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1 Rekommendation om plats i terapin 

1.1 Behandling 

LARO utgår från HSLF-FS 2016:1. Behandlingen ska bestå av 

1. Behandling med läkemedel som har godkänts för behandling av 
opioidberoende. 

2. Psykologisk eller psykosocial behandling eller psykosociala 
stödinsatser. 

1.2 Val av läkemedel = rekommendation 

I enlighet med Socialstyrelsens nationella riktlinjer och 
Läkemedelsverket, rekommenderas i dagsläget peroral behandling 
enligt följande: 
1:a handsval: Patienten bör erbjudas behandling med depotberedning 
av buprenorfin när behandling med sublingual 
läkemedelsbehandling inte bedöms lämplig, efter att man initialt 
provat tolerabilitet med tablettbehandling. 

2:a handsval: Kombinationspreparat buprenorfin och naloxon. 

3:e handsval: Metadon oral lösning. 

Avsteg från rekommendationer ska motiveras i journalen. 

https://vardgivare.skane.se/kompetens-utveckling/kunskapsstyrning/lpo/omraden-kunskapsstyrning/psykisk-halsa/lag-lakemedel-psykiatri/#203830
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2 Övriga behandlingsalternativ: 

Levometadon oral lösning kan övervägas som tredjehandsval vid 
hereditet eller anamnes för kardiell sjukdom eller förlängd QTc. 
Levometadon är dubbelt så potent som racemiskt metadon varför det 
finns en risk för allvarlig, potentiellt dödlig intoxikation. Det 
rekommenderas därför att dela levometadon till patienter på LARO-
mottagningen dagligen eller med annat intervall. Receptförskrivning 
ska endast ske i de fall då LARO-behandlingen bedöms som 
synnerligen medicinskt säker och risken för svinn låg. 

Monobuprenorfin i tablettform rekommenderas inte annat än i 
undantagsfall. 

3 Förskrivare 

Läkare med specialistkompetens i psykiatri eller beroendemedicin. 
Läkaren ska vara verksam vid en vårdenhet som är anmäld till 
Inspektionen för vård och omsorg enligt 3 kapitlet 1§. 

4 Uppföljning 

Uppföljning av patienter i LARO sker på individnivå på den enskilda 
mottagningen där patienten erhåller behandling med utvärdering av 
bl.a. retention i behandling, drogfrihet, förbättring av subjektiv 
livskvalité, med hänsyn taget till somatisk och psykisk hälsa och 
rehabilitering till samhället. 

5 LARO-behandling för opioidberoende, allmänt 

Opioidberoende som uppfyller kriterier för läkemedelsassisterad 
behandling vid opioidberoende enligt Socialstyrelsens föreskrifter 
och allmänna råd (HSLF-FS 2016:1) 

6 Diagnostik 

Den patient som ordineras LARO ska av de läkare som ordinerar 
behandlingen bedömts ha ett opioidberoende sedan minst ett år. 
Läkaren ska innan ordination av LARO göra en sammanvägd 
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bedömning avseende patientens beroende, hälsotillstånd och social 
situation. Bedömning av patientens beroende bör omfatta: 

• Beroendets allvarlighetsgrad 
• Om patienten är beroende av alkohol eller andra narkotiska 

preparat 
• Om beroendet i kombination med LARO innebär en påtaglig 

medicinsk risk för patienten. 

7 Kostnader 

På enhets- och gruppnivå utvärderar Region Skåne följsamhet till 
nationella och regionala riktlinjer. 

Upphandlat läkemedel kommer att följas upp. Vid bedömning att 
olika preparat är medicinskt likvärdiga väljs det mest 
kostnadseffektiva alternativet utifrån ovanstående rekommendation. 
Ett läkemedel ska inte introduceras förrän det finns en 
hälsoekonomisk utvärdering som visar att läkemedlet är 
kostnadseffektivt. Kostnader för läkemedelsbehandling vid 
opioidberoende kommer att öka till följd av ökad följsamhet till 
Socialstyrelsens nationella riktlinjer. Dessutom kommer kostnaden 
att öka på grund av introduktion av nya dyra 
läkemedelsberedningsformer på marknaden. 

8 Författare 

LARO-experter för LAG läkemedel psykiatri 

9 Förändringar jämfört med tidigare version 

2024-12-17 
Avsnitt Uppdatering  

1 Justerad ordning gällande val av behandling 

Dokumentet är fastställt och signerat se läkemedelsrådets protokoll 
daterat 2024-11-13 Läkemedelsrådet - Vårdgivare Skåne (skane.se) 

https://vardgivare.skane.se/kompetens-utveckling/sakkunniggrupper/lakemedelsradet/#12222
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