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Sammanfattning
Bakgrund

Hosta ar en vanlig sokorsak i primarvarden. Luftrorskatarr och akut 6vre
luftvagsinfektion ar vanliga diagnoser hos dem som far forskrivet
hostmedicin. Det vetenskapliga stodet for effekt av hostmedicin ar svagt.
Syftet med studien var att kartlagga forskrivning av de vanliga
hostmedicinerna Cocillana-Etyfin® och Mollipect® i primarvarden.

Metod

Studien var en observationsstudie med retrospektiv journalgranskning i
Webdoc, ©Webdoc version 6.67, Carasent ASA, Stockholm, pa Capio
Garda vardcentral under perioden februari 2023 till februari 2024. Ett
urval av patienter som fatt recept pa Cocillana-Etyfin® och Mollipect®
samt vanliga diagnoser vid forskrivning togs fram med utdataverktyget
Medrave M4, Medrave Software AB.

Resultat

Cirka 1,7 %, 162 patienter, av de listade patienterna hade fatt forskriven
hostmedicin, 96 fick Cocillana-Etyfin® och 66 Mollipect®. Andel kvinnor
var 70 % och man 30 %, p=0,19, samma for respektive lakemedel. Den
vanligaste aldern var 18— <65 ar, samma for respektive lakemedel. De
vanligaste diagnoserna vid forskrivning var akut bronkit, akut 6vre
luftvagsinfektion och hosta. Majoriteten som fatt hostmedicin hade akut
hosta med duration mindre an tre veckor.

Konklusion

Studien visar att det finns forskrivning av hostmedicin trots att det idag
saknas riktlinjer och rekommendationer. Studien kan vara underlag for
diskussioner pa vardcentralen men ocksa i primarvarden i ovrigt.

Nyckelord
Cocillana-Etyfin®), hosta, hostmedicin, Mollipect®, primarvard.
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Bakgrund

Hosta ar en fysiologisk reflex som utloses av irritation i luftvagarna och
syftet ar att rensa luftvigarna fran fraimmande partiklar [1]. Hostreflexen
innefattar flera steg som borjar i receptorer lokaliserade i luftvagsepitelet,
framfor allt slemhinnan i luftror som stimuleras av mekanisk eller kemisk
irritation till exempel magsyra. Nar receptorerna har aktiverats genereras
nervimpulser som 6verfors via sensoriska nervfibrer till hostcentrum i
hjarnstammen. Hostcentrum i hjarnstammen tolkar de sensoriska
signalerna som startar en motorisk respons som resulterar i hosta [2].

Hosta kan delas in baserat pa symtomduration i akut hosta (<3 veckor),
subakut hosta (3—8 veckor) och kronisk hosta (>8 veckor). Akut hosta
orsakas vanligen av ovre luftvagsinfektion som sjilvlaker inom 2 veckor
[3] och behover sillan vidare medicinsk utredning [4]. Kronisk hosta kan
orsakas av astma, kronisk obstruktiv lungsjukdom (KOL), rokning,
gastroesofageal reflux och malign sjukdom. Vid hosta av langre varaktighet
bor man forsoka hitta orsaken och om mdjligt rikta behandlingen mot den
bakomliggande sjukdomen [5].

Patienter med luftviagsinfektioner ar vanliga inom primarvarden och utgor
10—30 % av alla konsultationer i Norden. Bland patienter som soker for
luftvagsinfektioner har omkring 25 % en nedre luftviagsinfektion [6].

Vuxna drabbas av 6vre luftvagsinfektioner tva till fem ganger per ar [4]
medan barn i forskolealder har sex till tio luftvagsinfektioner per ar med
en medelduration pa en vecka [6].

Det uppskattas att 4 miljoner dollar motsvarande drygt 40 miljoner kronor
spenderas pa hostmedicin 6ver varlden [7]. Akut hosta har ocksa en
negativ ekonomisk inverkan till f6ljd av franvaro fran arbete, vard av barn,
kostnad for vardbesok och uthdmtning av recept [4]. Langvarig hosta efter
ovre luftvagsinfektion kan paverka livskvaliteten och det psykosociala
valbefinnandet. Patienter med hosta kan soka for andra orsaker; psykiska
akommor, somnstorning eller oro for allvarlig sjukdom som cancer [8].

Hostmedicin delas in i olika kategorier baserad pa verkningsmekanismen.
Hosthammande medel innehallande centralverkande opiumalkaloider
som himmar hostreflexen, medel som minskar sekretets viskositet
(mukolytika), medan expektorantia 6kar slemproduktionen som hostas
upp med hjalp av mukociliar transport, en mekanism dar slemmet
transporteras till svalget med hjilp av flimmerhar [9].

De vanligaste receptbelagda hostmedicinerna i Sverige ar Cocillana-
Etyfin® och Mollipect®. Cocillana-Etyfin® innehaller etylmorfin som
hosthammande medel, medan cocillana och senegeaextrakt anses ha en
viss slemlosande effekt [10]. Indikationen ar rethosta och preparatet ar
narkotikaklassat. Barn under 2 ar bor inte forskrivas medicinen [11].
Mollipect® innehéller bromhexinklorid (mukolytika och expektorantia)
och efedrinklorid (bronkvidgande och slemhinneavsvallande).
Indikationen ar hosta med slem och samtidigt behov av bronkvidgande
effekt [12].



Cocillana-Etyfin®

Giftinformationscentralen fir manga samtal om 6verdosering med
Cocillana-Etyfin®. Det giller framst feldoseringar till barn pa grund av
felanvandning eller svarigheter att administrera ratt dos.
Lakemedelsverket har uppmanat till extra vaksamhet i samband med
forskrivning pa grund av risk for andningsdepression och paverkan pa
centrala nervsystemet [13]. Det ar ocksa viktigt att ta i beaktande
potentialen for missbruk och forgiftning, da Cocillana-Etyfin® innehéller
etanol dar en maxdos 4x10 ml motsvarar 8 cl starkol eller 4 cl vin och
etylmorfin som delvis omvandlas till morfin i kroppen [14]. Hoga orala
doser av etylmorfin har i tva beskrivna fall varit orsaken till dodsfall pa
grund av andningsdepression hos missbrukare [15].

Mollipect®

Barn frdn 6 manader kan anvinda Mollipect®. Det finns enstaka studier
vid akut 6vre luftvagsinfektion dar studiens upplagg varit tveksam med
svartolkade resultat. Det finns ingen modern dokumentation som stodjer
anvandningen av bromhexinklorid [16].

I en Cochrane oversikt har man sett att honung som behandling mot akut
hosta hos barn troligen lindrar hosta och forbattrar somnen battre an
placebo eller ingen behandling. Honung ar sdkert att anvinda och har fa
biverkningar jimfort med andra behandlingsalternativ, men ska undvikas
till barn under 1 ar pa grund av risk for spadbarnsbotulism som &r en
allvarlig matforgiftning orsakad av sporer i honung [17].

Det rader idag ingen konsensus kring forskrivning av hostmedicin [8]. I
lakarkaren finns det skilda uppfattningar kring detta. I regionala riktlinjer
for Viastra Gotalandsregionen finns varken Cocillana-Etyfin® eller
Mollipect® med. Det verkar vara en godtycklig forskrivning som kan bero
pé hur patientens 6nskan framfors eller baseras pa likarens egen
installning.

Det saknas alltsd idag vetenskapligt stod for hostmedicin som behandling,
trots att patienter rapporterar nytta av hostmedicin [4]. Det saknas ocksa
stod for rekommendationer av farmakologisk behandling av hosta i
samband med luftviagsinfektioner [5]. Kartliggning av vardcentralens
forskrivning syftar till att viacka diskussion och skapa lokala riktlinjer som
ett led i ett forbattringsarbete pa vardcentralen.

Syfte

Syftet var att kartlagga forskrivning av hostmediciner Cocillana-Etyfin®
och Mollipect® pa Capio Garda vardcentral i Goteborg under perioden
februari 2023 till februari 2024.



Fragestadllningar

Hur stor andel av listade patienter fick forskrivet hostmedicin?
Hur lange hade hostan pagatt vid forskrivning av hostmedicin?

Vilket kon, vilka aldersgrupper och for vilka diagnoser forskrevs
hostmedicin?

Hur stor andel av patienter med de tre vanligaste diagnoserna fick
forskrivet hostmedicin?

Var det patient eller likare som initierade forskrivning av
hostmedicin?

Hur méanga fick forskrivet hostmedicin efter
telefonkonsultation/digital kontakt med sjukskoterska?

Hur stor andel av patienterna som fick hostmedicin utskrivet efter
en telefon- eller digital konsultation respektive lakarkontakt
bokades in pa ett lakarbesok inom tva veckor?

Metod
Studiedesign

Studien var en observationsstudie med retrospektiv journalgranskning.

Urval

Capio Garda vardcentral ligger i centrala Goteborg med nastan 10 000
listade patienter. P4 vardcentralen arbetade sex distriktslakare, tva ST-
lakare och en AT-ldkare. Under studiens period; februari 2023 till februari
2024 okade antalet listade patienter fran 9 144 till 9 802.

I februari 2024 skedde urvalet av patienter med analysverktyget Medrave
M4, Medrave Software AB, som hamtar sin data fran journalsystemet

Webdoc, ©Webdoc version 6.67, Carasent ASA, Stockholm. Tva sokningar
pa Medrave M4, Medrave Software AB, genomfordes dar den forsta var en
sokning pa lakemedel som syftade till att identifiera patienter som fatt
forskrivet Cocillana-Etyfin® (ATC-kod Ro5FA02) eller Mollipect® (ATC-
kod Ro5CB10) och andra sokning pa diagnos for att identifiera vanliga
diagnoser vid forskrivning av hostmedicin, bada under perioden 2023-02-
02 till 2024-02-02. Samtliga patienter och alla aldrar inkluderades.

Datainsamling och analys

Genomgang av journalanteckningar enligt mall, bilaga 1, genomfordes for
samtliga patienter som fatt utskrivet Cocillana-Etyfin® och Mollipect®
for att bedoma duration av hosta, vilken diagnos som sattes (om
journalanteckning hade fler diagnoser valdes huvuddiagnosen ut), vem
som initierade forskrivningen, patient eller lakare efter bedomning av
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medicinsk indikation, typ av besok (ldkare/digital/telefon) samt hur
manga som fatt hostmedicin forskrivet utan fysisk likarbedomning och
som bokades in pa ett likarbesok inom tva veckor. Utifran granskningen
valdes de tre vanligaste diagnoserna vid forskrivning av hostmedicin ut for
ytterligare en sokning for att identifiera hur stor andel av patienter med
dessa diagnoser som fatt forskriven hostmedicin. Vid berdkning av antalet
listade patienter som fatt hostmedicin togs genomsnittet av antalet
patienter vid studiens start och slut.

Data sammanstalldes i Excel efter borttagande av person- och
forskrivardata. Deskriptiv statistik sdsom medeltal och spridning anviandes
for fordelning pa kon, alder och duration av hosta beraknades for hand.
Beriakning av skillnader i diagnoser for man, kvinnor och bada kénen vid
forskrivning av hostmedicin samt skillnad i vem som tar initiativ till
forskrivning av hostmedicin gjordes med hjalp av Chi2 test pa internet:
https://www.socscistatistics.com/tests/chisquare2/default2.aspx. Nivan
for statistisk signifikans sattes till 5 %, p <0,05.

Etiska overvaganden

Studien var en verksamhetsuppfoljning for vardcentralen.
Verksamhetschefen gav samtycke for atkomst av journaluppgifter. Det
gjordes en begransad undersokning av variabler som var relevanta for
arbetet, inga andra delar av journalanteckningarna granskades. Patient-
och forskrivardata togs bort for att minimera att kansliga uppgifter rojdes.
Data sparades pa en skyddad fil pa datorn. Forskrivare pa vardcentralen
informerades om arbetet infor start och resultatet av studien kommer att
aterkopplas till arbetsgruppen. Det bedomdes inte vara aktuellt med
etikprovning da det var ett studentarbete inom ramarna for
verksamhetsuppfoljning.


https://www.socscistatistics.com/tests/chisquare2/default2.aspx

Resultat

Totalt 162 patienter motsvararande cirka 1,7 % av de listade patienterna
erholl recept pa hostmedicin, 96 patienter Cocillana-Etyfin® och 66
patienter Mollipect®. De tre vanligaste diagnoserna vid forskrivning var
akut ovre luftvagsinfektion, akut bronkit och hosta, figur 1.

Medrave sokning pa
lakemedel #1

2023-02-02 till 2024-02-02

B —

Hostmedicin
162 pat
"Cocill i
ocillana- .
etyfin® Mollipect®
‘ 96 pat 66Ipat
Akut OLI Akut OLI
29 pat 19 pat
| |
Akut Akut
bronkit bronkit
10 pat 5 pat
‘ Hosta ‘
29 pat
Ovrigt
28 pat

Figur 1. Flédesschema o6ver patienter och fordelning av diagnoser vid
forskrivning av hostmedicin p& Capio Garda vardcentral, februari 2023 till
februari 2024.

Majoriteten (52 %) som fatt hostmedicin vid likarbesok hade akut hosta
med duration kortare an tre veckor. Ungefar 10 % hade hostat mer an atta
veckor. Storst andel var kvinnor (70 %) jamfort med méan (30 %), samma
for respektive likemedel. Aldern vid forskrivning var huvudsakligen 18—
<65 ar for bada lakemedlen, tabell 1.

Fa patienter med luftviagssymtom (n=41) fick utskrivet hostmedicin efter
forsta kontakten med sjukskoterska, majoriteten bokades in pa ett
lakarbesok for bedomning. Fem procent av patienterna som fatt forskrivet
Mollipect® bokades in pa ett aterbesok inom tva veckor, men inga av dem
som fatt Cocillana-Etyfin®. Det gick inte att rikna statistiskt signifikant
skillnad pa grund av for fa observationer.



Tabell 1. K6n och alder hos 162 patienter pa Capio Garda vardcentral, antal
forskrivningar av hostmedicin samt duration av hosta, februari 2023 till
februari 2024.

s
2023-02-02 till | Cocillana | Mollipect | A9€"™ | Andel*
2024-02-02 -Etyfin® ® _Etyfin® Mollipect®
Antal 96 66 59 % 41 %
Man, n=49 29 20 30 % 30 %
Kvinnor, n=113 67 46 70 % 70 %
Medeldlder (ar) 49 45
0-<18ar 4 12 4 % 18 %
18 - <65ar 69 35 72 % 53 %
> 65ar 23 19 24 % 29 %
Lakarbesok,
80 41 83 % 62 %
n=119
Digital (telefon,
16 25 17 % 38 %
skriftlig) n=41
Lakarbesok
- 3 - 5%
inom 2 veckor
Duration av
hosta (veckor)
Akut <3 v 50 39 52 % 59 %
Subakut 3-8 v 29 13 30 % 20 %
Kronisk >8 v 6 2 6 % 3 %
Okand 11 12 12 % 18 %

*Andel av total hostmedicin



Totalt sokte 630 patienter med luftvagsbesvar under perioden, figur 2,
vilket motsvarar de tre vanligaste diagnoserna vid forskrivning, akut 6vre
luftvagsinfektion (n=309), akut bronkit (n=64) och hosta (n=257).
Kvinnor utgjorde en nédgot storre andel av patienterna (cirka 55—-59 %).
Forskrivning av hostmedicin skedde till (n=43/309); 14 % med akut 6vre
luftvagsinfektioner, till (n=14/64); 22 % av patienterna med akut bronkit,
och till (n=36/257), 14 % med hosta.

2023-02-02 till 2024-02-02

Medrave sokning pa
diagnos #2

-

Tre vanliga
diagnoser vid
Ikm férskrivning

630 pat
|

|
Akut OLI
309 pat

Kvinnor 171
(55 %)
Man 138 (45 %)

Hostmedicin 43
pat

Akut bronkit
64 pat

Kvinnor 38
(59 %)
Man 26 (41 %)

Hostmedicin 14
pat

Hosta
257 pat

Kvinnor 145 ‘
(56 %)
Man 112 (44 %)

Hostmedicin 36
pat

*Cocillana-Etyfin® 29

(9 %)

*Mollipect® 14 (5 %)

(16 %)
*Mollipect® 4 (6 %)

*Cocillana-Etyfin® 10

*Cocillana-Etyfin® 24
(9 %)

*Mollipect® 12 (5 %)

Figur 2. Patienter med de tre vanligaste diagnoserna med férskrivning av
hostmedicin pa Capio Garda vardcentral, februari 2023 till februari 2024.
*Galler bade kvinnor och man.




Det forskrevs hostmedicin till ytterligare nagra diagnoser férutom de
vanligaste, tabell 2. Det var dock ingen statistisk signifikans i forskrivning
mellan Mollipect® och Cocillana-Etyfin® for de olika diagnoserna.
Exempel pa 6vriga diagnoser, tabell 2, kunde vara kopplade till
receptfornyelse i samband med arskontroll som var orelaterade till
luftvagssymtom eller diagnoser som ospecificerad akut nedre infektion
(J22).

Tabell 2. Ovriga diagnoser vid férskrivning av hostmedicin pa Capio Garda
vardcentral, februari 2023 till februari 2024.

Ovriga diagnoser Cocillana- Mollipect® | Andel* Cocillana- | Andel*
Etyfin® Etyfin® Mollipect®
Pneumoni, n=6 4 2 67 % 33%

Akut tonsillit, n=3

3
Akut laryngit, n=1 1 -
2

Akut nasofaryngit, 4 33% 67 %
n=6

Astma, n=5 3 2 60 % 40 %
KOL exacerbation, | - 3

n=3

Andra diagnoser, n | 15 13 54 % 46 %
=28

*Andel av total hostmedicin

Det fanns ingen skillnad (p=0,19) mellan kvinnor och mén vid
forskrivning av hostmedicin mot luftvagsbesvar, tabell 3.

Tabell 3. Forskrivning av hostmedicin till kvinnor och man med
luftvégsbesvar pd Capio Garda vardcentral, februari 2023 till februari 2024.

Akut OLI + Man Kvinnor Man och kvinnor
bronkit +

hosta

Hostmedicin | 16+4+15=35 27+10+21=58 43+14+36 =93

Ej 122+22+97=241 144+28+124=296 266+50+221=537
hostmedicin

Totalt 276 354 630




I tabell 4 ses att fragan om forskrivning av hostmedicin foresléas i flest fall
av lakare, da oftast Cocillana-Etyfin® (n=58) eller Mollipect® (n=40). Av
de 162 forskrivningarna var 60—61 % initierade av vardgivare, medan 39—
40 % kom pa patientens initiativ. Det sags ingen statistisk skillnad i
frekvens av initiativ till forskrivning av hostmedicin fran patient jamfort
med fran vardpersonal, p=0,98.

Tabell 4. Vem tar initiativ till férskrivning av hostmedicin p& Capio Garda
vardcentral, februari 2023 till februari 2024.

Lakemedel Patient Lakare Patient och lakare
Cocillana-Etyfin® 38 (40 %) 58 (60 %) 96

Mollipect® 26 (39 %) 40 (61 %) 66

Totalt 64 98 162
Diskussion

Resultaten visade att en stor andel av patienterna fick diagnosen hosta, en
ospecifik symtomdiagnos som inte klargor den underliggande orsaken till
hostan. Diagnosen ar enkel och tidsbesparande, men bidrar inte till en
djupare forstaelse av patientens besvir. Symtomdiagnosen hosta stalls vid
1,5 % av alla konsultationer inom primarvarden och anvands sannolikt nar
lakaren saknar tillrackligt underlag for att stilla en mer specifik diagnos
[18]. En mer specificerad diagnos kan underlatta for lakaren att foresla en
mer riktad och adekvat behandling.

Resultatdiskussion

I vissa fall var det svart att bedoma hostans duration baserat pa
journalanteckningar, dar beskrivningar som ”i ett par veckor” eller “ett
tag” forekommer. Durationen tolkas da utifran kategoriseringen av akut,
subakut och kronisk hosta. Bedomning huruvida lakare eller patient
initierar forskrivning var ocksa en tolkningsfraga. Det forekommer dven
att hostmediciner forskrivs vid arskontroller, utan att aktuella symtom
anges under besoket. Detta kan tolkas som att patienten fick hostmedicin i
forebyggande syfte, sannolikt pa egen begaran. For att méta patientens
forvantningar pa behandling vid akut 6vre luftvagsinfektion kan det antas
att lakaren valjer att forskriva hostmedicin i stéllet for antibiotika, for att
undvika sddan overforskrivning. Likaren kan da tankas tillfredsstilla
patientens onskan om en vardatgard och dnda halla sig till riktlinjen att
minska antibiotikaforskrivning vid virusorsakade akuta 6vre
luftvagsinfektioner.

I enstaka fall noteras att patienter med pneumoni far hostmedicin, vilket
vacker frigan om hamning av den naturliga hostreflexen, vars funktion ar
att skydda luftvagarna. Expektorantia kan vara anvandbara som adjuvans
till antibiotikabehandling vid lunginflammation, men detta ar inte
tillrackligt val dokumenterat [19].



Forskrivningen av bade Cocillana-Etyfin® och Mollipect®) till barn och
ungdomar ar 1ag, vilket 6verensstimmer med Likemedelsverkets
rekommendation om sarskild uppmarksamhet pa dosering och
biverkningar hos denna patientgrupp. Cocillana-Etyfin® bor inte ges till
barn under tva ar [11], medan Mollipect® kan anvandas till barn 6ver sex
manader [15]. Honung kan rekommenderas som en effektiv behandling
vid hosta hos barn [17], vid genomgang av journalanteckningar ses inte
denna rekommendation som radgivning.

Det ar svart att jamfora resultaten med befintlig forskning, eftersom det
finns begransat med dokumentation kring Cocillana-Etyfin®. I en norsk
artikel undersoks forskrivningen av hostmedicin, men inga dubbelblinda
randomiserade studier som dokumenterar effekten av etylmorfin
patraffas. Artikeln pavisar en geografisk variation i konsumtionen av
hostdampande medel och mukolytika i Norge, och orsaken till variationen
ar oklar. Det kan tyda pa att behandlingen av hosta till stor del baseras pa
tradition eller patientens forvantningar snarare dn evidens [18]. I denna
studie framgar dock att forskrivningen av hostmedicin oftare initieras av
lakaren an av patienten sjalv.

Manga studier om lakemedelsbehandling av akut hosta vid 6vre
luftvagsinfektioner saknar kontrollgrupp, har bristfillig randomisering och
blindning, inkluderar fa forsokspersoner och har oklara inklusionskriterier
samt korta observationstider. Livskvalitetsmatningar genomfors sillan,
subjektiva effektméatt anvands frekvent, och det saknas bedomningar av
den kliniska relevansen av statistiskt signifikanta fynd. Dessutom finns en
svag korrelation mellan subjektiva och objektiva matt pa hostans
varaktighet och intensitet, vilket gor det svart att tolka betydelsen av fynd
baserade pa subjektiva matt [20].

En begransning med rapporten ar avsaknaden av jamforande data fran
andra vardcentraler i regionen och landet. Uppgifter gar inte att inhdmta
fran Lakemedelsupplysningen i Vistra regionen eller vardcentralens
kontaktperson pa apoteket.

Metoddiskussion

Retrospektiv journalgranskning utgor en effektiv metod for datainsamling
med minimala tids- och resursinsatser. Resultaten ar dock inte
generaliserbara for hela populationen eller andra vardcentraler, utan ger
snarare en 6gonblicksbild av forskrivningsmonstret pa en specifik
vardcentral. Studien kan emellertid anvandas lokalt for att forbattra
rutiner och handlaggningen av hostmedicinforskrivning.

I berdkningar framkommer en skillnad i antalet registrerade
forskrivningar av hostmedicin beroende pa om sokningen varit pa
lakemedel eller diagnos i Medrave M4, Medrave Software AB. I
lakemedelssokningen, figur 1, inkluderas aven digitala forskrivningar inom
vardcentralen, vilket diremot inte registreras vid sokning pa diagnos, figur
2. Detta leder till att antalet registrerade forskrivningar blir hogre i
lakemedelssokningen an i diagnossokningen.
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Vid sokning pa diagnos i Medrave M4, Medrave Software Ab, genereras
alla diagnoser kopplade till en journalanteckning vid forskrivning. Detta
innebar att en sokning pa exempelvis akut ovre luftvagsinfektion
inkluderar huvud- och bidiagnos som kan vara akut ovre luftvagsinfektion
och hosta. Patienten raknas da in i sokresultaten for bade akut 6vre
luftvagsinfektion och hosta. Detta kan ge ett missvisande intryck av dubbla
forskrivningar for samma tillfalle.

En begransning i studien ar att forskrivningar av hostmedicin till patienter
listade pa Capio Garda vardcentral fran natbaserade vardgivare inte
registreras i journalsystemet, vilket kan leda till en underrapportering av
forskrivningar. Det kan antas att Mollipect® forskrivs mer frikostigt an
Cocillana-Etyfin® eftersom forskrivaren inte behover ta hansyn till
restriktioner som galler for narkotikaklassade preparat.

En ytterligare begransning ar det begransade urvalet av deltagare, vilket
kan paverka de jamforande analyserna eftersom en viss storlek pa
populationen kravs for att uppna tillracklig statistisk styrka for att kunna
identifiera verkliga skillnader. Detta innebar att resultaten kan vara
mindre tillforlitliga och riskerar att inte aterspegla en faktisk skillnad som
skulle kunna identifieras i en storre population.

Slutsats

Studien visar att hostmedicin forskrivs trots avsaknaden av aktuella
riktlinjer och rekommendationer. Resultaten kan fungera som ett underlag
for diskussioner pa Capio Garda vardcentral och inom priméarvarden i
stort.
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Journalgranskningsmall

Bilaga 1

Lopnummer #1-
Alder 1,2,3... r
Kon Man=1
Kvinna=2
Likemedel Cocillana-Etyfin®=1
Mollipect®=2
Besok Fysiskt besok=1
Digitalt
besok/telefon=2
Uppfoljning Ja=1
Nej=2
Duration hosta <3v=1
3-8 v=2
>8v =3
Initiering av Lakare=1
forskrivning Patient=2
Diagnos Akut OLI=1
Akut bronkit=2
Hosta=3

Ovrig diagnos=4
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