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Sammanfattning

Apoteksbranschens fokusvecka 2026 hade temat Mitt basta kundfall med EES.
Fokusveckan syftar till att utveckla radgivningen pa apotek och fokusveckan ger oss
kunskap om hur beslutstddet EES anvands tillsammans. De insamlade kundfallen kan
ocksa anvandas i utbildning och for dialog med andra professioner.

De insamlade kundfallen visade pa att interaktioner och dubbelmedicinering ar de
utmaningar dar farmaceuterna ser att EES ger storst nytta. Andringar i
lakemedelsbehandlingen dar tidigare behandling finns kvar &r ndgot som innebar risker
och dar EES kan signalera till farmaceuten att atgarder behovs. EES starker ocksa
farmaceuten i sin professionella bedémning och underlattar samtal med bade kunder
och ansvariga forskrivare.

Bland de 261 inskickade kundfallen lyftes flera bra exempel fram och ett av kundfallen
utsags till vinnare av basta farmaceutiska insats under veckan. Kundfallet, som
upptacktes av Alva Gyllenhammar, handlade om nyinsattning av flera lakemedel utan
atttidigare ldkemedel sattes ut. EES hjalpte till att identifiera risken for
dubbelmedicinering och Alva kunde med stdd av informationen fran EES diskutera
behandlingen med ansvarig lakare som efter att Alva statt pa sig i sin farmaceutiska
beddmning dndrade behandlingen.

Slutsatsen efter arets fokusvecka ar att EES ar ett viktigt verktyg for att upptacka risker i
patienternas lAkemedelsbehandling, starker farmaceuten i sin yrkesutdvning, bidrar till
en bra dialog och i slutdndan minskar risken for felaktig lakemedelsbehandling.



Bakgrund och genomforande

Sveriges Apoteksforening genomfor sedan flera ar en fokusvecka dar beslutstodet EES
anvands for att forbattra radgivningen. Syftet med veckan var ursprungligen framst att
Oka anvandningen av systemet men har pa senare ar dvergatt till att vara ett satt att
utveckla bade systemet i sig och hur det anvands. De senaste aren har veckan ocksa
inneburit en maojlighet for apotekens farmaceuter att visa vilken nytta de gor genom att
rapportera in kundfall som de stoter pa under veckan. Genom statistik éver
anvandningen av EES och berattelser om hur farmaceuter anvdnder systemet i dialogen
med apotekens kunder kan vi fortsatta utveckla radgivningen pa apotek. De insamlade
kundfallen anvands i interna utbildningar och kan tjana som illustrativa exempel i dialog
med andra professioner som arbetar for att forbattra lakemedelsanvandningen.

EES - elektroniskt expertstod — ar ett system som tillhandahall av E-hdlsomyndigheten
till alla apotek i Sverige. Systemet ar ett beslutstdd som analyserar samtliga sparade
elektroniska recept i relation till patientens alder och kén. Systemet ger olika signaler till
farmaceuten om eventuella risker som finns i lakemedelslistan. Det handlar om signaler
om interaktioner, dubbelmedicinering, barn, aldre, hog dos eller paverkar sjukdom. Via
EES kan farmaceuten ocksa fa information om aktuella lakemedel vid graviditet och
amning i de fall det ar aktuellt. | signalen finns information som farmaceuten kan
anvanda for vidare bedomning om kundens lakemedelsanvandning och fér en dialog
med kund eller ansvarig forskrivare.

Fokusveckan 2026 genomfordes under vecka 16, 13 — 10 april. Under veckan och ett par
dagar efter veckan hade samtliga farmaceuter pa deltagande apotek mojlighet att
rapportera in de kundfall som de stétte pa under fokusveckan dar EES pa nagot satt
bidrog till att kundfallet lostes. | enkaten fick farmaceuten beskriva vilket problem som
EES uppmarksammat farmaceuten pa, hur EES bidrog i motet med kunden och vilka
atgarder som farmaceuten vidtog for att hjalpa kunden.



Resultat

Totalt kom det in 261 kundfall fran Apoteket AB, Apotek Hjartat, Kronans Apotek, Apotea
och DOZ Apotek. Den vanligaste signalen i de rapporterade kundfallen var Interaktion
(108) f6ljt av Dubbelmedicinering (89). Ovriga fall rérde Paverkar Sjukdom (18), Aldre
(16), Barn 14, Hog dos (18), Fosterpaverkan (3) och Amning (2).

Al-verktyget CoPilot fick ldsa igenom beskrivningen av kundfallen och sammanfattade
fallen under olika rubriker som till viss del sammanfaller med EES signaltyp.

Dubbelmedicinering

Vanligaste problematiken

e Samma lakemedeli flera styrkor
o Likvardiga lakemedel parallellt
e Byte som patienten inte uppfattat

EES gor

e Flaggar dubbla recept/styrkor
e Ger overblick vid ldnga lakemedelslistor

Effekt

e Ratt behandling sakerstalls
e Minskad risk for 6verdosering och biverkningar
e Mycket positivkundrespons

Lakemedelsinteraktioner

Typiska interaktioner

e NSAID + blodtryck / NOAK
e Statiner + antibiotika
e SSRI/SNRI + blodfértunnande
e Levaxin + kalcium/jarn
EES gor

e Visualiserar risk (C-D-interaktioner)
e Gertydliga handlingsrekommendationer

Effekt

e Undvikna blédningar, terapisvikt och toxicitet
o Forbattrad behandlingseffekt



Hog dos och fel dosering

Vanliga situationer
e Dos dver rekommendation

e Vikt/alder ej beaktad
e Receptandring utan tydlig information

EES gor

e Markerar maxdos och aldersgranser
e Forstarker behov av kontroll

Effekt

e Snabb korrigering via lakarkontakt
e Forhindrade allvarliga fel

Sarskilda riskgrupper
Aldre

e Fallrisk, yrsel, kognitiv paverkan, blodning
e Olampliga lakemedel eller for hoga doser

e FOrhog styrka
e Fel hjalpmedel (t.ex. inhalator)
e Viktbaserad dosering saknas

EES gor
e Tydliga alders- och barnsignaler
Effekt

e Okad trygghet for kund/foréalder
e Saker lakemedelsanvandning

Paverkar sjukdom

Exempel

e NSAID vid hjartsvikt/hypertoni
e Betablockerare vid astma



e Natriumibrustabletter
EES gor

e Kopplar lakemedel till diagnos - inte bara LM-LM
Effekt

o Forklaring till utebliven effekt eller forsamring
e Merindividanpassad radgivning

Exempel pa bra kundfall

Varje apoteksaktors inrapporterade kundfall har ocksa last igenom av representant fran
respektive apoteksaktor. Respektive aktor har utifran det valt ut ett kundfall som de
anser bor uppmarksamma lite extra. Nedan finns en beskrivning av dessa kundfall.

A. Interaktion med flera lakemedel inblandade

En 74-arig patient med sjukdomar pa bipolar sjukdom, hypertoni och artros kommer till apoteket
for att hamta ut sina ldkemedel. Patienten behandlas sedan tidigare med Litium och Losartan
samt anvander Naproxen vid behov mot ledsmarta. Vid detta tillfalle har patienten dven fatt
Hydroklortiazid insatt for blodtrycksbehandling.

Vid kontroll i EES uppmarksammar apotekaren en potentiellt allvarlig interaktion.
Kombinationen av litium och hydroklortiazid kan leda till minskad utséndring av litium via
njurarna, vilket kan orsaka forhojda litiumkoncentrationer i blodet och darmed okad risk for
toxicitet. Samtidigt kan regelbunden anvandning av naproxen ytterligare forstarka denna effekt
genom att paverka njurfunktionen.

Apotekaren samtalar med patienten som uppger att hen pa senare tid kant sig mer trott, haft latt
illaméaende och upplevt en viss darrighet i handerna. Patienten har inte kopplat dessa symtom
till sin medicinering. Apotekaren gér bedomningen att symtomen kan vara tecken pa
begynnande litiumtoxicitet. Forskrivande lakare kontaktas omgaende och informeras om
situationen. Efter diskussion beslutas att hydroklortiazid ska sattas ut och att
litiumkoncentrationen i blodet ska kontrolleras snarast. Patienten rekommenderas aven att
undvika NSAID-preparat som naproxen och istallet anvanda ett alternativ vid behov av
smartlindring. Patienten far tydlig information om symtom pa litiumtoxicitet, sdésom tremor,
illamaende, forvirring och muskelsvaghet, samt vikten av att sdka vard vid forsamring. Vikten av
regelbundna blodprover och stabilt vatskeintag betonas.

B. Risk for dubbelmedicinering efter insattning av manga nya
lakemedel

En kund hade nyligen varit pa mottagningsbesdk hos kardiolog och fatt flera nya
lAkemedel nyinsatta i samband med hjartsviktsbehandling. De nya lakemedlen var:
- Forxiga
- Eplerenon
- Bisoprolol



- Entresto (sacubitril/valsartan)

Sedan tidigare hade kunden recept pa bland annat: Eliquis, metoprolol, losartan och
atorvastatin

Nar farmaceuten fragade om de nya lakemedlen skulle ersatta nagra tidigare, uppgav
kunden att bisoprolol skulle ersatta metoprolol, men att inga andra lakemedel hade
diskuterats. Kunden visade dven en ldkemedelslista fran lakaren, dar losartan
fortfarande stod kvar, och uppgav att hen inte hade fatt nagon information om att detta
skulle sattas ut.

Vid genomgang i EES identifierades en dubbelmedicineringssignal mellan losartan och
Entresto. Farmaceuten uppmarksammade att Entresto ar ett produktnamn och att det
aktiva innehallet valsartan inte ar uppenbart vid snabb genomgang, vilket okar risken att
samtidig behandling med tva ARB forbises.

Farmaceuten informerade kunden om att Entresto innehaller ett &mne som &ar snarlikt
losartan och uttryckte misstanke om att bada lakemedlen inte skulle anvandas
samtidigt. Kunden blev tacksam 6ver uppmarksamheten och samtyckte till att
farmaceuten kontaktade varden. Vid kontakt med mottagningen reagerade
sjukskoterskan spontant och uttryckte éverraskning dver situationen samt uppskattning
for att apoteket uppmarksammat den. Nar farmaceuten senare fick kontakt med lakaren
svarade lakaren initialt att losartan absolut skulle fortsatta. Farmaceuten blev osaker
och stallde fragan igen, varpa lakaren pausade och déarefter korrigerade sig och
bekraftade att losartan absolut inte skulle fortsatta. Lakaren instruerade aven att
kunden inte skulle pabdrja Entresto forrén vid angiven tidpunkt, vilket farmaceuten
formedlade till kunden. Kunden uttryckte stor tacksamhet for noggrannheten och
upplevde situationen som mycket trygg.

C. Fraga om hog dos kunde losas med kompletterande
informationskallor

| det har kundfallet synliggdrs vardet av farmaceutisk kompetens i kombination med
kliniskt omdéme. En ordination inkom for ett 11 manader gammalt barn med Forlax
Junior, doserat till 1,5 dospasar per dag.

Vid forsta anblick signalerar EES en avvikelse, da rekommendationen for barn mellan 6-
12 manader anges som 1 dospase dagligen. Istallet for att stanna vid signalen gjordes
en fordjupad bedomning med stdd av Eped, dar dosering baserad pa barnets vikt
bekraftade att den ordinerade dosen var korrekt.

Genom att vaga samman olika kunskapskallor och anvanda professionellt omdome
kunde situationen snabbt och tryggt bedomas. Ingen ytterligare atgard kravdes, och
behandlingen kunde expedieras sakert till patienten.

Detta fallillustrerar hur EES fungerar som ett viktigt stod men ocksa hur avgorande den
farmaceutiska expertisen ar for att tolka signaler i ratt sammanhang. Har bidrog



kombinationen av systemstdd och klinisk beddmning till en sdker, effektiv och
valgrundad expediering for en av vara mest sarbara patientgrupper.

D. Tva olika styrkor forskrivna av samma aktiva @mne

En kund ska hdmta ut citalopram for forsta gangen. | receptlistan finns recept pa
citalopram 20 mg. EES signalera ocksa att det finns recept pa Cipramil 10 mg. Efter
utredning star det klart att kunden ska anvanda 10 mg och inte 20 mg. Ratt styrka
expedierades till kunden.

E. Dubbelmedicinering som pagatt under ett ars tid

En kund presenterar sig pa apoteket och skulle hamta sitt recept pa Celecoxib 100mg.
Med hjalp av EES sag jag att han hamtade Etoricoxib 90 mg for en vecka sedan och jag
fragade honom om han skulle avsluta behandlingen med Etoricoxib. Han svarade att
han har haft bada 2 NSAID (etoricoxib och celecoxib) i ndstan 1 ar och han maste hamta
celecoxib nu.

Jag frdgade honom om jag kunde kontakta ldkaren och fick samtycke fran honom. Det
var kl 17 pa kvallen s lakaren kunde inte kontaktas samma dag, darfor bad jag honom
att ldmna sitt telefonnummer sa att jag kunde aterkoppla till honom efter att lakaren
blivit kontaktad. Ringde till lLakaren dagen efter som var chockad att bada 2 NSAID
fornyats for ett ar utan att nagon lakare upptéackte. Han uppskattade min reaktion och
lakaren ringde till patienten omedelbart for att avsluta med etoricoxib. Kunden kom
tillbaka till apoteket for att tacka mig dagen efter.



Diskussion

De kundfall som har rapporterats in ar de dar farmaceuten sjalv bedomt att EES har
bidragit for att l0sa situationen. De ar darfor inte representativa for hela anvandningen av
EES. Samtidigt ar de signaltyper som ar vanligast i de rapporterade kundfallen
(interaktion och dubbelmedicinering) de signaltyper som ocksa ar vanligast 6verlag. Det
ar ocksa svart att avgora i vilken utstrackning EES har hjalpt farmaceuten att upptécka
en avvikelse jamfort med om EES inte hade anvants. Flera rapporterade kundfallinom
t.ex. interaktioner ror sddana lakemedelskrockar som farmaceuter vanligtvis
uppmarksammar utifran sin kunskap och erfarenhet. | kundfallen beskrivs att EES ger en
extra trygghet.

Nagot som ocksa kan ses i kundfallen ar att farmaceuterna manga ganger bedémer att
EES underlattar dialogen med kunden och hjalper till att stalla svarare fragor till kunden.
Det ger ocksa battre mojligheter till samverkan med forskrivare och battre mojlighet for
farmaceuten att ta sitt professionella ansvar.

Ett annat aterkommande monster i kundfallen ar att det ar vid forandring av
medicineringen som manga risker uppstar. Det handlar bl.a. om dndrad medicinering
dar tidigare recept pa likvardiga lakemedel eller andra doseringar inte avslutas och det
inte tydliggors for patienten vilken behandling som galler. Vi flera tillfallen gors ocksa
forandringar som nyinsattning av lakemedel utan att forskrivaren har forstatt att
patienten dven har annan medicinering fran annan vardgivare.

Manga av de kundfall som rapporterats visar pa hur viktigt det ar med en aterkoppling till
ansvarig forskrivare. Dels innebar kontakterna att fragetecken kan ratas ut och bra
besked kan ges till kunden, dels att de andringar som behover goras blir lAngsiktigt
hallbara med nya recept och borttagande av gamla/felaktiga ordinationer. Vid flera
tillfallen ser forskrivaren till att aven kontakta andra inblandade lakare i drendet och
kontaktar ocksa sjalv patienten for att sdkerstalla att allt fungerar som det ska.

Vinnare av arets basta farmaceutiska insats

Det kundfall som utsags till drets basta farmaceutiska insats under fokusveckan 2026
visar pa mycket av det som beskrivs ovan. Det var en storre &ndring av
lakemedelsbehandlingen dar tidigare behandling inte togs bort med risk for
dubbelmedicinering. EES hjalpte till i detta fall da ett av lakemedlens namn inte visade
pa vilken substans som det inneholl vilket 6kar risken for att bade forskrivare och
farmaceut missar att tva likvardiga substanser anvands. Farmaceuten sag till att l0sa
situationen genom att kontakta forskrivaren och i samtalet sta pa sig i sin professionella
bedomning efter att initialt inte fatt gehor for att tidigare lakemedel skulle sattas ut.
Farmaceutens agerande med stod av EES innebar att kunden fick bade korrekt
lakemedel och radgivning kring hur lakemedlen skulle anvandas.



Vinnaren av arets basta farmaceutiska insats 2026 ar Alva Gyllenhammar for kundfall B
”Risk for dubbelmedicinering efter insattning av manga nya lakemedel”. Alva
uppmarksammade kundfallet pa Apoteket Ersta Sjukhus i Stockholm.

Slutsatser

EES hjalper farmaceuter att upptacka allvarliga risker i patienters ldkemedelsbehandling
men det stottar ocksa farmaceuten i dialogen med patienten och i samtal med ansvarig
forskrivare. Att EES starker farmaceuten i den professionella bedémningen ar viktigt for
att kunna formedla det som framkommit till andra inblandade pa ett bra séatt och
darigenom se till att det blir en langsiktigt bra l0sningen for patienten.

Forandringar i lAkemedelsbehandling innebar en stor risk dar tidigare recept och
ordinationer frdn andra forskrivare innebar att patienter efter en forandring riskerar att
bade anvanda lakemedel som interagerar med varandra eller flera lakemedel med
samma verkan. Det ar ocksa risker med felaktiga doseringar. EES innebar 6kade
mojligheter for farmaceuter pa apotek att upptacka dessa andringar och de risker som
kommer med dem.
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