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INLEDNING

Detta kompendium ar sammanstallt for Dig som skall fa delegering att 6verlamna likemedel.

Har beskrivs de kunskaper som du skall ha, i syfte att skapa en sdker och trygg situation,
béde for patienten och dig som personal, vid 6verlamnandet av lakemedel.

Kompendiet gor inte ansprak pa att vara heltiackande, vilket 4r omojligt eftersom ldkemedel
och dess hantering ar detaljrik, utan avser att ge grundlaggande kunskaper innan du moter
den praktiska verkligheten. Du far sjélv ansvara for inldsningen av kompendiet och darefter
kommer du att fa en halvdags teoretisk grundutbildning. Darefter far du triaffa ansvarig
sjukskoterska och prata igenom en del fragor inklusive bilagorna i form av
ordinationshandling och signeringslistor.

Skriftligt prov kommer att genomforas som avslutning av den teoretiska grundutbildningen.

Har du funderingar eller fragor kring kompendiet och lakemedelshanteringen kan du alltid
vanda dig till ansvarig sjukskoterska.

ALLMANT OM LAKEMEDELSHANTERING

Med likemedelshantering avses ordination, iordningstéllande, administrering/6verlaimnande
och forvaring av likemedel.

Utgangslaget ar alltid att patienten sjalv kan klara sin ldkemedelshantering.

Bedomning av om patienten sjilv inte kan klara sin medicinering gors av patientansvarig
ldkare i samrad med patientansvarig sjukskoterska och nérstdende. Nar patienten inte kan
klara

sin medicinering dokumenteras detta i patientjournalen.

Vid ett lakemedelsovertagande ar det den patientansvariga sjukskoterskan pa aktuell enhet
som tar over ansvaret for den enskildes lakemedelshantering. I det ansvaret ligger att
patienten skall i sina lakemedel pa ett tryggt och sakert satt.

Da sjukskoterskan inte alltid kan administrera alla ldkemedel sjilv sker detta ofta genom att
personal blir delegerad dessa arbetsuppgitter.

Delegeringsforfarandet ar reglerat genom olika forfattningar som ror hélso- och
sjukvardsfragor.



FORFATTNINGAR SOM AR AKTUELLA | SAMBAND MED
DELEGERING AV HALSO- OCH SJUKVARDSUPPGIFTER

Lag 2017:30 Hilso- och sjukvardslag

SOSFS 2000:1 Lakemedelshantering i hdlso- och sjukvérden, Rev. 2016:88
Lag 2010:659 Patientsidkerhetslagen

SOSFS 1997:14 Foreskrifter och allmidnna rdd om delegering

Halso- och sjukvardslagen 2017:30
Viktiga utdrag ur lagen:

2a§ Haélso- och sjukvard skall bedrivas sa att den uppfyller kraven pa
en god vard. Detta innebar att den skall vara av god kvalitet och
tillgodose patientens behov av trygghet i varden och behandlingen
samt bygga péa respekt for patientens sjalvbestimmande och
integritet.

Patientsiikerhetslagen 2010:659
Viktiga utdrag ur forfattningen:

6kap28§  Den som tillhor hilso- och sjukvardspersonalen bar sjalv ansvaret
for hur han eller hon fullgor sina arbetsuppgifter.

6kap 3§ Den som tillhor hilso- och sjukvardspersonalen far 6verlata en
arbetsuppgift till nigon annan endast nar det ar forenligt med
kravet pa en god och siker vard.
Den som Overlater en arbetsuppgift till ndgon annan svarar for att
Denne har forutsiattningar att fullgéra uppgiften

6kap 4 § Hiélso- och sjukvardspersonal ar skyldig att bidra till att hog
patientsdkerhet uppratthalls. Personal ska rapportera till
vardgivaren risker for vardskador samt handelser som har medfort
eller kunnat medfora vardskada.

6kap128 Den som tillhor eller har tillhort hilso- och sjukvardspersonalen
inom den enskilda halso- och sjukvarden far inte obehorigen roja
vad han eller hon i sin verksamhet har fatt veta om en enskilds
hélsotillstand eller andra personliga forhallanden. (Tystnadsplikt)



Foreskrifter och allménna rad om delegering SOSFS 1997:14
Viktiga begrepp ur foreskriften och det allménna radet:

Delegering:

Formell kompetens:

Reell kompetens:

Hur forfar man

vid delegering?

Delegationsbeslut:

Forutsattningar
for delegering:

Innebar en 6verlételse av ansvar for att utfora en hilso- och
sjukvardsuppgift. En person med formell kompetens 6verlater en
arbetsuppgift till en person med reell kompetens om det ar
forenligt med god och sédker vard.

Den som har legitimation for hilso- och sjukvardsyrke har formell
kompetens for det arbetet.

Den som lirt sig en uppgift genom erfarenhet i sin praktiska
yrkesverksamhet kan ha erhallit en reell kompetens.

Den person som har formell kompetens maéste férvissa sig om att
den som far uppgiften verkligen kan ansvara for utforandet.

Den som har reell kompetens maste tala om ifall han/hon inte
anser sig kunna ansvara for utforandet av uppgiften.

En handling upprittas. Bide den som delegerar uppgiften och den
som atar sig uppgiften skall underteckna beslutet.

Ett delegeringsbeslut kan dterkallas

Uppgiften skall vara klart definierad

Delegeringen ar personlig

Vidaredelegering ar ej tillatet

Delegeringen ar tidsbegrinsad, giller som langst ett ar.

Likemedelshantering i hilso- och sjukvarden SOSFS 2000:1, rev.

SOSFS 2016:88

Viktiga utdrag ur forfattningen:

Oppen vard:

Huvudprincip:

Handréckning:
kan

Ansvarsovertagande:

Den kommunala hilso- och sjukvarden ar en form av 6ppen vard,
alltsa kan den inte jamstillas med sjukhusvard.

Patienten ansvarar sjilv for sin medicinering och forvaring av de
egna lakemedlen (egenvard)

Kan ges till personer som har eget likemedelsansvar. Personen

dock behova hjalp med apoteksiarende, handrackning, skruva av
lock mm. Detta raknas som egenvard och personalen bistar da den
enskilde.

Nir narstdende eller personal mirker att en person inte lingre
kan ansvara for sin medicinering bor patientansvarig lakare
overviga att skriva ett ansvarsovertagande. Hirmed 6vergar det
overgripande ansvaret for medicineringen till patientansvarig
sjukskoterska.



Den enskilde:

Medicinskt ansvarig

sjukskoterska (MAS):

Likarens ansvar:

Sjukskoterskans
ansvar:

Vardpersonalens
ansvar:

Forvaring:

Signeringslistor:

Avvikelser:

D4 ett ansvarsovertagande dr skrivet har den enskilde inget ansvar
gillande lakemedelshanteringen.

Har ett overgripande ansvar inom kommunen for att regelverket
gillande delegeringar foljs.

Lakaren har ansvar for ordination och uppfoljning av den
behandling som ar ordinerad.

Sjukskoterskan har det 6vergripande ansvaret for att ldkarens
ordinationer foljs. Sjukskoterskan kan delegera till vardpersonal
att 6verlamna uppdelade lidkemedel om hon/han finner det
lampligt.

Vardpersonalen har efter delegation ansvar for att 6verlamna
uppdelat lakemedel till ratt person och vid ratt tidpunkt.

Detta innebar att arbeta enligt halso- och sjukvardens regelverk,
vilket stiller sarskilda krav pa personalen.

Lakemedel skall forvaras pa ett sakert satt och oatkomliga for
obehoriga.

Signeringslistor/kontrollistor skall finnas f6r 6verlamnande av
lakemedel.

Avvikelserapport skall skrivas da fel uppstar.

LAKEMEDELSHANTERING

Lagstiftningen styr vem som fér lov att ordinera lakemedel, iordningstalla och
administrera/6verlamna lakemedel och hur lakemedel skall forvaras.

Ordination av liikemedel
Lakemedel ordineras av lidkare. Likemedel skall ordineras skriftligt pa

ordinationshandlingen,

dvs. lakemedelslista. Detta dr underlaget man anvinder dd man administrerar lakemedel.
Lakemedelslistan skall innehalla medicinens namn, likemedelsform, styrka, dosering,
administreringssatt samt tidpunkter for administrering.

Ansvarsovertagande

Utgangslaget ar alltid att den enskilde sjédlv kan klara sin ldkemedelshantering. Bedomning
om den enskilde sjilv inte kan klara sin medicinering gors av patientansvarig ldkare i samrad
med patientansvarig sjukskoterska och niarstaende. Nar den enskilde inte kan klara sin
medicinering dokumenteras detta i patientjournalen som ett ansvarsovertagande.



Forvaring av lakemedel
Lakemedel skall forvaras sa att de ar oatkomliga for obehoriga och ett sikert sitt.
Patientansvarig sjukskoterska gor en bedomning och dokumenterar detta i journalen.

Iordningstillande av liikemedel
Lakemedel skall iordningstéllas av lakare, sjukskoterska eller farmacevt. Den iordningstallda
dosen skall vara markt med:
- patientens namn och fodelsenummer
- lakemedlets namn, styrka och liakemedelsform samt dosen och doseringstidpunkt.
- Den som iordningstaller dosen ansvarar for att den motsvarar den ordination som
finns pa ordinationslistan.

Overlimnande av liikemedel
Bara den som har skriftlig delegering fréan legitimerad sjukskoterska har ratt att
overlamna lakemedel till patienten dar man Overtagit ansvaret for lakemedelshanteringen.

Vid 6verlimnandet har Du ansvar att kontrollera foljande:
- patientens identitet
- datum/tidpunkt
- ratt antal/dos
- att patienten tar sina lidkemedel

Detta ska kontrolleras mot aktuell ordinations-/likemedelslista.
Efter att patienten intagit sina lakemedel signeras signeringslistan.

Rapportera avvikelser till sjukskoterskan, exempel pa avvikelser dr om patienten inte kan
eller inte vill ta sina ldkemedel, ev. tecken pa biverkan, far fel dos, vid fel tillfille etc.
Tveka aldrig att fraga sjukskoterskan om Du kanner dig osiker!

DOS- och ORIGINALFORPACKNING

Dosforpackning

Lakemedel som ar dosforpackade kan vara delade och forpackade i apodospase fran
lakemedelsleverantor eller vara delade i dosett, oftast da av ansvarig sjukskoterska.
Apodospése och dosett ska vara markta med patientens namn, personnummer, datum,
doseringstillfille och innehall.

Om du uppticker niagot fel maste Du rapportera detta till sjukskoterskan och
skriva en avvikelserapport

Originalforpackning

Lakemedel kan ocksa behova tas/delas ut fran originalférpackning. En del 1ikemedel kan inte
delas upp i doser, utan levereras fran apoteket i originalforpackningen. Det kan till exempel
vara flytande medicin, 1ikemedel som inte klarar att forpackas i pasar av hallbarhetsskal eller
kortare kurer med t.ex. antibiotika.



LAKEMEDEL VID BEHOV

Foljande galler vid 6verlamnande av lakemedel som patienten ordinerats att ta vid behov:

- Omsorgspersonal skall kontakta sjukskéterska infor 6verlamnandet. Tala om vilka
besvir patienten har.

- Aktuell lakemedelslista skall finnas tillgangligt och ordinationen skall redovisas da
sjukskoterskan kontaktas. Tala om vilka lakemedel som finns pa ldkemedelslistan att
ta vid behov

- Omsorgspersonal noterar pa aktuell signeringslista; given dos, resultat samt att
sjukskoterska kontaktats. Darefter signeras med egen signatur.

- OBS! det finns likemedel som maéste kunna ges snabbt (ex. ladkemedel mot
karlkramp, epileptiska anfall, mm). Dessa ges omgéende och samordnande
sjukskoterska kontaktas i efterhand.

- Om likemedlet finns med p& blankett "Overenskommelse Vid behovslikemedel”
behover inte samordnande sjukskoterska kontaktas.

ADMINISTRERINGSSATT

Likemedel kan tillféras kroppen pa olika sitt, beroende pa vilken verkan eller effekt man vill
astadkomma. Detta kallas for olika administreringssatt.

Man brukar skilja pa systemeffekt, dar blodomloppets forméga att sprida ut lakemedlet runt i
kroppen utnyttjas, och lokal verkan dar endast 1akemedlet verkar pa den plats dar det
applicerats.

Peroralt — via munnen

Vid peroralt administreringssatt skall l1akemedlet sviljas ned och via magsack och tarmar
absorberas in i blodbanan, vidare till levern for att sedan spridas ut i kroppen och na 6nskade
organ. Det hir ar ett ganska langsamt sitt att tillféra medicin, men samtidigt ger det en mer
varaktig effekt.

Sublingualt- under tungan

Vid sublingualt administreringssatt laggs en tablett eller spray under tungan, alternativt
under overlappen, diar den skall smélta ner och tas sedan upp av den karlrika slemhinnan
som finns i munnen. I princip gar lakemedlet direkt ut i blodet och man far en snabbare
effekt &n om tabletten sviljs.

Inhalation- inandas

Vid inhalation utnyttjas lungorna som administreringsorgan. Likemedlet inandas och via
lungblasorna absorberas det in i blodbanan for spridning till 6vriga kroppen. Har ar man
dock oftast aven ute efter lokal effekt direkt mot lungvavnaden.

Rektalt — via andtarmen

Likemedlet tillfors via andtarmen dar den karlrika slemhinnan suger upp substansen for
vidare transport till 6vriga kroppen. Detta kan vara ett alternativ nar inte peroral tillférsel ar
mojlig. Ibland 6nskar man dock endast lokal verkan i sjdlva tarmomréadet.



Injektion

Vid injektion ges ldkemedlet via spruta och nal. Injektion kan ges subcutant

(under huden), intramuskulart (i muskeln) eller intravendst (direkt i blodbanan). Det allra
snabbaste sittet att ge lidkemedel ar intravenost, alltsa direkt i blodet. En injektion kan dven
ges med lokal effekt t.ex. i en led. Sjukskdterskan far endast delegera subcutana injektioner
sa

som insulin och blodfértunnande lakemedel.

Via huden

Allt vanligare har det blivit att tillféra medicin via huden, sa som hudsalvor, kramer eller
plaster. Plaster appliceras oftast pa 6verkroppen, kramer appliceras oftast pa eller/och i, pa
hela eller del av kroppen/kroppsdel. Likemedlet absorberas sakta genom huden och in i
blodbanan. Man far di en ldngsam men mycket varaktig effekt. Lakemedelspldster anviands
bl.a. som smartlindring, och behover kanske bara byta depotplaster var tredje dag.

Ogon —Oron
Néar man tillfor l1akemedel i 6gonen eller i 6ronen ar det endast for att 4stadkomma en lokal
verkan i just det omradet.

Vagitorier

Vaginala lakemedel skall inforas i slidan och anviands ofta vid svampinfektioner,
bakterieinfektioner eller som hormontillskott. Dessa likemedel finns som vitskor, halvfasta
beredningar eller fasta beredningar.

PERORALA LAKEMEDEL

Perorala ldkemedel intas via munnen/per os och sviljs och far naturligtvis endast ges till
personer som kan svilja obehindrat. Det ar mycket viktigt att l1akemedlen tas pa ritt sétt for
att fa optimal effekt. Olika l1akemedelsformer ar:

- Tabletter

- Kapslar

- Resoriblett

- Duretter

- Depottabletter

- Mixturer (flytande lakemedel)
- Pulver — granulat

- Brustabletter

- Tuggtabletter



Vid intag av alla tabletter, kapslar, och depottabletter ir det viktigt att téiinka pa
foljande:

Lat patienten st eller sitta, inte ligga eftersom det innebéar svarigheter att svilja.

Ge medicinen tillsammans med minst ett /2 glas vatska. Tabletten kan annars fastna i
matstrupen och orsaka fratskador.

Kontrollera att patienten har svalt ned medicinen.

Vissa lakemedel har kapsel eller ett 6verdrag for ett specifikt &ndamaél. Dessa
lakemedel skall darfor inte delas, krossas eller tuggas. Dessa kallas kapslar och
depottabletter. Det specifika &ndamalet kan vara att lakemedlet skall 16sas upp och
absorberas langsamt. Kapseln eller 6verdraget skyddar darfor 1akemedlet och loses €]
upp forrdan den kommit till den del i matspjialkningskanalen dar det ar tankt att verka.

Kontakta alltid sjukskoterskan om:

Du ar det minsta tveksam om hur du skall hantera ett 1akemedel.
Om ett behov av att krossa medicinen uppkommer, ex vid svaljsvarigheter.

Vid intag av mixturer, pulver/granulat, droppar, brustabletter och tuggtabletter
ar det viktigt att tanka pa foljande:

Pulver eller granulat ar ofta s.k. bulkmedel. Dessa innehéller vaxtfibrer som binder
vatten och sviller i tjocktarmen. Det ar viktigt att dessa intas med riklig mangd
vatska, annars ar det risk for att medicinen svéiller och fastnar i
matspjalkningskanalen.

Droppar ar ofta mycket koncentrerade och ges darfor oftast droppvis. Det ar viktigt
att tinka pé att man inte 6verdoserar. Om miangden ar mycket liten kan man blanda
ut den med ex vatten for att patienten skall ha lattare for att fa i sig all verksam
substans.

Brustabletter skall alltid 16sas upp i ett glas vatten.

Tuggtabletter kan krossas eller losas i vatska eller tuggas som de ar.

SUBLINGUALA LAKEMEDEL

Resoritabletter och spray skall 14ggas under tungan. Absorptionen gar mycket snabbt via
munslemhinnan och effekt ses redan efter ndgra minuter.

Detta ar den vanligaste typen av lakemedel vid behandling av ex akut karlkramp.
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INHALATIONSLAKEMEDEL

De vanligaste sjukdomstillstand dar lakemedel skall inandas via lungorna ar; kronisk
obstruktiv lungsjukdom, astma bronkiale eller annan allergisk &komma.

Det finns tva beredningsformer av inhalationsmedel, -spray och —pulver, som via olika
inhalatorer tillfors lungorna.

Spray innebar en flytande form av lakemedel som sprutas in och inandas antingen med
hjalp
aven:
- Dosaerosol - engangsbehéllare innehallande ex. slemhinneavsvillande cortison eller
luftrorsvidgande medicin

- Pariboy — elektrisk apparat med sarskilt munstycke dir likemedlet forangas och
patienten inandas dngan. Innehaller oftast luftrérsvidgande medicin.

Pulver innebir att lakemedlet ar just ett mycket finfordelat pulver som med hjalp av en
inhalator skall inandas.

Det finns flera typer av inhalatorer till pulverformen. Ex diskhaler, diskus och turbohaler. Lis
bruksanvisningen for respektive inhalator.

Generellt for alla inhalatorer giller dock att Du som omsorgspersonal med
delegering skall veta hur inhalatorn fungerar, innan du anvander den. Vid
minsta tvivel skall du vinda dig till sjukskoterskan.

REKTALA LAKEMEDEL

Att tillfora ett lakemedel rektalt dvs. fora upp det i andtarmen, gors av flera anledningar. Dels
onskar man ibland en snabbare effekt (dn nar man sviljer ett piller), vilket alltsa sker via den
karlrika slemhinnan i den rektala regionen som effektivt absorberar medicinen. Dels ar det
ett bra alternativ i vissa fall om patienten inte kan eller har svart att svilja medicin. Dessutom
ar naturligtvis rektal tillforsel lamplig vid laxering.

Beredningsformerna ar tva varianter stolpiller och klysma.

- Stolpiller ar piller som fors upp i andtarmen med hjilp av ett finger (med handske)
och helst salva (for att undvika skada eller smérta). Det finns stolpiller t.ex. mot
smarta, som lugnande, for laxering etc.

- Klysma ar flytande ldkemedel i engdngsbehallare med pip som med salva fors in i

andtarmen diar medicinen sprutas in. Det finns klysma mot ex. epilepsianfall och
laxering.
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OGONDROPPAR, OGONSALVA

Vanliga orsaker ar gron star, infektion, allergi och torra 6gon. Det dr en manads héllbarhet
efter att man 6ppnat forpackningen. Skrivdatum nar du 6ppnar en ny férpackning. Undvik
att vidrora 6gonlocken med flaskan. Det skall ga minst fem minuter mellan olika droppar i
samma oga.

Det finns ingen risk att éverdosera dgondroppar. Ogat forméar endast ta emot 1—2 droppar at
gangen. Darfor ar det viktigt att man vantar fem minuter om patienten har olika sorters
ogondroppar.

Ogondroppar skall vara rumstempererade nir de ges. Det gor ont att fa kalla 6gondroppar
och trycket stiger for en kort stund i 6gat. Detta eftersom musklerna i 6gat drar ihop sig.

ORONDROPPAR, ORONSALVA

Vanliga orsaker ar vaxpropp och infektion Hallbarhet efter att forpackningen ar bruten ir en
manad. Skriv datum nir du 6ppnar en ny forpackning. Man skall undvika att vidrora orat
med flaskan d& 6rondropparna ges. Patienten ska ligga fem minuter pa varje sida for att
undvika att dropparna rinner ut.

Orondropparna ska vara rumstempererade d de ges. Det finns risk att patienten fir yrsel
eller huvudvirk om dropparna ges kalla. Detta beror pa att balansorganet sitter precis
innanfor mellanorat.

RECEPTFRIA LAKEMEDEL OCH NATURLAKEMEDEL

Om patienten har receptfria lakemedel eller naturlikemedel som inte ar iordningstéllda av
apoteket eller sjukskoterska skall alltid sjukskoterska kontaktas. Sjukskoterskan ansvarar for
att kontrollera med lakare att dessa likemedel inte interagerar med 6vriga ordinerade
lakemedel.

BIVERKNINGAR

Med biverkningar menas “de icke avsedda (vanligen negativa) effekter av (like-) medel nar
de ges i vanlig eller rekommenderad dosering”.

De vanligaste biverkningarna ar:
- muntorrhet
- illam&ende
- diarré, forstoppning
- yrsel
- huvudvark
- trotthet, dasighet
- allergiska reaktioner i form av olika hudutslag, snuva, kldda osv.

En del biverkningar ar 6vergaende, vissa kan uppsta efter en tids behandling.
Rapportera alltid misstinkt biverkan till sjukskoéterskan och dokumentera i
HSL-journalen.
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DIABETES

Vid diabetes stiger sockerhalten i blodet.

Typ 1 4r en bristsjukdom dar bukspottskorteln slutar att producera insulin pa grund av en
autoimmun process dar kroppen angriper och forstor sina egna bukspottskortelceller.
Typ 2 kallades forr for dlderdiabetes. Sjukdomen kryper nu ner i aldrarna och dven yngre
personer kan drabbas. Vid typ 2 — diabetes minskar insulinproduktionen och/eller att
kroppen

tar upp insulinet samre.

For omvardnadspersonal som skall ha insulindelegering finns en sirskild utbildnings som
din enhetschef kan anmala dig till.

SBAR- Rapporteringsstod for baspersonal

SBAR ér ett rapporteringsstod i form av ett litet hiafte du kan ha i fickan. Haftet anvinds nar
du ringer sjukskoterskan vid olika akuta sjukdomstillstand.

S- Situation

B- Bakgrund

A-Aktuellt

R- Rekommendation
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