Sjekkliste for sgknad om medisinsk fritak (TUE):
Binyrebarksvikt

Forbudte substanser: Glukokortikoider og mineralkortikoider

Denne sjekklisten er ment som en hjelp til utaver og lege nar de skal fylle ut sgknad om medisinsk fritak for & forsikre
seg om at sgknaden er fullstendig, slik at medisinsk fagkomité kan vurdere om sgknaden oppfyller kriteriene som er gitt
i WADASs ISTUE (International Standard for Therapeutic Use Exemption).

Vi gjar oppmerksom pa at et fullstendig utfylt seknadsskjema ikke er tilstrekkelig i seg selv, men at ytterligere
tilleggsdokumentasjon ma sendes inn i tillegg. En fullstendig sgknad og sjekkliste garanterer ikke for innvilgelse av
sgknaden. P& den annen side kan en sgknad i enkelte tilfeller innvilges uten at den inneholder alle punkt i sjekklisten.

[1 | Alle punkter fylt ut med lesbar tekst

[ | All informasjon pa norsk (engelsk dersom sgknaden skal vurderes av internasjonalt szerforbund)

[l | Signatur fra behandlende lege

[1 | Utavers signatur

- | Sykehistorie (anamnese): symptomer, alder nér symptomer startet, beskrivelse av farste forekomst
(akutte / kroniske symptomer), sykdomsforlgp, behandlingsstart

- | Resultat av undersgkelse

/| Tolkning av symptomer, tegn og testresultater gjennomfart av spesialist, for eksempel endokrinolog

' | Diagnose: Spesifiser om det er primaer eller sekundzer binyrebarksvikt

-1 | Foreskrevne glukokortikoider og mineralkortikoider (hvor relevant), herunder dosering,
doseringsintervall og administrasjonsvei

/| Respons p& behandling / sykdomsforlgp under behandling

- | Funn fra relevante laboratorieprgver: Elektrolytter, fastende blodglukose, serumkortisol, plasma-
ACTH, renin og aldosteron.

- | Relevante bildefunn: Kranialt eller abdominalt CT/MRI

-1 | Provokasjonstester eller andre relevante testresultater: Synacthentest (kortikotropinstimulering), CRH-
stimulering, insulintoleransetest, metyraponstimulering og eventuelle antistoffer

7 | Hvis relevant, uttalelse angéende tidligere glukokortikoidbehandling, administrasjonsvei,
doseringsintervall, godkjente medisinske fritak
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