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Bakgrund

I budget for 2012 fick Hilso- och sjukvardsforvaltningen i uppdrag att ta

fram en lakemedelsstrategi for aren 2013-2017.

Strategin skulle vara ett stod infor planering av verksamhet och vid beslut samt
ge landstinget stod i vilka satsningar som bor prioriteras och vilka
verksamheter som behover struktureras om. Den antogs av
Landstingsfullmaktige under hosten 2012 och implementerades.

Lakemedelsstrategin for Stockholms Lans Landsting ar indelad i fyra
malomraden — att likemedelsanviandningen ska vara

Medicinskt &ndamalsenlig och sidker
Resurseffektiv
Utvecklingsorienterad

Organiserad for befolkningens basta

Att lakemedelsanvandningen i Stockholm ar saker betyder for SLL att patienter
som behandlas med lakemedel inte ska drabbas av vardskada som hade kunnat
undvikas. Att lidkemedelsanvandningen i Stockholm ar medicinskt
andamalsenlig betyder for SLL att forskrivaren gor en korrekt bedomning av
patientens problem och viljer riatt l1akemedel baserat pa basta tillgangliga
kunskap.

Att lakemedelsanvandningen i Stockholm ar resurseffektiv betyder for SLL att vi
hushéllar med vara resurser, savil de ekonomiska som var miljo. Genom att
standigt effektivisera processer och prioritera vid resurstilldelning uppnar vi
mesta mojliga hilsa for befolkningen inom givna resurser.

Att lakemedelsanvandningen i Stockholm ar utvecklingsorienterad betyder for
SLL att vi inom valda omréaden ska vara nationellt och internationellt ledande.
Vi ska i alla delar striva efter att finna mojligheter och utnyttja dem.

Att lakemedelsanviandningen i Stockholm ar organiserad for patientens basta
betyder for SLL att sjukvirdens organisation inte ska vara ett hinder for hur
lakemedel anvands eller hur lakemedelsarbetet bedrivs.

SLL kommer under 2013-2017, i likemedelsarbetet, att arbeta mot

denna malbild. For att uppna strategins malsattningar har landstinget faststallt
ett antal strategier inom respektive malomrade, som vagval for handlande de
narmaste aren. Dessa beskrivs narmare i grunddokumentet Likemedelsstrategi
Stockholms Lans Landsting 2013-2017 (dnr 1207-0840).

En viktig del i strategin och uppfoljningen av utvecklingen inom strategins
malomraden ar de indikatorer som tagits fram. Denna rapport beskriver
utvecklingen hos 19 av de 20 indikatorer som ingar i strategin. Enligt strategin
ska utvecklingen bedomas arligen och atgardsplaner kopplas till de omraden
dar utvecklingen inte varit tillfredsstallande. Eftersom endast ett fatal av
indikatorerna har definierade méalviarden att utga ifran vid bedomningen
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innehaller denna rapport enbart en deskriptiv uppfoljning av indikatorerna,
utan néagra atgardsplaner.

Sida 4



Indikatorer

M3alomrade Medicinskt andamalsenlig och saker
lakemedelsanvandning

1. Andel hjartinfarktpatienter 40-79 3r som hamtat ut
blodfettsiankande behandling efter 12-18 manader

Denna indikator speglar processkvalitet inom sjukhusvard och primarvard
avseende beslut om och uppfoljning av sekundarpreventiv lakemedelsbehand-
ling.

Taljare: Patienter i aldern 40-79 ar med akut hjartinfarkt (definierade enligt
namnaren) som hamtade ut recept pa statin (ATC-kod: C10AA) inom perioden
12—18 manader efter utskrivning fran sjukhus.

Niamnare: Alla patienter i dldern 40-79 ar som vardats pa sjukhus med akut
hjartinfarkt (ICD-10 kod: 121, I22) som huvuddiagnos och som skrevs ut fran
sin sjukhusvistelse under tidsperioden 1 januari 2013—31 december 2014, och
var i livet 18 manader efter utskrivning.

Utfall:

Landsting \ 2011-2012 2013-2014
tidsperiod for
sjukhusvard

Stockholms Lans 82,0% 84,5%
Landsting

Alla landsting, 84,3% 85,4%
ovagt medel

Kalla: www.vardenisiffror.se

P& grund av nyckeltalets utformning saknas dnnu viarden for patienter som
sjukhusvardats for hjartinfarkt under 2015 - 2016. Socialstyrelsen har som
malvirde for denna indikator angett en andel pa 9o procent.
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2. Andel patienter med diagnosticerat formaksflimmer som
har hamtat ut antikoagulantia

Den indikator som anvands inom SLLs lakemedelsstrategi mater andelen av alla
patienter som fatt diagnosen formaksflimmer (ICD-10 kod 148) utan forekomst
av mekanisk klaff eller mitralisstenos (dvs exklusive icke-valvuldra flimmer) i
primarvard, slutenvard eller specialiserad 6ppenvard under perioden 2012-
2016, som hamtat ut ndgon form av antikoagulantia under 2016. Med
antikoagulantia avses warfarin, dabigatran, rivaroxaban och apixaban.

Utfall 2016 (2013): 74 % (58 %)

Kalla: VAL-databasen

3. Andel kvinnor 6ver 50 ar med benskorhetsfraktur som
hamtar ut ladkemedelsbehandling mot osteoporos efter 6-12
manader

Kvinnor, 50 ar och dldre som vardats inom slutenvard med huvuddiagnos
fraktur i hoft, kna, 1andkotpelare, backen, brost-kotpelare, handled eller axel
foljdes upp med avseende pa uthdmtning av osteoporosférebyggande likemedel
under perioden 6—12 manader efter sjukhusvard. Endast patientens forsta
vardtillfalle sedan 1997 med nagon av diagnoserna ingar i berakningarna.

Taljare: Kvinnor 50 ar och dldre som for forsta gdngen slutenvardats for fraktur
och fick osteoporos-forebyggande lakemedel enligt definitioner i namnaren
nagon gang under perioden 6—12 ménader efter slutenvardstillfallet.

Niamnare: Antalet kvinnor 50 ar och dldre som nagon ging under tidsperoden
2012—-2015 for forsta gdngen vardats inom slutenvarden for foljande diagnoser:
Diagnoskoder ICD-10 S321—S328, S525, S526, S422, S423, S22, S720-S724,
S821.

Liakemedel ATC-kod Mo5B, Go3CXo1, Go3XCo1,Go3F, Go3CAo03, exklusive
lokalt verkande hormonpreparat.

Indikatorn reviderades i samband med 2014 ars uppdatering av Socialstyrelsens
nationella riktlinjer for rorelseorganens sjukdomar. Detta ar anledningen till att
riksdata for 2013 och 2016 saknas.

Sida 6



Utfall:

Landsting 2011 2013 2016
Stockholms Lans 14,1% 14, 0% 20,0%
Landsting

Alla landsting, 14,2%

Killa: Patientregistret och Likemedelsregistret, Socialstyrelsen (2011), VAL-databasen (2013
och 2016)

Indikatorn och eventuella mélvarden for andelen osteoporospatienter som bor
lakemedelsbehandlas dr omdiskuterade, dock ar det klart att patienter med
osteoporosrelaterade frakturer lange varit underbehandlade vad galler deras
osteoporos. Detta beror till stor del pa att osteoporos ar en sjukdom som
forloper obemarkt till dess foljder som frakturer visar sig. En analys av alla
patienter som vil fatt en osteoporosdiagnos under perioden 2012-2015 visar att
man inom SLL lakemedelsbehandlar cirka 50 % (foregaende ar 44 %). Av dem
som fatt en dokumenterad osteoporosdiagnos och nigon av de
osteoporosrelaterade frakturerna som ingéar i indikatorn under 2012-2015 ar
cirka 53 % (foregaende ar 48 %) lakemedelsbehandlade (Killa: VAL-databasen).

4. Andel dldre (75+) som far olampliga ldkemedel
(antikolinerga medel, ldngverkande bensodiazepiner,
tramadol och propiomazin)

Denna indikator ar en av Socialstyrelsens nationella indikatorer for god
lakemedelsterapi hos aldre.

Taljare: Antal personer 75 ar och dldre som den 31 december 2016 beridknas ha
anvant minst ett av de likemedel (Iangverkande bensodiazepiner, antikolinerga
lakemedel, tramadol och propiomazin) som omfattas av Socialstyrelsens
indikator Preparat som bor undvikas om inte sarskilda skdl foreligger, som
ingar i rapporten "Indikatorer for god likemedelsterapi hos dldre”.
(Socialstyrelsen 2010-6-29).

Niamnare: Totalt antal personer 75 ar och aldre i befolkningen.
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Utfall:
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5. Antal antibiotikarecept/1000 invanare
Taljare: Antal expedierade recept per ar pa antibiotika (ATC-kod Jo1 exklusive

J01XXo05, metenamin). Innefattar recept och dosexpedierade recept i
Oppenvarden.

Namnare: Folkméangd per 31 december respektive ar

Utfall:

Antal antibiotikarecept/1000 invanare
Landsting\Ar 2011 2012 2013 2014 2015
Stockholms Lans
Landsting 417 410 368 359 345
Alla landsting, 60 5 1o 285
ovagt medel 3 349 325 3

Kalla: www.kolada.se
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Det finns ingen faststilld optimal niva for anvandningen av antibiotika. Strama
(Strategigruppen for rationell antibiotikaanvandning och minskad
antibiotikaresistens) har dock angivit 250 expedierade recept per 1 000

invanare och ar som ett langsiktigt mal, baserat pa analyser av patientjournaler i
primarvarden.

Nationella data for 2016 ars antibiotikaforskrivning saknas vid tidpunkten for
sammanstillandet av denna rapport. Stockholm ar fortfarande bland de 14an som

har storst antal antibiotikarecept/1000 invanare, men aktuella data ur vara
egna datalager visar pa en fortsatt minskning.
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Antal antibiotikarecept per 1000 invanare i SLL, R12. R12 innebar att for varje manad visas ett
ackumulerat varde av de senaste 12 manaderna.
Kalla: VAL-databasen

6. Antal fortbildningsaktiviteter arrangerade av Stockholms
Ians ladkemedelskommitté (inklusive expertrdden och enheten
for medicinsk fortbildning) for basladkemedel &
speciallakemedel samt antal deltagare i utbildningarna
Medicinsk fortbildning arrangerade under 2016 900 fortbildningstillfallen, dar

cirka 20 000 deltagare deltog. Motsvarande siffror for 2014 var 974
utbildningstillfallen med cirka 25 500 deltagare.
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Kailla: Stod for Evidensbaserad medicin/Enheten for medicinsk fortbildning

7. Andel av alla personer 6ver 75 3ar i SLL som under aret har
fatt minst en KVA-registrerad likemedelsgenomgdng

Den 1 mars 2013 infordes nya riktlinjer for lakemedelsgenomgangar (LMG)
inom SLL, baserade pa Socialstyrelsens foreskrifter SOSFS 2012:9. De ska
anvandas inom all 6ppen och sluten vard, hemsjukvard samt i sarskilda
boendeformer. Det 6vergripande syftet med att genomfora lakeme-
delsgenomgangar ar att 6ka kvaliteten och sidkerheten i lakemedelsbe-
handlingen, sarskilt hos skora dldre.

Tiljare: Antal kvinnor/mén/personer > 75 ar med minst en KVA-registrerad
LM-genomgang inom oppenvard i SLL aktuellt ar.

Niamnare: Antal kvinnor/méan/personer > 75 ar inom SLL den siste december
aret innan aktuellt ar.

Utfall:
Utfall 2014 2015 2016

n % n % n %
Kvinnor 17345 20,4% 18538 21,5% 26876 30,0%
Man 9740 17,6% 10804 18,9% 15102 25,5%
Totalt 27085 19,3% 20342 20,5% 41978 28,7%

Kailla: VAL, SCB:s befolkningsstatistik.

Fran och med 2014 anvinds KVA-koderna XVo15 och XV016, for att registrera
enkel respektive fordjupad lakemedelsgenomgang. Resultaten for de bada
typerna av likemedelsgenomgéngar redovisas har tillsammans, d v s tabellen

visar andelen som fatt enkel och/eller fordjupad lakemedelsgenomgang.

Andelen som enbart fatt enkel likemedelsgenomgang har oforandrat legat pa
c:a 3-4% over perioden 2014-2016, 6kningen motsvarar alltsa en 0kning i
andelen patienter som antingen fatt enbart en fordjupad ldkemedelsgenomgang
eller bada typerna.
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8. Antal arbetsplatser med tillgdng till Janusfonster (med olika
kunskapstjdanster) samt andel av alla uthamtade recept i lanet
som forskrivits fran dessa arbetsplatser

Bland vardenheterna inom SLL forekommer en rad olika journalsystem, varav
flera (ProfdocTakeCare, Galactic, Journal 3, Kliniken, WebDoc och Medidoc)
har tillgang till Janusfonster. Uppgift om vilka arbetsplatser och
arbetsplatskoder som anvander vilka journalsystem har inte kunnat fas ut i
tillrackligt detaljerad grad fran respektive journalleverantor for att kunna gora
en tillforlitlig bedomning av just antalet arbetsplatser med tillgang till
Janusfonster. Daremot finns uppgifter pa antalet e-recept som forskrivits inom
de olika journalsystemen, se nedan. Tillsammans med information om vilka
journalsystem som har tillgang till Janusfonster ger det en god bild av i vilken
utstrackning receptforskrivning sker med tillgang till de aktuella
kunskapstjansterna.

Utfall:

Antal e-recept dec 2016 (dec % %
Journalsystem 2015) dec 2015 dec 2016
Alfa e-Recept 321949 (294821) 2,8 3,0
ApoEx E-recept 114157 (118630) 1,1 1,1
Asynja 0 (6428) 0,1
CGM J4 137140 (105466) 1,0 1,3
COSMIC 145040 (134075) 1,3 1,3
DocTore 39237 (36016) 0,3 0,4
eRecept, Obstetrix 85929 (91597) 0,9 0,8
Galactic* 26843 (43327) 0,4 0,2
Journal 3* 565381 (762233) 7,2 5,2
Kliniken* 84007 (74198) 0,7 0,8
Medidoc* 249051 (425724) 4,0 2,3
Pascal 743071 (689047) 6,5 6,8
PMO 31593 (39486) 0,4 0,3
Prodentor e-recept 343 (0) 0,0
Profdoc TakeCare* 8050775 (7524570) 71,3 74,2
WebDoc* 259596 (212329) 2,0 2.4
Totalt SLL 10854012 (801061) | 100,0 100,0

Antalet/andelen e-recept skickade frén olika journalsystem inom SLL, december 2016. *Har
Janusfonster

I december 2016 skickades 9 235 653 e-recept fran journalsystem med tillgang
till Janusfonster, vilket motsvarar 85% av alla e-recept. Nar ordinationer via
Pascal, ordinationssystemet for dosrecept, exkluderas motsvarar det 91% av alla
e-recept.
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9. Antalet besok pa SLLs olika webtjanster for sikrare
forskrivning av lakemedel; Sfinx interaktioner, Lakemedel och
amning, Liakemedel och fosterpaverkan och NjuRen

Inom SLL anvands flera beslutsstod for sakrare forskrivning av 1akemedel: Sfinx
for kontroll av 1akemedelsinteraktioner, Likemedel och fosterpaverkan
respektive Likemedel och amning for likemedelsfragor i samband med
graviditet och amning, samt NjuRen, ett beslutsstod for sakrare
lakemedelsordination till patienter med nedsatt njurfunktion. Under 2014
lanserades aven beslutstodet Kon, genus och lakemedel, ett kunskapsstod som
tillhandahaéller strukturerad information om kons- och genusaspekter pa
lakemedelsbehandling
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Utfall:

2014 2015 2016
Tjanst Antal Antal Antal Antal Antal Antal
sokningar visade sokningar visade sokningar visade
/minad | dokument* | /méanad | dokument* | /ménad | dokument
/ménad /ménad * /manad
Sfinx Statistik Statistik Statistik Statistik Statistik Statistik
interaktioner saknas saknas saknas saknas saknas saknas
Likemedel 13385 13340 15479 19522 19654 28924
och
fosterpéver
kan
Likemedel 8177 5545 9336 6722 13849 20873
och
amning
NjuRen 162%* 205%% Statistik 191 Statistik Statistik
saknas saknas saknas
K& 2 6 268 294 248
O}T’ genus o3 > Statistik 49
(?_C saknas
lakemedel

* Antal visade dokument syftar pd summan av alla ginger ndgon likemedelstext aktivt 6ppnats.

**NjuRen pa webben lanserades i september 2014

Kailla: Fontus statistikverktyg (Fosterpaverkan, Amning, Kon), Janusfonsters statistikverktyg
(NjuRen)

Kunskapsstoden (dock inte Kon, genus och lakemedel) finns ocksa tillgdngliga
for forskrivare direkt i journalsystemen via Janusfonster, for anvandarstatistik
se indikator 8.

10. Antal vardgivare som har tillgdng till (anvander)
rimlighetskontroll for dosering av lakemedael till barn

For att kunna kontrollera om en ordinerad dos av ett likemedel ar rimlig utifran
patientens lingd och kroppsvikt finns denna kontroll inbyggd i journalsystemet
Take Care. Funktionen maéste aktiveras for att kunna anvindas. Den anvands
inom barnmedicinsk verksamhet, diar den for narvarande (januari 2017) ar
aktiverad vid 117 enheter, mottagningar och avdelningar. Minskningen fran vad
som rapporterats i arsrapporterna 2013-2015 har organisatoriska orsaker
(flytten av Astrid Lindgrens Barnsjukhus till Nya Karolinska Sjukhuset).
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11. Andel vardgivare anslutna till nationell patientoversikt
(NPO)

NPO ir en nationell tjinst som mojliggor for behorig vardpersonal att med en
patients samtycke ta del av vardinformation som finns hos andra anslutna
landsting, kommuner och privata vardgivare. Varje landsting beslutar vilken
vardinformation man vill gora tillginglig. Information om vilken information
landstingen gor tillganglig finns paA www.inera.se.

Denna indikator har inte uppdaterats for 2016.

Utfall:

Andelen vardkontakter med enheter anslutna till NPO (Besék i tabellen nedan)
har okat fran 52,6% 2013 till 62,0% 2015.
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Vard-

Vardgivare Besok Bes% tillf Vitt%
1100 SLSO Stockholms lans sjukvardsomrade 5400886 |30,68% | 38827 11,13%
1210 Karolinska Universitetssjukhuset 1656908 9,41% 105166 | 30,14%
9091 Aleris AB 599947 3,41% 1672 0,48%
8570 Sodersjukhuset AB 577851 3,28% 61529 17,64%
8510 Danderyds Sjukhus AB 519429 2,95% 46621 13,36%
6068 Capio Primarvard AB 394090 2,24% 0 0,00%
8590 TioHundra AB, Vird och omsorg i Norrtilje 317178 1,80% 8279 2,37%
6084 Legevisitten AB 224882 1,28% 521 0,15%
8530 S:t Eriks Ogonsjukhus AB 200093 1,14% 1834 0,53%
8060 S:t Gorans Sjukhus AB 196747 1,12% 20994 8,60%
8580 Sodertilje sjukhus 159 326 0,90% 13 252 3,80%
0901 Ersta Diakonisillskap / Ersta sjukhus 134958 0,77% 3702 1,06%
6261 Capio Hjarnhilsan AB 102688 0,58% 0 0,00%
6283 Capio Psykiatri AB 87877 0,50% 5631 1,61%
6154 Familjeldkarna i Saltsjobaden 69495 0,39% 0 0,00%
6137 Stockholms Sjukhem 65597 0,37% 1685 0,48%
5259 Capio Narsjukvard AB 50723 0,29% 0 0,00%
6254 Capio Geriatrik AB 50350 0,29% 4716 1,35%
5180 Capio Vardcentral Vasby AB 38054 0,22% 0 0,00%
0954 Capio Geriatrik Nacka AB (fd

Nackageriatriken AB) 24003 0,14% 1887 0,54%
5028 Stiftelsen Stora Skondal 18133 0,10% 420 0,12%
5094 Kungsholmsdoktorn AB 17591 0,10% 0 0,00%
6246 Capio Specialistvird AB 3669 0,02% 1079 0,31%
Antal/Andel av totalt inom linet 10 910 475 | 61,97% | 326 815 | 93,68%

Vérdgivare anslutna till nationell patient6versikt 2015 samt deras antal besok och vardtillfallen.
Vérdtillfallen motsvarar slutenvird, och dr en delmingd av besok. Bes% = besokens andel av
totala antalet besok inom SLL, Vtf% = vardtillfallenas andel av totalantalet vardtillfdllen inom

SLL.
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12-14. Indikatorer ur nationell patientenkat.

De nuvarande indikatorerna i Nationella patientenkaten ar:

12N. Fick du tillrackligt med information om medicinering och eventuella
biverkningar?

13N. Forklarade lakaren medicineringen/behandlingen pa ett siatt som du
forstod?

Resultaten for de tidigare indikatorerna (2013-2014) presenterades i form av ett
viktat varde, Patientupplevd kvalitet (PUK-varde). Varje relevant svarsalternativ
ges en vikt i forhallande till sin allvarlighetsgrad, medan svarsalternativ som “ej
ifyllt” eller ”ej aktuellt” inte ges nagon vikt Varje svar multipliceras med vikten
for det svarsalternativet och samtliga viktade svar fran varje svarsalternativ
adderas. PUK-viardet motsvarar summan av de viktade svaren delat med totala
antalet viktade svar, och ligger mellan 0 och 100. Ju hogre PUK-virde, desto fler
Ja-svar.

Resultaten for 2015-2016 presenteras som andel patienter med positivt svar av
samtliga svarande. Svaren ges pa en 5-gradig skala, fran "Nej, inte alls”(1) till
”Ja, helt och hallet” (5). Med positivt svar avses att man markerat de
svarsalternativ som motsvarar 4 eller 5 pa skalan.
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Utfall:

Ar 2013 2014 2015 2016
Indikator | SLL Riket SLL Riket SLL | Riket SLL Riket
12 62 60 62 60
12N 75% 73% 74% 72%
13 87 87 87 87
13N 87% 85% 84% 82%
14 43 40 44 41

Killa: Nationella patientenkiten primérvard vuxna.
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Malomrade resurseffektiv ldkemedelsanvandning

16. Andel av kostnaderna for lakemedel pa rekvisition som
upphandlas/foljsamhet till upphandlade ladkemedel i SLL
Rekvisitionslakemedel upphandlas 16pande for att fa en sa resurseffektiv
lakemedelsanvindning som mdjligt. Fokus ligger pa terapiomraden med nya
lakemedel, men samtliga ATC-grupper omfattas.

Utfall:
Avtalsandel
ATC1 Avtal Ej avtal Totalt 2016 (2013)
L Tumorer och rubbningar i
immunsystemet 519421474 133725485 653146959 80% (74%)
B Blod och blodbildande organ 150037118 38891771 188928890 79% (54%)
J Antiinfektiva medel foér systemiskt bruk 80537284 49352208 129889492 62% (58%)
N Nervsystemet 57637848 47801522 105439370 55% (27%)
S Ogon och &ron 100 621 980 3760064 104382044 96% (93%)
A Matsmaltningsorgan och
dmnesomsattning 22272986 53640066 75913051 29% (33%)
V Ovrigt 41139768 20856332 61996 100 66% (70%)
M Rorelseapparaten 24442173 15516472 39958645 61% (38%)
C Hjarta och kretslopp 15475223 16175171 31650394 49% (38%)
R Andningsorgan 4084717 26995962 31080679 13% (9%)
ATC saknas 18 288 749 18 288 749 0% (na)
H Hormonpreparat 12 324 794 4 507 006 16831800 73% (38%)
D Hudpreparat 10 466 008 10 466 008 0% (na)
G Urin- och kénsorgan samt kénshormoner 2220413 3573708 5794121 38% (5%)
P Antiparasitara etc. 595 229 595 229 0% (0%)
Totalsumma 1030215779 444145752 1474361532 70% (60%)

Kostnader for rekvisitionslakemedel per 1-stillig ATC-grupp, inkép inom ramen for prisavtal.
Avtalsandel= Kostnadsandel avtalsbaserade liakemedelsinkop av totalkostnaden rekvirerade

lakemedel per terapiomréade.
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Avtalsandel

Vardgivare Avtal Ej avtal Totalt 2016 (2013)
KAROLINSKA

UNIVERSITETSSJUKHUSET 583430339 239841544 823271883  71% (63%)
SODERSIUKHUSET AB 93 206 376 29416250 122622626 76% (61%)
DANDERYDS SJUKHUS AB 69 697 975 23349295 93047270 75% (66%)
S:T ERIKS OGONSJUKHUS AB 80943 787 3009379 83953166  96% (94%)
CAPIO S:T GORANS SJUKHUS 45 839 093 9657577 55496670  83% (57%)
STOCKHOLMS LANS

SJUKVARDSOMRADE 21827122 26926896 48754018  45% (20%)
SODERTALJE SJUKHUS AB 11 209 254 7795270 19004523  59% (45%)
TIOHUNDRA AB 4 642 403 2990 375 7632778  61% (55%)
OVRIGA VARDGIVARE SLL 119419430 101159167 220578597  54% (34%)
Totalsumma 1030215779 444145752 1474361532  70% (60%)

Kostnader for rekvisitionslikemedel per verksamhet, inkop inom ramen for prisavtal.
Avtalsandel = Kostnadsandel avtalsbaserade lakemedelsinkop av totalkostnaden rekvirerade
lakemedel per verksamhet.

Kalla: VAL-databasen

17. Foljsamhet till Kloka listan med och utan tillaggspreparat
- uthamtade recept (DU90%)

Stockholms Lans Lakemedelskommitté (SLK) har som uppdrag att verka for en
saker rationell och kostnadseffektiv lakemedelsanvandning, och ger varje ar ut
Kloka Listan och Kloka rad med evidensbaserade
lakemedelsrekommendationer. Dessa ar framtagna av de 21 expertraden, som
granskat tillganglig dokumentation om lakemedel och gjort en oberoende
vardering. SLK har ocksa som uppdrag att verka for fortbildning kring och
spridning och uppfoljning av rekommendationerna, oavsett sjukvardens
driftformer.

Den sammantagna foljsamheten till rekommendationerna i Kloka Listan
varierar med verksamhetstyp och ar aven beroende av om man studerar all
forskrivning eller enbart nyinsittning av lakemedel, likasd om den omfattar
endast basrekommendationer eller 4ven utokade rekommendationer.
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Utfall:
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Foljsamhet till Kloka Listan (enligt DU90%) per vardgren vid all receptférskrivning.
Basrekommendation. Kélla: VAL-databasen

Den SLL-6vergripande foljsamheten vid receptforskrivning ligger pa 85%, en
okning med 3 % - enheter fran 2013.

18. Foljsamhet till Kloka listan med tillaggspreparat for
specialistvard - rekvisition (DU90%)

Aven vid rekvisition av likemedel kan ett SLL-6vergripande matt 6ver
foljsamheten till Kloka Listan fas. Féljsamheten ar dock lagre an vid
receptforskrivning pa grund av att DU90%-metoden ar baserad pa DDD,
definierad dygnsdos. En del lakemedel som oftast rekvireras saknar DDD och
forbrukningen kan inte heller baseras pa antal patienter som blivit behandlade.
Liksom for recept ar foljsamheten nagot hogre vid anviandning av Kloka Listan
med tillaggspreparat.
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Utfall:
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Foljsambhet till Kloka Listan (enligt DU90%) for rekvisitionslakemedel. Kélla: VAL-databasen

Foljsamheten till Kloka Listan vid rekvisition ligger pa 79%. Inkluderas de
utokade rekommendationerna ligger foljsamheten pa 87%. Detta motsvarar en
okning med 3 respektive 2 %-enheter sedan 2013.
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Malomrade utvecklingsorienterad ldkemedelsanvandning

19. Antal kliniska provningar som pagar i SLL

Indikatorns syfte ar att beskriva hur aktiv man ar inom SLL vad giller kliniska
lakemedelsprovningar. Det ar en uppgift som ar svar att ange med sdkerhet. P4
EMAs hemsida aterfinns uppgifter om antalet pagaende respektive slutforda
studier per brutet kalenderar och land, men inte uppdelat inom lander. I
Lakemedelsindustriféreningens arliga FoU-enkit lamnas uppgifter om antalet
startade kliniska provningar per ar, dock matt med maéttet antalet inkluderade
patienter uppdelat pa provningsfas I-IV. Anvandning av LIF-data exkluderar
provningar initierade av foretag som inte 4r medlemmar i LIF samt
provarinitierade studier och leder darfor till en underrapportering.

Etikprovningsnimnderna rapporterar varje ar omfattning och typ av
verksamhet i sina regionala arsrapporter. Dar aterfinns uppgifter om antal
inkomna ansokningar om klinisk lakemedelsprovning, oavsett sponsor.
Uppgiften aterspeglar inte exakt antalet pagaende lakemedelsprovningar, dels
pga provningarnas varierande langd, dels p g a att provningsansokningar kraver
olika lang handldaggningstid innan de godkanns och prévningarna kan starta,
men da mattet ar tillforlitligt och specifikt for Stockholm anvands det har for att
beskriva resultatet for indikator 19.

Utfall:
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Antalet inkomna ansokningar om etikprovning av klinisk lakemedelsprévning i Stockholm
respektive hela Sverige 2009-2016. Kélla: Etikprévningsnamndernas &rsredovisning.
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Antalet kliniska provningar har avtagit nagot. Stockholms andel av totala
antalet ansokningar ligger for narvarande pa 36 %, och har minskat med 5 % -
enheter sedan 2013.

Forskning som baseras pa registerdata handldaggs som behandling av
personuppgifter. Den har typen av ansokningar har 6kat markant i hela landet
de senaste aren, och Stockholms andel av totala antalet ansokningar i riket har
gatt fran 74% (2009) till 52% (2016).
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o

Antalet inkomna ans6kningar om etikprovning av behandling av personuppgifter i Stockholm
respektive hela Sverige 2009-2016. Killa: Etikprovningsndmndernas arsredovisning,.
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20. Antal vetenskapliga publikationer om lakemedel i klinisk
anvdandning som utgar fran forskare inom SLL och/eller vid
Karolinska institutet.

Sedan flera ar tillbaka uppdateras en lista 6ver vetenskapliga publikationer om
lakemedelsarbetet och/eller fran likemedelskommittéen i SLL. Listan
uppdateras manuellt och bygger saledes pa medarbetarnas rapportering av sina
egna och andras publikationer (bilaga 1).

Utfall:
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Antal vetenskapliga publikationer om liakemedelsarbetet och/eller fran ldkemedelskommittéen i
SLL. Killa: SLK, HSF/Utvecklingsavdelningen

Malomrade lakemedelsanvandning organiserad fér
befolkningens basta

For detta mélomréde saknas for narvarande en indikator.
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Sammanfattning

Lakemedelsstrategin for SLL omfattar for narvarande perioden 2013 till 2017.
Den innefattar en rad malomréaden varav fyra avser lakemedelsanvindningen.
Resultatet inom respektive omrade f6ljs om mojligt upp lopande med flera
indikatorer och jamfors med tidigare ar och/eller med 6vriga lin. Atgirdsplaner
kopplas till omraden dar utvecklingen inte har varit tillfredsstédllande. Inférande
av nya, kostsamma speciallikemedel, till exempel mot hepatit C, ingar inte i
strategin. Dessa foljs istillet upp i separata inforande- och uppfoljnings-
protokoll.

Rapporten for perioden 2013-2016 visar en fortsatt gynnsam utveckling for de
flesta av indikatorerna. Andelen patienter som fick statiner efter hjartinfarkt,
och andelen patienter som fick antikoagulantia insatt efter att ha fatt
formaksflimmer, 6kar. Anvandningen av olampliga lakemedel till dldre fortsatte
att minska och ligger nira riksgenomsnittet, likasa fortsiatter anvandningen av
antibiotika att minska. Att andelen kvinnor med osteoporosprofylax efter
tidigare benskorhetsfraktur ar fortsatt 1ag, trots att den ska oka, bor
uppmarksammas.

Foljsamheten till Kloka listan forbattrades med en procentenhet och andelen
upphandlade liakemedel som rekvirerades 6kade. Andelen dldre som far
lakemedelsgenomgangar har det senaste aret 6kat och de digitala beslutsstoden
och webbtjansterna for sakrare forskrivning fortsatter att 6ka i anvandning.
Antalet verksamheter som anslutit sig till Nationell Patientoversikt (NPO)
fortsatter att oka, vilket inte minst ar viktigt vid en okad patientrorlighet. Den
minskning av antalet kliniska prévningar som sags bade i SLL och 6vriga landet
redan innan strategin implementerades har fortsatt, medan registerstudier
istéllet okar i antal.

Andelen patienter som uppger att de fatt tillrackligt med information om sina
lakemedel och sin behandling vid besok i priméarvarden ar hog. Detta ar for
narvarande det enda omrade i strategin diar man anvant patientrapporterade
uppgifter for att folja kvaliteten i ldkemedelsarbetet. Arbetet mot en mer
patientcentrerad vard ar centralt i Framtidens Halso- och Sjukvérd (FHS) och
ett led i detta arbete ar att battre ta vara pa patienters erfarenheter av vard och
behandling. En utmaning for kommande ldkemedelsstrategi ar darfor att
utveckla och tillampa fler lakemedelsrelaterade indikatorer som har patientens
erfarenheter som utgangspunkt.
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Bilaga 1 Arsrapport SLLs likemedelsstrategi
Rapport 2016
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