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Sjukskoterskans rimlighetsbedomning
— en casebaserad utbildning

Projektgrupp:

Jeanette Andersson, Linda Ekman, Helene Hammarstedt,Jessika Karlsson, Carita Lyberg,
Karin Mansson Vlker Pauline Raaschou Marianne Segander Marie Therborn
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Rimlighetsbeddmning - bakgrund

— Manga lakemedelsavvikelser — battre rutiner behovs

— Nya foreskrifter fran Socialstyrelsen 2017 kravstaller
rimlighetsbeddmning

— Det saknades definitioner och utbildning kring
rimlighetsbeddmning
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Soclalstyrelsen HSLF-FS 2017:37

4§ Den som iordningstaller ett lakemedel till en patient
ska mot den dokumenterade ordinationen kontrollera
patientens identitet,

lakemedelsnamn eller aktiv substans,
lakemedelsform,

lakemedlets styrka,

dosering,

administreringssatt, och

administreringstillfallen.

NoOGkwNE

5 § Den som iordningstaller ett lakemedel ska gora en
rimlighetsbedomning av saval den ordinerade som den
ijordningstallda dosen.
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Behov —fragor att [6sa

Vad ska rimlighetsbedomning innefatta?

Nar ska den utféras?

Hur ska utbildningsinsatsen
Implementeras?
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Vad ar rimligt?

— Sunt fornuft ar inte detsamma som
rimlighetsbeddmning

— Vad som ar fornuftigt | en situation ar ofornuftigt |
en annan
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Det ar bra att tanka efter fore..

— Sakerhetsbeteenden kan laras in
och repeteras for att reducera risk
for fel
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Overgripande mal

— Skapa strukturerad och effektiv utbildning for hur sjukskoéterskans
rimlighetsbeddmning (ett myndighetskrav) ska utforas.

— Hypotesen ar att utbildningen ger 6kad kompetens, sakerhet och
trygghet for enskilda sjukskoterskan samt tydlig patientnytta till foljd
av sakrare lakemedelshantering.

— Utbildningen ska kunna erbjudas ett stort antal sjukskdterskor inom
ramen for ordinarie verksambhet.
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Vad ska en rimlighetsbeddmning innehalla?

/ 1. Granska ordinationen utifran patientens diagnoser, aktuella tillstdnd och méatvarden

= Stammer dosering enligt FASS eller riktlinjer
= Aktuell indikation — vag in patientens aktuella tillstand, ej bara diagnoser

®" Finns dubbelbehandlingar, t.ex. flera generikapreparat med samma substans
/ 2. Tank igenom sa att mangden lakemedel &r rimlig
®  Antal tabletter, antal ampuller och iordningstalld volym

/ 3. Kontrollera 6verkanslighet

= Titta efter varning i journalen. Fraga patienten om lakemedelsoverkanslighet om det ar forsta
gangen patienten far lakemedlet under det aktuella vardtillfallet
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Behov —fragor att [6sa ‘?

Vad ska rimlighetsbedomning innefatta?
L

Nar ska den utforas?

-lordningstallande, administrering och
overlamnande

Hur ska utbildningsinsatsen implementeras?
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Rimlighetsbeddmning blir sarskilt viktig vid:

Risklakemedel

- Antibiotika

- Antikoagulantia

- Infusioner med tillsatser

Risksituationer

- Utlokaliserad patient (satellit)

- Muntlig kommunikation
(ordination och/eller diskussion)

- Insulin Spadni
- Parenteralt morfin och diazepam - spadningar .
: - Patienten har flera typer av infarter
(Stesolid) .
- Infusionspump
Riskfaktorer - Plaster, 6gondroppar
- Stress - Behandlingsscheman

- Rutiner saknas
- Ej forkunskap om lakemedlet
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Hur skulle utbildningsinsatsen se ut?

L Lattillganglig
JFardigt koncept

 Utbildningen skulle ske p&
avdelningen for nara diskussioner

A Foljas upp
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Larandemal
N———/
) _

Sjukskoterskan ska:

* |dentifiera och reagera pa olika
risksituationer i samband med
lakemedelshantering.

* Utarbeta individuella strategier
relaterat till rimlighetsbeddmning
med hjalp av detta
utbildningsmoment
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Utbildningen — sa gjorde vi

Gjort om avvikelser till case for att anvanda i en workshop

Upplagg i Lartorget med filmer som ger en bakgrund till &amnet samt en beskrivning av
upplagget.

Pedagogiska metoden — Casepedagogiken

Specifika fragestallningar:
U Detta har hant — Fakta
Vad har gatt fel?
L Forklaringar till varfor det gatt fel

U 1dentifiera olika risker

L Atgéarder att forhindra sd det inte upprepas
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Facilitator Genomgang av case och
diskussion i gruppen

Gruppstorlek 4-12 sjukskoterskor
PP J Hur kan vi arbeta sakert kring

Tidsatgang 45-90 minuter rimlighetsbeddmning p&
Relevanta case for avdelningen avdelningen
Material:

; @ ; Planscher till ex. Lakemedelsrummet
Kort att ha i ficka som paminnelse om
Y ) rimlighetsbeddémningen
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Dagslaget..

63 sjukskoterskor i DSAB introduktionsprogram for nyutexaminerade
sjukskoterskor (pilotgrupperna inrdknade)

46 sjukskoterskor pa fyra olika vardavdelningar

-~
Material bestallt till ytterligare sju vardavdelningar ’
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Vad har deltagarna tyckt om workshopen? Vi
fragade i direkt anslutning efter avslutad workshop

Bra g
Forbattring
Uppmarksamma problemet
o Mer tid
Jatteviktigt att lyfta
Ingenting

Bra med case som hant pa riktigt
L Ett tillfalle till for mer specifika fragor.
Lar sig av varandra
_ o Mer specifika fall for avdelningen
Effektiv utbildning
_ Bra om lakarna ocksa deltog
Pedagogiskt
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20

| direkt anslutning till workshopen onskar vi att
deltagarna lamnar en utvérdering. Skriv ut
bifogad utvardering till varje deltagare och fyll i
den. Scanna och mejla eller skicka sedan
utvarderingen till Marie Therborn.

Vi &r ocksd tacksamma for en deltagarlista med
mejladresser pa deltagarna for att kunna mejla
ut en uppféljningsenkat av utbildningsinsatsen
inom ungefar en manad (ok enl. GDPR).

Tacksam om facilitatorn samordnar
ovanstdende.

Stort Tack for ditt bidrag!

Mejla eller skicka internpost till:
Marie Therborn
Clinicum

Utvardering

Utvardering av workshop,
deltagare

Deltagarlista
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Hur vill vi folja upp utbildningsinsatsen?

En manad efter avlutad insats en webbenkéat med fragestallningar:

1. | vilken utstrackning anser du att du haft, eller kommer att fa nytta av utbildningsinsatsen i
din kliniska vardag. (gradering 1-6)

2. Hur ofta anser du att utbildningsinsatsen behover upprepas? ( 1 gang/manad, 1 gang/ar,
vartannat ar, aldrig)

3. I vilken utstrackning anser du att formen for utbildningsinsatsen (material pa Lartorget,
workshop och fickkort) var andamalsenlig (gradering 1-6)

4. Ge exempel pa de viktigaste lardomar du haft fran utbildningsinsatsen (ex. kontrollrakna,
aterkoppla muntliga ordinationer, kontrollera i FASS etc.)

Utbildningen registreras | Pro-Competence
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Efter en manad..

Aterkoppla ordinationer ar en bra paminnelse

Kontrollrédkning

Aterkoppla ordinationer, dubbelkolla med kollegor kring rimlighet av
ordinationen

FASS

Alltid upprepa muntliga ordinationer samt alltid kontrollera i FASS.
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Framgangsfaktorer

Verksamheter och professionen ser varde och behov

Prioriterat projekt stod av cheflakare, lakemedelsrad och enhetschefer

Togs fram i en multidisciplinar grupp; lakare, kliniskt verksamma
sjukskoterskor, farmaceuter, sjukhusapotekare, utbildningsledare

Clinicum har bidragit med pedagogisk kompetens och operativt stod

Enkelt och lattillgangligt material for medarbetarna
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ragor? Tack!!

Information fran Danderyds sjukhus
Rimlighetsbedémning i tre steg

— krav vid iordni Ilande och administrering

Granska ordinati utifran p

aktuella tillstand och miitviirden

Tink igenom sé att mingden likemedel som du
iordni IIt/administrerar/6verldimnar dr rimlig

Kontrollera dverkiinslighet

Ordination
Muntlig ordination: "Ge patienten 2 ml av X.”

Bekriifta ordinationen genom att friga:
"Vill du att jag ska ge 2 ml X av styrkan 10 mg/ml,
d.vs. 20 mg?”
"Ska likemedlet spidas?”
“Vilken administreringsvig?”

Du kan ge Du menar att jag ska ge
2 ml Furix. 2 ml Furix, av styrkan

10 mg/ml, d.v.s.
o

20 mg intravenost?

Danderyds sjukhus AB Telefon vx 08-123 550 00 Wbt
182 88 Stockholm J |"""“




