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REKOMMENDATION
Regional samverkansgrupp likemedel 2025-03-18

Sydéstra sjukvardsregionen

Finerenon (Kerendia)

Regional samverkansgrupp liikemedel tillstyrker att aldosteronantagonisten finerenon (Kerendia)
kan anvindas som tilligg till RAAS-blockad om SGLT2-hdmmare ger otillricklig effekt eller inte
tolereras hos patienter med kronisk njursjukdom och albuminuri associerat till diabetes typ 2.

Denna rekommendation géller Syddstra sjukvardsregionen (Region Jonkopings 14n, Region Kalmar ldn
och Region Ostergétland).

Underlaget ar framtaget av RAG Ordnat inforande av lakemedel med hjilp av RAG Njurmedicin. RAG
Njurmedicin har formedlat de tre regionernas gemensamma hallning.

Dosering: Rekommenderad méldos &r 20 mg en géng dagligen tills vidare
Forpackningar: 28 st eller 98 st av resp 10 mg och 20 mg.

Kostnad per ar: 8 178,52 kr. Bide 10 mg och 20 mg har samma pris.

Bakgrund: Finerenon é&r en icke-steroid, selektiv antagonist av mineralkortikoidreceptorn (MR) som
aktiveras av aldosteron och kortisol och som férhindrar utvecklingen av adrrvavnad (fibros) och
inflammation.

TLYV beslutade i september 2022 att Kerendia ska inga i formanen med begransad subvention till
patienter med kronisk njursjukdom stadium 3 och 4 med albuminuri, associerad med typ 2-diabetes
hos vuxna. I juli 2023 utékades subventionen till att omfatta &ven njursjukdom stadium 1 och 2.

RAG Njurmedicin har enats om nedanstdende formulering angaende vilka patienter som bor vara
aktuella for behandling med Kerendia.

Finerenon kan overvigas vid kronisk njursjukdom till patienter med DM typ 2 som tilldgg till hogsta
tolererade dos RAAS-blockad om SGLT2-hdmmare ger otillrdcklig effekt eller inte tolereras.
Finerenon kan sdttas in om GFR >25 ml/min/1,73m? U-alb/krea >3 g/mol och normalt P-kalium.
Noggrann monitorering av P-kalium och kreatinin krdvs. Behandling ska sdttas ut vid GFR < 15
ml/min/1,73m?. Finerenon och SGLT2-hdimmare kan kombineras.

RAG Njurmedicin pépekar ocksé att ett observandum ér att relativt fa patienter (< 15 %) i de
randomiserade njurstudierna (FIDELIO-DKD och FIDELIO) hade mikroalbuminuri med u-
alb/kreakvot < 30g/mol, varfor den njurskyddande effekten i den patientgruppen ar nagot osiker
sérskilt hos de som star pA SGLT2-hdmmare.
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