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Rutin for enkel och fordjupad lakemedelsgenomgang
samt lakemedelsberattelse

1.

Syfte

Syftet med denna rutin ar att lansgemensamt beskriva hur ladkemedelsgenomgangar och
lakemedelsberattelse ska genomfdras for att folja foreskriften HSLF-FS 2017:37. Rutinen ska
sdkerstalla att enkel respektive férdjupad lakemedelsgenomgang utférs sa att god och sdker
lakemedelsbehandling uppnas.

Omfattning
Rutinen géller for Halso- och sjukvarden i Region Dalarna. Rutinen ar 6vergripande och bor
kompletteras med erforderliga lokala rutiner.

Kvalitetsindikatorer

Statistik pa hur manga lakemedelsgenomgangar en enhet har gjort kan hamtas ur TakeCare via
BILD, om man i journalen under termen lakemedelsgenomgang fyllt i att en enkel eller
fordjupad sadan ar utford. Att fylla i termen ldkemedelsgenomgang bor goras av den personal
som slutfor lakemedelsgenomgangen. Om en enkel lakemedelsgenomgang resulterat i en
fordjupad ska bade en enkel och en férdjupad registreras som utférd i journalen.

Aven KVA-koder kan registreras XV015 for Enkel lakemedelsgenomgang samt XV016 for
Fordjupad lakemedelsgenomgang.

Tillvagagangssatt

Lakemedelsgenomgangar ar en av flera atgarder som kan hdja kvaliteten i dldres lakemedels-
behandling. Definitionen lyder enligt Socialstyrelsen: ”Liakemedelsgenomgang ar en process med
standig analys, omprovning och uppfoéljning av en individs lakemedelsanvandning”. Lathund for
lakemedelsgenomgang finns under jordgloben i TakeCare.

4.1 Ansvar och deltagare

En lakare ska ansvara for lakemedelsgenomgangar och ska vid behov samarbeta med andra
yrkeskategorier, sasom sjukskoterskor och farmaceuter. En sjukskoterska ska sa langt det ar
mojligt ansvara for att kartlagga patientens aktuella lakemedelsanvdandning. Enkla
lakemedelsgenomgangar kan ocksa utfoéras av andra professioner som har kompetens att fanga
upp lakemedelsrelaterade problem. Pa sa satt kan en enkel lakemedelsgenomgang genomféras
inom en rimlig tid utan att ta alltfér mycket resurser, trots att det handlar om en stor malgrupp
for atgarden. Vid en férdjupad ldkemedelsgenomgang kan andra professioner an ldkare bidra
med féreberedelser och en férdjupad lakemedelsgenomgang kan ocksa bli battre av flera
yrkeskategoriers perspektiv.
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4.2 Enkel lidkemedelsgenomgang:

En enkel lakemedelsgenomgang ska erbjudas patienter som ar 75 ar eller dldre och som é&r
ordinerade minst fem lakemedel. En enkel ldkemedelsgenomgang ska erbjudas dessa patienter
vid:

e besok hos lakare i 6ppenvard

e inskrivning i slutenvard

e paborjad hemsjukvard

e inflyttning till sarskild boendeform (12 kap. 1 § hélso- och sjukvardslagen (2017:30)).

e minst en gang om aret under pagaende hemsjukvard eller boende i sarskild boendeform

Vardgivare ska dven erbjuda patienter som har ldkemedelsrelaterade problem (LRP) eller dar
det finns misstanke om sadana problem en enkel ldkemedelsgenomgang, oavsett alder eller
antal ordinerade lakemedel.

LRP kan vara olampliga lakemedelsval, felaktig dosering, biverkningar, interaktioner,
hanteringsproblem eller andra problem som &r relaterade till en patients
lakemedelsanvandning.

4.3 Innehall enkel likemedelsgenomgang:

Med utgangspunkt i tillganglig dokumentation och patientens egna uppgifter ska det sa langt
som mojligt kartlaggas:

o vilka lakemedel patienten ar ordinerad och varfér

e vilka av dessa lakemedel patienten anvander

o vilka 6vriga lakemedel patienten anvander (t.ex. receptfritt, naturmedel)

Kontrollera i Pascal om patienten har dosdispenserade lakemedel. Mark journalen med
Dospatient (under Patientuppgifter, fliken Diverse) i de fall markning saknas. Ordinera dven
favoriten Dospatient i ldkemedelslistan.

Vid oklarheter géallande vilka lakemedel patienten anvander, kan Forskrivningskollen med
fordel anvandas som kompletterande kalla. Via Forskrivningskollen ser man alla patientens
aktuella recept samt uthamtade ldkemedel.

Kontroll ska goras om lakemedelslistan ar korrekt samt en bedémning avom
ldkemedelsbehandlingen dr dndamalsenlig och siker.

Har patienten lakemedelsrelaterade problem beddms vilka som kan I6sas direkt samt vilka som
kraver en fordjupad ldkemedelsgenomgang. Om férdjupad ldkemedelsgenomgang ej ar mojlig
att genomfoéra vid inneliggande vardtillfalle eller aktuellt 6ppenvardsbesok, ska denna
inplaneras till ett senare tillfalle eller konsultationsremiss skrivas till implig enhet. Problem
som gar att |6sa direkt ska atgardas.

Patienten ska darefter fa:

e information om sina lakemedelsrelaterade problem

e information om vilka atgédrder som har vidtagits och orsaker till atgarderna

e en uppdaterad ldkemedelslista. Nar patienten vistas i slutenvard, ska den uppdaterade
listan lamnas vid utskrivningen.



https://forskrivningskollen.se/webbingang/#/login
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| patientjournalen ska dokumenteras (under termen Lakemedelsgenomgang i ldkares
inskrivnings/besoksanteckningar eller i journalmallen Lakemedelsgenomgang)

e vilka lakemedel patienten anvander. Likemedel ska dokumenteras i lakemedelsmodulen
(undantag tillats for dosdispenserade ldkemedel som ordineras i 6ppenvarden).

e vilka naturmedel patienten anvander

o vilka lakemedelsrelaterade problem patienten har

e orsakerna till de atgarder som har vidtagits

e stillningstagande till nar den enkla lakemedelsgenomgangen ska féljas upp

e att enkel lakemedelsgenomgang har utforts

4.4 Fordjupad likemedelsgenomgang

Den patient som efter en enkel lakemedelsgenomgang har kvarstaende lakemedelsrelaterade
problem eller dar det finns en misstanke om sadana problem ska av vardgivaren erbjudas en
fordjupad lakemedelsgenomgang.

4.5 Innehall fordjupad ldkemedelsgenomgang:

For varje ordinerat lakemedel ska:
e kontrolleras att det finns en aktuell och rimlig indikation foér lakemedlet
e behandlingseffekten varderas

e beddmas hur doseringen av lakemedlet forhaller sig till patientens fysiologiska
funktioner, framst njurfunktionen (aktuella laboratoriesvar och matvarden)

e utvarderas om lakemedlets biverkningar, risken for biverkningar eller risken for
interaktioner ar storre an nyttan med lakemedlet (aktuella symtom och tecken, anvind
gdrna symtomskattningsformularet Phase-20)

e nyttan med lakemedlet i forhallande till patientens 6vriga lakemedel och
behandlingar varderas.

Lakaren ska gora de andringar i ordinationerna och vidta de andra atgarder som behdvs for att
lakemedelsbehandlingen ska vara andamalsenlig och sdker. Behover stéllningstagande goras till
lakemedel som skots/ordineras av annan specialist (t.ex. njurmedicin, psykiatri etc.) ska
konsultationsremiss utfardas till respektive enhet for vidare bedémning.

Patienten ska darefter fa:

e information om resultatet av genomgangen

e information om de atgarder som har vidtagits och orsaker till atgarderna

e en uppdaterad ldkemedelslista. Nar patienten vistas i slutenvard, ska den uppdaterade
listan lamnas vid utskrivningen.

e  skriftlig information om malen fér Iakemedelsbehandlingen

e skriftlig information om nar uppféljning av behandlingen ska goéras och vilken vardenhet
som ansvarar for uppfoljningen.

| patientjournalen ska dokumenteras (under termen Lakemedelsgenomgang i lakares
inskrivnings/besoksanteckningar eller i journalmall Férdjupad ldkemedelsgenomgang)
e orsakerna till de atgarder som har vidtagits
e malen for lakemedelsbehandlingen
e nar uppféljningen av den fordjupade lakemedelsgenomgangen ska goras
e vilken vardgivare eller vdrdenhet som ska ansvara for uppféljningen
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e vilka yrkesutdvare som har deltagit vid lakemedelsgenomgangen
e att fordjupad lakemedelsgenomgang har utforts

Om tiden inte racker till for att ga igenom alla moment i lakemedelsgenomgangen ska det som
kvarstar dokumenteras noggrant samt utformas en plan for nar den ska slutféras.

5. Lakemedelsberattelse
Samtliga patienter som haft ett vardtillfalle i slutenvard ska vid utskrivning fa en
lakemedelsberattelse. Om patienten efter vardtiden ska fa vard hos annan vardgivare eller
vardenhet ska lakemedelsberattelsen foras 6ver till denna senast samma dag som patienten
skrivs ut. Lékemedelsberattelsen skrivs i utskrivningsmeddelandet till patient pa ett
lattforstaeligt sprak. Under termen Lakemedelsberattelse i slutanteckningen skrivs
lakemedelsfordandringar och annan relevant information riktad till vardgivare.
Lakemedelsberattelsen till patient ska innehalla:

e vilka ordinationer som har dndrats och varfor
e vilka andra atgarder rorande lakemedelsbehandlingen som har vidtagits och varfor

For patienter som erhallit en ldkemedelsgenomgang under vardtillfdllet ska malen for
lakemedelsbehandlingen delges patienten skriftligen, samt information om nar och av vem
uppféljningen av behandlingen ska goras.

Vid utskrivningen ska patienten fa lakemedelsberattelsen och den uppdaterade
ldkemedelslistan skriftligen. Statistik byggs pa anvandningen av termen Likemedelsberattelse i
slutanteckningen och kan tas fram via BILD.

6. Uppfoljning
Verksamhetschefen ska se till att patienten tilldelas en ldkare som ansvarar fér uppféljningar av
ldkemedelsgenomgangar. Om patienten har en fast vardkontakt som ar ldkare, bor han eller
hon ansvara for uppféljningar. Lakaren ska vid uppfoljningen géra en bedémning av om
lakemedelsbehandlingen ar andamalsenlig och siker, samt vid behov vidta atgarder, t.ex.
remittera vidare vad géller lakemedelsproblem utanfér det egna kompetensomradet.

Rutinen framarbetad 2013-04-25 av: Margareta Ahlberg, Erika Bjors, Susanne Brounéus, Cecilia
Endrell, Nadja Schuten Huitink, Bjorn Sternhammar, Asa Sundelin, Christina Birgersson, Anna
Sahlander.

Uppdaterad av: Susanne Brounéus, Annika Braman Eriksson.
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