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Läkemedelssortiment – kommunalt akutförråd för 
särskilda boenden i Gävleborg 
 
På särskilda boenden (SÄBO) i Gävleborg finns läkemedelsförråd av två typer – akutförråd och 
utökat förråd: 
• Akutförråd har kommunerna rätt att upprätta på samtliga särskilda boenden för äldre. 
• Utökat förråd har kommunerna rätt att upprätta på särskilda boenden med korttidsplatser. 
Läkemedlen i förråden ägs av Region Gävleborg men administreras och används av kommunen.  
Ordination från läkemedelsförråden kan göras av läkare, samt sjuksköterskor med 
förskrivningsrätt för aktuellt preparat. Beställning, förvaring, användning och dokumentation av 
läkemedlen ska ske enligt gällande föreskrifter och riktlinjer/lokala instruktioner inom kommunen.  
 
Nedanstående läkemedel har kommunerna i Gävleborg enligt beslut av läkemedelskommittén rätt 
att beställa till akutförråden. Utsedda sjuksköterskor ansvarar för att utifrån nedanstående lista 
beställa hem läkemedel till förråden. Vilka läkemedel som beställs är beroende av verksamhetens 
behov - det är inte ett krav att samtliga nedanstående läkemedel ska finnas i akutförråden. 
Begränsa förrådet i möjligaste mån. Sjuksköterskor anställda i kommunal hemsjukvård har rätt att 
nyttja akutförråd på SÄBO för patienter inskrivna i hemsjukvård och/eller palliativt team. 
 
Beställning sker från Medovia via deras beställningssystem Care. 
Mängden läkemedel i tabellen är en rekommendation, beställande sjuksköterska ansvarar för att 
inte beställa mer läkemedel än vad som förväntas gå åt under läkemedlets hållbarhetstid.  
Kostnaden för läkemedel från akutförråd debiteras Hälsovalskontoret (HVK). 
 
Understruken text = ändrat från föregående version. 

 
A Matsmältning och ämnesomsättning 
 
ATC 

 
Läkemedel 

 
Beredn.form 

 
Styrka 

 
Förpackning 

 
Substans 

A02 Pantoprazol enterotablett 20 mg 98 st pantoprazol 
A03 Primperan injektion  5 mg/ml 10 x 2 ml metoklopramid 
A03 Primperan/ 

Metoclopramid 
tablett  10 mg 40 st metoklopramid 

A03 Glykopyrroniu-
mbromid 

injektion  0,2 mg/ml 10x1 ml glykopyrron (=Robinul, 
Glyronul) 

A06 Laxoberal orala droppar 7,5 mg/ml 30 ml natriumpikosulfat 
A06 Klyx rektallösning 1 mg/ml/250 mg/ml 120 ml natr.citr.+natr.laurylsulfoacet 
A06 Microlax rektallösning 5 ml 50x5 ml natr.citr.+natr.laurylsulfoacet 
A07 Loperamid kapsel 2 mg 40 st loperamid 
A10 NovoRapid 

FlexPen 
injektion 
 

100 E/ml 
 

5x3 ml 
 

insulin aspart 
 

 Glucagon injektion– se ATC-kod H04 
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B Blod och blodbildande organ 
 
ATC 

 
Läkemedel 

 
Beredn.form 

 
Styrka 

 
Förpackning 

 
Substans 

B05 Glukos injektion 300 mg/ml 20x10 ml glukos 
B05 Glukos buffrad infusion  50 mg/ml 10x1000 ml glukos (=Rehydrex Glukos) 
 
C Hjärta och kretslopp 
 
ATC 

 
Läkemedel 

 
Beredn.form 

 
Styrka 

 
Förpackning 

 
Substans 

C01 Adrenalin  injektion  1 mg/ml 10x1 ml epinefrin (adrenalin) 
C01 Nitrolingual sublingualspray 0,4 mg/dos 200 doser glyceryltrinitrat 
C03 Furosemid tablett 40 mg 100 st furosemid 
C03 Furosemid injektion 10 mg/ml 10x2 ml furosemid 

C05 

Xyloproct 
(vid restnotering 
kan Scheriproct 
beställas) 

rektalsalva 60 mg/g+2,5 mg/g 20 g lidokain + hydrokortison  

 
D Hud 
 
ATC 

 
Läkemedel 

 
Beredn.form 

 
Styrka 

 
Förpackning 

 
Substans 

D01 Daktar kräm 2 % 30 g mikonazol 
D07 Emovat kräm 0,05 % 100 g klobetason 
D07 Mildison lipid kräm 1 % 30 g  hydrokortison 
D07 Ovixan Kräm 1 mg/g 30 g Mometason 

 
H Hormoner 
 
ATC 

 
Läkemedel 

 
Beredn.form 

 
Styrka 

 
Förpackning 

 
Substans 

H02 Betapred injektion 4 mg/ml 5x1 ml betametason 
H02 Betametason tablett 0,5 mg  30 st betametason 
H04 Glucagon injektion 1 mg/ml 1 endosspruta glukagon 
 NovoRapid FlexPen injektion – se ATC-kod A10 
 
J Infektionssjukdomar 
 
ATC 

 
Läkemedel 

 
Beredn.form 

 
Styrka 

 
Förpackning 

 
Substans 

J01 Amoxicillin tablett 500 mg 30 st amoxicillin 
J01 Cefamox löslig tablett 1 g 10 st cefadroxil 
J01 Ciprofloxacin tablett 500 mg 20 st ciprofloxacin 
J01 Doxyferm tablett 100 mg 20x1 st doxycyklin 
J01 Nitrofurantoin  tablett 50 mg 15 st nitrofurantoin 
J01 Flucloxacillin tablett 500 mg 30 st flukloxacillin 
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ATC 

 
Läkemedel 

 
Beredn.form 

 
Styrka 

 
Förpackning 

 
Substans 

J01 Kåvepenin tablett 1 g 20 st fenoximetylpenicillin 
J01 Selexid tablett 200 mg 20 st pivmecillinam 
J05 Tamiflu kapsel 75 mg 10 st oseltamivir 
J05 Tamiflu kapsel 30 mg 10 st oseltamivir 
J05 Valaciclovir tablett 500 mg 10 st valaciklovir 

 
M Rörelseapparaten 
 
ATC 

 
Läkemedel 

 
Beredn.form 

 
Styrka 

 
Förpackning 

 
Substans 

M01 Diklofenak suppositorium 50 mg 10 st  diklofenak 
M01 Ipren tablett 200 mg 30 st ibuprofen 
 
N Nervsystemet 
 
ATC 

 
Läkemedel 

 
Beredn.form 

 
Styrka 

 
Förpackning 

 
Substans 

N01 Instillido gel  19 mg/ml 10x10 g lidokain 
N02 Alvedon tablett 500 mg 100 st paracetamol 
N02 Morfin injektion 10 mg/ml 10x1 ml morfin 
N02 Morfin tablett 5 mg 10 st morfin 
N02 Panodil suppositorium 

 
1 g 
 

50 st 
 

paracetamol 
 

 Glykopyrroniumbromid injektion – se ATC-kod A03 
N05 Haldol  injektion 5 mg/ml 5x1 ml haloperidol 
N05 Haldol  oral lösning 2 mg/ml 100 ml haloperidol 
N05 Imovane tablett  5 mg 10 st zopiklon 
N05 Midazolam injektion 5 mg/ml 10x1 ml midazolam 
N05 Buccolam munhålelösning 5 mg 4 st midazolam 
N05 Oxascand tablett 5 mg 25 st oxazepam 
 Naloxon nässpray – se ATC-kod V03 

 
R Andningsorganen 
 
ATC 

 
Läkemedel 

 
Beredn.form 

 
Styrka 

 
Förpackning 

 
Substans 

R03 Atrovent inhalationsspray 20 mikrogram/dos 200 doser ipratropium 

R03 
Ventoline 
Evohaler 

Inhalationsspray 
 

0,1 mg/dos 
 

200 doser 
 

salbutamol 
 

R06 Caredin muns. tablett 2,5 mg 30 st desloratadin 
 Adrenalin injektion 1mg/ml – se ATC-kod C01 
 Betametason injektion och tablett – se ATC-kod H02 
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S Ögon och öron 
 
ATC 

 
Läkemedel 

 
Beredn.form 

 
Styrka 

 
Förpackning 

 
Substans 

S01 Fucithalmic ögonsalva  1 % 5 g fusidinsyra 
S03 Terracortril 

Polymixin B 
ögon-/örondroppar 
 

- 
 

5 ml 
 

hydrokortison +  
oxitetracyklin 

 
V Varia – Spolvätskor, elektrolytlösningar 
 
ATC 

 
Läkemedel 

 
Beredn.form 

 
Styrka 

 
Förpackning 

 
Substans 

V03 Nyxoid nässpray 1,8 mg 2x1 doser naloxon 
V07 Natriumklorid injektion  9 mg/ml 20x10ml natriumklorid 
 Morfin – se ATC-kod N02 

 
 
 

ATC-kodsförklaring: 
A01  Medel vid mun- och tandsjukdomar 
A02  Medel vid syrarelaterade symtom 
A03  Medel vid funktionella mag-tarmsymtom 
A06  Laxantia 
A07  Antidiarroika och medel vid intestinala infektioner och inflammationer 
A10  Diabetesmedel 
B01 Antikoagulantia 
B05  Blodsubstitut och infusionsvätskor, m m 
C01  Medel vid hjärtsjukdomar 
C03  Diuretika 
C05  Kärlskyddande medel 
D01  Antimykotika 
D07  Glukokortikoider för utvärtes bruk 
H02  Kortikosteroider för systemiskt bruk 
H04  Pankreashormoner 
J01  Antibakteriella medel för systemiskt bruk 
J05  Virushämmande medel för systemiskt bruk 
M01  Antiinflammatoriska och antireumatiska medel 
N01  Anestetika 
N02  Analgetika 
N05  Neuroleptika, lugnande medel och sömnmedel 
R01  Medel vid nässjukdomar 
R03  Medel vid obstruktiva luftvägssjukdomar 
R05  Medel mot hosta och förkylning 
R06  Antihistaminer för systemiskt bruk 
S01  Medel vid ögonsjukdomar 
S03 Medel vid ögon- och öronsjukdomar 
V07  Tekniska hjälpmedel 
V03 Medel vid förgiftningar, överdoseringar m.m.  
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