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	Procedure for håndtering af risikomedicin i afd. for Pleje og omsorg, Vordingborg Kommune



	Hvad er formålet med ydelsen
	Sikre borger medicineres korrekt, for at sikre patientsikkerheden.

	Hvem levere ydelsen?
	Sygeplejersker og SSA som er ansvarlig for medicindoseringen hos den enkelte borger.


	Hvem kan modtage ydelsen?
	Borger som modtager medicindosering fra kommunens sundhedsfaglige medarbejdere

	Procedure 


	Baggrund

Nogle lægemidler er sværere at håndtere korrekt end andre, og de kræver særlig opmærksomhed fra de sundhedsfaglige medarbejdere. 

Der er syv lægemiddelgrupper som skiller sig særligt ud. Medicineringsfejl med disse lægemidler, kan medfører alvorlige konsekvenser for borgeren og en bedre håndtering af disse syv vil forbedre patientsikkerheden.

De syv lægemiddelgrupper er:

1. ANTIDIABETIKA* (insulin og perorale antidiabetika) 
2. ANTIKOAGULANTIA * (warfarin, hepariner, nye orale AK-lægemidler) 
3. LAVDOSIS METHOTREXAT *
4. KONCENTRERET KALIUM * (Kaliumklorid, kaliumphosphat) 
5. OPIOIDER (ex. Morfin, codein, fentanyl, metadon, oxycodon, pethidin) 

6. GENTAMICIN *
7. DIGOXIN *
Der skal derfor  være ekstra opmærksom, når disse syv lægemidler håndteres. * følges med blodprøvekontrol
Situationer med særlig opmærksomhed:
Utilsigtede hændelser viser, at det er i særlige situationer omkring lægemiddelhåndtering, hvor der sker hyppigst fejl. 

Der skal være ekstra opmærksomhed, når man som medarbejder skal udfører nedenstående opgaver:
1. Når dosis beregnes 
2. Når der sker ændringer i behandlingen 
3. Ved behandling af ældre, med eksempelvis nedsat lever- eller nyrefunktion 
4. Ved behandling med lægemidler, hvor virkningsdosis er tæt på forgiftningsdosis
5. Ved behandling med lægemidler, som løbende kræver kontrol med fx blodprøver 

6. Tiden før og efter en operation
7. Ved indgift af infusions-/injektionsvæske, specielt ved hurtig indgift. Ved behov for ændring i indløbshastighed og når der indgives flere lægemidler samtidig 
Hvad kan der gøres for at undgå utilsigtede hændelser:

· Benyt Screening af kompleksitet i medicindispenseringer af doserbar medicin
· Forsøge at skabe ro omkring medicinhåndteringen 

· Forsøge at gøre kommunikationen om lægemidlerne entydig og klar. Skrive i bemærkningsfeltet på medicinlisten 

· Bede en kollega om at dobbelttjekke, når man har beregnet en dosis. Brug medicinregneren i VAR medicinberegner 

· Tjekke indløbshastigheden på dråbetælleren og følge slangen fra patient til pumpe en ekstra gang 

· Dobbeltkontrollere om ordinationen er i mg eller i antal tabletter, i antal ml eller i.e. 

· Være særlig opmærksom på, om de blodprøver, som bruges til kontrol, er bestilt, taget og kontrolleret af læge

· Hjælpe med, at hvis borgeren kan, kender den rette dosis, og ved hvornår og hvordan lægemidlet skal indtages (fx antal enheder eller at lægemidlet kun tages en gang om ugen) 

· Hvis borger skal opereres eller lige er opereret, så kan der være noget medicin, der skal pauseres for ikke f.eks. at give øget blødningstilstand.

· Være med til at skabe en kultur, hvor der er i orden at spørge, hvis man er i tvivl.

	Materialer

(Følgende indgår/skal bruges ved proceduren)
	Screening af kompleksitet i medicindispenseringer af doserbar medicin
Lægemiddelhåndtering VAR
Pjece om risikomedicin, der kræver din særlige opmærksomhed
ProMedicin 
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