Naturlakemedel

Information om naturlakemedel
finns men kraver fragvis kund

Det naturliga ar inte alltid ofar-
ligt. Aven naturlakemedel kan
medfora biverkningar och intera-
gera med andra lakemedel. Men
vilken information far man
egentligen som konsument av
naturlakemedel? Lakartidningen
gav sig ut i halsokostbutiker och
apotek for underséka saken.

Il T tva vetenskapliga studier som pre-
senteras langre fram i Lékartidningen
framkommer att ldkare séllan noterar i
journalen huruvida patienten anvinder
naturlikemedel. Det innebar att till ex-
empel eventuella interaktionsrisker med
receptbelagda preparat riskerar att helt
forbises. En studie i Blekinge visar att
endast en fjardedel av dem som anvinde
naturldkemedel och receptbelagda like-
medel parallellt hade informerat sin 14-
kare om detta (se artikeln intill).

Lakartidningen har stillt fragor kring
omega-3-fettsyror i nagra halsokostbuti-
ker och apotek for att undersoka vilken
information man kan fa dir om biverk-
ningar och risker. Att valet foll pa ome-
ga-3-fettsyror beror pa attdet var det
vanligaste naturldkemedlet som patien-
terna i studien som redovisas pa s 3220
anvinde.

Butikerna positiva
Den produkt saken gillde ar ett godkéant
naturlikemedel (se ruta), det finns dock

en uppsjé av omega-3-produkter som
inte dr upptagna i Likemedelsverkets
listor. P4 forpackningen framgar att na-
turldkedelet inte &4r att rekommendera
under amning och graviditet. Informa-
tion om biverkningar och interaktioner
finns pa bipacksedeln.

»Hej, jag var pa en hélsokontroll och
hade tydligen lite hoga kolesterolvir-
den. En kollega sa att jag borde 4ta ome-
ga-3-fettsyror«. Sa borjade den 16gn La-
kartidningens reporter farit med i sex
hélsokostbutiker och fyra apotek. Tan-
ken var att forst forutséttningslost fraga
om produkterna och dérefter eventuellt
leda in samtalet pa risker genom fragor-
na »kan det vara farligt«, »finns det nag-
ra risker« samt i vérsta fall »finns det
overhuvudtaget nagot negativt med
omega-3-fettsyror?«

Alla butiker var positiva till omega-
3-fettsyror, hidlsokostaffdrerna &t det
oversvallande hallet, apoteken at det av-
vaktande. I en hédlsokostaffar och pa ett
apotek gavs ingen information om risker
alls, om man nu inte rdknar upplysning-
en om att medlet kan orsaka illaluktande
rapningar.

Rekommenderade &ven till barn

Pa de flesta forsdljningsstillen hade re-
portern med sig en sovande ettiring i en
barnvagn. Pa ett av apoteken upplystes
om att naturlikemedel inte kan rekom-
menderas till ammande eller gravida.

Omega-3-fettsyror kan enligt bipacksedlarna pa de godkanda naturlakeme-
del med sadant innehall bidra till minskad risk fér hjart- och karlsjukdomar.
Som biverkningar namns mildare matsmaltningsrubbningar och 16s avfor-
ing, speciellt vid hdga doser. Rapningar och uppstétningar med fisksmak

kan ocksa forekomma.

Av bipacksedlarna fram-
gar ocksa att omega-3-fett-
syror kan forlanga blod-
ningstiden och att personer
som anvander antikoagu-
lantia eller acetylsalicylsyra
bor radgora med lakare.

Enligt en artikel langre
fram i Lakartidningen
(s 3220) finns ocksa doku-
mentation som antyder
moijlig risk for interaktioner
med mirtazapin, atorvasta-
tin och omeprazol.
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Den som vill f4 i sig ordentligt med omega-3 kan
antingen é&ta kosttillskott eller frossa i feta fiskar
som till exempel sardiner.
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Aven en hilsokostaffir tog fasta pa det
medfoljande barnet genom att rekom-
mendera omega-3-fettsyror for barn.
»Du kanske inte har hort det men nume-
ra vet man att de som har lds- och skriv-
svarigheter och ADHD har brist pa sada-
na hér fetter«, sa expediten och spande
Ogonen i den oansvariga modern som
hittills inte givit sin dotter ett endaste li-
tet naturlikemedel i hela livet. Hon
sneglade pa barnvagnen och meddelade
att problemen uppstéar redan i moderli-
vet.

I'en hilsokostbutik engagerade sig tre
av de fyra expediterna i frigan om ome-
ga-3-fettsyror. Efter nigra inledande
fraser om det av Lakemedelsverket god-
kénda naturldkemedlet som fragan géll-
de kravde expediterna att fa veta vilken
blodgrupp undertecknad tillhor. Till-
fredstéllelsen var stor d& de forstod att
det var frgan om O. »Da &r du en jagar-
typ som ska dta mycket kott, hade du va-
rit A skulle du behovt ett vegetariskt al-
ternativ«. Trots detta lugnande besked
ville Lékartidningen dndé veta om det
inte fanns nagra som helst risker med
den omega-3-fettsyror som rekommen-
derades (som inte var ett godkéant natur-
lakemedel). »Det finns bara plus. Och
jag har kollat det hir supernoga, for sana
ar ju vi som har blodgrupp O, blinkade
expediten i samforstand.

Informationen sitter langt inne
Sammanfattningsvis kan man siga att de
flesta faktiskt informerar om den effekt
omega-3 syror kan ha pd blodning och
risken med att samtidig behandling med
blodfértunnande medel eller acetylsali-
cylsyra, men for det mesta sitter infor-
mationen langt inne och kommer fram
forst efter ett aktivt och envist fragande.

Postorderforetagen péd Internet som
siljer hilsokost ér legio. Det dr dock
svart att hitta natbaserade postorderfore-
tag som siljer de av Likemedelverket
godkinda omega-3-fettsyrorna, men
inte ens de enstaka som gor det informe-
rar om biverkningar eller risker for inter-
aktioner med andra lakemedel.

Sara Gunnarsdotter
sara.gunnarsdotter@lakartidningen.se

Las dven artiklarna pa sidorna
3200, 3220 och 3226.
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Omega-3-fettsyror kan bidra till minskad risk for hjéart- och

kérlsjukdomar.

Férra aret képte svenskarna olika typer av preparat med fiskolja,
saviél godkédnda naturldkemedel som andra, for ndstan
200 000 000 kronor. Det dr en 6kning med 80 000 000 kronor

sedan ar 2000.

Varierande kunskap
bland apotekspersonal

Il — Vi har vil fortfarande lite problem
med naturlikemedel.

Det sdger Karin Ringqvist Mattson,
naturlikemedelsansvarig pa Apoteket
AB. Hon ir lite bekymrad 6ver att La-
kartidningens reporter har lite besvir att
fa adekvat information om de risker som
finns med omega-3-fettsyror (se artikeln
intill). Huruvida det vilar ett upplys-
ningsansvar pa forséljaren kommenterar
hon sa hér:

— Det ér fri forsiljning av de hér pro-
dukterna. Forpackningstext och bipack-
sedel ska dérfor vara s& utforliga att
muntlig information inte behdvs, natur-
lakemedel siljs ju endast for egenvard.

Men Karin Ringqvist Mattson tillstar
att kunskaperna om naturlakemedel va-
rierar bland apotekens personal, men
tycker samtidigt att det férdndras mot
det biéttre. Hon anser att den stora skill-
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naden att kopa naturldkemedel pa apotek
jamfort med i hilsokostbutiken &r just
personalens attityd.

— Vi édr forsiktigare med att rekom-
mendera naturlikemedel, och det géller
dven produkter dir det finns dokumente-
rad effekt, dér skiljer vi oss fran hélso-
kosthandeln.

Flera ldkemedelskommittéer har bju-
dit in Karin Ringqvist Mattson som fore-
lasare. Det ser hon som ett tecken pa att
dven skolmedicinen borjar fa upp 6go-
nen for naturldkemedel, ndgot som be-
kréaftas av Magnus Thyberg, apotekare
pa Sveriges Kommuner och Landsting.

— Fréan att ha varit inkorrekt att ens
prata om forstar nu sjukvarden att pati-
enten anvinder naturmedel och att man
maste forhalla sig till det, sédger han.

Sara Gunnarsdotter

Biverkningar ska
rapporteras i Uppsala

Il I Uppsala kommun uppmanas sedan
forsta oktober konsumenterna sjilva att
rapportera misstiankta biverkningar fran
lakemedel och naturldkemedel. Det ar
Lakemedelsverket som star bakom pro-
jektet, som ocksd ar ett samarbete med
apoteken i Uppsala. Bakgrunden till pro-
jektet dr Lakemedelsverkets rege-
ringsuppdrag att foresla forbattringar i
dagens system for biverkningsrappor-
tering. Férhoppningen ar att konsumen-
ternas egna rapporter ska mojliggora
upptickten av tidigare okdnda biverk-
ningar, i synnerhet betrdffande recept-
fria ladkemedel och naturlakemedel.

Fram till forra veckan hade knappt 20
rapporter inkommit. De flesta gillde
dock receptbelagda lakemedel och en-
dast en handfull receptfria ldkemedel.
Naturldkemedel forekommer hittills en-
dast i rapporternas uppgifter om huruvi-
da anmélaren ocksd anvénder andra 14-
kemedel/naturldkemedel 4n det som rap-
porten giller.

Projektet ska péaga till dess att till-
rackligt manga rapporter inkommit for
att kunna utvirderas. Om projektet inne-
bir ny och kompletterande information
om misstinkta biverkningar kan verk-
samheten permanentas. LT

3205



Naturldkemedel

Studie fran Blekinge

Var fjarde vuxen
tar naturlakemedel

Mer an var fjarde vuxen i Ble-
kinge anvander naturlakemedel.
Av dem som samtidigt anvander
receptbelagda lakemedel har en-
dast 25 procent informerat dok-
torn om sitt naturlakemedels-
bruk.

Il Uppgifterna kommer fran en studie
som sjukskoterskan Hans Krona gjort pa
uppdrag av landstingsstyrelsen. Siffror-
na géller forra aret. En tidigare kartlagg-
ning, inom ramen for det nationella
forskningsprojektet Swedish National
Study on Aging and Care (Snac), bland
Blekinges dldre befolkning visade att 20
procent av dem mellan 60 och 96 ar an-
vénde naturlakemedel.

— Eftersom verkligheten ar som den
ar ska vi forskrivare, och dven annan
vérdpersonal, veta vad det ror sig om, sa-
ger Hakan Odeberg, internmedicinare
och hematolog.

Han var tidigare ordforande i lakeme-
delskommittén i Blekinge och har arran-
gerat dels seminarium om naturldkeme-
del for ldkemedelkommittén, dels en ut-
bildningsdag nu i september for nistan
200 ldkare och andra forskrivare i Ble-
kinge.

Peter Fridstrom, allmédnlikare och
verksamhetschef pa véardcentralen i

Ronneby deltog i utbildningsdagen om
naturlikemedel. Han séger att han fick
lara sig en del om hur naturlikemedel
kan interagera med andra lakemedel och
att det gor att han forhoppningsvis kom-
mer att borja fraga sina patienter om de
anvénder naturlikemedel.

Tidigare har den informationen ute-
slutande kommit pa initiativ fran patien-
terna sjilva.

— Men det finns nog ett stort morker-
tal, det dr inte alla patienter som sidger
nagot om det. De &r nog lite skamsna att
de gar till oss och éter naturlakemedel sa
att sdga vid sidan om, séger Peter Frid-
strom.

Hakan Odeberg, som numera &r pen-
sionerad, arbetar just nu med ett infor-
mationbrev om naturldkemedel pd upp-
drag av lakemedelskommittén.

— Eftersom naturldkemedel anvinds i
sa stor utstrackning ar det viktigt att se
till att vi har kunskap om det for att kun-
na ge vettiga svar ndr folk fragar. Man
fér heller inte gldmma bort att en tredje-
del av dagens godkinda naturldkemedel
fanns upptagna i professor Malte Ljung-
dahls »farmakologiska bibel« fran fem-
tiotalet.

Sara Gunnarsdotter
sara.gunnarsdotter@lakartidningen.se

naturlakemedel.

av lakemedelsformanen.

AB och Svensk Egenvard.

Vad ar ett naturlakemedel?

»Med naturlakemedel forstas lakemedel dar den eller de verksamma be-
standsdelarna har ett naturligt ursprung, ej ar alltfor bearbetade och utgor
en vaxt- eller djurdel, bakteriekultur, mineral, salt eller saltlésning. Natur-
lakemedel far endast utgéra produkter lampliga for egenvard i enlighet
med val beprévad inhemsk tradition eller tradition i lander som med avse-
ende pa lakemedelsanvandning star Sverige nara. (...) Medel for injektion
och homeopatiska medel omfattas inte av definitionen.«

(Lakemedelsverkets forfattningssamling 1995:18).

Kosttillskott, som vitaminer, raknas inte heller till naturlakemedel.
Enligt Lakemedelsverkets webbplats fanns i férra veckan 123 godkanda

Naturlakemedel far forskrivas pa recept och blir dd momsbefriade precis
som andra forskrivna lakemedel, ddremot omfattas naturlakemedel inte

Ifjol kopte svenskarna naturladkemedel for mer &n 830 miljoner kronor,
15 procent inhandlades pa apotek (sammanlagt saldes halsokost, inklusi-
ve vitaminer och naturkosmetik fér mer an 3,3 miljarder kronor av apotek,
halsokostbutiker, dagligvaruhandel etc). Siffrorna kommer fran Apoteket
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Kl klattrar
pa rankninglista

Il Karolinska institutet ar det fjarde bas-
ta biomedicinska universitet i varlden.
Det framgér av tidningen The Times
Higher Education Supplements rank-
ning. Karolinska institutet har dédrmed
klattrat tre placeringar jamfort med ifjol.
Allra hogst upp ligger Harvard,
Cambridge och Oxford. LT

Farre doda
1 Jonkopings lan
Il Antalet dodsfall pa sjukhusen i Jonko-
pings lén ska minskas med 25 procent.
Det dr mélet for en kampanj som nu sét-
ter i gang i landstinget i Jonkoping. Idag
dor cirka 100 patienter i manaden pa de
tre sjukhusen i lanet, om ett och ett halvt
ar ska de bara vara 75 varje manad.
Urban Jirgensen, projektledare for
kampanjen séger i ett pressmeddelande
att det handlar om undvikbara dédsfall
och att malet inte ar orimligt. Han sdger
ocksa att antalet dodsfall &r ett bra kvali-
tetsmatt for hela sjukvérdsystemet efter-
som det dr latt att méta och inte handlar

om enstaka klinker eller vardcentraler.
LT

Lansratt stoppar upp-
handling av aldrevard

Il Det personaligda Brommageriatriken
AB forlorade nyligen sitt landstingsupp-
drag att driva specialiserad dldre- och
hemsjukvéard i Bromma utanfér Stock-
holm.

Upphandlingsbeslutet har vickt pro-
tester och en namninsamling har [dmnats
till vardminister Ylva Johansson.

Uppdraget som ar vért omkring 250
miljoner kronor arligen i fyra ar gick
istdllet till Stiftelsen Stockholms sjuk-
hem som ldmnat ett ldgre anbud.

Brommageriatriken har &verklagat
upphandlingen till lansrétten och yrkar
att upphandlingen gors om. Brommage-
riatriken hévdar att anbudet frén Stock-
holms sjukhem inte uppfyller de nédvén-
diga »skall-kraven« samt ifragasitter om
den konsult som gjort kvalitetsutvérde-
ringen at landstinget var oberoende i for-
héllande till alla anbudsgivare. Lansrét-
ten har i vintan pa avgorande beslutat att
upphandlingen inte far avslutas.

Brommageriatriken, som ligger i fore
detta Beckomberga sjukhus utanfor
Stockholm, har 400 anstillda, 124 slu-
tenvardsplatser, 100 platser i specialise-
rad hemsjukvard och 100 platser for 6p-
penvardsrehabilitering. LT
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Lakarna far utokat ansvar
med nya vardgarantin

Den har veckan trader den nya
utvidgade vardgarantin i kraft.
Den paverkar lakarna i deras var-
dag pa flera satt:

Kravet pa lakaren skarps nar
det géller att bedoma behovet av
behandling.

Lakaren far ansvaret att vid
behov informera och hanvisa pa-
tienten till annan klinik eller regi-
on.

Besoksrutinerna dndras for att
frigora lakarkapacitet.

Il — Lakarna kommer att erbjudas vissa-
de verktyg for att klara det utdkade an-
svar som nu hamnar hos professionen,
lovar Johan Calltorp, professor inom
hilso- och sjukvardsadministration och
ledare for nationella projektgruppen
som arbetat fram den nya vardgarantin.
Nar lakarna fattar belut om behand-
ling som ska verkstillas inom hogst 9o
dagar stimmer de av detta mot nationellt
gemensamma medicinska indikationer
som tagits fram av ldkare inom sju spe-
cialiteter, bland annat ortopedi, 6gon och
gynekologi. Arbete pagar med att arbeta
fram indikationer for fler specialiteter.

Lakarna ska fa hjalp

Om den egna kliniken inte klarar av att
ge behandling inom 9o dagar ska ldkaren
informera patienten om de behandlings-
alternativ som stér till buds inom denna
tidsperiod. Det ska ske med hjilp av in-
formation fran landstinget.

— Det &r inte meningen att ldkaren
sjilv ska ringa runt, sdger Johan Call-
torp.

Manga landsting inrdttar nu vardlot-
sar, vardslussar, vardkoordinatorer —
namnen varierar — for att hjilpa likarna.

—Eftersom flera landsting har kapaci-

Utvidgningen av vardgarantin
innebar att beslutad behandling
ska inledas inom hogst 90 dagar
fran det att beslutet om behand-
ling fattades. Garantin ska galla
fullt ut i hela landet och omfatta
all behandling inom landstingens
planerade vard. Sedan tidigare
galler besoksgarantiregler: Kon-
takt med primarvarden samma
dag, besok hos allmanlakare om
det beh6vs inom 7 dagar, besdk
hos specialist inom 90 dagar.
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Johan Calltorp,
professor och ledare
for den nationella
projektgrupp som
arbetat fram den nya |
vardgarantin, ser
vardkderna som ett
arbetsmiljéproblem
eftersom de utgér
stort tryck pa
personalen.

Foro: Peter ORN

tetsproblem inom samma vardomraden
kan nog manga hénvisningar komma att
ga till privat vard.

Johan Calltorp ser vardkderna som
ett arbetsmiljoproblem eftersom de ut-
g0r stort tryck pa personalen. En forind-
ringsprocess som via omorganisation
minskar kderna och ber6r likarna kom-
mer efter hand att genomforas. Lakarna
ska involveras i klinikernas planering.

— BesoOksrutinerna kan till exempel
dndras. Multisjuka (diabetes, hyperten-
sion, hjartsvikt) och en del rygg- och
psykiatripatienter kan léra sig att sjdlva
kénna igen vissa symtom och kontakta
en sjukskoterska. Fast dd kravs att 14-
karna klarar av att delegera och i forsta

hand ser sig som teamledare.

— Dessutom ldmnas i dag aterbud till
30 procent av besdkstiderna. Ater-
budsfrekvensen skulle minska om pati-
enterna sjélva fick vélja besokstid och
hora av sig nér de kiinner behov av besok.

Behov av omfdrdelning

Ibland kan vardkderna vara en resursfra-
ga, som inom ortopedin, men inte alltid.
Det har visat sig via 6gonldkarnas nya
indikationsinstrument NIKE att cirka
10 000 starroperationer i dag gors for ti-
digt eller »i onddang, alltsd pa fel indika-
tion, medan samtidigt en lika stor grupp
inte opereras. Det dr inte resursbrist, sna-
rare behov av omférdelning.

Johan Calltorp dr medveten om den
nya vardgarantins svaga punkt, till ex-
empel att tiden for utedningar inte rak-
nas in. Det far honom att tdnka pa Eng-
land dér patienten frdn ar 2007 garante-
ras vinta hogst 18 veckor fran remissbe-
slut om specifik behandling till »knife
on skin«.

Iréne Olsson
frilansjournalist

»90+90 dagar ar for lang tid«

Lakarforbundet tycker att vard-
garantin ar bra, patienterna mas-
te kunna ges vard i rimlig tid, sa-
ger forbundsordforanden Eva
Nilsson Bagenholm.

Il — Vi anser till och med att vardgaran-
tins 90+90 dagar ar for lang och har i vért
sjukforsakringsprogram i stéllet foresla-
git 30+90 dagar. For den sjukskrivne
som véntar pd behandling dr sex ména-
ders vintan en oerhdrt lang tid. Aven
samhillsekonomiskt dr det en lang tid
och pé sikt bor garantin sénkas ytterliga-
re.

Eva Nilsson Bagenholm tror att extra
finansiella och personella resurser kom-
mer att behdvas nér garantin ska tillam-
pas och att bekymmer inte kan undvikas
i inledningen.

— Farhagor finns forstas, som att pati-
enter med kroniska internmedicinska
sjukdomar kommer i andra hand och far
samre tillgénglighet. Prioriteringar mas-
te goras och det kanske inte blir enligt
prioriteringsordningen som riksdagen
beslutat. Det saknas enhetliga nationella
indikationer for alla diagnoser och det

»For den
sjukskrivne som
véntar pa |
behandling &r sex
manaders védntan
en oerhért lang
tid«, sdger
Ldkarférbundets
ordférande Eva
Nilsson |
Béagenholm. gl

finns risk for ojdmlika beslut 6ver lan-
det. Arbetet med nationella indikationer
maste lyftas fram.

Eva Nilsson Bagenholm understry-
ker att eftersom det dr bade tidskrdvande
och frustrerande att administrera vard-
kder dr det positivt att manga kliniker nu
genomfor fordndringar for att fa bort
dem. Det leder inte bara till 6kad till-
génglighet for patienterna utan ocksa till
battre arbetsmiljo.

— Jag tror och hoppas att nir dessa
fordndringar dr genomforda har uttryck-
et »std i ko« forsvunnit inom varden och
ersatts av »planeringstid«.

Iréne Olsson
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