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', Vid Gislaveds vadrdcentral
“har sedan 2001 arbetat
tillsammansfér.att
forbéttra kvaliteten pa
lakemedelsanvdndningen.
Deras-arbete har statt
- =modell forliknande

samarbete mellan:lékare
och apetekareiinom
primérvarden_pa-flera
platser-ilandet.” .

Lakare och apotekare i samarbete
ger forskrivningen hog kvalitet

Trots en kraftig underbemanning
av lakare pa Gislaveds vard-
central haller lakemedelsférskriv-
ningen vid receptfornyelser lika
hog kvalitet som vid en vard-
central med héog bemanning.

(MDet visar jamforelser med en vard-
central i Jonkoping, sex mil fran Gisla-
ved. Forklaringen ar att Gislaveds vard-
central har en apotekare anstilld pa hel-
tid sedan ar 2001, som jobbar pa lika-
rens uppdrag. Det som frén borjan var ett
tidsbegrdnsat projekt, unikt i sitt slag,
har nu permanentats.

Genom bland annat utbildning av 13-
kare och annan personal — personligen
eller genom apotekarens nyhetsbrev —
samt individuella ldkemedelsgenom-
gangar med patienter, har apotekaren bi-
dragit till en sékrare forskrivning, till att
lakarna kan avsétta mer tid till annat 4n
frdgor om ldkemedelsanvandningen un-
der patientmdtet, och till tryggare pati-
enter.

— Lékemedelsgenomgangarna har
dven lett till att enskilda patienter inte
har hamnat pa akutsjukhus till f61jd av
lakemedelsbiverkningar, genom att vi i
tid har upptickt felaktig lakemedelsan-
véndning, sdger Kerstin Jigmo, primér-
vérdschef och allménlédkare.

Att ta med en apotekare i vardteamet,
som dessutom tar pa sig arbetsuppgifter
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som normalt ingdr i den enskilde
distriktsldkarens ansvarsomrade, skulle
kunna upplevas som ett kinsligt re-
virintrang. Pa Gislaveds vardcentral
finns sex allméanlékartjanster, varav tre
ar vakanta, plus en ortoped. Men enligt
primérvardschefen och allménlidkaren
Kerstin Jigmo har apotekarens medver-
kan enbart tagits emot positivt.

— Vi ldkare ska kunna se till helhe-
ten, inte bara till patientens ladkemedels-
anvindning, och vi dr dessutom vana att
arbeta med specialistsjukskdterskor i
vardteamet. Nu har vi fatt ytterligare en
specialist som hjdlper oss inom ldkeme-
delsomradet med fragor som ror dose-
ringsformer, interaktioner mellan olika
lakemedel etc, sdger Kerstin Jigmo.

— Att vi idag kan hélla en lika hog
kvalitet pa ldkemedelsforskrivningen
som en fullt bemannad vardcentral, be-
ror till stor del pd att vi nu ténker till mer:
Ar det ratt indikationer for det eller det
lakemedlet? Vi har blivit mycket mer
medvetna och lart oss fokusera mer pa
lakemedelsfragor, ett omrade som ofta
ar eftersatt.

Forsti landet med apotekare i vardteamet
Gislaveds vardcentral var forst i landet
med att anstilla en apotekare, Judit
Dénes, inom &ppenvarden. Det skedde
inom ramen for projektet Apotekare pa
vardcentral, som startade 2001 och av-

slutades i april 2003. Da hade den slutna
sjukhusvéarden i Jonkopings ldn redan
haft apotekare i varden under tio ar, och
Judit Dénes kom till Gislaveds vard-
central frdn Virnamo sjukhus. Under
projekttiden finansierades Judit Dénes’
tjanst till 60 procent av Apoteket AB och
den centrala lakemedelskommittén i 14-
net svarade for resten. Nu dr Judit Dénes
heltidsanstilld av landstinget.

Konkret handlar Judit Dénes’ arbete
till stor del om direkta patientkontakter,
i god tid innan patienten ska pd besok
hos ldkaren. Det kan ske genom telefon-
samtal, eller att patienten kommer till
henne pa besok. Tva tredjedelar av pati-
enterna som Judith Dénes triffar dr kvin-
nor med en medeldlder pa 70 ar. I ge-
nomsnitt har varje patient som kommer
till vardcentralen 2,4 diagnoser.

— Under liakemedelsgenomgéangen
med patienterna diskuterar vi hur och
varfOr patienten tar vissa ldkemedel, och
om patienten upplever nigra problem av
lakemedlen.

— Jaghar tillgang till samma journal-
uppgifter som ldkaren. I journalen an-
tecknar jag de ldkemedel som patienter
tar, och dven ldkemedelsrelaterade pro-
blem. Sedan foreslér jag ldkaren olika 4t-
gérder i journalen, sdger Judit Dénes.

Varje dag tar Judit Dénes emot
omkring 10 samtal frdn patienter. Dess-
utom gar hon igenom 15—20 patientjour-
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naler per dag. I drygt hélften av patient-
journalerna uppticker Judit Dénes mel-
lan ett och sex lakemedelsrelaterade pro-
blem. Det vanligaste problemet &r pati-
entens osdkerhet om pa vilken indika-
tion lakemedel forskrivits. Andra vanli-
ga problem ar under- eller 6verdosering
av lakemedel, eller att likemedel som
inte borde forskrivas fanns kvar pa lake-
medelslistan.

En studie av projektet Apotekare pa
vardcentral genomfordes av Institutet
for halso- och sjukvardsekonomi, IHE,
efter det att projektet avslutades 2003.
Under projekttiden hade apotekaren haft
kontakt med 6ver 700 patienter och per-
sonligen triffat 5§50 av dessa. Under den
aktuella tiden tjanstgjorde 48 ldkare pa
véardcentralen, ett mycket hdgt antal som
forklaras med liten fast bemanning och
en stor andel stafettlakare.

Sitta ut lakemedel vanligaste atgérden
Den vanligaste rekommendationen fran
apotekaren till 1dkaren var att sétta ut ett
visst ldkemedel, visade IHEs studie. I 63
procent av fallen foljde ldkaren denna
rekommendation.

— Ofta handlar det om att jag rekom-
menderar ett flertal dtgérder och jag kan
forsta att lakaren inte kan folja samtliga
rekommendationer omedelbart. Fler &n
atta av tio patientsamtal leder till mellan

en och éatta re-

kommenderade [0 Ja —féljer radet ] Avvaktar
atgdrder som ror o :
patientens like- [ ] Nej—foljer inte radet [] Ej aktuellt
medel, sdger Ju-  Hanvisning
dit Dénes, till ssk/lak
De ldkeme- S fBvar
del som wvarit  beh strategi —
vanligast bland Labbprov
dem som apote-
karen foreslagit Andra dos
borde sittas ut,
ar diuretika, an- Byta av Im
tikoagulantia, o
analgetika och Inséttning
NSAID-prepa- Ko
rat. Orsarllerrl) till A
apotekarens re-
kommendatio- U ol 100 150
ner har varit pet vanligaste férslaget till lakaren efter apotekarens genomgang

bland annat att
det saknades in-
dikation i jour-
nalen for det ak-
tuella likemed-
let, eller att pati-
enten upplevde biverkningar.

IHEs studie visade att 39 procent av
patienterna pa Gislaveds vardcentral an-
véander lakemedel pa ett felaktigt sétt, 277
procent tar likemedlet pa ett felaktigt
sétt och 15 procent tar det inte alls. Hu-
ruvida apotekarens medverkan har for-

vardcentral.

Lakemedelsgenomgangar
lonar sig aven ekonomiskt

I ar kommer det att goras mellan
5000 och 6000 likemedelsgenom-
gangar inom bade den 6ppna och slutna
sjukvirden. Forutom hélsovinsten till
foljd av forbattrad ldkemedelsanvind-
ning visar studier att ldkemedelsgenom-
gangarna kan leda till kostnadsbespa-
ringar pa mellan 400 kronor och 3 500
kronor per patient och ar.

Bodil Lindstrom pa Apoteket AB har
det nationella samordningsansvaret for
arbetet med ldkemedelsgenomgéngar.
Hon ser till att de 150-200 apotekare
som arbetar med detta, de flesta pa del-
tid, far utbildning och de ritta verktygen
for att kunna genomfora genomgéangar-
na.

— Detblir allt vanligare att landsting-
en vill utnyttja den har méjligheten. Vi
finansierar sjdlva tjansterna, och lands-
tinget eller kommunen fér sedan betala
till Apoteket AB dé& de anvinder tjéns-
ten, sdger Bodil Lindstrém.

— I USA och England har liknande
tjdnster funnits i manga ar, men i Sveri-
ge har det framfor allt varit inom den
slutna varden som det funnits ett visst
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motstand. Jag tror att det motstandet har
grundat sig i okunskap om vad apoteka-
ren kan, och kanske i revirtdnkande.

Men édven inom slutenvarden blir 13-
kemedelsgenomgéngar av apotekare allt
vanligare. Sddana finns nu i bland annat
Goteborg, Jonkdping och Umead, och ef-
ter projektet Apotekare pa vardcentral i
Gislaved (se artikel ovan) har foreteel-
sen blivit vanligare dven inom primér-
varden. Idag finns apotekare pd vérd-
central i bland annat Lidkoping, Stock-
holm, Uppsala, Link6ping och Norrko-
ping.

Genom studier fran dldreboenden vet
man att den ekonomiska vinsten till f61jd
av ldkemedelsgenomgéangar ligger pa
mellan 400 kronor och 3 500 kronor per
patient och &r.

— Det har inte gjorts ndgra motsva-
rande studier inom exempelvis sluten-
varden, men jag ir 6vertygad om att 14-
kemedelsgenomgéngar leder till ekono-
miska vinster dven dér, siger Bodil
Lindstrom.

Peter Orn

av patientens ldkemedelsanvdndning ar utséttning av ldkemedel.
Néstan lika vanligt ar forslaget att se 6ver behandlingsstrategin,
byte av lidkemedel och dndrad dos. Diagrammet visar antal férslag
och ldkarnas féljsamhet till dessa under projektet Apotekare pa

KALLA: INSTITUTET FOR HALSO- OCH SJUKVARDSEKONOMI.

andrat situationen till det battre ger IHEs
studie inget svar pd. Men IHEs patient-
enkét visar dock att patienternas kun-
skap 6kat om varfor, hur och nér lake-
medel ska tas efter samtalen med apote-
karen, och dven foljsamheten kan darfor
antas ha paverkats i positiv riktning.

Storst nytta av lakemedelslistan

For den enskilde distriktsldkaren har
apotekarens medverkan bland annat in-
neburit att mindre tid maste liggas pa
samtal om nya och gamla ldkemedel vid
patientmétet. IHEs ldkarenkét visade att
lakarna hade haft storst nytta av de lake-
medelslistor som apotekaren uppréittade.
Primérvardschef Kerstin Jigmo:

— Patienterna tror ofta att vi lékare
kéanner till vilka lakemedel patienter tar,
och nér de tréffar oss vill de prata om allt
som har att géra med sjukdomen. Pa slu-
tet, kanske de sista §5—10 minuterna av en
halvtimma, kommer vi in pa lidkeme-
delsfrdgan. Darfor ér apotekarens aktu-
ella 1dkemedelslista till stor hjilp, sdger
Kerstin Jigmo.

Aven da representanter fran olika -
kemedelsbolag besoker vardcentralen
for att informera ldkarna, vilket normalt
sker en gang per vecka, medverkar Judit
Dénes.

Primédrvéardschef Kerstin Jigmo:

— Det ar viktigt att vi lakare fér ta del
av nyheterna som presenteras av bola-
gens representanter. Apotekarens med-
verkan gor att dessa nyheter kan séttas in
i ett storre sammanhang.

Peter Orn
peter.orn@lakartidningen.se
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