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Heoringsnotat: Seponeringslisten 2023

IRF i Sundhedsstyrelsen sendte den 11. juni 2022 Seponeringslisten 2023 i bred offentlig ho-
ring frem til den 29. august 2022.

Sundhedsstyrelsen har modtaget 27 heringssvar til den opdaterede version fra nedenstdende
parter listet 1 alfabetisk raekkefolge:

Amgen Danmark

Astellas Pharma

Danmarks Apotekerforening
Danmarks Farmaceutiske Selskab
Dansk Hypertensionsselskab

Dansk Hematologisk Selskab

Dansk Lungemedicinsk Selskab
Dansk Nefrologisk Selskab

Dansk Psykiatrisk Selskab

Dansk Selskab for Almen Medicin
Dansk Selskab for Geriatri

Dansk Selskab for Infektionsmedicin
Dansk Selskab for Klinisk Mikobiologi
Dansk Selskab for Obstetrik og Gynakologi
Dansk Selskab for Klinisk Onkologi
Dansk Urologisk Selskab

Danske Patienter

Irene Mills

Martin Baslev Jorgensen
Medicinradet

Orion Pharma

Region Hovedstaden

Region Midtjylland

Region Nordjylland

Region Sjelland

Region Syddanmark

Styrelsen for Patientsikkerhed
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Sundhedsstyrelsen takker for alle bidrag i heringen. Vi betragter det som en positiv ting, at
der er opmarksom omkring Seponeringslisten og at der er s mange, der har lyst til at bidrage
til udviklingen af listen.

Sundhedsstyrelsen har forholdt sig til alle heringssvar og har i samarbejde med arbejdsgrup-
pen justeret, hvor det blev vurderet relevant. I dette dokument opsummeres hovedlinjerne i
heringssvarene, preciseringer og @ndringer, som heringssvarene har givet anledning til.

De enkelte horingssvar og dette sammenfattede notat er offentliggjort pd Heringsportalen, se
mere pa Sundhedsstyrelsens hjemmeside, hvor der bl.a. er et direkte link til materialet.

Nye omrader

Flere heringsparter har udtrykt enske om flere anbefalinger omkring skrabelige patienter eller
generelt behandling sent 1 livet. I forhold til skrebelighed er der meget engelsksproget littera-
tur (Frailty), men for nuvarende afventes der en dansk version for frailty, for der kan arbejdes
konkret med omradet.

Der er fortsat fokus pd SABA-praparater blandt heringsparterne. Det er der i Sundhedsstyrel-
sen opmarksomhed pa, bade ift. dansksproget litteratur og forbrugsmenstre.

Horingsparternes ensker til nye omrader tages med i arbejdet for naste opdatering af Sepone-
ringslisten.

Sterre Justeringer

En heringspart har papeget, at formuleringerne omkring trombocytheemmere som trombose-
profylakse ved diabetes kan opfattes som tvetydige. Derfor er formuleringen justeres til en
mere konkret formulering. Derudover er der tilfejet nye kilder til omréadet.

Enkelte heringsparter har kommentarer om @ndringer til afsnittet om antipsykotika. Hvorvidt
der er behov for en mere detaljeret beskrivelse og/eller precisering af afsnittet dreftes til 2024
versionen, hvor nye anbefalinger om beroligende medicin fra IRF forventes publiceret.

Przeciseringer

En heringspart kommenterede p4, at perifere edemer der behandles med loop-diuretuka, ikke
udelukkende er af kardiel arsag. Derfor pracises formuleringen til edemer uden organspeci-
fik arsag”.

Flere horingsparter har angivet, at det vil give bedre mening at have beskrivelsen for omdan-
nelse af opioider under kolonnen "hvornar’ frem for under kolonnen "hvordan’. Dette imade-
kommes.



En heringspart har pépeget, at budskabet omkring benzodiazepiner til behandlingsrefrakteer
angst kan forstas tvetydigt. Setningen er derfor blevet praciseret.

To heringsparter har kommenteret, at opstilling og beskrivelse af behandlingen af depressio-
ner er uhensigtsmaessig, hvilket har givet anledning til at praecisere formuleringen.

En heringspart kommentere pa at lungefunktion kunne preciseres med angivelse af at det er
tale om FEV1. Dette imgdekommes.

Ikke imedekommende heringssvar

Enkelte heringsparter har kommenteret pd, at der ikke angives alternativer til de preparater
der anbefales seponeret. Seponeringslisten kan ikke erstatte en behandlingsvejledning og
kommer derfor ikke med behandlingsalternativer.

Vi er opmearksomme pd, at nogle kilder til enkelte omrader fremstir meget gamle, men da der
er ikke kommet nye anbefalinger pa omréadet, bevares de gamle kilder. Alle organisationer
bag kilderne er heringsparter og bliver opfordret til at kommentere pa, om de er enige i ud-
leegningen af deres anbefalinger 1 Seponeringslisten.

Nogle af heringssvarene udtrykker bekymring for, at seponering af langtidsvirkende nitrater
kan fore til ogede symptomer hos patienter. Sundhedsstyrelsen har varet i dialog med Dansk
Kardiologisk Selskab, som understetter den nuvaerende fremgangsmade og anbefaling.

Enkelte heringsparter har udtrykt enske om flere eksempler pa grunde til at fortsette behand-
ling under det nye afsnit om betablokkere. Arbejdsgruppen er enige om, at der er tale om ud-
markede eksempler, men imedekommer at tilfgje “eller hypertension”.

En heringspart enskede flere referencer under afsnittet om statiner, hvilket ikke imadekom-
mes, da arbejdsgruppen er enige om, at de oplyste referencer er dekkende for anbefalingen.

En heringspart har udtrykt enske om, at laegemidlet mirabegron far en serskilt sektion under
afsnittet om blerespasmolytika, for at undga forvirring/misforstielser. @nsket imgdekommes
ikke, da arbejdsgruppen vurderer, at det er tydeligt nok afmerket/ikke afmarket med symbol
for antikolinergt leegemiddel.

En heringspart mener ikke, at anbefalingen om seponering af antibiotika stemmer overens
med DSAM’s vejledning, der er angivet som reference. Arbejdsgruppen har undersegt vejled-
ningen og mener ikke, at der er tale om uoverensstemmelse. DSAM har i gvrigt angivet, i de-
res heringssvar, at de stetter formuleringerne omkring overvejelser af seponering af antibio-
tika til forebyggelse af urinvejsinfektioner under afsnittet om antibiotika.



En heringspart har kommenteret, at anbefalingen om 5-20% dosisreduktion af opioider hver
anden uge er et for stort spend. Arbejdsgruppen mener ikke, at der er behov for indsnevring,
da der skal vere plads til leegens individuelle skon og pakningssterrelser.

En heringspart papegede, at der er eget bladningsrisiko ved andre serotonerge antidepressivae
end blot ved SSRI og foreslar @ndring af teksten. Forslaget imedekommes ikke, da en sddan
formulering afventer, at litteratur afspejles i danske anbefalinger eller produktinformationer
fra Legemiddelstyrelsen.

En heringspart har udtrykt enske om, at der under denosumab er en sztning om, at der ikke
ber seponeres uden specialistvurdering. Arbejdsgruppen har dreftet muligheden for at slette
tekststykket om Denosumab, men oplever stadig tilfelde, hvor der opstar misforstaelser og
setningen ber derfor blive stdende.

En heringspart foreslog henvisning til elektronisk beregner af kvianalgetiske degndoser for
opioider. Det er ikke muligt, da den foresldede liste ikke tager udgangspunkt i Sundhedssty-
relsens liste over a&kvianalgetiske degndoser.

To heringsparter stiller spergsmalstegn ved, om formuleringen om paracetamol er for ukon-
kret. Arbejdsgruppen har dreftet formuleringen og er enige om, at den nuvarende tekst er god
og nedvendig, men har besluttet at tilfgje en s@tning om p.n.-behandling. Arbejdsgruppen
overvejer derudover at drofte demensproblematik ved naste revidering af listen.

En heringspart har forslaet, at der under inhalationssteroid tilfojes information om spray. Ar-
bejdsgruppen mener ikke, at diskussionen om pulver eller spray herer til p4 Seponeringslisten.

En heringspart har gjort opmzrksom pa at cyclizin ikke har indikationen sevnloshed, samt
onske om, at der under sederende antihistaminer tilfgjes en s@tning om kerselsforbud. Ar-
bejdsgruppen ser det ikke som et problem, at cyclizin ikke er godkendt til sevnlgshed og me-
ner 1 gvrigt ikke, at information om kerselsforbud herer til pd Seponeringslisten.



