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ANBEFALINGER GJELDER FOR Helse Sgr-@st RHF, Helse Vest RHF,
Helse Midt-Norge RHF og Helse Nord RHF MED OPSJON PA
FORLENGELSE

De administrerende direktgrene i helseregionene har vedtatt a benytte Spesialistgruppens
anbefalinger som instruks i egne helseforetak. Helseforetakenes lojalitet til anbefalingene er viktig
for a oppna lavere legemiddelpriser som igjen vil gi mulighet til & behandle flere pasienter.

Legemiddelprisene i Felleskatalogen er irrelevante nar Sykehusinnkjgp HF har inngatt avtaler.

Revurdere pagaende behandling ut fra medisinske vurderinger

Hvis pagaende behandling ma endres av medisinske arsaker anbefaler spesialistgruppen at klinisk
vurdering ogsa inkluderer muligheten for a finne det rimeligste alternativ som dekker den enkelte
pasients behov.

Dersom pasienten av medisinske arsaker ikke kan bruke den rimeligste behandlingen, skal disse
arsakene dokumenteres i pasientens journal. Nar dosegkning vurderes pa grunn av utilstrekkelig
effekt, skal gkte kostnader veies mot kostnader og forventet helsegevinst ved skifte av preparat.
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Resepter ma inneholde spesifikt produktnavn

Det er viktig at resept inneholder riktig produktnavn pa resepten. Dette gjelder spesielt for
biotilsvarende legemidler i denne anskaffelsen:

Om kostnadsberegningene

Kostnadene er basert pa anbefalte doseringer i legemidlenes preparatomtale (SPC) og oppgitt i
rabattert utsalgspris (LIS AUP). Beregningene er gjort for tilsvarende ett behandlingsar (1 ar = 365
dager), med bakgrunn i standard dose og pakningsvalg tilknyttet denne, dersom annet ikke er

oppgitt.

Bytte til gverst rangerte produkt

Legemidlene i anbefalingen skrives pa H-resept. Apotek substituerer H-resept pa
generika/parallellimport til preparatet som er gverst rangert. Dette er en del av oppgjgrsavtalen
mellom Apotekforeningen og RHF-ene.

Spesifikt preparatnavn som ma oppgis pa resept Produkt som ikke skal
(anbudsvinner for aktuelt virkestoff) forskrives*

Virkestoff Forrige anbefaling
Riociguat Adempas (MSD)
Macitentan Opsumit (Janssen)
Seleksipag Uptravi (Jannsen)
Bosentan Bosentan «Cipla»
Sildenafil Mysildecard (Mylan)
Tadalafil Tadalafil «Accord»
Ambrisentan | Ambrisentan «Mylan»

*For produkter markert i rgdt har leverandgr ikke har levert tilbud og er det ikke signert avtaler med
helseforetakene for bruk i spesialisthelsetjenesten. Disse produktene skal derfor ikke benyttes.
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Legemidler til behandling av pulmonal arteriell hypertensjon

Virkestoff Bosentan ‘ Dosering ‘ Adm. form

Bosentan Sandoz 5 eller 10 mg pr dag (10 mg) P.o.

Virkestoff Sildenafil Dosering ‘ Adm. form

Virkestoff Tadalafil \ Dosering 1 Adm. form

‘Adm. form

5 eller 10 mg pr dag (10 mg) “

Virkestoff Macitentan ’ Dosering ‘ Adm. form

Virkestoff Riociguat ’ Dosering ‘ Adm. form

*MSD er alene om 4 tilby pakningene pa 42 tabletter i styrkene 1 mg, 2 mg og 2,5 mg

2014 PAH a; Delleveranse 1

Remodulin l.v.

(treprostinil) 20-40 ng/kg/min
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Konfidensialitet av legemiddelpriser i anbudet

Det er viktig at prisinformasjonen er lett tilgjengelig for ansatte som har et tjenstlig behov. Kunnskap
om pris vil bidra til bedre etterlevelse av avtalene. Samtidig ma det s@rges for at prisinformasjonen
handteres pa en riktig mate.

De administrerende direktgrene i RHF-ene har gitt sin tilslutning til felgende prinsipper for
handtering av enhetspriser for legemidler:

e Helseforetakene plikter & sikre at alle grupper av ansatte som har tjenstlig behov har tilgang
til informasjon om legemidler. Informasjonen skal vaere lett tilgjengelig.

e Det er arbeidsgivers ansvar a avgjgre hvilke grupper ansatte som har tjenstlig behov og som
dermed skal ha tilgang. Det er pakrevd at de som har tjenstlig behov behandler
enhetsprisene konfidensielt i henhold til gjeldende lovverk.

e Helsepersonell og annet personell med tjenstlig behov kan bare gi informasjon om
enhetspriser til andre ansatte med tjenstlig behov.

e Helsepersonellet kan opplyse pasienter om omtrentlig stgrrelsesorden pa prisforskjeller
mellom ulike behandlingsmetoder. Dog ma ikke konkrete enhetspriser eller prisforskjeller
angis. Dette for a sikre at en ikke kommer i konflikt med taushetsplikten.

Med vennlig hilsen

Spesialistgruppen innen PAH:

Arne Kristian Andreassen Avd. overlege Oslo universitetssykehus HF
Charlotte Myrdal @stby Spesialsykepleier Oslo universitetssykehus HF
@yvind Midtvedt Overlege. Oslo universitetssykehus HF
Atena Miroslawska Overlege Universitetssykehuset i Tromsg
Jonny Vegsundvag Overlege Helse Mgre og Romsdal HF
Volker Ponitz Overlege Helse Stavanger HF

Stavanger universitetssjukehus
Nicolai Maroni Johannessen Overlege Helse Bergen HF, Haukeland

universitetssykehus

Sykehusinnkjgp HF, divisjon legemidler:

Christina Kvalheim Fagradgiver

Geir Ove Andersen Medisinsk radgiver
Piv Rivenaes Prosjektleder

Pal Rydstrgm Seniorradgiver
Christina Kvalheim Fagradgiver

Kopi: RHF/HF - Aktuelle fagmiljger — Radgivere legemiddelavtaler - sykehusapotekforetakene
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