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Lakemedelskommittén
Terapigrupp Astma/KOL, Allergi

Astma-KOL

Astma

Bakgrundsmaterial

Datum

2024-03-26

Det har kommit nya rekommendationer fran Lakemedelsverket 2023.
Behandlingsrekommendationer LMV Astma.

De nya rekommendationerna finns sammanfattade 1 foljande schema och

géller bade barn och vuxna.
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Vid tilldgg av LTRA, Montelukast, utvérdera alltid effekt efter 4 veckors

behandling.
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For definition av vad som avses med 14g, medelhog och hég dos av
inhalationssteroider se tabell nedan.

Vuxna:

Tabell VI. Dygnsdoser fér befintliga inhalationssteroider och lnhclctlonssystem hos vuxna.
(Tabellen bygger p& godkéinda produktresuméer och GINA 2022.)

Pulver

Spray

Budesonid 200-400 pg > 400-800 pg
Flutikasonfuroat* ~ 92 pg
Flutikasonpropionat ~ 100-250 pg >250-500 pg
Mometason 62,5""-200 ug >200-400 pg
oo paridr) 19029048 Sl
Budesonid™** 200-400 pg >400-800 pg
Flutikasonpropionat ~ 100-250 pg > 250-500 pg
Ciklesonid 80-160 pg >160-320 pg

* Endast tillganglig i fast kombination med vilanterol.

**Den lagre dosen (62,5 ug) endast | kombination med indakaterol.

*** Budescnid | kombination med formoterol i sprayform har endast KOL som godkdnd indikation.

Barn:

Tabell IX. Dygnsdoser (ug) av inhalationssteroider till barn. Se tabell VII fér olika typer av inhalatorer.

Spray

Nebulisator (anvénds inte
inom primarvérd)

Spray

Pulver

Nebulisator (anvands inte
inom priméarvérd)

Pulver

Spray

Nebulisator [anvands inte
inom primarvérd)

Barn 0-5 ar
Beklometasondipropionat 50-100 > 100-200
Budesonid® 100-200 > 200-400
Flutikosonpropionat®* 50-100 >100-250
Budesonid 250-500 > 5001000

Barn 6-11 &r
Beklometosondipropionat 50-100 >100-200
Budesonid® 100-200 > 200-400
Flutikosonpropionat®® 50-100 =100-250
Budesonid 100-200 > 200-400
Flutikasonpropionat®* 50-100 =>100-250
Mometason 62,5100 >100-200
Budesonid 250-500 > 5001000

Barn 12-18 ér
Budesonid 200-400 > 400-800
Flutikasonfuroat**** = 92
Flutikasonpropicnat 100-250 > 250-500
Mometason 6257200 > 200-400
Beklometason 00-200 > 200-400
Budesonid® 200-400 > 400-800
Ciklesonid 80160 >160-320
Flutikosonpropionat 00-250 > 250-500
Budesonid 250-500 > 5001000

Biologiska ldkemedel har tillkommit i behandlingsarsenalen. Dessa dr
specialistpreparat dir behandlingen maste individualiseras. Remittera till

specialistmottagning vid behov.
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FABA — nytt begrepp — snabbt inséttande luftrérsvidgande med kort eller
lang verkningstid.

Variabel dosering/vid behovsdosering

For ICS+LABA kombinationsinhalatorer finns mojlighet till variabel
grunddosering och med detta menas att dygnsdosen hdjs och sdnks med
ledning av astmans aktuella svarighetsgrad. Med detta menas att patienter i
behov av kontinuerlig behandling dven kan ta extradoser vid symptom.
Denna behandlingsprincip kan vara av virde till exacerbationsbendgna
patienter.

Enligt Lakemedelsverkets rekommendationer finns ICS + FABA som vid
behovsmedicinering from 6 rs alder, vilket 1 nuldget &r utanfor godkénd
indikation. Kombinationen av formoterol och budesonid kan anvédndas bade
som underhallsbehandling och som vid behovsmedicinering. Lagsta
forskrivningsbara dos ICS + FABA ska alltid anvédndas som vid
behovsmedicinering for barn oavsett underhallsbehandlingens styrka.

Speciellt for barn och ungdomar ar det viktigt att noggrant f6lja antalet vid
behovsdoser for att vid frekvent anvdndning kunna utdka
underhallsbehandlingen.
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KOL
Nya rekommendationer har publicerats fran Lakemedelsverket 2023.
Behandlingsrekommendationer LMV KOL

Behandlingsalgoritm

V1 har sammanfattat rekommendationerna i schemat nedan.

Indelningen har dndrats sedan 2023 fran A, B, C, D till A, B, E dér E ersatter C+ D
Algoritmen anvands ffa vid nyinsattning, men awven vid justering vid otillracklig
effekt eller biverkningar.

z 2 exacerbationer E
i Oppenvard eller z = LAMA + LABA
z 1islutenvard o + v, [C8°
senaste aret E + gy, PDE-4-hdmmara"™
-]
0-1exacerbationer i -4
oppenvard/ar ﬁ A 8
X = LAMA eller LABA = LAMA + LABA
senaste aret g
d
FABA som tilligg till underhlisbehandling wid behow {giller
slls grupper)
SYMTOM
Lindriga Betydande
symtom syrmtom
CAT =10 CAT =10
* o tabsall mMRC 0-1 mMRC =2
Talar starkt fir ICS ICS kan dvervigas Kan tala emot IC5
= Exacerbation sarm lett Gl v | KDL-exacerbation perdr | » Blodeosinafiler < 0,1 x 1081
sjuldharsvird sorm & kriiwt gjukhusvind * Upprepade preumorisr
= = I KOL-exacerbationer per dr » Anamnes ph mykobakterie-
» Blodeoginofiler = 0,3 x 1081 infektion eller andra §wirbe-
= Tidigare eller nuvarands astma handlade lunginfektiones

** PDE-4-Fudmmare [roffumilasd) kon prévas hos individer med FEVT < 50 % aw idredrtat wirde och kronisk
Brankil och upprepade sxacerbatianes trafs behandiing med LAMA + LARA

» Nya riktlinjer inkluderar matning av easinofiler (Eos).

Tas under lugnt lige adh &j under behandiing med arala kortikastenider
» Arneiind foretrddesyvis kormbinatiomspreparat.
«CAT=Chronic obdtructive pulmonary dieade aiieiament test

www.catestonlineong

For skattning av symtom anvénds CAT.

Nya riktlinjerna for KOL fran GOLD lyfter betydelsen av eosinofiler i1 blod.
Nivéerna kan ge beslutstod for underhdllsbehandling med ICS for patienter
med upprepade exacerbationer. Eosinofiltalet ska métas i stabil fas och ej
under/eller strax efter oral steroidkur (tidigast 4-6 veckor efter
exacerbation/po steroidkur). Data talar d&ven for aterhdllsamhet med ICS vid
upprepade pneumonier.

Kombinationsbehandling

Trippelinhalatorer (LAMA+LABA+ICS) finns pa marknaden. Detta kan
underldtta behandlingen, men ska endast anvindas vid tydlig indikation av
alla 3 komponenter. Rekommendationen ér att trippelbehandling ges via
spray och spacer, eftersom dessa patienter oftast har s& dilig inandningskraft
att de har svart att f ner pulverlikemedel 1 de perifera luftviagarna.
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https://www.lakemedelsverket.se/49a403/globalassets/dokument/behandling-och-forskrivning/behandlingsrekommendationer/behandlingsrekommendation/behandlingsrekommendation-kroniskt-obstruktiv-lungsjukdom-kol.pdf
https://www.catestonline.org/patient-site-test-page-swedish.html
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Omprovning behandling

For bade astma och KOL giéller att kombinationspreparat kan forbéttra
compliance, och ges om patienten har behov av samtliga ingdende
komponenter i aktuell dos, vilket ocksa fortlopande bér omprdvas.

Utsittning av ICS kan ske direkt, men om négot indikerar att nedtrappning
bor overvigas, sé halveras en hog dos (>800 mikrog budesonid eller
motsvarande) under 6-8 veckor for att sedan sittas ut helt.

Ovrigt

Lokala steroidbiverkningar

Vid problem med lokala steroidbiverkningar rekommenderas att byta till
hogre styrka med férre inhalationer men med bibehallen dygnsdos. Viktigt
att skolja munnen efter inhalation.

Vid lokala steroidbiverkningar i mun och hals kan Alvesco med spacer
provas. Finns behov av kombinationspreparat vélj Innovair med spacer.

Val av inhalator

Vid val av inhalatorer pd4 REK-listan har en ledande princip varit att samma
typ av inhalator ska kunna anvéndas vid flera steg i behandlingstrappan.
Sedan tidigare finns tillagt sprayinhalatorer, for alla indikationer dir det
finns tillgdngligt, som ett alternativ nér pulverinhalator kan vara svar att
anvénda eller misstanke om dalig distribution av ldkemedel 1 lungorna. Med
tanke pa stor miljopaverkan for sprayer med drivgas dr dock
pulverinhalatorer att foredra.

Vid det slutgiltiga valet av inhalator bor hinsyn tas till patientens egen
preferens, bl.a. for att 6ka compliance.

Inhalatordversikt A4

Inhalatoroversikt A5

Spacer

Optichamber Diamond rekommenderas i forsta hand enligt allergisektionen i
barnldkarforeningens rekommendationer. Se dokumentation 1 1ank nedan.

Anvind alltid spacer i samband med behandling med inhalationsspray.
Om mask ordinerats, se till att masken passar ordentligt.

Spacern behover handdiskas 1 gang/vecka och behdver bytas minst arligen
vid regelbunden anvindning.

Miljo
Stora méngder likemedel finns kvar i forbrukade inhalatorer. Viktigt att
aterlamna bade inhalatorer och refiller till apotek for destruktion.

Spray med drivgas paverkar miljon betydligt mer dn pulverinhalatorer.


https://vardgivare.regionkalmar.se/globalassets/vard-och-behandling/lakemedel/rekommenderade-lakemedel/astma-kol/inhalatoroversikt_a4.pdf
https://vardgivare.regionkalmar.se/globalassets/vard-och-behandling/lakemedel/rekommenderade-lakemedel/astma-kol/inhalatoroversikt_a4.pdf
https://vardgivare.regionkalmar.se/globalassets/vard-och-behandling/lakemedel/rekommenderade-lakemedel/astma-kol/inhalatoroversikt_a5-pa-liggande-a4.pdf
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Referenser, vardprogram och behandlingsrekommendationer, lankar

m.m

SoS Nationella riktlinjer for vard vid Astma och KOL

Vardprogram/PM Behandling vid infektionsutldst astma hos

forskolebarn

Vardprogram/PM Akut astma, barn

Jamforelse av 5 olika andningsbehéllare och deras masker péa svenska
marknaden i en in vitro modell.

Inhalatoroversikt A4, Inhalatoréversikt A5

GINA 2023 pocketguide

GOLD 2023 pocketguide



https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2020-12-7135.pdf
file://lkl/fs/group/V%C3%A5rdens_styrdokument/H%C3%A4lso-%20och%20sjukv%C3%A5rdsf%C3%B6rvaltningen/L%C3%A4nssjukhuset%20i%20kalmar/Barn-%20och%20ungdomskliniken/Rutiner/Astma/astmabehandling-infektion.pdf
file://lkl/fs/group/V%C3%A5rdens_styrdokument/H%C3%A4lso-%20och%20sjukv%C3%A5rdsf%C3%B6rvaltningen/L%C3%A4nssjukhuset%20i%20kalmar/Barn-%20och%20ungdomskliniken/Rutiner/Astma/astmabehandling-infektion.pdf
file://lkl/fs/group/V%C3%A5rdens_styrdokument/H%C3%A4lso-%20och%20sjukv%C3%A5rdsf%C3%B6rvaltningen/L%C3%A4nssjukhuset%20i%20kalmar/Barn-%20och%20ungdomskliniken/%C3%96vrigt/30-akut-astma.pdf
https://aol.barnlakarforeningen.se/wp-content/uploads/sites/24/2020/08/12b_inhalationer_del1-.pdf
https://aol.barnlakarforeningen.se/wp-content/uploads/sites/24/2020/08/12b_inhalationer_del1-.pdf
https://vardgivare.regionkalmar.se/globalassets/vard-och-behandling/lakemedel/rekommenderade-lakemedel/astma-kol/inhalatoroversikt_a4.pdf
https://vardgivare.regionkalmar.se/globalassets/vard-och-behandling/lakemedel/rekommenderade-lakemedel/astma-kol/inhalatoroversikt_a5-pa-liggande-a4.pdf
https://ginasthma.org/wp-content/uploads/2023/07/GINA-2023-Pocket-Guide-WMS.pdf
https://ginasthma.org/wp-content/uploads/2023/07/GINA-2023-Pocket-Guide-WMS.pdf
https://goldcopd.org/wp-content/uploads/2022/12/POCKET-GUIDE-GOLD-2023-ver-1.1-2Dec2022_WMV.pdf
https://goldcopd.org/wp-content/uploads/2022/12/POCKET-GUIDE-GOLD-2023-ver-1.1-2Dec2022_WMV.pdf
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