HELSE »®e MIDT-NORGE HELSE NORD HELSE © ¢ ® SOR-GST HELSE @ ® VEST
Protokoll - (godkjent)

Var ref.: Saksbehandler/dir.tlf.: Sted/Dato:

25/00029 Sjur Aulesjord Olsen / 98 42 14 82 Oslo, 25.08.2025

Mgtetype: Beslutningsforum for nye metoder

Mgtedato: 25. august 2025 klokka 08:00 - 09:30

Mgtested: Grev Wedels plass, Oslo
Til stede

Navn:

Terje Rootwelt

Inger Cathrine Bryne
Marit Lind

Jan Frich

Observatgrer:

Arne Vassbotn

Lars Peder Hammerstad
Hilde Myhren

Sekretariatet:

Ellen Nilsen

Sjur Aulesjord Olsen
Vilde Sundstedt Baugstg

Bisittere:

Syngve Kalstad

Bjgrn Egil Vikse

Ulrich Spreng

Trude Basso

Elisabeth Bryn

Anne Marthe Ringerud
Martin Lerner

adm. direktgr, Helse Sgr-@st RHF
adm. direktgr, Helse Vest RHF

adm. direktgr, Helse Nord RHF

adm. direktgr, Helse Midt-Norge RHF

brukermedvirker fra de Regionale brukerutvalgene
brukermedvirker fra de Regionale brukerutvalgene
divisjonsdirektgr, Helsedirektoratet

enhetsleder, Sekretariatet for Nye metoder
radgiver, Sekretariatet for Nye metoder
kommunikasjonsradgiver, Sekretariatet for Nye metoder

assisterende fagdirektgr, Helse Nord RHF
fagdirektgr, Helse Vest RHF

fagdirektgr, Helse Sgr-@st RHF

fagdirektgr, Helse Midt-Norge RHF

enhetsleder, Direktoratet for medisinske produkter
fagsjef, Sykehusinnkjgp HF

enhetsleder, Direktoratet for medisinske produkter

Telefon: 02411 / 625 85 500
postmottak@helse-sorost.no
Org.nr. 991 324 968

Postadresse
Postboks 404
2303 Hamar

Besoksadresse
Parkgata 36
2303 Hamar



Sak 116 - 2025 Godkjenning av innkalling og saksliste

Beslutning
Innkalling og saksliste godkjennes.

Sak 117 - 2025 Godkjenning av protokoll fra Beslutningsforum for
nye metoder 16. juni 2025

Beslutning:
Protokoll fra mgte i Beslutningsforum for nye metoder 16. juni 2025 godkjennes.

Sak 118 - 2025 ID2023_048: Pacemaker uten elektroledning (Micra)
til behandling av atrieflimmer og bradykardi -
revurdering - revurdering av beslutning

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger som endrer resultatet vesentlig, vil
beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Pacemaker uten elektroledning (Micra) innfgres til behandling av
atrieflimmer og bradykardi.

Fglgende vilkar gjelder:
Behandlingen skal kun tas i bruk for pasienter med:
e Kronisk nyresvikt stadium 5 (ESRD)
e Tidligere endokarditt eller annen sveert hgy risiko for infeksjon i
pacemaker ledning
e Behov for epikardiell elektrode

2. Det forutsetter at prisen er lik eller lavere enn den prisen som er grunnlaget
for denne beslutningen.

3. Behandlingen kan tas i bruk nadr ny anskaffelse er giennomfgrt og kontrakt er

signert mellom aktuell leverandgr og de regionale helseforetak, tentativt
avtale start innen utgangen av tredje kvartal 2025.

Sak 119 - 2025 1D2022_018: Ketamin til behandling av
behandlingsresistent depresjon.

Beslutning:



Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en
grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger som endrer resultatet vesentlig, vil
beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Ketamin kan tas i bruk til behandling av behandlingsresistent depresjon.
Behandlingen skal inntil det foreligger mer kunnskap om langtidseffekter fglges
opp via register eller kliniske studier, og bgr inntil videre forega i sykehus eller
DPS.

2. Pasientene skal informeres om at behandling med ketamin ved
behandlingsresistent depresjon gis utenfor godkjent indikasjon, arsaken til dette
og hva det innebzerer.

3. Det forutsetter samme prisniva som grunnlaget for denne beslutningen.

4. Behandlingen kan tas i bruk fra beslutningstidspunktet.

5. Beslutningen vil revurderes innen utgangen av 2028.

Sak 120 - 2025 ID2020_046: Solriamfetol (Sunosi) til bedring av
vakenhet og reduksjon av uttalt sgvnighet pa dagtid
hos voksne pasienter med narkolepsi (med eller uten
katapleksi) - ny pris.

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder pasientsikkerhet,
kostnadseffektivitet, pris, biotilsvarende/generika, overlevelsestall m. m.) som endrer
resultatet vesentlig, vil beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Solriamfetol (Sunosi) innfgres med vilkar til bedring av vdkenhet og reduksjon av
uttalt sgvnighet pa dagtid hos voksne pasienter med narkolepsi (med eller uten
katapleksi).

Fglgende vilkar gjelder:

Solriamfetol (Sunosi) kan benyttes dersom behandling med modafinil ikke har hatt
tilstrekkelig effekt.



2. Det forutsetter at prisen er lik eller lavere enn den prisen som er grunnlaget for
denne beslutningen.

3. Behandlingen kan tas i bruk fra 01.10.2025, da ny pris kan gjelde fra denne datoen.

Sak 121 - 2025 ID2018_032: Mogamulizumab (Poteligeo) til
behandling av voksne med mycosis fungoides (MF)
eller Sézarys syndrom (SS) som tidligere har fatt
minst én systemisk behandling - revurdering

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder pasientsikkerhet,
kostnadseffektivitet, pris, biotilsvarende/generika, overlevelsestall m. m.) som endrer
resultatet vesentlig, vil beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Mogamulizumab (Poteligeo) innfgres til behandling av voksne med mycosis
fungoides (MF) eller Sézarys syndrom (SS) som tidligere har fatt minst én
systemisk behandling.

2. Det forutsetter at prisen er lik eller lavere enn den prisen som er grunnlaget for
denne beslutningen.

3. Behandlingen kan tas i bruk fra 01.10.2025, da ny pris kan gjelde fra denne
datoen.

Sak 122 - 2025 ID2024_019: Amivantamab (Rybrevant) i
kombinasjon med karboplatin og pemetreksed til
forstelinjebehandling av voksne pasienter med
fremskreden ikke-smacellet lungekreft (NSCLC) med
aktiverende EGFR Exon 20-innsettingsmutasjoner.

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder om pasientsikkerhet,
kostnadseffektivitet, pris, biotilsvarende medikamenter/generika, overlevelsestall m. m)
som endrer resultatet vesentlig, vil beslutningen kunne vurderes pa nytt.



1. Amivantamab (Rybrevant) innfgres i kombinasjon med karboplatin og
pemetreksed til fgrstelinjebehandling av voksne pasienter med fremskreden ikke-
smacellet lungekreft (NSCLC) med aktiverende EGFR Exon 20-
innsettingsmutasjoner.

2. Det forutsetter at prisen er lik eller lavere enn den prisen som er grunnlaget for
denne beslutningen.

3. Behandlingen kan tas i bruk fra 01.10.2025, da ny pris kan gjelde fra denne datoen.

Sak 123 - 2025 1D2024_026: Ribosiklib (Kisqali) i kombinasjon med
en aromatasehemmer, til adjuvant behandling av
pasienter med hormonreseptor (HR)-positiv, human
epidermal vekstfaktorreseptor 2 (HER2)-negativ
tidlig brystkreft med hgy risiko for tilbakefall.

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder om pasientsikkerhet,
kostnadseffektivitet, pris, biotilsvarende medikamenter/generika, overlevelsestall m. m)
som endrer resultatet vesentlig, vil beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Ribosiklib (Kisqali) innfgres i kombinasjon med en aromatasehemmer, til adjuvant
behandling av pasienter med hormonreseptor (HR)-positiv, human epidermal
vekstfaktorreseptor 2 (HERZ)-negativ tidlig brystkreft med hgy risiko for
tilbakefall.

2. Det forutsetter at prisen er lik eller lavere enn den prisen som er grunnlaget for
denne beslutningen.

3. Behandlingen kan tas i bruk fra beslutningstidspunktet.

Sak 124 - 2025 ID2024_037: Nivolumab (Opdivo) og Ipilimumab
(Yervoy) i kombinasjon som fgrstelinjebehandling av
voksne med hgy mikrosatelitt instabilitet (MSI-H)
eller mismatch repair deficient (dMMR) inoperabel
eller metastatisk kolerektal kreft

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av



beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder om pasientsikkerhet,
kostnadseffektivitet, pris, biotilsvarende medikamenter/generika, overlevelsestall m. m)
som endrer resultatet vesentlig, vil beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Nivolumab (Opdivo) og ipilimumab (Yervoy) innfgres i kombinasjon som
forstelinjebehandling av voksne med hgy mikrosatelitt instabilitet (MSI-H) eller
mismatch repair deficient (dAMMR) inoperabel eller metastatisk kolerektal kreft.

2. Det forutsetter at prisen er lik eller lavere enn den prisen som er grunnlaget for
denne beslutningen.

3. Behandlingen kan tas i bruk fra beslutningstidspunktet.

Sak 125 -2025 ID2019_137: Isatuksimab (Sarclisa) i kombinasjon
med pomalidomid og deksametason for behandling
av voksne pasienter med tilbakevendende og
refraktaer myelomatose som har fatt minst to
tidligere behandlinger, inkludert lenalidomid og en
proteasomhemmer, og som har pavist
sykdomsprogresjon ved siste behandling - ny pris

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder om pasientsikkerhet,
kostnadseffektivitet, pris, biotilsvarende medikamenter/generika, overlevelsestall m. m)
som endrer resultatet vesentlig, vil beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Isatuksimab (Sarclisa) innfgres i kombinasjon med pomalidomid og deksametason
for behandling av voksne pasienter med tilbakevendende og refrakteer
myelomatose som har fatt minst to tidligere behandlinger, inkludert lenalidomid
og en proteasomhemmer, og som har pavist sykdomsprogresjon ved siste
behandling.

2. Det forutsetter samme prisniva som grunnlaget for denne beslutningen.

3. Behandlingen kan tas i bruk fra 01.10.2025, da ny pris kan gjelde fra denne
datoen.



Sak 126 - 2025 ID2024_065: Repotrectinib (Augtyro) som
monoterapi til behandling av voksne pasienter med
ROS1-positiv avansert ikke-smacellet lungekreft
(NSCLC)

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder om pasientsikkerhet,
kostnadseffektivitet, pris, biotilsvarende medikamenter/generika, overlevelsestall m. m)
som endrer resultatet vesentlig, vil beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Repotrectinib (Augtyro) innfgres som monoterapi til behandling av voksne
pasienter med ROS1-positiv avansert ikke-smacellet lungekreft (NSCLC).

2. Det forutsetter at prisen er lik eller lavere enn den prisen som er grunnlaget for
denne beslutningen.

3. Behandlingen kan tas i bruk fra 01.10.2025, da ny pris kan gjelde fra denne datoen.

Sak 127 - 2025 1D2024_066: Eleksakaftor/tezakaftor/ivakaftor
(Kaftrio) i et kombinasjonsregime med ivakaftor til
behandling av pasienter i alderen 2 ar og eldre med
cystisk fibrose (CF) som har minst en mutasjon i CFTR
genet som ikke er en klasse I mutasjon.

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder om pasientsikkerhet,
kostnadseffektivitet, pris, biotilsvarende medikamenter/generika, overlevelsestall m. m)
som endrer resultatet vesentlig, vil beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Eleksakaftor/tezakaftor/ivakaftor (Kaftrio) innfgres i et kombinasjonsregime
med ivakaftor til behandling av pasienter i alderen 2 ar og eldre med cystisk
fibrose (CF) som har minst en mutasjon i CFTR genet som ikke er en klasse I
mutasjon.

2. Beslutningen er knyttet til en alternativ prisavtale, og det forutsettes at prisen er
lik eller lavere enn den prisen som er grunnlaget for denne beslutningen.



3. Behandlingen kan tas i bruk fra beslutningstidspunktet.

Sak 128 - 2025 1D2024_073: Akalabrutinib (Calquence) i
kombinasjon med venetoklaks (Venclyxto) med eller
uten anti-CD20-antistoff, til behandling av voksne
med tidligere ubehandlet kronisk lymfatisk leukemi
(KLL)

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder om pasientsikkerhet,
kostnadseffektivitet, pris, biotilsvarende medikamenter/generika, overlevelsestall m. m)
som endrer resultatet vesentlig, vil beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Akalabrutinib (Calquence) innfgres i kombinasjon med venetoklaks (Venclyxto)
med eller uten anti-CD20-antistoff, til behandling av voksne med tidligere
ubehandlet kronisk lymfatisk leukemi (KLL).

2. Det forutsetter at prisen er lik eller lavere enn den prisen som er grunnlaget for
denne beslutningen.

3. Behandlingen kan tas i bruk fra beslutningstidspunktet.

Sak 129 - 2025 ID2025_042: Akalabrutinib (Calquence) som
monoterapi til behandling av voksne pasienter med
residiverende eller refrakteer mantelcellelymfom
(MCL) som ikke tidligere har fiatt behandling med en
BTK-hemmer

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder om pasientsikkerhet,
kostnadseffektivitet, pris, biotilsvarende medikamenter/generika, overlevelsestall m. m)
som endrer resultatet vesentlig, vil beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Akalabrutinib (Calquence) innfgres som monoterapi til behandling av voksne
pasienter med residiverende eller refraktaer mantelcellelymfom (MCL) som ikke
tidligere har fatt behandling med en BTK-hemmer.



2. Det forutsetter at prisen er lik eller lavere enn den prisen som er grunnlaget for
denne beslutningen.

3. Behandlingen kan tas i bruk fra beslutningstidspunktet.

Sak 130 - 2025 ID2025_003: Upadacitinib (Rinvoq) til behandling av
kjempecellearteritt (KCA) hos voksne pasienter

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder om pasientsikkerhet,
kostnadseffektivitet, pris, biotilsvarende medikamenter/generika, overlevelsestall m. m)
som endrer resultatet vesentlig, vil beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Upadacitinib (Rinvoq) innfgres ikke til behandling av kjempecellearteritt (KCA)
hos voksne pasienter.

2. Det er ikke dokumentert fordeler med upadacitinib (Rinvoq) som kan tilsi at
behandlingen kan ha en hgyere pris enn andre tilgjengelige
behandlingsalternativer.

3. Sykehusinnkjgp bes gjenoppta forhandlingene med leverandgr.

Sak 131 -2025 ID2025_014: Vitamin B-kompleks med vitamin C
(Cibivin) til rask behandling av voksne med alvorlig
mangel p3, eller malabsorpsjon av, de vannlgselige
vitaminene B og C szerlig ved alkoholisme eller andre
medisinske tilstander, der alvorlig tiaminmangel kan
fore til Wernickes encefalopati.

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder om pasientsikkerhet,
kostnadseffektivitet, pris, biotilsvarende medikamenter/generika, overlevelsestall m. m)
som endrer resultatet vesentlig, vil beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Vitamin B-kompleks med vitamin C (Cibivin) innf@gres til rask behandling av
voksne med alvorlig mangel p3, eller malabsorpsjon av, de vannlgselige



vitaminene B og C serlig ved alkoholisme eller andre medisinske tilstander, der
alvorlig tiaminmangel kan fgre til Wernickes encefalopati.

2. Det forutsetter at prisen er lik eller lavere enn den prisen som er grunnlaget for
denne beslutningen.

3. Behandlingen kan tas i bruk fra 01.10.2025, da tilbudt pris kan gjelde fra denne
datoen.

Sak 132 - 2025 ID2025_017: Guselkumab (Tremfya) til behandling av
voksne pasienter med moderat til alvorlig aktiv
Crohns sykdom som har hatt utilstrekkelig respons pa,
mistet respons pa eller var intolerante overfor enten
konvensjonell terapi eller en biologisk behandling

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder om pasientsikkerhet,
kostnadseffektivitet, pris, biotilsvarende medikamenter/generika, overlevelsestall m. m)
som endrer resultatet vesentlig, vil beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Guselkumab (Tremfya) innfgres ikke til behandling av voksne pasienter med
moderat til alvorlig aktiv Crohns sykdom som har hatt utilstrekkelig respons p3,
mistet respons pa eller var intolerante overfor enten konvensjonell terapi eller
en biologisk behandling.

2. Det er ikke dokumentert fordeler med guselkumab (Tremfya) som kan tilsi at
behandlingen kan ha en hgyere pris enn andre tilgjengelige
behandlingsalternativer.

3. Sykehusinnkjgp bes gjenoppta forhandlingene med leverandgr.

Sak 133 - 2025 ID2025_021: Durvalumab (Imfinzi) i kombinasjon
med gemcitabin og cisplatin som neoadjuvant
behandling, etterfulgt av Imfinzi som monoterapi som
adjuvant behandling etter radikal cystektomi, til
behandling av voksne med resekterbar muskelinvasiv
blaerekreft (MIBC).

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.



Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder om pasientsikkerhet,
kostnadseffektivitet, pris, biotilsvarende medikamenter/generika, overlevelsestall m. m)
som endrer resultatet vesentlig, vil beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Durvalumab (Imfinzi) innfgres i kombinasjon med gemcitabin og cisplatin som
neoadjuvant behandling, etterfulgt av Imfinzi som monoterapi som adjuvant
behandling etter radikal cystektomi, til behandling av voksne med resekterbar
muskelinvasiv bleerekreft (MIBC).

2. Det forutsetter at prisen er lik eller lavere enn den prisen som er grunnlagt for
denne beslutningen.

3. Behandlingen kan tas i bruk fra beslutningstidspunktet.

Sak 134 - 2025 ID2025_002: Cefepim / enmetazobaktam (Exblifep)
til behandling av voksne med kompliserte
urinveisinfeksjoner (cUTI) inkludert pyelonefritt,
sykehuservervet lungebetennelse (HAP), inkludert
ventilatorervervet lungebetennelse (VAP), eller
bakteriemi som oppstar i forbindelse med, eller som
mistenkes a vaere assosiert med, noen av infeksjonene
nevnt ovenfor.

Beslutning:
Beslutningen som er fattet av Beslutningsforum for nye metoder er resultat av en

grundig prosess og vurdering av de menneskelige konsekvenser som fglger bade av
beslutning om innfgring sa vel som beslutning om ikke a innfgre en metode for
utredning, behandling og/eller prosedyre/organisering.

Dersom det tilkommer nye opplysninger (herunder om pasientsikkerhet,
kostnadseffektivitet, pris, biotilsvarende medikamenter/generika, overlevelsestall m. m)
som endrer resultatet vesentlig, vil beslutningen kunne vurderes pa nytt.

1. Cefepim / enmetazobaktam (Exblifep) innfgres til behandling av fglgende
infeksjoner hos voksne:
o Kompliserte urinveisinfeksjoner (cUTI), inkludert pyelonefritt
e Sykehuservervet pneumoni (HAP), inkludert ventilatorassosiert pneumoni
(VAP)

Behandling av pasienter med bakteriemi som oppstar i forbindelse med, eller
mistenkes a vaere assosiert med, noen av infeksjonene nevnt ovenfor.

Cefepim / enmetazobaktam (Exblifep) kan brukes som et siste alternativ nar
resistensbestemmelse angir sannsynlig effekt, og andre behandlingsmuligheter er
forsgkt eller er uegnet.

Offisielle retningslinjer for korrekt bruk av antibakterielle midler skal tas i
betraktning.



2. Det forutsetter at prisen er lik eller lavere enn den prisen som er grunnlaget for
denne beslutningen.

3. Behandlingen kan tas i bruk fra 01.10.2025, da tilbudt pris kan gjelde fra denne
datoen.

Sak 135 - 2025 Eventuelt

Nye norske tariffer. Orientering fra DMP.

Lenke til informasjon om saken pa DMP sin nettside.

Oslo, 25. august 2025.

Inger Cathrine Bryne Terje Rootwelt
Helse Vest RHF Helse Sgr-@st RHF
Jan Frich Marit Lind

Helse Midt-Norge RHF Helse Nord RHF

Protokollen er elektronisk godkjent og har derfor ikke hdndskrevne signaturer.


https://www.dmp.no/nyheter/viktig-informasjon-til-alle-som-utarbeider-dokumentasjonspakker-til-metodevurdering



