_ntg‘ge: gﬁdl;{apl)se arpﬁanen‘t.?a rmunslemhinnefarandringar med
pa minst 3 dagar/vecka
) |alternativi: | 75-100 minfvecka |Hog 2 ggrfvecka Vid graviditet Havandeskapsforgiftning, fortida forlossning, missfall, och
Vuxna Bar dven inkludera balans- och styrketraning minst 2-3 dagar/vecka intrauterin fosterdad.
— Gver 65 ar g g Hos fostret reducerad fadelsevikt, gomspalt.
— — n Hos det nyfddda barnet andningsstarningar som tros kunna
—) | Alla stillasittande tid bér begransas leda till plétslig spadbarnsdad.
Kost . Rokavvanjning
Allmadnna rekommendationer
At mer av Byt till At mindre av R l T rd .
Gronsaker, frukt och bar Fullkorn Rétt kdtt och chark S - H : E - )
Fisk och skaldjur Nyttiga matfetter Salt
Ndtter och frén Magra mejeriprodukter Socker Passiv ro kning OCh ba rn

Om barn vistas i narheten av rokare utsatts barnet for
passiv rokning. Se 1177.se om hur man skyddar barn

@ S U N D KU RS mot tobaksrok.

et i
Webbvagen till en sundare folknalsa ~— R?glon
== Vasternorrland


http://www.sundkurs.se/
http://www.fyss.se/

Lakemedelsbehandling av de

MEST SJUKA OCH SKORA ALDRE

BEHANDLINGSREKOMMENDATIONER 2022-2023

N GULDPILLRET
Lskemedel Belinad med Diagens Medicins
Givieborg wimirkelse Guldpillres 2014

Regional Samverkansgrupp Likemedel i Uppsala-Orebro
. -

jion samt Lak
i Region Jamtland Harjedalen, Region Jonkédpings Lan, Region Kalmar Lan,
Region och Region Va: rrland
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Demenssjukdom s.27

Alzheimers sjukdom, mild till mattligt svar

donepezil Donepezil *
galantamin Galantamin *
rivastigmin Rivastigmin *

Alzheimers sjukdom, mattlig till svar

memantin Memantin *
Lewy Body-demens

donepezil Donepezil *
galantamin Galantamin *
rivastigmin Rivastigmin *

Parkinsons sjukdom med mild till mattlig demens
rivastigmin Rivastigmin *

Mattlig till svar Alzheimer sjukdom Komplettering

Ny rekommendation vid
Lewy Body-demens

Lank till aldrehaftets
avsnitt demens i

webbversionen

Tillagg av memantin till kolinesterashammare kan prévas vid mattlig

till svar Alzheimers sjukdom (enligt Socialstyrelsen prio 2). Alternativt

i monoterapi om kontraindikation till kolinesterashammare finns.

Effekt ar visad pa kognition, aktiviteter i dagliga livet och beteende. == Region

== Vasternorrland


https://lakemedel-gavleborg.infosynk.se/category/aldre/12087

Demenssjukdom i aldrehaftet:

Vilka lakemedel/kombinationer bor sarskilt beaktas/undvikas?

Kolinesterashammare hos patienter med dverledningsrubbningar.
Kombination med betablockerare eller andra lakemedel som kan ge
bradykardi medfor risk for bradykardi, hypotension och AV-block.

Behandling med antikolinerga lakemedel vid samtidig behandling med
kolinesterashammare ar irrationell, okar risken for konfusion och ska
undvikas.

Bade kolinesterashammare och memantin sanker kramptroskeln. Memantin
bor undvikas vid epilepsi.

Observera att det finns D-interaktion mellan donepezil och
citalopram/escitalopram med 6kad risk for QTc-forlangning. Vid nyinsattning
av SSRI hos patient som star pa donepezil, valj sertralin.

Undvik lakemedel som paverkar kognitionen, framfor allt de med betydande

antikolinerg effekt. = Region
== Visternorrland



BPSD s. 28

Lakemedelsbehandling vid BPSD

Lakemedelsbehandling ar andrahandsval. Valj i forsta hand SSRI (sertralin) vid
irritation/agitation/oro och i andra hand memantin vid
agitation/aggressivitet.

Tillagg: Gor lakemedelsgenomgang. Behandla enbart for patienten
plagsamma symtom, begransad tid.

== Region
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Aldredndringar Infektion s. 68+72

Nitrofurantoin inte ska anvandas vid vid eGFR < 40 ml/min tillagt
under bld rutan (tidigare endast namnt pa s. 72)

Finns manga fler preparat som listas i VGR lista Aldrekompassen
(vgregion.se) anivar lista pa s. 72 — listan har utokas med
amoxicillin-klavulansyra och trimetoprim-sulfa. Lank tillagd till
Aldrekompassen i webbversionen.

Aldreandringar Njursvikt och Im s. 89

Lank till lista over lakemedel vars anvandning och/eller dosering behover
anpassas till njurfunktionen tillagd till Aldrekompassen (vgregion.se)
i webbversionen.

== Region
== Visternorrland


https://aldrekompassen.vgregion.se/?article=955fe07a-058c-d3ae-74a5-f3b516af5e7f
https://aldrekompassen.vgregion.se/?article=9a768af6-9f2f-1fd3-b746-b0312fa0f710

Aldredndringar Smarta s. 110

Tillagg under rubrik icke malign smarta hos person >75 ar;
Som bas se texten i avsnitt icke malign smdrta hos person < 75 ar.

Svdra artrosbesvdr hos den dldrade patienten som véntar pa
operation eller inte ska opereras kan behandlas med Idg dos
Idngverkande morfin, t.ex. Dolcontin. Risk fér ackumulering vid
njurfunktionsnedsdttning, GFR < 30 enligt Lékemedelsverket. Vid
behandling med morfininnehallande Iikemedel glom inte
profylaktisk behandling mot foérstoppning fran férsta
behandlingsdagen. Undvik NSAID till dldre p.g.a. risken for
blédningar i magtarmkanalen, njurpaverkan och hjdrtsvikt. Undvik
tramadol pga kognitiva biverkningar. Undvik alla
plasterberedningar med opioid pga risk fér ackumulering och
forvirring samt negativ miliépdverkan. Anvinds paracetamol

regelbundet - undvik doser éver 1gx3. = Region
== Visternorrland



Kvalitetsindikatorer for lakemedel
2022 primarvarden

Fem indikatorer for god lakemedelsterapi hos aldre

1. Lagt antal individer med neuroleptika till gruppen > 75 ar

2. Lag mangd NSAID till aldersgruppen > 75 ar

3. Hogt antal individer med lakemedel vid Alzheimers sjukdom
till aldersgruppen > 75 ar

4. Lagandel olampliga somnmedel till aldersgruppen >75 ar

5. Hogt antal genomforda fordjupade lakemedelsgenomgangar
till aldersgruppen > 65 ar — o

= REgion
a= Visternorrland



Lakemedelsbehandling av ©
och skora aldre

» Samarbete mellan 12 av Sveriges

i [l
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» Ny uppdaterad version skickas ut
tillsammans med Mitt |akemedel 2022

» Vasternorrland ansvariga for ett nytt
kapitel om konfusion

> Likemedelsbehandling av de mest sjuka
och skora dldre 2022-2023

» Kommer snart ett bakgrundsdokument
med mer fordjupad information och
lankar

e mest sjuka

Lakemedelsbehandling av de

MEST SJUKA OCH SKORA ALDRE

BEHANDLINGSREKOMMENDATIONER 2022-2023

Lakemedal Belinad med Dagens Medicins
Gavleborg urminkelse Culdpilirer 2014

Region IS mverkansgrupp Like med I Uppsala-Orebro
Sit ion samt Lakemedelskommittéerna
i Region Jamtland Harjedalen, Region Jénképings Lin, Region Kalmar Lin
Region Kronoberg och Region Vasternorrland

= Region
- Vasternorrland


https://www.regiondalarna.se/contentassets/add49b9a89a340a0a761691644aef829/lakemedel_sjuka_aldre.pdf

Lakemedelsbehandling av de mest sjuka
och skora aldre

Definition av patientgrupp:

Begreppet "skora dldre” anvands manga ganger istallet for "multisjuka dldre” eller "mest
sjuka aldre”, alltsa dldre personer med stort behov av bade vard och omsorg. Skérhet
innebar: 1) allman svaghet, trotthet

2) nedsatt uthallighet

3) viktminskning/aptitloshet e
4) |13g fysisk aktivitet
5) dalig balans

6) nedsatt kognition.

For att individen ska definieras som skor ska vanligen minst tre av dessa tillstand finnas
med i anamnesen. | genomsnitt anvander denna patientgrupp over tio lakemedel per
dygn och den kvarstaende livslangden dverstiger sallan tva till tre ar. Det finns atskilliga
skalor och instrument for hur skorhet kan definieras och graderas. Ett instrument som
blivit alltmer etablerat ar Clinical Frailty Scale — CFS.

== Region
=& Visternorrland


https://liu.se/artikel/instrument-att-skatta-skorhet

Nya kapitel
Diabetes typ 1

Anemi och jarnbristanemi
Dehydrering

Infektioner

Gikt

Konfusion

YV V V V V VYV

Alkoholberoende

A\

Lagt till |ankar i webbversionen till
Region Gavleborgs webbversion av
aldrehaftet "Lakemedelsbehandling av
de mest sjuka och skora aldre” pa flera
stallen.

> Lakemedelsbehandling av de mest sjuka

Lakemedelsbehandling av de

MEST SJUKA OCH SKORA ALDRE

BEHANDLINGSREKOMMENDATIONER 2022-2023

GULDPILLRET

Belinad med Dagens Medicins
urminkelse Culdpilirer 2014

%

Regional Samverkansgrupp Likemedel i Uppsala-Orebro
Sjukvard ion samt Likemedelskommittéerna
i Region Jamtland Harjedalen, Region Jénkdpings Lan, Region Kalmar Lan,
Region Kronoberg och Region Vasternorrland

och skora aldre 2022-2023

E Region
mem Vasternorrland


https://eir.softwerk.se/lakemedel_gavleborg/category/aldre
https://www.rvn.se/globalassets/mitt-lakemedel/aldrehaftet-fickformat-2022-2023.pdf

Lakemedelsbehandling av de mest sjuka
och skora aldre

Alla kapitel har féljande huvudrubriker:
* Vad bor behandlas?
* Icke-farmakologisk behandling

* Vilka lakemedel kan anvandas?
* Vilka Idkemedel/kombinationer bor sarskilt beaktas/undvikas?
e Nar/hur avsluta lakemedelsbehandling?

E Region
mem Vasternorrland



Lakemedelsbehandling av de mest sjuka
och skora aldre

Vard i livets absoluta slutskede

* Icke-farmakologisk behandling
* Vilka [akemedel kan anvandas?
* Vilka Iakemedel/kombinationer bor sarskilt beaktas/undvikas?

e Nar/hur avsluta lakemedelsbehandling?

E Region
mem Vasternorrland


https://lakemedel-gavleborg.infosynk.se/category/aldre/12089

Lakemedelsbehandling av de mest sjuka
och skora aldre

Att tanka pa nar du traffar en aldre skor patient

* Minska risken for biverkningar

 Olampliga lakemedel for aldre

* Indikation for varje ordinerat lakemedel

e Fallrisk och fallprevention

* Beakta och berakna njurfunktionen

* Symtomskattning med PHASE-20
 Liakemedelsgenomgang och korrekt |lakemedelslista
e Saker lakemedelsanvandning

== Region
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https://lakemedel-gavleborg.infosynk.se/category/aldre/13218

Utbildning: Fran nulage till ett battre lage i
hemsjukvard och SABO

» 24 maj och 20 sep 13-16

» Vierbjuder mojlighet att under tva handledda halvdagar arbeta
med forvalda omraden utifran egna resultat vid nulagesbeskrivningen.
Malet ar att komma fram till utforbara forbattringsforslag/atgarder for den
egna enhetens verksamhetsrelaterade problem.

» Var forhoppning ar att deltagarna kommer tillsammans med andra som de
normalt sett arbetar tillsammans med i varden kring vara sjuka och skora
aldre.

» Infor deltagandet ska deltagarna vélja ut en eller tva omraden som de vill

arbeta med under dessa tva eftermiddagar.

E Region
mem Vasternorrland



Andningsorganen
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Allergi och Anafylaxi s. 15-17

Forlangd hallbarhet Emerade: 300 och 500 pg fran 18 till 24 man 150
ug fortfarande 18 man.

Fortfarande manga som inte har koll pa att Emerade inte ska doseras
enligt FASS-texten och att 2-pack ska forskrivas.

Korrekt styrka vid olika vikt:

<20 kg 150ug
20-60 kg 300ug
> 60 kg 500ug

== Region
==& Visternorrland



Andningsorganen — Astma s. 18

Astma
Kortverkande beta-2-stimulerare
salbutamol Airomir (inh spray till spacer) LA BA Stru kna

Buventol Easyhaler

Inhalationssteroid

budesonid Giona Easyhaler
. . * [ . * 1
flutikason Flutide Evohaler * (inh spray till spacer) At rove nt S p ray _ fl nns
Kombinationspreparat inhalationssteroid + LABA .
budesonid + formoterol Bufomix Easyhaler utbytba ra gene” ka
beklometason + formoterol  Innovair (inh spray till spacer)
flutikason + salmeterol Seretide Evahaler * (inh spray till spacer)
Ovriga
montelukast Maontelukast * . -2
ipratropiumbromid Atrovent¥inh spray vid biverkningar av Flytta ned La kemedel for
beta-2-stimulerare) . .
tiotropium Spiriva Respimat (tilligg vid exacerbationer, nebu I ISatOF (Vent0| I ne)
trots inhalationssteroid + LABA) 2 h d I f.
Perorala steroider vid akut férsamring som z:a-handsval —=Tinns
prednisolon Prednisolon * (vuxna 40 mg/dag i 5 dagar) . .
betametason Betametason * (vuxna 4 mg/dagi 5 dagar, m ed | we b bve rsijonen
barn > 2 &r 3-5 mg som engangsdos)
Astma, andrahandsval
Se Mitt likemedel pa webben, www.rvn.se/mittlakemedel
Vid mer svarbehandlad astma, hos vuxna och ungdomar >12 ar, finns visst stéd for
ldgre forekomst av oral candida och heshet vid behandling med Alvesco (inh spray). s Region
RV
me= Vasternorrland



Andningsorganen — Astma s. 19

Astma, behandling av barn 0-5 ar
Grundbehandling &r inhalationsspray med spacer. Misstink astma vid ..
infektioner > 1 gdng/manad, nattlig hosta och/eller orkar inte som jimnariga. Steg 1 b d nd rad -

Steg 4. Vid fortsatt bristande kontroll
tr;i hel:an:IinESEHIirgliiggz e satt monteIUkaSt
som 2:a hand

Som steg 3 men med inhalationssteroid i

Remiss Barn- och Ungdomsklinik hig B0 (motwarande futikason 5200yg/dag)

steg 3. Bristande astmakontroll trots
behandling enligt steg 2
Remiss Barn- och Ungdomsklinik

Ibunden underhallsbehandling med inh.
steroid i lag-medelhBg dos jmeasar anda utikassn
100 -200 we/dag) | kombination med montelukast
4 mg/dag. Langverkande beta-2-stimulerare som
kombinationspreparat kan provas fran 4 ar
jvagare evidens)

steg 2. Besvar mellan férkylningarna,
infektionsutlist astma > 1 gang/man
och/eller svara anfall (atopi Gkar
indikationen fér behandling)

Remiss Barn- och Ungdomsklinik

Regelbunden underhillsbehandling med
inhalationssteroid i lag — medelhég dos

(motivarande flutikason 100 — 200 g fdag)

steg 1b. Svarare aterkommande Periodisk behandling med inhalationssteroid

infektionsutltsta besvar i andra hand periodisk behandling med
(atopi dkar indikationen montelukast 4 mg/dag i ca 10 dagar
fir behandling) | motsvarande flutikason 125 pg x4 undar 3 dagar sedan 125 ug x 2 yttardigare 7 dagar

Alla med symtom: snabbverkande beta-2-stimulerare i spacer
Alla: Kontroll av inh alationsteknik, féljsamhet och exponering.
Utviirdera med ACT.

Steg 1a. Kortvariga,
lindriga besvadr enbart
vid forkylning

Region
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Andningsorganen — Astma s. 19

Astma, behandling av barn och ungdomar 6-18 ar
Barn och ungdomar med astma rekommenderas daglig fysisk aktivitet totalt minst Steg 2 a nd rad —

60 min om dagen.

satt montelukast
som 2:a hand

Steg 5. Vid bristande kontroll med
behandling enligt steg 4
Remiss Barn- och Ungdomsldinik

Individuell behandling
enligt Libemed eloveriets behandlings rekomimen dation astma X015

Steg 4. Vid bristande kontroll med
behandling enligt steg 3
Kombinationshehandling

Remiss Barn- och Ungdomsklinik

Som steg 3 men med
inhalationssteroid | hig dos

Regelbunden underhillsbehandling med
inhalationssteroid i ldg — medelhdg dos |
kombination med langverkande beta-2-
stimulerare (alt. kombinationspreparat)
och/eller montelukast 5 -10 mg/dag

Steg 3. Vid bristande kontroll med
behandling enligt steg 2
Kombinationshehandling *
Behandling pabdrjas via he/ve
da remiss skickas

Remiss Barn- och ungdomsklinik

Regelbunden underhallsbehandling med
inhalationssteroid i Idg = medelhég dos.
| andra hand vid lindriga besvir kan daglig monoterapi
med montelukast 5 mg s 3 och 10 mg g 153 provas

Alla med symtom: snabbverkande beta-2 stimulerare
Alla: Kontroll av inhalationsteknik, féljsamhet och exponering.
Utviardera med ACT.

Steg 2. Kontinuerliga eller ater-
kommande symtom,behov av
beta-2-stimulerare >2 ggr/vecka

Steg 1. Tillfalliga lindriga
besvar t.ex. vid anstrangning

Region
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LMV Behandlingsrekommendationer
uppdateras hosten 2022

» Lakemedelsverket arbetar med att uppdatera rekommendationerna
for lakemedelsbehandling vid astma och KOL.

* Uppdateringen av rekommendationerna kommer genomforas med
hjalp av nationell expertis samt i samrad med Socialstyrelsen och
beraknas bli klar kvartal 3 2022.

* Nya GINA-rekommendationer 2019: Inhalationssteroid ska nu alltid
anvandas hos vuxna och barn fran 12 ar. Steroid ska alltsa ges aven
vid sporadiska symtom, eftersom den dampar inflammationen i
luftvagarna. Nu ska i stallet kombinationspreparat (tex Bufomix
Easyhaler) ges till patienter fran 12 ar.

== Region
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Andningsorganen — KOL s. 21

Langverkande antikolinergika (LAMA) SeebriBreezhalerstruken —

tiotropium Braltus (inh pulver) . . .

Spiriva Respimat liten anva ndnlng
Kortverkande beta-2-stimulerare
salbutamol Buventol Easyhaler On breZ BreeZhaIer

Airomir Autohaler (indakaterol) ersatt med

Airomir (inh spray till spacer) . .

: = Formatris Novolizer

formoterol Formatris Novolizer (formote rol)
olodaterol Striverdi F-{espimat
salmeterol Serevent Evohaler (inh spray till spacer) KO m plette ratm ed att
Kambinaﬁonspreparat LABA + LAMA Com bive nt* re kom menderas
glykopyrronium + indakaterol Ultibro Breezhaler Ty . . ”
tiotropium + olodaterol Spiolto Respimat T ” 1 ne||gga nde patlent
Kombinationspreparat inhalationssteroid + LABA
budesonid + formoterol Bufomix Easyhaler
beklometason + formoterol Innovair (inh spray till spacer)
Vid akut exacerbation
ipratropiumbromid + salbutamol Combivent *[[tillinneliggande patient]]
prednisolon Prednisolon * (3040 mg/dagi 5 dagar)
amoxicillin Amoxicillin * (500750 mg x 3 i 5—7 dagar

om antibiotika dr indicerat) a Region

== Vasternorrland



Andningsorganen — KOL s. 21

Lagt till trippelinhalatorer bland rekommend
enligt GOLD-rekommendationerna

erade preparat till de som behdver

o] 1

3 E) EXACERBATIONER EXACERBATIONER

5 2 2 behandiade | Gppenvard eller

- 2 1 sjukhusvardad under senaste dret

:-: Lindriga/sporadiska | Betydande symtom Framst symtom Symtom och exacer

B symtom (CAT < 10) | (CAT 2 10) problematik bationsproblematik |
‘E‘\‘l.":("‘r FEV <50%  FEV 250% FE\:L- S0% |

: GOWA |GowC |eows [Gowd | ]

? Kortverkande Vid behov | Vid behov | Vid behov | Vid behov | Vid behov Vid behov

-~ bronkdilaterare |

» | LABA [ lLahand | 14 hand [ 14 hand ] I

‘:"__ LAMA Lahand lahand | lahand | 1:ahand 1ahand

- usasuma | {2ahand [2ahand | 23 hand ]31‘!"1"1, ! l

= ICS+LABA 3:¢ hand 2. hand

..I ICS + LABA + LAMA | | 42 hand | 3:¢ hand 3¢ hand 1

& Roflumilast [Daxas) Tillagg wid samtidig kronisk bronkit och

| FEV, < 50 % prod

Kombinationspreparat LABA/LAMA/inhalationssteroid

vilanterol + umeklinidium + flutikason
formoterol + glykoperronium
+ beklometason

Trelegy Ellipta 24 h

Trimbow (inh pulver, inh spray till

spacer) 12 h
= Region
B
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Sammanstallning av

— produkter i bla rutor ar rekommenderade i forsta hand i Region Vasternorrland 2022

Enerzair
(glykoperron+
indakaterol+
mometason)

Trelegy
(vilanterol+
umeklinidium+fl
utikason)

Trimbow
(glykopyrron+
formoterol+
beklometason)

Breezhaler Diskus Easyhaler Ellipta Forspiro Genuair Handihaler/ | Nexthaler Novolizer Spiromax Turbuhaler | Twisthaler/ Zonda
Airmaster Ovriga
Kortverkande . 5 ‘
Beta-2 stimulerare ¥
(SABA) A Ll s
Ventoline Buventol Ventilastin Bricanyl
(salbutamol) (salbutamol) (salbutamol) (terbutalin)
Inhalations- ' ;
steroid (ICS) / :iiona iy S | =
udesonid) .
7 ) o
Flutide Beclomet “. Novopulmon Pulmicort Asmanex
(flutikason) (beklometason) (budesonid) (budesonid) (mometason)
Langverkande E 3 § ‘
Beta-2 stimulerare . TE 3
(LABA) i -
Onbrez Serevent Formatris
(indakaterol) (salmgterol) /\ (formoterol) Oxis (formoterol)
Kombination . >
A g : )
(ICS+LABA) + Bufomix 2 ; —
frecnan » (budesonid+ é‘* \h’ | ¢ ¥
3 formoterol) b \
5.3 T ® R
| Y | = —_ ‘
. Salmeterol/
Atectura Seretide* Salflumix ;] Relvar Airflusal Fluticasone* Innovair Duoresp Symbicort Salmex*
(mometason+ (flutikason+ (flutikason+ -‘ (flutikason (flutikason+ (flutikason+ (beklometason+ (budesonid+ (budesonid+ (flutikason+
indakaterol) salmeterol), salmeterol) +vilanterol) salmeterol) almeterol formoterol) formoterol) formoterol) salmeterol
Langverkande \/ < =
= ] a o
antikolinergika gestr = e & ,
0 B
(Lama) | - s §
Seebri Incruse Eklira Spiriva* Tiogiva* Braltus
(glukopyrron) (umeklinidium) (aklinidium) tiotropiu tiotropiu (tiotropium)
= =
Kombination .3
(LAMA+LABA)
bl
Ultibro Anoro Duaklir
(glykoperron+ (umeklinidium+ (aklinidium+
indakaterol vilanterol) formoterol)
Kombination
(LAMA+LABA+ ;
Ics) & =

Notera vikten av att instruera och folja upp patientens inhalationsteknik!

* = Utbytbar pa apotek

Uppdaterad 2022-02-18




Sammanstallning av SPRAYINHALATORER — produkter i bla rutor &r rekommenderade i forsta hand i Region Vasternorrland 2022

Kortverkande
Beta-2
stimulerare
(SABA)

Airomir
(salbutamol)

Airomir (salbutamol)

;

Airsalb (salbutamol)

Inhalations-
steroid (ICS)

Aerobec (beklometason)

Flutide (beklometason)

Aerobec (beklometason)

Alvesco
(ciklesonid)

Langverkande
Beta-2
stimulerare
(LABA)

P

Serevent (salmeterol)

®
=

Striverdi (olodaterol)

Kombination
(ICS+LABA)

-
! )
&

Seretide (flutikason+
salmeterol)

)

Innovair (beklometason+

)
&
Flutiform

(flutikason+formoterol)

Symbicort
(budesonid+formoterol)

Kortverkande
antikolinergika
(SAMA)

formot
a

Atrovent (ipratropium)

Langverkande
antikolinergika
(LAMA)

7

|2

Spiriva (tiotropium)

N

Kombination
(LAMA+LABA)

=

g “‘
.
Bevespi (glykoperron+
formoterol)

)
=~ Spiolto
(tiotropium-+olodaterol)

Kombination
(LAMA+LABA+
ICS)

B!

Trixeo (glykoperron+
formoterol+ budesonid)

Trimbow
(glykopyrron+
formoterol+beklometason)

Inhalationsspray anvands tillsammans med
spacer. Lamplig spacer ar Optichamber
Diamond.

Vid behov av mask finns olika storlekar
att forskriva (se s 23 i Mitt lakemedel 2022).

Q&?Z )y

L, o, U till
flera olika personer ar Vortex (gar att
dekontaminera)

VORTEX

Notera vikten av att instruera och félja upp patientens inhalationsteknik!

* = Utbytbar pa apotek

Uppdaterad 2022-02-18



Inhalatorinstruktionsfilmer

Janusinfo Instruktionsfilmer for patienter

Inhalera ratt Skillnad mellan pulver och spray

www.medicininstruktioner.se Instruktionsfilmer for patient och
sjukvardspersonal

Alla preparat finns ej med men pa FASS kan det finnas direktlank till film har

B e mE  ynder stod for anvandning
P o Inhalatorkartan ska uppdateras s3 att alla
S i godkdnda ldkemedel finns med

Produktresumé

Utbildningsmaterial

E Region
mem Vasternorrland



https://www.janusinfo.se/fortbildning/utbildningsmaterial/fortbildningfilmer/filmer/inhaleraratt.5.20326f62163f95008f17fe76.html
https://player.vimeo.com/video/174514980?app_id=122963
https://player.vimeo.com/video/199791548?app_id=122963
http://www.medicininstruktioner.se/
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Nytt om barn under respektive avsnitt

Hud s. 55: Lank till film om smorjning Sachsska barn- och ungdomssjukhuset
on Vimeo

Fel i boken!

Mage-tarm sid 73: Icke invasiv diagnostik av H.pylori hos barn bor i princip
inte ske och eradikeringsforsok av H.pylori infektion utan pavisat sar i
matstrupe, magsack eller tolvfingertarm bor ske restriktivt.

Nya receptfavoriter enl behandlingslinje Forstoppning hos barn

Neurologi s. 86: Barn, beakta vid migrdn.

Migran debuterar fore 10 ars alder i 20—-25 % av fallen. Barn har ofta korta
migrénanfall och inte alltid halvsidig huvudviirk. lllamdende kan dominera.
Overvag att prova ASA (ej vid feber), paracetamol eller NSAID. Remiss till
Barn- och Ungdomsklinik vid migran med fler an 2 anfall per manad. Se
behandlingslinje huvudvark hos barn.

== Region
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https://vimeo.com/channels/907487

Urologi s. 115: Primar nokturn enures, barn éver fem ar som inte varit
nattorra under minst sex manader. Sekundar nokturn enures, barn som varit
nattorra i mer an sex manader och borjar kissa pa sig.

| forsta hand uteslut forstoppning, UVI, diabetes och missbildning. Behandla
ev. forstoppning pa vida indikationer och samt ge enkla rad om att kissa pa
tider (miktionslista). Viktigt med rutiner.

Vid lakemedelsbehandling ge | forsta hand tabl. Nocutil 0,2mg 2 tabl. Vid god
effekt prova minska dosen till 1 tabl Nocutil 0,2mg. Provforpackning forst, om
ingen effekt efter 1-2 veckors behandling hjalper inte medicinen, satt ut. Om
behandlingen fungerar, prova utan en vecka var tredje manad.

Larmbehandling ar ett fullgott alternativ till tabletter hos motiverade barn,
var god se behandlingslinjen.
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Diabetes - endokrinologi
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Rekommendationsdokument, utover texten i Mitt Lakemedel, producerade
av terapigrupp diabetes-endokrinologi:

- Terapirad Diabetes (revidering pa gang):

- Patientbroschyr typ 2-diabetes — Ny!

- Ny rutin: Utbytbara insuliner

- Uppdaterad rutin kring Kontinuerlig blodglukosmatare
- Nytt patientinformationsblad om SGLT2-hammare

Region Vasternorrland - Rekommendationer & lakemedelsval (rvn.se)

Behandlingslinje diabetes:

https://www.rvn.se/globalassets/delade-dokument/behandlingslinjer/endokrina-
organ/diabetes-typ-2-bhl.pdf

Kvalitetssakrad vardprocess diabetes typ 2:

https://intranat.rvn.se/sv/information-och-arbetssatt/vardens-arbetssatt/behandlingslinjer-
och-processer/kvalitetssakrad-vardprocess-diabetes/

== Region
==& Visternorrland


https://www.rvn.se/sv/for-vardgivare/Lakemedel/Rad--rekommendationer/
https://www.rvn.se/globalassets/delade-dokument/behandlingslinjer/endokrina-organ/diabetes-typ-2-bhl.pdf
https://intranat.rvn.se/sv/information-och-arbetssatt/vardens-arbetssatt/behandlingslinjer-och-processer/kvalitetssakrad-vardprocess-diabetes/
https://intranat.rvn.se/sv/information-och-arbetssatt/vardens-arbetssatt/behandlingslinjer-och-processer/kvalitetssakrad-vardprocess-diabetes/
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Terapigrupp Diabetes
W Lindahl, apotekare

2020-10-12 114

Terapirad Diabetes

Diabetes

Diabetes mellitus kan definieras som en metabolisk
rubbning med kroniskt forhdjt blodsocker pa grund
av otillracklig eller helt upphard insulinsekretion
och/feller insulinresistens och/eller Gkad glukagon-
produktion. Diabetes kan orsaka vivnadsskador
med sviktande funktion i 8gon, njurar, nerver,
hjarta och blodkarl.

Epidemiologi

Diabetesfarekomsten ar cirka 4-5 procent hos den
svenska befolkningen och berdknas stiga fram till ar
2025 upp mot 6-10 procent. Ungefar 6 procent av
befolkningen i Vasternorrlands ldn berdknades ar
2015 ha diabetes.

Orsaker till den higa férekomsten av diabetes i
riket, samt den fdrvantade Skningen ar diliga lev-
nadsvanor med kaloririk mat, lag fysisk aktivitet
och dvervikt. Befolkningen i Vasternorriands 12n ar
fetare dn den Gvriga befolkningen i landet och
|8per saledes en dn stdrre risk att insjukna. Okande
genomsnittsalder, att personer med typ 2-diabetes
lever ldngre och invandring frén omraden med hdg
drftlig risk paverkar ocksa antalet typ 2-diabetiker.

Prevention

Primér prevention av typ 2 diabetes framstar som
alit mer angeldget. Goda forutsattningar for att inte
utveckla dizabetes ar regelbundna kostvanor (fru-
kast, lunch och middag), intag av ratt mangd mat i
farhdllande till energibehovet, regelbunden fysisk
aktivitet, samt att halla sig normalviktig och tobaksfri.

Innehall
Diabetes
Epidemiologi.
Prevention.....
HbAlc
Klassifikation av dizbetes mellitus .
Symtom vid insjuknande i diabetes
Screesning

Behandling vid typ 1-diabetes

Behandling vid typ 2-diabetes...
Diabetes typ 2, behandlingsalgoritm ............ 7
Likemedel fir glukoskontroll, diabetes typ 2 8
Insulin vid typ 2-diabetes .

Komplikationer vid diabetes
Korkort
Prover [ undersSkningar
Aldre personer med diabetes typ 2.__
Egenkentroll av plasmaglukos

Kallor och lankar

gtioneila riktiinjer for diabetesvdrden

(www socinistyreisen sej.

Likemedelsbehandling fér giukoskontroll vid

typ 2-diobetes (wwer lakemedelsverket.se|.
Digheteshandboken [www.diabeteshandboken.se).
Nationeila diobetesregistret fwww.ndr.nul.
Kvalitetssdkrod wardprocess fir dishetes typ 2
[y Fom 5.

HbAlc
HbALc (IFCC) mmol/maol 40 50 &0 70 80 100
Motsvarar ungefir blodsocker 57 &9 211 10-13 12-16 18-20
Pastadrass Beasikeadress Tedefon

E-post
Storgatan 1 +A661150073 ulflindahl@rin.ce
871 B5 Him&sand Harndzand +467361E5715
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Klassifikation av Diabetes mellitus

Typ 1 diabetes {10-15 procent av alla med diabetes)

Typ 1 diabetes och Latent Autoimmune Diabetes in the Adult, LADA, ar insulinbristsjukdomar
pa grund av autoimmun betacellsdestruktion. Det finns en god insulinkdnslighet. Vanligen
drabbas barn och persener under 35 ar men ibland dven dldre. Ketonbildning i urin och bled
samt hiiga glukesnivaer firekommer oftast vid insjuknandet. Personerna ar nastan alltid
normalviktiga. Behandlingen kréver insulin for verlevnad och r alltid livslang. Nyupptickt
diabetes hos barn och ungdom 3r ett akut tillstand, som kraver omedelbar transport ach
kontakt med narmaste barn- och ungdemsklinik. Insulin hos skdra dldre med diabetes typ 1
kan ofta dossankas, men far aldrig sdttas ut.

Typ 2 diabetes {85-90 procent av alla med diabetes)

Vid diabetes typ 2 finns en markant insulinresistens (minskad insulinkdnslighet), med eller utan
defekt insulinproduktion och fordndrad glukagonsekretion. Efter hand brukar betacellssvikt ut-
vecklas och darmed sankt insulinproduktion. Diabetes typ 2 ingar i det sa kallade metabola
syndromet som acksa emfattar bukfetma, hypertoni och dyslipidemi. Kronisk stress och lang-
variga perioder med dalig sdmnkvalitet kan bidra till uppkomsten. Vanligen ar personema dver
35 ar, men dvervikt kan gbra att dven yngre insjuknar. Snusning dkar risken far att utveckla typ
2-diabetes. Eftersom sjukdomen ibland inte ger nagra distinkta symtom har upp till 50 procent
redan komplikationer i hjdrta och karl, njurar, &gon eller nervbanor nar diagnosen stalls.

Typ 1 eller typ 2 diabetes?

Ibland &r det svart att utifran kliniska karakteristika sarskilja typ 1 fran typ 2. Over 30 % av
vuxna som har fatt diagnosen diabetes typ 2 har i sjdlva verket diabetes typ 1 eller LADA. Matt
pa markirer for autoimmunt &-cellsengagemang (anti-GAD och anti-l1A-2) samt C-peptidanalys
kan vara av varde. Fastevirde pa 5-C-peptid < 0,3 nmolf| vid debut tyder pa att insulinbrist
rader. Observera att 5-C-peptid sjunker efter hand &ven vid diabetes typ 2 da insulin-
produktionen minskar.

Andra specifika typer (1 procent av alla med diabetes)
Genetiska defekter, endokrina och exokrina sjukdomar samt alkeholinducerad pankreatit och
steroidutlst diabetes dr nagra exempel.

Graviditetsdiabetes (1-2 procent av alla graviditeter)

Vid graviditet 6kar nermalt insulinresistensen. Om modern inte kan kompensara detta med
Gkad insulinproduktion leder detta till graviditetsdiabetes. Se Behandlingslinje Diabetes typ 2
pa www.rvn.se. Efter genomgangen graviditetsdiabetes ges allmén radgivhing om
livsstilsbehandling. Félj systematiskt upp vikt, blodglukos och riskfaktorer for hjartkarlsjukdem.
Graviditetsdiabetes foreligger vid OGTT = 10,0 mmol/1 {2h, kP-glukos).

Symtom vid insjuknande i diabetes

» Trtthet * Genital klada

« Torst * Upprepade urinvdgsinfektioner
e Viktnedgang [ofrivillig) * Torrhet i hud och slemhinnor

e Okade urinmangder * |nfektiGsa hudsjukdomar

«  [Dimsyn * Problem med tandstatus

*  Buksmdrtor



Vad ar diabetes?

- Diabetes ar ett samlingsnamn fér sjukdomar som ger forhojt blodsocker. De vanligaste formerna av
I a e e S y p diabetes kallas typ 1 och 2, dar typ 2 ar absolut vanligast (ca 85%). C:a 6 % av befolkningen i Vaster-

norrland har diabetes, lite fler an i resten av Sverige.

Den gemensamma namnaren ar att sockerhalten i blodet ar for hog. Varje gang vi ater mat som in-
patientinformation nehaller kolhydrater bryts dessa ner till socker i tarmen. Darifran transporteras sockret till blodet
och vidare till kroppens celler. Men sockret kommer inte in i cellerna sdvida inte hormonet insulin
"dppnar upp” cellen och slapper in sockret. Insulin, som bildas i bukspottkérteln, ar ett livsnédvan-
digt hormon for kroppen. Utan tillgang till insulin stannar sockret kvar i blodbanan och blodsockret

stiger.

De tva vanligaste formerna av diabetes, typ 1 och typ 2, skiljer sig at pa flera punkter. Orsakerna till
sjukdomarna ar helt olika och darmed ocksa behandlingen.

Vid diabetes typ 1 har de celler i bukspottkorteln som ska producera insulin slagits ut och insulinet
maste tillforas med sprutor eller med insulinpump med noggranna kontroller av blodsocker. Diabe-
tes typ 1 &r en s k autoimmun sjukdom.

Vid diabetes typ 2, som ar den absolut vanligaste formen av diabetes, producerar bukspottkorteln
fortfarande insulin under manga ar men kroppen har en minskad kanslighet for insulinet vilket gér
att det inte "6ppnar upp” cellerna fér sockret som det gér hos friska. Ddrmed stannar sockret till
stor del kvar ute i blodet och blodsockret stiger. Detta kallas insulinresistens.

== Region
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Det ar en kombination av arv och livsstil som gor att vissa utvecklar diabetes typ 2. Det ar vanligtvis
medeldlders och aldre som far diabetes typ 2 men dven yngre kan insjukna. Sjukdomen ar ofta fore-
nad med bukfetma, blodfettsrubbningar och hgt blodtryck, det sa kallade metabola syndromet.

Diabetes medfér en okad risk for sjukdomar i hjarta, blodkarl, 6gon och njurar samt kan paverka
kanseln i fétterna. Ibland finns detta redan nér sjukdomen diagnosticeras eftersom symtomen vid
typ 2 diabetes ofta ar diffusa och det kan ga flera ar innan sjukdomen upptécks. Inom varden forso-
ker vi vara generdsa med att kontrollera blodsocker aven nar prover tas av andra skal for att hitta
diabetes sa tidigt som maojligt.

Vanliga symtom kan vara

Stora urinmangder och okad torst

Trotthet

Ofrivillig viktnedgang

Kl&da i underlivet, dimsyn, urinvags- och sarinfektioner samt problem med tanderna

Symtomen ar oftast mer dramatiska och akuta vid diabetes typ 1 och kommer mer smygande vid
diabetes typ 2.

B T
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Nytt patientinformationsblad
om SGLT2-hammare

Patientinformation
Till dig som medicinerar med SGLT2-hdmmare. Det lakemede! Du FA BELET. . ..o evememeces s samssrsrenscans

SGLT2-hdammare ar ett mycket vardefullt tillskott fér behandling av diabetes typ 2. Lakemedlet gbr
att man far lagre glukosvirde och gir ned i vikt. Det har med tiden ocksa visat sig ha vildigt positiv
inverkan pd bAde hjirta och njurar.

Precis som far alla |ldkemedel finns dven biverkningar dar framftir allt en ovanlig, men allvarlig,
biverkan som kallas ketoacidos dr viktig att kdnna till. Det innebar en ansamling av syror | kroppen
nar fett bryts ner till vissa sura dmnen, s4 kallade ketoner. Vid diabetes har detta tidigare uppstitt
framst vid valdigt higa glukosvirden men med SGLT2-hdmmare kan man ha ketoacidos utan att
blodsockret dr sarskilt hogt varfar symtomen samt hur man kan farebygga tillstindet 3r viktiga att
kanna till.

Ketoacidos dr ett allvarligt tillstdnd som krdver akut vrd, oftast pd sjukhis.

Symtom pd ketoacidos
Ketoacidos kan ge diffusa symtom i form av:

+ illamiende, kridkningar, ont i magen, nedsatt matlust
+ snabb viktminskning

+  kraftig torst

+ gnormal tratthet eller sémnighet

+ farvirring

+ snabb och djup andning

& chtaktig andedrikt, acetondoft.

Nair kar risken for ketoacidos?

Risken dkar vid minskat kolhydratintag, t ex fasta (i viktreduceringssyfte, vid Ramadan eller annan
fasta t ex infér operation), illamdende/krikningar eller diet med ligt kolhydratintag sdsom LCHF-kost.
Risken tkar ocksd vid vitskebrist, vid akut sjukdom som kriver sjukhuswvird, vid svir leversjukdom
och vid hég alkoholkonsumtion.

For att minska risken ska Du sluta ta din SGLT2-hammare tilifadlligt om:

* Du planerar att fasta eller 4ta diet med l3gt kolhydratinnehall

Du drabbas av illamiende, krakningar eller diarré och inte fir i Dig tillrackligt med vatska
Du drabbas av akut sjukdom

Du ska géra en planerad operation, gbr d4 uppehill med likemedlet | samrad med Din
vardgivare

- & @

Meddela alltid Din diabetesmottagning om Du gor uppehill med SGLT2-himmaren.

Nér ska man ta kontakt med sjukvirden?

Om du kinner dig sjuk pd ett sitt som du inte kdnner igen eller blir illamiende och fir ont | magen
bér du genast kontakta sjukvarden. Sig di att du medicinerar med SGLT2-hdmmare och di kommer
man att ta ett blodprov fér att kontrollera om du har ketoacidos.

= Region
== Visternorrland
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[ REgIOT'I Utvardering om patient kan ha nytta av en LVWHJ.WH.SE B V gt | d Utvardering om patient kan ha nytta av en Sida 2(2)

Pl VaS ternor I‘land kontinuerlig blodsockermétare [CGM), tex. Sida 142 mg= VdSLETNOTTIAN kontinuerlig blodsockermétare [CGM), t.ex.
FreeStyle Libre Dakumenttyp Faststallt i Giltigt till ach med Dokumentnr | Version
m m’_‘m m I_: x"“" Rdlinje 2021-07-26 2021-07-26 2003-07-26 S778EE { Version 1

Handliggare Giltigttillochmed  Revidernt Processigare

Iz Eliasson Viklund (jva00S) 2003-07-26 2021-07-26

Faststallsre Granskare . R s _ax . N B - - an

Ko Bellancer [sbe013] Niarta Alot Linistim [rean(21) Ulrika Edstren [ssm007]), Maria Cjome ) C-]li'{‘ll\]l‘;talful utv ardermg efter h."? manader om patient bir fortsitta med

illes fir e . . kontinuerlig blodsockermitare (CGM)

Privats virdgivans

Prim3rvarden

Utvérdering om patient kan ha nytta av en kontinuerlig
blodsockermatare (CGM), t.ex. FreeStyle Libre

Checklista

Fir diabetessjukskiterska att svara pa Ja Nej

1. | Har patienten fyrdos insulin

2. [ Ar HbAlc &ver 70

3. | Har patienten behdvt hjalp av andra personer pa grund
av liza bledsockernivier mer in en ging sista manaden

Namnunderskrift

Fir ansvarig likare att svara pa Ja Nej

1. | Finns tecken att det dr en typ 1 diabetes

2. | Finns kontraindikationer till alla andra
behandlingsregimer &n insulin (eg GFR<13)

3. | Har andra diabetesregimer provats och musslyckats

4. | Ska patienten remitteras till medicinkliniken enligt
behandlingslinje/kvalitetssiload vardprocess diabetes

5. | Uppfyller patienten kriterier for att prova kontinuerhg
blodglukosmétning

Namnunderskrift

Utvardering:

Om diabetessjulskiterskefriga 1 besvarats med Ja och minst en av frigoma 2 eller 3
besvarats med Ja, samt om likarfrigorna 2 och 3 besvarats med Ja och fraga 1 och 4 med Nej
tar ansvarig likare stillning till om fraga 5 ska besvaras med ja. Forskrivning av CGM pa prov i
tre manader kan da ske efter att vederborande chef skrivit under att ordinationen &r komekt och
att halso-/virdcentralen dirmed betalar for apparat och sensorer.

Namnunderskrifi, verksamhets-‘enhetschef, ort och datum

Uitskrivet aw Utshriftsdartim

Dhservera 3t ett utskrive: dokumenit kzn vara inakhzlh&tgill:lmggwﬁlrﬁmitﬂ

Fir diabetessjukskiterska att svara pa Ja Nej

1. | Har patienten klarat att anvinda apparaten

2. | Ar HbAlc under 70

3. | Har HbAlc sjunkit mer &n tio enheter

4. | Har patienten behdvt hjilp av andra personer pa grund
av liga blodsockerivaer mer dn en ging sista manaden

Nammunderskrift

Fiir ansvarig likare att svara pa Ja Nej

1. | Uppfyller patienten kriterier for att fortsfita med
kontinuerlig blodghukosmétning (HbAlc ska ha sjunkit,
hypoglykenuftrekomst ska ha minskat)

Nammunderskrift

Uppfaljning:

Om patienten haft pavisad nytta av métaren och uppfyller kraven for att fortséitta med
kontinuerlig blodglikosmétare skriver chef under att ordinationen ar korrekt och att hilso-
fvirdeentralen dirmed betalar far apparat och sensorer.

Checklista for utvirdering av CGM ska direfter anvindas en gang per &r vid arligt besék hos
diabetessjukskoterska samt skrivas vnder av chef.

Nammunderskrift, verksamhets-/enhetschef, ort och datum

Relaterad information

Litskrivet av Utshriftsdatum

Dbservera it ett utskrive: dokument kzn vara fn:kh-lhthtgill:ﬁﬁgwﬁ Intrangtes
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gl Uppdrag fir sjukskiterska att dosjustera
men Vasternorrland  ikemedel s
Dokumenttyp Faststalit Reviderat Giltigt till och med Dokumentnr f Version
Rildlinje 2009-12-13 2020-11-02 20220502 445578 [ Version 2

Bilaga 1, uppdrag for sjukskiterska att dosjustera Idkemedel
Uppglh:

Mamn Periannus

Beatining Varderhen

Lakemedel som av ovanstaende sjuksk&terska far dosjusteras pa enheten:

Indikation Likemadel Adrain.- Doserings-intervall
[substans, sdtt

I3kemedelsnamn)

Anmarkning/
kontraindikation

Uppdatering kommer

Med st av Sociskstyrelsens faresirifter noh 3imanna rid am ardination och hantering av K kemede| | halso-och sjukoirden (HSLF.FS 200 7:37) har
fajande cwerenskommelse traffats gallande hestering av dosenng:

Upsgs e fir justera dosering | en dination | de shuationer dir doseringen 3r beroende av en patients individuella m3- sler
mistvarden. Doseringen fir bara jesteras om det 3r forenligt med en god och siker vird av patienten och den ska goras med utgingspunkt
patientens behay.

Uppgiftsmattagaren kinnes il virdenhetens ikala utiner for ordination och hantering av |akemedel dir uppgiftsmettagarens kompetens och
an: att kunna utiora arbetsuppgiften finns beskriven tillammans med en beskrvning av arbetsuppgiften.

1b0r omproves cch faemyues driigen sami vid bahaw.

Utfardare: Ansvarig |kare

Kontroll av de teoretiska och praktiska kunskaperna som krdvs far uppdraget.
Daturm:

Underskrift:

Jag accepterar den arbetsuppgift jag fatt mig tilldelad och har tagit del av aktuell férfattning.
Jag ir kompetent att utféra avanstdende arbetsuppgift och tar sjalv ansvar far hur jag utfar
den.

Datum:

Underskrift:

Verksamhetschef:

Jag har informerats om ovanstaende direktiv och svarar fir att den inte strider mat

patientsdkerheten samt aktuell farfattning.
Datum:

Underskrift:

Utshorivet av Utskrittsdatum
020-11-02

‘Omservera att ett utskrivet coksment kan vaa inaktuelit, det gallande fhnsllllﬂjﬁ Intranatet
Page 3 of
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i — CHOOSING GLUCOSE-LOWERING MEDICATION IN THOSE WITH INDICATORS OF @

::________———§ HIGH-RISK OR ESTABLISHED ATHEROSCLERQTIC CARDIOVASCULAR DISEASE
(ASCVD), CHRONIC KIDNEY DISEASE (CKD) OR HEART FAILURE (HF)

Vilken GLP1-analog

CLINICAL INERTIA

.o Use principles in Figure 1 [ MU’L‘,‘;?S,?&?,'}E”
resp. SGLT2-hammare L
ar bast? : :
: « Continue metformin unless contraindicated (remember to adjust dose/stop metformin with declining eGFR) :
e MdanSﬁlJZiotﬂ.P—'lMMMMM‘(MMiMﬂWMW) :
: = Ifindividualised HbA,_target achieved and already on dual therapy or multiple glucose-lowering therapies when adding S6LT2ior 4
: GLP-1 RA, consider stopping or reducing dose of other glucose-lowering therapy to reduce the risk of hypoglycaemia :
Fran “2019 update to: 1
Management of hyperglycaemia Jra— 'L ________ : J—. l’ ........ :
in type 2 diabetes, 2018. A | ASCVD predominates : " HFor CKD predominates |
consensus report by the American I bersysiog N : !+ Partcularly HFrEF (VEF <45%) :‘
Diabetes Association (ADA) and | risklage2SSyears e iHor | - :mm?:‘ :‘é'o
the European Association for the i e | particdlary UACR>30mgly ) DI
. ’ stenosis )
Study of Diabetes (EASD) Teseees ¢ EERR 4 . g
T R L 1
1 1 PREFERABLY
! PREFERABLY ! SG6LT2i with evidence of reducing HF and/or CKD
: > GLP-1 RA with proven CVD benefit' : progression in CVOTs if eGFR adequate®
.. — e e Pt e OR ----m o § || [ i s OR ~=evmemcreccmncncecmnaen
& : If SGLT2i not tolerated or contraindicated or if eGFR less
1

than adequate? add GLP-1 RA with proven CVD benefit'*

& &

( I HbA,_ above target ) If A, above target )
If further intensification is required or patient is unable to tolerate * Avoid TZD in the setting of HF
GLP-1 RA and/or SGLTZi, choose agents demonstrating CV safety: Choose agents demonstrating CV safety:
«  For patients on a GLP-1 RA, consider adding SGLT2i with «  For patients on a SGLT2i, consider adding 6LP-1 RA with
proven CVD benefit’ proven CVD benefit'
= DPP-4iifnotonGLP-1RA - TZD* «  DPP-4i (not saxagliptin) in the setting of HF (if not on GLP-1 RA)

e i R
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EASD 2021

Basen i bel‘llandlingen ar metformin och Iivsstilsiinterventiun

Huglsh eller etablerad arteriosklerotisk Ingen kardiovaskulir Gkad risk
kardiovaskuldr sjukdom, 1
Kronisk njursjukdom eller hjartsvikt Om ej natt individuellt HbAlc mal
Overvag obarcende av HbAlc eller individuelit mal Om viktigt att minska risken far hypoglykemi Om viktreglering dr av
1 l l l l stor wikt
Orn arterioskleratisk Om hjirtsvikt eller nedsatt DPPd- GLPi1- SGLT- TZ0 l l
sjukdam dominerar: njurfuriktion dominerar: hirnmare analog hmmare Rekormim Rekamrm
amderas:
e WORUED cmei  omd  oma  ond  amo Em
hiirnmare ﬂmwm'"ﬂ?m ::turae ﬁhﬁ‘ﬂ ﬁm :Eui'& : ram
LMACR >3mig/g, shrsklit LACR O & Om &
Ligg till: LLagg till:- Ligg till- Ligg till: n&uq niditt
=30 mg/g milshiirde miheErde
SGLT2- SGLTI- GLP1- SELT2-
hidrnmar hammar Ilﬂu. helm rdine I_ulﬂ: Luﬂ.
eller T2 eller T2D DPP4- GLP1-
h@mmare IMM SELT2- GLPL-
aller TZD wllar hémmare analag
DPP4-
hdim rmare

TZ0 = Tiazodidin [Pioglitazan & den enda tillgngliga | Sverige], SU=sulfonylures, HFrEF= hjlrtsvikt med reducerad ejektionsfraktion

Crversart rill svenska oy Margareta Helgren fise DiaberologhyTt

&= Vasternorrland




Nya indikationer for SGLT-2-hammare

* Hjartsvikt — empagliflozin (Jardiance) och dapagliflozin (Forxiga)
e Kronisk njursjukdom — dapagliflozin (Forxiga)

* Ovanstaende indikationer galler dven utan diabetes

E Region
mem Vasternorrland



Diabeteslakemedel, Vasternorrland
DDD/TIND
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— A10B - dvriga blodglukossdankande medel

10
— A10A - insuliner
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Insuliner, Vdsternorrland, DDD/TIND, alders- och kénsstandardiserat, ar 2021

05 - Ostergdtland - pat
22 -Visternorrland - pat
06 - Jénképing - pat

23 - Jdmtland - pat

18 - Orebro - pat

08 - Kalmar - pat

09 - Gotland - pat

17 -Virmland - pat

25 - Norrbotten - pat

19 - Vistmanland - pat
21 - Gavleborg - pat

04 - Sédermanland - pat
20 - Dalarna - pat

10 - Blekinge - pat

07 - Kronoberg - pat

12 - Skane - pat

14 - Vistra Gétaland - pat
24 - Visterbotten - pat
03 - Uppsala - pat

01 - Stockholm - pat

13 - Halland - pat

o 5 10 15 20 25 30
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Ovriga diabetesmedel (ej insuliner), Vasternorrland, DDD/TIND, alders-och
konsstandardiserat, ar 2021

04 - Sédermanland - pat
18 - Orebro - pat
19 - Vistmanland - pat

17 - Varmland - pat

20 - Dalarna - pat

21 - Gavleborg - pat

03 - Uppsala - pat

24 - Visterbotten - pat
12 - Skane - pat

22 -Visternorrland - pat
23 - Jamtland - pat

07 - Kronoberg - pat

10 - Blekinge - pat

06 - Jénkoping - pat

09 - Gotland - pat

14 - ViEstra Gotaland - pat
25 - Norrbotten - pat

13 - Halland - pat

05 - Ostergdtland - pat
08 - Kalmar - pat

01 - Stockholm - pat
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Ovriga diabetesmedel (ej insulin) i Visternorrland, antal DDD

1400 000

1200 000

1000 000
800 000

600 000

400 000 /
200 000 /

= A10BA - metformin

= A10BK - SGLT2-hammare

A10BJ - GLP1-analoger

= A10BH - DPP4-hammare

= A10BB - SU-preparat

— A10BD - kombinationspreparat

— A10BX - repaglinid/nateglinid

— A10BG - glitazoner

= A10BF - akarbos

sl
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Diabeteslakemedel, recept fran vard- och hdlsocentraler i Vasternorrland, antal DDD
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A10BKO3 - Jardiance

A10BJO2 - Victoza

A10BJO6 - Ozempic

A10BHO1 - Januvia

A10ADO5 - Novomix 30 Flexpen
A10ACO1 - Humulin Nph Kwikpen
A10BKO1 - Forxiga

A10ABO5 - Novorapid Flexpen
A10AEOQ4 - Abasaglar Kwikpen
A10ACO1 - Insulatard Flexpen
A10ABO04 - Humalog Kwikpen
A10BHOS5 - Trajenta

A10BJO5 - Trulicity

A10ABO4 - Insulin Lispro Sanofi
A10AEO04 - Lantus (solostar)
A10ADO04 - Humalog Mix50 Kwikpen
A10AEO06 - Tresiba

A10AEO04 - Toujeo Solostar
A10ADO04 - Humalog Mix25 Kwikpen

N 2021-H1

W 2019-H1

2017-H1

Ll

o

200 000 400 000 600 000 800 000 1 000 000 1200 000
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Val av Abasaglar eller Toujeo istdllet for Lantus

70 000 (Vasternorrland totalt, antal DDD)

60 000
50 000
40 000

30 000

==Abasaglar
20 000

==Toujeo

10 000
e=| aNntus

2019-KV1 2019-Kv2 2019-KV3  2019-Kv4 2020-KV1 2020-KvV2 2020-KV3 2020-Kv4 2021-KV1 2021-KVv2
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Val av Insulin lispro Sanofi istdllet for eller Novorapid
(Vasternorrland totalt, antal DDD)

250 000
==Novorapid
Humalog
200 000
==|nsulin lispro Sanofi
150 000
100 000
50 000
0

2019-KV1 2019-KV2 2019-KV3 2019-KV4 2020-KV1 2020-KV2 2020-KV3 2020-KV4 2021-KV1 2021-KV2
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Endokrinologi —
diabetes s. 29

Januvia ater rekommenderat
parallellt med Trajenta — pga
kommande patentutgang

Ozempie struken

Blodtrycksmal vid diabetes
<130/80

Endokrinologi — diabetes

Diabetes typ 1

Basbehandling
Direktverkande insulin till maltid samt |angverkande insulin 1-2 ggr/dygn.

Nyupptdckt diabetes typ 1
Nyupptéackt diabetes hos barn och ungdom &r ett akut tillstdnd som kraver
omedelbar transport och kontakt med narmaste barn- och ungdomsklinik.

Ketoacidos

Om misstankt ketoacidos (vid krdkningar, magont, ibland stigande blodsockervarden)
vid bade nyupptackt eller kdnd diabetes — akut transport till sjukhus. Matare for
keton i blod ska finnas pa alla vard- och hdlsocentraler.

Diabetes typ 2

Diabetes typ 2
metformin Metformin *

Diabetes typ 2, andrahandsval (félj behandlingsalgoritmen pé nésta sida)

dapagliflozin Forxiga

empagliflozin Jardiance

glimepirid Glimepirid *

sitagliptin Januvia

linagliptin Trajenta

liraglutid Victoza (patentutgdang 2023)
repaglinid Repaglinid *

insulin, direktverkande Insulin lispro Sanofi

insulin, medellangverkande Humulin NPH, Insulatard
insulin, direkt- och medelldngverkande Humalog Mix, NovoMix
insulin, langverkande Abasaglar

Malvédrden

* Blodtrycksmal vid diabetes: <130/80

* For ev. lipidbehandling — anvand NDR:s riskmotor. Over 8 % risk: behandla!

¢ HbA1lc-virde: Generellt <52mmol/mol men ska individualiseras. Aldre och skéra
<70 mmol/mol.

HbA1c (IFCC) mmol/mol 40 50 60 70 80 100

Motsvarar ungefdr 5-7 6-9 8-11 10-13 12-16 18-20

medelblodsocker




Endokrinologi —
diabetes s. 30

Januvia
-narmast patentutgang
Victoza

Rybelsus — peroral GLP1-analog.
Ej rek pga osaker abs samt inga
end-pointstudier med positiva
resultat avseende hjarta-karl.
Folj upp!

Tips: vid kortisoninducerad
diabetes — se diabeteshandboken

Endokrinologi — diabetes

Diabetes typ 2, behandlingsalgoritm

Om gf uppndit mdhdrde efter 3 mdnader: kontroll av fastesocker, p-glukos fore + 1,5-2 timmar efter maltid. HbALc.

Férekomst av

Normalvikt Overvikt/fetma hijdrtkdrisjukdom *** eGFR < 30
Tillige av Tillsgg av Tilligg av Satt ut metfarmin!
repaglinid eller SGLT2-hEmmare SGLT2-hEmmare Satt istéllet in:
glimepirid (Jardiance eller Forxiga) {lardiance) DPP4-himmare
eller (sdrskilt wid hjdriswike, (Trajenta eller Januvia)
GLP1-analog kronisk njursjukdom, eller
(Victoza) eGFR 30-60 mi/min, NPH-insulin
eller albuminuri) eller
eller GLP1-analog
GLP1-anzlog [Victoza)
(Wictoza 1,8 mg)

om g uppadtt mdhadrde efter 2 mdnoder: kontroll av faste:

\ g

socker, p-glukos fore + 1,5-2 immar efter maditid. HbAlc.

Tilldgg av
DPP4-hammare
(Trajenta eller Januvia)

Byt mellan SGLT2-
hammare ach GLP1-
analog eller ge bada i

kombination, alt. tillagg
av DPP4- hammare
[Trajenta eller Januvia)
{ej med GLP1-analog)

Byt mellan
SGLT2-hdmmare och
GLP1-analog eller ge
bada i kombination

Tillsgg av
miltidsinsulin
(om MPH-insulin)
Tillagg av
NPH-insulin eller
repaglinid

Om gj uppndE mangrde efter 3 manoder. Konroll av fa

\

STESOCKET, P-EIUKDS fore + 1,5-2 T

MMar efer maimd. HowALC,

Tilldgg av
NPH-insulin

TillZgg av
MPH-insulin

Tilligg av NPH-insulin
eller DPPA-hdmmare
(Trajenta eller Januvia)
{ej med GLP1-analog)
eller repaglinid eller
glimepirid

Tilligg av maltidsinsulin
(om NPH-insulin)
Tilldgg av Victaza
(ej vid GFR < 15)

Se dven tabell VIl **

Om ef uppndtt mdlvdrde efter 3 mdnader: kontroll av fastesocker, p-glukos fare + 1,5-2 timmar efter méltid. HbAlc,

\ 4

Tilldgg av NPH-insulin

*=* Tabell W Vol och dosering ov glvkoss Snkande ldkemedel, exklusive inswiln, wd nedsott njurfunktion] | Ldkemedelsver-
kets behondiingsrekommendotioner kring glukoskontroll wid typ 2-dicbetes (www lokemedelsverket sel

#=* Till patienter med diobetes typ 2 och manifest hjart-kdrisjukdom eller hjdrtswikt bar, enligt europeiska rekommendotio-
ner, diabetesidkemedel med pdvisad kardiovaskuldr skyadseffekt anvdndas | stdrre omfotining dn idog. Denna behondiing
bdr dvervdges oavsett HbAIc-nivd.




Nationella diabetesregistret NDR

Andel HbA1c >70

Vardenhetstyp: Vuxenvard (Primarvard), Diabetestyp: Typ 2, Alder: 18 till 99+ &r
Visa pagaende ar <@ Anpassad y-axel ]

Uttagsdatum: 2022-03-13
o Riket - Visternorrland

100+
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Andel Blodtryck <140/85

Vardenhetstyp: Vuxenvard (Primarvard), Diabetestyp: Typ 2, Alder: 18 till 99+ ar

Visa pigaende ir * @ Anpassad y-axel I
Uttagsdatum: 2022-03-13
- Riket - Vasternorrland
100+
754
563% 5838 % 565% % 558%
2 EEEEEEE S &
T 504
[=
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Andel Blodtryck <130/80
25+
Vardenhetstyp: Vuxenvard (Primarvard), Diabetestyp: Typ 2, Alder: 18 il 99+ ar
Visa pagaende ar . Anpassad y-axel ]
(2)01 8 2019 2020 2021 Uttagsdatum: 2022-03-13
- Riket - Vasternorrland
100+
754
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L 50+
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<
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Automatisk

Rapporter > Statistiska > Astma > Oversiki Oversikt
oo oo e Egna patientlistor Sjukdomar > KOL > CVDRisk Sandning
OV( r O rI I lg Instaliningar > Lokala > Diabetes > Blodtryck
Manual > Multipharma > Hypertoni > HbAlc
PrimarvardsKvalitet > Koronar hjartsjd > Blodfetter

Férmaksflimmer > BMI

Hjartsvikt > Njurfunktion

Stroke > Patientsammanstéllning
Slriv Demens > NDR >
Vixla Frakturrisk > Kontrollista
Termer Tonsillit >
Kontaktorsak ~ | |>Diabetes NDR i Psykisk ohalsa 5
Altuellt Ogonbottenundersik
Aktuell medicinerin Behandling fir Ggonk
Arftlighet Synnedsittning pga
rMedicinska fakta Riskkateqgori diabete
Socialt Hypoglykemifireko
Tidigare sjukdom Debutar diahetes ND
>Status
>Diabetes NDR
EEG
Rektoskopi
Spirometri
Audiogram
Cytologi
PAD W
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Gynekologi
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Gynekologi — antikonception s. 34-35

Kombinerad hormonell antikonception

Monofasiska
Levosert ny levonorgestrel + etinylestradiol  Prionelle *

norgestimat + etinylestradiol Amorest 28 (mer dstrogenprofilerat)

Gestagena metoder
Ldgdos
levonorgestrel Mirena (livmederinl) 6 &r
Levosert (livmoderinl) 6 ar
Kyleena (livmoderinl) 5 ar
Jaydess (livmoderinl) 3 ar
Mellandos
desogestrel Desogestrel * (mellanpiller)
etonogestrel Nexplanon (implantat)
Postcoital antikonception
levonorgestrel Levodonna * (anvinds inom 3 dygn,
receptfri, EF)
ulipristal EllaOne (anvinds inom 5 dygn, receptfri, EF)

== Region
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Gynekologi — Blédningsrubbningar s. 36

Levosert ny

Menstruationsférskjutning
noretisteron

Menorragi

levonorgestrel

Primolut-Nor

Mirena

Levosert

tranexamsyra

Dysmenorré

ibuprofen

naproxen

paracetamol

levonorgestrel + etinylestradiol
drospirenon + etinylestradiol

Cyklokapron *

Ibuprofen *
Naproxen *
Paracetamol *
Prionelle *
Estrelen

E Region
mem Vasternorrland



Gynekologi — PMDS s. 37

Preparatrekommendationerna skrivna i bla ruta

PMDS (premenstruellt dysforiskt syndrom)

drospirenon + etinylestradiol Estrelen
escitalopram Escitalopram *
citalopram Citalopram *
spironolakton Spironolakton *

PMDS (premenstruellt dysforiskt syndrom)

3-5 % av fertila kvinnor har uttalade besvar | form av irritation och nedstdmdhet
vilket paverkar det dagliga livet 7-10 dagar fére mens. Diagnos konfirmeras via
dagliga skattningar av symptom under tva pa varandra foljande menscykler. Enklare
beswvar, t.ex. i form av svullnad och lattare humérpaverkan kan behandlas med
spironolakton 100 mg till natten som minskar svullnad och har en positiv inverkan
pa humdret. Tas 7-10 dagar innan mens. Vid svarare besvar 3r det lampligare med
SSRI-behandling. Premalex (escitalopram) 10-20 mg har indikation Premenstruellt
Dysforiskt Syndrom. Behandling &r cyklisk med start pa berdknad gglossningsdag
och avslutas pd férsta mensdag. Aven Citalopram * 10-20 mg, dock ej indikation,
har god effekt om det tas de dagar fére mens som kvinnan har besvér. Kombinerade
p-piller, innehallande drospirenon, har visat sig ha viss effekt mot PMDS.

E Region
mem Vasternorrland



Gynekologi — Klimakteriebesvar s. 38

Lenzetto spray ny
(260 kr/ 3 man, F)

Ostriol:

Vaginal applikation i
form av bade vagitorium
och kram

Fasta kombinationer (Ostrogen + gestagen)

Sekventiell hormonbehandling

ostradiol + noretisteron Novofem (1+1 mg)
Femasekvens (2+1 mg)

ostradiol + medroxiprogesteron  Divina Plus (2+10 mg)

Kontinuerlig hormonbehandling

ostradiol + medroxiprogesteron  Indivina (1+2,5 mg, 1+5 mg, 2+5 mg)

ostradiol + noretisteron Activelle * (1+0,5 mg)
Femanor (2+1 mg)

Individuella kombinationer

Ostrogener

ostradiol 3
Lenzetto (spray)

Femanest (tabl)

Gestagener

levonorgestrel Mirena (hormonspiral, fungerar
som gestagentillagg)

medroxiprogesteron Provera

noretisteron Primolut-Nor

Lagpotenta ostrogener for lokal behandling av slemhinnebesvar

Ostradiol Qestring (vaginalinligg)
Vagidonna (vaginaltabl), EF (receptfri, 18 st)
Ostriol Ovesterin (vaginalkram, vagitorium)
E Region
me= Vasternorrland



Gynekologi — Klimakteriebesvar s 38

Ny text:
Kontraindikationer till lokalt 6strogen

Tidigare har lokalt 6strogen varit absolut kontraindicerat vid
aromatashammare for brostcancerpatienter. | det Nationella
vardprogrammet for brostcancer 2020 kan lagdos Ostriolpreparat (i
forsta hand Blissel) ges vid utebliven effekt av 6strogenfria
behandlingar till dessa patienter vid symtom pa vulvovaginal atrofi.
Medicineringen bor dock ske i samforstand med patientens onkolog.

== Region
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Warfarin och NOAK over tid, totalt i Sverige
DDD (definierade dygnsdoser), recept

90 000 000

80 000 000

—NOAK (dabigatran, rivaroxaban, apixaban och edoxaban)
70 000 000

warfarin

60 000 000

50 000 000

40 000 000

30 000 000

20 000 000

10 000 000

2000 2001 2002 2003 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

== Region
UIf Lindahl. leg. apotekare, sekreterare Lakemedelskommittén, Region Vasternorrland (Kélla: Concise, eHalsomyndigheten) = Vasternorrland




Utvalda antikoagulantia
(warfarin\dabigatran, rivaroxaban, apixaban och edoxaban)
DDD/TIND\ alders- och kbnsstandardiserat motriket, recept
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Hja rta'ké r_I - Hjarta Karl — formaksflimmer/-fladder

Perorala antikoagulantia
~ 1 apixaban Eliquis
formaksflimmer/ cpiraban T
edoxaban Lixiana
Xarelto

-fladders. 41-42 e

Frekvensreglering

Waran (bl3 tabl)
Warfarin Orion (vit tabl)

B . bisoprolol Bisoprolol *
Formaksflimmer/-fladder ] Metoprolol *
. Frekvensregjering, andrahandsval
Inga dndringar. digoxin Digoxin A

Isoptin Retard
Verapamil bar ej ges samtidigt med
betablockad p.g.a. bradykardirisk.

verapami

Formaksflimmer/-fladder

iskfaktorer fir stroke &r: hig alder, kvinnligt kin, hjartsvikt, hypertoni, diabetes,
tidigare stroke/emboli, aterosklerotisk sjukdom. Alla patienter med nagon episod av
farmaksflimmer (d.wv.s. dven intermittenta flimmer, tidigare elkonverterad/abladerad
far firmaksflimmer och nu sinusrytm) 3r aktuella fir att 6verviga behandling.

» | dvrigt frisk under 65 ar, oavsett kin: Ingen strokefiérebyggande behandling.

s Minst en riskfaktor (bortsett fran kéin): Behandla med peroralt antikoagulantium.

Ge NOAK vid nyinsdttning. For patienter med vilfungerande warfarinbehandling finns
inget medicinskt skil att byta preparat. Njurfunktionen farsdmras med stigande &lder
och det kan medfdra ékad blédningsrisk. Berdkna alltid GFR innan preparat och dos
viljs. Uppfdljning av njurfunktion dver tid ska s3kerstallas. Nyinsatt behandling anmals
till AK-mottagningen. NOAK &r kontraindicerade vid svar leverskada.

Aldre, beakta vid frekvensreglering och antikoagulantiabehandling
Risk far mardrd mmar och psykiska symtom av betablockerare. Kontrollera P-digoxin

Patentutgdng av Pradaxa,

. o o
trO/Igen ar 2023, kan paverka arligen (0,6—1,0 nmaol/l), speciellt vid nedsatt njurfunktion da dosreduktion kan behd-
vas samt vid symtom som kan bero pa fir hig koncentration (illam&ende, aptitlishet,
Val av NOAK Under de tratthet, farvirring mm). Njurfunktionen bédr kentrolleras regelbundet. Pradaxa 3r kon-
.. o traindicerat om eGFR <30 ml/min. Pradaxa kan inte dosdispenseras eller ges i dosett
narmaste aren. p.g.a. fuktkinslighet och rekommenderas darfar e]j till de mest sjuka 3ldre. Anvind

hellre Eliguis som har minst njurfunktionsberoende elimination.
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Jamforelse mellan NOAK
— ny tabell

Hjarta Karl — formaksflimmer/-fladder

Antikoagulantiabehandling som strokeprofylax vid formaksflimmer

/ \ Jamforelse mellan olika NOAK

Substans |Preparat- | Dossdnkning Dosering |Antidot [Kommentar
namn

apixaban Eliquis 2,5 mg x 2 vid Tvados Mej
Smgx2 = e-5FR 15-29,

eller vid tva av:

+ \fikt = 60kg

» kreatinin > 133 pmaol

+ alder =20 4ar

dabigatran |Pradaxa 110 mg x 2 vid Tvados Ja Kan &j
150mgx 2 |+ e-GFR 30-30, dosdispenseras,

+ 2B0ar kraver sarskild

» verapamilbehandling dosett pga.

» gvervag sankt dos vid fuktkanslighet,
okad blédningsrisk eller dyspepsi vanlig
gastritbesvar biverkan.

rivaroxaban | Xarelto 15 mg x 1 vid Endos Mej Intag i samband
20mgx1l |+ eGFR 15-49 med maltid
rekommen-
deras.
edoxaban Lixiana 30mg x 1 vid Endos Mej
60mgx1l [+ eGFR15-50
+ vikt =60 kg

Samtliga NOAK-preparat:
- har kontraindikationerna
» graviditet (hela graviditeten) och amning.
* pagiende blidning eller tillstdnd med dkad risk fir allvarlig bladning.
+ obehandlad svar hypertoni.
* svar leverfunktionsnedsattning (far patienter med transaminasvarden >2 ganger
den dvre gransen fir normalvirdet rekommenderas inte dabigatran. Apixaban
och edoxaban ska anvindas med farsiktighet).
* mekanisk hjartklaffprotes eller mitralisstenos.

- harett flertal kdnda IEkemedelsinteraktioner, vilka bér kontrolleras infér terapistart.

- ska dossinkas vid sjunkande njurfunktion och stigande &lder enligt FASS.

Vid fragor kring val av antikoagulantia, kontakta kardiolog eller AK-mottagning per

telefon.

Léis mer

Likemedelsverkets rekommendationer kring antikoagulantiabehandling vid

farmaksflimmer

Behandlingslinje Nedsatt njurfunktion

Svenska sillskapet far trombos och hemostas, www.ssth.se
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ACE-hdmmare
enalapril

ramipril

Beta-receptorblockerare
bisoprolol
metoprolol

Aldosteronantagonister
spironolakton
eplerenon

Hjarta Karl — hjartsvikt

Enalapril * (maldos 2040 mg/dygn
uppdelat pa 2 doser**)

Ramipril * (maldos 10 mg/dygn
uppdelat p& 2 doser**)

Bisoprolol * (maldos 10 mg/dygn**)
Metoprolol * (maldos 200 mg/dygn™*)

Spironolakton *

Eplerenon *

(Obs! Kaliumsparande, se matning av kaliu
pa nista sida

SGLT2-hdmmare

dapagliflozin Forxiga
empagliflozin Jardiance
Kalium

kaliumklorid Kaliumklorid *

Hjdirtsvikt, tilldggsbehandling

Loopdiuretika
furosemid

Hjdrtsvikt, andrahandsval

kandesartan

Hjdirtsvikt, tredjehandsval

digoxin

Hjarta Karl — hjartsvikt s.43-44

(Basbehandlingen vid nedsatt systolisk vinsterkammarfunktion (HFrEF, dvs EF <= 4}
% och HFmrEF, dvs EF 41-49 %) bir inledas med nedanstdende preparat samti-
digt och dosidkningen ske parallelit. Aven SGLT2-hdmmare anvinds nu fran start i
behandlingen.

+ SGLT2-hdmmare

+ Betablockerare

SGLT2-hdmmarna Forxiga och
Jardiance som basbehandling

Furosemid *
Lasix Retard

Loopdiuretika bdr ges i l3gsta effektiva dos,
garna endast vid behow.

Candesartan *
Vid biverkningar av ACE-hdmmare
(maldos 32 mg/dygn **)

Digoxin A

(framst vid snabbt farmaksflimmer)

Risk for forsamrad njurfunktion

Informera alla patienter som behandlas med ACE-h&mmare, ARB, 5GLT-2-hdmmare,
spironolakton och metformin att uppehall skall giiras vid magsjuka (risk fir dehydre-
ring och farsdmrad njurfunktion). Anvand de centrala receptmallarna.

** Maldosen har visats minska sjuklighet och béar efterstrivas om patienten tolererar detta.

* ACE-hdmmare eller ARB (vid besvirlig rethosta)
\- Mineralkortikoidreceptorantagonister (MRA) j

Birja med lga doser och titrera upp. Bade Jardiance och Forxiga ges dock som 10
mg x 1 och kriver ingen upptitrering. 5GLT2-hdmmare far e ges till typ 1-diabetiker.

Remiss till kardiolog vid behov och alltid fdr ev. staliningstagande till insattning
av ARNI (Entresto), ICD eller CRT, vilket &r indicerat om EF &r fortsatt < 40% efter
behandling enligt ovan.

Vid behandling med kaliumsparande diuretika bér kontroll av S-kreatinin och
S-kalium ske efter en vecka, darefter varje vecka tills stabila nivaer fireligger.

Aven vid behandling med ACE-hdmmare bir kontroll av 5-kreatinin och 5-kalium
ske 1-2 veckor efter insdttning/dosikning. En stegring av kreatinin med 25 % kan
accepteras jamfart med utgangslaget, eventuellt lite mer om en stabil niva uppnas.

Vid behandling med furosemid bér |3gsta effektiva dos efterstrivas och behandling-
en fortldpande omprdvas.

Kontrollera P-digoxin arligen (0,6—1,0 nmol/l), speciellt vid nedsatt njurfunktion, da
dosreduktion kan behdvas samt vid symtom som kan bero pa far hig koncentration
(illam&ende, aptitldshet, tritthet, firvirring mm).

Aldre, beakta vid hjdrtsvikt

Risk far ortostatism av alla hypertonilikemedel. Diuretika kan ge elektrolytrubb-
ning, sarskilt hos dldre. Okad risk fir inkontinens vid diuretikabehandling. Vid
dehydrering hos ACE-h/ARB-behandlade patienter — satt ut ACE-h/ARB tillfalligt
p.g.a. risk for njurskada. Risk for mardrimmar och psykiska symtom av betablocke-
rare. Maldoser enligt FASS nas sallan for gruppen skdra dldre, utan ska styras utifran
hur patienten mar.

Lds mer
Behandlingslinje Hj&rtsvikt
Behandlingsrekommendation hjartsvikt pa www.lakemedelsverket.se



Hjarta Karl — hypertoni

Angiotensin ll-antagonister (ARB)

kandesartan Candesartan *
ACE-h@ammare

enalapril Enalapril *
Kalciumantagonister

amlodipin Amlodipin *

Vid underbensédem:
lerkanidipin
Diuretika
bendroflumetiazid

Lerkanidipin *

Bendroflumetiazid
Bar ges med kaliumsparare, garna i form av
ACE-hammare/ARB

Kombinationspreparat
kandesartan + hydroklortiazid
enalapril + hydroklortiazid

Candesartan/hydrochlorothiazide *
Enalapril Comp *

Hypertoni, andrahandsval
Beta-receptorblockerare

bisoprolol Bisoprolol *

Hypertoni

Kombinationen ACE-h&mmare + amlodipin &r en IEmplig kombination far patienter
med hypertoni och hig kardiovaskular risk. Personer som insatts pd ACE-hdmmare
eller ARB bir kontrolleras efter 1-2 veckor med avseende p3 S-kreatinin och 5-kali-
um. Vid stigande virden veckovis provtagning tills kreatininnivan &r stabil.

Upp till en 25-procentig dkning kan accepteras, eventuellt lite mer om stabil niva
uppnas. Vid stigande nivaer eller alltfér stor 6kning rekommenderas utsattning av
ACE-hdmmare/ARB och utredning med avseende p& eventuell njurartirstenos.

Vid perifer kyla av betablockad kan karvedilol privas. Vid byte, bérja med en lagre
dos och titrera upp under cirka en vecka. Innehaller alfablockad som kan ge yrsel.

Terapiresistent hypertoni

24 fimmars- eller hemblodtryck bdr tas for att sakerstilla att orsaken inte ar "vit
rockeffekt”. Efterfraga compliance. Tilligg av spironolakton kan dvervigas (Obs!
kalium och kreatinin) eller alfablockad (Obs! ortostatism).

Hjdrta Karl — hypertoni s.45-46 _~ Ny text

Blodtrycksmal

Hypertoni definieras som ett blodtryck 2140/90 mm Hg.

Behandlingsmal, utan riskfaktorer <140/90 mm Hg.

Behandlingsmal, hdgriskindivider <130/80 mm Hg (t.ex. diabetes, njursjukdom,
kranskarlssjukdom, hjartsvikt eller tidigare stroke/TIA).

Aldre, beakta vid hypertoni

Behandlingsvinsten hos 3ldre ar val dokumenterad framférallt som strokepreven-
tion. LAngsam titrering minskar risken far biverkningar. Risk fir ortostatism av alla
hypertonilikemedel. Kontrollera blodtryck i sittande och stdende fir att uppticka
risk fér blodtrycksfall. Atgdrdas genom att s@nka dosen eller ompriva indikation.

Diuretika kan ge elektrolytrubbning sarskilt hos dldre. Okad risk fér inkontinens
vid diuretikabehandling. Dehydrering hos ACE-h/ARB-behandlade patienter: satt
ut ACE-h/ARB tillfalligt p.g.a. risk far njurskada. Risk far mardrdmmar och psykiska
symitom av betablockerare.

Lds mer
Behandlingslinje Hypertoni



SCORE 2015

Algoritm far skattning av 10-arsrisk for kardiovaskuldr mortalitet hos personer utan kind kérlsjukdom.
Risk att do i kardiovaskular handelse inom 10 ar: |13g risk < 1 %, mattlig risk 1-4 %, hog risk 5-9 %

och mycket hog risk = 10 %.

KVINNOR
ICKE - .
ROKARE ROKARE
180 2 3 4 4.
60 2 2 2 3 3
140 2 2
120 2

Ny scoretabell publicerades
pa europeisk niva under >
2021, men vi fortsatter tills o
vidare anvanda den "gamla"
SCORE 2015.

180
160
140
120

Tabellen finns pa insidan av
bakre parmen

180
160
140
120

SYSTOLISKT BLODTRYCK (mmHg)

180
160
140
120

4 5 6 7 8 4 5 6 7 8 4 5 6 7 8 4 5 6 7 8

TOTAL KOLESTEROL (mmol/L)

Killa: Sage Publication Ltd.
Lakemedelskommittén Vasternorrland, Landstinget Vasternorrland. Januari 2018. Ed 2.




Lipidrubbningar s.47

SCORE?2 skattar till skillnad fran SCORE 10-arsrisken for
bade fatal och icke fatal hjartkarlhandelse
(hjartinfarkt/stroke). En annan skillnad ar att man
anvander icke HDL-kolesterol istdllet for totalkolesterol.
Vid en grov jamforelse mellan de tva ser man att
riskpoangen for en individ under 60 ar ar ungefar
dubblerad i SCORE2, och risken O finns inte.

Vi anger behandlingsmal (LDL-niva) med utgangspunkt

fran bl.a. risknivan ur SCORE. Dessa dr hamtade ur ESC

guidelines fran 2019. Ingen revision av dessa guidelines
ar annu anpassade till risknivan i SCORE2.

Det blir svartolkat for |ldsaren om vi byter SCORE till
SCORE2- manga fler patienter blir "hogrisk” och bor fa
intensivare statinbehandling men detta ar inte
validerat.

Alltsa - vi behaller tills vidare "gamla" SCORE 2015.

Hjarta Karl — lipidrubbningar

Lipidreglerande behandling

atorvastatin Atorvastatin *

Lipidrubbningar, andrahandsval

ezetimib Ezetimib *
Vid terapisvikt eller nir patienten
inte tal statiner

Serumlipidsdankande medel

Statinbehandling 3r indicerad vid dkad risk far kardiovaskuldra hindelser och LDL

dver malnivan trots livsstilsfirandringar.

*  Mycket hiig risk, mal LDL < 1,4: etablerad hjirtkérisjukdom, diabetes med risk-
faktorer, kronisk njursvikt (GFR < 30), familjar hyperkolesterolemi med riskfaktor
eller SCORE = 10%).

* Hdg risk, mai LDL = 1,8: kolesterol > 8, LDL > 4,9, BT > 180/110, familjir hyper-
kolesterolemi utan riskfaktor, diabetesduration > 10 3r utan riskfaktor, kronisk
njursvikt (GFR < 60) eller SCORE =z 5 %.

+ Moderat risk, mal LDL < 2,6: diabetes < 10 &r hos ung pat. eller SCORE = 1%.

* [ag risk, mal LDL < 3,0: SCORE < 1%.

Diabetes typ 2; skattning av risk bar giras med hjalp av verktyg pa
www.ndrnu/#/risk. Vid risk > 8% risk bir statin erbjudas.

Higa doser av statiner dkar risken far biverkningar. Vid muskelsmartor préva annan
statin eller ldgre dos i kombination med ezetimib.

Patienter som haft hjartinfarkt och inte nar LDL < 2,5 trots optimerad behandling
bédr remitteras till kardiolog fér st3liningstagande till antikroppsbehandling (subven-
tion finns gj far 13gre niva &n LDL 2,5).

Aldre, beakta vid lipidrubbningar
Statiner kan ges vid hig alder, men var observant pa biverkningar, framfir allt
muskelsmartor.

Lds mer

Nationella riktlinjer fér hjartsjukvard (Sos 2015), www.socialstyrelsen.se
Behandlingsrekommendation Aterosklerotisk hjért-karlsjukdom,
www.lakemedelsverket.se

Mationella Diabetesregistrets riskmotor, www.ndr.nu,/#/risk

Se SCORE-tabell och Multifaktoriell riskvirderingstabell I3ngst bak i denna bok.
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Aktinisk keratos och ytliga basaliom s. 52

Tolak ny

Aktinisk keratos
imikvimod Aldara *
fluorouracil Tolak

Aktinisk keratos, andrahandsval
imikvimod Zyclara

Vid osakerhet om diagnosen rekommenderas hudbiopsi.

Ldas mer
Behandlingslinje Hudférandring ansikte/hals, avsnitt aktinisk keratos

Ytliga basaliom typ 1B

imikvimod Aldara *

Region
V3

~—
== Visternorrland



Hudskyddande och uppmjukande medel
E kS e m S 5 4 karbamid Canoderm * (krim, fetthalt 22 %,
° kutan emulsion, fetthalt 20 %)

glycerol Miniderm *, dven spadbarn (krim, fetthalt 24 %,
kutan emulsion, fetthalt 19 %),
propylenglykol Propyderm *, dven spadbarn (krdm, fetthalt 24 %),

Propyless *, dven spadbarn (kutan emulsion,

. fetthalt 9 %),
Bethovatmed-chinoform— slutar e

. o Grupp |-steroider (milda
tl I I ha nda ha | |aS OCh StrU ke N hydr‘::EDrtizon { )Hvdrokortison (krém, salva)

Mildison Lipid (krdm) fetare krdm

Propyless * numera utbytbar mot Grupp ll-steroider (medelstarka)

klobetason Emovat (krdm, salva)

P ro pyl e nglyko | EVO I a n hydrokortisonbutyrat Locoid (krdm, salva)

Locoid Lipid (krdm), fetare kram, till torra
fjéllande partier och psoriasis

Dermovat kram/salva ny — kommit Grupp lil-steroider (starke)

mometason Ovixan (krdm)
utbytbar kram i form av Clobetasol betametason vt (km i)

Teva

Protopic salva ny som
andrahandsval. Styrkan 0,1 % ar
utbytbar men ej 0,03%.

Grupp IV-steroider (extra starka) %

klobetasol

Dermovat (krém, salva)

Starka steroider + andra substanser

betametason + salicylsyra

Eksem i harbotten
betametason

ketokonazol

Eksem, andrahandsval
propylenglykol + mjclksyra

Diprosalic (salva)

Betnovat (kutan emulsion, lésning) emulsionen
svider mindre &n l&sningen

Ketoconazol * (schampo) Avfjdllande medel,
vid kraftig fj3llning, se under psoriasis

Locobase LPL (krém, fetthalt 49 %)
keratolytisk, fr.o.m. ca skolaldern

takrolimus

Protopic * (salva), innehaller ej kortison




Infestationer s. 57

Springmask
* Vermox nu receptfri

* Pyrvin 100 mg tabl ny
receptfri produkt

* Fortfarande
leveransproblem med
Vanquin

Skabb

e Scatol tablett 3 mg — nytt
2:ahandsalternativ. Ingar
inte, (liksom Tenutex) i

formanen (471-500 kr for 4

tabletter)

Huvudléss

dimetikon Dimetikoninnehallande preparat rekom-
menderas. Fir preparatrad kan apotek vara
behijilpliga. Viktigt med luskamning.

Skabb

bensylbensoat + disulfiram Tenutex (kutan emulsion), receptfri, EF,
dven spddbarm och gravida

Spolmask

mebendazol Vermox (tabl, oral suspension) EF
Springmask

mebendazol Vermox (tabl, oral suspension), receptfri, EF
pyrvin Vanquin (tabl), receptfri EF

| Pyrvin (tabl), receptfri EF |

Huvudldss, andrahandsval

bensylbensoat + disulfiram Tenutex (kutan emulsion, EF),
dven spddbarn och gravida

Skabb, andrahandsval

ivermektin Scatol (tabl, EF), d& Tenutex ej fungerat trots
upprepad korrekt smorjning och sanering




Psoriasis s. 58-59

Zoriaxelstryks pga ej tillganglig och inga andra alternativ finns
innehallande enbart kalcipotiol

Diprosalic kutan l6sning tillagd av da endast salva funnits med sedan
tidigare

E Region
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Svampinfektioner s.62

Nagelsvamp — uppdaterad text:

Vid svara besvar kan tablettbehandling med terbinafin provas efter noggrann
information om biverkningsrisker. Lokalbehandling med receptfritt amorolfin
eller Onytec (R, EF) kan provas vid en begransad utbredning. Krav for
systemisk behandling ar saker diagnos genom odling. For provtagning, skrapa
langt in under nageln, skicka i ett torrt ror. Utlakningsfrekvens efter en 3-
manaderskur ar 50-80 %.
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Urtikaria/angioodem s. 64

Omformulerad text: Ar vanligt, ger rodnad, svullnad och klada.
Angiododem ses som en delbild av urtikaria men ligger djupare i huden
och utléses vanligen av samma faktorer. Angio6dem forekommer
ibland utan urtikaria.

Kronisk urtikaria

Omformulerad text: Vid urtikaria langre an 6 veckor definieras den som
kronisk. Om antihistamin i fyrdubbel dos i 6 veckor ej hjalper kan
remiss utfardas till hudkliniken. Kronisk urtikaria kan behova

behandlas i aratal eller under hela livet.
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Hidradenitis suppurativa s. 56 nytt

(varig svettkortelinflammation)

Hidradenitis suppurativa ar en kronisk ofta livslang sjukdom med varierande aktivitet
over tid.

== Region
== Visternorrland



Hidradenitis suppurativa
Behandling

Livsstilsforandringar som rokstopp och eventuellt viktnedgang bor efterstravas.

Prova forst ihallande behandling med Skinoren morgon och kvall pa omraden dar
patienten har eller brukar fa besvar. Vid otillracklig effekt byt ut eller lagg till
lokalbehandling med Dalacin kutan emulsion morgon och kvall i 3 manader, vilket kan
forlangas eller aterupprepas. Vid otillracklig effekt av detta behandla med kapslar
Tetracyklin 300mg x 2 i 3 m&nader i kombination med Skinoren 1 x 2. Aven detta kan
upprepas.

Patienter med kand eller misstankt glukosintolerans/metabola syndromet kan
ordineras behandling med tablett Metformin 500mg med veckovis upptrappning till
1500mg/dag.

Vid enstaka avgransade noduli kan knivexcision med primarsuturering 6vervagas.

Vid svarare fall eller dar ovanstaende behandlingar ej bedéms lampliga eller ej haft
phaing
forvantad effekt overvags remiss till hudkliniken. = Sée-ft'gfnorrland



Hyperhidros s. 56 nytt

Generell hyperhidros kan behandlas med oxybutynin 5mg, 0.5-1 tablett vid behov max
4 tabletter/dag. Patienter med lokaliserad hyperhidros i axiller och/eller handflator dar
lokalbehandling med aluminiumklorid ej ar tillracklig kan remitteras till hudkliniken for
stallningstagande till behandling med botulinumtoxininjektioner. Denna behandling
ges inte pa andra lokaler.
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Infektion
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Oppenvérdsférsaljning antibiotika (101 exkl metenamin)
Recept/ 1000 invanare. Rullande medelviirde 12 méanader (feb — jan)

Killa: eHilsomyndigheten, Alla utfirdare

Recept w1 feb 2019 - 31 jan 2020 m 1 feb 2020 - 31 jan 2021 m1 feb 2021 - 31 jan 2022
350

300

250

200

150

100

=20




Resurser

Behandlingsrekommendationer
for vanliga infektioner i dppenvard

Tecken pa allvarlig infektion hos vuxna och barn

Akut mediaotit

R

Sexuellt éverforbara bakteriella infektioner

-
) rorsmwen [ NLAKEMEDELSYERKET strama

"Regnbagshéaftet”
Senast uppdaterat 2021-11-01

Finns pa Folkhalsomyndighetens
webbplats och lankas till via
Strama RVN. Samma innehall i
Strama-appen.

E Region
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https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/246aa17721b44c5380a0117f6d0aba40/behandlingsrekommendationer-oppenvard.pdf

Appen Strama nationell

Strama Nationell

Softwerk AB  Sjukvard
E peci3

Lagg till pa onskelistan m

AL R tAY RIE

e, .

< Alimanna synpunkter n

o Nationell

Allminna synpunkter
1534 fall kan arebiotk

Allménna synpunkter =
Primievind
Diffus peritonit
(samhalisforvarvad)
nstsiunger
Appendicit °

Oom appen
Akut pankreatit o

Kolecystit/kolangit

Divertikulit

Bukinfektion med sepsis/septisk
chock

| Tarminfektiones

M CNS-infektiones

Gratis dar appar finns!

Webbversion pa www.strama.se
under
Behandlingsrekommendationer
eller via direktknapp pa
startsidan i vanstermenyn. Aven
lankat fran Strama RVN:s sidor.

Region
V3
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http://www.strama.se/

———

Praktiska tips antibiotika

== Region

&= Visternorrland

Amoxicillin

Cefadroxil
Ciprofloxacin
Doxycyklin (Oracea)
Etambutol
Flukloxacillin
Fusidinsyra

Isoniazid (Tibinide)

'm, Tas med maltid

‘m 1 tim fére eller 2 tim efter maltid
i< Alkohol ska undvikas

%:? Risk for fotosensibilisering

¢ Antacida ska undvikas under behandlings-
tiden.

' Fe, Ca, Mg ska undvikas under behandlings-
tiden. Mejeriprodukter ska inte intas samtidigt.

Delbarhet och Gvrig Information
Antibiotika ska i méjligaste médn aldrig
delas eller krossas.

1/2  kan delas i tva lika stora doser.
D kan delas fér nedsvaljning.
(X) preparat bér sviljas hela.

X far inte delas.

FASS se fass, beror pd tillverkare.

anger att |akemedlet ej ska intas

i liggande stalining.

egion
asternorriand
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Kindamycin

Linezolid

Metenamin

Moxifloxacin

Posakonazol

Rifaximin

Tetracyklin

Vankomycin

‘m Tas med maltid

m 1 tim fére eller 2 tim efter maltid
i< Alkohol ska undvikas

%ﬁ% Risk fr fotosensibilisering

¢ Antacida ska undvikas under behandlings-
tiden.

¥ Fe, Ca, Mg ska undvikas under behandlings-
tiden. Mejeriprodukter ska inte intas samtidigt.

Uppdaterat maj 2021.

—
Strama v

Delbarhet och évrig Information

Antibiotika ska i méjligaste mdn aldrig

delas eller krossas.

1/2  kan delas i tva lika stora doser.

D kan delas fér nedsvaljning.

(X)  preparat bor sviljas hela.

X far inte delas.

FASS se fass, beror pd tillverkare.

S anger att Iikemedlet g ska intas
iliggande stallning.

Originaidé Strama Uppsala.

Samvarkan mot antibiotikarasistans



Bett av katt, hund, manniska, fasting s. 65

Kattbett med tidig debut av infektionstecken

fenoximetylpenicillin

Katt-, hund- eller ménniskobett

amoxicillin + klavulansyra

Fenoximetylpenicillin *

Spektramox *

Borrelia - erytema migrans
fenoximetylpenicillin

Fenoximetylpenicillin *

Diagnos Indikation Till vem |F&rstahandsval Vid pe-allergi
Kattbhett Tidig debut av Vuxna pcV *1gx3i10dygn |Eusaprim forte *
infektionstecken 1x 2110 dygn eller
Doxycyklin * 200 mg
dag 1, darefter
100 mg x 1 8 dagar
Barn pcv 25 mg/lkg x 3 i Bactrim oral susp
10 dygn 15mg+3 mg/kgx 2
i 10 dygn
Katt-, Sent debuterande |Vuxna Spektramox * 500 mg | Eusaprim forte *
hund- eller infektion (»2 dygn) %3110 dygn 1x 2110 dygn eller
manniskobett |Lednira, Doxycyklin * 200 mg
bett i ansiktet dag 1, darefter
eller immun- 100 mg x 1i & dagar
;iﬂ::?erad Barn Spektramox * Bactrl'n'4 oral susp
20mg/kgx3i10dygn [15mg+ 3 mg/kgx 2
i 10 dygn
Borrelia — For diagnos krdvs  |Vuxna pcV *1gx3i10dygn |Doxycyklin *
erythema erytem stdrre dn 100 mg 2 x 1 10 dygn
migrans S cm Gravida |pcV*1g, 2x3i Individuell bedomning
10 dygn
Barn pcV 25 mg/fkg x 3 i Barn < 8 ar:
10 dygn Azitromax *
10 mg/kg dag 1,
darefter 5mg/kgx 1
i 4 dygn
Barn = 8 ar: Vibranord
4 mg/kg x 1110 dygn

Eusaprim oral suspension ersatts
av Bactrim oral suspension
eftersom Eusaprim inte langre
ingar i lakemedelsformanen

De ar inte utbytbara pa apotek

== Region
==& Visternorrland



Hud och mjukdelsinfektioner s. 66

Diagnos |Bra att tdnka pa |Till vem |Forstahandsval | Terapisvikt |Vid pc-allergi
Erysipelas | Motverka ddem Vuxna pcV*1gx3 Clindamycin *
genom hoglage <90 ke |i10dygn 300 mg x 3
och ew. . i 10 dygn
kompressions- Vuxna pc\r’ 1g,2x3
freee >90kg |i10dygn
Barn pcV Clindamycin *
25 mg/kg x 3 5mg/kg x 3
i 10 dygn i 10 dygn.
Abscess Behandling av Vuxna Flukloxacillin * Clindamycin *
abscess ar i forsta 1gx3 300 mgx 3
hand bara dranage. i 10 dygn i 10 dygn
Antibiotika ges vid . ,
allmanpéverkan Barn Heracillin Dalacin
och feber. 12,5 mg/kg x 3 5mg/kg x 3
hog 5Ider: i 10 dygn i 10 dygn.
immunsuppression
eller om dranage gj
haft effekt.
Impetigo Mattliga Vuxna Fucidin salva/ Flukloxa- Clindamycin *
forandringar: kram 2—3 ganger |cillin * 300 mg x 3
Tval, vatten, dagligeni7dygn |[1gx3 i 10 dygn
avlagsna krustor i 7 dyen
(se 1177.se) . . ,
Barn Fucidin salva/ Heracillin Dalacin
kram 2-3 gnger (25 mg/ke x3 |Smg/kg x 3
dagligeni 7 dygn |i 7 dygn i 7dyen.

Barn: Dosering for pcV
vid erysipelas andrad
fran 12,5 mg/kg x 3 i
10 dygn till till 25
mg/kg x 3i 10 dygn —
tryckfel ifjol.

Tryckfel: Clindamycin
vid Impetigo till vuxna
ska ges i 7 dygn.

=d
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Ery-Max kapslar avregistrerade ersatts av
Abboticin 250 mg, filmdragerade tabletter

Skillnader mellan Abboticin och Ery-Max:

* Indikationerna skiljer nagot mellan produkterna men de bedéms som
likvardiga for behandling av infektioner dar erytromycin bedémts som
lampligt alternativ.

e Trots att Abboticin och Ery-Max har samma styrka per tablett respektive
kapsel ar det viktigt att notera att dosering och maxdos skiljer. Detta
beror pa att beredningsformerna inte ar identiska.
Doseringsrekommendationen angiven i produktinformationen for
Abboticin ska féljas.

e Just nu finns dispensforpackning pa 100 tabletter tillganglig Erythrocine
men det kommer férpackningar med 30 och 40 tabletter.
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Nedre luftvagsinfe

<tioner s.70

Diagnos |Indikation Till vem |Forstahandsval  |Terapisvikt |Vid pc-allergi
Pneumoni, |Normal Vuxna peV*1gx3i7dygn [Ny Doxyeyklin *
vuxna symtombild bedémning |100mg, 2x1i
3 dygn, darefter
1x1i4dygn
Vid stark WYuxna Dosycyklin ® 100 mg,
misstanke om 2% 103 dygn, direfter
Mycoplosma / 1x1i4dyegn
C. pneumaonioe
Pneumoni, |Normal Barn pcy 20 mefkg x 3 My Born < 40 kg:
barn symtombild < 5 dr i 7 dygn eller beddmning |Ery-Max (mixt)
Amoadcillin * 10mgkgxdi
15 mg/fkg x 315 dygn 7 dyen.
Barn pcv * 12,5 mgfkgx 3 Barn > 40 kyg:
=5 dr i 7 dygn Ery-Max (mixt)
- S00mgx4i
Vid stark Barn Abboticin, samma 7 dygn.
misstanke om dosering som wvid
Mycoplasma / pc-allergi alt.
C. pneumonioe Abboticin 250 mg,
2x 4107 dyen
Alkut Okad Vuxna Amoxicillin * 750 mg | Sputum- Doxveyklin eller
exacer- upphostning, x 3157 dygn eller odling Eusaprim. Se
bation dkad dyspné och Diooryoyklin * 100 mig forstahandsval for
av KOL missfargad upp- 2x1i3 dygn, direfter dosering.
hostning. Gdrna 1x1i2-4 dygn eller
sputumodling. Eusaprim forte
1x2i5-7 dvgn.

Andrat Ery-Max till
Abboticin

Dosering for
Amoxicillin* vid akut
exacerbation vid KOL
andrad fran 500-750
mg x 3 till 750 mg x 3
kompletterat med
behandlingstid som
fallit bort

egion
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Infektioner — urinvagsinfektioner s. 68-69

nitrofurantoin Furadantin * Ingen éndring av
pivmecillinam selexid * prepa ratval

Ny text: Nitrofurantoin ska ej anvandas vid eGFR < 40 ml/min.

Asymtomatisk bakteriuri (ABU)

ABU ska inte antibiotikabehandlas, utom vid graviditet eller infor viss urologisk kirurgi.
Aldre personer har ofta ABU. Ospecifika symtom som trétthet, oro och férvirring utan
besvar fran urinvdagarna orsakas inte av akut cystit. Vid feber hos aldre utan
nytillkomna urinvagsbesvar, 6vervag andra differentialdiagnoser utéver febril uvi aven
vid positiv urinsticka/urinodling. Kateterbarare ar alltid koloniserade och ska inte
antibiotikabehandlas mot detta.
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Mage-tarm
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GerdQ

- ett formuléar for att hitta och utvdrdera refluxsjukdom

Téank pé dina symptom under de senaste 7 dagarna
Aldrig

1. Hur ofta har du haft en brannande kansla o
bakom brastbenet (halsbranna)?

2. Hur ofta har du ként maginnehall (fasteller  [Jo
flytande) rora sig uppat mot halsen eller
munnen (uppstitningar)?

3. Hur ofta har du haft smarta mitt i den dvre =
delen av magen?

4. Hur ofta har du ként dig illamaende? [mE

5. Hur ofta har du haft svart att sova gott pa o
grund av halsbranna och/eller uppstoiningar?

6. Hur ofta har du tagit nagon receptfri medicin -~ [0
mot halsbranna och/eller uppsidiningar utdver
vad din Iakare har sagt att du skall ta (t.ex.
Losec MUPS, Omeprazol, Zantac, Pepcid,
Maovalucel, Link, Rennie, Samarin)?

1 dag
O [ =

2-3dagar A4-T dagar

[E = =

[k [ o
Oz g o
1 Oz (E
g = [

Totalt antal poang I:l

av magen

Mitt i den avre delen

Kirurgkliniken

m~a Lanssjukhuset
= Sundsvall-Harndsand

vand ----»

LANDETINGET vASTEANORALAND

omningsma

Bed

omningsma

Bed

DIAGNOS AV REFLUXSJUKDOM

Tark pd dira cympbom unoer ce canacis 7 dsgams

[ rem

2% dagar
1. Her ofia ha s hall en tednnands kinsia u] o o: o
bakom brbsitenst (hasbrina)?
2 Har ofta har du kiind maginnehal fasi eber O o ] o
fiytansie =rs 5 UDDS. L Fasksen ke
murnen jupcsidinngar?
% Har ofts hie G bl et =il | Gin dere o o o o i
Har St 1ol i i | { Refluxsjukdom
& Har ofia ha i kvt i) da mdarda? u] om = 3p
& Har ofia har du hall swdn o sova goti od 0O: o
Grund B halstirnne nohisisr uppeGtnngar?
\\-D o m] D/
Lo IS, Omeprazol, Zario: 4
NovaenbMovaizt, L, Ranna, Samaring?
DIAGNOS AV SVAR REFLUXSJUKDOM
Tark pd dina Eymptom under de cenacis 7 dagams
/A::Hu 1d=g 2% dagar ”’“A
4, Har oits hae  hah £ bedenands kinsts o o o o
Dk b (NS 7
2 Har ofts hae s kit maginneral fle siee o (m] o o
fytarde] s S Uppal Mol Paisen sler
mirnen [upesdinnga T B
% Hor ofta har s halt smdiria it | den dere o o o o S_\fal reflux-
[ — H sjukdom om
& Har ofta har c kad dig e maerde o totalt = &p
& Har ofts har i ol svAn i sovn ot o u} varav
RuNA v halsh NG nohiks upEEANTngarT * 3 pinom
o o detta omrade
NoveucobNowiuzid, Link, Renme. Samerni?
UPPFOLJNING AV REFLUXBEHANDLING
Ténk pd dina Eymptom under de cenacis 7 dagama
auarig 1089 2.5 dagar &7 pagar
1. Har R hat B hafl en biednnands kinska u] u} 0: o
basknm brosthenst (hasbrinma)? —
2 Har ofta har du kint maginnenal flast ket O u] ] o
fyticie] =Erm g ol P wler Underbehandlad
MU [upesIin -
% Hor ofia har s hafl srdeia sl § an der o o - o refluxsjukdom
delen av magert om kryss inom
& Har ohia hae du kiint dig damdanda? o o dessa omraden
& Har ofta ha du hafl swan ait sova gotl o8 ] o 1
ol ranne ochisller uppsigtnngar?
o m) o o
Kirurgkliniken

ndsvall-Harntsand

STINGET VASTERNORALAND

= | anssjukhuset
L~
= o



Vil du bestélio flero broschyrer?
beiils frin
lakmrmede hkommittends ran.ve
Arge v teatilining.
artd evmpler oth lversmadres.
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Patientinformation

Information om omeprazol
och andra protonpumpshammare
- att sluta med behandlingen

Region
Vasternorriand

Den hir informationen vinder sig tll dig som amvinder
proteepumpshimmare och dlr det kan vara akduelt att wileta
Behandingen.

Protonpumpihulmemarne, PR, mimbkee produkSconen av magwrs | meguc
on och sendkedy i och

Ciomperast - tiomeprasal, Nexdam
Lanssprasol - Larsoprassl, Lanso
Partoprasel - Panloprassl, Pantoioe

Migs arvince a At wter
wursder lingre Set i vied 40 Behéve. Db b man Overvigs o2 sita.

Kan ge biverkningar
Projonpurspihimmare kan, greos som endra likemeded, ge bverkninges.
0 Shad ruk 0r Lnpeflammation, fukture och visss tarminfekticoer hat
satts | A e
o b Gkad hyars-barknk 4 He
Oarfor sha man inde smeecds devia likermedsd | onddan.

Besvir kon uppstd om man skutar direkt

" Ve liegre
i bebanding kompemerar kroppen e den lgre halten magwyra |
magsdchen genom et G atalet culler som produterar magiyT.

WIS ot tuirt vt eher w (mar bn 1-2 ]
. " ekt Dot
s o wymiom och Bevele, sen ghe Gver
nir b e
veckor ti mibnader. & wher
oy ctiefoe bero pl kroppens naturige at
rruan it be wd o r bewir

g, 36 kallad
e TRE lingre:
& 3 2o e
o Tasedat hab » N Rt "
31 Bbbaake: 2
lv-h—h—h:-: ptintt. De nagwyran och
Jean tas flers glrger pur dag
Vid fortsotto besvir

war firde sy | Fyra vecker, och wsin shits med Bkummediet halt. Det kan
Teravinnet belt. Fungetar ints i rikd K¢

Det héir kon du gora sjélv

Ot Frrs sabir som da sjiiv kan gors &8¢ 4t minvks magbewioen. Miogs
m-ﬁnp—b“.n-g‘nmuummw-
dor, ke och shahal. Mings ishe -
ok Vi s iokerarar ock vid man kan bebdws dndes pd b dock olka
frdn person Bl peraon.

Al s e eguitbundet och minsre milngd per glng st sl wars roge
3 i b Omds

rvan on Len whenedgling pors dolinad

b sirger. L felaviar, frm | butier som
Addjer richar intw £
wrnut rid som ban naetid s att undvies en
miblted it e rmar e sdegged [ ™




Reflektioner kring omeprazol vs. esomeprazol

| grunden ar det samma substans.

Omeprazol innehaller en R-enantiomer med lag affinitet till receptorn. 20 mg
esomeprazol motsvarar darfor effektmassigt ungefar 36 mg omeprazol.

Idag ar bada “substanserna” utpatenterade.

Vid anvandning av esomeprazol finns viss risk for onodigt hog dosering, med tanke
t.ex. pa att esomeprazol 20 mg faktiskt motsvarar 36 mg omeprazol. Ofta kan 20 mg
omeprazol racka (vilket da motsvarar c:a 11 mg esomeprazol).

De centrala favoritpaketen for magsarsbehandling (bade via recept och vid
ordination pa sjukhus) innehaller sedan flera ar tillbaka omeprazol som valt PPI.
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Favoritpaketen for eradikering av Helicobacter pylori:

Recept: Ordination:

Forstahandsval:
Favoritpak etnamn IEIiminering, Helicobacter pylari-eradikering tippelbehandling forstahandsval. paket [Fek) Favoritpaketnamn I Eradikering Helikobacter pylori trippelbehandling REE,

Kommentar F.omrnertar Orneprazal, Amawicilin, Klaritrampcin

[V Wisas i virddok

v Wiza kommentar vid dirsktr W Visas i varddok

Favoritnamn |K..| Lakemedel, form, styrka W Viza kommentar vid direktraft

Trippelbehandling eradikering helikobakter pylori, Amoxicillin ... Amoxicillin Sandoz, Filmdragerad tablett, 500 mg Favoritnamn | K. | Ordination av

Trippelbehandling eradikering helikobakter sar Clarithromycin ... Clarithromycin Aurobindo, Filmdragerad tablett, 500 mg s . - e .

Trippelbehandling eradikering helikebakter pylori, omeprazal, ... Omeprazol Pensa, Enterckapsel, hard, 20 mg Amoicillin, del av Nexium-HP-ersattning, 300 mg Amoxicillin Sandoz, Filmdragerad tablett, 5300 mg
Ormeprazol, del av Nexium-HP-ersattning, 20 mg Omeprazol Teva, Enterckapsel, hard, 20 mg

Andrahandsvah Klaritromycin, del av Mexium-HP-erséttning, 500 mg Klacid, Tablett, 500 mg

Favoritpaketnamn IEIiminering, Helicabacter pylori-eradikering PC-allergi tippelbehandiing, paket [2a hand]

K.ommentar PPl behandiing vid ventrikelsar fortsatter il gastroskopikontrall.

¥ Wisas i vérddok
V' Wiza kammentar vid direktrff

Favoritnamn |K‘. | Lakemedel, form, styrka
Trippelbehandling Helikobakter pylon eradikering PC-allergi M... i) Flagyl, Tablett, 400 mg
Tr?ppelbehandl?ng Helikobakter pylori erad?ker?ng . Omeprazol... .4:,1 Om.eprazol P.ensa, Ent.erokap.sel, hard, 20 mg wEA Region
Trippelbehandling Helikobakter pylori eradikering Clarithromy... ) Clarithremycin Aurcbinde, Filmdragerad tablett, 500 mg [
m= Vésternorrland




Mage Tarm — IBD och IBS

IBD (inflammatorisk tarmsjukdom)

IBD och IBS s. 79 ST

prednisolon Prednisolon APL 10 mg, 20 mg (supp)

Ulcerds proktit
Remitteras till gastroenterolog. Vid pavisad proktit kan lokalbehandling pabdrjas i
primarvarden.

IBD (inflammatorisk tarmsjukdom)
och IBS dr nu uppdelat i tva skilda bld

IBS (irritable bowel syndrome)

rutor, for att undvika ev. isphagula Vi-Siblin
Sammanblandnlng av tillsténden- IBS &r vanligt firekommande och inbegriper en kombination av buksméarta/buk-

obehag och en avfiringsrubbning under mer &n 6 manader (aktiva symtom senaste
3 manadernal).

Faststdll i forsta hand diagnosen och identifiera huvudsymtomet mot vilket ewv.

Uttl’kaen ”Inflamm GtOI"ISk likemedelsbehandling riktas. Icke-farmakologiska dtgarder &r av stor betydelse vid
. . detta tillstand.
tarmsjukdom” resp. ”Irritable bowel o
. Kostrad vid IBS
Syn drome” ar OCkSG noterat efter Betona vikten av regelbunden maltidsordning. Var farsiktig med fett, kaffe, alkahaol
3 . nf:h starka kr\,'(fdor. Ulndvikg.asb_l'ld_andg livsmedel som t.ex. kal, 1§ I-_:.och balj_vé'xter.
forkortnlngarna. Vid stora besvir, remittera till dietist. Vid IBS med huvudsymtom férstoppning kan

bulkmedel prévas.

Lds mer

Proktit, www.internetmedicin.se

1BS, utredning och behandling, sammanfattningsdokument,

Svensk Gastroenterologisk férening, www.svenskgastroenterologi.se
Behandlingsrekommendation Likemedel vid inflammatorisk tarmsjukdom (IBD),
www.lakemedelsverket.se



Mage Tarm — illamaende

Motilitetsstimulerande

metoklopramid Metoklopramid * (endast kerttidsbehandling) A
upp till 5 dagar, max 10 mg x 3/dygn, tabl 10 mg,

”laméende S. 80 inj 5 mg/ml, supp 10 mg (licens)

Graviditetsutlost illamaende

meklozin Postafen (10 st receptfri, EF)
Engi%&H—feF’Ee struken pga avregistre rad. Cytostatika- eller stralningsutlést illamaende
ondansetron Ondansetron *

Graviditetsutlost illamaende, andrahandsval
efedrin, koffein, Lergigan comp., EF
prometazin

P

Ovriga likemedel som kan anvindas vid illam3ende

Antihistaminer

dimenhydrinat Calma tuggummi (indikation aksjuka), EF
prometazin Lergigan mite 5 mg (30 st, EF)

Lergigan * 25 mg (30 st, EF) }
efedrin, koffein, Lergigan comp., EF
prometazin
Antiemetika
skopolamin Scopoderm depotplaster 1 mg/72 h, EF

(indikation profylax mot rérelsesjuka)

Neuroleptika
haloperidol Haldol tablett 1 mg, inj 5 mg/ml EF
proklorperazin Proklorperazin APL supp 25 mg

VEN
VEN
VoN
FoN

Flera olika receptorsystem &r inblandade i uppkomsten av illamaende. Darfér kan
ocksa en rad likemedel med olika receptorspecificitet anvindas. Behandlingen
inriktas i férsta hand mot orsak. Ofta méaste dock symtomatisk behandling tilldmpas.
Kortison &r ett bra adjuvans till de flesta antiemetika och kan dvervigas t.ex. vid
cancerrelaterat illamaende.



Neurologi
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Neurologi

Oforandrade avsnitt

* Epilepsi

* Huvudvark

* Hortons huvudvark

e Trigeminusneuralgi

* Willis Ekboms sjukdom (restless legs)

Omflyttning av text men inga andringar
* Essentiell tremor

Andringar
* Migran
e Parkinsons sjukdom = Region

== Visternorrland



Version 2021

Neurologi —
Allmdnna rad samt att beakta vid migran hos barn m |g ra n S . 86

Triptaner skall undvikas en vecka efter utsattning av dihydroergotamin (Orstanorm).
Migrin debuterar fére 10 ars alder i 20-25 % av fallen. Overvig ASA, paracetamol
eller NSAID. Remiss till Barn- och Ungdomsklinik vid migran med fler &n 2 anfall per
manad. Se Behandlingslinje huvudvirk hos barn.

Renodling av rubrik.
Version 2022 Texten i version
2022 ar samma text
som stod i Mitt

Barn, beakta vid migrdan

Migrdn debuterar fére 10 ars alder i 2025 % av fallen. Barn har ofta korta migra- Lakemedel 2020,
nanfall och |n.te. alltid halvsidig huvudvark. lllamaende Ifan (lzlomlnera. Overvag att med tlllagg att ej ge
prova ASA (ej vid feber), paracetamol eller NSAID. Remiss till Barn- och Ungdomsk- .
linik vid migréan med fler an 2 anfall per manad. Se behandlingslinje huvudvark hos ASA vid feber.
barn.
== Region
== Viasternorrland



Version 2021

Neurologi — Parkinsons sjukdom

Parkinsons sjukdom
levodopa + benserazid Madopark *
Madopark Quick
levodopa + karbidopa Sinemet *
Levocar (depottabl)
pramipexol Sifrol * (depottabl)
Pramipexol * (tabl)
ropinirol Ropinirol * (depotablett)

Version 2022

Neurologi — Parkinsons sjukdom

Parkinsons sjukdom

levodopa + benserazid Madopark *
Madopark Quick
levodopa + karbidopa Sinemet *
Levocar (depottabl)
pramipexol Sifrol * (depottabl)
Pramipexol * (tabl)
ropinirol Ropinirol * (depotablett)

Neurologi —
Parkinsons
sjukdom s. 87

Tillagg rivastigmin i
bla ruta.

Sedan tidigare
omnamnt i |Optext.
Finns dven i bla ruta
i avsnitt "Demens-
/kognitiva
sjukdomar”.

Parkinsons sjukdom med mild till mattlig demens
rivastigmin Rivastigmin *

egion
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Njursvikt och lakemedel
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==& Visternorrland



Njursvikt och lakemedel s. 89

Viktigt
Alla patienter som star pa metformin, SGLT-2-hammare, NSAID
och/eller ACE-hammare/ARB ska vara valinformerade om att

preparaten tillfalligt ska sattas ut vid hog feber, gastroenterit,
dehydrering och akut njursvikt.

Las mer
Ny lank:

Lista Aldrekompassen Vistra Goétalandsregionen, likemedel vars
anvandning och/ eller dosering behover anpassas till njurfunktionen.

== Region
==& Visternorrland


https://aldrekompassen.vgregion.se/?article=9a768af6-9f2f-1fd3-b746-b0312fa0f710

Psykiatri
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==& Visternorrland



Psykiatri

Oforandrade avsnitt
e Lakemedelsberoende
* Psykotiska tillstand

Andrade avsnitt

* Alkohol, aterfallsférebyggande behandling
* Alkohol, abstinens

* Depression

E Region
mem Vasternorrland



Psykiatri — alkohol, aterfallsforebyggande

behandling s. 92

Tillagg kring dosering av Antabus och Naltrexon.

Version 2021

Aterfallsforebyggande behandling

Lat patienten satta konkreta mal utifrdn motivation (total alkoholfrihet, kontrollerat
drickande). Erbjud tit uppféljning initialt (1 g/v.) efter beh.start. Korta dterbesok
med fokus pa alkoholkonsumtionen och ev. lab. prover. Utvardera efter 1-2 man.

Disulfiram (Antabus)
Tabletterna intas under dverinseende, t.ex. tre dagar/ vecka.

Akamprosat (Campral)

Minskar risken for aterfall genom att reducera oro och sug under abstinensfasen.
Kan doseras x 2 for battre foljsamhet. Behandlingen bor fortsitta dven om aterfall
sker.

Naltrexon (Naltrexon)
Minskar den eufori som alkoholen ger. Doseras 50 mg x 1. Skall ej kombineras med
opioidinnehallande Idkemedel t.ex. kodein eller tramadol.

Behandlingstid
Behandlingstiden kan vara lang, men studier ldngre dn ett ar saknas.

Version 2022

Aterfallsforebyggande behandling

Lat patienten satta konkreta mal utifrdn motivation (total alkoholfrihet, kontrollerat
drickande). Erbjud tdt uppfdljning initialt (1 g/v.) efter beh.start. Korta aterbesdk
med fokus pa alkoholkonsumtionen och ev. lab. prover. Utvirdera efter 1-2 man.

Disulfiram (Antabus)

Tabletterna intas under overinseende. Leverprover innan start. Sedan 400 mg tre
dagar i veckan fram till leverprovskontroll efter fyra veckor. Darefter individuellt
anpassad dos beroende pa svar pa behandlingen i enlighet med FASS.

Akamprosat (Campral)

Minskar risken for aterfall genom att reducera oro och sug under abstinensfasen.
Kan doseras x 2 istallet for x 3, for battre foljsamhet. Behandlingen bor fortsatta
dven om aterfall sker.

Naltrexon (Naltrexon)

Minskar den eufori som alkoholen ger. Doseras 50 mg x 1. Biverkningskansliga
individer kan borja med 50 mg 0,5x1, oka sedan till 1x1. Skall ej kombineras med
opioidinnehdllande likemedel t.ex. kodein eller tramadol. Behandlingstiden kan
vara lang, men studier lingre dn ett ar saknas.

E Region
mem Vasternorrland



Psykiatri - alkohol, aterfallsforebyggande behandling s. 92

Version 2021
Psykiatri — alkohol, aterfallsférebyggande behandling

Aterfallsférebyggande behandling
Vid mal: alkoholfrihet

disulfiram Antabus
akamprosat Campral *
Vid mail: kontroll, ej alkoholfrihet

naltrexon Naltrexon *

Vid hereditet + starkt begdr, hog konsumtion

naltrexon Naltrexon *

Vid alkoholberoende med samtidig depression
mirtazapin Mirtazapin *

Mtamin B1-brist
tiamin Vitamin B1-Ratiopharm
(inj. 50 mg/ml, regionlicens finns)

Vitamin B1-brist
Efter ldng och hig daglig alkoholkonsumtion hor vitaminsubstitution, oavsett
kliniska tecken sattas in. Var generds med inj. tiamin (vitamin B1) till patienter med

Version 2022
Psykiatri — alkohol, aterfallsférebyggande behandling

Vid mal: alkoholfrihet

disulfiram Antabus
akamprosat Campral *
Vid mal: kontroll, ej alkoholfrihet

naltrexon Naltrexon *
Vid hereditet + starkt begdr, hog konsumtion
naltrexon Naltrexon *

Vid alkoholberoende med samtidig depression
mirtazapin Mirtazapin *

B-vitaminsubstitution
vitamin B1, B2, B3, B6

~

Beviplex forte

B-vitaminsubstitution

Vid aterkommande alkoholbruk bor vitaminsubstitution séttas in med tablett
Beviplex forte, dosering 2x1 alt. 1x3. Behandling kan paga tills vidare s3 linge
alkoholberoendet fortgar, men minst i 3 manader. Behandlingstidens ldngd avgors

Q‘égéende alkoholberoende da patienterna ofta har daligt upptag per oralt. /

alkoholbruket 3r pagidende, dvervig mojlighet for inneliggande avgiftning inom

i forhallande till aterfallsrisk. Overvag orosanmalan till socialtjdnsten eller, om
\psykiatrin, antingen akut eller via planering med socialtjansten. /

== Region
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Psykiatri — alkohol, abstinens s. 93

Viktigt vid alkoholabstinens

Svarare abstinenssymtom dar risk for delirium foreligger
behandlas i slutenvard. Grad av alkoholabstinens bedéms med
hjalp av CIWA-Ar formularet. Lindrig till mattlig alkoholabstinens
kan som regel behandlas i 6ppenvard vilket motsvarar CIWA-ar <
15p respektive 15-24p. Vid tveksamhet om den abstinens du vill
behandla kan skétas i 6ppenvard, diskutera med psykiatribakjour!

== Region
==& Visternorrland


https://www.rvn.se/globalassets/_rvn/for-vardgivare/lakemedel/terapirad/psykiatri/ciwa-ar-formular---alkoholabstinensskattning.pdf

Psykiatri — alkohol,

abstinens s. 93

Vid behandling i 6ppenvard av alkoholberoende med lindrig/mattlig abstinens
med risk for tiaminbrist ersatts inj. tiamin med tabl. Beviplex forte.

Version 2021

Farmakologisk behandling vid lindrig/mattlig alkoholabstinens
Tidig behandling minskar risk for Wernicke-Korsakoffs syndrom, epileptiska kram-
per, delirium tremens och andra komplikationer. Kan ofta ske polikliniskt.

e Inj. iamin (vitamin B1) intramuskulart dagligen i tre dagar. Peroral substitution
rekommenderas inte pa grund av dalig absorption.

¢ Tablett oxazepam (Oxascand) 15-25 mg x 3-4, dosen halveras varje dygn. Kriver
dagliga besdk pa mottagningen for klinisk bedémning och likemedelsutdelning
efter nyktert utandningsprov. Kombineras med samtidig Antabus-behandling.
OBS! Langtidshehandling med bensodiazepiner ar kontraindicerad.

Version 2022

Farmakologisk behandling vid lindrig/mattlig alkoholabstinens
Tidig behandling minskar risk for Wernicke-Korsakoffs syndrom, epileptiska kram-
per, delirium tremens och andra komplikationer. Kan ofta ske polikliniskt.

¢ Vid behandling av alkoholberoende med lindrig till mattlig abstinens med
risk for tiaminbrist i dppenvard kan Beviplex forte 2x2 ges. Dosen dverskrider
rekommendationen i FASS, men vid en kortare tids behandling bedéms den som
saker och nodvandig for att uppna adekvat dygnsdos av tiamin. Vid langtidsbe-
handling (mer an en manad) kan dosen minskas for att inte riskera biverkningar
av de relativt hoga halterna pyridoxin som Beviplex forte innehaller. Minska da
till 2x1 alt 1x3, denna behandling kan paga tillsvidare sa linge alkoholberoendet
fortgar och minst i 3 manader, behandlingstidens ldngd avgors i forhallande till
aterfallsrisk.

¢ Tablett oxazepam (Oxascand) 15-25 mg x 3-4, dosen halveras varje dygn. Kréver
dagliga besok pd mottagningen for klinisk beddmning och likemedelsutdelning
efter nyktert utandningsprov. Kombineras med samtidig Antabus-behandling.
OBS! Langtidsbehandling med bensodiazepiner dr kontraindicerad.

gion
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Vitamin B1 vid alkoholabstinens

Ny text:

* Vid behandling av alkoholberoende med lindrig till mattlig abstinens
med risk for tiaminbrist i 6ppenvard kan Beviplex forte 2x2 ges.
Dosen overskrider rekommendationen i FASS, men vid en kortare
tids behandling bedoms den som saker och no6dvandig for att uppna
adekvat dygnsdos av tiamin. Vid l[angtidsbehandling (mer an en
manad) kan dosen minskas for att inte riskera biverkningar av de
relativt hoga halterna pyridoxin som Beviplex forte innehaller.
Minska da till 2x1 alt 1x3, denna behandling kan paga tillsvidare sa
lange alkoholberoendet fortgar och minst i 3 manader,
behandlingstidens langd avgors i forhallande till aterfallsrisk.

== Region
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Psykiatri — depression s. 94-95

Bild andrad jmf med 2021. Depressionsgradering (pil) pa x-axeln i stallet for y-axeln.
Tips! | Mitt lakemedel pa webben finns fordjupad text kring lakemedelsval vid

depression.

Likemedelsval vid depression utifran MADRS-skattning och

depressionsbild:

Behandla svar depression utifran dominerande symtom:

Oro, Energi och
somnléshet, glddjeléshet.
aptitloshet Risk for évervikt
eller sexuella
biverkningar
Mirtazapin Bupropion

Sertralin

Fysisk aktivitet pa recept och KBT.

Mild depression

Alla: Information om sjukdom, fysisk aktivitet och somn. Planerad uppfoljning.

Svar depression

i
=
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Psykiatri — somnstorningar s.98-99

 Somnmedel tredjehandsval zopiklon till patient under 75 ar har
strukits.

e Somnmedel andrahandsval Melatonin depottablett:
Mecastrin har lagts till. Mecastrin och Circadin ingar inte i
|akemedelsféormanen = fri prissattning pa apotek.

== Region
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Psykiatri— angestsyndrom och tillfallig
angest s.100-101

* Omflyttning av text och mindre omformuleringar underrubrik
"angestsyndrom” for att gora stycket tydligare och mer lattlast.

e Avsnittsrubrik andrad fran “angest” till “angestsyndrom och tillfallig
angest”.

== Region
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Rorelseorganen
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Rorelseorganen — artros s. 102

* Nu ett eget avsnitt

Férstahandsbehandling vid artros ér fysisk trining med

fysioterapeut.

Om behov av ldkemedelsbehandling

naproxen Naproxen * A
paracetamol Paracetamol *

* Se dven icke malign smarta hos person >75 ar
* Andrahandsval dar kortisoninj bedoms lampligt - oférandrat

Behandlingstrappa vid artros

Kirurgi

Lakemedel, hjdipmedel m.m.

Grundbehandling:
Patientutbildning, fysisk tréning, viktminskning, egenbehandling

Till alla Tilligg vid svdrare besvir a Region
== Vasternorrland



Figur 2. James Gillrays teckning fran 1799 ar en
talande paminnelse om det absolut vanligaste debut-
symtomet vid gikt.
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Rorelseorganen — gikt, akut s. 103

naproxen

metylprednisolon

Naproxen *

AN

Depo-Medrol inj. vitska

Inga
preparatandringar

kolkicin Colrefuz (finns i liten férp)
prednisolon Prednisolon *
Akut gikt
Likemedel |Dosering Behandlingsldngd |Férsiktighet
Maproxen Maxdos enligt 5-10 dagar Aldre, samsjuklighet (nedsatt
FASS njurfunktion, kardiovaskulara
sjukdomar, gastrointestinal
blédning), antihﬂagulantia
Kolkicin 05mgx3, se Ca 4 dagar, tills symtom | Medsatt njurfunktion,
FASS gétt Gver eller max 6 leversjukdom, ldke-
och receptfavorit |mg totalt medelsinteraktioner, kognitiv
swikt
Kortison Prednisolon tabl. |5 dagar Diabetes, infektion
15-30mgx1
Metyl- . Diabetes, infektion
prednisolon Inj. Depo-Medrol

Akut giktattack under pagdende behandling med allopurinol
Avbryt inte pagaende profylaktisk behandling med allopurinol, utan ge tillagg av
NSAID, kolkicin eller kortison i samband med den nya attacken.

gion
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Rorelseorganen —
gikt, kronisk och profylax s. 104

allopurinol Allopurinol *

Giktprofylax, andrahandsval

febuxostat Adenuric * (begrinsad férman) Inga
preparatandringar

Kronisk gikt, flodesschema

Gikt (minst en attack)
Svarighets- |Latt forhojt Minst ett av féljande: Nagot av féljande:
grad: uratvérde: e <40 ar  Tofi
* Urat > 480 umol/| * Uratsten
» > 1 attack
» Skelettpaverkan
* Multipelt ledengagemang
s Komorbiditeter
Behandling: |Icke-farmakologiska |Uratsdankande lakemedel Uratsankande lakemedel
Atgirder ** Icke-farmakologiska atgirder |Icke-farmakologiska atgirder
Mal: Urat <360 pmol/l  |Urat < 360 pmol/I Urat < 300 pumol/I

E Region
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Profylax mot giktattacker i upp till 6 manader vid insattning av
uratsankande behandling

Nar allopurinol satts in, under eller efter en giktattack, kan samtidigt skydd med
naproxen eller kolkicin (500 mikrogram 1-2 tabletter dagligen) ges. Forsiktighet med
kolkicin, se ovan, extra viktigt vid langre behandling. Prednisolon (5-7,5 mg dagligen)
ar ett alternativ da NSAID &r olampligt. Dock kan denna profylax ofta undvikas
genom att dosen allopurinol dkas forsiktigt med 100 mg/manad med kontroll av
P-urat tills malvarde nas.

Likemedel som hdjer urinsyranivan
Exempelvis tiaziddiuretika, furosemid, ciklosporin, litium, beta-blockerare och lagdos
ASA (kan ersdttas med klopidogrel).

Likemedel som sdnker urinsyranivan
Hypertoni: Losartan och kalciumflodeshammare har en uratsankande effekt.
Hyperlipidemi: Atorvastatin och fenofibrat sanker uratnivaerna, men inte simvastatin.

Lds mer
Behandlingsrekommendatikon, Lakemedel vid gikt, www.lakemedelsverket.se

E Region
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Rorelseorganen — osteoporos s. 105-106

Benspecifik behandling

zoledronsyra Zoledronic acid * .
4 mg/5ml infusion en gang per ar Ny upphandllng from
(rekvisition, se beredningsforeskrift i .
behareiinedinje osteomeres) 220301, receptfavorit
alendronsyra Alendronat Veckotablett * andrad
1 tablett per vecka tillsammans med kalk . . .
+ D-vitamin 6 dagar/vecka p.g.a. interaktion. Zoledronic acid Fresenius
Kalcium och D-vitamin Kabi vnr 128191

kalciumkarbonat + D-vitamin Kalcipos-D forte * tablett
(500 mg kalk + 800 IE D-vitamin)

Calcichew D3 * tuggtablett
(500 mg kalk + 400 IE D-vitamin)

D-vitamin Detremin * droppar
(20 000 IE/m, 800 IE/droppe, 1 droppe/dag)

Benspecifik behandling, andrahandsval
denosumab Prolia subkutan injektion, férfylld spruta O BS inte rva ”

var 6:e manad (+/- 3 veckor) (rekvisition)

Behandlings- och patientinformation finns lankat till beh linjen
Region
Vasternorrland
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Osteoporosprofylax vid kortisonbehandling

Okad frakturrisk vid dos motsv prednisolon =5 mg i minst tre manader
Kalk och D-vitamin till alla men det racker oftast inte!

Rekommendation se Mitt Lakemedel pa webben

* Riskgrupper
* Preparatval = osteoporosbehandling
e Satt in beh direkt, bestall DXA for utgangsvarde

* Nar prednisolondos <5mg/dygn eller nar kortisonet satts ut => ny
DXA-matning, fraga om fortsatt benspecifik behandling ar indicerad
eller kan sattas ut — galler aven Prolia

* Kronisk/langvarig kortisonbehandling
= Region
E Vasternorrland



Allvarliga biverkningar av benspecifik behandling

* Risk for kakbensnekros fr a vid cancerbehandling

* Vid sedvanlig osteoporosbehandling lag risk, 1/100.000 — 1/10.000
behandlingsar. Se text i webversionen.

* Sedvanlig tandhalsa racker i normalfallet

« Okad risk vid dalig munhilsa, daligt nutritionsstatus, daligt reglerad
diabetes.

* FOr bedomning ska patienten kunna hanvisas till sin ordinarie
tandlakare

e Patienten bor informera sin tandlakare om behandlingen men latt
att glomma det man far som inj/infusion. == Region

== Visternorrland



Smarta
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Kapitel Smarta s. 107-111

Underkapitel satts i bokstavsordning:
1. cancerrelaterad smarta
2. Icke malign smarta hos barn
3. Icke malign smarta till person under 75 ar
4. Icke malign smarta till person 6ver 75 ar

Avsnittsrubriker andras fran ”icke cancerrelaterad sméarta hos barn/<75 ar/>75 ar” till ” icke
malign smarta hos barn/<75 ar/>75 ar”.

Oforandrade avsnitt

° Cancerrelaterad smarta

Omflyttning av text men inga andringar
* Icke malign smarta till person under 75 ar

Andrade avsnitt

* Icke malign smarta hos barn _
== Region
== Vasternorrland

* Icke malign smarta till person 6ver 75 ar



Version 2021

Smarta — icke cancerrelaterad smarta hos barn

Icke cancerrelaterad smarta hos barn

Version 2022

Smarta — icke malign smarta hos barn

Icke malign smarta hos barn

Nociceptiv smarta Nociceptiv smadrta
paracetamol Paracetamol * paracetamol Paracetamol *
ibuprofen > 6 manaders alder Brufen 20 mg/ml {oral suspension) ibuprofen > 6 manaders alder Brufen 20 mg/ml (oral suspension)
Nurofen Apelsin 40 mg/ml Nurofen Apelsin 40 mg/ml
(oral suspension) EF (oral suspension) EF
Ipren (suppositorium) EF Ipren (suppositorium) EF
Procedursmirta Procedursmdrta
lidokaln + prilokaln EMLA * (kan ges pa lakarordination lidokain + prilokain > EMLA * (hos barn <1 ar p3 begransat
till barn > 1 manads alder) omrade och med begrinsad behandlingstid
p.g.a. risk fér toxicitet, se FASS)
Liis mer ..
Lds mer

Sockerlésning mot smarta vid injektioner och provtagning pa spadbarn, www.sbu.se
Mationella riktlinjer for prevention och behandling av smarta i nyfoddhetsperioden,
Svensk barnsmartforening, www.barnsmartforening.online

Sockerlésning mot smérta vid injektioner och provtagning pa spadbarn, www.sbu.se
Nationella riktlinjer fér prevention och behandling av smarta i nyféddhetsperioden,
Svensk barnsmartférening, www.barnsmartforening.online

Haftet “Rekommenderade lakemedel fér barn 2021-2022, Likemedelskommittéerna
i Uppsala-Orebroregionen”, nas t.ex. via Mitt |ikemedel pa webben (rvn.se).

Andrad text: EMLA * (hos barn <1 &r pa begrinsat omradde och med
begransad behandlingstid p.g.a. risk for toxicitet, se FASS).
Andrad i samréd med Terapigrupp barn i maj 2021. g \P/‘ae.gion

sternorrland




Version 2021

Smarta - icke cancerrelaterad smarta > 75 ar

Version 2022 — inringat i gront tillagt

Icke cancerrelaterad smarta hos person > 75 ar

Nociceptiv smarta

paracetamol Paracetamol * 500mg, 1 g

morfin Morfin * A
Dolcontin (depottabl) A

Neuropatisk smarta

amitriptylin Amitriptylin * A

gabapentin Gabapentin A

TNS

Lokalanestetika

lidokain Xylocain

lidokain Lidokainhydroklorid i Oral Cleaner APL

munskoljvatska 5 mg/ml

lidokain + adrenalin Xylocain adrenalin

Icke cancerrelaterad smérta hos person > 75 ar

Svara artrosbesvdr hos den aldrade patienten som vantar pa operation eller inte ska
opereras kan behandlas med lag dos langverkande morfin, t ex Dolcontin. Risk for
ackumulering vid njurfunktionsnedsattning, GFR < 30 enligt Lakemedelsverket. Vid
behandling med morfininnehallande ldkemedel glom inte profylaktisk behandling
mot forstoppning fran forsta behandlingsdagen.

Undvik NSAID till dldre p.g.a. risken for blédningar i magtarmkanalen, njurpaverkan
och hjértsvikt. Undvik tramadol pga kognitiva biverkningar. Undvik alla plaster-
beredningar med opioid pga risk for ackumulering och forvirring samt negativ
miljpaverkan.

Se ocksa texten om icke cancerrelaterad smérta pa foregaende sida.

Smaérta — icke malign smarta hos person éver 75 ar

Nociceptiv smarta

paracetamol Paracetamol * 500 mg, 1g

morfin Morfin * &
Dolcontin (depottabl) éé

Neuropatisk smarta

amitriptylin Amitriptylin * &

gabapentin Gabapentin A

TNS

Lokalanestetika

lidokain Xylocain

lidokain Lidokainhydroklorid i Oral Cleaner APL

munskdljvitska 5 mg/ml

lidokain + adrenalin Xylocain adrenalin

For person dver 75 ar med langvarig icke-malign smarta giller samma principer som
for person under 75 ar. Forstahandshehandling dr icke farmakologisk behandling,
rorelseterapi och annan fysioterapi. Svara artrosbesvar hos den aldrade patienten

som vantar pa operation eller inte ska opereras kan behandlas med ldg dos
langverkande morfin, t ex Dolcontin. Risk for ackumulering vid njurfunktionsned-
sattning, GFR <30 enligt Likemedelsverket. Vid behandling med morfininnehal-
lande likemedel glom inte profylaktisk behandling mot forstoppning fran forsta
behandlingsdagen.

Undvik NSAID till dldre p.g.a. risken for blodningar i magtarmkanalen, njurpaverkan
och hjartsvikt. Undvik tramadol pga kognitiva biverkningar. Undvik alla plasterbe-
redningar med opioid pga risk for ackumulering och forvirring samt negativ miljopa-
verkan[Anvénds paracetamol regelbundet — undvik doser over 1 g x 3. ]
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Lakemedel mot inkontinens
RVN Kostnad
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Urologi - Erektil dysfunktions. 114

Erektil dysfunktion

sildenafil Sildenafil EF

tadalafil Tadalafil EF

alprostadil Caverject Dual (inj)
Bondil (uretrastift)

aviptadil + fentolamin Invicorp (inj)

Vitareskram-struken pga liten anvandning

E Region
mem Vasternorrland



Urologi — nokturn polyuri och nokturn enures
s. 115

desmopressin Nocutil (tabl) VEN

Nokturn enures

Primar nokturn enures, barn éver fem ar som inte varit nattorra under minst sex Ny text
manader. Sekundar nokturn enures, barn som varit nattorr i mer dn sex manader

och borjar kissa pa sig. | forsta hand uteslut férstoppning, UVI, diabetes och miss-

bildning samt ge enkla rad om att kissa pa tider (miktionslista).

| forsta hand tabl. Nocutil 0,2mg 2 tabl. Vid god effekt prova minska dosen till 1 tabl
Nocutil 0,2mg. Provforpackning forst, om ingen effekt efter 1-2 veckors behandling
hjdlper inte medicinen, satt ut. Om behandlingen fungerar, prova utan en vecka var

tredje manad.

Enureslarm kan ge god effekt som komplement till medicinering men dven som en-
skild behandling. Remiss skickas till barnmottagningen vid 6nskan om information
och utprovning av enureslarm.

Nokturn enures, andrahandsval

desmopressin Minirin (frystorkad tabl)
Frystorkad tablett ska av kostnadsskal
endast anvandas om barnet inte kan ta -~ Region
vanlig tablett. == Visternorrland
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Vaccination s. 116-118

Texten om tbc vaccin till barn omskriven

BCG-vaccinationen erbjuds till barn som har en fo6rhojd risk att smittas av tuberkulos.
Genom vaccination till riskgrupper skyddas sma barn mot svara former av tuberkulos,
som hjarnhinneinflammation och generaliserad tuberkulos. BCG-vaccination sker
vanligen pa BVC vid 6 veckors alder, intervall 4-8 veckors alder. Men en flexibilitet kan
tillatas upp till 6 manaders alder beroende av beddmning gallande smittorisk och
lamplig tidpunkt for att anvanda vaccinet pa ett optimalt satt. Kompletterande BCG-
vaccination rekommenderades tidigare till 18 ars alder, men galler nu till barn till och
med sex ars alder. Utover familjeursprung i land med 6kad risk tuberkulos, finns det
andra individuella faktorer, som kan utgora indikation for BCG- vaccination. For mer
information se www.rikshandboken-bhv.se/vaccination/bcg-vaccination/

== Region
==& Visternorrland


https://www.rikshandboken-bhv.se/vaccination/bcg-vaccination/

Ny rubrik: Vaccination mot covid s. 118

Hanvisa till Covid hemsidan — underrubrik vaccination

Ny rutin klar for vaccination vid allergi

HPV vaccin enligt det nationella barnvaccinationsprogrammet 2018
* Forlangt tom 2023-08-31
* Till flickor och pojkar ak 5-6

== Region
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https://www.rvn.se/sv/for-vardgivare/Smittskydd/smittor/covid-19/vaccination-mot-covid-19/
https://intranat.rvn.se/globalassets/platina/631414

Justering tryckfelsnisse: Allmanna vaccinationsprogrammet for barn s. 116:

Det allmanna vaccinationsprogrammet for barn (HSLF-FS 2020:25)

Barnhalsovard Elevhilsa
Alder 6v |3man |5man|12man |18 man | 5ar
Arskurs 1-2 5 8-9
Rotavirus X X %
Difteri X X X X X
Stelkramp X X X X X
Kikhosta X X X X X
Polio X X X X
Hemophilus
influenzae b X X X
Pneumokocker X X X
Massling X X
Passjuka X X
Réda hund X X
Humant
papillomvirus X E Region
]

Vasternorrland



Ny tabell: Profylax stelkramp s. 117:

Profylax mot stelkramp vid sarskador hos vuxna, dar
lakare bedomer att det finns risk for stelkramp

Vaccinationsstatus Vid skadetillfillet Pafylinadsdoser

for stelkrampsvaccin

Ovaccinerad Humant immunglobulin mot | Fortsatt grundvaccinering efter
stelkramp, 250 IE i.m. en respektive sex manader

En dos dTp-vaccin
Ge injektionerna samtidigt
men i olika kroppsdelar

En injektion En dos dTp-vaccin Ett &r efter skadetillfillet
Tvdé injektioner < 6 manader sen injektion 2, |Injektion 3, 6 manader efter
ge inget vaccin pa plats dos tva

> 6 manader sen injektion 2,
ge en dos dTp-vaccin

Tre injektioner En dos dTp-vaccin om mer dn
(skyddar 10 &r) 10 Ar gatt sedan injektion 3
Fyra injektioner En dos dTp-vaccin om mer &n
(skyddar 20 &r) 20 ar gatt sedan injektion 4

Okant antal doser, misstanke |Provtagning fér bestamning Vidare handldaggning efter
att personen ar ovaccinerad av antikroppar mot stelkramp |antikroppssvar — konsultera
Humant immunglobulin mot  |gdrna infektionsspecialist.
stelkramp, 250 IE i.m.
En dos dTp-vaccin

E Region
mem Vasternorrland
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Ny behandlingslinje

Akuta 6g0nbesvéir remissversion

Egenvard

Akuta 6gonbesvér kan bero pa skada,
infektioner och synbortfall med olika
bakomliggande orsaker.

En dgonskada kan uppkomma av
manga olika anledningar, t.ex

- skrap i ogat

- trauma mot Ggat

- starkt ljus, t ex laser, UV-stralning
(sndblindhet och svetsbldnk)

- kemikalier och fratande dmnen i
ogat.

Infektioner i dgon kan orsakas av virus
eller bakterier.

Akuta synbortfall kan orsakas av
paverkan pa blodcirkulation,
nervsystem eller att nathinnan i dgat
lossnat.

Vilken typ av behandling som du
behéver beror pa hur skadan uppkom
och hur allvarlig den ar.

.

For att forebygga gonskador bar du
vid sysslor som medfor risk for att
nagot ska kunna komma in i gat
anvanda skyddsglas 6gon.

- Om du anvénder linser och upplever
ogonirritation bar du ta utlinserna.

- Om du fatt in damm eller mind re
skrip i 6gat kan du prova att skdlja
opat med koksaltslasning eller vanligt
kranvatten. Det &r bra om du blinkar
nagra ganger nir du skéljer 5gat.

- Om du fatt in fritande dmnen som
kaustiksoda, lut, proppldsare och syror

Primarvard )

Anamnes
—p Rott 6ga: Ont eller ej? Paverkan syn? Uni- eller
bilaterala besvar? Akut debut? Utveckling Gver tid?
Ljuskdnslighet? Tarfléde? Trauma? Frammande
kropp?
Linsbarare?
Synnedsattning: Akut eller langsamt? Krympande
synfalt? Flimmer? Blixtar? Tecken pa
temporalisarterit? Amaurosis fugax? Trauma?
Virk?
Neurologiska bortfall: Diplopi? Pareser? Ptos?
Skelning? Nystagmus? Olikstora pupiller?
Ovrigt: kand Ggonsjukdom? Andra sjukdomar?
Nyligen Ggonopererad? Lakemedelsbehandling?
Hyperop, myop?

Undersdkningar (riktade beroende pa

anamnes)

0Om det behdvs for undersdkning, beddva.

- Visus (garma med egna glas), ett 6ga i sander

- Ogontryck (I-care eller motsvarande) — alltid om

ont eller synnedsattning

- Inspektion (kdrlinjektion, stas/konjunktival/cilidr?

- Pupillreaktioner (smartande?) Anisokori?

- Diplopi (ett eller bada éigon)?

- Ogonrdrelser? Ogonmuskelpares? Nystagmus?

- Synféltsundersokning enl Donders.
Synfaltsbortfall?

- Ljusvag?

- Fluoresceinfa rgning (fargupptag?) Frammande

kropp?

- Ogonlockseversion v.b.

- Om madjligt undersckning med Ggonmikroskop.

Lab (i utvalda fall beroende ps anamnes)
- B-Glukos

- SR, CRP.

L

Ursprunglig version:  20XX-XX-XX
Reviderad senast: 20XX-XX-XX
Uppdaterad senast:  2021-10-11

Akut remiss

Medicinjour (Bvik, solleftes)f strokejour (sundsvall)
- Urakut ej bwergdende synnedséttning utan skugga/gardin
som skymmer del av synféltet (arterief

cirkulationsrubbning?)

- dub J hos

wvuxen (stroke?)

- Gvergdende synnedsittning is fugax/TIA?)
Ta tel med jour Sende vid Sende!
Medicinklinik akut

- Hastig synnedsdttning associerad med tinninghuvudvirk,
tu, it?) —vid

EE
typisk sjukdomsbild ge féirst direkt pd HC/VC hiigdos
kortison p.o.

Kirurg
- Swiira ansiktsskador, t.ex. trafikolyckor, sparkar och slag
- Trubbigt vild mot dgat, knytndve, boll osv.

Ogon
Omgaende tel kontakt med &gonjour fér beslut

om vidare handldggning

- Swdr ensidig dgonwirk, stasinjektion, dkig cornea,
dgontryck =50 mmHg (akut glaukom ?)
- Nyopererat 8ga med synnedsittni
(endoftalmit?)

- Paverkad febril patient med kraftigt svullet, utstiende,
rodnat &ga eller Bgonlock (orbital cellulit? periorbital
nekrotiserande fosciit?)

- Trauma med/utan trubbigt /vasst vild mot &gat,
hyposfagma, synnedsiittning (bulbruptur?
perforationsskoda 7) - om andra skador forst till kirurg!

- Flisanamnes, t ex hamrat metall mot metall
(perforationsskada?)

- Fritskador, alkali eller syra, spola rikligt omedelbart >15
min, helst med everterat égonlock.

och viirk

Skyndsam tel kontakt med dgonjour
- A ainfiltrat dver pupillen som

Specialistvard )

Akutmottagning alt. direkt

* till strokenhet

Medicinklinik
JGNR

Vid misstanke stroke
handldggning enligt
strokeprotokoll med
neuroradiol ogi.

Vid misstankt
jattecellsarteritiv
hogdoskortison +
temporalisbiopsi.

v
Kirurg/ONH klinik

Kirurg gor primar
undersdkning och bestiller
radiologi. Vid
dgonbottenfraktur op via
ONH. Ogonjour bistar med
undersakning.

Ogonklinik

Akut glaukom: | v behandling med
Diamox samt trycksinkande
droppar, ev. laseroperation.

Endoftalmit: Odlingsprov frin
kammarvitska och glaskropp samt

Ev. operation i Umed med
borttagande av glaskropp.

Periorbital nekrotiserande fasciit:
Inlaggning med antibiotikaiv+op
(debridering).

Orbital cellulit: Inlaggning med
antibiotika i v, CT-orbita, ev blod-
och NPH-odling.

i
=
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Ogon - konjunktivit, dgonlockseksem s. 121

Antibiotika vid konjunktivit
fusidinsyra Fucithalmic
kloramfenikol Kloramfenikol

Mjukgdrande och antiinflammatoriska medel vid 6gonlockseksem
paraffin + vaselin Oculentum simplex APL

hydrokortison Ficortril (igonsalva)
hydrokortison + oxitetracyklin Terracortril med Polymyxin B
+ polymyxin B

Konjunktivit

Konjunktivit &r oftast orsakad av virus, och forekommer samtidigt med dvriga
fiarkylningssymtom. Ofta forekommer sekret/varkladdar, rodnad, sveda och tarflide.
Tvatta med ljummet vatten och avvakta spontan regress. Konjunktivit |3ker ofta
efter 3—7 dagar utan antibiotika. Vid langvariga besvar, kraftig rodnad och gulgrina
varkladdar kan sekundir bakterieinfektion misstéinkas och antibiotikasalva/droppar
dvervigas.

Ogonlockseksem

Diagnos

Ogonlockseksem kan vara akuta t.ex. till féljd av dverkanslighet mot kosmetika, med
kraftig kl3da som dominerande symtom. Eksem av mer kronisk karaktir kan bero p3
inflammation/infektion i harsdckarna pa dgonlockskanterna, s.k. blefarit. Detta kan
ge rodnad, sekret och fjall i 6gonlockskanterna, samt sveda, skav och torra 6gon.

Behandling

Det krivs langvarig behandling med rengiiring av égonlockskanterna (t.ex. med
1-2 droppe milt schampo i lite [jummet vatten, alternativt fardiga tvittservetter
fir dgonlock) morgon och kvall med tops el. bomullstuss, samt mjukgdrande salva.
Antibiotikasalva ev. kombinerad med steroidsalva kan vid uttalade besvar smirjas
pa gonlockskanterna i perioder om ett par veckor. Vid blefarit i samband med
rosacea kan p.o. tetracyklin farbattra tillstandet.

Ogon — torra 6gon, cornealerosion s. 122

Tarsubstitut
Viskositet

povidon Oculac {endos eller flaska) lag
hypromellos Artelac (endos eller flaska) medel

Hyprosan (flaska utan kons.medel) lag/medel
karmellosnatrium Celluvisc (endos) lag
polyakrylsyra Viscotears * (endos eller tub) hog
karbomer Oftagel (endos eller flaska) hig
paraffin + vaselin Oculentum simplex APL (bra till natten) hog
Tarsubstitut
Diagnos

Torra égon ar vanligt forekommande, med besvar av sveda, torrhetskansla, irritation
och ibland tarflide som féljd. Vanlig orsak till torra Ggon &r farsdmrad tarfilm, p.g.a.
torr luft och dkad ventilation, langvarigt stirrande (datorarbete, bilkirning) med lagre
blinkfrekvens, samt blefarit med sekund&rt férsdmrad tarfilm. Ogongnuggning ger
ocksa samre tarfilm. Sjigrens syndrom ger nedsatt tarproduktion, kan matas med
schirmertest. Farsamrad tarfilm &r sarskilt vanligt vid hig alder.

Behandling

Manga fuktande 6gondroppar &r receptfria. Patient med mattliga besvir kan sjalv
prova vilka droppar som tolereras bast. Om intensiva besvar rekommenderas en
tjockare Ggondroppe, som ligger kvar i égat ndgot langre tid (kan ge dimsyn). Vid
ldttare besvar rekommenderas tunnare droppar med mer frekvent droppning.
Endospipetter utan konserveringsmedel féredras vid mycket torra égon eller om
patienten ar kontaktlinsbarare.

Frimmande kropp i 6gat
Avl3gsnas i lokal anestesi/Ggondroppar. | efterférloppet rekommenderas antibiotika,
garna salva, 2—3 ganger dagligen i 5—7 dagar. Den smérjande kompenenten bidrar till
dkad komfort och battre lakning.

Cornealerosion

Om firgupptag ses pa hornhinnan utan vitaktigt infiltrat (inga infektionstecken), inte
enbart torrhetsupptag ges kloramfenikolsalva 2-4 ganger/dag tills det kdnns bra
(ingen skavkinsla), samt ytterligare nigon dag. Firebygger infektion i hornhinnan.
Vid ev. firsamring alternativt utebliven farbattring pa 1 vecka tags ny kontakt, ew.
kontakt, med dgonjour. Om vitaktigt infiltrat ses i cornea rekommenderas kontakt
med dgonjour.

Kortisonogondroppar
Behandling med kortisondgondroppar rekommenderas inte i primarvarden utan
féregaende kontakt med Ggonlakare.

1. §Kloramfenikol (receptfavorit) ar i format DROPPAR istallet for salva - oftast ar det den feta komponenten i salvan som hjalper

bast pa erosioner.

2. Ny text om cornealerosion, vilket ar vanligt att man handlagger i primarvarden.
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Oron N&sa Hals — sekretorisk otit s. 123

Sekretorisk otit, otosalpingit, enbart vatska i mellanorat
Vid social horselnedsattning och langdraget forlopp mer an tre Ny text
manader — remiss till 6ronklinik, med aktuellt audiogram.




Oron Nasa Hals — nasa/bihalor s. 124

Akut rinosinuit

Patient med akuta rinosinuitbesvar

< 10 dagar 2 10 dagar alt. forsamring efter 5 dagar

Samlad beddmning efter anamnes och klinisk undersékning
inklusive framre rinoskopi efter avsvallning.

Féljande talar for akut bakteriell rinosinuit: Misstankt
Ensidig smarta i ansiktet (Gver sinus), smarta i tander, dalig komplikation K . t
lukt i ndsan, purulent snuva, temp > 38 grader. orrigera
Fynd av vargata i mellersta nasgangen eller pa bakre tryckfelsnisse
svalgvaggen.
Nej? Ja?
\ 4 A 4 4
Akut viral Akut postviral Akut bakteriell rinosinuit
rinosinuit rinosinuit

(forkylning)
Svara symtom sasom hog feber eller svar
smarta eller forsamring efter 10 dagar.
Nej? Ja?

\ 4 \ 4 v

Behandla med antibiotika.
Remittera vid misstankt komplikation.

Symtomlindrande behandling




Hostmediciner

Nya generika har kommit till Mollipect (bromhexin + efedrin):
e Etrilect 300/500 ml

* Colypect 300/500 ml

* Mollisupradin 200 ml

Eftersom ingen ingar i lakemedelsformanen byts de inte pa apotek fast de ar
bedomda som utbytbara av Lakemedelsverket.

Alla generika ar billigare an Mollipect men priserna varierar mellan
apotekskedjorna. Etrilect ar det som for narvarande lagerhalls pa en del
apotek.

Kan skriva i doseringstexten “Till apoteket: byt till billigaste generikum”
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Nutritions- och vatskebehandling

{4




Regiongemensam riktlinje — Forebygg
och behandla undernaring

Nutritionsbehandling

Utredning och atgérder

Mat- och véatskeregistrering
Tugg- och svéljutredning
Att faststélla energi-, protein-, ndrings-, samt vatskebehov

Oral nutritionsbehandling

[

Enteral och parenteral
nutritionsbehandling

I

I

Livsmedelsval, Kosttillagg, Enteral Parenteral
Matlagnings- Energimoduler, nutrition nutrition
['_netoder, Vitamin- och

Atstodjande mineral-supplement

atgéarder,

Maéltidsordning

|
Individuellt anpassad kost

[ Maltiden och maltidsmiljon

gion

~—
== Visternorrland
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https://intranat.rvn.se/globalassets/platina/385389

Nutritions och vatskebehandling s. 90-91

Nutritions- och vatskebehandling
* Nutritionskortet bortplockat fran boken men finns pa webben

Uppstart av parenteral nutritionsbehandling

Vuxna patienter som laggs in pa vardavdelning, som fastar eller ej kan ata.
Basbehow under max tre dygn, darefter ska nutritionsbehandlingen individanpassas.

Dag 40-60 kg 60-80 kg > B0 kg
1 Glukos 5% med elektrolyter, Glukos 5% med elektrolyter, Glukos 5% med elektrolyter,

1500 ml 2000 mi 2500 ml

2 | smofKabiven Perifer 800 kcal | SmofKabiven Perifer 1300 keal | SmaofKabiven Perifer 1300 keal
1206 ml 1904 ml 1904 ml

= Tills&tt alltid Cernevit och Nutryelt s Anvind favoriter/mallar i journalsystemet.

= Wid karfirritation av Glukos, ge SmofKabiven Perifer = Vid hyperglykemi ges insulin, minska ej pa energitillfarsein.
istallet. = Vid vikt < 40 kg, svér undernaring eller vid kraftig dvervikt,

= Dagligen: vikt, temperatur, vatskebalans, B-glukos, kontakta dietist for individuell bedamning.

total energimingd/tilfdrsel

Mutritionsschemat r att betrakta zom en rekommendation. Ordinerande ESkare har alltid huvudanswaret. For mer information s=
Secialstyrelsens vagledning “Att farebygga och behandla undernaring, Kunskapsstdd - i hilso- och sjukvdrd ach sociahtjans:”.

e Texten i boken ar bantad men i webbversionen av Mitt lakemedel
finns mer text
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https://www.rvn.se/globalassets/_rvn/for-vardgivare/lakemedel/rekommendationer-och-lakemedelsval/rekommendationer/vatskekort_1511.pdf
https://www.rvn.se/sv/delplatser/mitt-lakemedel/mitt-lakemedel/behandlingsomraden/vatske--och-nutritionsbehandling/

Nutritionskortet oral/enteral
nutritionsbehandling

L]

Oral/enteral nutritionsbehandling

1. Har du minskat i vikt? = En eller flera riskfaktorer = Risk for undernaring = Vatska 30 ml/kg/dyan {“1
Lmduahmmwrllgt? = Imgen riskfaktor = Ej risk fdr undernaring = Enerngi 30 keal/kz/dygn ﬁ_f
3. = 70 ar med BMI < 20 = underviktig + Natrium ca 80 mmol/dygn =
= 70 ar med BMI < 22 = underviktig = Kalium 3 40 mmol/dygn E 1
=]
40-60 kg &0-80 kg = B0 kg %
Vid intag av: =
75% av energi- | 1 st naringsdinyck 2 st naringsdryck 3 st ndringsdrychker eller
behovet ge sondndring 1000 kcal =
ED!-awenﬂg— 2 st naringsdrycker 3 st naringsdrycker eller sondnaring | 4 st naringsdrycker eller sondnaring c
10000 kol 1500 kcal —+
alt. smofrabiven Perifer 800 kol alt. smofkabiven Perifer 1300 keal o =,
ogF
.
=
=
MNaringsdrycker E
Kompletta (mjalkliknande) = Enteral nutrition ska valjas fore parenteral nutrition nar sa ar midjligt ~+
naringsdrycker valjs fore + |bland kravs en kombination av enteral och parenteral nutrition for
fettfnia (juiceliknande} optimal naringstillforsal

Lakemed=lskommittearna | limtland-Harjedalen, Norbotten, VEsternorrland, jmnuean 2017, Rew 2018, Korter bestills via a-post: lokemedaiskommitten @ nm.se
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Lakemedelshantering
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Kommunala boenden

Akutforrad
Lista finns pa webben

Primarvard

Lakemedelsforrad vard-/halsocentral
Se lista pa webben

Likemedelsforrad pa primarvardsjour
Se lista pa webben
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https://www.rvn.se/sv/delplatser/mitt-lakemedel/mitt-lakemedel/allmant/lakemedelsforrad/akutlakemedelsforrad-inom-kommunal-halso--och-sjukvard/
https://www.rvn.se/sv/delplatser/mitt-lakemedel/mitt-lakemedel/allmant/lakemedelsforrad/lakemedelsforrad-pa-halso-vardcentraler/
https://www.rvn.se/sv/delplatser/mitt-lakemedel/mitt-lakemedel/allmant/lakemedelsforrad/lakemedelsforrad-i-primarvardsjourer/

Generella direktiv

Generella direktiv om lakemedelsbehandling

for sjukskoterska vid sarskilt boende/hemsjukvard

1. Behandlingsanvisning fér akuta situationer som efter
|akarkontakt kan ges till vuxna pa sarskilt boende eller inskrivna i
hemsjukvarden enligt generella direktiv.

2. Behandlingsanvisning vid enklare akommor som tillfalligt kan
ges efter individuell bedomning av sjukskoterska till vuxna pa
sarskilt boende eller inskrivna i hemsjukvarden enligt generella
direktiv.

3. Lista 6ver Idkemedel som bor finnas i akutlakemedelsforrad.
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https://www.rvn.se/sv/delplatser/mitt-lakemedel/mitt-lakemedel/allmant/generella-direktiv/generella-direktiv-vid-sarskilt-boende-och-hemsjukvard/
https://www.rvn.se/sv/delplatser/mitt-lakemedel/mitt-lakemedel/allmant/generella-direktiv/generella-direktiv-vid-sarskilt-boende-och-hemsjukvard/

Exempel
AKUT HIARTSVIKT/LUNGODEM
Likemedel Dosering Kontraindikationer/
att observera (se FASS)
1. Placera patienten i
halvsittande kroppslage
med sankt fotdnda om
mojligt.
2. Ge Glytrin spray Glytrin 1-2 puffar under tungan. | Systoliskt blodtryck
(glyceryltrinitrat). Satt spraylosning 0,4 Kan upprepas efter 5 min | under 100 mm Hg.
vends infartskanyl. mg/dos om systoliska trycket &r
over 100 mm Hg.
3. Ge Furosemid Furesemid (Furix) | 4 ml intravendst. Om
injektion inj. vatska 10 svarighet fareligger att fa
mig/ml fri venvag, kan detta ges
intramuskulart.
4. Ge Morfin injektion | Maorfin inj. vatska | 0,51 ml ges Vid kontakt med
10 mg/ml intramuskulart eller lakare, patala om
subkutant. Samma dos patient star pa
kan ges langsamt kontinuerlig
intravendst. opicidbehandling sen
tidigare et .
S Region
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Tack for oss!!|

Fortsatt stada
lakemedelslistan
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