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HSLF-FS 2017:37. Generella direktiv om lakemedelsbehandling

e 6§ Endast lakare far utfarda generella direktiv om lakemedelsbehandling. Ett generellt
direktiv ska vara skriftligt och innehalla uppgifter om lakemedelsnamn eller aktiv
substans, lakemedelsform, lakemedlets styrka, dosering, maxdos, administreringssatt,
indikationer och kontraindikationer, och antalet tillfallen som lakemedlet far ges utan
att en lakare kontaktas. Generella direktiv om lakemedelsbehandling ska utfardas
restriktivt och omprévas aterkommande.

e 78 Innan ett lakemedel med stdd av ett generellt direktiv om lakemedelsbehandling
iordningstalls och administreras eller 6verlamnas till en patient ska en sjukskoterska
gora en bedémning av patientens behov av lakemedlet, och kontrollera lakemedlets
indikation och kontraindikationer.

Beddmningen ska dokumenteras i patientjournalen.

Utdrag ur Skdnegemensamma rutiner fér Lakemedelsmodulen i Melior:

Ordination enligt Innefattar likemedel som far ges av sjukskéterska utan individuell likarordination.
Generella direktiv | Icke godkiinda likemedel markeras med symboler for Extempore- och
(GO) licenspreparat. De generella ordinationerna finns inlagda under knappen "GO™.

Anvisningar for ordinationer enligt generella direktiv ska finnas 1 den lokala
likemedelsinstruktionen.

Dokumentet Ordination enligt generella direktiv dr det juridiskt géllande originalet
och skall férvaras pa respektive avdelning/mottagning. Kontrollera att likemedel
under "GO™ 1 Melior éverensstdimmer med det av verksamhetschef paskrivna
originalet.

De generella direktiven ska uppdateras érligen.

Bestalla andring, borttag eller tillagg av lakemedel i generella ordinationer

1. Bestall ett utdrag pa de lakemedel som finns inlagda som generella ordinationer pa
aktuell enhet genom att maila Meliorsupporten, melior@skane.se.

2. Supporten tar fram ett bestéllningsunderlag som innehaller alla befintliga generella
ordinationer, inklusive de som ar makulerade.

3. | bestallningsunderlaget ni far tillbaka fran supporten dokumenterar ni de andringar
som behover goras. Alla andringar ska skrivas med rod text. OBS! Géller dven de
ordinationer som ska tas bort. I kolumn Kommentar till supporten ange vilka
forandringar som ska goras.

4. Maila justerat underlag tillbaka till Meliorsupporten, melior@skane.se. Om annan
person an ansvarig lakare skickar in bestéllningen ska ansvarig lakare std som
kopiemottagare. Meliorsupporten genomfor andringarna sa fort som det ar mojligt.

5. Underlaget som sedan erhalls efter att Meliorsupporten har genomfort andringarna ska
skrivas ut och signeras av verksamhetschef for att anvandas som originalhandling pa
enheten.
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| de fall det galler bestéllning till befintlig enhet som inte har nagra generella ordinationer i
Melior anvands bestallningsunderlag Generella ordinationer - blankett-bestallning som finns
har: Lakemedel IT — manualer och rutiner - Vardgivare Skane

For att Meliorsupporten ska godkénna ordinationerna kravs féljande:

« Ange vilken enhet det galler och kortnamn fran Melior.

« Tillagg, borttag och andra dndringar ska skrivas med rod text i bestallningsunderlaget.

» Cellerna Lakemedel, Engangsdos + dosenhet Antal ganger, Maxdos, Adm.satt, Ansvarig
lakare, Indikation / Kontraindikationer / Anvisningar / Antal tillfallen utan lakarkontakt ska
vara rétt ifyllda for att kunna laggas in i systemet

Tank pa att vara tydlig vad som avses med indikation respektive kontraindikation.

* Engangsdos och maxdos méste ha samma dosenhet.

* Ansvarig lakare ska anges med namn och RS-id per ordination.

* Enheten mg/kg samt flera olika dosangivelser i rutan for engangsdos fungerar inte att lagga
upp utan ska skrivas i Anvisning.

Exempel fran en barnavdelning dar man I6st det pa annat vis:

Beskrivning |Alvedon® Munsénderfallande tablett 500 mg GlaxoSmithKline Consumer Healthcare AB

Engangsdos |1 | |2 | |51_ v| Antal ganger
Maxdos(dyagn) st Adm. satt |po -
Ansvarig [10063 [2] Anna Claesson-Ahlin (AnCI140854)
Anvisning \ilj vardenhet(er)
Barn 25-40 kg 1st. ‘ IZI Alla vardenheter
Barn =40 kg: 1-2st.
Vid smarta eller temp=38.5. BalLa

Dosintervall minst 4 tim. Max dygnsdos 90 mg/kg.
Kontraindikationer: Overkanslighet mot paracetamol. Pagaende Waranbehandling. MNjur- eller
leverswikt.

Makulerat lakemedel

Om ett lakemedel inte langre finns tillgangligt fran Varuregistret i SIL star det [Mak] framfor
aktuellt lakemedel. Detta maste hanteras av verksamheten, och kraver en bestéllning till
Meliorsupporten enligt ovan rutin for borttag eller byte till synonympreparat.

| bestallningsunderlaget ska det makulerade preparatet sta kvar i listan med kommentar att det
ska tas bort, och en ny rad skapas for det nya preparatet och detta kommenteras som “nytt
preparat”.

Galler det ett lakemedel som blivit makulerat och finns pa flertalet avdelningar i regionen sa
kan Verksamhetsansvarig (VA) ldkemedelssystem skicka in bestallning.

EMaijJDpikIDnJMylan Filmdragerad ;ablet_tNE mg kdylan AB

FONPY ISR M A P PN PRI I o N | ltmriieems 1 v ma el b dmn, A D
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Hur ser jag avdelningens generella ordinationer i Melior?

Vlj den avdelning dar Du vill se de generella ordinationerna

|JDurnaIer, wardgrupp Avd7L v|

Ha en patientjournal framme

= Journalmapp 19 88081

Valj Lakemedel i Menyraden och darefter Utdelning

trering  Patientadm | Likernedel | Remisser/Svar  Awvdelning Rap;
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| patientens utdelningslista och nere till héger i bilden finns knappen GO, klicka pa den

Uppdatera
FASS
Skriv ut

Lakemedel

GO

Avdelningens generella ordinationer visas:
g Typ Lakemedel

Dos

Ggr

Maxdos

Adm
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Cetirizin Actavis Filmdragerad tablett 10 mg Actavis Group FTC ehf. 10 mg 1 10mg po
Cilaxaoral Orala droppar, lGsning 7.5 mog/ml Ferring Lakemedel AB 10 droppar 1 10 droppar po
Gaviscon® Oral suspension Mardic Drugs AB 10 mil 3 30ml po
Glucos Fresenius Kahi Infusionswtska, [dsning 300 mg/ml Fresenius Kabi AB 10 ml 1 10ml iv
Glucos Fresenius Kahi Infusionswtska, [dsning 300 mg/ml Fresenius Kabi AB 10 ml 1 10ml iv
Glucos Fresenius Kahi Infusionsvatska, [asning 50 mg/ml Fresenius Kaki AB 1000 ml 1 1000 ml %
Glytin® Sublingualspray 0.4 mgfdos Meda AB 1 dosfer 1 2 dosfer enlard
Heminewrin® Kapsel, mjuk 300 mg Cheplapharm Arzneimittel GmbH 1st 1 1st po



