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Myntets andra sida

— testosteron i praktiken ur ett
beroendemedicinskt perspektiv

- Jag uppfattar att ni misstanker en svartolkad
kognitiv stérning. Har ni gjort drogtest?
- Nja, jo, nej. Han ser inte sadan ut...

/Samtal i korridoren pa rehabmedicin, Sandviken, 2021

CATHARINA SUNDsSTROMs utmarkta artikel i MiX juni 2021 ut-
gor en fin kompass for allmanlakare i denna djungel av endokri-
na tillstand vilka kan kopplas till testosteronnivaer. Att missbruk
namns i differentialdiagnostiska rutiner kan knappast éverskat-
tas. Utanfor psykiatrins vaggar kan missbruk ofta missas, aven vid
just beddmning av kognition och smarttillstand.

Att endokrinologen rekommenderar ett restriktivt forhall-
ningssatt vad betraffar provtagning av testosteron ar i linje med
de nationella rutinerna (se "Undvik rutinmassig testosteronkon-
troll”, Janusinfo, Endokrina sjukdomar).

Inom kriminalvarden férekommer ingen mottagningsdag utan
heta diskussioner mellan lakare och klienter om testosteron.
Patientkretsen skiljer sig onekligen fran normalpopulationen:
93 % man, 60 % lagutbildade, 25 % yrkeskriminella, 70 % brukar
droger/alkohol, 50 % har injicerat narkotika, 25—-40 % har neu-
ropsykiatriskt tillstand som t ex ADHD, 30 % har hepatit C (se Kri-
minalvardsmedicins handbok). Dessa personer dyker dock upp
inom den offentliga och privata sjukvarden nar de ar pa fri fot,
blandat med icke-kriminella missbrukare och vanliga patienter
utan missbruksproblem.

Bestall det uppdaterade preparat- och matkortet. .
Ny webbtjanst - férskrivningskollen. . ...

Krav pa att anvanda ny receptblankett . ... =

Nedan bjuder jag pa lite "bland-

godis” - fakta och kriminalvard-

serfarenhet - som tillagg till

artikeln "Testosteron — hur ska

jag tdanka om provtagning och

behandling?”, MiX juni 2021.

o Testosteron (allmant férkor-

tat testo i folkmun) missbrukas som en naturlig kroppsegen
anabol androgen steroid (AAS) med olika syften bl a for att dka
den fysiska prestationsfdrmagan, uppna ett visst skonhetsideal
eller for att starka sitt “jag”. De flesta som missbrukar testosteron
anvander aven andra droger och dopningsmedel. Somliga inji-
cerar testosteron dagligen med en insulinnal.

e Testosteron (med eller utan andra AAS) missbrukas i kurer.
"Kurande anvandande” innebar tre mentala faser. Fas ett: dkad
energi, entusiasm och 6kad sexuell lust. Dartill en upplevd dkad
social status, minskat sdmnbehov och en &kad muskelvolym.
Fas tva: forsamrat omddme, dalig impulskontroll, raseriutbrott
och en fixering vid kroppen — en tendens att soka vard fér — of--
tast ofarliga — fodelsemarken, kndlar mm. Fas tre innebar sjalva
abstinensfasen med hagloshet, angest och depression — samt
en tendens till att séka vard for diffusa symtom och psykiska
storningar (har foreligger en tydlig risk att felaktigt fa en bipolar-
diagnos.)
e En steroidmissbrukares dédlighet ar 17 ganger hogre an hos
Fortsattning nasta sida
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den allménna befolkningen (Kriminalvardens handbok,
2021).

» Bade testosteron och provtagning kan kopas pa natet.
Testosteronprov kostar 400-500 kronor. Testosteron med
SHBG kostar runt 800-1000 kronor. Manga missbrukare
valjer darfor att férsdka fa till provtagning via sjukvarden—
det minskar deras utgifter.

* Ingen vet exakt hur manga som missbrukar AAS (dar-
ibland testosteron) — inte ens Kriminalvarden har statistik
over sina klienter. Orsaken ar analyskostnaden. Ett urinprov
for AAS kostar 1351 kronor (prislista, Laboratoriemedicin
STHLM, uppdaterad 2021.07.01). Testosteronblodprov kos-
tar daremot bara 75 kronor (prislista, Klinisk Kemi Gavle,
uppdaterad 2020.11.25). Det kan vara latt att raka bli “en
snall doktor” nar nagon énskar “kolla sitt testo”.

e Missbrukarna vet mycket val att provtagning ska ske
mellan 7.00 och 10.00. Jag minns en klient pa anstalten som
vralade irriterat nar sjukskoterskan dék upp fér provtagning
10.10.

e Har kommer nagra tips pa hur man kan sanka sin tes-
tosteronniva fore planerad provtagning sa att man garante-
ras sitt recept pa till exempel Nebido:

v Avsta att sova pa hela tre dygn, drick sa mycket sprit du
kan och at sa mycket socker du kan under dessa tre dygn
fore provtagning. Med detta "recept” far de flesta ett ordent-
ligt sankt och patologiskt testosteronvarde. Att tugga rala-
krits ar ett mojligt tillagg.

v Anvand en testokur (12-16 veckor) och avsluta tva
veckor fére planerad provtagning.

Richard Nagy

v Ta en turinabol-kur (CDMT, dopningsmedel till kvinnliga
Osttyska simmare pa 70—80 talet) med samma syfte.

Lat mig formulera mig tydligt: vet patienten nar provtag-
ning ska ske, och vill patienten ha ett lagt testosteronvarde,
kommer patienten att ha det.

» Manga som anvander testosteron replacement thera-
py (TRT) pa egen hand med natkdpta preparat sdker sig till
sjukvarden for att "kolla testo” med olika bortférklaringar.

* AAS-missbrukare far ibland en felaktig hemokromatos-
diagnos och blodtappas pa halsocentralen. Somliga tappar
sig sjalv hemma. De vet att blodet ar/blir for tjockt.

o Manga praktiserar post cycle therapy (PCT) efter AAS
kurer — konceptet lar harstamma fran bodybuildingskretsar.
Syftet ar att minska somatiska och psykiska besvar i fas tva
och fas tre. Det finns minst sexton antiéstrogenpreparat att
valja pa "receptfritt” (halvlegalt pa natet) i Sverige. Tamoxifen
(Nolvadex, smeknamn Nolva) ar vanligt. Androgener ar ock-
sa vanliga till exempel Proviron fér att forbattra det psykiska
méaendet. Aven finasterid fédrekommer som tilldgg (med sin
antiandrogena effekt!) med syfte att férebygga haravfallet.
Det finns en hel uppsjé hemmagjorda kurer med olika kom-
binationer, doser med mera. Underutbildade missbrukare
inhamtar kunskap via sociala medier — "bro science”.

» Utseendet pa patienten ar inte alltid avsldjande. De som
anvander det tunga artilleriet med Trenbolone (Tren) med
eller utan testosteron, eller Dianabol (Danabol, D-bomb,
Dboll) med eller utan testosteron, ser markliga ut med sina
stora muskler och utstdende vener. De som anvander ox-
androlone ar inte alltid sa stora men har fina valdefinierade

Uthamtad mangd androgener till méan 18 ar och aldre, DDD per 1 000 invanare, R12, aug—juli
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"Det finns en tydlig trend i att mangden uthamtade androgener per 1000 invanare Okar senaste 5 aren. Detta galler bade
for Gavleborg och Riket. Gavleborg har fortfarande nagot lagre mangd an riket, men en tydlig kning ses senaste aren”

muskler (tank kroppsbyggare, aven kvinnor). Manga vill da-
remot bara korrigera sin kropp, slippa limpan, fa tvattbra-
da eller kanske fa lite bredare axlar utan 6verdriven mus-
kelmassa. De anvander da Primobolan (methenolone) med
eller utan testosteron.

e Inte alla patienter blir néjda med ett fint testosteron-
varde. Var férberedd.

- Ditt varde ligger pa 14, grattis!

- Jo men mitt brukar ligga pa 17!

o Att patienten ar ndjd med sin testosteronsubstitution
for stunden ar ingen garanti mot framtida IVO-arende fran
samma patient om patientens fertilitet rakar skadas. (Lakar-
tidningen 2016, 113, "Kritik for testosteronbehandling...”)

e Det finns samband mellan steroidmissbruk och kriminell
livsstil med planerade, allvarliga brott (Fia Klotz, avhandling
i Uppsala, 2008). Tungt valds- och vapenbrott har ocksa en
koppling till AAS-bruk (Klotz, 2007).

Det finns en grazon mellan professionell behandling av
endokrina tillstand och lakarassisterat missbruk (snall dok-
tor). Nar missbruket av AAS (och aven opiater) har lett till en-
dokrina skadeverkningar kan ett tillstand som bor behandlas
uppsta. Sadana svara medicinska beddémningar kraver en
endokrinologkonsult. Aven dopingjouren.se (stavas sa) kan
kontaktas for rad, 020-546 987. Det finns nationell mottag-

ning i Orebro - Dopningsmottagningen pa Beroendecen-
trum — dar endokrinolog, psykiatriker, plastikkirurg med flera
samverkar. Teamet kan kontaktas av sjukvardspersonal for
rad, men aven patienter kan boka anonyma kostnadsfria be-
sok (019-602 05 10).

Richard Nagy

specialist i allmanmedicin och psykiatri
Kriminalvardens konsultldkare i allmdnmedicin, Gavle
specialistldkare pa Rehabmedicin, Region Géavleborg



FORSKRIVNING

Utvidga kunskapen
om lughande medel
och somnmedel

Rapport fran Lakemedelsverket 2021-06-30

Regeringen gav 2019 i uppdrag till Lékemedelsverket att utvidga kunskapen om anvand-
ningen av lugnande medel och sémnmedel i Sverige med fokus att framja en jamlik, saker
och dndamalsenlig anvandning — och i juni 2021 kom rapporten som refereras nedan.

| EN BAKGRUNDSBESKRIVNING faststalls att andelen kvinnor
i befolkningen med minst ett uttag pa recept smnmedel var
ungefar lika stor mellan 2006 och 2020. Andelen man dka-
de nagot under perioden. Andel i befolkningen med minst
ett uttag pa recept av lugnande medel har minskat for bade
kvinnor och man. Hydroxizin var den substans av lugnande
och sébmnmedel som hamtades ut till hogst andel. Under
tidsperioden 2006-2020 minskade andelen av befolkning-
en som hamtat ut lugnande lakemedel medan andelen som
hamtat ut somnmedel dkat i de flesta regioner.
Kartldggningen efter omfattar vuxna individer (18-64 ar)
med nyinsatt behandling med ett snavare urval av lugnan-
de lakemedel och sdmnmedel (lakemedel med antingen
kand beroendepotential eller 6kande anvandning) under
2015-2019. Personer med dosdispenserade lakemedel in-
gar ej. Den visar att majoriteten av patienterna med en for-
sta férskrivning fick sitt recept fran primarvarden. Mangden
lakemedel som forskrevs vid forsta forskrivningen var oftast
en liten forpackning fér behandling i hdgst 30 dagar och
majoriteten av alla personer hade inget ytterligare uttag
under kommande aret. Antal personer som fatt melatonin
som en forsta forskrivning har dkat. Antal personer som fatt
bensodiazepiner och bensodiazepinbeslaktade lakemedel
har minskat under perioden. Andelen personer som fick
bensodiazepiner vid forsta forskrivningen var hogst for dem
med lagst utbildningsniva och andelen som fick melatonin
var hogst for dem med hdgst utbildningsniva. Melatonin ar
ett tamligen nytt lakemedel pa marknaden och mojligen kan
kannedom om substansen — och efterfragan av denna vid
vardkontakt - paverkas av utbildningsniva.
Anvandning av sedativa antihistaminer och melatonin ar
inte helt okomplicerad. Langtidssakerheten for melatonin
ar okand och det finns risk for hjartrytmrubbningar med
antihistamin. Det ar dock positivt att anvandningen av be-
roendeframkallande lakemedel minskat. | EU beraknas 7 %
lida av sdbmnstdérningar. Sveriges Regioner rekommenderar
icke-farmakologisk behandling mot insomni som foérsta-
handsval. Vilka lakemedel som sedan rekommenderas skiljer
sig at, men propiomazin rekommenderas hos majoriteten av
regionerna nar bakomliggande missbruk eller risk for miss-
bruk féreligger, vilket avspeglas i kartlaggningen.

Andelen i befolkningen som héamtat ut melatonin sedan
2016 har tredubblats. Det finns flera anledningar till detta.
En bidragande orsak ar sakert den rikslicens som férut fanns
med en rekommenderad anvandning fér insomni hos vux-
na, men som sedan maj 2021 inte langre ar tillganglig.

MELATONIN:

Efter att rikslicensen fér melatonin férsvann finns
for narvarande enbart ett ldngverkande preparat,
Circadin, godkant for behandling av insomni hos
vuxna > 55 ar. For godkanda korttidsverkande me-
latoninpreparat ar godkanda indikationer endast
korttidsbehandling av jetlag hos vuxna (aven till-
gangligt receptfritt) och sdmnstorningar hos barn
och ungdomar 6-17 & med ADHD dar sébmnhy-
gieniska atgarder varit otillrackliga. All annan an-
vandning ar saledes “off label forskrivning”.

Kartlaggningen visar att bade all dédlighet och dod i suicid
ar betydligt hdgre hos dem som vid forsta forskrivning er-
hallit bensodiazepiner an bland dem som forskrivits andra
lugnande medel och sébmnmedel. Att studera lakemedel-
sorsakad déd ar dock svart. Bensodiazepiner forskrivs i hé-
gre grad till patienter med allvarlig psykisk sjukdom och en
redan forhojd risk for suicid liksom till patienter med allvarlig
somatisk sjukdom med &kad risk for déd darigenom.

| DSM-5 under Substanssyndrom noteras att (milt) sddant
foéreligger om 2-3 av angivna kriterier ar uppfyllda - och
som ett urval kan lasas: drogen anvands i storre mangd el-
ler under langre tid an vad som avsags, bruket fortgar trots
vetskap om skadeeffekter samt sug/begar, vilket stammer
pa manga av de patienter som aterkommande efterfragar
lugnande medel och somnmedel.

Sofie Naslund,
informationslakare

Uthamtad méangd somn- och lugnande medel augusti 2020—juli 2021, DDD per 1 000 invanare.
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Region Gavleborgs invanare hamtar ut forhallandevis mycket sémnlakemedel jamfort med andra regioners invanare. Fordelningen av andelen

lakemedel i olika lakemedelsgrupper skiljer sig inte sa mycket mellan regionerna. Siffrorna ar inte aldersstandardiserade, men flera av de regioner

med lagst forskrivning har en likartad befolkningsstruktur som var region. | évriga ingar prometazin, alimemazin, hydroxizin och klometiazol

MELLANSVENSKT LAKEMEDELSFORUM 2022

2-3 FEBRUARI, GAVLE KONSERTHUS & ERP MONITOR ARENA

Save the date — Anmalan 6ppnar under november | regionorebrolan.se/lakemedelsforum

ONSDAG 2 FEBRUARI
Moderator Annika Braman Eriksson, specialistldkare
allméanmedicin, Region Dalarna

Migran: riskfaktorer, friskfaktorer och
behandlingsrad
Anna-Karin Wéarme, dverlakare neurologi, Region Sérmland

Stroke - senaste nytt
Bo Danielsson, overlédkare neurologi, Region Sérmland

Mat och hdilsa - ett rendkansligt omrade.
Vad sdger forskningen? Kan mat fungera som
medicin?

Maj-Lis Hellenius, professor, Kl och Karolinska
universitetssjukhuset Solna, Stockholm

Behandling av insomni - evidens och tips
Kerstin Blom, leg psykolog, Region Stockholm

Skor dldre - vad betyder begreppet?
Amelie Lindh Mazya, specialistlakare geriatrik,
Region Stockholm

Sdtta ut Iakemedel: ar det farligt?
Anders Tengblad, specialistlakare allmanmedicin,
Region Jonkopings lan

TORSDAG 2 FEBRUARI
Moderator Bjérn Ericsson, specialistldkare allmanmedicin,
ordférande lakemedelskommittén, Region Gavleborg

Ldkemedelsdosering vid sviktande organfunktion
Lars L66f, specialistlakare gastroenterologi, 6verldkare
ladkemedelskommittén, Region Vastmanland. Nadja Schuten
Huitink, specialistlakare allmanmedicin, Region Dalarna.
Torbjorn Linde, overlakare njurmedicin, Region Uppsala

Hormonersattning vid klimakteriella besvar -
uppdatering av riktlinjer

Ann-Christine Nilsson, gynekolog, MHV-dverldkare, Region
Orebro l&n

Langvarig smarta - en egen sjukdom
Mats Rothman, informationslakare, Region Vastmanland

Nedtrappning av opioider vid Iangvarig smarta -
mojligheter och fallgropar

Henrik Grelz, bitrddande éverlakare, specialistlakare allman-
medicin och smadrtlindring, Smdrtrehabilitering, Region Skane

Smdrta och lakemedel - varfér ar utsattning sa
svart, och vad ska vi ge patienten istallet?

Asa Kadowaki, specialist i psykiatri, leg KBT-psykoterapeut,
konsultpsykiater, Region Kalmar




Bestall det uppdaterade preparat- och matkortet

Nu finns det en ny, uppdaterad version av Preparat- och
matkortet. Strategigruppen for rationell antibiotikaanvand-
ning och minskad antibiotikaresistens, Strama, har i samar-
bete med Lakemedelsenheten gjort en 6versyn av innehallet.

Valet av preparat och substanser pa kortet ar baserat pa de
perorala preparat som anvants mest inom Region Gavleborg
under de senaste tva aren. Nytt i urvalet ar att dven antimy-
kotika och antiparasitara lakemedel inkluderas.

| den uppdaterade versionen finns nu aven kolumner med
information om delbarhet, samt huruvida ldkemedlet ska in-
tas i staende eller sittande stallning.

Delbarhetsinformationen ar inhamtad fran FASS under va-
ren 2021 och kan komma att andras beroende pa om tillver-
kare tillkommer eller férsvinner. For vissa preparat med flera
olika tillverkare hanvisas till FASS.se.

Kortet ar tankt att underlatta arbetet fér medarbetare som
arbetar patientnara, men ocksa for farmaceuter pa apotek,
liksom ovrig personal som har behov av kortets information,
enligt Asa Johansson, Stramasjukskdterska, smittskydd.

Bestall Preparatkortet/Matkortet
Kontakta smittskydd/STRAMA, telefon 026-15 49 08,
eller e-post: smittskydd@regiongavleborg.se

Nyfiken pa Strama-fragor?

Resistenta (motstandskraftiga) bakterier 6kar oroande
snabbt, vilket leder till att vanliga infektioner blir svarare att
bota. Varldshalsoorganisationen (WHO) menar att antibio-
tikaresistenta bakteriestammar ar ett av vara stdrsta globala
folkhalsoproblem.

e L3ds mer om arbetet Skydda Antibiotikan inom Strama
Gavleborg pa regiongavleborg.se/strama

Amoxicillin v (X)
Amoxicillin + klavulansyra v D
Atovakvon v -
Azitromycin v v FASS
Cefadroxil v FASS
Ceftibuten (licens) v (X)
Ciprofloxacin v V| VY (X)
Doxycyklin v V|iv| V|| D |s
Doxycyklin (Oracea) v ViV VY X |s
Erytromycin v (X)
Etambutol v v
Fenoximetylpenicillin Bam | Vuxna D
Flukloxacillin v S22,
Flukonazol v (X)
Fusidinsyra v v X
Itrakonazol X
| isoniazid (Tibinide) e | v V|V | oD
Klaritromycin v X
‘m Tas med méltid Delbarhet och 6vrig information
Antibiotika ska i méjligaste man aldrig
1 tim fore eller 2 tim efter méltid delas eller krossas.
i( Alkohol ska undvikas 1/2 kandelasi Eva lika s‘t.t{ra. doser.
D kan delas for nedsvaljning.
X Risk for fotosensibilisering (X)  preparat bor svaljas hela.
X far inte delas.
X Antacida ska undvikas under behandlings- FASS se fass, beror pé tillverkare.
tiden. S anger att lakemedlet ej ska intas
X Fe, Ca, Mg ska undvikas under behandlings- iliggande stéllning.

tiden. Mejeriprodukter ska inte intas samtidigt.

Information om bland annat tabletters
I delbarhet finns ocksa pa:
®  lakemedelshantering.se

Ny webbtjanst - forskrivningskollen

Den 1 maj 2021 tradde lagen om Nationell lakemedelslista
(NLL) i kraft och i samband med det lanserade E-halsomyn-
digheten webbtjansten Forskrivningskollen. Har kan du som
ar forskrivare, sjukskoterska, dietist eller farmaceut inom
halso- och sjukvard se information om en patients forskriv-
na och uthamtade ldkemedel och andra varor som l@mnas
ut pa apotek. Du kan endast se informationen om patienten
har ett giltigt svenskt personnummer. Du kan inte fa infor-
mation for avlidna patienter eller patienter med skyddad
identitet.

Inloggning sker med e-tjanstekort (SITHS-kort) och
uthoppslank finns fran PMO under fliken Innehall > Inte-
grerade program och lankar > Foérskrivningskollen. | Melior
finner du lanken under Externa program > Forskrivnings-
kollen.

Sparrar

Patienten kan sjalv dolja/sparra férskrivningar och/eller for-
skrivningars uttag for halso- och sjukvarden i Lakemedel-
skollen det genom att kontakta E-halsomyndigheten. Det
innebar att forskrivningar som sparrats for varden inte visas
i Forskrivningskollen eller i listan 6ver uthamtade lakemedel
i Pascal och NPO, dock visas information om att det finns
uthamtade lakemedel som ar sparrade. Med patientens

samtycke kan informationen visas. Forskrivare far alltid in-
formation om patienten har forskrivits sarskilda lakemedel,
till exempel narkotikaklassade lakemedel under de senaste
tva dren. Daremot kan man inte se vilka lakemedel det ar
som har forskrivits om uppgiften ar sparrad.

| enstaka fall kan férskrivare beddéma att en patient kan
fara illa om patienten sjalv eller patientens vardnadshavare
eller ombud far se en uppgift. Forskrivaren kan efter sekre-
tessbeddmning skapa sparr for patienten, patientens vard-
nadshavare eller ombud i Férskrivningskollen. Det kan galla:
o Ettreceptipatientens lakemedelslista for patientens vard-
nadshavare eller ombud.

» Orsaken till lakemedelsbehandlingen for patienten.

Forskrivaren maste journalfora grunden for bedémningen
att sparra en uppgift enligt ovan.

Den som forskriver lakemedel kan ocksa ta bort sparrar
enligt ovan (det gar inte ut ndgon varning eller information
till forskrivaren som skapat sparren nar annan forskrivare ha-
ver sadan sparr).

Mer information kan ses pa e-hdlsomyndigheten.se

Elin Isaksson
informationsapotekare

NYHETER

Krav pa att anvianda ny receptblankett

Den 1 maj 2021 inférdes ett krav pa att anvanda den nya
receptblanketten vid férskrivhing av samtliga lakemedel, det
vill séga aven narkotiska lakemedel och &vriga sarskilda la-
kemedel.

De aldre receptblanketterna far inte anvandas vid forskriv-
ning efter den 1 maj 2021. Om du har kvar aldre blanketter,
kassera dessa for att undvika forvaxling da apoteken inte tar
emot sadana langre. Daremot ar recept som forskrivits pa
aldre blanketter (till och med den 30 april 2021) giltiga for
expediering inom receptets giltighetstid. Aldre utgangna
blanketter med fortryckta forskrivar-/arbetsplatskoder ska
kasseras i sekretesskarl for att undvika att de hamnar i oratta
hander for icke-legalt anvandande.

De nya blanketterna ar anpassade till de foérandringar
som gjorts i Lakemedelsverkets foreskrifter om forordnan-
de och utlamnande av lakemedel och teknisk sprit (HSLF-FS
2019:32) sasom uppgift om fdrmansberattigad patient, om
subventionsbegransningarna uppfylls och subvention, till
exempel enligt Smittskyddslagen.

Nya receptblanketter bestalls via Postnord Stralfors AB.
Information om hur du bestaller hittar du pa www.regi-
ongavleborg.se/forskrivarkod. Enligt uppgift fran Lakeme-
delsverket har leveranstiden for den nya blanketten hittills
varit omkring 10 dagar.

Mer information finns pa [dkemedelsverket.se

Elin Isaksson
informationsapotekare

FRAGA:

sVAR: Tiazider kan Oka effekten av andra lakemedel med blod-
tryckssankande egenskaper (vasodilatorer, ACE-hammare, ARB,
betareceptorblockerare, kalciumflddeshammare m fl). Den
blodtryckssankande effekten av hydroklortiazid (HCTZ) ar oftast
fullt uttalad redan i lagre doser (12,5 mg -25 mq).

En systematisk review av randomiserade kontrollerade studier
visar att HCTZ har en dosrelaterad blodtryckssankande effekt,
om an med nagot mattlig effekt i den lagsta dosen. Den ge-
nomsnittliga blodtryckssankande effekten fran respektive dos,
se tabell.

Hydroklortiazid Blodtryckssankande
(mg/dag) effekt (mm/Hg)
6,25 mg 4/2
12,5 mg 6/3
25 mg 8/3
50 mg 11/5

I en studie fran 1995 jamforde man den blodtryckssankande
effekten och toleransen for formuleringar av enalapril tillsam-
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mans med laga (12,5 mg) eller mycket laga (6 mg) doser av
HCTZ jamfort med enalapril och placebo. Patienter (n = 296)
med ihallande diastoliskt liggande blodtryck > 95 mm Hg efter
monoterapi med enalapril randomiserades till enalapril/placebo
(grupp 1), enalapril/6 mg HCTZ (grupp Il) eller enalapril/12,5 mg
HCTZ (grupp Ill) i 8 veckor i en dubbelblind design. De genom-
snittliga blodtryckssankningarna var signifikant storre i grupp 1
och lll jamfoért med grupp |, se tabell.

Grupp Blodtryckssankande
effekt
| (enalapril/placebo) 41(-59; -2,9)
Il (enalapril/6,0 mg HCTZ) 7,3(95% KI, -9,0; -6,2)
Il (enalapril/12,5 mg HCTZ) 77 (-92;-6,3)

En mycket lag dos pa 6 mg HCTZ verkar synergistiskt nar det
ges tillsammans med enalapril, exakt mekanism ar inte helt
klarlagd. Som godkanda lakemedel (210920) aterfinns 6 mg hy-
droklortiazid i Sverige i kombination med enalapril.



Arbetet har bidragit till att uppdaga
kriminell forskrivning, vilket ocksa lett

till fallande dom i ett fall.

LAKEMEDELSFRAGOR I MIX vacker engagemang. Efter vart
senaste nummer, som handlade om testosteron, fick vi fle-
ra mail fran engagerade lasare. Richard Nagy inkom med en
spannande artikel om amnet utifran sin horisont som psyki-
ater/allmanlakare inom kriminalvard. Richards artikel vacker
manga intressanta funderingar over hur vi som forskrivare
paverkas, och ibland utnyttjas, av patienter. Mdnga ganger
kanske utan att vi forstar det sjalva, sa som att vara en "snall
doktor”. Lakemedelskommittén har ett lagstadgat uppdrag
att folja upp forskrivning av lakemedel till invanarna i Region
Gavleborg och att verka for att forskrivningen ar saker, anda-
malsenlig och kostnadseffektiv. Vissa av lakemedlen ar hogt
atravarda, bade for missbruksandamal saval som for ekono-
misk vinning. Sedan lang tid foljs den narkotiska forskrivning-
en i Region Gavleborg. Dartill studeras regelbundet statistiken
over forskrivning av lakemedel som kan vara sarskilt atravar-
da, till exempel Botox och testosteron. Arbetet har bidragit till
att uppdaga kriminell f&rskrivning, vilket ocksa lett till fallande
dom i ett fall. Att arbeta proaktivt med dessa fragor anser vi
vara viktigt som del av arbetet med uppfoljning av forskriv-
ningsmonstren i var region.

Inom miljdomradet har lakemedelskommittén arbetat for
att paverka lakemedelsanvandningen sa att den ger minsta
mojliga miljobelastning. Pa vissa omraden (till exempel diklo-
fenakgeler) har vi lyckats medverka till ett rejalt positivt lokalt
avtryck.

Vi soker

-

“

Lakemedelsverket har tilldelats ett regeringsuppdrag gallande
miljépaverkan fran receptfria ldkemedel, dar jag tillsammans
med mina kommittékollegor i riket har bidragit med ett kun-
skapsunderlag. Var fdrhoppning ar att miljoskadlighet ska be-
aktas vid godkannande av receptfri forsaljning av lakemedel
i framtiden. Jag marker att det finns ett stort engagemang i
miljéfragorna, bade hos vara férskrivare, pa vara apotek, hos
patienterna och foretagen. Lakemedelskommitténs rekom-
mendationslistor tillsammans med uppfoljningsverktyg, ger
0ss mojligheten att kommunicera férskrivningsmonster med
vara forskrivare pa vara vardenheter och darigenom f3 till for-
andringar i ratt riktning. Har vill jag sénda ett stort tack till vara
forskrivare i Gavleborg, som hérsammar och féljer vara re-
kommendationer i stor utstrackning.

Det har tillkommit ett flertal nya och valkomna lakemedel-
salternativ for behandling av hjartsvikt de senaste aren. Nu
senast har SGLT-2-lakemedlen adderats som ett intressant
behandlingsalternativ. Lakemedelskommittéerna i Sverige
har arbetat fram en gemensam rekommendation for ldkeme-
delsbehandling av hjartsvikt vilken kommer inga i vara rekom-
mendationer framaover.

Bjérn Ericsson
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