
^ Placebokontrollert vedlikeholdsstudie som studerte 258 pasienter med hyperkalemi. Reduksjon i serum-kalium ble observert 1 time etter den første dosen på 10 g Lokelma. Median tid til normokalemi var 2,2 timer.2  
# Natriumzirkoniumsyklosilikat bør administreres minst 2 timer før eller 2 timer etter orale legemidler med klinisk betydningsfull gastrisk pH-avhengig biotilgjengelighet som azolantimykotika, HIV-legemidler og tyrosinkinasehemmere.3 
* Ved glemt dose, bør neste dose tas til planlagt tid.
Referanser: 1. https://sykehusinnkjop.no/seksjon/avtaler-legemidler/Documents/Kronisk%20nyresykdom/Kronisk-nyresykdom.pdf 2. Lokelma godkjent SPC pkt 5.1 3. Lokelma godkjent SPC pkt 4.4, 4.5

KORREKSJONSFASE

Anbefalt startdose er:

10 g x 3 / dag*
til normokalemi er 
oppnådd

VEDLIKEHOLDSFASE

Anbefalt startdose er:

5 g x 1 / dag*
med mulighet for 
justering

KRONISK HEMODIALYSE

Anbefalt startdose er:

5 g x 1 / dag*
på dager uten dialyse

LOKELMA TIL BEHANDLING AV HYPERKALEMI HOS VOKSNE PASIENTER

OM LOKELMA (NATRIUMZIRKONIUMSYKLOSILIKAT)

De vanligste bivirkningene er hypokalemi (4,1%) og ødemrelaterte hendelser (5,7%).

RASK EFFEKT - REDUSERER KALIUMNIVÅET 1 TIME ETTER INNTAK^

UTEN SMAK OG LUKT, KAN INNTAS MED ELLER UTEN MAT

KAN ADMINISTRERES PÅ SAMME TID SOM ANDRE LEGEMIDLER#

BLANDES I 45 ML (3 SPISESKJEER) VÆSKE

Lokelma reduserer kaliumnivået 1 time etter 
inntak og kan brukes i korreksjonsfase2^

Pulver til mikstur, suspensjon
Natriumzirkoniumsyklosilikat 2430a hyperkalemi 1

LOKELMA (NATRIUMZIRKONIUMSYKLOSILIKAT) – VIKTIG INFORMASJON
Indikasjon: Behandling av hyperkalemi hos voksne.
Dosering: Korrigeringsfase: Anbefalt startdose er 10 g 3 ganger daglig. Når normokalemi er oppnådd bør vedli-
keholdsdosering følges. Hvis normokalemi ikke oppnås etter 72 timer med behandling, bør andre behandlings-
strategier vurderes.
Vedlikeholdsfase: Når normokalemi er oppnådd, skal den laveste effektive dose fastsettes. Anbefalt startdose 5 g 
1 gang daglig. Ved behov kan dosen titreres opp til 10 g en gang daglig, eller ned til 5 g annenhver dag. Vedlike-
holdsdosen bør ikke overskride 10g en gang daglig.
Kronisk hemodialyse: Lokelma skal kun gis på dager uten dialyse. Anbefalt startdose er 5 g en gang daglig. For å 
etablere normokalemi kan dosen titreres ukentlig opp eller ned, basert på predialytisk serum-kaliumnivå etter et 
langt interdialytisk intervall/LIDI. Dosen kan justeres med en ukes intervall, i trinn på 5 g, opp til en dose på 15 g 
en gang daglig på dager uten dialyse. Det anbefales å overvåke serum-kaliumnivå ukentlig under dosejustering.
Administrering: Doseposens innhold blandes med ca. 45 ml vann, og væsken drikkes mens den ennå er uklar.

Refusjon: H-resept
Vilkår: 216 Refusjon ytes kun etter resept fra sykehuslege eller avtalespesialist. Lokelma inngår i RHF 
anbefalinger til vedlikeholdsbehandling av hyperkalemi hos pasienter med kronisk nyresvikt eller hjertesvikt.
For legemidlene under skal denne rangeringen legges til grunn for de ulike doseringene:
1. valg: Natriumzirkoniumsiklosilikat (Lokelma, AZ) 5 g daglig / 10 g daglig
2. valg: Patiromersorbitekskalsium (Veltassa, Vifor) 8,4 g daglig / 16,8 g daglig
Der det foreligger en rangering, skal førstevalg benyttes i oppstart og medisinsk begrunnet endring av 
behandling. Vedtaket gjelder i perioden 01.01.2024 - 31.05.2026.
Pakninger og priser: 5 g 30 stk. (dosepose) 3264,20; 10 g 30 stk. (dosepose) 6492,10.
Reseptgruppe C.

For fullstendig informasjon, les FK-tekst eller godkjent SPC på www.felleskatalogen.no for Lokelma.
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