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Bruk av paracetamol under svangerskapet

Nar en gravid kvinne trenger smertestillende medisin er paracetamol ferstevalget.
Preparatomtalen sier at «paracetamol kan brukes under graviditet hvis det er klinisk
nedvendig, men det ber brukes ved laveste effektive dose i kortest mulig tid og med lavest
mulig doseringsfrekvens »

Flere epidemiologiske studier (1,2,3,4,5,6) har de senere arene antydet at bruken av
paracetamol under svangerskapet kan pavirke barnets nevrologiske utvikling og gi okt
risiko for ulike tilstander, som ADHD og endret temperament, oppfarsel og konsentra-
sjon. Europeiske legemiddelmyndigheter har nylig gjort en vurdering av disse studiene.
De fant at man ikke kan sla fast en slik sammenheng og vil publisere dette pa nettsiden
til European Medicines Agency (7). Det er flere svakheter ved studiene som gjer at det er
vanskelig a trekke noen konklusjon. Blant annet kan pavirkning av fosteret skyldes mors
sykdom og ikke ngdvendigvis bruken av paracetamol. | enkelte av studiene er det ogsa
mangelfull informasjon om dosering av paracetamol og om tilstander hos mor som kan
pavirke barnets nevrologiske utvikling.

Det er derfor ikke mulig a fastsla at bruk av paracetamol under svangerskapet utgjer noen
risiko for fosteret, men det er heller ikke bevis for det motsatte. Leger skal fortsatt anbefale
gravide kvinner & bruke paracetamol i lavest mulig dose og over kortest mulig tid.

Legemiddelmangel i 2016

12016 ble det lagt ut 191 meldinger om legemiddelmangel pa legemiddelverket.no. Det
er det hoyeste antallet som er registrert. Det har veert en tydelig ekning i antall tilfeller de
siste ni arene (tabell ).

Meldinger om legemiddelmangel
2016 2015 2014 2013 2012 2011 2010 2009 2008
191 141 112 90 116 67 44 52 34

I lopet av 2016 var det flere alvorlige mangelsituasjoner som blant annet krevde
rasjonering av legemidler. | noen tilfeller var det umulig a skaffe forsyninger til alle
pasientene. Spesielt problematisk har situasjonen vaert for to kreftlegemidler (Melfalan og
Etoposid).

Legemiddelmangel er et gkende internasjonalt problem hvor mange land blir rammet.
For & motvirke mangel er bade nasjonale og internasjonale initiativer tatt. Tiltak er dels
nasjonale (sikre gode systemer for a lgse akutte problemer) og dels internasjonale
(koordinert og langsiktig arbeid for en mer stabil leveringssituasjon).

De europeiske legemiddelmyndighetene har opprettet en aksjonsgruppe som skal styrke
arbeidet mot legemiddelmangel i Europa. Alle de nordiske landene vil delta i denne
gruppen. Helseforetakene opprettet «Nasjonalt senter for legemiddelmangel og bered-
skap». Senteret er lagt til Oslo Universitetssykehus og skal bista helseforetakene nar det
oppstar mangel. Legemiddelverket har et naert samarbeid med dette senteret.
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Pass pa doseringen av nye
blodfortynnende legemidler

Nye blodfortynnende legemidler (NOAK)
omfatter apixaban (Eliquis) dabigatran
(Pradaxa), edoxaban (Lixiana) og
rivaroksaban (Xarelto). Ved dosering av
NOAK ma det tas hensyn til sykdoms-
tilstand, alder, kroppsvekt, nyrefunsjon
og interaksjoner som beskrevet i
preparatomtalen.

| en amerikansk undersgkelse fikk 9,4%
av pasientene for lav dose og 3,4% for
hey dose i forhold til anbefalingene
(1). For lav dose ga okt risiko for hjerte-
karsykdom (risikoforhold 1,26, 95% Ki:
1,07-1,50), mens for hoy dose ga okt
dedelighet (risikoforhold 1,94, 95% Ki:
1,02-3,60).

| en studie var det rundt 30% av norske
pasienter som brukte laveste anbefalte
dose (2). Dette kan tyde pa at noen
pasienter i Norge far lavere dose enn
onskelig.
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