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1. FoOrsta lakarbesoket

Patienten fyller i standardformular.

Forsta besok fran infektionskliniken satts upp pa planeringslistan till
lakare, tre manader som sjialvbokning. Patienten ringer sjalv om recept
for tre manader.

Anamnes

Lakemedel

Tidigare sjukdomar

Kosttillskott: efterfraga kreatin
Vaccinationsstatus avseende Hepatit A och B
Tidigare Hepatit B eller

Tidigare STI

Bedomning
Genomgang av indikation for PrEP (inklusive MSM risk-index)
Kontraindikation for PrEP

MSM Risk-index
Dokumenteras i journal under rubriken bedomning, till exempel
MSM-index 7

Om riskindex >10:

Hog risk for HIV.

G4 igenom vilka enskilda faktorer som leder till hogt riskindex.
Erbjud kuratorkontakt.

PrEP erbjuds om inga medicinska kontraindikationer foreligger.

Om riskindex <10:

Lagre risk for HIV.

Diskutera alternativ till att reducera risken for HIV (kuratorkontakt,
info om kondomanvandning).

Informera om att nyttan med PrEP bor stéllas mot risken for njur- och
skelettpaverkan.

Observera att aven vid riskindex <10 kan PrEP forskrivas efter
individuell bedomning med utgangspunkt fran patientens egna starka
onskemal.
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Information till patienten avseende PrEP
Utgor inte hundraprocentigt skydd mot HIV.

Ger inte skydd mot andra 6verforbara infektioner och ersitter inte
kondom.

Behandlingen kan ge biverkningar fran njurar och skelett.

Daglig medicinering rekommenderas for basta skydd, men kan dven
tas vid behov, on demand.

Laddningsdos med 2 tabletter rekommenderas alla nya anvandare,
bade kontinuerligt och on demand.

Regelbundna aterbesok kravs (forsta besok efter 1 ménad, darefter var
3:e manad) for att utvardera biverkningsprover samt kontroll av HIV
och STI-prover.

Recept kan endast utfardas efter negativ HIV-prov och recept skrivs
for 3 manader i taget.

Informera om att receptforskrivning kan ta upp till 10 dagar.

PrEP maste avbrytas om symtom pa HIV eller tecken till
njurfunktionsnedséttning.

Patienten erhiller foljande skriftlig information vid forsta
besoket:

1. VGR:sinformation avseende PrEP (framtaget av kunskapscentrum
for sexuell hilsa).
2. Patientinformation "Till dig som anvander PrEP”

Provtagning infor start Inklusionskriterier
HIV-test* Negativt HIV-test
Syfilisserologi e-GFR >60

Gonorré och klamydia: svalg, urin | Inga medicinska

och rektum kontraindikationer for PrEP
Hepatit B-serologi

Hepatit C serologi

Hepatit A serologi

P-kreatinin (e-GFR)

e Observera forsiktighet vid osteoporos, konsultera
osteoporosmottagningen.
e Siakert HIV-test tas 6 veckor efter samlag.

Se provtagningsmallar for PrEP i Melior:

e 1manad

e 3 manader

e 6 manader vid nedsatt riskfaktorer for njurpaverkan
e 12 manader
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Receptforskrivning

Recept sitts upp pa aktuella recepttider i ELVIS i samband med att
uppstartsproverna tas. Under den forsta manaden ska PrEP tas
dagligen och inte on demand, i syfte att kunna utviardera
lakemedlets paverkan pa njurfunktionen. Efter den férsta manaden
kan patienten overga till on demand.

Lakaren informerar om att ny kontakt tas ater ifall nagot prov utfaller
positivt eller behover tas om. Patient far dterbesokstid med sig till
sjukskoterska, kontroll efter en ménad.

Avvikande provtagning

Om patienten tar kreatintillskott kan P-kreatin vara falskt forhojt utan
att det speglar en faktisk njurfunktionsnedsattning. I sddana fall man
kan gora foljande:

Upprepa provtagningen efter att patienten gjort uppehall med kreatin
i 2—3 veckor eller komplettera med Cystatin-C for en mer tillforlitlig
bedomning av njurfunktionen.

Ett forhgjt P-kreatinin hos personer som tar kreatin innebar alltsa inte
nodvandigtvis en njurskada utan kan bero pa en okad tillgang av
kreatinin fran kreatintillskott.

Receptforskrivning vid forsta tillfallet:

Truvada, Emtricitabin/Tenofovir disoproxil 200 mg/245 mg forskrivs
for tvda manader. Darefter skrivs recept for 3 manader.
Stallningstagande till receptforskrivning for 4 manader gors vid
sommarperioden. Receptforskrivning kan ta upp till 10 dagar.

2. Kontroll efter 1 manad hos sjukskdterska
I faltet kontaktorsak skriv: "PrEP 1 ménad”

Biverkningar?
Nytillkomna sjukdomar eller 1akemedel?

Registrera foljsamhet. Har patienten medicinerat med tabletter
dagligen enligt instruktion?

Kosttillskott? Vid intag av Kreatin, rekommenderas uppehall tva
veckor innan provtagning

HIV-test
P-kreatinin

Boka upp tid for receptfornyelse, recept ska da skrivas for tre
manader.
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3. Rutinkontroll darefter var 3:e manad
I faltet kontaktorsak skriv: "PrEP 3 méanader”

Biverkningar?

Nytillkomna sjukdomar eller lakemedel?

Kosttillskott? Kreatin, uppehall tva veckor innan provtagning.
Registrera foljsamhet: Notera om kontinuerlig eller on demand-bruk

Provtagning:
Eventuellt kreatinin och e-GFR

HIV-test
Syflis-serologi

Sjalvtester for klamydia, gonorré (erbjud hjalp med testning fran
svalget)

Satt upp for receptfornyelse samt uppmana patienten till att sjalv hora
av sig nar de oppnar sista burken.

PrEP ”on demand”

Om patienten viljer att ta ”PrEP” on demand, noteras detta i journalen.
Informera patienten noga om att PrEP inte ar ett "dagen-efter-piller” utan
maste tas enligt foljande: 2 tabletter 2—24 timmar fore och sedan 1
tablett dagligen till och med 48 timmar efter sista riskfyllda sex
for att skyddseffekten ska uppnas (2 + 1 + 1)

Uppfoljning enligt sedvanliga PrEP-rutin.

Patienten uppmanas att hora av sig for provtagning var tredje manad.

4. Arlig kontroll (12 manader)

- lakarbesok

I faltet kontaktorsak skriv: "PrEP 1 ar”, darefter "PrEP 1 ar och 1
manad”.

MSM-index fylls i av patienten
Nytillkomna sjukdomar och lakemedel
>60 ar ar det en forhojd risk for njurfunktionsnedsattning

Provtagning:
HIV-test

Hepatit C och Hepatit B-serologi

Arlig kontroll av P-kreatinin, e-GFR. Detta giller om &lder <60 och
normal njurfunktion
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5. Uppfoljning vid avvikande provsvar

A) Indikation foér behandlingsstopp av PrEP

Egen onskan
Positiv HIV. Remis skickas da till infektionskliniken

Forsamrad njurfunktionsnedsattning med GFR <60 sedan minst 3
manader (eller andra tecken till successivt forsamrad njurfunktion)

OBS! Kontrollera njurfunktion var 6:e manad om alder> 60 ar,
kind eller forhojd risk for njurfunktionsnedsattning som vid:
Diabetes

Hypertoni som behandlas med >1 lakemedel

Kontinuerlig behandling med NSAID

Potentiellt njurtoxiska lakemedel

B) Nytillkommen reaktiv HIV-serologi under
pagaende PrEP

Ospecifik reaktivitet i screeningtesten (HIV Ak/Ag) for HIV ses i upp
till 0,2 % av analyserade prover (oavsett PrEP eller inte). Orsaken kan
vara av teknisk art (hemolyserat blod) men oftast finns ingen tydlig
forklaring Pagdende PrEP kan paverka mojligheten att detektera
nytillkommen infektion med HIV Ak/Ag-test och/eller PCR-analys
vilket kan resultera till fordr6jning av diagnos och risk for
resistensutveckling

Pégaende PrEP-behandling kan paverka mojligheten att detektera
nytillkommen infektion via HIV-test och PCR-analys med fordrojning
av diagnos och risk for resistensutveckling som foljd.

Vid nytillkommet reaktivt HIV-test ska:
- Patienten informeras om PrEP-stopp.
- Remiss till infektionskliniken for uppféljning.

C) Beddmning vid sviktande njurfunktion

Vid sviktande njurfunktion ska en sammanfattande lakaranteckning
med planering goras av PAL.

Genomgang bor goras av njurbelastande faktorer sa som steroider,
NSAID, gympreparat, andra lakemedel, hilsokost, droger.

Uppfoljande njurfunktionstest tas i samband med paféljande PrEP
besok (P-Cystatin, P-kreatinin, urintestremsa). Detta bor
tidigarelaggas inom 1—2 veckor om akut forsamrad njurfunktion.

Overgang till Cystatin C beriiknat e-GFR om férhojt krea av naturliga
skal, till exempel stor muskelmassa.

Diskussion i lakargruppen for stillning till 6vergang till on demand
eller PrEP-stopp?
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Vilket gransvarde for krea har infektion och nar avbryts behandling?

eGFR >60 PrEP kan fortsitta

eGFR 40-59 Individuell bedomning. PrEP bor avbrytas. Kontroll av
reversibla orsaker, upprepa provtagning och overvag tatare
kontroller.

D) PrEP fér personer med vagina

For personer med vagina rekommenderas daglig medicinering i forsta hand da
de kvinnliga konsorganen har svérare att uppratthalla skyddande
lakemedelskoncentration.

- On demand kan Overvagas till exempel vid stark onskan fran anvindaren men
forutsatter 7 dagars fortsatt medicinering efter laddningsdos och risktillfalle
(2-1-1-1-1-1-1-1)

- Personer med neovagina rekommenderas kontinuerlig PrEP pa grund av
avsaknad av studier med on demand.

E) PrEP vid kronisk Hepatit B
Remiss till infektion for PrEP-behandling.

F) PrEP vid nyupptackt Hepatit C
Hepatit C-infektionen bor fardigbehandlas innan PrEP paborjas.

Remiss till infektion.

G) Aterupptagande av PrEP efter
. (o]
behandlingsuppehall
Om patienten uteblivit fran kontroller enligt PM bokas patienten till lakare for
stallningstagande till fortsatt forskrivning.
Provtagning tas i form av HIV-test.

Om senaste riskkontakten skett inom de senaste 72 timmarna ska kontakt tas
med infektionskliniken for stiallning till postexpositionsprofylax (PEP)

Vid negativt HIV-test kan PrEP aterinsattas, rekommendera da daglig
behandling under férsta manaden och darefter on demand behandling vid
onskemal.
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H) Misstankt HIV-exponering utan adekvat PrEP-
skydd

Om en patient haft en hogriskexponering for HIV och borjat ta PrEP forst efter
exponering ska detta inte betraktas som ett skydd mot den exponering som
redan har intraffat.

Patienten ska i forsta hand hanvisas till infektionskliniken for bedomning av
PEP. Om patienten kontaktar hudmottagningen ska en kort anamnes tas:

e Tidpunkt for exponering
e Typ av exponering
e Om och nar PrEP tagits

Vid misstanke om PEP-indikation ska infektionsbakjouren kontaktas omgaende
for stallningstagande. Patienten ska inte hanvisas med vanlig remiss da PEP ska
initieras inom 72 timmar efter exponering.

6. Vaccination

Saknar immunitet mot bade
hepatit A och hepatit B

4

Erbjud vaccination mot badde

Saknar immunitet mot Saknar immunitet mot hepatit B,

hepatit A, men har men har immunitet mot hepatit A
immunitet mot hepatit B

Erbl ) Erbjud vaccination mot hepatit B
e (Engerix-B) vid 0,1,6 manader. Ca

hepatit A = Havrix/Vaqta vid 2 ménader efter att pat har fatt
0 och 6-12 manader

hepatit A och hepatitB =
Twinrix vid 0,1,6 manader

tre doser kontrollera immunitet:
anti-HBs >10 IU/L innebér att pat
ar immun och HBsAg behover
inte kontrolleras framaover

Det finns inga hinder for att ge vaccin under samtidig uppstart av
PrEP. Vaccinet ordineras i Mitt vaccin.

Vid 6nskemal om MPOX far patienten séttas upp till
STI-ansvarig sjukskoterskelista som far handligga aktuell
vaccination.

Kallfoérteckning

hiv-preexpositionsprofylax-prep-praktisk-handla-gening-2026 uppdatering-

260306.pdf

Isabel Vigmo, specialistlakare, infektionskliniken, NU-sjukvarden

Internetmedicin.se
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