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Huvudbudskap

C Enkel lakemedelsgenomgang © Fordjupad lakemedelsgenomgang C Lakemedelsberattelse

(STRUKTURERAD KARTLAGGNING OCH SAKERHETS-
VARDERING AV AKTUELL LAKEMEDELSBEHANDLING)

Ska genomféras infor fordjupad lakemedels-
genomgang, vid inskrivning pa sjukhus eller
nar lakemedelsrelaterade problem misstanks.

(SYSTEMATISK GRANSKNING OCH UTVARDERING AV
LAKEMEDELSBEHANDLINGEN)

Ska genomféras minst en gang arligen i
primarvarden for alla patienter >75 ar, vid
inflyttning pa vard- och omsorgsboende, vid in-
skrivning i kommunal hélso- och sjukvard samt
nar lakemedelsrelaterade problem ej kunnat
atgdrdas vid en enkel lakemedelsgenomgang.

(REDOGORELSE FOR VILKA LAKEMEDELSFORANDRINGAR
SOM GJORTS UNDER ETT VARDTILLFALLE)

Ska 6verldmnas till alla patienter oavsett
alder vid utskrivning fran sjukhus
tillsammans med en aktuell lakemedelslista
och vidarebefordras till nasta vardgivare
samma dag.

Bakgrund

Vid varje lakarbesok som innefattar ordination
av lakemedel ska en ldkemedelsanamnes med
kartldggning av medicineringen vara rutin.

Utover detta finns strukturerade arbetssétt,
enkla och fordjupade lakemedelsgenom-
gangar och ldkemedelsberattelse, med

syfte att Oka kvaliteten och sékerheten i
|dkemedelsbehandlingen, inte minst i vardens
overgangar.

Sarskilt aldre, som ar mer kénsliga for lake-
medel, har behov av dessa insatser.

Enligt Socialstyrelsens féreskrifter (HSLF-FS
2017:37) ska patienter >75 ar erbjudas lake-
medelsgenomgangar. Lakemedelsberattelse
ska 6verlamnas till patienter som vardats pa
sjukhus enligt samma foreskrifter och enligt
patientsakerhetsoverenskommelsen mellan
Sveriges kommuner och landsting (numera
SKR) och regeringen 2013.

Varje utférare inom regionen ansvarar for att

e rutiner for lakemedelsgenomgangar och
ldkemedelsberattelser tas fram i enlighet
med dessa riktlinjer

¢ dokumentation i journalsystemen mojlig-
gors sa att riktlinjerna kan efterlevas

e efterlevnaden av riktlinjen foljs upp

Varje verksamhetschef ansvarar for att

e rutiner finns for att lakemedelsgenomgangar
och ldkemedelsberattelser kan genomféras
enligt riktlinjerna

o patienter tilldelas en lakare som kan genomfo-
ra och/eller folja upp lakemedelsgenomgangar

¢ |dkarna ges mojlighet att genomfora lakeme-
delsgenomgangar och lakemedelsberattelser
pa det satt som riktlinjerna anger

Varje lakare ansvarar for att

¢ genomfora lakemedelsgenomgangar
och ldkemedelsberéttelse i enlighet med
riktlinjerna for de patienter han/hon har
ansvaret for

e ombesorja uppfélining av lakemedels-
genomgangar hos den enskilde patienten
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Enkelldkemedelsgenomgang

For alla patienter oavsett alder

e i samband med fordjupad lakemedelsge-
nomgang

e som flyttar in till vard- och omsorgsboende
eller skrivs in i kommunal halso- och sjuk-
vard (inom tva veckor)

o dar lakemedelsrelaterade problem miss-
tanks

e vid inskrivning pa sjukhus

Utfors av lakare tillsammans med patient/
narstaende samt ev. vardpersonal. Genomfors
i primarvard, 6vrig 6ppenvard och i slutenvard.

1 Kartlagg medicineringen
Alla lakemedel som ar ordinerade, inkl.
ordinationsorsak, alla lakemedel som
patienten anvéander, inklusive receptfria
|dkemedel och naturldkemedel. Hamta
information fran patienten, vid behov dven
fran narstdende, Nationella ldkemedelslistan
(NLL) via Forskrivningskollen eller Pascal och
lakemedelslistor fran andra vardgivare.

2 Armedicineringen siker?
Atgarda orimliga doseringar, allvarliga
biverkningar, riskfyllda lakemedel och
betydelsefulla interaktioner. Om problem
kvarstar — genomfor/planera en férdjupad
ldkemedelsgenomgang.

3 Ge patienten en aktuell lakemedelslista
som innehaller lakemedel, dosering och
ordinationsorsak. Informera patienten
om forandringar och orsaken till dessa.
Dokumentera genomgangen i journalen.
For patienter med dosexpedition ska alla
lakemedel foras in i Pascal for att sakerstalla
en korrekt lakemedelslista.

Lakemedelsrelaterade problem

kan vara olampliga lakemedelsval, felaktig
dosering, biverkningar, interaktioner,
hanteringsproblem eller andra problem
som ar relaterade till en patients lake-
medelsanvandning.

Fordjupad lakemedelsgenomgang

For alla patienter >75 ar

e som ar listade pa vardcentralen (arligen)

® pa annan dppenvardsmottagning om
patienten endast anvander lakemedel som
forskrivs fran denna mottagning (arligen)

For alla patienter oavsett alder

o som flyttar in till vard- och omsorgsboende
eller skrivs in i kommunal halso- och sjukvard
(snarast, dock senast inom tre manader)

e dar misstanke om lakemedelsrelaterade
problem kvarstar och ej kunnat atgardas vid
en enkel ldkemedelsgenomgang

Utfors av lakare tillsammans med patient/
narstdende samt ev. vardpersonal. Specialist/
annan kollega kan konsulteras vid behov.
Genomfors framfor allt i primarvarden. | 6vrig
Oppenvard eller slutenvard kan férdjupad
ldkemedelsgenomgang paborjas eller genom-
foras. Patienten kan ocksa remitteras till
primarvarden for detta.

1 Genomfor en enkel
lakemedelsgenomgang
Om en sadan nyligen gjorts — uppdatera
lakemedelslistan

2 Ta prover och kontroller
Ta de prover och kontroller som behovs for att
kunna bedéma patientens halsotillstand och
lakemedelsbehandling, t.ex. kreatininvarde,
blodtryck, symtomskattning (t.ex. PHASE-20,

www.lul.se/phase20). Berdkna njurfunktionen.

3 Utvardera och ompréva behandlingen
utifran patientens halsotillstand. Eftersok
biverkningar och gér en bedémning av varje
lakemedel:

— Foreligger relevant ordinationsorsak?

—Vardera effekten

—Behdver doseringen justeras?

—Vag risker/biverkningar mot nytta

—Kan tillstandet behandlas pa nagot annat
fordelaktigare satt?

— Ar lakemedlet optimalt i férhallande till
patientens 6vriga ordinationer?

—Finns interaktioner?

— Behdver patienten stod for att klara sin
|akemedelsbehandling?

4 Justera och planera
Initiera de férandringar som genomgangen
resulterat i. Planera fortsatt uppféljning.

5 Informera och dokumentera
Informera patienten om resultatet av
lakemedelsgenomgangen och dverlamna
en aktuell Iakemedelslista. Dokumentera
ldkemedelsgenomgangen i journalen. Om
det ar aktuellt ska sjukskoterska i kommunal
halso- och sjukvard meddelas.

Anpassa alltid informationen om
ldkemedlen efter patientens individuella
férutsattningar.

For alla patienter oavsett alder
e som skrivs ut fran sjukhus

Skrivs av lakare for patienten och nést-
kommande vardgivare. Kan inga i som en
del i utskrivningsinformationen.

1 Ilakemedelsberattelsen beskrivs
—vilka férandringar av lakemedelsbehand-

lingen som gjorts under vardtiden, orsakerna

till dessa samt planerad behandlingstid
—nar och hur ldkemedelsbehandlingen ska
foljas upp
—vilken vardenhet som ansvarar for
uppfoljningen

2 Overlamnas till patienten
tillsammans med aktuell lakemedelslista

3 Meddela nésta vardgivare
pa utskrivningsdagen tillsammans med
aktuell lakemedelslista (inklusive kommunal
halso- och sjukvard). For uppfoljning av lake-
medelsbehandlingen ska remiss skickas.

Kontakt:
Sekreterare i terapigrupp Aldre och lskemedel

Tobias Carlsson, tobias.m.karlsson@vgregion.se

Regionala Medicinska Riktlinjer — Lékemedel finns pa
www.vgregion.se/medicinskariktlinjer/lakemedel.

FOR TERAPIGRUPP
ALDRE OCH LAKEMEDEL
Jesper Poucette, ordférande
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