DU90% nytt kvalitetsmatt
pa lakemedelsforskrivningen

Icke-steroida antiinflammatoriska medel exempel for analys

Okade krav pa kvalitetsfor- Riksforsakringsverket (RFV) den 1 jatrera kvalitetsarbetet p& de lakemedel
battring av den medicinska nuari 1998 enligt Lakemedelsreformersom forskrivs i stora volymer. DU90%
verksamheten galler aven lake- (proposition 1996/97:27). Sveriges inanger antalet lakemedel som svarar for
medel. En enkel metod trade i EU medfér samtidigt att antale®O procent av forskrivningsvolymen,

0 _ registrerade lakemedel 6kar. Dessa nydtryckt i definierade dygnsdoser,
(klagegrg? izvpgﬁi}%n;%gfétsggn f(-fj?_ lakemedel ar inte nddvandigtvis battreDDD. DU90% och foljsamheten ftill
Krivni lak del . men som regel dyrare, an pa marknaddraslistorna inom detta segment kan an-
SKrvningen av lakemedadel, Speci befintliga medel. Okade krav pa kvalivandas som kvalitetsindikatorer vid
ellt sadana som forskrivs i stora  tetsforbattring av den medicinska verkédrskrivningen av lakemedel [4, 5].
volymer. Exempel ges fran for-  samheten galler dven lakemedel. En rdded metoden kan man t ex for varje te-
skrivningen av icke-steroida tionell forskrivning innebar anvandningrapiomrade enligt det anatomiskt tera-
antiinflammatoriska lakemedel av ett begransat antal valdokumentergeutiskt kemiska klassifikationssyste-
(NSAID) till befolkningen i de de lakemedel. Lakemedelskommitténmet (ATC) erhdlla en lakemedelsprofil
olika sjukvardsomradena i baslista utgor ett begransat urval av vafér olika sjukvardsomraden, sjukhus
Stockholm. Fér att kunna félja dokumenterade lakemedel enligt prinech mottagningar. Profilen ger besked
den medicinska kvaliteten ford- €iPen for evidensbaserad medicin [1jom bl a antalet DDD, antalet expediera-
ras emellertid att forskrivnings- Baslistan innebar en rekommendatiode receptposter, den procentuella ande-
. . och fungerar som ett hjalpmedel att finken av totala forskrivningsvolymen
uppgifterna kan knytas till den

. ' . na beprovade forstahandsmedel for steamt kostnaden.
enskilda patienten och integre- 5 patientgrupper.

ras med o6vriga medicinska data, NSAID-gruppen

nagot som Lakemedelsreformen  Ronjastudien 1996 underla exempel for analys
inte givit landstingen ratt att Apoteksbolaget har under manga ar Vi har applicerat dessa indikatorer
gora, tvartemot situationen i tagit fram statistik 6ver lakemedelsforpa lakemedelsgruppen icke-steroida
Danmark. brukningens art och omfattning [2].antiinflammatoriska medel (NSAID).
Merparten av denna statistik baserad3enna grupp ar farmakologiskt intres-
numera pa apotekens receptexpediti@ant, dels pa grund av medlens potenta
Lakemedelsmarknaden ar numerav lakemedel. Infor den da kommandeerkan med tillhérande allvarliga bi-
foremal for genomgripande forandringiakemedelsreformen tog Apoteksbolaverkningar, dels genom introduktionen
ar. Landstingen overtog kostnadsansvaet tillsammans med Stockholms lanav nya lakemedel som COX-2-hamma-
ret for receptforskrivna lakemedel fradandsting initiativ till att genomféra enre [6] och den snabba forsaljningsok-
regional forskrivningsstudie, den s kningeninom gruppen. Inom 6ppen vard
Ronjastudien [3]. Studien genomfordegér NSAID i dag en av de mest anvanda
under september 1996. Under denridkemedelsgrupperna i ATC-systemet.

Forfattare manad registrerades lakemedel expedtorsaljningen i Sverige uppgick 1996
erade pa samtliga 150 apotek inorill drygt 100 miljoner definierade
ULF BERGMAN Stockholmsomradet (1,7 miljoner inv&-dygnsdoser (DDD), dvs 35 DDD/1 000

docent, overlakare, avdelningen fO'hare) med avseende pa forskrivare oghvanare och dag, till en kostnad av 430
Klinisk ~ farmakologi, Huddinge patientens bostadsort. Ronjastudiemiljoner kronor, fordelat p& 11 substan-
sjukhus, adjungerad till lakeme-kan sagas ge en dgonblicksbild av lakeser och drygt ett 30-tal farmakologiska
delssakkunniga (LAKSAK) och till medelsképen mot recept i Stockholnspecialiteter [2, 7].
sydvastra lakemedelskommittén iyppgifter om uthamtade lakemedel kan Expedierade NSAID (ATC-grupp
Stockholms lans landsting erhallas for olika forskrivarkategorierMO1A [7]) till patienter boende i Stock-
BJORN WETTERMARK (allmanléakare, sjukhuslakare, distriktsholms olika sjukvardsomraden har ana-
apotekare, apoteket, Huddinge sjukskoterska, barnn’lorska etc) och arbetbsserats. Majoriteten av dessa lakeme-
hus, adjungerad till sydvéstra lakeplats (sjukhus, vardcentraler etc) santtel forskrivs inom respektive sjuk-

medelskommittén i Stockholmspatienternas bostadsort (postnummenardsomrade. Receptfria lakemedel ar
lans landsting I studien finns inga uppgifter om enskilinkluderade endast i de fall de har for-
MARTEN MYRHED da lakare eller patienter. skrivits. Forskrivningen av NSAID har

stallts i relation till lakemedelskommit-

téernas baslistor inom de nio olika sjuk-
DU90%, drug utilization 90%, ar envardsomradena, da representerande atta

billig, flexibel och enkel metod for att kommittéer. | dessa baslistor varierade

docent, vid tiden for artikelns till- 0
komst avdelningen for klinisk far- DU90% enkel metod
makologi, Huddinge sjukhus

LARS ARRHENIUS I6pande folja forskrivningens kvalitettotalantalet rekommenderade lakeme-
apotekschef, sjukhusapoteket, Sémed avseende pa preparatval inom rael mellan 115 och 345 [8].
dersjukhuset. tinsjukvarden. Grundidén ar att koncen- Dosdispenserade medel ingick inte i
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undesotkningen. Detta bdfall har for
NSAID berakngs till maximalt 1,2 po-
cent.

Varierande féljsamhet

till baslistor

Det totala antalet NSAID sonxpe-
dierats till befolkningen i de olika sjuk
vardsomrédena arerade under se
tember 1996 mellan 26 b@&3 laleme
del. Antalet &malologiska specialite
ter som motsarade 90 pocent & an
vandningn (DU90%) ar 13—-15. Detta
kan mdjligen g intryck av att relativt
likartade forhallanden raé mellan de
atta lommittéena. Antalet ekommen
derade NSAID per baslistaavierade
dodk fran 3 till 7, o foljsamheten till
rekommend#onema \arierade mellan
36 ot 73 pocent. Inom ett sjukvés
omrade (A), med & rekommendeade
NSAID, placeade sig dessaerdand
de mest féskiivna. Totalt motsarade
detta 47 ppcent & DU90%. Resultizet
far anses visa pa emwg foranking as
rekommend#donema inom foskrivar
ledet i detta sjukvélsomradel ett an
na sjukvadsomrade (B) medem e
kommendesde NSAID atednns fya
inom DU90%-sgmentet, men &as de
mest foskrivna medlendnns inte med
pa baslistan. | ettédje sjukvadsomra
de (C) ar foljsamheten hela 72qurent
inom DU90%, men hdekommendes-
des sju olika NSAIDvilket antyder &
aven har &nns utymme for forbatting-

ekvipotent 1&g isk vid jamfoelse med
andia NSAID. Sammanskgna elativa

risker for anda NSAID Iag alltid hoge

an ituprofens, inom interallet 1,6-9,2.
Vid arvéandandeaen angrdningsme

tod, dar iuprofen erhdll vadet 1,0 ob

diklofenak 2,3, ar motsarande tal for
de mest dningsassociade NSAID
foljande: indometacin 8,0, mixikam

9,0, ketopiofen 10,3 oh azgropazn

11,7. Foréttama kunde inte settaden
lagre risken for en gstointestinal iHd-

ning med iluprofen beodde pa # pati-

entena som behandissmed detta me
del skilde sig fran tvga NSAID-be

handlade penter [9].

Av de i Sto&holmsomradet anli-
gen foskivna NSAID-peparten &ar
den elaiva biverkningsisken lag for
ibuprofen ot diklofenak. Dessa sva-
de for 33 pocent & forskrvningen
inom DU90%-sgmentet. »Hogsk-
preparaten» azpropaon, ketopiofen
och piroxikam stod for 20 gycent inom
detta sgment, med betydandegyra-
fiska skillnaderResultéen talar for &
det 1996 &nns utymme for forbatting
av preparatval och forskrivningspaxis.

Diskussion

Enligt den lg om lalemedelskm-
mittéer som trade i kiaft den 1 janai
1997 (SFS 1996:1157) skall desggt v
ka for en tillfoiitlig och rationell 1ake-
medelsamandning inom landstiren.
Apoteksbolget har skldighet at till

ar av saval foskiivningsmonster som lakemedelskmmitté lamna uppfier

prepatval.

Ett exempel pa en l@medelspofil
kan ses i |gur 1 (sjukvadsomrade D).
Intressant artaingen kommitté ekom-
mendeat de rya selektra COK-2-ham
mama, dar den kliniska dokumetita
nen inte ansettsawa 6wertygande 'ad
avser lage risk for gastointestinala
blédningar [6].

Jamforelse med

konsensusekommendaioner

En annan utgangspunkt forditets
jamférelser kan gra ndionella/intena
tionella konsensuskommend&oner
eller motsarande Risken for dt ut-
vedla gastointestinala dningar ar
den \anligaste alladiga komplikatio-

om lalemedelsfdskrvningar som gos
av peisonal vid vadinrattningar inom
kommitténs erksamhetsomrade bc
som egistreras enligt lgen om ecept-
register (SFS 1996:1156). Onokmit
tén inner bister i foskivningen skall
kommittén papekaad som behdvs bc
vid behw erbjuda utbildning

Med metoden DU90% okuseas
kvalitetsarbetet pa de léknedel som
forskiivs i stoa wlymer Gransen 90
procent har &lts godtydkligt. Den mot
svarade 27 pocent & samtlica lakeme
del i en pimarvardsstudie [5].

Metoden innehaller @n en ekno-
misk komponent. En éstnadsdektiv
forskiivning bor innbam dt de stoa
volymema, d/s de som liger inom

nen med NSAIDmed en betydande-be DU90%-sgmentet, ar forhallandes

lastning pa sjukvaen. | en gligen
pubicerad meta-angk a tolv val g
nomféida studier dar band anna
svenska ptenter fran Stokholmse-
gionen indck, har iluprofen jamfots
med anda NSAID [9, 10]. Har fam
gick som i tidigare publicerade under
sokningr &t ibuprofen i doser mots¢
rande 1200 mg (2 studier), 500 mg (2
studier) espektve 2400 mg (1 studie)
per d/gn hade den minsta andeleasy
rointestinala kmplikaioner Ibuprofen

billiga. Fodelningen i Rgur 1 visar &
en sadan balans anmte uppnatts for
NSAID-preparaten, eftesom DU90%-
segmentet sarade for 89,8 mcent &
kostnadema (en del, upp till fya gang
er dyrare, icke ekommendeade medel
har tayit en stor andehaftrskrvning-
en). Md ett batte utryttjande & billiga-
re medel kan upmme gs for sallsynta,
nya od dyra lakemedel inomestean
de 10 pocent a totala wlymen. O&sa
iterering av tidigare insdt till synes val

visade i 10 ® 11 studier den lagsta ellerfungerande teapi hos enstaka pianter
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kan sle utan # staistiken paerkas ne
gativt [4].

DU90% lygger pa uppifter som e-
dan egistreras i sjukvaden ot pa @o-
teken (Wolym, i DDD eller i antalecept-
poster och kostnader uppdelade i ger
piomraden enligt AC). Metoden ar
damed billig od enlel at administe-
ra. Den garttillampa pd mangomra
den, ndonellt och intemaionellt, inom
saval bppen som sluten @afor hela la
kemedelspanama eller for enskilda
lakemedelsgupper [11-13]. | enlighet
med den ya lagen om ecetregister
kommer edovisning enligt laleme
delspofilen i Fgur 1 at kunna pesen
teras, om sa onskas, till enskild $éri-
vare, till verksamhetsieefer odh till 18-
kemedelsekmmittéer fér medicinsk
uppféljning utvadering och kvalitets
saking i halso- ob sjukvaden.

Redwisning a identifierbara for
skrivaruppdfter kommer endasttaske
efter bestallning fran potelet AB (ti-
digare Apoteksbolget AB) as enskild
forskivare eller & verksamhetsioef.
Lakemedelskmmittéena lommer
som hittills a arbeta med angma
uppdfter pa aygregerad niva. | enlighet
med den ya Seketesslgen ar edovis-
ningen ur ecetregistret av enskilda
forskivare allman handling den da
som dessa upjfter nar \erksamhets
chefer. Hos Apotelet AB, som aktibo-
lag, ar handlingma emelletid skydda
de

| en tidigare jamfoelse mellan lag
medelslommittéena i Sto&holm fo-
kuseades angken pa deytaste lak-
medlen [8]. Dar féeldg @d Owerens
stammelse mellan dmmittéenas e
kommendgoner \ad aser saval lag
medel som féskrivits i stola wvolymer
som de gtremt d/ra hogspecialisade
preparaten, som gnomgaende sakna
des i baslistara. M har ru fokuseet in-
tresset pa kaliteten i foskrivningen
och redovisar en en&l metod & [6pan
de folja hur mang odh vilka lakemedel
som star for 90 mcent & volymen ob
féljsamheten till gvna ekommend#o-
ner

Dessa kalitetsindikaorer uppfyller
kraven pd & vara enlelt matbaa i rutin-
sjukvaden, de ékusear kwalitetsarbe
tet pa de star wlymema ot de kan i
princip tillampas oerallt dar lalemedel
forskivs. De foutsatter oksa dt be
greppet @idensbasexd foiskiivning
acceteras, liksom # stoteken pa anta
let olika lalemedel som fakrivs oksa
ar relaerad till kvaliteten pa feskiiv-
ningen. Det sjalvklaa faktum dt en en
skild lakae kan beh&ka endast ett be
gransa antal lalkemedel har m odksa
fatt ett visst etenskaligt stod Kvalite-
ten fosamas namlign med fer och
mer lkomplexa forskrvningsaltenaiv
[14]. Kriterierna for vad som ar gd
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Figur 1. Lakemedelsprofil over icke-steroida antiinflammatoriska
medel (NSAID) for boende i sjukvardsomrade D, september
1996, sorterad efter volym i antal DDD. Sortering kan aven
baseras pa antal receptposter (REC.) eller kostnad (BEL.).
Kolumnen DDD anger den dygnsdos som ligger till grund for
berékningen.
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Kolumnen KR/DDD anger den genererade kostnaden férdelad
pa antalet expedierade DDD. Kolumnen %TOT anger procent av
totala forskrivningsvolymen. Forbrukningen kan analyseras med
utgangspunkt i patientens bostadsort, utidmnande apotek eller
forskrivare i aggregerad form per arbetsplats eller
forskrivarkategori.
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standad enligt dessa lalitetsindikado-
rer atestar dok at defniera [5].

DU90% @er emelletid ingen infor-
mation om huovida dessa medel har
forskrivits pa ratt indikéon till ratt pa
tient. FOr denna amjigna kealitets
uppfoljning fordras dt anaysena gos
pa pdientnivd, i enlighet medad som
nu gors utinmassigt pa alliér plaser i
varden, inklusve pa »amtnid» (mot
svarande landsting) i Danmlaf15-19].
Man awvander dar p#entprofiler utan
att seketessenlir lidande [20].

52: 205-9.

Lakartidningens
serie 1990-1992
I sartryck

Nar konsensus saknas om
hur lakaren bor behandla,
spelar den beprovade erfa-
renheten stor roll. Det 48-sidi-
ga héftet innehaller 32 korta,
praktiskt inriktade artiklar
med anknytning till vardens
vardag och vander sig till alla
kliniskt verksamma lakare.
Forutom diagnostik med tera-
pi speglas goda exempel pa
prevention, ledningsfragor
och administration.

Pris 55 kr. Vid 11-50 ex 50 kr,
vid hogre upplagor 47 kr/ex.
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