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Ldkemedelsenhet

Gerd Lérfars

Halso- och
sjukvardsnamnden

Yttrande over principidrende om brister i
informationen om vilken behandling som ingar i
landstingsfinansierad vard

Arendebeskrivning

Patientnamnden har inkommit med frégor till halso- och
sjukvardsforvaltningen om vilka behandlingar som ingér i den
landstingsfinansierade varden. Patientnimnden bedémer denna fraga vara
ett principarende da det ar principiellt angeldget ur ett patientperspektiv for
att frimja en siaker och jamlik vard. Bakgrunden till detta principarende ar
tva anmalningar fran patienter som har fatt vard pa Urologspecialisterna i
Sodra Stockholm. Patienterna gor gillande i sina anmélningar att de inte
har fatt information om den vard och behandling som de har behovt ingér i
den landstingsfinansierade varden eller om de har varit tvungna att betala
for den privat via vardgivarens privata klinik Edenkliniken.

Det forsta drendet giller en patientinformation om sjukdomen kronisk
prostatit och fragestillningen ar diar om informationen har varit tillracklig
tydlig for att patienten skall ha haft mojlighet att ta stallning till olika
behandlingsalternativ och huruvida patienten har fatt tillracklig viagledning
i detta beslut.

Det andra arendet galler vilka regler som galler for majligheten for en
patient att fi behandling med ett 1akemedel, Xiapex, inom vardvalet i
Region Stockholm. Patienten hade fatt information om att eftersom
behandlingen inte kunde ges inom vardval urologi vid kliniken erbjods han
en behandling via en privat urologklinik till en hog kostnad, trots att
ldkemedlet ingar i hogkostnadsskyddet.

Beslutsunderlag

Halso- och sjukvardsdirektorens tjansteutldtande

Principarende om brister i informationen om vilken behandling som ingar i
landstingsfinansierad vard PaN A1908-00106

Arendets beredning
Arendet har beretts i valfrihet- och tillginglighetsberedningen.
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Forslag till beslut
Hailso- och sjukviardsnamnden beslutar foljande:

Halso- och sjukvardsnamnden antar halso- och sjukvardsdirektorens
tjansteutldtande som ndmndens yttrande och 6verlamnar detta till
patientndmnden.

Forvaltningens motivering till forslaget

Bakgrund

Bada patientarendena som ligger till grund for Patientndmndens
principarende giller om informationen som givits pa en urologklinik har
varit tillracklig tydlig for att patienterna har haft mgjlighet till att 1.ta beslut
mellan olika behandlingsmgjligheter och om vigledningen har varit
tillracklig (vid kronisk prostatit) och 2. om informationen till patienten
gallande olika kostnadsalternativ vid behandling med injektionen Xiapex
har varit tillracklig.

Vardgivaren har ett informationsansvar enligt patientlagen (2014:821) och
det oavsett om varden ar offentlig eller privat finansierad. Information kan
behova ges bade muntligt och skriftlig och det maste ocksa finnas mojlighet
for patienten att stilla kompletterande fragor och fa vigledning i val av
behandling. Inom Region Stockholm finns mojligheter att fa vard genom
vardvalet, men alla virdvalsenheter har inte avtal for alla former av
behandlingar. I vissa fall kan darfor patienten behova information om vilka
andra majligheter som finns for att fa lamplig behandling.

Nar det giller likemedel som ges pa en vardenhet sé kan likemedlet
antingen rekvireras till virdenheten eller forskrivas pa recept till patienten,
som sedan tar med sig ldkemedlet till virdenheten for att administreras.
Region Stockholm har i sina riktlinjer att for vard som omfattas av
vardavtal att likemedel som administreras inom slutenvard eller
specialiserad 6ppenvard ska rekvireras och bekostas av vardgivaren. Om
varden ges pa en privat vardenhet utanfor vardavtalet sa kan saledes ett
ldkemedel forskrivas pa recept med eller utan forman, vilket styrs av
subventionsbegransningar beslutade av var myndighet Tandvards- och
lakemedelsformansverket (TLV). Subventionsbegransningen avgor alltsa
vilka sjukdomstillstdnd som omfattas av férmén.

Bakgrunden till Region Stockholms riktlinje att nar en patient som
behandlas med likemedel som administreras pa oppenvardsmottagning ska
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vardgivaren svara for kostnaden for l1akemedel ar att varden skall vara
jamlik. Alla 1akemedel som en patient far i slutenvard, det vill sdga
exempelvis t.ex. narkos, infusioner etc. ar kostnadsfria forutom
patientavgiften for sjalva vardtillfallet. I enlighet med
likabehandlingsprincipen har Region Stockholm beslutat att samma skall
gilla inom specialiserad 6ppenvard. Grundlaggande for all vard ar att den
ska utga ifran bedomning av medicinska behov.

Overviganden

Patientarende 1 beror tydligheten i en information och om denna har varit
tillracklig tydlig. Informationen har getts efter att patienten har, enligt
uppgift, genomgatt en noggrann och medicinskt helt adekvat utredning.
Utover det namner vardgivaren att det finns en rad behandlingar av olika
val dokumenterad nytta, och att vissa av dessa inte ingar i vardgivarens
uppdrag varfor det erbjuds till sjalvkostnadspris. Forvaltningens
uppfattning ar att den informationen som bifogats i bilaga 1. ar utforlig och
tydlig. Det ar givetvis vardgivarens skyldighet att informera om det finns
behandlingsalternativ inom den regionfinansierade varden som kan
overvagas och ar medicinskt motiverad.

Patientdrende 2 giller kostnadsansvar for likemedel f6r patient som
behandlas av privat vardgivare. Till att borja med ar det viktigt att
poangtera skillnaden mellan rekvirering och férskrivning. I
patientnamndens tjansteutlatande star foljande: ” att vissa vardgivares
lidkemedelsrekvirering ar i strid med Region Stockholms riktlinjer men i
enlighet med lagstiftningen”. Det som avses med lagstiftning ar alltsa det
regelverk som styr ldkemedelsforskrivning, och da enligt de
subventionsbeslut som tas av TLV. Region Stockholms regelverket strider
saledes inte mot nagon lagstiftning.

Om behandlingen ingar i gillande vardavtal, sd ingar 1dkemedelskostnaden
i den ersattning som vardgivaren far for behandlingen enligt gillande avtal.
For ingrepp eller behandling som inte ingar i ett vardavtal sa ar det
respektive vardgivare som beslutar om vad patienten ska betala for en
behandling. Lakemedel kan da forskrivas pa recept, med eller utan formén
beroende pa forménsbeslut.

Om en behandling ska ges utanfor vardavtal sa ar det viktigt att patienten
informeras om detta och vad kostnaden ar for behandlingen. Om det finns
mojlighet att f4 behandlingen av annan vardgivare till en annan kostnad sa
bor patienten dven informeras om detta och som exempel kan nimnas att
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om varden kan ges av vardgivare med vardavtal sa ska patienten ha
mojlighet att soka den varden.

I detta specifika fall dar en helt privat klinik som inte har nagon
avtalsrelation med Region Stockholm utfor en atgiard som innebar
behandling med ett kostsamt ldkemedel har inte Region Stockholm négot
generellt informationsansvar. Det framgar inte tydligt fran vardgivarens
svar om man informerat patienten om mgjligheten att remitteras till
sjukhus for bedomning. Daremot framgar att vardgivaren inte anser att
patientens tillstdnd (vinkel pa penisbdjningen) ar tillrackligt svért for att
kunna leva upp till de villkor som TLV satt i sin begransning av férménen
for Xiapex och dven informerat patienten om detta. Det betyder att
ldkemedlet inte omfattas av subvention och att patienten maste sta for hela
kostnaden.

Ekonomiska konsekvenser
Forslag till beslut forvéantas inte ge nagra ekonomiska konsekvenser.

Konsekvenser for patientsdkerhet
Forslag till beslut forvantas inte ge nigra konsekvenser for
patientsdkerheten.

Konsekvenser for jamlik och jamstdlld vard
Forslag till beslut forvantas inte ge nagra konsekvenser for jamlik och
jamstalld vard.

Miljékonsekvenser
Forslag till beslut forvéintas inte ge nagra konsekvenser for miljon.

Administrativa konsekvenser
Forslag till beslut forvantas inte ge nagra administrativa konsekvenser.

Bjorn Eriksson

Hilso- och sjukvardsdirektor
Magnus Thyberg
Avdelningschef

Beslutet ska skickas till
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Patientndmnden

Godkand av Magnus Thyberg, 2020-01-22
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PaN 2019-10-22 P 8
Patientndmndens forvaltning TIANSTEUTLATANDE

2019-08-20 PaN A1908-00106
Forvaltningsjurist Johan Karlsson

Principarende

Brister i informationen om vilken behandling som ingar
i landstingsfinansierad vard

Arendet

Patientndmndens forvaltning har tagit emot tvA anmélningar frén patienter
som fatt vard vid Urologspecialisterna i S6dra Stockholm. Patienterna gor
gillande att de inte fitt information om huruvida den vard och behandling
som de behovt skulle omfattas av landstingsfinansierad vérd eller om de varit
tvungna att betala for den privat, via vArdgivarens klinik Edenkliniken.

Patientndmndernas huvudsakliga uppgift ar att hjéalpa patienter att fora fram
klagomal till, och fa klagomaélen besvarade av, vardgivare. Patientndmnderna
ska bland annat rapportera iakttagelser och avvikelser av betydelse for
patienterna till virdgivare och vardenheter samt uppmérksamma landstinget
eller kommunen pé riskomréden och hinder for utveckling av varden.* Enligt
Region Stockholms reglemente for patientndmnden ska ndamnden, utover de
lagstadgade uppdragen, gora de utredningar och framstéllningar till
ansvariga ndmnder inom regionen och till andra berérda organ som behovs
med anledning av framstéllda synpunkter och annan information som :
namnden fir, Vidare ska namnden i forebyggande syfte verka for att sddana

forhéllanden som kan innefatta risker for felaktig eller otillfredsstédllande

vard eller behandling uppméarksammas av ansvariga ndimnder och bolag.2

Patientndmndens principarenden dr principiellt angeldgna drenden som

syftar till att fraimja bland annat patientsédkerhet, patientcentrering, jamstélld

och jamlik vérd i enlighet med lagstifiningen och Region Stockholms

reglemente.

Utredning
Patientnamndens forvaltning har utrett &rendena genom att inhdmta
yttranden fran vardgivaren.

Arende 1

En man som bedomdes ha kronisk prostatit fick ett papper av vardgivaren
med information om sjukdomen och vilka behandlingar som kunde erbjudas.
Dokumentet innehdll information om vérdalternativ som omfattas av
landstingsfinansierad vard samt alternativ som kunde erbjudas vid
virdgivarens helprivata mottagning Edenkliniken. Patienten, som inkommit

1 Lagen (2017:372) om stod vid klagomal mot hélso- och sjukvarden.
2 Reglemente for patientndmnden, Reglementen for regionstyrelsen och Gvriga
[ . namnder, LS 2018-0731.

i Patientndmndens fﬁrvaltnlng Telefon: 08-690 67 00 E-post: registrator.pan@sll.se
l Box 17535, 118 91 Stockholm Fax: 08-690 67 18 www.patientnamndenstockholm.se
Hornsgatan 15
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med en kopia av dokumentet (bilaga 1), har synpunkter pé att dokumentet
innehéller en blandning av allmén information och erbjudanden om privat
vard samt att han upplever att vArdgivaren lagt 6ver pa honom att besluta om
ritt vrd och behandling utan att han fitt ndgot behandlingsforslag.

Patientnidmndens forvaltning begérde ett yttrande fran Urologspecialisterna i
Sédra Stockholm. I verksamhetschefens yttrande framgar
sammanfattningsvis att patienten fatt diagnosen kronisk prostatit efter en
adekvat och fullstindig unders6kning samt att patienten erbjudits en
sjilvbekostad djupare utredning av eventuellt infektidst agens dé denna
undersckning inte ingar i regionens avtal med vardgivaren, det fria vardvalet
iurologi. Det framgér vidare:

*Vid det aktuella undersokningstillfallet har urologspecialisten [lakarens
namn] (liksom alla urologer vid diagnosen kronisk prostatit) att ta
stillning till om han vill prov-behandla med antibiotika bara pa
*horsigen’ om tillfallig forbattring efter tidigare antibiotikakurer, eller
om han vill f6]ja den *vetenskap och beprévad erfarenhet’ som réader
inom diagnosomradet kronisk prostatit — ndmligen att den séllan eller
aldrig har med bakterier att géra. Den spermaodling som skulle kunna
avgora diagnos-situationen ingér alltsa i dagslaget inte i vad som &r
mdjligt att utfora pa en vardvalsklinik av ekonomiska skil. Detta trots
flera pastotningar frin var klinik till sll i drendet.

Vi medger att det for en lekman kan vara svart att férstd om vi
specialistlikare skall f6lja politikers, tjdnsteméns eller forskares direktiv
for vad vi ska gora, eller om vi ska f6lja egen medicinsk 6vertygelse.
Urologspecialisterna Sodra Stockholm har valt att vid var
vardvalsanslutna klinik endast tillhandahélla behandling som
myndigheterna sanktionerar pa ovanstiende sitt, och vid en helprivat
filial &ven erbjuda experimentella och i andra regioner av virlden vanliga
behandlingar, som minga av véra patienter efterfragar. Pa helt frivillig
bas sjalvidart.”

Arende 2

En man som fatt likemedlet Xiapex3 vid Urologspecialisterna i Sodra
Stockholm och Edenkliniken kontaktade forvaltningen da han pé egen hand
forsokt ta reda pa vad som géller vid injicering av ldkemedlet inom Region
Stockholm. Patienten hade fatt information om att han inte kunde f4 denna

3 Xiapex anvinds for behandling av tvd olika sjukdomar; Dupuytrens kontraktur som
medfor en deformering av fingrarna och Peyronies sjukdom som medf6r en
deformering, krokning, av penis. Likemedlet injiceras och far endast ges av ldkare
som har fitt Iimplig utbildning i korrekt anvindning av Xiapex och som har
erfarenhet av behandling av ovanndmnda sjukdomar.

1 Patientnadmndens forvaltning Telefon: 08-690 67 00 E-post: registrator.pan@sll.se
|  Box 17535, 118 91 Stockholm Fax: 08-690 67 18 www.patientnamndenstockholm.se
Hornsgatan 15
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behandling inom vardvalet i Region Stockholm och att hans enda
valmajlighet var att privat bekosta injektionen. Likemedlet som sddant
técktes av hogkostnadsskyddet for likemedel men han var tvungen att betala
24 000 kronor for att fa det injicerat vid Edenkliniken.

Patientndmndens forvaltning begérde ett ytirande fran Urologspecialisterna i
Sédra Stockholm (bilaga 2). I verksamhetschefens yttrande framgéar
sammanfattningsvis att vArdgivare inom det fria vardvalet i Region
Stockholm endast fir administrera ldkemedel som kliniken képer in sjélva.
Injiceringen av Xiapex har dérfor erbjudits pa Edenkliniken. Vidare att
vardgivaren drabbas av stora kostnader varje gédng en injektion ges.
Véardgivaren framfor:

*Det #r enligt var mening dessutom underligt att PATIENTNAMNDEN
blandas in i detta, med allt vad det kostar av allménna medel, och dyrbar
arbetstid. [Patienten] bor i vAr mening f3 en reprimand. I synnerhet om
han fortsatt viljer att inte forstd att han aldrig kommer att kunna fa
Xiapex inom det fria vardvalet i urologi vid NAGON vArdvalsklinik i
Stockholmsomrédet. Vi foljer gemensamma regler i det fria vardvalet (se
garna paragraf 5.13 i virdvalet — samma regler géller i dagsldget dven for
administration av andra receptbelagda injektionspreparat, t ex
hormonbehandlingar vid prostatacancer)”.

Patientndmndens forvaltning formulerade dérefter frigor till hilso- och
sjukvardsférvaltningen (HSF). I HSF:s yttrande (bilaga 3) stér att det i
juridisk mening dr acceptabelt att recept for Xiapex skrivs for denna
behandling och patienten hamtar ut det pa apotek. Om detta gors av en
vardgivare som inte har kostnadsansvar for 6ppenvardsldkemedel, till
exempel vardgivare inom vardval kommer férménskostnaden att belasta
HSF centralt. Enligt regionens riktlinjer och som ocksé star inskrivna i
avtalen med vardgivarna si ska lakemedel som ges till patient vid ett
véardbesok och som administreras av virdgivare vara kostnadsfria for
patienten. I klartext innebér det att dessa lakemedel skall bestillas
(rekvireras) av vardgivaren, kostnaden kommer dé att belasta vardgivaren.

Forvaltningen frigade om det stimmer att inga vardvalskliniker i Region
Stockholm erbjuder behandling med injektion av Xiapex. HSF svarade att tvé
privata aktorer har forskrivit Xiapex pé recept med formén under 2019.

Patienten har framfort att han inte fick ndgon information om att han kunde
vénda sig till en annan vardgivare och & behandlingen med Xiapex bekostad
av regionen. HSF svarade att en vardgivare alltid har en informationsplikt
gentemot patienten och att det &r rimligt att informationen som géller vilka
kostnader och behandlingsalternativ som finns bor ges till patienten. En

3 (6)
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Patientnédmndens férvaltning  Telefon: 08-690 67 00 E-post: registrator.pan@sll.se
Box 17535, 118 91 Stockholm Fax: 08-690 67 18 www.patientnamndenstockholm.se

Hornsgatan 15
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vardgivare kan dock inte lova att en annan vérdgivare, i det hir fallet
Karolinska, gor samma beddmning vad géller behandling.

P4 fragan vad kostnaden for behandling med injektion av Xiapex &r for
vardvalsklinikerna svarade HSF att om Xiapex férskrivs pé recept i strid med
Region Stockholms riktlinjer men i enlighet med férménslagen s blir

kostnaden o kronor for vardvalskliniken. Om kliniken rekvirerar Xiapex ar

det Kliniken som stér for kostnaden som fér narvarande uppgar till 7477— - — —
kronor for en injektionsflaska.

P4 forvaltningens frdga om vem som ska st for kostnaden for inkép och
administrering av likemedlet svarade HSF bland annat att om virdgivaren
av budgetskil inte anser sig kunna bira kostnaden skall patienten remitteras
till specialistvard pa sjukhus for eventuell behandling samt att det &r viktigt
att poingtera att detta mste bottna i ett medicinskt stéllningstagande av
behandlande likare. Om sjukdomens svérighetsgrad inte bedoms som
tillrdckligt svar s& omfattas Xiapex inte av forménen.

Avslutningsvis skrev HSF att Region Stockholm har fatt kinnedom om att
vissa vardgivare, framforallt mindre aktorer inom vardval, viljer att skriva
recept pa likemedel som egentligen ska rekvireras. Genom att inte rekvirera
likemedlet undviker vardgivaren att st for kostnaden: "Detta &r sdledes i
strid med Region Stockholms riktlinjer men i strikt juridisk mening inte i
strid med lagstiftningen. Det dr ocks4 fullt férstaeligt ur virdgivarens
perspektiv, framférallt om det handlar om dyra likemedel som vérdgivaren
inte har budget for. HSF avser att se 6ver riktlinjerna kring detta.”

Regelverk

En patient ska enligt 3 kap. 1 och 2 §§ patientlagen (2014:821) f& information
om bland annat de metoder som finns fér undersékning, vard och
behandling och om méjligheten att vilja behandlingsalternativ och
vérdgivare och utforare av offentligt finansierad hélso- och sjukvérd.

I Region Stockholms forfrgningsunderlag for specialiserad urologi, 5.13,
framgar att liikemedelsbehandling ska ske pé ett rationellt, sdkert och
kostnadseffektivt sitt med ett helhetsperspektiv dér patientens och
sambhillets bista beaktas. Nér en patient behandlas med likemedel som
administreras p& ppenvardsmottagning ska vardgivaren svara for
kostnaden for lakemedel.

Patientnidmndernas huvudsakliga uppgift ar att hjédlpa och stddja patienter

med att f8 sina klagoma4l besvarade av virdgivarna, se 2 § lagen om stod vid
klagomal mot hilso- och sjukvérden. Patientndmnderna utgor tillsammans
med vardgivarna forsta linjen i Klagomalssystemet (prop. 2016/17:122 s. 1).

— Patientndmndens forvaltning Telefon: 08-690 67 00 E-post: registrator.pan@sll.se
I Box 17535, 118 91 Stockholm Fax: 08-690 67 18 www.patientnamndenstockholm.se
Hornsgatan 15
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Vidare framgéar av forarbetena att patienten alltid bor f4 respons pa ett
klagomal, d&ven om vardgivaren anser att klagomalet ar obefogat. Lagstiftaren
har dven understrukit att patienten i alla kontakter med virdgivaren ska ha
ratt att komma till tals och bemé6tas med respekt (a. prop. s. 31).

Forvaltningens synpunkter :
Forvaltningen finner det allvarligt att patienter inte far adekvat information i
om vilka atgarder som dr medicinskt nddvandiga och som ska bekostas privat
respektive inga i landstingsfinansierad vard. Med anledning av skrivningen i
HSF:s yttrande att vissa vardgivares lakemedelsrekvirering ar i strid med
Region Stockholms riktlinjer men i enlighet med lagstiftningen énskar ’
forvaltningen svar pa eventuella dtgdrder for att bade regionens riktlinjer och
svensk lag ska foljas. Arendet bor dirfoér hanteras som principarende.

Konsekvenser for patientscikerhet

Atgarder som syftar till att patienter kan fatta vilgrundade beslut om sin
hélso- och sjukvard utifran fullstdndig information som har stéd i vetenskap
och beprovad erfarenhet frimjar en god patientsikerhet.

Konsekvenser for jamstdlld och jamlik vard

Oavsett vilken vardgivare en patient besoker bidrar ritt information om
vilken hélso- och sjukvard som kan erbjudas, och till vilken kostnad, till en
jamlik vérd.

Miljékonsekvenser
De foreslagna dtgiarderna forvantas inte medféra ndgra miljokonsekvenser.

- Patientnamndens forvaltning Telefon: 08-690 67 00 E-post: registrator.pan@sll.se
l Box 17535, 118 91 Stockholm Fax: 08-690 67 18 www.patientnamndenstockholm.se
Hornsgatan 15
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Forslag till beslut

Patientndmnden foreslas besluta f6ljande.

— Avendets tjénsteutlitande dversénds till hdlso- och sjukvdrdsndmnden ;.
och patientnimnden begir skriftlig dterforing avseende genomforda och
planerade forbittringsatgirder och effekterna av dessa senast den 15
januari 2020

- Patientnimndens forvaltning dversinder for kinnedom #drendets
tjénsteutlitande till styrelsen fér Urologspecialisterna i S6dra Stockholm

— Patientnimndens forvaltning 6versinder for kinnedom érendets
tjidnsteutlatande till anmélarna.

\xé/"ﬂzﬂza /@y(ﬁ?%

Steinunn Asgeirsdéttir
Forvaltningschef

Bilagor

Bilaga 1 Vardgivarens informationsblad

Bilaga 2 Vérdgivarens yttrande i ett Klagomalsérende vid forvaltningen
Bilaga 3 Halso- och sjukvardsforvaltningens yttrande, HSN 2019-1268-1

e Patientnamndens forvaltning  Telefon: 08-690 67 00 E-post: registrator.pan@sil.se
. | Box 17535, 118 91 Stockholm Fax: 08-690 67 18 www.patientnamndenstockholm.se
Hornsgatan 15



PROSTATIT BEHANDLINGEN VID UROLOGSPECIALISTERA SODRA
STOCKHOLM ~ OCH EVT VID HELPRIVATA EDENKLINIKEN

BAKGRUND

Prostatit, eller kronisk backenbotlensmarta, vars genes ofta dr oklar &r den vanligaste
urologiska orsaken till att m&n under 50 &r uppsoker I4kare,

Nyare epldemlologiska studler visar att prevalensen av syndromet &r ca 10 %. En
epldemlologisk studie fran Finland visar en livstidsprevalens av syndromet pa ca 14 %.

Prostatitsyndromet indelas 1 fyra grupper:

Akut prostatit

Kronisk bakterlell prostatit

Kronisk prostatit/kronislk béckenbottensmérta
Asymtomatisk prostatit

o o o o

Av dessa 4 typer &r det egenthgen bara de kroniska typerna som kommer tlll en
dppenvardsurolog. Den akuta prostatiten hamnar helt enkelt pa. -sjukhus, mer eller
mindre omdedelbart, eftersom den allktid g8r med hbg feber och paverkat
allmantillstand Dessutom &r den ovanlig, Asymtomatisk prostatit vet man inte om att
man har, s8 inte heller den &r ndgot vi | praktiken behéver bry oss om | denna
genomgang.

SYMTOM och KLINISKA FYND
Kronisk bakteriell prostatit

o Symtomen &r vanligen diffusa med smértor | bdckenbotten och rygg, ofta |
komblnation med vattenkastningsbesvér (LUTS). Dessa Innefattar lagringssymtom
(trangnlngar och okad miktionsfrekvens dag och nattetid) och tdmningssymtom
(svag strdle, startsvarlgheter, kénsla av délig témning, efterdropp). Tyngdkansla,
smaértor, obehag frén underlivet och samlivsproblem férekommer ocksa.
Lagringssymtomen upplevs | allménhet som mest besvérande av patienten.

o Utlésande faktorer kan vara avkylning, sportaktivitet'mm.

» Patlenter med kronisk bakteriell prostatit kan fa kortare eller l&ngre perloder med
uppblossande symtom av typ akut prostatit,

o Beddms laf tidigare st for en mindre del av prostatitsyndromet, men vi tror inte
man skall ange en procentslffra. Sannolikt foreligger det ndmligen en
underdlagnostik pga svarigheter att odla fram agens | ett lagom f4rskt och
representativt spermaprov. Urinodling &r néstan alltld negatlv, och har egentligen
ingen béring pa denna dlagnos,

o Symtomen vid kronlsk prostatit varlerar ofta | intensltet med manads- till 8rslanga
fluktuationer, dven utan behandling, sannolikt | takt med att Immunsystemet
forsdker kontrollera infektionen, med varierande framg&ng. Samt att alla
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Infektioner & mer eller mindre beroende av perfekt drénering, och drénering av
sperma den “naturllga végen” forefaller oss hgst varlerande.

Kronisk prostatit/kronisk béckenbottensmérta (CPPS eller Chronic Pelvic
Pain Syndrome)

o Tidigare har man antagit att CPPS &r vanligare &n kronisk bakteriell prostatit, men
vi @r Inte l&ngre sa sékra pa detta.

o Samma symptom som vid kronisk bakteriell prostatit, vilket gor
differentialdiagnosen mellan de 2 huvudgrupperna av prostatit mycket
svarvérderad,

e Inga patogena organismer kan odlas fram vid CPPS,

o Vid CPPS kan man ofta utlésa samma smérta som sitter i nirheten av prostata,
genom att palpera den s:k, levator-muskulaturen i béckenet som dé &r sp#nd och
ommande, dven den.

o Psykogena palagringar och stress &r ofta en del | sjukdomskomplexet,

DIFFERENTIALDIAGNOSTIK

Centrala nervsystemet har ett primltivt satt att hantera afferent information fr&n
urinvégarna och dess omedelbara omgivningar. Detta medfér att histan alla sjukdomar
som paverkar urinvégarna ger upphov tlll liknande symtomatologi (LUTS).

Det &r svart att skilja mellan kronisk béckenbottensmérta/kronisk prostatit ach kronisk
bakteriell prostatit. Etiologin &r oklar, Patlenten besvéras av tyngdkénsla, smértor och
obehag fran underlivet, svarigheter att témma bldsan och ofta samlivsproblem. Sannolikt
ar symtomen oftast neuromuskulért utlésta.

1. STD, eller sexuellt éverférbara sjukdomar, ffa Chlamydia. Bér alltid utes|utas
INNAN man Inleder en prostatit-behandling.

2, Benign prostatahyperplasi (BPH)

Drabbar oftast mén > 50 ar, men begynnande BPH, sk BPO (benign prostata
obstruktion) fsrekommer Ibland hos yngre > 308r.

3. UVI (normal urinsticka?). Utesluts alltid Innan prostatit-behandling Inleds.

4. Neurogen hldsrubbning (efter stroke ellerp g a MS, diabetes eller annan
neurologisk sjulkdom) &r en vanlig orsak till LUTS. Neurogena sjukdomar ger ofta
upphov till tréngningar, men témningsbesvar kan ocks forekomma om
blasmuskulaturen ej fungerar normalt.

5. Prostatit kan Ibland vara en komponent vid inflammatoriska
bindvévssjukdomar, som Relters syndrom (artrit i kombination med uvelt och
prostatit/uretrit).

6. Smadrta utlost av landryggssjukdomar.




Skulle en exprlmat-odllng (spermaodling) Istéllet en gang varlt posltly, kan man &ven
férvanta slg aterfall/recldlv, och att patienten fortséatter att frekventera
urologspecialistmottagningar och vardcentraler. I sddana fall bbr patlenten forstés
erbjudas férnyad medicinering, helst efter att Infektidst agens 8nyo pavisats.

Hur fordelas prostatit-vdrden mellan v&rdvalsfmansmring eller rent privat
fmansmring"

Manga patlenter kontaktar oss, mer eller mindre pélasta fran olika prostatit-centra |
vérlden, som manga génger har specialiserat omhéndertagande som skiljer sig ganska
mycket frén v8ra svenska- och &ven andra nord-europeiska behandlingstraditioner.

Man har hért om en helt annan behandlings-tradition, ofta frén amerikanska-, syd- eller
central-europeiska kliniler, som omfattar t ex;

1. Sekventlella prostata-exprimatodlingar

2. Langa och varlerande odlings-styrda antibiotikaperioder inkl uppfoljnlngsodlingar
3. ESVL- behandling av Intraprostatiska férkalkningar

4, Regelbunden sekret-tdmning med prostatamassage

5. Inlérning av egen-massage-teknik

6. TENS (elektrostimulering av béckenmuskulatur)

7. Kost-tillskott och diet-féréndringar

VI har forstatt att behovet av medicinsk facklig végledning | denna patientgrupp &r nést
intill ométtlig. Vi har tillskrivit landstingets avtalshandlaggare | &rendet, men de har
tydligl: signalerat att vardvalskliniker Inte inom overskadllg framtid kommer att kunna
parakna slg ersattning fran landstinget for ovanstaende 6 behandlingsmodaliteter.

Darfor har vi nu bestédmt foljande:

Alla v8ra prostatit-patienter far ovanstdende skriftliga fackliga genomgéng av den
prostatit-diagnos som stéllts,

Darefter far patlenten SJALV VALIA om man skall:

1. Fortsétta i vrdvalsfinanslerad prostatit-vard via Urologspecialisterna Sédra
Stockholm, utan de kostnadskrédvande behandlingsmodaliteterna 1-7 (ovan).

2. Eller om man onskar tilliggs-omhéndertagande enligt punkt 1-7. Priset sétts da
till 2000kr per halvtimme, och anpassas individuellt innehdllsméssigt, sam
faktureras via var helprivata vardsektion Edenkliniken.

Efter ett inledande diagnostiskt besok, far patlenten alltid ett behandlingsférslag, evt
recept, samt har att sjélv bedéma effekten av vardvalsfinansierad standard-behandling.

Dérefter har man sedan att sjélv kontalkta oss via mail inkl. s.k. egenremlss for hur
inan onskar sitt vidare omhéndertagande, Ett telefonsamtal till var reception gar
ocksé bra.

Med hopp om forst8else for att vi pd detta sétt nskar vara patlenter den allra bésta
behandlingen av sin kroniska prostatit,
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Patientidmndens 14, valtnlig

Det &r allmént ként att vardgivare inom fritt vardval i bl a urologi, endast far administrara likemedel
som inkdpts av kliniken sjélv. Vi tar ett exempel pa varfor vi da har beslutat att erbjuda ingreppet vid
annan klinik @n vardvalskliniken:

1 dnskar Inj Xiapex 0,9mg, 3 injektioner inom vardvalet. Det gar sjélvklart rent praktiskt
mycket bra, MEN, Xiapex kostar 24 000SEK att képa in till kliniken, och _  betalar sammanlagt ca
1000 kr i patientagift, och kliniken erhéller ytterligare ca 3000 enligt “klinsk bedémningserséttning i
vardvalet”. Kliniken drabbas av en kostnad pa 24000, under det att den sammanlagda erséttningen
fran landstinget och frdn  _ 1 personligen blir 4000. Sammanlagd kostnad for kliniken for
behandling blir alltsa 20000. Vi gar helt enkelt med 20000 kronor i FORLUST, varje gang
dnskar en Xiapex-behandling. DARFOR ERBJUDS INTE XIAPEX VID VARDVALSKLINIKER | STOCKHOLM.
Inte vid NAGON vardvalsklinik faktiskt. Istllet erbjuder vi gérna Nesbits operation som alternativ
behandling inom vardvalet, som dock alltid medfér en penisforkortning, ndgot som ‘och
manga andra) inte dnskar.

Istéllet erbjuder vi véra patienter att komma till den nérbelégna helprivata Eden-klinken (eller Klinik
16 i Take Care), dér de kan kdpa behandlingen privat, till sjélvikostnadspris (likararvode) efter att vi
recept-forskrivit medicinen Xiapex, med eller utan likemedelsrabatt, beroende pa vilken vinkel vi &r
satta att behandla.

Vi beklagar att C..._. 1 véljer att inte forsta vad vi har forsokt tala om for honom 6ga mot éga,
via mail och via telefon, Det &r enligt var mening dessutom underligt att PATIENTNAMNDEN blandas
ini detta, med allt vad det kostar av allmdnna medel, och dyrbar arbetstid. " vborivar
mening fa en reprimand. | synnerhet om han fortsatt viljer att inte forstd att han aldrig kommer att
kunna & Xiapex inom det fria vardvalet i urologi vid NAGON vardvalsklinik i Stockholmsomradet. Vi
foljer gemensamma regler i det fria vardvalet (se gdrna paragraf 5.13 i vardvalet — samma regler
géller i dagsldget dven for administration av andra.receptbelagda injektionspreparat; t ex
hormonbehandlingar vid prostatacancer).

Med hopp om att _ 1 hu ANTLIGEN skall forst.

MvH,

Henrik Zetterquist
Spec urologi

V-chef Urologspecialisterna Sodra Stockholm
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Hélso- och sjukvardsfdrvaltningen 2019-06-09 Dlarlenummer
Strateglska v8rdgivarfr8gor HSN 2019-1268-1
L&kemedelsenheten

Handldggare Gustaf Befrlts

For kdnnedom
HSF Funl Registrator

Svar till
Daniela Carlsson
Handlédggare
Patientnimnden

Yitirande gillande avital vid administrering av
liékemedlet Xiapex PaN V1904-02131

Patientndmnden har inkommit med fragor till Hilso- och
sjukvardsforvaliningen om vilka regler och avtal som reglerar
kostnadsansvaret for likemedel som administreras av en virdgivare.
Bakgrunden till detta &r en anmélan dér anmélaren har sttt for kostnaden
for ett likemedel, Xiapex, och som dérefter injicerats p en helt privatigd
urologklinik,

Aktuell information géllande Xiapex-behandling:

Xiapex dr ett lakemedel som bryter ner kollagen. Det injiceras och maste
ges av ldkare med erfarenhet av behandling. Det 4r godkéant av
lakemedelsmyndigheterna for tv anvéndningsomréden:

o Dupuytrens kontraltur som &r en deformering av fingrarna

° Peyronies sjukdom som #r en deformering av penis

Xiapex ingér i form8nerna endast for behandling av Peyronies sjukdom av
en viss svarighetsgrad. Det dr allts4 i juridisk mening helt acceptabelt att
skriva recept p& Xiapex f6r denna behandling som patienten sedan himtar
ut pé apotek, Om detta gors av en vardgivare som inte har kostnadsansvar
for oppenvardslikemedel, tex vardgivare inom virdval kommer
formanskostnaden att belasta HSF centralt.

Enligt de riktlinjer som Region Stockholm har och som ocksé stér inskrivna
i avtalen med vardgivarna s§ skall 1dkemedel som ges till patient vid ett
vardbestk och som administreras av vArdgivare vara kostnadsfria for
patienten, I Klartext innebér det att dessa lakemedel skall bestéllas
(rekvireras) av virdgivaren. Kostnaden for detta kommer d4 att belasta

vardgivaren.

Svar pé specifika fragor
1. Stdrmmer det att inga vérdvalskliniker inom region Stockholm erbjuder
behandling med injektion av Xiapex?

Region Stockholin Telefon: 08-123 186 60 Séte: Stockholm
Box 17533 E-post: registrator.hsf@sll.se Org.nr: 232100-0016
118 91 Stockholm www.sll.se

Besdlk oss: Magnus Ladul8sgatan 63 A.




JlL Region Stockholm

2019-06-09

Under 2019 visar statistik att minst tvA privata aktorer inom urologi har
forskeivit Xiapex pé recept med formén,

2, Anmdilaren fick aldrig information om att han kunde viinda sig till en
annan vérdgivare som till exempel Karolinska Universitetssjukhuset for
att f& denna behandling bekostad av landstinget. Ar det sé att den
informationen ska ges till patienterna?

En vardgivare har alltid en informationsplikt gentemot en patient, och det
dr rimligt att den hér informationen som géller vilka kostnader och
behandlingsalternativ som finns bor ges till patienten. Diremot kan ju inte
en vardgivare utlova att en annan vardgivare, i det hir fallet Karolinska, gor
samma bedémning vad géller behandling och utlova en specifik terapi.
Varje vérdgivare har ju att gora en medicinsk bedémning och utifrin den
vilja terapi.

3. Vad #r kostnaden for behandling med injektion Xiapex for vArdvalsklini-
kerna?

Om Xiapex forslaivs pa recept (i strid med Region Stockholms riktlinjer
men i enlighet med f6rménslagen) s blir kostnaden o (noll) kronor for

. vardvalskliniken. Om Xiapex rekvireras bar kliniken den fulla kostnaden for
lakemedlet. Nuvarande kostande enligt FASS #r f6r en injektionsflaska 7477
Lk, :

4. Vem ska st for kostnaden for ink6p och administrering av likemedlet?

Xiapex ér subventionerat f6r behandling av Peyronies sjukdom av viss
svarighetsgrad. Om den medicinska beddmningen dr att patienten skall
behandlas med Xiapex s8 skall vardgivaren som férskriver likemedlet sta
for kostnaden, Om vardgivaren som inte av budgetskiil inte anser sig kunna
béra kostnaden skall patienten remitteras till specialistvird p& sjukhus for
eventuell behandling. Det & dock viktigt att poéingtera att detta méste
bottna i ett medicinskt stéllningstagande av behandlande doktor. Om
sjulkdomens svarighetsgrad inte bedoms som tilldckligt svir sd omfattas
Xiapex inte av férméanen,

5. I yttrandet frn Urologspecialisterna Sodra Stockholm héinvisar de till
paragraf 5,13, Hur skulle detta tolkas av Hélso-och sjukvardsforvaliningen?

I paragraf 5.13 Likemedel sé stér foljande:

2 (3)
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- Lakemedelsbehandling ska ske pa ett rationellt, séikert och kostnadseffek-
tivi stitt med ett helhetsperspektiv dér patientens och samhillets bésta be-
aktas.

- Nir patient behandlas med ldkemedel som administreras pa 6ppen-
vérdsmottagning svarar Vardgivaren for kostnaden for likemedel.

Region Stockholm har i flera fall uppmérksammat att vissa vrdgivare,
framférallt mindre aktGrer inom vérdval, véljer att skriva recept p&
lakemedel som egentligen skall rekvireras d& man pA detta siitt undviker att
belastas med kostnaden for likemedlet. Detta #r siledes i strid med Region
Stockholms riktlinjer men i striki juridisk mening inte i strid med
lagstiftningen. Det ar ocksa fullt forstéeligt ur vardgivarens perspektiv,
framf6rallt om det handlar om dyra lakemedel som vArdgivaren inte har
budget for, HSF avser att se 6ver riktlinjerna kring detta.

Med vénlig hélsning

Gerd Larfars

Enhetschef Likemedelsenheten

Ordforande for Region Stockholms lakemedelskommitté
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