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Nytt om legemidler

Nytt om GLP-1-analoger til behandling av diabetes og bla resept. Liten gkt risiko for

meningeom med hormonell prevensjon.
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Nytt om GLP-1-analoger til
behandling av diabetes og
bla resept

Ozempic 2 mg ferdigfylt penn er na
tilgjengelig pa bla resept. | tillegg kan leger
o0gsa seke om individuell stenad for
semaglutid som monoterapi til enkelte
pasienter. Mounjaro til behandling av
diabetes type 2 far ikke forhandsgodkjent
refusjon.

Omlag 65 000 norske pasienter far behandling med GLP-1-
analoger for diabetes type 2 pa bla resept. Semaglutid (Ozempic)
var det mest brukte av disse legemidlene.

Semaglutid

Til behandling av diabetes type 2 hos voksne er semaglutid
tilgjengelig som ferdigfylt penn (Ozempic) og tabletter (Rybelsus).
Semaglutid er tilgjengelig for diabetespasienter pa individuell
stgnad i kombinasjon med metformin, sulfonylurea og/eller insulin.
Maksimal dose Ozempic er 2 mg ukentlig, og denne dosen finnes
na som én ferdigfylt penn med samme refusjonsvilkar (1).

Refusjon for monoterapi har veert etterspurt av bade klinikere og
pasienter. Dokumentasjonen for bruk av semaglutid alene er
imidlertid begrenset, og DMP har derfor ikke tilstrekkelig grunnlag
for & vurdere om nytten star i forhold til kostnadene for pasient-
gruppen som helhet. Enkelte pasienter kan likevel oppfylle vilkarene
for individuell stenad (1).

Rad til leger:

e  Bytt til Ozempic 2 mg ferdigfylt penn for pasienter som trenger
2 x1mg Ozempic.

e Helfo kan na vurdere seknader om individuell refusjon til
monoterapi for enkelte pasienter.

Tirzepatid - Mounjaro
Mounjaro har indikasjon bade for diabetes type 2 og vektkontroll.

DMP har vurdert refusjon for diabetespasienter, bade i monoterapi
og i kombinasjon med andre blodsukkersenkende legemidler. Det
er ikke vist at Mounjaro har bedre effekt pa reduksjon i HbAlc enn
Ozempic, og arlige utgifter for denne behandlingen er vesentlig
heyere. Mounjaro innvilges derfor ikke forhAndsgodkjent refusjon.
().

Vurdering av bla resept pa indikasjonen overvekt og fedme pagar
fortsatt.

Nytt om legemidler

Liten gkt risiko for meningeom med
hormonell prevensjon

Risikoen er allerede kjent ved bruk av hgye doser
gestagen. Resultater fra en fransk registerstudie
viser at det ogsa er en liten okt risiko ved
langvarig bruk av prevensjonsmidler med lavere
doser gestagen, som desogestrel eller
etonogestrel (2, 3).

Sveert lav risiko

Den lille gkte risikoen for meningeom ved bruk av
hormonell prevensjon er knyttet til langvarig bruk.
Det er beregnet at den observerte risikogkningen
tilsvarer om lag ett ekstra tilfelle av meningeom
per 67 300 kvinner som bruker disse legemidlene
2,3).

For de fleste kvinner er det ingen grunn til & bytte
prevensjon. Kvinner som har eller tidligere har
hatt meningeom, ber imidlertid ikke bruke disse
prevensjonsmidlene.

Informasjon

Et kjeere helsepersonell-brev blir sendt til
gynekologer, allmennleger, helsesykepleiere og
jordmadre for & informere om den nye sikkerhets-
informasjonen. Samtidig oppdateres produkt-
informasjonen for de aktuelle hormonelle
prevensjonsmidlene (2).
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