
Alirokumab  
 
Endret 5/17, 7/18 
 
Preparatnavn: Praluent inj.  
 
ATC-kode: C10AX14  

 

Indikasjon:  Familiær heterozygot hyperkolesterolemi  

Diagnosekode: ICD-10: E78.0 / ICPC-2: T93  

Hjemmel: § 3 ICD-10: E78.0 

Vilkår: - Gentest skal være utført 

- LDL-kolesterol ≥ 5 mmol/L under pågående behandling med maksimalt 

tolererbare doser av statin og/eller ezetimib 

Krav til tidligere 

behandling: 

- For brukere som ikke tåler statiner (statinintoleranse): 

Minst 3 forhåndsgodkjente statiner (ATC-gruppe C10AA) 

og 

ezetimib (ATC-kode C10AX09) 

 

Laveste dose rosuvastatin (ATC-kode C10AA07) eller atorvastatin (ATC-

kode C10AA05) skal være forsøkt.  

 

 

- For brukere som tåler statiner: 

Høyeste tolererbare dose rosuvastatin (ATC-kode C10AA07) 

eller 

atorvastatin  

i kombinasjon med ezetimib (ATC-kode C10AX09) 

 

 

- Ved kontraindikasjoner mot statiner, jf. punkt 4.3 i SPC: 

ezetimib (ATC-kode C10AX09) 

 

 

Spesialistkrav: 

 

Søknad fra spesialist i indremedisin, spesialist i nevrologi*, spesialist i 

barnesykdommer eller fra lege ved tilsvarende sykehusavdeling.  

 
* Gyldig fra 1. mai 2018 

  



 

Indikasjon:  Hyperkolesterolemi ved etablert aterosklerotisk sykdom ** 
(sekundærprevensjon)  
 

Hjemmel: § 3 ICD-10: - 26 

Vilkår: LDL-kolesterol ≥ 4 mmol/L under pågående behandling med maksimalt 

tolererbare doser av statin og/eller ezetimib 

Krav til tidligere 

behandling: 

- For brukere som ikke tåler statiner (statinintoleranse): 

Minst 3 forhåndsgodkjente statiner (ATC-gruppe C10AA) 

og 

ezetimib (ATC-kode C10AX09) 

 

Laveste dose rosuvastatin (ATC-kode C10AA07) eller atorvastatin (ATC-

kode C10AA05) skal være forsøkt.  

 

- For brukere som tåler statiner: 

Høyeste tolererbare dose rosuvastatin (ATC-kode C10AA07) 

eller 

atorvastatin  

i kombinasjon med ezetimib (ATC-kode C10AX09) 

 

 

- Ved kontraindikasjoner mot statiner, jf. punkt 4.3 i SPC: 

ezetimib (ATC-kode C10AX09) 

 

 

Spesialistkrav: 

 

Søknad fra spesialist i indremedisin, spesialist i nevrologi*, spesialist i 

barnesykdommer eller fra lege ved tilsvarende sykehusavdeling.  

 
* Gyldig fra 1. mai 2018 

 

** Sekundærprofylakse etter akutt koronarsykdom (hjerteinfarkt, ustabil angina med 

sykehusinnleggelse), koronar- eller annen arteriell revaskularisering, angina pectoris, 

ischemisk hjerneslag eller symptomatisk perifer arteriell sykdom 

 

  



 

Indikasjon:  Hyperkolesterolemi hos pasienter som får eller er aktuelle for LDL-

aferesebehandling 

Diagnosekode: ICD-10: E78.0 / ICPC-2: T93  

Hjemmel: § 3 ICD-10: E78.0 

Krav til tidligere 

behandling: 

- For brukere som ikke tåler statiner (statinintoleranse): 

Minst 3 forhåndsgodkjente statiner (ATC-gruppe C10AA) 

og 

ezetimib (ATC-kode C10AX09) 

 

Laveste dose rosuvastatin (ATC-kode C10AA07) eller atorvastatin (ATC-

kode C10AA05) skal være forsøkt.  

 

- For brukere som tåler statiner: 

Høyeste tolererbare dose rosuvastatin (ATC-kode C10AA07) 

eller 

atorvastatin  

i kombinasjon med ezetimib (ATC-kode C10AX09) 

 

 

- Ved kontraindikasjoner mot statiner, jf. punkt 4.3 i SPC: 

ezetimib (ATC-kode C10AX09) 

 

 

Spesialistkrav: Søknad fra spesialist i indremedisin, spesialist i nevrologi*, spesialist i 

barnesykdommer eller fra lege ved tilsvarende sykehusavdeling.  

 
* Gyldig fra 1. mai 2018 

 

Retningslinjene er bestemt av Helsedirektoratet, basert på en refusjonskontrakt mellom det 
offentlige og legemiddelfirmaet, jf. legemiddelloven § 6. 
 
Vilkårene er uttømmende for disse indikasjonene. Det ytes kun individuell stønad til de 
indikasjonene som omfattes av disse retningslinjene.  
Dokumentet oppdateres ved behov, og er kun gyldig per dags dato. 


