Genomforande av forsoksverksamhet
med Apotekens Lakemedelssamtal

Sammanfattning

Inom ramen for TLV:s regeringsuppdrag om en forsdksverksamhet med farmaceutiska
tjanster genomforde apoteksbranschen fran november 2022 till juni 2023 ett forsék med
tjansten Apotekens Lakemedelssamtal. Tjansten riktades till patienter nyinsatta pa
statinbehandling mot héga blodfetter och bestod av tva coachande samtal utifran en tydlig
samtalsmetodik. De farmaceuter som deltog fick en sarskild utbildning i flera delar.

141 apotek deltog i forsdket och totalt 2 278 kunder identifierades och tillfragades att delta.
1 200 (53 %) patienter deltog i det forsta samtalet och 973 fick dven det andra samtalet (hela
tjansten genomford). Det var en stor spridning mellan olika apotek i hur manga patienter
som identifierades samt hur manga tjanster som genomfordes. Egenkontrollprogrammet
visade pa hog efterlevnad till rutinen for samtalen. Prelimindra resultat fran en enkat till
farmaceuter visar pa att farmaceuterna var néjda med forsokets genomférande och att de
upplevde att tjansten hade nytta for patienterna.

Forsoksverksamheten nadde inte malsattningen att identifiera 5 000 patienter och
genomfora 1 500 tjanster. En anledning kan vara att patienterna inte ar jamnt férdelade
mellan apoteken vilket spridningen i antal identifierade patienter tyder pa. Andra foérklaringar
ar att det kan vara svart att identifiera patienterna da de ar en liten patientgrupp jamfort
med det totala antalet receptexpeditioner, att arbetsbelastningen varit hog pa apoteken och
att identifieringen av patienter gjordes utan tekniskt stéd. Nar patienterna val identifierats
och tillfragades var andelen som tackade ja till erbjudandet hégre an forvantat och i niva
med hur det har sett ut i andra lander med liknande tjanster.

Slutsatsen ar att apoteken klarar av att genomfdra en tjanst med hog kvalitet, att det finns en
stor vilja att ta del av tjansten bland de kunder som tillfragas samt att farmaceuterna ar néjda
och ser att en sadan tjanst starker dem i sin yrkesroll.
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Inledning

Under aren 2020 — 2024 genomfor Tandvards- och Lakemedelsférmansverket (TLV) en
forsoksverksamhet med farmaceutiska tjanster. Forsoksverksamheten ar ett
regeringsuppdrag som TLV har och som myndigheten har valt att genomféra i form av ett
policylabb. | policylabbet ar apoteksbranschen en viktig samarbetspartner. Det ar apoteken
som genomfor de faktiska forsoken ute pa apoteken och i 6vrigt bidrar med kunskap och
inspel i det 6vergripande arbete for att resultatet av policylabbet ska bli sa bra som mgjligt.
Inom ramen for policylabbet har apoteken genomfort forsék med tva olika tjanster. Under
varen 2022 genomfdrdes ett forsok med tjansten Inhalationsvagledning. Under perioden
november 2022 till och med juni 2023 genomférdes ett forsok med en tjanst for att 6ka
féljsamheten till behandling med statiner mot héga blodfetter som fick namnet Apotekens
Lakemedelssamtal. Denna rapport gar igenom hur apoteken genomforde forsoken med
Apotekens Lakemedelssamtal och vilka lardomar som apoteken och policylabbet kan dra av
genomforandet. | samband med férsoken genomfordes dven studier kring effekten av de
genomforda samtalen. Dessa studier ansvarar Uppsala Universitet fér och kommer
rapporteras separat. Darfor innehaller inte denna rapport ndgra resultat eller slutsatser kring
vilken effekt som tjansten har pa de deltagande kundernas foljsamhet.

Farmaceutisk tjanst for okad foljsamhet

| arbetet med policylabbet har ett missionsdrivet arbetssatt anvants. Det innebar att
policylabbet (TLV och apoteksbranschen gemensamt) utifran problembeskrivningen att
felaktig Iakemedelsbehandling kostar stora summor och orsakar onddigt lidande formulerat
en vision. Den visionen lyder:

Ar 2030 har ldkemedelsanvindningen optimerats inom flera olika terapiomrdden genom
farmaceutiska tjéinster pa apotek.

En farmaceutisk tjanst ar sdledes nagot som ska forbattra lakemedelsanvandningen hos den
enskilda individen. En av de viktigaste insatserna som apotek kan gora ar att via radgivning
forbattra féljsamheten till den ordinerade behandlingen. Enligt WHO ar féljsamheten till
ordinerad behandling endast 50 % i utvecklade industrilinder!. Féljsamheten till
behandlingar varierar dock beroende pa vilken typ av behandling som det handlar om. Ett av
de lakemedel dar man sett utmaningar ar behandling mot héga blodfetter med bl.a. statiner.
Det har ocksa konstaterats att en 6kad foljsamhet till statiner skulle fa en stor paverkan pa
folkhalsan, undvika bade lidande fér den enskilda samt vara hilsoekonomiskt |6nsamt?. Det
har ocksa visat sig nar forsok med stédjande insatser genomforts pa apotek att det for just
statinbehandling har haft en paverkan pa féljsamheten3. Det har ocksa genomférts mindre
forsok med riktade tjanster till patienter med statinbehandling i Sverige daven om det inte har
redovisats nagra resultat fran dessa. Utifran dessa anledningar valdes patienter som med ny
behandling med statiner ut som den grupp som var intressanta for férsoksverksamheten.

1 World Health Organization, Adherence to long-term therapies. Evidence for action (2003)

2 http://www.forskasverige.se/wp-content/uploads/Vardet-Av-Statiner.pdf

3 Hovland R, Bremer S, Frigaard C, Henjum S, Faksvag PK, Saether EM, Kristiansen IS. Effect of a pharmacist-led
intervention on adherence among patients with a first-time prescription for a cardiovascular medicine: a
randomized controlled trial in Norwegian pharmacies. Int J Pharm Pract. 2020 Aug;28(4):337-345. doi:
10.1111/ijpp.12598. Epub 2019 Dec 29. PMID: 31886591; PMCID: PMC7384053.



Patientens vilja och formaga att vara foljsam till en lakemedelsbehandling paverkas av bade
personens uppfattning om hur nédvandig behandlingen ar och vilka risker personen ser
gallande biverkningar*. Utifran tidigare erfarenhet pa omradet och de tjanster som finns
etablerade i andra lander pa apotek ar en typ av motiverande samtal nagot som anses bidra
till en 6kad féljsamhet. Forskning pa detta i Sverige ar dock sparsamt férekommande och det
vore bra med en 6kad kunskap om vilken effekt en sadan tjanst kan fa pa féljsamheten.

En farmaceutisk tjanst som ska finansieras via det offentliga ska vara radgivning som ligger
utover apotekens grunduppdrag. Tjanster som prévas inom ramen for policylabbet maste
kunna genomféras under den tid som uppdraget pagar.

Utifran ovan beskrivna problembild valde apoteksbranschen tillsammans med TLV att
genomfora ett forsok med en tjanst som kom att kallas Apotekens Lakemedelssamtal.
Tjansten riktades till patienter som var nyinsatta pa statiner mot hoga blodfetter (férsta
uttaget inom den lakemedelsgruppen pa 12 manader). Tjansten utformades med inspiration
fran andra lander dar denna typ av tjanst finns (t.ex. UK under namnet New Medicin Service,
Danmark under namnet Medicinsamtale och Norge under namnet Medisinstart). For att dven
undersoka effekten pa féljsamheten och 6ka kunskapen om denna typ av tjanst i Sverige
lades forsoket upp sa att en vetenskaplig studie med flera delstudier kunde genomféras.
Uppsala Universitet fick i uppdrag att genomféra studien och resultaten kommer att
redovisas separat.

Apotekens Lakemedelssamtal

Tjansten

Sjalva tjansten Apotekens Lakemedelssamtal togs fram av apoteksbranschens arbetsgrupp
och i samverkan med expertfunktioner inom medlemsféretagen. Samverkan skedde ocksa
med andra intressenter via Policylabbets expertgrupp. Tjansten byggde pa erfarenheter fran
andra lander och med stdd av forskning kring féljsamhet som genomforts av Robert Horne,
professor i Behavioural Medicine vid University Collage London (UCL) School of Pharmacy.
Aven erfarenheter fran tidigare férsék som genomforts pa svenska apotek samt
samtalsmetodik som redan tillaimpas pa svenska apotek kring motiverande samtal om
lakemedel anvandes i framtagandet av tjansten.

Tjansten kom att besta av tva samtal. Det forsta skulle ske vid uthdmtande av lakemedlet pa
plats pa apoteket (se dven avsnitt om e-handel nedan) och det andra ett par veckor efter
uthdmtande. Det andra samtalet kunde ske pa apoteket eller via telefon. Till stod under
samtalet hade farmaceuten ett skriftligt samtalsstdd. Detta stédmaterial anvandes dven for
viss dokumentation fran det forsta samtalet till det uppféljande samtalet. Samtalsmetodiken
som anvandes syftade till att fanga upp kundens funderingar kring sin lakemedelsbehandling

*Horne R, Chapman SC, Parham R, Freemantle N, Forbes A, Cooper V. Understanding patients'
adherence-related beliefs about medicines prescribed for long-term conditions: a meta-analytic review
of the Necessity-Concerns Framework. PLoS One. 2013 Dec 2;8(12):e80633. doi:
10.1371/journal.pone.0080633. PMID: 24312488; PMCID: PMC3846635.

5 https://profiles.ucl.ac.uk/34634



och darefter stodja/bekrafta de tankar som bidrog till en hég motivation att ta ldkemedlet
alternativt att om det fanns farhagor/oro/svarigheter - stédja kunden i att hitta egna
|6sningar. Om kunden inte efter stdd hittade egna I6sningar togs dessa fram i dialog mellan
farmaceut och kund. Farmaceutens forhallningssatt under samtalet ar att agera coachande
eller uppmuntrande for att starka patientens egen motivation till Iakemedelsbehandlingen.

Forutom stoddmaterialet hade farmaceuten stdd i de rutiner som tagits fram for tjansten samt
den utbildning som alla farmaceuter som utférde tjansten genomgatt. Pa det sattet
sakerstalldes att tjansten utfordes pa ett likvardigt satt oavsett vilken farmaceut eller vilket
apotek som utforde tjansten. Tjansten kvalitetssdakrades ocksa genom ett
egenkontrollprogram.

E-handel

Tjansten utfordes ocksa till kunder som valt att fa sina lakemedel via e-handel. Detta innebar
en nagot annorlunda hantering da kunden och farmaceuten inte har direktkontakt under
expeditionen. Farmaceuter som vid expedieringen identifierade en potentiell kund
vidarebefordrade detta till en sarskild grupp farmaceuter som jobbade med tjansten. Dessa
kontaktade kunden for att erbjuda tjansten och boka in tid for det forsta samtalet. Samtalet
genomfordes sedan via en saker videoldsning.

Utbildningen

Som namnts ovan genomgick alla farmaceuter som genomférde tjansten en utbildning.
Utbildningen bestod av flera delar dar de forsta var webbaserade. | webbutbildningarna
fanns en grundlaggande farmakoterapiutbildning kring lakemedelsbehandling mot hoga
blodfetter och behandling med statiner. Farmaceuter har detta i sin grundutbildning och dven
i den kontinuerliga fortbildningen men har sakerstalldes att samtliga farmaceuter hade
samma grundlaggande kunskapsniva. Den har delen av utbildningen lyfte dven de
|lakemedelsrelaterade problem som kan finnas for den har patientgruppen for att belysa vilka
kundbehov som kunde vara bra att ber6ra i de kommande samtalen. En stor del av
webbutbildningen handlade den samtalsmetodik som tjansten bygger pa, ett coachande
samtal som beskrivits ovan och som inte ar ndgot som alla farmaceuter hade kunskap om
innan utbildningen. Samtalsmetodiken var ocksa det barande inslaget i den praktiska
traningen dar alla farmaceuter fick trana pa att genomfora samtal enligt den framtagna
metodiken med det framtagna samtalsstodet. Utbildningen hade ocksa inslag kring praktisk
hantering av dokumentation, vilka krav som tillkommer pa grund av att det ocksa
genomfordes en klinisk provning samt bakgrund till varfor férsoksverksamheten
genomfordes.

Kvalitetsledningssystem

Arbetsgruppen utformade ett kvalitetsledningssystem for att sakerstdlla enhetligt utférande
och kvalitetssakring. Ett kvalitetsledningssystem omfattar bl.a. rutiner fér genomférande,
roller och ansvar, samt utbildningskrav och certifiering. Ingdende dokumentation faststalldes
av apoteksforeningen varefter den distribuerades och implementerades av respektive
apoteksaktor i samklang med deras ordinarie kvalitetsledningssystem. En sarskild
kvalitetssakring/egenkontroll av rutinerna och tjansten genomférande infordes ocksa och
resultatet av dessa kontroller rapporterades till arbetsgruppen for uppféljning och eventuell



justering om detta skulle visa sig nodvandigt. Eventuella avvikelser och incidenter foljdes upp
bade inom respektive aktors kvalitetsledningssystem och rapporterades till arbetsgruppen.

Genomfdrande av forsoksverksamheten Apotekens Lakemedelssamtal

Mal med forsoksverksamheten

Det 6vergripande malet med férsdksverksamheten med farmaceutiska tjanster ar att utreda
forutsattningarna for samhallsfinansierade farmaceutiska tjanster. Férsoket med Apotekens
Lakemedelssamtal ar en del i den totala forsoksverksamheten. De fraimsta malen med att
genomfora forsoket med Lakemedelssamtalen var att 6ka kunskapen om den typen av
insatsers paverkan pa apotekskunders féljsamhet for att policylabbet skulle kunna visa hur
stor nytta en sadan tjanst skulle kunna ha. Andra mal med forséksverksamheten var att se
hur stort intresse som finns hos patienter att ta del av en sadan tjanst, hur val apoteken kan
inféra en tjanst med gemensamt innehall samt fa information som kan ligga till grund for
framtida betalnings- och finansieringslosningar.

For att dimensionera storleken pa forsoksverksamheten utgick arbetsgruppen forst fran
bedémningar kring hur manga kunder som behévde inga i den forskningsstudie som ocksa
skulle genomfdras. Utifran antalet nyutfardade recept pa statiner beraknades hur manga
kunder det var rimligt att ett visst antal apotek kunde na samt antaganden kring hur manga
som skulle tacka ja samt hur manga som skulle genomféra bada samtalen samt delta fullt ut i
forskningsstudien. Arbetsgruppen satte ocksa upp hypotesen att ca 150 apotek skulle
behovas for att fa till en kritisk massa for genomférandet och hitta tillrdckligt manga apotek
av olika typ och lage. Utifran dessa antaganden sattes ett mal om att na 5 000 kunder som
kunde tillfragas att ta del av tjansten och ingd i studien. Av dessa bedomdes 1 500 slutligen fa
bada samtalen. | dialog med Uppsala Universitet konstaterades att detta antal var mer an
tillrackligt for att med tillracklig statistisk sdakerhet kunna fanga de effekter som tjansten
kunde innebara. Till forskningsstudien behdvde ocksa en kontrollgrupp rekryteras, pa andra
apotek an de som genomfoérde tjansten. Ursprungligen bedémdes 40 apotek behovas for att
rekrytera till kontrollgrupp men detta fick sedan 6kas for att fa tillrackligt manga
respondenter.

Genomforandetid och period

Utifran malet om 1500 kunder och 150 apotek bedémdes det att forsoksverksamheten skulle
behéva paga i ca 6 manader fran det att forsta kunden rekryterades till att sista kunden
rekryterats. Eftersom tjansten bestod av tva samtal kunde det sista samtalet sedan dga rum
efter att rekryteringen avslutats. Férsdksverksamheten startade i november 2022 och pagick
sedan till en bitin i juni 2023.

Urval av apotek

Utifran malsattningen om 5000 kunder och 150 apotek pabdrjades en rekrytering av apotek.
Malet brots ned pa de olika apoteksaktérerna som sjadlva ansvarade for att hitta ratt antal.
Urvalet gjorde inte slumpmassigt utan apotek fick anmala intresse att delta. Detta
kompletterades sedan med en bedémning av apotekens férutsattningar att genomféra
forsoksverksamheten pa ett bra satt, t.ex. att det var en stabil personalsituation pa det



aktuella apoteket eller att det inte skulle bygga om eller pa annat satt skulle kunna ha
problem med att genomféra tjansten. | forsoksverksamheten deltog apotek fran
apotekskedjorna Apoteket AB, Apotek Hjartat, Kronans Apotek, Apoteksgruppen® och DOZ
Apotek. Darutover deltog e-handelsaktéren Apotea samt tva oberoende apotek.

Implementeringsledare

Pa varje apotek utsags en ansvarig implementeringsledare som ansvarade for att tjansten
implementerades pa det lokala apoteket. Implementeringsledare hade stdd av centralt
ansvariga fran respektive apoteksaktor. De centralt ansvariga kunde vara en eller flera
beroende pa storlek och organisation. For de fristdende apoteken var Apoteksféreningens
projektledare centralt ansvarig.

Egenkontroll

Under forsoksverksamheten genomférdes en centralt samordnad egenkontroll som var
inriktad pa tjansten. En sarskilt framtagen checklista anvandes och resultaten fran
egenkontrollen skickades in till arbetsgruppen fér sammanstallning.

Resultat

Medverkande apotek

Malsattningen pa 150 apotek naddes inte. Totalt ingick 141 apotek i forsoksverksamheten,
dvs 10 % av det totala antalet apotek i Sverige. Merparten av dessa medverkade under hela
forsoksverksamheten men ett fatal startade vid senare tillfalle eller avbrot sin medverkan av
olika anledningar. Férdelningen av apotek mellan apoteksaktérerna kan ses i tabell 1 nedan.
Fordelningen speglar de olika apoteksforetagens marknadsandelar i antalet apotek med viss
overvikt for Apoteket AB. Av de 141 apoteken var det 14 stycken som av olika anledningar
inte tillfragade eller rekryterade ndgon kund under forsoksverksamheten. Nagra av dem
meddelade ocksa under forsokets gang att de hade avbrutit sin medverkan.

Antal apotek i Antal fysiska apotek pa
forsoksverksamheten marknaden arsskiftet 2022
Apotek Hjartat 36 390
Apoteket AB 44 390
Apoteksgruppen 16| *
Kronans Apotek 34 508
DOZ Apotek 8 71
Apotea 1| **
Ovriga 2 48
Totalt 141 1407

Tabell 1. Antal apotek per aktér som deltog i forsoksverksamheten i relation till antal apotek totalt pa
marknaden (Kalla: Sveriges Apoteksforening, Branschsrapport 2023). *| totala siffran raknas Apoteksgruppen

5 Apoteksgruppen och Kronans Apotek har under férséksverksamheten bildat ett gemensamt bolag och
kommer framover finnas under varumarket Kronans Apotek. | rapporten finns dock bada foretag redovisade
separat.



och Kronans Apotek som en aktor. **Apotea rdknas inte in i den totala siffran pd 1407 apotek da de endast kan
besodkas via webben.

Antalet rekryteringsforsok

Totalt genomfordes 2278 rekryteringsforsok eller i medeltal 16,2 forsok per apotek (median
15). Det maximala antalet rekryteringsférsok som ett apotek genomférde var 66 stycken.
Spridningen mellan de olika apoteken var stor vilket visas av att standardavvikelsen var 13,3.
Som ses i bild 1 var det vanligast att ett apotek genomforde mellan 1 och 10
rekryteringsforsdk under perioden.

Rekryteringsforsok per apotek
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Bild 1 — Antalet rekryteringsforsok per apotek. Apoteken ar grupperade efter antal rekryteringsforsék pa x-axeln
och stapeln visar antal apotek.

Antalet genomforda tjanster

Totalt genomfordes 1200 samtal 1 och 973 samtal 2, dvs. 973 fullstandiga tjanster
genomfordes. Av de ingdende 141 apoteken var det 123 som genomférde minst ett samtal
och 120 som genomforde tva samtal, dvs. en fullstandig tjanst. Det var alltsa tre apotek som
endast genomforde ett av samtalen for sina rekryterade kunder. Av de som genomférde hela
tjdnsten var det vanligast att apoteket utférde mellan 1 och 10 tjanster under
forsoksperioden (se bild 2). Medelvardet var 8,5 tjanster per apotek och medianen 5 tjanster
per apotek. Det maximala antalet tjdnster som genomférdes pa ett apotek var 47 tjanster.
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Bild 2 — antal tjdanster per apotek. Antalet tjdnster ar grupperade i grupper om 10 pa x-axeln. Staplarna visar
antal apotek inom respektive grupp.

Rekryteringsfrekvens och genomforande av hel tjanst

Antal samtal 1 var 1 200 stycken och antalet rekryteringsforsék var 2 278. Det ger en
genomsnittlig rekryteringsfrekvens pa 53 %. Av de rekryterade patienterna var det 973 som
fick hela tjansten vilket motsvarar 81 % av samtliga rekryterade. Utgar man i stallet fran de
som fick en hel tjanst jamfort med antalet rekryteringsforsok var det 43 % av de tillfragade
som ocksa fick ta del av hela tjansten.

Egenkontroll

De inskickade svaren fran egenkontrollen finns redovisade i bilaga 1. Vid egenkontroll 2 och 3
var maluppfyllelsen éver 90 % pa samtliga fragor sett till bada alternativen instammer helt
och instammer delvis. Endast en mindre andel svarade pa nagra fragor att de inte instamde
alls. Det var ocksa ett antal svar som visade att det inte var aktuellt vilket troligtvis beror pa
att apoteket inte hade utfért nagon tjanst an. Detta var ocksa den stora skillnaden mellan
egenkontroll 1 och de senare tillfdllena (egenkontroll 2 och 3) dér det var fler som angav att
det inte var aktuellt vid egenkontroll 1, dvs. da de an sa lange inte hunnit genomfora
tjansten. Den fraga dar det var storst andel som angav att pastaende endast stamde delvis
var om implementeringsledaren tog del av rapporter om antal rekryteringsforsok och aktivt
delade denna information — vid de olika tillfallena var detta mellan 27 och 30 % som angav
detta alternativ. Det var ocksa runt 3 % som svarade att det inte alls stamde.

Farmaceuternas syn pa tjansten

Under forsoksverksamheten samlades dven farmaceuternas syn pa tjansten och
forsoksverksamheten in via enkater. Resultatet av dessa enkdter kommer redovisas separat
av Uppsala Universitet. De preliminara resultaten visar pa att farmaceuterna generellt ger
hoga betyg till utbildning och genomforande. Farmaceuterna anser ocksa att tjansten passar
att utfora pa apotek, starker deras roll som farmaceut och att de far anvanda mer av sin
kompetens. De instammer ocksa i att de har kunnat vagleda kunderna till att hitta I6sningar
pa eventuella lakemedelsrelaterade problem och hanteringen av ldkemedel i vardagen.



Diskussion

Under forsoksverksamheten naddes inte de uppsatta malen vare sig vad det galler antalet
rekryteringsforsok (5 000) eller antalet genomférda tjanster (1 500). Antalet
rekryteringsforsok var 2 278 stycken vilket innebar att endast 46 % av malet uppfylides.
Antalet genomforda tjanster var 973 stycken vilket innebdr att 65 % av malet uppnaddes. Det
var alltsa framst antalet rekryteringsférsék som blev mindre dn malsattningen. Nar
rekryteringsforsoken val genomférdes sa var det fler som tackade ja och genomférde bada
samtalen an vad som uppskattades pa forhand. Mer an varannan kund som kom att tillfragas
tackade ja till att fa det forsta samtalet och dven inga i en forskningsstudie. En
rekryteringsfrekvens pd 53 % beddémer vi som ett bra resultat och jamfoérbart med tidigare
liknande forsok i bl.a. Norge’. Skillnaden mot den norska studien var att vara data enbart rér
rekrytering till aktiv behandling (dvs. fa tjansten) medan man i Norge rekryterade for att
sedan randomisera. | det svenska forsoket har rekrytering till kontrollgrupp skett separat pa
andra apotek dar tjansten inte utférdes.

Malet om 5 000 kunder grundade sig pa att det under de senaste aren varit runt 100 000
kunder per ar som pabdrjat en statinbehandling enligt uppgift framtagna av Bjorn
Wettermark, Uppsala Universitet. Med 10 % av det totala antalet apotek under 6 manaders
tid skulle det da uppskattas till att ungefar 5 000 kunder som apoteken motte under denna
tid. Detta forutsatter dock att kunderna fordelar sig jamnt mellan apoteken. Om det forhaller
sig pa det sattet vet vi inte. Daremot kan vi se att det finns stora skillnader mellan apoteken i
antalet rekryteringsforsok. Det skulle kunna tyda pa att antalet kunder som kommer in med
ett forstagangsuttag pa ett statinrecept ar mycket vanligare pa vissa apotek an pa andra. Det
ar rimligt att tanka sig att apotek som ligger nara vardcentraler eller sjukhus har en storre
andel av de kunder som nyligen pabdrjat en behandling jamfért med ett apotek som ar
lokaliserat i ett kdpcentrum. | forsdket har det inte sammanstallts data om apotekens lage
som moijliggdr en sadan analys.

Andra faktorer som kan ha paverkat hur manga patienter som tillfrdgades att inga i studien ar
svarigheten att identifiera ett nyinsatt lakemedel eller att det inte var patienten sjalv som
besokte apoteket. For att identifiera om ett [akemedel var helt nytt var farmaceuten tvungen
att kontrollera recepthistorik och dven fraga patienten. Det kan ha inneburit att patienter
som var nyinsatta missades. Den enda signal som farmaceuten hade att ga pa var att det var
forsta gangen ett visst recept expedierades — nagot som farmaceuten behdvde halla koll pa
sjdlv utan nagra tekniska paminnelser eller annat stod. Arbetsbelastningen, dvs. hur manga
kunder som expedieras, varierar ocksa bade mellan apotek och pa samma apotek over tid.
Det kan ocksa paverka mojligheten att prioritera identifiering av potentiella patienter och att
tillfraga dem om att inga i studien. Apoteken som deltog i forsoket fick ingen extra ersattning
eller 6kade resurser for att genomféra forsoken.

Aven om 100 000 recept ar en hog siffra sd expedieras det 90 miljoner recept pé de svenska
apoteken om aret. Nyinsatta recept pa statiner ar darfor en Iag andel av antalen
receptexpeditioner. Nar den har typen av tjanster genomfoérs i andra lander riktar den sig

7 Hovland R, Bremer S, Frigaard C, Henjum S, Faksvag PK, Saether EM, Kristiansen IS. Effect of a pharmacist-led
intervention on adherence among patients with a first-time prescription for a cardiovascular medicine: a
randomized controlled trial in Norwegian pharmacies. Int J Pharm Pract. 2020 Aug;28(4):337-345. doi:
10.1111/ijpp.12598. Epub 2019 Dec 29. PMID: 31886591; PMCID: PMC7384053.



oftast till bredare patientgrupper. | Norge erbjuds tjansten till samtliga nyinsatta patienter
inom Hjarta- och Karlomradet® och i Danmark erbjuds den till alla patienter som fatt ett nytt
lakemedel mot en kronisk sjukdom de senaste 6 manaderna®. Aven i UK 4r antalet
indikationer dar tjansten New Medicine Service erbjuds bredare och omfattar i dagslaget 17
olika diagnoser®. Nir det endast 4r en mindre andel apotekskunder som ska erbjudas en
tjanst blir det svarare for apoteken att identifiera dessa kunder och erbjuda tjansten. |
forsoksverksamheten gar det att se att vissa apotek bade identifierar manga kunder och
genomfor manga samtal. Det ar rimligt att tro att dessa har en stérre mangd patienter i
grunden men att de dven lyckas fanga upp fler patienter da det ar en mer integrerad del i det
dagliga arbetet utifran att det sker relativt ofta.

Aven om inte méalet med 5 000 rekryteringsférsok ndddes visar anda resultatet pa att
apoteken i Sverige kan na en stor andel av de kunder som ar nyinsatta pa statiner. Av de som
apoteken identifierar ar det ocksa over halften som tackar ja till tjdnsten vilket visar pa att
det finns ett hogt kundintresse som ar jamfoérbart med hur detta ser ut i andra lander.

| egenkontrollen som genomfdrdes kunde vi inte se ndgra storre utmaningar utan de allra
flesta svarade att de vasentliga delarna i rutinen var uppfyllda helt eller delvis. Detta tyder pa
att apoteken har kunnat genomfora tjansten pa ett standardiserat satt med hog kvalitet.

Slutsats

Apotekens Lakemedelssamtal dr en tjanst som apoteken i Sverige kan genomfora pa ett bra
satt. Dock ar spridningen mellan olika apotek i antal rekryterade kunder och genomférande
av tjansten stor. Vad detta beror pa har inte kunnat undersokas i den har studien. Det finns
ett intresse hos apotekskunderna att ta del av en sadan tjanst som ligger i nivda med andra
lander och vad vi kunde forvanta oss. Dessutom ar det en tjanst som ar uppskattad hos
farmaceuterna som utfér den och som starker dem i sin yrkesroll.

Om denna rapport

Denna rapport har forfattats av Fredrik Bostrom, Sveriges Apoteksférening hosten 2023 med
stod av branschens arbetsgrupp. Rapporten bygger pa data som samlats in av de
medverkande apoteken.

& https://www.apotek.no/kampanje/medisinstart/om-medisinstart

9 https://www.apoteket.dk/raadgivning/paa-apoteket/medicinsamtale-kom-godt-igang-med-din-medicin.
10 https://www.nhsbsa.nhs.uk/pharmacies-gp-practices-and-appliance-contractors/dispensing-contractors-
information/new-medicine-service-nms-drug-lists



