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Forord

Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (HSLF-FS 2017:37) om ordi-
nation och hantering av lakemedel 1 hélso- och sjukvérden tridde 1 kraft den
1 januari 2018. De nya foreskrifterna ersétter Socialstyrelsens foreskrifter
och allménna rdd (SOSFS 2000:1) om ldkemedelshantering i hdlso- och sjuk-
varden och Socialstyrelsens foreskrifter och allminna rad (SOSFS 1992:22)
om informationsskyldighet for likare och tandlidkare om generiska likemedel
m.m. Denna handbok utgor ett stod vid tillimpningen av foreskrifterna och
de allménna raden och riktar sig i forsta hand till virdgivare, verksamhets-
chefer, medicinskt ansvariga sjukskoterskor och hilso- och sjukvardsperso-
nal som ska tillimpa foreskrifterna och de allménna raden.

Handboken dr framtagen av Camilla Damell (jurist) och Mathias Wallin
(jurist) 1 samarbete med Annica Bergendal (utredare), Carl-Erik Flodmark
(medicinskt sakkunnig), Charlotta George (sakkunnig patientsékerhet),
Victoria Johansson (hédlsoinformatiker), Rikard Lovstrom (medicinskt sak-
kunnig), Eva Nyman (utredare) och Carina Skoglund (sakkunnig patientsa-
kerhet).

Stockholm i juni 2019
Erik Hoglund
Avdelningschef
Rattsavdelningen
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Lasanvisningar

Denna handbok utgor ett stod vid tillimpningen av Socialstyrelsens foreskrif-
ter och allménna rdd (HSLF-FS 2017:37) om ordination och hantering av la-
kemedel i hdlso- och sjukvarden. Handboken fo6ljer i viss méan den struktur
som finns 1 foreskrifterna och de allménna rdden. Men for att 14saren ska fa
en battre overblick har ocksa bestimmelser som géller ett specifikt omrade
samlats 1 de olika avsnitten. Efter varje foreskrift och allmént rdd ges en
kommentar for att ge lasaren véigledning vid tilldmpningen. Det gar att ldsa
varje avsnitt for sig men for att forstd den grundlidggande systematiken i upp-
byggnaden av foreskrifterna rekommenderas att handboken léses i sin helhet.

Definitionerna i 3 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37 kommenteras inte sédrskilt
utan hdr hinvisas till kommentaren till den foreskrift eller det allminna rad
dér definitionen forekommer. Bestimmelser som endast innehéller hanvis-
ning till bestimmelser i andra forfattningar kommenteras inte heller sérskilt. |
relevanta delar beskrivs istéllet bestimmelser 1 andra forfattningar i den 16-
pande texten. | HSLF-FS 2017:37 finns flera bestimmelser som innehaller
krav pa rutiner. Rutinbestimmelserna finns dels sammanstéllda under avsnit-
tet om Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete dels kommenterade
under respektive avsnitt dir rutinbestimmelsen forekommer.

Bestimmelserna i 11 kap. HSLF-FS 2017:37 om lakemedelsgenomgangar
kommenteras delvis. Socialstyrelsen har dven tidigare tagit fram en vigled-
ning om likemedelsgenomgangar. '

I bilaga till handboken finns hela foreskriften.

Léstips for den som vill fordjupa sig.

Foreskrifter och allménna rad

HSLF-FS 2017:37 innehéller bade foreskrifter och allménna rad.
Foreskrifter ar bindande regler, det vill sdga de bestimmer hur enskilda och
myndigheter ska handla. En myndighet far inte utfiarda foreskrifter om det
inte finns ett bemyndigande i lag eller forordning.?

Allménna rad &r inte bindande regler. De ér i stillet generella rekommen-
dationer om tillimpningen av en forfattning (lag, forordning eller annan fore-
skrift) som anger hur nigon kan eller bor handla i ett visst hiinseende.’® All-
ménna rad utesluter inte andra sitt att uppna de mél som avses 1
forfattningen.

! Likemedelsgenomgéngar for dldre ordinerade fem eller fler likemedel — en vigledning for hilso- och sjukvérden.
Socialstyrelsen, 2013 (art nr 2013-3-18).

2 8 kap. 1 § regeringsformen.

31 § forfattningssamlingsforordningen (1976:725).
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Forkortningar

HSL
HSLF-FS

LSS

LVFS
PDL
PL
Prop.
PSL
SOSFS
TvL

Haélso- och sjukvardslagen (2017:30)

Gemensamma forfattningssamlingen avseende hilso- och sjuk-
vard, socialtjinst, likemedel, folkhdlsa m.m.*

Lagen (1993:387) om stdd och service till vissa funktionshind-
rade

Likemedelsverkets forfattningssamling’

Patientdatalagen (2008:355)

Patientlagen (2014:821)

Proposition

Patientsdkerhetslagen (2010:659)

Socialstyrelsens forfattningssamling®

Tandvéardslagen (1985:125)

4 Socialstyrelsen ger ut HSLF-FS. Myndigheter som ocksé kungér sina foreskrifter och allménna rad i HSLF-FS &r E-
hilsomyndigheten, Folkhédlsomyndigheten, Inspektionen for vard och omsorg, Lakemedelsverket, Rattsmedicinalver-
ket, Tandvards- och lakemedelsformansverket och Myndigheten for familjerétt och fordldraskapsstod. Den nya forfatt-
ningssamlingen inkluderar dven myndigheternas tidigare foreskrifter och allménna rad.

3 Lakemedelsverket kungjorde tidigare sina foreskrifter och allménna rad i LVFS. Sedan den 1 juli 2015 publiceras de
dock i HSLF-FS, se ovan.

¢ Socialstyrelsen kungjorde tidigare sina foreskrifter och allménna rad i SOSFS. Sedan den 1 juli 2015 publiceras de
dock i HSLF-FS, se not ovan.
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Foreskrifternas tilldmpningsomrdde

2 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37

Foreskrifterna ska tillimpas i verksamhet som omfattas av hdlso- och
sjukvardslagen (2017:30).

Med undantag for 11 kap. ska de dven tillimpas i verksamhet som
omfattas av tandvardslagen (1985:125).

2 kap. 2 § HSLF-FS 2017:37

Foreskrifterna ska inte tillimpas pa sadan hantering av ldkemedel som
omfattas av lakemedelslagen (2015:315) eller lagen (2009:366) om han-
del med ldkemedel.

Foreskrifterna ska tillimpas 1 alla verksamheter som omfattas av hilso- och
sjukvardslagen (2017:30), HSL, och tandvardslagen (1985:125), TvL. Be-
stimmelserna i 11 kap. HSLF-FS 2017:37 om ldkemedelsgenomgéangar gél-
ler inte for tandvérden.

Foreskrifterna ska inte tillimpas pd sddan hantering av likemedel som om-
fattas av ldkemedelslagen eller lagen om handel med ldkemedel. Myndig-
hetsforeskrifter till dessa lagar meddelas av Likemedelsverket. Till exempel
finns bestimmelser om utfardande av recept, rekvisition och utlimnande av
lakemedel pa apotek i Lakemedelsverkets foreskrifter (HSLF-FS 2016:34)
om forordnande och utlimnande av likemedel och teknisk sprit. Bestimmel-
ser om ldkemedelsforsorjningen till och inom sjukhus finns 1 Likemedelsver-
kets foreskrifter (LVFS 2012:8) om sjukhusens lakemedelsforsorjning.

Se bild pé sidan 10, som illustrerar de olika foreskrifternas tillimpnings-
omréde.
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[ Ordination av |dkemedel
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~
Socialstyrelsens foreskrifter och allménna réd (HSLF-FS
2017:37) om ordination och hantering av ldkemedel i
héilso- och sjukvérden och Socialstyrelsens féreskrifter
(SOSFS 2009:6) om bedémningen av om en hélso- och
sjukvardsatgard kan utféras som egenvérd
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Ledningssystem for systematiskt
kvalitetsarbete

Vardgivaren ska planera, leda och kontrollera verksamheten pa ett sitt som
leder till att kravet pa god vard i HSL respektive TvL uppritthalls.” Kvali-
teten 1 hélso- och sjukvards- och tandvardsverksamhet ska systematiskt och
fortlopande utvecklas och sikras.®

Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (SOSFS 2011:9) om led-
ningssystem for systematiskt kvalitetsarbete ska tillimpas i arbetet med att
systematiskt och fortlopande utveckla och sékra kvaliteten i sadan verksam-
het som omfattas av bl.a. kvalitetsbestimmelserna® i HSL och TvL."?

For att systematiskt och fortlopande kunna utveckla och sékra kvaliteten i
verksamheterna behovs ett ledningssystem. Ett ledningssystem &r ett system
for att faststélla principer for ledning av en verksamhet. Ledningssystemet
gor det majligt for ledningen att styra verksamheten sa att rétt sak gors vid
ratt tillfdlle och pa ratt sétt. Vardgivaren ska med stod av ledningssystemet
planera, leda, kontrollera, folja upp, utvirdera och forbittra verksamheten.'!

4 N
« Identifiera krav och mal « Arbeta utifran faststallda

i lagstiftningen processer och rutiner

* Planera arbetet for att + Ta emot rapporter,
sdkerstélla dessa krav och klagomél, och synpunk-
mél — ta fram processer ter — utred, sammanstall
och rutiner och analysera

* Riskanalyser

Planera Genomfora
_ J
4 N\
v Forbattra Utvardera

« Utveckla och forbdttra
processer och rufiner —
arbeta for aft uppné
krav och mal

X I ;

Kalla: Socialstyrelsens handbok fér tilldmpningen av féreskrifter och allméanna rad (SOSFS 2011:9) om led-
ningssystem for systematiskt kvalitetsarbete.

* Félja upp och utvardera
resultatet — egenkontroll

73 kap. 1 § patientsikerhetslag (2010:659), PSL.

8 5 kap. 4 § hélso- och sjukvérdslag (2017:30), HSL och 16 § tandvardslag (1985:125), TvL.
%5 kap. 4 § HSL och 16 § TvL.

101 kap. 1 § SOSFS 2011:9.

113 kap. 2 § SOSFS 2011:9.
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Varje vardgivare ska ansvara for att det finns ett ledningssystem for verksam-
heten.!? Vardgivarens ansvar kan inte verlatas. Diremot 4r det mojligt att
internt uppdra at ndgon eller nigra i verksamhetens organisation att utfora
olika uppgifter som ingér i arbetet med att systematiskt och fortlépande ut-
veckla och sikra kvaliteten.'> Om en sirskild befattning har ett utpekat an-
svar for vissa fragor 1 andra forfattningar, géller ansvaret enligt den forfatt-
ningen. T.ex. har verksamhetschefen ett sarskilt ansvar for att sdkerstélla att
patientens behov av trygghet, kontinuitet, samordning och sikerhet 1 virden
tillgodoses.'* Ett annat exempel ir det sirskilda ansvar som den medicinskt
ansvarige sjukskoterskan (MAS) har i den kommunala hélso- och sjukvér-
den. '3

Socialstyrelsens handbok Ledningssystem for systematiskt kvalitetsar-
bete — Handbok for tillimpningen av foreskrifter och allménna rad
(SOSFS 2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete.
Handboken kan laddas ner fran Socialstyrelsens webbplats.

Processer och rutiner for att sakra
verksamhetens kvalitet

Processer och rutiner &r ledningssystemets grundldggande delar. Vardgivaren
ska identifiera, beskriva och faststilla de processer och rutiner som behdvs
for att siikra verksamhetens kvalitet.'® Med kvalitet avses att en verksamhet
uppfyller de krav och mél som giller for verksamheten enligt lagar och fore-
skrifter om hilso- och sjukvard och tandvard.!” Vardgivaren ska dven identi-
fiera de processer dir samverkan behdvs for att forebygga att patienter drab-
bas av vardskada. Det ska framga av processerna och rutinerna hur
samverkan ska bedrivas i den egna verksamheten. Det ska genom proces-
serna och rutinerna dven sékerstillas att samverkan mojliggdrs med andra
vardgivare och med verksamheter inom socialtjansten, enligt LSS och med
myndigheter. '8

123 kap. 1 § SOSFS 2011:9.

13 Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete - Handbok for tillimpningen av foreskrifter och allménna rad
(SOSFS 2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete, Socialstyrelsen, 2012 (art nr 2012-6-53), s.16.
14 4 kap. 1-5 §§ hélso- och sjukvérdsforordningen (2017:80).

15 4 kap. 6 § hilso- och sjukvardsforordningen (2017:80).

16 4 kap. 2-4 §§ SOSFS 2011:9.

172 kap. 1 § SOSFS 2011:9.

18 4 kap. SOSFS 2011:9.
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4 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37

Av Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (SOSFS 2011:9) om
ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete framgar att varje vard-
givare ansvarar for att det finns sddana processer och rutiner som be-
hovs for att sikerstélla att verksamheten uppfyller de krav som stills i
dessa foreskrifter.

Processer och rutiner for att uppfylla kraven i HSLF-FS
2017:37

Bestimmelsen i 4 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37 beskriver vardgivarens ansvar
for att det finns sddana processer och rutiner som behovs for att sdkerstélla
verksamheten uppfyller alla de krav som stélls i HSLF-FS 2017:37. Det ar
med andra ord genom ledningssystemet for systematiskt kvalitetsarbete som
kraven i dessa foreskrifter ska sakerstéllas.

4 kap. 2 § HSLF-FS 2017:37

Vardgivaren ska faststélla rutiner for ordination och hantering av like-
medel 1 verksamheten.

Rutiner for ordination och hantering av Idkemedel

Vardgivaren ska bedoma vilka processer och rutiner som behovs for att sikra
att verksamheten uppfyller de krav och mal som géller for verksamheten en-
ligt lagar och andra foreskrifter om hélso- och sjukvard och tandvérd. En
verksamhet som dr sirskilt riskfylld kan behdva mer styrning i form av fler
processer och rutiner d4n en mindre riskfylld verksamhet.

Ordination och hantering av ldkemedel &r en av de processer som har in-
verkan pa patientsdkerheten. I 4 kap. 2 § HSLF-FS 2017:37 finns det darfor
ett uttryckligt krav pd att virdgivaren ska faststélla rutiner for ordination och
hantering av ldkemedel i verksamheten. Rutinerna ska dels beskriva ett be-
stamt tillvigagéngssitt for hur en aktivitet ska utforas, dels ange hur ansvaret
for utforandet ir fordelat i verksamheten. "

I HSLF-FS 2017:37 finns dessutom flera krav pd vad som ska inga i ruti-
nerna for ordination och hantering av likemedel, se sammanstillning i tabell
pa sidan 14. Rutinbestimmelserna kommenteras inte sirskilt i detta avsnitt
utan hir hinvisas till kommentaren under respektive avsnitt dir rutinbestim-
melsen forekommer.

19 4 kap. 4 § andra stycket SOSFS 2011:9.
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Sammanstdlining av rutinbestdmmelser i HSLF-FS 2017:37

Uppfdlining av I&kemedelsordinationer 6kap. 17 §
Generella direktiv om I&kemedelsbehandling 6kap. 17 §
Sjukskodterskors justering av dosering 6kap. 18§
Mdarkning av iordningsstallt Idkemedel 8 kap. 14 §
Na&r Idkemedel fér administreras av annan personal &n den

som iordningstallt det 8kap. 14§
Ht_Jr.icke Iegifimercd personal i ambulanssjukvérden ska ad- 8kap 15§
ministrera medicinsk oxygen

Férutsattningar for delegering 8kap.7§
Kunskap och kompetens fér delegering 8kap.8§
Uppfolining av Idkemedelsgenomgdngar 11 kap. 19 §
Forvaring utanfoér Idkemedelsforrdd 12kap. 5§
Rekvirering av [Gkemedel 12kap. 5§

Riskanalys ar en del av det
forebyggande arbetet

Vardgivaren ska fortlopande beddma om det finns risk for att hindelser
skulle kunna intréffa som kan medfora brister 1 verksamhetens kvalitet. For
varje sddan hindelse ska vardgivaren uppskatta sannolikheten for att hédndel-
sen intrdffar och beddma vilka negativa konsekvenser som skulle kunna bli
foljden av hindelsen.?

Riskanalys innebdr att den som bedriver verksamheten arbetar forebyg-
gande. Analyser ska goras for att identifiera hédndelser som skulle kunna in-
traffa och som gor att verksamheten inte kan leva upp till de krav och mél
som stills i lagar och foreskrifter t.ex. kraven i HSLF-FS 2017:37.%!

Riskanalyserna ska genomforas fortlopande. Omsténdigheter som paverkar
vad fortlopande innebér i det enskilda fallet ar t.ex. verksamhetens inriktning
eller om hela eller delar av verksamheten tidigare bedomts vara sarskilt risk-
fylld. Riskanalyser kan behdva genomforas innan fordndringar av en verk-
samhet eller infor fordndringar av personalens sammansattning och innan nya
arbetssitt eller metoder bérjar tillimpas.?? Till exempel kan riskanalyser be-
hova goras 1 samband med att virdgivaren tar fram rutiner for ordination och
hantering av lakemedel.

Uppfdljining och kontroll genom
egenkontroll

Vardgivaren ska utdva egenkontroll.”> Med egenkontroll avses systematisk
uppfoljning och utvérdering av den egna verksamheten samt kontroll av att

1'23

205 kap. 1 § SOSFS 2011:9.

2l Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete - Handbok for tillimpningen av foreskrifter och allménna rad
(SOSFS 2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete, Socialstyrelsen, 2012 (art nr 2012-6-53), 5.26.
22 Tbid.

23 5 kap. 2 § SOSFS 2011:9.
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den bedrivs enligt de processer och rutiner som ingér i verksamhetens led-
ningssystem.>* Egenkontroll kan beskrivas som en intern granskning av att
den egna verksamheten uppnar stillda krav och mal.?® Till skillnad mot risk-
analys, som innebdr att arbeta forebyggande, innebér egenkontroll att gransk-
ning ska goras av den egna verksamheten som har bedrivits eller bedrivs.

Det ar vardgivaren som dr ansvarig for egenkontrollen och detta ansvar
kan inte overlatas. Daremot dr det mdjligt att internt uppdra &t nagon eller
ndgra i verksamhetens organisation att utfora olika uppgifter som ingér i ar-
betet med att systematiskt och fortldpande utveckla och sikra kvaliteten.?® Pa
samma sétt dr det mgjligt att anlita extern kompetens for delar av det syste-
matiska forbattringsarbetet. Vardgivaren ska da ange hur uppgifterna ar for-
delade i verksamheten.?’

Egenkontroll ska géras med den frekvens och i den omfattning som kréavs
for att vardgivaren ska kunna siikra verksamhetens kvalitet.”® Omstindig-
heter som kan péverka frekvensen och omfattningen é&r till exempel verksam-
hetens inriktning, om verksamheten omfattas av komplicerade krav 1 lagstift-
ningen, om hela eller delar av verksamheten har varit sarskilt riskfylld, om
fordndringar genomforts 1 en verksamhet, om nya arbetssitt inforts eller om
nya metoder har tillimpats.*

I HSLF-FS 2017:37 finns krav pa att vardgivaren som ett led i egenkon-
trollen ska sikerstilla att hanteringen av likemedel i verksamheten genomgér
en extern kvalitetsgranskning och regelbundet kontrollera tillforsel, forbruk-
ning och kassation av narkotiska ldkemedel.

4 kap. 3 § HSLF-FS 2017:37

Vérdgivaren ska som ett led i egenkontrollen enligt 5 kap. 2 § Social-
styrelsens foreskrifter och allménna rad (SOSFS 2011:9) om lednings-
system for systematiskt kvalitetsarbete sdkerstélla att hanteringen av
lakemedel i verksamheten regelbundet genomgar en extern kvalitets-
granskning.

Allmdénna rdd
Den externa kvalitetsgranskningen bor utforas minst en gang per ér.

Extern kvalitetsgranskning

Vardgivaren ska som ett led i egenkontrollen sékerstélla att hanteringen av
lakemedel 1 verksamheten regelbundet genomgar en extern kvalitetsgransk-
ning. Syftet med kravet pa extern kvalitetsgranskningen &r att den ska utforas

242 kap. 1 § SOSFS 2011:9.

25 Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete — Handbok for tillimpningen av foreskrifter och allménna rad
(SOSFS 2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete. Socialstyrelsen, 2012 (art nr 2012-6-53), s. 27.
% a.a.s.16.

273 kap. 3 § SOSFS 2011:9.

28 5 kap. 2 § SOSFS 2011:9.

2 Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete — Handbok for tillimpningen av foreskrifter och allménna rad
(SOSEFS 2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete. Socialstyrelsen, 2012 (art nr 2012-6-53), s. 27.
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av ndgon eller ndgra som organisatoriskt har en oberoende stillning 1 forhal-
lande till den verksamhet som ska granskas. En extern kvalitetsgranskning
frantar inte vardgivaren dennes ansvar for att verksamheten bedrivs enligt de
processer och rutiner som ska finns for att sdkerstélla att verksamheten upp-
fyller de krav som stills i dessa foreskrifter.

Vérdgivaren ska bedoma omfattningen av den externa kvalitetsgransk-
ningen och med vilken frekvens denna ska genomforas. Som ett allméant rad
till 4 kap. 3 § HSLF-FS 2017:37 anges att den externa kvalitetsgranskningen
bor utforas minst en gang per ar.

12 kap. 4 § HSLF-FS 2017:37

Vérdgivaren ska regelbundet kontrollera tillforsel, forbrukning och
kassation av narkotiska ldkemedel som ett led i egenkontrollen enligt 5
kap. 2 § Socialstyrelsens foreskrifter och allmédnna rad (SOSFS
2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete.

Kontroll av narkotiska IGkemedel

Tillforsel, forbrukning och kassation av narkotiska ldkemedel ska dokument-
eras i en sirskild forbrukningsjournal.®® Dirutdver stills krav pa att vardgiva-
ren som ett led 1 egenkontrollen regelbundet ska kontrollera tillforsel, for-
brukning och kassation av narkotiska likemedel.

3012 kap. 3 § HSLF-FS 2017:37.
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Strukturerad, samlad och
tillganglig Idkemedelsinformation

En strukturerad, samlad och tillginglig ldkemedelsinformation vid ordination
och hantering av ldkemedel dr nddvandig for att bibehélla en god patientsé-
kerhet. Brister i hur likemedelsinformationen presenteras och gors tillgénglig
for den hilso- och sjukvardspersonal som ordinerar och hanterar likemedel
kan medfora att viktig information tappas bort eller inte uppmérksammas och
riskera att patienter drabbas av likemedelsrelaterade vardskador. Att det
finns en strukturerad ldkemedelsinformation ar sdrskilt viktig med tanke pa
att det normalt sett dr flera olika personer involverade i patientens likeme-
delsanvindning.

Allménna bestimmelser om journalféring och behandling av personupp-
gifter finns 1 forsta hand i patientdatalagen (2008:355), PDL, och Socialsty-
relsens foreskrifter och allminna rad (HSLF-FS 2016:40) om journalforing
och behandling av personuppgifter.

Socialstyrelsens handbok Journalféring och behandling av person-
uppgifter i hdilso- och sjukvdrden — Handbok vid tillimpningen av fo-
reskrifter och allmidnna rdd (HSLF-FS 2016:40) om journalféring och
behandling av personuppgifter. Handboken kan laddas ner fran Social-
styrelsens webbplats.

Strukturerat och enhetligt format

6 kap. 9 § HSLF-FS 2017:37

Likemedelsordinationer ska dokumenteras i patientjournalen pa ett
strukturerat sitt och i ett enhetligt format.

Allmdnna rad

Dokumentationen av ldkemedelsordinationer bor goras elektroniskt.

Lakemedelsordinationer ska dokumenteras i patientjournalen pa ett strukture-
rat sitt och i ett enhetligt format. Som ett allméant rad till 6 kap. 9 § HSLF-FS
2017:37 anges att dokumentationen av likemedelsordinationer bor goras
elektroniskt. Vikten av en strukturerad dokumentation féljer dven av vissa
bestammelser i HSLF-FS 2016:40. Véardgivaren ska sédkerstilla att de uppgif-
ter som finns dokumenterade i en patientjournal finns tillgéngliga pé ett over-
skadligt sitt for den hilso- och sjukvardspersonal som &r behorig att ta del av
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uppgifterna.®! Att detta forutsitter strukturering framgar av 5 kap. 2 § HSLF-
FS 2016:40 som foreskriver att vardgivaren ska sikerstélla att uppgifterna i
en patientjournal dr entydiga. | samma bestimmelse hdnvisas till Socialsty-
relsens termbank och olika system for klassifikationer och kodverk, som kan
vara verktyg for att uppnéd denna entydighet.

Varddokumentationen ska vara ett andaméilsenligt verktyg for patientens
vard och behandling, oavsett var dokumentationen ska anvandas. Darfor ar
det viktigt att anvinda en enhetlig och jamforbar terminologi. Véldefinierade
begrepp och entydiga termer ar sérskilt viktiga vid sammanhallen journalfo-
ring sé att olika vardgivare och yrkesgrupper tolkar informationen pa samma
sitt. 2

Nationell informationsstruktur och nationellt
facksprdk

Socialstyrelsen utvecklar och forvaltar en nationell informationsstruktur och
nationellt facksprék. Nationell informationsstruktur beskriver hur informat-
ion som skapas for och om en patient ska struktureras i journalsystemen for
att bli &ndamalsenlig bdde nu och i framtiden. Nationellt facksprak utgor ett
stod for att skapa innehallet i dokumentationen och omfattar begreppssyste-
met Snomed CT, hilsorelaterade klassifikationer och Socialstyrelsens term-
bank.

Information som dokumenteras om en patient méste kunna ateranvéndas i
olika delar av patientens vardprocess. Arbetet med strukturering och kodning
av dokumentationen mgjliggdr utveckling av journalsystemen sa att de stod-
jer effektiv dokumentation.

Tillampningen av nationell informationsstruktur och nationellt facksprak
ar en forutséttning for att sékerstilla att informationen kan delas utan att in-
nebdrden och sammanhang gar forlorat s.k. semantisk interoperabilitet.

Du kan ldsa mer om nationell informationsstruktur och nationellt fack-
sprék pa Socialstyrelsens webbplats.

Socialstyrelsens nationella kdlla for ordinationsorsak

bor anvandas

Som ett allmént rad till 6 kap. 10 § HSLF-FS 2017:37 anges att uppgiften om
ordinationsorsak bor anges genom anvéindning av Socialstyrelsens nationella
killa for ordinationsorsak.

Socialstyrelsen har tagit fram ett strukturerat kodsystem som ska under-
latta dokumentation av uppgifter om ordinationsorsak utifran ett underlig-
gande kodverk. For att dokumentera orsaker till ndringar och utséttningar av
pagéende lakemedelsbehandling finns ett separat kodverk med ett fital ter-
mer som &r generella och som inte dr kopplade till enskilda likemedel.

315 kap. 1 § HSLF-FS 2016:40.
32 Regeringens proposition Patientdatalag m.m. (prop. 2007/08:126), s. 89.
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Du kan ldsa mer om nationell kédlla f6r ordinationsorsak pd Socialsty-
relsens webbplats.

Tillgdng fill samlad information om
|Gkemedelsordinationen

6 kap. 12 § HSLF-FS 2017:37

Dokumenterade ladkemedelsordinationer ska hallas samlade i patient-
journalen.

8 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37

Vérdgivaren ska sékerstilla att den hilso- och sjukvardspersonal som
iordningstiller och administrerar eller 6verldmnar ett likemedel till en
patient har tillgang till uppgifterna om

1. lakemedelsordinationen som anges i 6 kap. 10 §,
2. vem som har ordinerat likemedlet, och
3. tidpunkten for ordinationen.

Uppgifterna i forsta stycket ska finnas samlade for varje patient.

Syftet med att fora patientjournal &r 1 forsta hand att bidra till en god och si-
ker vérd av patienten.®® Tillgingligheten till uppgifterna i patientjournalen ar
av central betydelse for att kunna uppna detta syfte. Darfor maste de uppgif-
ter som finns dokumenterade i en journal finnas tillgangliga pa ett Gverskad-
ligt sétt for den hélso- och sjukvérdspersonal som dr behdrig att ta del av de
uppgifterna.®*

For en god patientsékerhet dr det av central betydelse att dokumenterade
lakemedelsordinationer halls samlade i patientjournalen. Brist pa information
om patientens likemedelsanvdndning kan innebéra risk att patienten drabbas
av lakemedelsrelaterade virdskador. Riskerna ar sérskilt stora vid informat-
ionsoverforing mellan vardenheter och vardgivare med olika system och in-
formationsstrukturer.

For den hélso- och sjukvirdspersonal som iordningstéller och administre-
rar eller 6verldmnar ett lakemedel ar det nodvindigt att ha tillgang till en
samlad information om den ldkemedelsordination som iordningstéllandet och
administreringen eller 6verlimnandet baseras pa. Vardgivaren ska darfor sa-
kerstilla att personalen har tillgdng till de uppgifter om ldkemedelsordinat-
ionen som dokumenterats enligt 6 kap. 10 § HSLF-FS 2017:37.

333 kap. 2 § PDL.
345 kap. 2 § HSLF-FS 2016:40.
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Behorighet att ordinera |Gkemedel

5 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37

Endast den hélso- och sjukvardspersonal som ar behdrig att forordna
eller forskriva ett likemedel enligt de forfattningar som anges i 2-5 §§
ar behorig att ordinera ldkemedlet.

Behorig att ordinera ar den som ar behorig att

forskriva ett lakemedel

Att ordinera lakemedel dr en reglerad arbetsuppgift inom hilso- och sjukvar-
den och tandvarden. Med detta menas att det i forfattning anges vilken hélso-
och sjukvérdspersonal som &r behorig att utfora arbetsuppgiften.

Behorig att ordinera dr endast den hélso- och sjukvéardspersonal som é&r be-
horig att forordna eller forskriva ett likemedel. Bestimmelser om behorighet
att forordna eller forskriva likemedel samt i vilka fall behorigheten &r be-
grinsad till vissa angivna ldkemedel eller indikationer finns i sdvil Likeme-
delsverkets®> som Socialstyrelsens*® foreskrifter. Behdrigheten att ordinera
lakemedel dr alltsa kopplad till behorighetsregler som anges 1 andra foreskrif-
ter. Begreppet forordna anvénds i Likemedelsverkets foreskrifter och betyder
utfirda recept eller rekvisition av likemedel eller teknisk sprit.>’

I dag har sex yrkesgrupper i hilso- och sjukvarden och tandvarden beho-
righet att ordinera lakemedel; ldkare, tandldkare, tandhygienister samt de
sjukskoterskor, barnmorskor och optiker som uppfyller de kompetenskrav
som Socialstyrelsen foreskriver.

35 HSLF-FS 2016:34 och Léikemedelsverkets foreskrifter (HSLF-FS 2017:74) om begrinsningar av forordnande och
utldimnande av vissa likemedel.

36 Socialstyrelsens foreskrifter (HSLF-FS 2018:43) om behdrighet for sjukskdterskor att forskriva och ordinera like-
medel, Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (HSLF-FS 2016:41) om kompetenskrav for optiker vid rekvisit-
ion och hantering av ldkemedel samt Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (SOSFS 1996:21) om ritt for barn-
morskor att forskriva likemedel i fodelsekontrollerande syfte.

371 kap. 7 § HSLF-FS 2016:34.
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5 kap. 2 § HSLF-FS 2017:37

Bestimmelser om ldkares, tandlékares, tandhygienisters och barnmors-
kors behdrighet att forordna lakemedel finns 1 Lékemedelsverkets fore-
skrifter (HSLF-FS 2016:34) om férordnande och utlimnande av like-
medel och teknisk sprit.

5 kap. 3 § HSLF-FS 2017:37

Sarskilda bestimmelser om behorighet for 1dkare att forordna vissa 14-
kemedel finns 1

1. Lakemedelsverkets foreskrifter (HSLF-FS 2017:74) om begrins-
ningar av forordnande och utlimnande av vissa likemedel, och

2. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (HSLF-FS 2016:1)
om likemedelsassisterad behandling vid opioidberoende.

Lokare

Legitimerad ldkare har behdrighet att ordinera ldkemedel 1 princip utan be-
gransningar av indikation och likemedel. Icke legitimerad ldkare som har
sarskilt forordnande att utdva yrket, till exempel for allméntjanstgoring (AT),
ar behorig att ordinera likemedel men endast ldkemedel som omfattas av det
sirskilda forordnandet.*® For vissa likemedel #r behdrigheten att ordinera be-
gransad till vissa specialistkompetenser, det giller bland annat narkotiska 14-
kemedel som dr godkédnda for behandling av ADHD och narkotiska likeme-
del som #r godkiinda for behandling av opioidberoende.>’

Tandldkare

Legitimerad tandldkare har behorighet att ordinera vissa ldkemedel som ska
appliceras lokalt i munhélan och pa angriansande vdvnader samt likemedel
for behandling och forebyggande behandling av sjukdomar i eller pé tin-
derna eller pa angridnsande vdvnader. Icke legitimerad tandlékare som har
sarskilt forordnande att utova yrket som tandlékare ar behorig att ordinera 14-
kemedel men endast likemedel som omfattas av det sirskilda forordnandet.*’

De likemedel som en tandlékare far ordinera anges i bilaga 1 i Likeme-
delsverkets foreskrifter HSLF-FS 2016:34.

Tandlidkare med specialistkompetens i oral kirurgi dr behorig att ordinera
lakemedel som behovs for diagnostik och behandling av sjukdomar, skador
och defekter i kiike och munhala.*!

38 5 kap. 1 § HSLF-FS 2917:37 och 2 kap. 1 § HSLF-FS 2016:34.

39 HSLF-FS 2017:74 och Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rdd (HSLF-FS 2016:1) om likemedelsassisterad
behandling vid opioidberoende.

405 kap 1 § HSLF-FS 2017:37 och 2 kap. 4 och 5 §§ HSLF-FS 2016:34.

415 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37 och 2 kap. 6 § HSLF-FS 2016:34.

ORDINATION OCH HANTERING AV LAKEMEDEL | HALSO- OCH SJUKVARDEN
SOCIALSTYRELSEN

21



22

Tandhygienister
Legitimerad tandhygienist har behorighet att ordinera vissa likemedel pé

odontologiska indikationer.** Vilka likemedel som en tandhygienist far ordi-
nera anges 1 bilaga 2 till Likemedelsverkets foreskrifter HSLF-FS 2016:34.

Barnmorskor

Legitimerad barnmorska har behorighet att ordinera vissa lakemedel 1 fodel-
sekontrollerande syfte.** Vilka likemedel som en barnmorska far ordinera
anges 1 bilaga 3 till Likemedelsverkets foreskrifter HSLF-FS 2016:34.

5 kap. 4 § HSLF-FS 2017:37

Bestdmmelser om sjukskdoterskors behorighet att ordinera och forskriva
lakemedel finns i Socialstyrelsens foreskrifter (HSLF-FS 2018:43) om
sjukskdterskors behorighet att ordinera och forskriva lakemedel.

Sjukskdterskor

Legitimerad sjukskoterska som uppfyller de utbildningskrav som Socialsty-

relsen foreskriver ** har behdrighet att ordinera vissa likemedel. P4 vilka in-
dikationer och vilka ldkemedel som en sjukskoterska far ordinera anges i bi-
laga till Socialstyrelsens foreskrifter HSLF-FS 2018:43.

En sjukskoterska har behorighet att ordinera ldkemedel som innehéller
naloxon under forutséttning att han eller hon har den kompetens som kravs
for att ordinationen ska vara forenlig med en god och siker vard.* Vilken
kompetens som en sjukskdterska ska ha for att fa ordinera naloxon ska anges
i vardgivarens rutiner for ordination och hantering av likemedel.

En sjukskdterska som genomgatt sédan specialistutbildning som Socialsty-
relsen foreskriver har behdrighet att ordinera likemedel for vaccination i en-
lighet med de nationella vaccinationsprogrammen.*’

5 kap. 5 § HSLF-FS 2017:37

Bestdmmelser om optikers behorighet att ordinera lakemedel finns 1

1. Socialstyrelsens foreskrifter och allmdnna rad (HSLF-FS 2016:41)
om kompetenskrav for optiker vid rekvisition och hantering av la-
kemedel, och

2. Lakemedelsverkets foreskrifter (HSLF-FS 2016:34) om f6rord-
nande och utlimnande av ldkemedel och teknisk sprit.

425 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37 och 2 kap. 8 § HSLF-FS 2016:34.
432 kap. 9 § HSLF-FS 2016:34 och SOSFS 1996:21.

44 § HSLF-FS 2018:43.

45 6 § HSLF-FS 2018:43.

467 § HSLF-FS 2018:43.

479 och 10 §§ HSLF-FS 2018:43.
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Optiker

Legitimerad optiker som uppfyller de kompetenskrav som Socialstyrelsen fo-
reskriver *® har behorighet att ordinera vissa likemedel att anviindas i sam-
band med synundersdkningar. Dock inte till barn under atta ar.*° Vilka like-
medel som optiker far ordinera anges i bilaga 3 a till Likemedelsverkets
foreskrifter (HSLF-FS 2016:34).

483 § HSLF-FS 2016:41.
495 § HSLF-FS 2016:41 och 2 kap. 9 a § HSLF-FS 2016:34.
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Ordination av ldkemedel

En ordination &r ett beslut av hélso- och sjukvérdspersonal som &r avsett att
paverka en patients hilsotillstind genom en hilso- och sjukvérdsitgird.”® En
ordination av ladkemedel &r saledes ett beslut som avser ldkemedelsbehand-
ling.

Varje beslut som fordndrar en ldkemedelsbehandling ér att betrakta som en
ordination. Att pdborja eller avsluta en behandling, dndra en dos, forldnga en
behandling &r alla en form av ordination.

En ordination av ldkemedel &r alltid forsta steget 1 genomfGrandet av en 1a-
kemedelsbehandling oavsett om likemedlet ska forskrivas pa recept och
himtas ut pd apotek eller om ldkemedlet ska administreras eller verldmnas
till patienten av hélso- och sjukvardspersonal.

Ett 1ikemedel ska ordineras skriftligt och vara signerad av ordinatdren in-
nan ldkemedlet iordningstills, administreras eller 6verldmnas, utom i saidana
situationer dir patienten behdver omedelbar behandling.

Lakemedelsordinationer ska dokumenteras i patientjournalen och innehélla
de uppgifter som anges i 6 kap. 10 § HSLF-FS 2017:37. Nér ordinationen &r
signerad av ordinatoren utgor detta underlaget for den hilso- och sjukvards-
personal som sedan ska iordningsstélla och administrera eller 6verlamna I4-
kemedlet till patienten. Ska lakemedlet himtas ut av patienten pa ett apotek
maste ordinatéren darutéver utfarda ett underlag for expediering, d.v.s. ett re-
cept.

Andra begrepp som anvinds i Likemedelsverkets foreskrifter®! ar for-
skrivning och forordnande av ldkemedel. Med forskrivning avses utfardande
av recept.”? Férordna ir ett samlingsbegrepp for bade utfirdande av recept
och rekvisition av likemedel.*?

Att ordinera |dkemedel

En ordination om ldkemedelsbehandling ska, liksom all annan behandling,
grundas pa vetenskap och beprévad erfarenhet.>* Behandlingen ska sé langt
som mojligt utformas och genomforas i samrad med patienten och med re-
spekt for patientens sjilvbestimmande och integritet.>

Patientens medverkan genom att han eller hon sjdlv utfor vissa vard- eller
behandlingsatgérder som egenvard ska utga fran patientens 6nskemal och in-
dividuella forutsittningar att utfora behandlingen.® Den som ordinerar ett 1-
kemedel ska bedoma om patienten sjélv eller med hjélp av ndgon annan kan
skota lakemedelsbehandlingen som egenvérd. Bestimmelser om att en legiti-

303 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37.

SUHSLF-FS 2016:34.

21 kap. 7 § HSLF-FS 2016:34.

3 Ibid.

346 kap. 1 § PSL.

3 5kap. 1 § 3 HSL, 3 § TvL och 5 kap. 1 § patientlag (2014:821), PL.

3 5 kap. 2 § PL och regeringens proposition Patientlag (prop. 2013/14:106), s. 73.
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merad yrkesutovare ska gora en beddmning av om en hélso- och sjukvéardsat-
gérd kan utforas som egenvard, planera egenvarden samt f6lja upp och om-
prova bedomningen finns i Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2009:6) om
beddmningen av om en hélso- och sjukvardsitgird kan utforas som egen-
vérd.

6 kap. 2 § HSLF-FS 2017:37

Den som ordinerar ett likemedel ska sékerstélla att ordinationen ar
lamplig med utgéngspunkt i patientens behov. Detta innebér att den
som ordinerar sirskilt ska gora en lamplighetsbedomning dir hansyn
tas till patientens

hélsotillstand,

alder,

kon,

lakemedelsanvindning,

pagdende behandling och utredning,
overkanslighet mot likemedel, och
eventuell graviditet eller amning.

N

Vid bedémningen ska dven likemedlets kontraindikationer och andra
viktiga faktorer for likemedelsbehandlingen beaktas.

Vad som anges i forsta och andra styckena ska gilla savél vid insdtt-
ning eller utsdttning av ett lakemedel, som vid dndring eller forlang-
ning av en pagaende likemedelsbehandling.

L&dmplighetsbeddmning

Vid ordination av ett likemedel ar det viktigt att ordinatéren har en helhets-
syn pd ladkemedelsbehandling och tar hinsyn till patientens samlade lakeme-
delsbehandling.

For att sikerstilla att 1ikemedelsbehandlingen dr andamélsenlig och sdker
ska ordinatoren bedoma om behandlingen ar 1amplig med utgangspunkt i pa-
tientens behov. Patientens behov ska bedomas utifran ett helhetsperspektiv
dér en rad faktorer méaste vigas in. Faktorer som sdrskilt ska beaktas &r pati-
entens hélsotillstdnd, &lder, kon, 6verkinslighet, ladkemedelsanvdndning och
andra pagaende behandlingar och utredningar samt eventuell graviditet eller
amning. Vid bedomningen ska dven ldkemedlets kontraindikationer och
andra viktiga faktorer for lakemedelsbehandlingen beaktas.

Upprékningen &r inte uttommande vilket innebér att dven andra faktorer
som dr relevanta for likemedelsbehandlingen i det enskilda fallet ska beak-
tas, t.ex. njurfunktion, kroppsvikt, risk for biverkningar, interaktioner, bered-
ningsformens ldmplighet.

En lamplighetsbedomning ska goras vid varje beslut som fordandrar be-
handling d.v.s. vid savél inséttning eller utsittning av ett lakemedel, som vid
andring eller forlingning av en pagiende ldkemedelsbehandling.
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6 kap. 3 § HSLF-FS 2017:37

Vardgivaren ska sikerstélla att den som ordinerar ladkemedel till ett
barn ges forutséttningar att gora detta med utgangspunkt i barnets be-
hov.

Allmdnna rad

For att kunna ordinera ldkemedel med utgangspunkt i barnets behov
bor barnspecifika beslutsstod och sadana it-stod anvéindas som gor det
mojligt att vid ordination ange uppgifter om

barnets vikt,

barnets kroppsyta,

barnets alder,

styrkan pa det fardigspadda likemedlet, och
lakemedlets maxdos.

It-stodet bor dven ge forutsittningar for den som ordinerar ett likeme-
del till ett barn att gora en rimlighetsbedomning av lakemedelsdose-
ringen.

For kontinuerliga och intermittenta infusioner bor tidsenhet anges i
doseringsinstruktionen 1 it-stddet, t.ex. 1 form av mg/kroppsvikt/tidsen-
het.

Ordinera |[Gkemedel till barn innebdr speciella
utmaningar och risker

Att ordinera likemedel till barn innebar speciella utmaningar och risker, inte
minst ndr det géller dosering. Sdkerhetsmarginalerna vid feldosering ér sné-
vare vid behandling av barn jimfort med vuxna. Stora viktspann i alders-
gruppen barn (0—18 ar) kan ocksa gora det svéart att avgéra om en ordinerad
dos dr rimlig. Inom barnsjukvérden ar det inte ovanligt att anvinda ldkeme-
del utanfor godkénd indikation dir det saknas kliniska provningar som grund
till adekvat dosering. Ofta saknas dven styrka och beredningsform anpassad
for barn, vilket gor att ldkemedel behdver delas 1 mindre delar eller spadas i
flera omgéangar for att motsvara dnskad dos och 1dmplig volym.

For att 6ka patientsékerheten vid lakemedelsordination till barn ska vardgi-
varen darfor sikerstélla att den som ordinerar lakemedel till ett barn ges for-
utsdttningar att gora detta med utgangspunkt i barnets behov.

For att kunna ordinera likemedel med utgdngspunkt i barnets behov bor
barnanpassade it- och beslutsstdd anvidndas som gor det mdjligt att vid ordi-
nation ange uppgifter om barnets vikt, kroppsyta, alder, styrkan pa det fardig-
spadda likemedlet och likemedlets maxdos. Det it-stod som anvinds bor
dven ha funktioner som gor det mojligt for den som ordinerar att bedoma om
den ordinerade dosen &r rimlig.
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Likemedelsverket har tagit fram ett kunskapsmaterial Sdkrare ordi-
nation och ldkemedelshantering till barn. Kunskapsmaterialet kan lad-
das ner fran Likemedelsverkets webbplats.

6 kap. 4 § HSLF-FS 2017:37

Vardgivaren ska sdkerstilla att patienten informeras om att ett likeme-
del kan komma att bytas ut mot ett likvérdigt lakemedel pa ett 6ppen-
vérdsapotek 1 enlighet med 21 § lagen (2002:160) om lakemedelsfor-
méner m.m.

Vardgivaren ansvarar for att patienten far

information om generiskt utbyte p& apotek

Ett 6ppenvérdsapotek ska byta ut ett lakemedel som har forskrivits inom 13-

kemedelsforménerna mot det tillgingliga ldkemedel inom formanerna som

det #r utbytbart mot och som har ligst faststillt forsiljningspris.>’
Vardgivaren har alagts en skyldighet att sdkerstélla att patienten informe-

ras om att ordinerat lakemedel kan komma att bytas ut mot ett generiskt like-

medel pa apoteket.

6 kap. 5 § HSLF-FS 2017:37

Den som ordinerar ett lakemedel ska

1. planera for en uppfoljning av den ordinerade lakemedelsbehand-
lingen, 1 vilket ingar att bestimma tidpunkten for stdllningstagan-
det till eventuell fortsdttning av behandlingen, eller

2. Dbestdmma ett datum for nér den ordinerade likemedelsbehand-
lingen ska avslutas.

6 kap. 17 § forsta stycket 1 HSLF-FS 2017:37

Av vardgivarens rutiner for ordination och hantering av ldkemedel ska
det framga hur vardgivaren sikerstéller att

1. ordinerade ldkemedelsbehandlingar foljs upp

Planera for uppfolining eller avslut av behandling

Den som ordinerar ett ldkemedel ska planera for en uppfoljning av den ordi-
nerade behandlingen eller bestimma ett datum for nar likemedelsbehand-
lingen ska avslutas. Syftet med bestimmelsen ér att sidkerstélla att ordinat-
ioner av ldkemedel inte fortgir utan vare sig en uppfoljning eller ett avslut av
en ldkemedelsbehandling.

3721 § lag (2002:160) om likemedelsformaner m.m.
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I planeringen for uppfoljning av en likemedelsbehandling som ska pagé
tillsvidare, antingen som en kontinuerlig behandling eller vid behov, ingar att
bestdmma tidpunkten for ndr en ny beddmning for stéllningstagande till
eventuell fortsatt behandling ska goras.

For de fall lakemedelsbehandlingen ska paga under en viss begrdnsad tid
ska den som ordinerar bestimma ett datum for nir behandlingen ska avslutas.
Aven i dessa fall kan det behdvas en uppfoljning for att sikerstilla att be-
handlingen fatt avsedd eftekt eller kontrollera patientens hélsotillstdnd efter
behandlingen.

Uppgifter om nér och hur ldkemedelsbehandlingen ska f6ljas upp eller av-
slutas dr en del av de informationsméngder som ingér i en lakemedelsordinat-
ion och som ska dokumenteras i patientjournalen.’®

Vardgivarens uppfdliningsansvar

Det dr den som ordinerar ett likemedel som ska planera for uppfoljning av en
lakemedelsbehandling. Men det dr virdgivarens ansvar att ha rutiner som sa-
kerstéller att ordinerade lakemedelsbehandlingar foljs upp enligt den plane-
ring som ordinatdren har bestamt.

Det dr inte ovanligt att ordinatdren planerar att uppfoljning ska goras av en
annan vardenhet eller av en annan vardgivare. Véardgivaren ska identifiera de
processer dir samverkan behdvs for att forebygga att patienter drabbas av
vardskada. Genom processerna och rutinerna ska det sékerstillas att samver-
kan mdjliggors med andra vardgivare och med verksamheter inom social-
tjansten. >’

Sarskilda bestGmmelser om uppfdljning av
IGkemedelsgenomgdngar

Forutom kravet pa att planera for uppfoljning eller avslut vid varje ladkeme-
delsordination finns sirskilda bestimmelser i 11 kap. HSLF-FS 2017:37 om
uppfoljning av ldkemedelsgenomgéngar. Se vidare i avsnittet om Ldkeme-
delsgenomgdngar.

38 6 kap. 10 § forsta stycket 9 HSLF-FS 2017:37.
% 4 kap. 6 § SOSFS 2011:9.
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Dokumentation av lakemedelsordination

6 kap. 9 § HSLF-FS 2017:37

Likemedelsordinationer ska dokumenteras i patientjournalen pa ett
strukturerat sitt och i ett enhetligt format.

Allmdnna rad

Dokumentationen av ldkemedelsordinationer bor goras elektroniskt.

6 kap. 12 § HSLF-FS 2017:37

Dokumenterade ldkemedelsordinationer ska hallas samlade i patient-
journalen.

Strukturerad, enhetlig och samlad

|Gkemedelsinformation

For en god och séker vard ér det av central betydelse att den hilso- och sjuk-
vardspersonal som ordinerar och hanterar likemedel har tillging till uppgifter
om patientens ldkemedelsordinationer och att informationen finns tillgénglig
pa ett 6verskadligt stt.

Det finns inget krav 1 HSLF-FS 2017:37 om att 1ikemedelsordinationer
ska foras in i en sdrskild ordinationshandling eller liknande. Daremot stills
krav pé att lakemedelsordinationer ska dokumenteras pa ett strukturerat sétt, i
ett enhetligt format och att de ska héllas samlade i patientjournalen. Som ett
allmént rad anges att dokumentationen bor goras digitalt.

Se vidare i avsnittet om Strukturerad, samlad och tillginglig likemedelsin-
formation.

ORDINATION OCH HANTERING AV LAKEMEDEL | HALSO- OCH SJUKVARDEN
SOCIALSTYRELSEN

29



30

6 kap. 10 § HSLF-FS 2017:37

De uppgifter om en likemedelsordination som ska dokumenteras ar

lidkemedelsnamn eller aktiv substans,

lakemedelsform,

lakemedlets styrka,

dosering,

administreringssatt,

administreringstillfdllen,

lakemedelsbehandlingens lédngd,

ordinationsorsak,

nir och hur ldkemedelsbehandlingen ska foljas upp eller avslutas,

0. 1forekommande fall, anledningen till att likemedlet inte fir bytas
ut mot ett likvardigt likemedel, och

11. sédana Gvriga uppgifter som behovs for en siker hantering av 13-

kemedlet.

= @RS U s =

Uppgiften om dosering ska anges i ett strukturerat format.
Om doseringen anges som en vidbehovsordination, ska dven uppgiften
om maxdos per dygn dokumenteras.

Allmdnna rad
Doseringen kan t.ex. anges i

e antal tabletter eller andra avdelade lidkemedelsdoser per tidsenhet,
eller
e volym per doseringstillfille.

Uppgiften om ordinationsorsak bor anges genom anvindning av Soci-
alstyrelsens nationella kélla for ordinationsorsak.

6 kap. 11 § HSLF-FS 2017:37

Vid dokumentation av en lakemedelsordination ska internationella en-
heter forkortas med E.

Ordinationsuppgifter som ska dokumenteras

En lakemedelsordination behover dokumenteras i patientens journal for att
sakerstilla att patienten far rétt lakemedel, for rétt indikation, i rétt dos, pa
ratt satt och vid rétt tidpunkt. Vilka uppgifter om en ldkemedelsordination
som ska dokumenteras patientjournalen finns angivna i 6 kap. 10 § HSLF-FS
2017:37.
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L&kemedelsnamn eller aktiv substans

Likemedelsnamn eller aktiv substans ska dokumenteras. Foreskriften ger
alltsé utrymme for mojligheten att antingen dokumentera ladkemedlets han-
delsnamn eller substansnamn i patientjournalen. Ska likemedlet forskrivas
krivs dock att handelsnamnet anges i receptet.®

Lakemedelsform och styrka

Likemedelsform eller beredningsform &r uppgift om den form som ldkeme-
del forekommer i, t.ex. tablett, kapsel, suppositorium, kram, depotpléster och
granulat.®! Likemedlets styrka ir uppgifter om koncentration i 16sning eller
absolut méngd av en verksam substans i avdelad dos.

Dosering

Uppgiften dosering omfattar information om bade dos och periodicite
Med dos avses méngd eller volym av ett visst ldkemedel eller en viss sub-
stans, med en given styrka, som ska administreras® och periodiciteten ir
t.ex. hur manga ganger ett likemedel behdver tas under ett dygn. Exempel pa
dosering ir: 1 tablett 2 gdnger om dagen; en inhalation var sjétte timme; 1 ta-
blett som en engangsdos.

Om doseringen anges som en vidbehovsordination ska dven uppgift om
maxdos per dygn dokumenteras.

Uppgiften om dosering ska anges i ett strukturerat format. Doseringen kan
t.ex. anges i antal tabletter eller andra avdelade likemedelsdoser per tidsen-
het eller i volym per doseringstillfille.

Vid dosering i internationella enheter (IE) ska enheten anges som E for att
minska risken att tolka bokstaven I som siffran 1.

t62

Administreringssétt och administreringstillf&llen
Administreringssétt avser information om pa vilket sétt likemedlet ska tillfo-
ras kroppen t.ex. oralt, parenteralt, rektalt eller som en inhalation. Admini-
streringstillfallen dr uppgift om tidpunkt f6r administrering.

Lakemedelsbehandlingens IGngd
Uppgiften avser den tid som patienten ska behandlas med ett lakemedel t.ex.
10 dagar, tillsvidare, en ging.

Ordinationsorsak

Med ordinationsorsak avses den indikation som den som ordinerar anger som
skil till en viss ordination.®* Ordinationsorsak ska dokumenteras dven vid
andring och utsittning av ett lakemedel.

For den som ska ordinera &r det viktigt att veta varfor ett likemedel har
satts in, satts ut eller dndrats av en tidigare behandlande ordinatér. Manga 14-
kemedel kan anvéndas for ett flertal godkdnda indikationer. Vilka atgérder
som kan vidtas om ett likemedelsrelaterat problem uppstar hos en patient kan
i stor utstrdckning bero pa anledningen till att ldkemedlet sattes in. Informat-
ion om ordinationsorsak dr viktig att kénna till inte bara infor en eventuell ny

60 4 kap. HSLF-FS 2016:34.
o1 Socialstyrelsens termbank.
623 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37.
63 3 kap. 1 §HSLF-FS 2017:37.
643 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37.
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lakemedelsordination utan dven vid rutinméssiga bedomningar av patientens
hilsotillstand och pagidende behandlingar eller i samband med enkla eller for-
djupade likemedelsgenomgangar. %

Som ett allmént rad till 6 kap. 10 § HSLF-FS 2017:37 anges att uppgiften
om ordinationsorsak bor anges genom anvéndning av Socialstyrelsens nat-
ionella kélla for ordinationsorsak. Se vidare i avsnittet om Strukturerad, sam-
lad och tillginglig ldkemedelsinformation.

Nd&r och hur IGkemedelsbehandlingen ska féljas upp eller
avslutas

Den som ordinerar ett 1ikemedel ska planera for en uppfoljning av den ordi-
nerade likemedelsbehandlingen eller bestimma ett datum for nir den ordine-
rade behandlingen ska foljas upp.°® Uppgifter om niir och hur likemedelsbe-
handlingen ska f6ljas upp eller avslutas ska dokumenteras i patientjournalen.

Anledningen fill att IGkemedlet inte far bytas ut mot ett
likvardigt IGkemedel

Om den som ordinerar ett likemedel pa medicinska grunder bedomer att 14-
kemedlet inte far bytas ut mot ett likvéardigt lakemedel ska anledningen till
detta dokumenteras.

Hinder for utbytbarhet kan t.ex. vara éverkéinslighet for verksam substans
eller hjdlpdmne som ingér i ldkemedlet. Skillnader i1 forpackningsutformning
som paverkar patientens formaga att genomfora behandlingen kan ocksa vara
en anledning till att [ikemedlet inte fir bytas ut.

Ovriga uppgifter som behdvs fér en séker hantering av
IGkemedlet

Om det behdvs ytterligare uppgifter for en sdker hantering av likemedlet ska
dessa uppgifter dokumenteras. Det kan t.ex. vara uppgifter om administre-
ringsvag eller om en viss medicinteknisk produkt.

%5 Regeringens proposition Nationell liikemedelslista (prop. 2017/18:223), s. 109.
% 6 kap. 5 § HSLF-FS 2017:37.
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6 kap. 13 § HSLF-FS 2017:37

Ett ldkemedel far ordineras muntligen endast nir en patient behdver omedel-
bar behandling.

6 kap. 14 § HSLF-FS 2017:37

Den som muntligen har ordinerat ett likemedel ska dokumentera ordinationen
vid ordinationstillfillet eller i undantagsfall s snart som majligt darefter.

6 kap. 15 § HSLF-FS 2017:37

Om den som muntligen har ordinerat ett lakemedel &r forhindrad att dokumen-

tera ordinationen, ska det goras av en sjukskoterska. Sjukskdterskan ska da,
utover vad som anges 1 10 §, dokumentera namnet pa den som har ordinerat
lakemedlet och tidpunkten for ordinationen.

8 kap. 3 § HSLF-FS 2017:37

Innan ett lakemedel iordningsstélls och administreras eller 6verldmnas till en
patient ska ordinationen vara signerad av den som har ordinerat ldkemedlet.

Om en patient behdver omedelbar behandling, far lakemedlet iordningstal-
las och administreras eller 6verldmnas till honom eller henne utan hinder av
vad som anges i forsta stycket.

Dokumentation av muntliga ordinationer

Huvudregeln ér att ett 1akemedel ska ordineras skriftligt. Endast i situationer
dér patienten behover omedelbar behandling t.ex. i en akut behandlingssituat-
ion fér ett 1dkemedel ordineras muntligt. Bestimmelsen géller dven vid tele-
fonordinationer.

Dokumentationen ska i normalfallet goras av den som gjort den muntliga
ordinationen av likemedlet. Om han eller hon dr forhindrad att dokumentera
ska en sjukskoterska dokumentera ordinationen i journalen.

Dokumentationen ska goras vid ordinationstillfdllet. I undantagsfall far
dokumentationen ske senare, men ska da goras sd snart som mojligt efter att
den muntliga ordinationen har givits.

De uppgifter som ska dokumenteras dr samma som vid skriftliga ordinat-
ioner. I de fall en sjukskoterska dokumenterar ska dessutom uppgifter om
vem som ordinerat ldkemedlet samt tidpunkten for den muntliga ordinationen
dokumenteras.

En ordination ska vara signerad innan ett lakemedel iordningsstélls och ad-
ministreras. Vid muntliga ordinationer dér patienten behdver omedelbar be-
handling &r detta inte mojligt. Darfor finns for dessa situationer ett undantag
fran kravet pd signerad ordination.
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Generella direktiv om
|Gkemedelsbehandling

Ett generellt direktiv om ldkemedelsbehandling dr ett beslut om ldkemedels-
behandling som géller patienter pa en viss vardenhet och vid sérskilt angivna
tillstdnd.®’ Ett generellt direktiv om likemedelsbehandling gor det méjligt att
vid behov ge patienter som vardas vid en viss vardenhet likemedel utan att
det finns en individuell ordination.

Generella direktiv ska utfardas restriktivt och de generella direktiv som ut-
fardas ska omprdovas dterkommande. Vardgivaren ska ha rutiner som sédker-
stéller att generella direktiv utfirdas pa ett patientsikert sitt.

6 kap. 6 § HSLF-FS 2017:37

Endast lakare far utfiarda generella direktiv om likemedelsbehandling.
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 ldkemedlet far ges utan att en lakare kontaktas.

g9 = eh P g I =

Generella direktiv om ldkemedelsbehandling ska utfardas restriktivt och
omprovas dterkommande.

6 kap. 17 § forsta stycket 2 och tredje stycket HSLF-FS
2017:37

Av vardgivarens rutiner for ordination och hantering av likemedel ska
det framga hur vardgivaren sikerstéller att

2. generella direktiv om lakemedelsbehandling utfirdas pa ett patient-
sakert sétt.

Av rutinerna ska det dven framga vilken eller vilka ldkare som far ut-
farda generella direktiv om lakemedelsbehandling.

673 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37.
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Endast [Gkare far utfGrda generella direktiv

Endast ldkare fir utfirda generella direktiv om ldkemedelsbehandling. Vilken
eller vilka ldkare som far utfiarda generella direktiv ska framga av vardgiva-
rens rutiner.

I den kommunala hilso- och sjukvéarden dr det landstinget som ansvarar
for att avsitta de ldkarresurser som behdvs for att enskilda ska kunna erbju-
das en god hélso- och sjukvérd i sérskilt boende och hemsjukvérd i eget bo-
ende genom kommunens forsorg.®® Landstinget ska med kommunerna inom
landstinget sluta avtal om omfattningen av och formerna for likarmedver-
kan.%

Generella direktiv om likemedelsbehandling for patienter i sirskilt boende
och 1 hemsjukvérd utfardas av likare hos den vardgivare som dr ansvarar for
lakarmedverkan.

For patienter pd en vérdenhet och vid angivna
tillstdnd

Ett generellt direktiv om ldkemedelsbehandling fir utfardas for att gélla pati-
enter som vardas pa en viss vardenhet och vid sdrskilt angivna tillstand.

Vérdenhet definieras i Socialstyrelsens termbank som organisatorisk enhet
som tillhandahéller hélso- och sjukvard. En vardenhet kan vara t.ex. vardcen-
tral, klinik, mottagning eller vardavdelning. Ambulanssjukvérd kan ocksé ut-
gora en vardenhet. I den kommunala hélso- sjukvarden kan en vardenhet t.ex.
omfatta hemsjukvard och sirskilda boende inom ett geografiskt omrade.
Grénserna for vad som ska utgora en vardenhet inom en vardgivares verk-
samhet bestims av varje vardgivare.

Ett generellt direktiv ska vara skriftligt

Ett generellt direktiv ska vara skriftligt. Av det generella direktivet ska det
framga vilket lakemedel som far ges vid angiven indikation och 1 vilken
form, styrka, dosering och administreringssatt som géller. Darutover ska det
finnas uppgifter om kontraindikationer, maximal dos per dygn (maxdos) och
antal tillfillen som ldkemedlet far ges utan att en ldkare kontaktas.

6 kap. 7 § HSLF-FS 2017:37

Innan ett ladkemedel med stod av ett generellt direktiv om ldkemedels-
behandling iordningstélls och administreras eller 6verldmnas till en pa-
tient ska en sjukskdterska

1. gora en bedomning av patientens behov av ladkemedlet, och
2. kontrollera ladkemedlets indikation och kontraindikationer.

Bedomningen enligt 1 ska dokumenteras i patientjournalen.

8 16 kap 1 § forsta stycket HSL.
16 kap. 1 § andra stycket HSL.
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En sjukskdterska ska beddma patientens behov av

|kemedlet

Lakemedel enligt generella direktiv far ges till en patient forst efter att en
sjukskoterska gjort en bedomning av patientens behov av ldkemedlet och
kontrollerat 1ikemedlets indikation och kontraindikation. Vid en behovsbe-
domning ar det sdrskilt viktigt att kontrollera eventuell 6verkénslighet och in-
teraktioner med ovriga likemedel som patienten &r ordinerad. Det &r dven
viktigt att kontrollera vilka likemedel patienten redan har ordinerats s att
dubbelmedicinering undviks. Sjukskoterskan ska dokumentera behovsbe-
domningen 1 patientens journal.

Undantag fran kravet pa behovsbeddmning av sjukskoterska géller endast i
de fall dé icke legitimerad personal i ambulanssjukvéard och raddningstjans-
ten med stod av ett generellt direktiv ger en patient medicinsk oxygen (syr-
gas) eller likemedel som innehaller naloxon.”® Vérdgivaren ska faststilla ru-
tiner for hur icke legitimerad personal i ambulanssjukvarden ska
iordningsstilla och administrera medicinsk oxygen.”!

8 kap. 11 § HSLF-FS 2017:37

Vid iordningsstillande och administrering eller 6verlimnande av lidke-
medel med stod av ett generellt direktiv om lakemedelsbehandling ska
kontrollerna enligt 4 och 10 §§ i stillet géras mot det generella direkti-
vet och mot den bedomning som en sjukskdterska har gjort enligt 6
kap. 7 §.

Konftroller ska géras mot det generella direktivet nar
|Gkemedlet iordningsstalls och administreras eller

overldmnas

Den som iordningsstéller och administrerar eller 6verldmnar ett 1ikemedel
till en patient ska alltid mot den dokumenterade ordinationen kontrollera
uppgifter om patientens identitet, ladkemedelsnamn eller aktiva substans, la-
kemedelsform, styrka, dosering, administreringssétt och administreringstill-
fille.”

Nir ett 1dkemedel ges med stdd av ett generellt direktiv finns ingen indivi-
duell ordination att kontrollera uppgifterna mot. Kontrollerna ska istéllet go-
ras mot det generella direktivet och mot den behovsbedomning som en sjuk-
skoterska har gjort. Det &r samma uppgifter som ska kontrolleras som vid
individuella ordinationer.

Uppgifter om vem som har iordningstillt och administrerat eller 6verldm-
nat ett lakemedel till en patient och tidpunkten for detta ska dokumenteras i
patientjournalen pa samma sétt som nér ldkemedel ges efter en individuell or-
dination.”

707 kap. 8 § HSLE-FS 2017:37.

718 kap. 15 § HSLF-FS 2017:37.

728 kap. 4 och 10 §§ HSLF-FS 2017:37.
73§ kap. 12 § HSLF-FS 2017:37.
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Dosjustering av sjukskdterska

6 kap. 8 § HSLF-FS 2017:37

Aven om en sjukskédterska inte har behorighet att ordinera ett visst 14-
kemedel, far han eller hon justera doseringen i en ldkemedelsordinat-
ion i de situationer dar doseringen dr beroende av en patients individu-
ella mal- eller métvérden.

Doseringen far justeras endast om det ar forenligt med en god och
saker vard av patienten och den ska goras med utgangspunkt i patien-
tens behov.

Nér en dosering har justerats ska det dokumenteras i patientjourna-
len.

6 kap. 18 § HSLF-FS 2017:37

Av vardgivarens rutiner for ordination och hantering av ldkemedel ska
det framga vilken kompetens som en sjukskdterska ska ha for att fa ju-
stera doseringen i en likemedelsordination i enlighet med 8 §. Aven de
lakemedel som doseringen far justeras for ska framga av rutinerna.

Lakemedelsbehandling ddr dosering &r beroende

av patientens mal- eller matvarden

Viss ldkemedelsbehandling kréaver att den dos som patienten ska ha justeras
over tid 1 forhallande till ett individuellt mél- eller mitvérde for den enskilde
patienten. Exempel pa likemedelsbehandling dir doseringen &r beroende av
mal- eller métvirden dr behandling med warfarin dir dosen justeras utifran
PK (INR)-vérde och behandling med insulin dér dosen justeras utifran blod-
sockervirde.

Den som ordinerar en sddan ldkemedelsbehandling bestimmer en initial
dosering samt de mal- eller méitvarden som ska ligga till grund for dosjuste-
ringen. Utifrdn de 1 ordinationen givna mél- eller métvédrdena kan en sjuksko-
terska justera doseringen utifran patientens aktuella viarden.

Dosjustering ska géras med utgdngspunkt i
patientens behov

En sjukskdterska far under forutsittning att det dr forenligt med en god och
saker vard justera doseringen vid sadan likemedelsbehandling dar dose-
ringen dr beroende av patientens individuella mal- eller métvirde. Dosjuste-
ringen ska goras med utgdngspunkt i patientens behov.
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Vardgivaren bestadmmer vilka [dkemedel som fér
dosjusteras och vilken kompetens som krdvs

Det ska av vardgivarens rutiner framga vilka likemedel som en sjukskdterska
far dosjustera och vilken kompetens som en sjukskoterska ska ha for att fa
gora en justering av dosering for en specifik lakemedelsbehandling.

Dosjusteringen ska dokumenteras

Nir en sjukskoterska har justerat en dosering ska det dokumenteras i patient-
journalen. En justering av doseringen enligt 6 kap 8 § HSLF-FS 2017:37 in-
nebér inte en dndring av ordinationen utan dr en dosjustering inom ramen for
den givna ordinationen. Det dr viktigt att dokumenterade uppgifter om dosju-
stering finns tillgingliga pa ett dverskadligt sitt i patientjournalen.’

745 kap. 1 § HSLF-FS 2016:40.
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Behorighet att iordningsstdlla och
administrera eller dverldmna

7 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37

Likare, tandldkare och sjukskoterskor dr behdriga att iordningstélla,
administrera och 6verlamna likemedel.

7 kap. 2 § HSLF-FS 2017:37

Fysioterapeuter dr behoriga att iordningstélla, administrera och 6ver-
lamna ldkemedel som ska ges till patienter 1 samband med fysioterapi.

7 kap. 3 § HSLF-FS 2017:37

Sjukhusfysiker dr behoriga att iordningstélla radioaktiva ldkemedel och
overldamna perorala radioaktiva lakemedel.

7 kap. 4 § HSLF-FS 2017:37

Biomedicinska analytiker, tandhygienister, rontgensjukskdterskor och
de barnmorskor som inte dr sjukskdterskor dr behoriga att iordning-
stdlla, administrera och 6verlamna likemedel inom sina respektive
kompetensomraden.

7 kap. 5 § HSLF-FS 2017:37

Apotekare och receptarier dr behdriga att iordningstélla och 6verldmna
lakemedel.

7 kap. 6 § HSLF-FS 2017:37

Optiker &r behoriga att iordningstilla och administrera de ldkemedel
som de ar behoriga att rekvirera, dock inte till barn under atta ar.

Att iordningsstélla, administrera eller 6verlamna ett 1ikemedel dr reglerade
arbetsuppgifter och far endast utforas hélso- och sjukvardspersonal som har
behorighet enligt 7 kap. HSLF-FS 2017:37.

Lakare, tandldkare och sjukskdterskor

Lakare, tandlékare och sjukskoterskor dr behdriga att iordningsstélla, admini-
strera och overldmna ldkemedel.

Fysioterapeuter

Fysioterapeuter dr behoriga att iordningstélla, administrera och dverldmna la-
kemedel som ska ges till patienter i samband med fysioterapi.
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Sjukhusfysiker

Sjukhusfysiker dr behoriga att iordningstélla radioaktiva ldkemedel. Sjukhus-
fysiker dr ocksa behorig att Overlimna sadana radioaktiva likemedel som pa-
tienten sjédlv kan ta via munnen (peroralt). Ddaremot dr en sjukhusfysiker inte

behorig att administrera lakemedel.

Biomedicinska analytiker, tandhygienister,
rontgensjukskoterskor och barnmorskor som inte ar
sjukskoterskor

Biomedicinska analytiker, tandhygienister, rontgensjukskdterskor har en be-
gransad behorighet och far iordningsstélla, administrera och dverldmna ldke-
medel som ingar i deras respektive kompetensomrade. Detta géller dven de

barnmorskor som inte &r sjukskoterskor, t.ex. barnmorskor som har en utbild-
ning fran ett annat EU/EES-land eller utanfor EU/EES.

Apotekare och receptarier

Apotekare och receptarier dr behdriga att iordningstélla och 6verldmna léke-
medel. Diaremot dr apotekare och receptarier inte behoriga att administrera
lakemedel.

Optiker

Optiker som har behdrighet att ordinera vissa diagnostiska likemedel” ir be-
horiga att iordningsstélla och administrera dessa likemedel 1 samband med
synundersokning. Dock inte till barn under étta ar.

7 kap. 7 § HSLF-FS 2017:37

Studenter som genomgar verksamhetsforlagd utbildning och de perso-
ner som enligt beslut av Socialstyrelsen gor praktisk tjdnstgoring i
syfte att fa svensk legitimation som sjukskdterska far iordningstilla,
administrera och dverldmna ladkemedel under tillsyn av sadan legitime-
rad hélso- och sjukvardspersonal som anges i 14 §§.

Studenter under verksamhetsforlagd utbildning

Studenter som genomgdr verksamhetsforlagd utbildning fir under tillsyn
iordningsstilla, administrera eller 6verlimna ldkemedel till patient. Det-
samma géller for personer som gor praktisk tjdnstgoring 1 syfte att fa svensk
legitimation som sjukskdterska. Tillsynen ska goras av sadan legitimerad
hilso- och sjukvardspersonal som &r behorig att utfora arbetsuppgiften enligt
7 kap. 1-4 §§.

Tillsynen ska ske i den omfattning som krivs for att tillforsdkra patienten
en god och sédker vard. Vilken grad av tillsyn och kontroll som krévs ar yt-
terst en frdga for vardgivaren att avgdra. Rutiner som beskriver vilken lidke-
medelshantering som studenterna far utféra och vilken grad av tillsyn och

75 HSLF-FS 2016:41 och HSLF-FS 2016:34.
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kontroll som kravs for olika moment kan vara ett bra stod till den hélso- och
sjukvardspersonal som ska ansvara for tillsynen.

7 kap. 8 § HSLF-FS 2017:37

Icke legitimerad personal i ambulanssjukvarden och raddningstjansten
far med stod av ett generellt direktiv om ldkemedelsbehandling iord-
ningstilla och administrera till en patient

1. medicinsk oxygen, och
2. ldkemedel som innehaller naloxon och som enligt sitt godkédnnande
kan administreras av andra personer dn hélso- och sjukvérdspersonal.

Vad som sdgs i forsta stycket ska gélla utan att en sjukskdterska har
gjort en sddan behovsbedomning som anges i 6 kap. 7 §.

Icke legitimerad personal i ambulanssjukvarden

Icke legitimerad personal i ambulanssjukvédrden och raddningstjénsten far
med stdd av ett generellt direktiv om likemedelsbehandling iordningsstélla
och administrera medicinsk oxygen (syrgas) och naloxonldkemedel som &r
godként for att administreras av andra personer dn hélso- och sjukvérdsperso-
nal. I dessa fall krdvs inte att en sjukskoterska forst har gjort en bedomning
av patientens behov.
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lordningsstallande och
administrering eller dverldmnande

lordningsstillande av likemedel betyder fardigstillande av ett ordinerat léke-
medel infor administrering.’® Att iordningsstilla ett likemedel kan exempel-
vis vara uppdelning av tabletter eller kapslar, uppmétning av flytande ldke-
medel och injektionsvitska, upplosning av torrsubstans eller tillsats av
infusionskoncentrat till infusionsvitska.”’

Med administrering av likemedel menas tillforsel av ldkemedel till krop-
pen.’® Att verldimna ett likemedel betyder att likemedlet 1imnas &ver till en
patient som sjdlv administrerar lakemedlet. Ett 1dkemedel kan ocksa 1dmnas
over till en tredje person t.ex. en fordlder, annan nirstadende eller personlig
assistent som hjilper patienten att administrera likemedlet.”

Ett 1dkemedel kan alltsd antingen administreras av hélso- och sjukvérds-
personalen eller sa 6verldmnas ldkemedlet av hélso- och sjukvardspersonalen
till patienten sjdlv eller till tredje person for egenadministrering.

Vilken hélso- och sjukvardspersonal som &r behorig att iordningsstélla och
administrera eller 6verldmna ett 1ikemedel framgar av behdrighetsbestam-
melserna i 7 kap. HSLF-FS 2017:37.

Sarskilda bestGmmelser om hantering av cytostatika och
radioaktiva IGkemedel

Sarskilda bestimmelser om hantering och beredning av radioaktiva lakeme-
del finns i stralskyddslagen (1988:220), i Lakemedelsverkets foreskrifter
(LVFS 2014:4) om beredning av radioaktiva lidkemedel samt i foreskrifter
som har meddelats av Stralsikerhetsmyndigheten. Arbetsmiljoverkets fore-
skrifter (AFS 2005:5) om cytostatika och andra ldkemedel med toxiska effek-
ter ska tillimpas 1 verksamheter dér det finns risk for exponering av sddana
lakemedel som genom sina toxikologiska egenskaper kan orsaka bestdende
skador.

76 3 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37.
77 Socialstyrelsens termbank.

78 3 kap 1 § HSLF-FS 2017:37.
7 3 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37.
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8 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37

Vardgivaren ska sékerstilla att den hilso- och sjukvardspersonal som
iordningstiller och administrerar eller 6verldmnar ett likemedel till en
patient har tillgang till uppgifterna om

1. ldkemedelsordinationen som anges i 6 kap. 10 §,
2. vem som har ordinerat likemedlet, och
3. tidpunkten for ordinationen.

Uppgifterna i forsta stycket ska finnas samlade for varje patient.

Vardgivaren ansvarar fér att personalen har tillgang
till ordinationsuppgifter

For att sékerstilla att ritt patienten far ritt 1akemedel, i rétt dos, pa rétt sitt,
vid rétt tidpunkt méaste den som ska iordningsstélla, administrera eller dver-
lamna ett 1dkemedel till en patient ha tillgang till uppgifterna i den aktuella
ordinationen. Detta dr ocksd en forutséttning for att den som ska iordnings-
stélla, administrera eller 6verlimna ett Iikemedel ska kunna gora de kontrol-
ler mot ordinationen som foreskrifterna kréver.

I 8 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37 stdlls darfor krav pa att vardgivaren ska si-
kerstilla att den hélso- och sjukvéirdspersonal som ska iordningsstdlla, admi-
nistrera eller 6verldmna ett 1dkemedel har tillgang till uppgifter om likeme-
delsordinationen och att dessa uppgifter finns samlade for varje patient.

8 kap. 3 § HSLF-FS 2017:37

Innan ett lakemedel iordningsstills och administreras eller 6verlamnas
till en patient ska ordinationen vara signerad av den som har ordinerat
lakemedlet.

Om en patient behdver omedelbar behandling, far 1akemedlet iord-
ningstéllas och administreras eller 6verlimnas till honom eller henne
utan hinder av vad som anges i forsta stycket.

Ordinationen ska vara signerad innan ett |dkemedel
iordningsstalls och administreras eller dverldmnas
Innan ett lakemedel iordningsstélls och administreras eller 6verldmnas ska
ordinationen vara signerad av den som har ordinerat likemedlet.

Undantag fran kravet pa signerad ordination géller endast i situationer da
en patient behover omedelbar behandling.
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8 kap. 9 § HSLF-FS 2017:37

Den som iordningstéller ett 1dkemedel till en patient ska sjilv admini-
strera eller overldmna ldkemedlet till honom eller henne.

Med undantag fran vad som anges i forsta stycket ska, om ldkemed-
let har iordningstéllts av en apotekare eller en receptarie, en sddan legi-
timerad hélso- och sjukvérdspersonal som anges i 7 kap. 1-4 §§ admi-
nistrera ldkemedlet.

Med undantag fran vad som anges i forsta stycket far ndgon annan
behorig hélso- och sjukvardspersonal én den som har iordningstéllt 13-
kemedlet administrera eller 6verlimna det, under forutséttning att det
ar forenligt med en god och sédker vard av patienten. Likemedlet ska da
markas enligt 7 §.

8 kap. 14 § forsta stycket 3 HSLF-FS 2017:37

Av vérdgivarens rutiner for ordination och hantering av lakemedel ska
det framga

3. under vilka forutsdttningar ndgon annan behdrig hilso- och sjuk-
vardspersonal dn den som har iordningstallt ett lakemedel far ad-
ministrera eller Overlamna det enligt 9 § tredje stycket.

Den som iordningstdller ett IGkemedel ska sjalv
administrera eller dverldmna det till patienten

Som huvudregel géller att ett likemedel ska iordningsstéllas och administre-
ras eller Overldmnas av samma personal. Det innebér att den som iordning-
stallt ett ldkemedel ocksé sedan ska administrera eller 6verlimna lakemedlet
till patienten. Fran denna huvudregel finns tvd undantag.

Det ena undantaget géller nir en apotekare eller receptarie har iordning-
stéllt ett ladkemedel. I dessa fall ska administreringen goras av legitimerad
hilso- och sjukvardspersonal som har behorighet att administrera likemedlet
enligt 7 kap. 1-4 §§. Apotekare och receptarie far dock dverldmna ett iord-
ningstéllt likemedel till patienten.

Det andra undantaget mojliggor for verksamheterna att besluta om att lata
annan behorig hélso- och sjukvardspersonal dn den som iordningstillt ldke-
medlet administrera eller 6verlamna lakemedlet till patienten, sd ldnge det &r
forenligt med en god och siker vard.

Av vardgivarens rutiner ska det framga nér annan personal dn den som
iordningstillt 1dkemedlet far administrera eller Gverlamna det.
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Kontroll vid iordningsstallande

8 kap. 4 § HSLF-FS 2017:37

Den som iordningstéller ett 1dkemedel till en patient ska mot den doku-
menterade ordinationen kontrollera

administreringssétt, och
administreringstillfallen.

1. patientens identitet,

2. ldkemedelsnamn eller aktiv substans,
3. ldkemedelsform,

4. lakemedlets styrka,

5. dosering,

6.

7.

Vid iordningstéllande i form av spadning av ldkemedel ska sarskild
forsiktighet iakttas.

8 kap. 6 § HSLF-FS 2017:37

Vardgivaren ska ta fram tydliga instruktioner till den hélso- och sjuk-
vardspersonal som iordningstéller lakemedel som ska spidas.

Kontroll mot ordinationen

Den som iordningsstéller ett lakemedel ska alltid mot ordinationen kontrol-
lera uppgifter om patientens identitet, likemedelsnamn eller aktiv substans,
lakemedelsform, lakemedlets styrka, dosering, administreringssétt och admi-
nistreringstillfallen.

Vid iordningstéllande av likemedel som ska ges till en patient med stod av
ett generellt direktiv om ldkemedelsbehandling finns ingen individuell ordi-
nation. Kontrollerna ska da i stillet géras mot det generella direktivet och
mot den behovsbeddmning som sjukskdterskan gjort.®” Se vidare i avsnittet
om Generella direktiv om likemedelsbehandling.

Lakemedel som ska spddas

Spéddning av ldkemedel kan vara forknippat med stora risker. Darfor ska sir-
skild forsiktighet iakttas vid spadning av lidkemedel, d.v.s. att rétt spaddnings-
vétska anvénds 1 ritt volym, sd att ritt koncentration och dos erhélls.

Vardgivaren ska ta fram tydliga instruktioner t.ex. i form av spadnings-
schema eller spadningsinstruktioner till stod for den hilso- och sjukvardsper-
sonal som iordningstdller sadana ldkemedel som ska spédas.

80 8 kap. 11 § HSLF-FS 2017:37.

ORDINATION OCH HANTERING AV LAKEMEDEL | HALSO- OCH SJUKVARDEN
SOCIALSTYRELSEN

45



8 kap. 5 § HSLF-FS 2017:37

Den som iordningstéller ett 1ikemedel ska gora en rimlighetsbedom-
ning av savil den ordinerade som den iordningstillda dosen.

Rimlighetsbeddmning av dos

Den som ska iordningstilla ett likemedel ska forst gora en bedomning av om
dosen som ordinerats dr rimlig i den enskilda situationen. Nar ladkemedlet har
iordningsstillts ska den féardigstdllda dosen rimlighetsbedomas innan admini-
strering eller 6verldmnande till patienten.

Rimlighetsbedomningen kan ses som en extra kontrollfunktion som syftar
till att kunna upptécka en eventuell feldosering i ordinationen och darigenom
forhindra att patienten ges fel dos av ett ldkemedel.

Markning av iordningstallda IGkemedel

8 kap. 7 § HSLF-FS 2017:37

Ett iordningstillt 1akemedel som inte omedelbart administreras eller
overldmnas till en patient ska méirkas med uppgifter om

patientens identitet,

liakemedelsnamn eller aktiv substans,

lakemedlets styrka,

tidpunkten for iordningstéllandet,

tidpunkten for administreringen eller 6verldmnandet,

vem som har iordningstéllt ldkemedlet, och

sddana ovriga uppgifter som behdvs for en siker hantering av like-
medlet.

8 kap. 8 § HSLF-FS 2017:37

Vérdgivaren far besluta om att ett iordningstallt lidkemedel inte beho-
ver mirkas med uppgifternai 7 § 1 och 5, under forutséttning att det ar
forenligt med en god och séker vérd.

N e o

8 kap. 14 § forsta stycket 1 och 2 HSLF-FS 2017:37

Av vardgivarens rutiner for ordination och hantering av likemedel ska
det framga

1. hur vardgivaren sdkerstaller att iordningsstédllda lakemedel méarks en-
ligt 7 §,
2. under vilka forutsdttningar som ett ldkemedel far méarkas enligt 8 §.
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Laokemedel som inte ges direkt ska markas

Utebliven eller ofullstindig mérkning av iordningsstédllda 1ikemedel kan
bland annat leda till forviaxling av ldkemedel och riskera att orsaka skada pa
patient. Syftet med kraven pd mérkning av iordningsstéllda likemedel ar att
forhindra att ett ldkemedel ges till fel patient eller att fel lakemedel eller fel
dos ges.

Ett iordningsstillt 1ikemedel ska alltid mérkas om det inte omedelbart ska
administreras eller 6verldmnas till en patient. Ett ldkemedel ska ocksa alltid
mdrkas i de fall ldkemedlet ska administreras eller 6verlimnas av annan per-
son dn den som iordningsstillt det.®!

Uppgifter som ska finnas med p& mdarkningen

Om ett iordningstéllt ldkemedel ska markas ska mirkningen innehalla upp-
gifter om patientens identitet, ldkemedelsnamn eller aktiv substans, likemed-
lets styrka, tidpunkten for iordningstéllandet, tidpunkten for administreringen
eller 6verlamnandet, vem som har iordningstéllt likemedlet och 6vriga upp-
gifter som behovs for en séker hantering av lakemedlet.

En vérdgivare har mojlighet att besluta om att ett iordningstéllt Idkemedel
inte behover mérkas med uppgifter om patientens identitet och tidpunkten for
administreringen eller 6verlimnandet. Ett sddant undantag frdn mérkning ska
vara forenligt med en god och séker vird och det ska framgé av vardgivarens
rutiner under vilka forutséttningar som ett likemedel inte behover mirkas
med patientens identitet och tidpunkt for administrering eller 6verlamnande.

Rutiner for hur ett lakemedel ska markas

Foreskrifterna stiller krav pé nér ett iordningstéllt ldkemedel ska mérkas upp
och vilka uppgifter som dé ska finnas med. I foreskrifterna anges dock inte
hur mérkningen ska goras. Daremot stills det krav pa att det av vardgivarens
rutiner ska framgé hur vardgivaren sédkerstiller att ett iordningstillt 1dkeme-
del mirks i enlighet med kraven i foreskrifterna. Rutinerna for mérkning kan
se olika ut och anpassas utifran verksamhetens behov men maste alltid vara
utformade sa att det ar forenligt med en god och séker vérd.

818 kap. 9 § tredje stycket HSLF-FS 2017:37.
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Kontroll vid administrering eller
overldmnande

8 kap. 10 § HSLF-FS 2017:37

Den som administrerar eller overldmnar ett lakemedel till en patient
ska mot den dokumenterade ordinationen kontrollera

administreringssétt, och
administreringstillfallen.

1. patientens identitet

2. ldkemedelsnamn eller aktiv substans,
3. ldkemedelsform,

4. lakemedlets styrka,

5. dosering,

6.

7.

Vid kontinuerlig infusion av ldkemedel ska kontrollen goras aterkom-
mande och vid varje tillfille som ansvaret for administreringen 6vergar
fran en behorig hilso- och sjukvardspersonal till nagon annan sddan
personal.

Kontroll mot ordinationen

Den som administrerar eller 6verldmnar ett 1dkemedel till en patient ska alltid
mot ordinationen kontrollera uppgifter om patientens identitet, Iikemedels-
namn eller aktiv substans, ldkemedelsform, ldkemedlets styrka, dosering, ad-
ministreringssitt och administreringstillfallen.

Det 4r samma uppgifter som ska kontrolleras vid iordningsstéllande. Det ar
viktigt att uppgifterna kontrolleras igen vid administreringen eller 6verlam-
nande dven om samma person redan kontrollerat uppgifterna vid iordning-
stillandet. Syftet med att gora ytterligare en kontroll vid administreringen av
lakemedlet &r att kunna uppticka eventuella fel i ordinationen eller vid iord-
ningstdllandet och ddrigenom forhindra att patienten far fel lakemedelsbe-
handling.

Vid administrering eller 6verlimnande av ldkemedel som ska ges till en
patient med stdd av ett generellt direktiv om likemedelsbehandling finns
ingen individuell ordination. Kontrollerna ska da i stillet géras mot det gene-
rella direktivet och mot den behovsbeddmning som sjukskoterskan gjort.>* Se
vidare i avsnittet om Generella direktiv om ldkemedelsbehandling.

Kontroll vid kontinuerlig infusion

Vid kontinuerlig infusion ska kontrollen av uppgifter mot den dokumente-
rade ordinationen goras dterkommande under den tid som administreringen
pagér. Om ansvaret for administreringen dvergar till ndgon annan behorig
hélso- och sjukvardspersonal ska den som tar over ansvaret for administre-
ringen av den kontinuerlig infusion gora en kontroll mot den dokumenterade

82 8 kap. 11 § HSLF-FS 2017:37.
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ordinationen. Med vilken frekvens som kontrollerna ska goras daremellan
maste anpassas efter behovet av kontroller for att sékerstilla att patienten ges
en god och sédker ldkemedelsbehandling.

Dokumentation vid iordningstdllande
och administrering eller dverldmnande

8 kap. 12 § HSLF-FS 2017:37

Vid iordningstéllande och administrering eller 6verlamnande av ett 13-
kemedel ska det i patientjournalen dokumenteras uppgifter om

1. vem som har iordningstéllt och administrerat eller 6verlamnat ldke-
medlet,

2. nér ldkemedlet har iordningstillts och administrerats eller 6verlam-
nats,

3. vem som har utfort en kontroll i enlighet med 10 § andra stycket och
tidpunkten for kontrollen, och

4. batchnummer, om det dr fraga om ett lakemedel for vaccination eller
ett sddant lakemedel som innehéller bioteknologiskt framstéllda léke-
medel.

Om aktiv substans har angivits i ordinationen eller om likemedlet har
bytts ut mot ett likvardigt ldkemedel, ska &ven namnet pa det ldkeme-
del som har iordningstéllts och administrerats eller 6verlamnats doku-
menteras.

8 kap. 13 § HSLF-FS 2017:37

Verksamhetschefen ska ansvara for att det faststélls vilka lakemedel
som far bytas ut mot likvirdiga likemedel vid iordningsstéllande och
administrering eller 6verlimnande av ldkemedel.

Uppgifter om av vem och ndr ett [dkemedel har
lordningstdallts och administrerats eller dverldmnats
ska dokumenteras
I patientjournalen ska alltid dokumenteras av vem och nér ett lakemedel har
iordningsstillts och administrerats eller 6verlimnats till patienten.

Vid administrering av en kontinuerlig infusion ska kontroller mot ordinat-
ionen goras aterkommande. Vid varje kontroll ska det i patientjournalen do-
kumenteras vem som utfort kontrollen och tidpunkten for denna.
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Batchnummer fér vacciner och biologiska

|Gkemedel ska dokumenteras

Om det ér fraga om ldkemedel for vaccination eller likemedel som innehéller
bioteknologiskt framstéllda 1dkemedel ska ldkemedlets batchnummer doku-
menteras i patientens journal.

Ur sparbarhetssynvinkel ar det viktigt att dokumentera batchnummer for
vacciner och biologiska ldkemedel. Hilso- och sjukvarden har en skyldighet
att rapportera samtliga missténkta biverkningar av likemedel till Likeme-
delsverket.®® Vid biverkningar av biologiska likemedel finns krav p4 att
batchnummer ska anges i biverkningsrapporten. Vilka biologiska ldkemedel
som ska biverkningsrapporteras med batchummer finns angivna pa Likeme-
delsverkets hemsida.®

Vid utbyte till ett likvardigt Idkemedel ska det

dokumenteras vilket Idkemedel som patienten f&tt

Om det ordinerade ldkemedlet byts ut mot ett likvérdigt lakemedel ska upp-
gifter om namnet pd det likemedel som har iordningsstillts och administre-
rats eller 6verlamnats dokumenteras i patientjournalen. Detsamma géller i de
fall det 1 ordinationen endast har angivits en aktiv substans. Syftet med kravet
pa dokumentation av ldkemedelsnamn vid utbyte ar att gora det mojligt att
spara vilket lakemedel som patienten i praktiken har fétt.

Verksamhetschefen ansvarar for att det faststills vilka lakemedel som fér
bytas ut mot likvirdiga likemedel.®® I den kommunala hilso- och sjukvarden
ir det den medicinskt ansvariga sjukskdterskan som har detta ansvar. ¢

8319 § Likemedelsverkets foreskrifter (LVFS 2012:14) om sikerhetsdvervakning av humanlikemedel.

84 https://lakemedelsverket.se/malgrupp/Halso---sjukvard/Rapportera-biverkningar/Biverkningar-gallande-bioteknolo-
giska-substanser/.

85 8 kap. 13 § HSLF-FS 2017:37.

86 2 kap. 3 § HSLF-FS 2017:37.
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Delegering av
|Gkemedelshantering

Delegering betyder att behorig hilso- och sjukvardspersonal ger ndgon annan
personal ritt att utfora en arbetsuppgift som den annars inte far gora. For de
flesta arbetsuppgifter i hilso- och sjukvarden och tandvarden finns inga séir-
skilda bestimmelser som anger vem som far utfora dem. Sddana oreglerade
arbetsuppgifter far vardgivaren fordela utan ett delegeringsforfarande.

For vissa arbetsuppgifter t.ex. ordination och hantering av ldkemedel finns
sarskilda bestdmmelser som kridver en viss behorighet for att fa utfora dessa.
Dessa sé kallade reglerade arbetsuppgifter far delegeras endast om det ut-
tryckligen anges i forfattning att delegering #r tillaten.®” Ett exempel pé en
reglerad arbetsuppgift som inte far delegeras dr ordination av ldkemedel.

Bestdmmelser om delegering av arbetsuppgifter i hilso- och sjukvarden
och tandvérden finns i forsta hand i PSL.® Kompletterande bestimmelser om
delegering finns 1 Socialstyrelsen foreskrifter och allménna rad (SOSFS
1997:14) om delegering av arbetsuppgifter inom hilso- och sjukvarden och
tandvarden och Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2002:12) om delegering
inom tandvarden.

Att iordningsstélla och administrera eller 6verlamna ldkemedel till en pati-
ent ar reglerade arbetsuppgifter men far under vissa forutséttningar delegeras
till personal som inte har behdrighet att utfora uppgifterna.

9 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37

Iordningsstillande och administrering eller dverldmnande av ldkeme-
del far delegeras inom hélso- och sjukvarden med undantag for ambu-
lanssjukvarden.

Delegering av |[dkemedelshantering filldten i dppen

och sluten vérd

Att iordningsstédlla och administrera eller 6verlamna likemedel till en patient
ar reglerade arbetsuppgifter som kréver en viss behorighet enligt 7 kap.
HSLF-FS 2017:37. Delegering av dessa reglerade arbetsuppgifter ar dock
tilldtet. Mojligheten att delegera iordningsstidllande och administrering eller
overlamnande géller i sdvil 6ppen som sluten vard, med undantag for ambu-
lanssjukvérden.®’

87 Regeringens proposition Aligganden for personal inom hilso- och sjukvirden m.m. (prop. 1993/94:149), s. 70 och
SOSFS 1997:14.

88 6 kap. 3 § PSL.

89 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37.
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9 kap. 2 § HSLF-FS 2017:37

Endast lakare, tandlikare och sjukskdterskor far delegera iordningstél-
lande och administrering eller 6verlimnande av 1dkemedel till ndgon
annan.

Endast ldkare, tandi&kare och sjukskdterskor fér

delegera

Det dr inte alla yrkesgrupper som har behdrighet att iordningsstélla, admini-
strera eller 6verldmna enligt 7 kap. HSLF-FS 2017:37 som fér delegera ar-
betsuppgifterna. I 9 kap. 2 § HSLF-FS 2017:37 har behorigheten att delegera
en arbetsuppgift som innebér iordningstéllande och administrering eller Gver-
lamnande av lakemedel begrénsats till att endast omfatta lakare, tandldkare
och sjukskoterskor. Forutom den formella behdrigheten maste den lékare,
tandlékare eller sjukskdterska som delegerar ocksé ha reell kompetens for
den arbetsuppgift som ska delegeras.”® Den arbetsuppgift som ska delegeras
maste med andra ord ligga inom den delegerandes kompetensomrade.

God och séker vard vid delegering
— ansvar pad flera nivder

En grundldaggande forutséttning for att delegering av iordningsstéllande och
administrering eller 6verldimnande av likemedel ska fa anvéndas dr att det &r
forenligt med kravet pa en god och siker vard.”! Ansvaret for att delege-
ringar gors pd ett patientsdkert sétt 1 verksamheten ér fordelade pa flera ni-
véer.

Den hilso- och sjukvardspersonal som delegerar en arbetsuppgift och den
personal som tar emot en delegerad uppgift har ett eget ansvar for hur han el-
ler hon fullgdr sina arbetsuppgifter. *>

Halso- och sjukvardspersonalens ansvar for delegeringar innebér inte na-
gon inskrinkning i vardgivarens ansvar.”® Vardgivaren har alltid ett ansvar
for att verksamheten organiseras och bedrivs 1 enlighet med det hilso- och
sjukvardsrattsliga regelverket. I detta ligger bl.a. en skyldighet att se till att
det i verksamheten finns den personal som behovs for att god vard ska kunna
ges.™*

Verksamhetschefen och den medicinsk ansvarig sjukskdterska i kommu-
nala hilso- och sjukvarden har ett utpekat ansvar for att besluten om delege-
ring i verksamheten dr forenliga med en god och siker vérd.”

%0 Prop.1993/94:149 s. 70 och SOSFS 1997:14.

91 6 kap. 3 § PSL.

%2 6 kap. 2 § forsta stycket PSL.

% 6 kap. 2 § andra stycket PSL.

95 kap.2 § HSL och 4 a § TvL.

959 kap. 5 § HSLF-FS 2017:37 och SOSF 1997:14.

ORDINATION OCH HANTERING AV LAKEMEDEL | HALSO- OCH SJUKVARDEN
SOCIALSTYRELSEN



9 kap. 3 § HSLF-FS 2017:37
Av 6 kap. 3 § patientsdkerhetslagen (2010:659) framgar att

1. hélso- och sjukvérdspersonal endast far delegera en arbetsuppgift till
nagon annan ndr det ar forenligt med kravet pa en god och siker
vard, och

2. den som delegerar en arbetsuppgift till ndgon annan ansvarar for att
han eller hon har forutsittningar att fullgora uppgiften.

9 kap. 4 § HSLF-FS 2017:37

Den som genom delegering far i uppgift att iordningsstélla och admini-
strera eller 6verldmna ladkemedel ska ha dokumenterade kunskaper om
hantering av likemedel och de risker som &r forenade med hante-
ringen.

Den som delegerar ansvarar for att mottagaren har
tillrGcklig kunskap och erfarenhet

Halso- och sjukvardspersonalen far endast delegera en arbetsuppgift till na-
gon annan ndr det dr forenligt med en god och séker vard. Detta forutsitter
bl.a. att den som delegerar sjdlv har kompetens for den delegerade uppgif-
ten.”® En annan forutsittning #r att den som tar emot uppgiften har kunskap
och kompetens for att utfora uppgiften.’” For arbetsuppgifter som innebir att
iordningsstilla och administrera eller 6verlimna lakemedel kravs att den som
tar emot uppgiften har dokumenterade kunskaper om hantering av ldkemedel
och de risker som ir forenade med hanteringen.”® Vilka kunskaper som krivs
kan variera beroende pé svarighetsgraden i arbetsuppgiften och riskerna med
den likemedelshantering som &r aktuell for delegering. For att kunna bedoma
vilka kunskaper som krivs ska den arbetsuppgift som ska delegeras vara klart
definierad.”” Den som delegerar ska for uppgiftsmottagaren beskriva vilka te-
oretiska och praktiska kunskaper som krévs for att kunna utféra arbetsuppgif-
ten och forvissa sig om att mottagaren sjdlv anser sig ha den kompetens som
krivs, '

Den som delegerar en arbetsuppgift ansvarar for sin bedomning att upp-
giftsmottagaren har tillracklig kunskap och erfarenhet for att kunna utféra
uppgiften pa ett korrekt och sikert sitt. !

Den som delegerat en uppgift ansvarar ocksé for att f6lja upp och kontrol-
lera att den arbetsuppgift som han eller hon delegerat fullgdrs pé ett sétt som
4r forenligt med en god och siker vard.'* Ett delegeringsbeslut ska ompro-
vas nér omsténdigheter pakallar det, t.ex. om verksamheten omorganiseras,

% Regeringens proposition Patientsikerhet och tillsyn (prop. 2009/10:210), s. 207, prop. 1993/94:149 s. 70 samt
SOSFS 1997:14.

7 Ibid.

%8 9 kap. 4 § HSLF-FS 2017:37.

% SOSFS 1997:14.

100 bid.

101 6 kap. 3 § PSL, prop. 2009/10:210 s. 207 samt prop. 1993/94:149 s. 70.

102 SOSFS 1997:14.
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bemanningssituationen forindras, nya tekniker eller rutiner infors.'® Ett de-
legeringsbeslut ska medelbart aterkallas om beslutet inte langre ar forenligt
med en god och siker vard.'%

Den som utfor en delegerad arbetsuppgift ansvarar
for hur uppgiften utfors

Den som genom delegering far i uppgift att iordningsstélla och administrera
eller 6verlamna likemedel ska ha dokumenterade kunskaper om hantering av
likemedel och de risker som forenade med hanteringen.'® Uppgiftsmotta-
garen ska upplysa den som delegerar om sin formaga att kunna utfora arbets-
uppgiften och ansvarar for att de uppgifter om utbildning och erfarenhet som
han eller hon limnar ir korrekta.'*

Den som genom delegering har fatt i uppgift att iordningstilla och admini-
strera eller overldmna ldkemedel bir sjdlv ansvaret for hur han eller hon full-
gor arbetsuppgiften. '’ Ett beslut om delegering dr personligt och far inte de-
legeras vidare.'*®

Formalia om delegeringsbeslutet10?

Ett beslut om delegering ska vara skriftligt och undertecknat av den som de-
legerar arbetsuppgiften och den som tar emot uppgiften. Beslutet ska gilla
for viss tid, hogst ett ar, eller for ett bestamt tillfille. Varje delegeringsbeslut
ska dokumenteras. Av dokumentationen ska framga

vilken arbetsuppgift som delegerats,

vem som delegerat,

till vem uppgiften delegerats,

tiden for delegeringsbeslutets giltighet, och
datum da beslutet fattades.

Aven beslut om #indrade delegeringar och aterkallelser ska dokumenteras.

103 Thid.

104 Thid.

1059 kap. 4 § HSLF-FS 2017:37.
106 SOSFS 1997:14

1076 kap. 2 § PSL.

108 SOSFS 1997:14.

109 Thid.
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9 kap. 5 § HSLF-FS 2017:37

Verksamhetschefen ska ansvara for att besluten om delegering

1. éar forenliga med en god och séker vard, och
2. omprovas i nddvindig omfattning.

2 kap. 3 § HSLF-FS 2017:37

I den kommunala hilso- och sjukvarden fullgérs uppgifter som enligt
dessa foreskrifter ska utforas av verksamhetschefen av en sadan sjuk-
skoterska som avses i 11 kap. 4 § hilso- och sjukvardslagen (2017:30).

Verksamhetschefen och MAS ansvarar for att
delegeringsbesluten ar férenliga med en god och
sGker vard

Verksamhetschefen har ansvar for att besluten om delegering i verksamheten
ar forenliga med en god och sédker vard och att besluten omprovas i nodvin-
dig omfattning.''’ Den som delegerar ska sd snart det ir m&jligt underritta
verksamhetschefen om det delegeringsbeslut som han eller hon har fattat.!!!
Det dr viktigt att verksamhetschefen fortlopande hélls underréttad om delege-
ringsbesluten for att kunna beddma om besluten ar forenliga med en god och
sdker vdrd. I den kommunala hilso- och sjukvarden ar det den medicinskt an-
svarig sjukskoterskan (MAS) som ansvarar for att beslut om delegering i
verksamheten #r forenliga med patientsikerheten.''?

9 kap. 7 § HSLF-FS 2017:37

Av vardgivarens rutiner for ordination och hantering av ldkemedel ska
det framga i vilka situationer och under vilka forutsittningar som det &r
forenligt med en god och sdker vérd att delegera iordningstdllande och
administrering eller 6verlimnande av ldkemedel i verksamheten.

9 kap. 8 § HSLF-FS 2017:37

Av vardgivarens rutiner for ordination och hantering av likemedel ska
det dven framga vilken kompetens och kunskap som kravs for den som
genom delegering far i uppgift att iordningstilla och administrera eller
overldmna ldkemedel.

1109 kap. 5 § HSLF-FS 2017:37 och SOSFS 1997:14.
1 SOSFS 1997:14.
112 4 kap. 6 § forsta stycket 4 hilso- och sjukvardsforordningen, 2 kap. 3 § HSLF-FS 2017:37 samt SOSFS 1997:14.
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Vardgivaren ska i rutinerna ange nér och hur
delegering far ske och vilken kompetens och
kunskap som kravs

Niér det géller delegering av iordningsstidllande och administrering eller 6ver-
lamnande av lakemedel har vardgivaren alagts en skyldighet att ha rutiner dar
det ska framga i vilka situationer och under vilka forutséttningar som det ar
forenligt med god och sidker vard att delegera sddana arbetsuppgifter i verk-
samheten.''®> Genom rutinerna ska véirdgivaren gora tydligt, for den hilso-
och sjukvérdspersonal som ska delegera och den som tar emot en delegering,
1 vilka situationer och under vilka forutséttningar delegering av iordningsstal-
lande och administrering eller 6verlimnande av likemedel far ske. Beslutet
om delegering i det enskilda fallet ska dock alltid fattas av den héilso- och
sjukvérdspersonal som delegerar arbetsuppgiften.''*

Vérdgivaren ska ocksa i rutinerna ange vilken kompetens och kunskap
som krévs for den som genom delegering far 1 uppgift att iordningsstélla och
administrera eller dverlimna likemedel.''> Vardgivaren kan t.ex. stilla krav
pa viss utbildning for att fa ta emot en delegering av ldkemedelshantering.
Vilken kompetens och kunskap som kréivs kan variera beroende pa vilken
verksamhet som bedrivs och vilken likemedelsbehandling som é&r aktuell.

En viktig aspekt som behdver beaktas ér att den som efter delegering ska
iordningsstilla, administrera eller 6verlimna ett likemedel maste ha kun-
skaper och praktiska forutsattningar att uppfylla kraven i HSLF-FS 2017:37
pa t.ex. kontroller mot ordinationen, rimlighetsbedomning av dos samt doku-
mentation.

1139 kap. 7 § HSLF-FS 2017:37.
114 SOSFS 1997:14.
1159 kap. 8 § HSLF-FS 2017:37.
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Staliningstagande fill pdgdende
|Gkemedelsbehandling vid
inskrivning

10 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37

Vid inskrivning av en patient i sluten vard ska hélso- och sjukvardsper-
sonalen ta stéllning till om patienten har méjlighet att sjélv fortsétta an-
svara for sin egen pagaende ldkemedelsbehandling eller om ldkemedlet
i stillet ska administreras eller 6verlamnas av hélso- och sjukvardsper-
sonal.

For en del patienter kan det vara betydelsefullt att fa fortsétta skota sina ldke-
medel dven under vardtiden i sluten vird. Vid inskrivning i sluten vérd ska
dérfor hélso- och sjukvardspersonalen ta stéllning till om detta ar mojligt el-
ler om ldkemedlet i stéllet ska administreras eller dverldmnas av hélso- och
sjukvardspersonal. Stéllningstagandet ska utgé fran patientens dnskemal och
individuella forutséttningar att sjilv ta ansvar for sin ldkemedelsbehandling
under vardtiden.''

116 5 kap. 2 § PL och prop. 2013/14:106 s. 73.

ORDINATION OCH HANTERING AV LAKEMEDEL | HALSO- OCH SJUKVARDEN
SOCIALSTYRELSEN

57



58

L&kemedelsgenomgdngar

Det overgripande syftet med att genomfora likemedelsgenomgangar ér att
oka kvaliteten och sdkerheten i ldkemedelsbehandlingen for patienter med
manga ldkemedel eller da det rader oklarheter kring val av och effekter av
behandlingen.

I 11 kap. HSLF-FS 2017:37 finns bestimmelser som stéller krav pa att
vérdgivaren ska erbjuda ladkemedelsgenomgéngar till patienter som &r 75 ar
eller dldre och som &r ordinerade minst fem lakemedel. I detta kapitel kom-
menteras vissa centrala bestimmelser om vérdgivarens skyldigheter att er-
bjuda likemedelsgenomgangar och vad som ska ingé i en enkel respektive
fordjupad likemedelsgenomgang.

Socialstyrelsens vigledning Léikemedelsgenomgdngar for dldre ordi-
nerade fem eller fler likemedel. Vigledningen kan laddas ner fran So-
cialstyrelsens webbplats.

Enkel IGkemedelsgenomgdng

11 kap. 3 § HSLF-FS 2017:37

Vardgivaren ska erbjuda de patienter som &r 75 ar eller dldre och som
ar ordinerade minst fem ldkemedel en enkel 1dkemedelsgenomgang vid

besok hos ldkare 1 6ppen vard,

inskrivning i sluten vard,

paborjad hemsjukvard, och

inflyttning i en sddan boendeform eller bostad som omfattas av 12
kap. 1 § halso- och sjukvardslagen (2017:30).

= =

Patienterna som dr 75 ar eller dldre och som &ar ordinerade minst fem
lakemedel ska dessutom erbjudas en enkel lidkemedelsgenomgang
minst en gang per ar under pagaende hemsjukvard eller boende i en sa-
dan boendeform eller bostad som omfattas av 12 kap. 1 § hélso- och
sjukvardslagen.

Skyldigheten att erbjuda lakemedelsgenomgangar géller for de vérd-
givare som i sin verksamhet har lakare anstéllda eller har likare som
arbetar dir pa uppdrag eller annan liknande grund.

11 kap. 4 § HSLF-FS 2017:37

Vardgivaren ska dven erbjuda patienter som har ldkemedelsrelaterade
problem eller dir det finns misstanke om sadana problem en enkel 14-
kemedelsgenomgéng.
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Ska erbjudas patienter som dver 75 &r och dr
ordinerade minst fem |dkemedel

Vardgivaren ska erbjuda patienter som &r 75 ar eller dldre och som dr ordine-
rade minst fem likemedel en enkel likemedelsgenomgéing. Detta ska erbju-
das vid besok hos ldkare i 6ppen vard och vid inskrivning i sluten vard.

En enkel likemedelsgenomgang ska ocksé erbjudas nir en patient pabdrjar
hemsjukvard eller flyttar in i ett sérskilt boende. Sa ldnge patienten far vard
av den kommunala hélso- och sjukvérden ska patienten erbjudas en enkel 14-
kemedelsgenomgang minst en gang per ar.

11 kap. 5 § HSLF-FS 2017:37

Vid en enkel likemedelsgenomgéng ska det med utgédngspunkt i till-
géinglig dokumentation och patientens egna uppgifter sa langt mojligt
kartlaggas

1. vilka lakemedel patienten &r ordinerad och varfor,
2. vilka av dessa ldkemedel patienten anvénder, samt
3. vilka ovriga ldkemedel patienten anvénder.

Likaren ska kontrollera om likemedelslistan &r korrekt samt géra en
beddmning av om likemedelsbehandlingen dr 4ndamalsenlig och sa-
ker.

11 kap. 7 § forsta stycket HSLF-FS 2017:37

Likaren ska ta stillning till vilka av patientens lakemedelsrelaterade
problem som kan 16sas direkt och vilka som kréver en fordjupad léke-
medelsgenomgéang. Problemen som gar att 16sa direkt ska atgérdas.

Ska kartladgga patientens |kemedelsanvdndning
och beddma om den dr &ndamdisenlig och séker

En enkel lakemedelsgenomgang ska kartldgga vilka ldkemedel patienten ar
ordinerad, ordinationsorsak och vilka av de ordinerade likemedlen som pati-
enter anviander. Forutom ordinerade likemedel ska kartliggningen dven om-
fatta 6vriga likemedel som patienten anvinder, t.ex. receptfria ladkemedel,
naturlikemedel och véxtbaserade ldkemedel.

Lékaren ska kontrollera att patientens ldkemedelslista dr korrekt och gora
en bedomning av om likemedelsbehandlingen dr &ndamalsenlig och siker.

Lékaren ska dven ta stéllning till vilka av patientens ldkemedelsrelaterade
problem som kan 16sas direkt och vilka som kréver en fordjupad ldkemedels-
genomgédng. Observera att varje beslut som fordndrar en ldkemedelsbehand-
ling dr att betrakta som en ordination, vilket innebér att en lamplighetsbe-
doémning ska goras enligt 6 kap. 2 § HSLF-FS 2017:37. Se vidare i avsnittet
om Ldmplighetsbedomning.
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11 kap. 8 § HSLF-FS 2017:37

Om det beddms att patienten inte behover en fordjupad ldkemedelsge-
nomgéng, ska stéllning tas till nir den enkla l&kemedelsgenomgéangen
ska f6ljas upp.

Planera for uppfdljning av en enkel

|Gkemedelsgenomgdng

Stillningstagande ska goras till nidr den enkla likemedelsgenomgangen ska
foljas upp. For patienter i sirskilt boende och de som far hemsjukvérd ska en
enkel likemedelsgenomgang erbjudas minst en gang per ar.

Uppgifter om vilka Idkemedel patienten anvander
och orsaker till vidtagna atgdrder ska dokumenteras
I patientens journal ska uppgifter om vilka likemedel patienten anvénder och
vilka ldkemedelsrelaterade problem som patienten har dokumenteras. Har 14-
karen vidtagit dtgird for att komma tillrdtta med patientens ldkemedelsrelate-
rade problem ska orsakerna till atgirderna dokumenteras.''” Om en atgird in-
nebér en fordndring av en ldkemedelsbehandling, t.ex. dndring av dos eller
utséttning av ett ldkemedel ska dndringen ocksa dokumenteras enligt 6 kap.
10 § HSLF-FS 2017:37. Se vidare i1 avsnittet om Ordinationsuppgifter som
ska dokumenteras.

Fordjupad ldkemedelsgenomgdng

11 kap. 10 § HSLF-FS 2017:37

Den patient som efter en enkel likemedelsgenomgéng har kvarstaende
lakemedelsrelaterade problem eller dér det finns en misstanke om séd-
ana problem ska av vardgivaren erbjudas en fordjupad ldkemedelsge-
nomgang.

Ska erbjudas om patientens problem kvarstdr
Vardgivaren ska erbjuda en fordjupad likemedelsgenomgéang till patienter
som har fatt en enkel ldkemedelsgenomging men har kvarstaende ldkeme-
delsrelaterade problem eller om det finns misstanke om sddana problem.

11711 kap. 9 § HSLF-FS 2017:37.
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11 kap. 11 § forsta stycket 1-5 HSLF-FS 2017:37

Vid en fordjupad ldkemedelsgenomgang ska for varje ordinerat léke-
medel

1. kontrolleras att det finns en indikation for ldkemedlet,

2. behandlingseffekten vérderas,

3. bedoémas hur doseringen av likemedlet forhaller sig till patientens fy-
siologiska funktioner,

4. utvidrderas om lakemedlets biverkningar, risken for biverkningar eller
risken for interaktioner &r storre dn nyttan med ldkemedlet, och

5. nyttan med ldkemedlet i forhallande till patientens 6vriga lakemedel
och behandlingar vérderas.

11 kap. 12 § forsta stycket HSLF-FS 2017:37

Liakaren ska gora de dndringar i ordinationerna och vidta de andra &t-
géirder som behdvs for att ladkemedelsbehandlingen ska vara dndamals-
enlig och siker.

Varje ordinerat |Gkemedel ska beddmas

For varje ladkemedel som patienten har fétt ordinerat ska det vid en fordjupad
lakemedelsgenomgéng kontrolleras att det finns en indikation for lakemedlet.
Effekten och nyttan med ett ordinerat 1ikemedel ska vérderas i forhallande
till patientens 6vriga likemedel och behandlingar och riskerna for t.ex. bi-
verkningar och interaktioner. Dosering av ldkemedlet ska bedomas 1 forhél-
lande till patientens fysiologiska funktioner.

Lékaren ska gora de dndringar i ordinationerna och vidta ovriga atgérder
som behovs for att 1ikemedelsbehandlingen ska vara andamalsenlig och si-
ker. Vid utséttning eller é&ndring av en ordination ska en lamplighetsbeddom-
ning goras enligt 6 kap. 2 § HSLF-FS 2017:37. Se vidare i avsnittet om
Ldamplighetsbedomning.

11 kap. 13 § HSLF-FS 2017:37

En fordjupad lakemedelsgenomgang ska foljas upp. Det ska tas stéll-
ning till ndr uppfoljningen ska goras och vilken vérdgivare eller var-
denhet som ska ansvara for den.

Planera for uppfdljning av en fordjupad
|Gkemedelsgenomgdng

En fordjupad lakemedelsgenomgéng ska alltid foljas upp. Den som ansvarar
for genomgangen ska ta stillning till ndr uppfoljningen ska goras och vem
som ska ansvara for den.
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Uppgifter om mdl med behandlingen och
uppfdlining av Idkemedelsgenomgdngen ska

dokumenteras

I patientjournalen ska dokumenteras uppgifter om malen for lakemedelsbe-
handlingen, nér uppfoljning ska goras och vem som ansvarar for denna. Har
itgirder vidtagits ska orsakerna till atgéirderna dokumenteras.''*Om en 4t-
gérd innebédr en fordndring av en ldkemedelsbehandling, t.ex. dndring av dos
eller utséttning av ett lidkemedel ska dndringen ocksd dokumenteras enligt 6
kap. 10 § HSLF-FS 2017:37. Se vidare i avsnittet om Ordinationsuppgifter
som ska dokumenteras.

11 kap. 15 § HSLF-FS 2017:37

Nér en patient som under vardtillfallet har fatt en likemedelsgenom-
gang i enlighet med dessa foreskrifter skrivs ut fran sluten vard ska en
lakare uppritta en lakemedelsberittelse i patientjournalen.
Liakemedelsberittelsen ska innehalla uppgifter om

1. vilka ordinationer som har dndrats,

2. vilka andra atgérder rérande lakemedelsbehandlingen som har vidta-
gits, och

3. orsakerna till de vidtagna atgirderna.

Lakemedelsberdattelse vid utskrivning frdn sluten vard

Nir en patient skrivs ut fran sluten vard ska lakaren upprétta en ldkemedels-
berittelse 1 journalen, om patienten under vardtillfallet har fatt en enkel eller
fordjupad likemedelsgenomgang.

Likemedelsberittelsen ska innehdlla uppgifter om vilka ordinationer som
har dndrats, andra atgirder som gjorts géllande ldkemedelsbehandlingen och
orsakerna till att dtgdrderna gjorts.

Vid utskrivningen ska det dven finnas en uppdaterad ldkemedelslista i pati-
entjournalen. Med likemedelslista avses 1 dessa foreskrifter en lista med upp-
gifter om likemedelsordinationer som avser en viss patient.!''® Uppgifter om
malen for ldkemedelsbehandlingen, nar uppfoljning ska goras och av vem
ska ocksa dokumenteras i journalen.'?

118 11 kap. 14 § HSLE-FS 2017:37.
1193 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37.
120 1] kap. 16 § HSLE-FS 2017:37.

ORDINATION OCH HANTERING AV LAKEMEDEL | HALSO- OCH SJUKVARDEN
SOCIALSTYRELSEN



11 kap. 19 § HSLF-FS 2017:37

Verksamhetschefen hos den véardgivare eller pa den vardenheten som
har ansvaret for uppfoljningen efter en fordjupad ladkemedelsgenom-
gang eller efter en utskrivning dir det har uppréttats en lakemedelsbe-
rattelse enligt 15 § ska se till att patienten tilldelas en ldkare som an-
svarar for uppfoljningen av lidkemedelsgenomgangen.

Vardgivaren ska ansvara for att det finns rutiner som sikerstiller att
patienter tilldelas en ldkare i enlighet med fOrsta stycket.

11 kap. 20 § HSLF-FS 2017:37

Lékaren ska vid uppfoljningen som avses i 19 § gora en bedomning av
om lakemedelsbehandlingen ar &ndamalsenlig och sidker samt vid be-
hov vidta atgarder. Lakaren ska dven ansvara for att fo6lja upp, uppda-
tera och omprdva malen for behandlingen.

Nar det finns ett behov av fortsatt uppfoljning, ska lakaren ansvara
dven for denna.

Verksamhetschefen ska se fill att patienten fér en
|Gkare som ansvarar for uppféljiningen

Verksamhetschefen hos den vdrdgivare eller pa den vardenhet som ansvarar
for uppfoljningen efter en fordjupad likemedelsgenomgéng eller efter att pa-
tienten skrivits ut fran sluten vard ska se till att patienten far en likare som
ansvarar for uppfoljningen av likemedelsgenomgangen. Om patienten har en
fast vardkontakt'?! som #r likare, bor han eller hon ansvara for uppfolj-
ningen. '*?

Vérdgivaren ska ansvara for att det finns rutiner som sékerstédller att pati-
enter tilldelas en ldkare som ansvarar for uppfoljningen.

Vid uppfoljningen ska liakaren gora en bedomning av om ldkemedelsbe-
handlingen ar &ndamalsenlig och sdker samt vid behov vidta atgirder. Malen
for lakemedelsbehandlingen ska ocksa f6ljas upp, uppdateras och omprévas.
Nir det finns behov av fortsatt uppfoljning ska lakaren ansvara dven for
denna.

121 4 kap. 1 § hilso- och sjukvardsférordningen.
122 Allmént rad till 11 kap. 19 § HSLF-FS 2017:37.
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Forvaring, narkotikakontroll och
rekvisition

Den som yrkesmaéssigt forvarar eller hanterar lakemedel ska vidta de atgérder
och iaktta sddan forsiktighet som behovs for att forhindra att likemedel ska-
dar ménniskor, egendom eller miljon samt se till att ladkemedlens kvalitet inte
forsimras.'?

Halso- och sjukvérdspersonalen ska pd ett betryggande sitt forvara, han-
tera och 1 forekommande fall dela ut 1ikemedel som han eller hon har hand
om., 124

Forvaring av ldkemedel

12 kap. 1 § HSLF-FS 2017:37

Likemedel ska forvaras

1. oatkomliga for obehoriga,

2. enligt tillverkarens anvisningar,

3. pa ett sadant sitt att deras kvalitet inte forsamras, och

4. i ett sérskilt ldkemedelsforrad som ér anpassat till verksamhetens in-
riktning och omfattning.

12 kap. 2 § HSLF-FS 2017:37

Under forutséttning att det r forenligt med en siker hantering, far like-
medel som maéste vara latt tillgangliga forvaras utanfor lakemedelsfor-
radet.

12 kap. 5 § forsta stycket 1 HSLF-FS 2017:37

Av vardgivarens rutiner for ordination och hantering av likemedel ska
det framga

1. vilka ldkemedel som bedoms kunna forvaras utanfor lakemedelsfor-
radet.

12310 kap. 1 § likemedelslagen (2015:315).
124 7 kap. 1 § patientsiikerhetsforordning (2010:1369).
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Lakemedelsforrad

Lakemedel ska forvaras 1 ett sdrskilt lakemedelsforrdd som dr anpassat till
verksamhetens inriktning och omfattning. Med ldkemedelsforrad avses ett ut-
rymme for forvaring av likemedel'* t.ex. likemedelsrum, likemedelsskap,
lakemedelsvagn eller ldkemedelsautomater.

Likemedel som maste vara litt tillgédngliga for hilso- och sjukvardsperso-
nalen far forvaras utanfor ett ldkemedelsforrad, under forutséttning att det ar
forenligt med en sdker hantering. Vilka ldkemedel som kan forvaras utanfor
ett lakemedelsforrad ska framga av vardgivarens rutiner.

Odtkomliga fér obehoériga

Lakemedel ska forvaras oatkomlig for obehoriga. I praktiken innebér detta att
ett lakemedelsforrad maste vara ett lasbart utrymme som endast behdrig per-
sonal har tillgang till. Aven likemedel som forvaras utanfor ett likemedels-
forrdd ska vara odtkomliga for obehoriga, vilket innebér att 1dkemedlen
maste vara under uppsikt om det inte &r mgjligt att ha dem 1 ett last utrymme.

Enligt tillverkarens anvisningar och pé& ett sddant sétt
att kvaliteten inte forsdmras

Oavsett var ett lakemedel forvaras ska det ske enligt tillverkarens anvisningar
och pé ett sddant sitt att 1dkemedlets kvalitet inte forsdmras. Ett ldkemedels
kvalitet och héllbarhet kan paverkas av yttre faktorer, som t.ex. temperatur,
ljus och luftfuktighet. Information om ett 1ikemedels héllbarhetstid och for-
varing finns pa lidkemedelsforpackningen och i produktresumén.

Konftroll av narkotiska Iakemedel

12 kap. 3 § HSLF-FS 2017:37

Tillforsel, forbrukning och kassation av narkotiska ldkemedel ska do-
kumenteras i en sérskild forbrukningsjournal.

12 kap. 4 § HSLF-FS 2017:37

Vérdgivaren ska regelbundet kontrollera tillforsel, forbrukning och
kassation av narkotiska ldkemedel som ett led i egenkontrollen enligt 5
kap. 2 § Socialstyrelsens foreskrifter och allmédnna rad (SOSFS
2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete.

I all hilso- och sjukvérds- och tandvardsverksamhet déir narkotiska lakeme-
del hanteras ska det foras en sirskild forbrukningsjournal, ibland &ven kallad
narkotikajournal. I forbrukningsjournalen ska tillforsel, forbrukning och kas-
sation av narkotiska ldkemedel dokumenteras. Syftet ar att verksamheterna

125 Socialstyrelsens termbank.
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ska ha kontroll 6ver forbrukningen av de narkotiska ldkemedlen. I Likeme-
delsverkets foreskrifter'?® finns forteckning over vilka likemedel som #r nar-
kotikaklassade.

Vardgivaren har ocksd en skyldighet att som ett led i egenkontrollen'?’ re-
gelbundet kontrollera tillforsel, forbrukning och kassation av narkotiska léke-
medel 1 verksamheten.

Rekvisition av |dkemedel

12 kap. 5 § forsta stycket 2 och 3 HSLF-FS 2017:37

Av vardgivarens rutiner for ordination och hantering av ldkemedel ska
det framga

2. hur lakemedel ska rekvireras, och
3. vem som far rekvirera lakemedel.

Likemedel som ska anvindas i hdlso- och sjukvarden och tandvarden maste
rekvireras antingen frén ett sjukhusapotek eller fran ett 6ppenvéirdsapotek.
Hur lakemedel ska rekvireras och vem inom vérdgivarens verksamhet som
fér rekvirera ska framg8 av vardgivarens rutiner.

Bestimmelserna om vérdgivarens ansvar att ha rutiner for rekvisition av
lakemedel 1 verksamheten ska ses som ett komplement till Likemedelsver-
kets regelverk kring rekvisition och utlimnande av likemedel fran apotek. '

126 ikemedelsverkets foreskrifter (LVFS 2011:10) om forteckningar ver narkotika.
127 5 kap. 2 § SOSFS 2011:9.
128 HSLF-FS 2016:34 och LVFS-FS 2012:8.
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Senaste version av Socialstyrelsens foreskrifter och
allméinna rdd (HSLF-FS 2017:37)

om ordination och hantering av likemedel i hilso- och
sjukvarden — Konsoliderad

Detta dr den senaste versionen av HSLF-FS 2017:37 1 konsoliderad form,
det vill séga med alla géllande bestimmelser och rekommendationer fran
grundforfattningen och dndringsforfattningar.

Observera att det dr den tryckta versionen av forfattningen som géller. Kontrollera dérfor
alltid texten mot den tryckta versionen. For uppgift om anvénda bemyndiganden och
ikrafttridandebestdmmelser, se respektive forfattning.

Andrad: t.o.m. HSLF-FS 2018:44
Senaste lydelse: Giller fran och med: 2018-11-01

1 kap. Forfattningens innehall

1§ Forfattningen innehaller bestimmelser och rekommendationer
om

— tillimpningsomrade m.m. (2 kap.),

— definitioner (3 kap.),

— ledningssystem (4 kap.),

— behorighet att ordinera likemedel (5 kap.),

— ordination av likemedel (6 kap.),

— behorighet att iordningstélla, administrera och dverldmna ldkeme-
del (7 kap.),

— iordningstédllande och administrering eller 6verlimnande av like-
medel (8 kap.),

— delegering av iordningstéllande och administrering eller dverlim-
nande av ldkemedel (9 kap.),

— stillningstagande till pagdende likemedelsbehandling vid in-
skrivning (10 kap.),

— lakemedelsgenomgéngar (11 kap.),

— kontroll och forvaring samt rekvisition av ldkemedel (12 kap.),
och

— undantagsbestimmelse (13 kap.).

2 kap. Tillimpningsomride m.m.

1§ Foreskrifterna ska tillimpas i verksamhet som omfattas av hélso-
och sjukvérdslagen (2017:30).

Med undantag for 11 kap. ska de &ven tillimpas i verksamhet som
omfattas av tandvardslagen (1985:125).



2 § Foreskrifterna ska inte tillimpas pé sddan hantering av ldkemedel
som omfattas av ldkemedelslagen (2015:315) eller lagen (2009:366)
om handel med ldkemedel.

3§ I den kommunala hélso- och sjukvérden fullgérs uppgifter som
enligt dessa foreskrifter ska utforas av verksamhetschefen av en sddan
sjukskoterska som avses i 11 kap. 4 § hélso- och sjukvardslagen
(2017:30).

Bestimmelser i andra forfattningar

4§ Av7Kkap. 1 § patientsdkerhetsforordningen (2010:1369) framgar
att den som tillhdr hilso- och sjukvardspersonalen pé ett betryggande
sétt ska forvara, hantera och i forekommande fall dela ut lidkemedel
som han eller hon har hand om.

5§ Bestdmmelser om utfirdande av recept, rekvisition av likemedel
samt mirkning och expediering av likemedel pa apotek finns 1 Léke-
medelsverkets foreskrifter (HSLF-FS 2016:34) om forordnande och
utldmnande av ldkemedel och teknisk sprit.

6 § Bestimmelser om hantering och beredning av radioaktiva like-
medel finns i stralskyddslagen (1988:220), i Lékemedelsverkets fore-
skrifter (LVFS 2014:4) om beredning av radioaktiva ldkemedel samt
i foreskrifter som har meddelats av Stralsdkerhetsmyndigheten.

7 § Bestimmelser om att en legitimerad yrkesutovare ska gora en be-
démning av om en hélso- och sjukvardsatgéird kan utforas som egen-
vard, planera egenvarden samt f6lja upp och ompréva bedémningen
finns i Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2009:6) om bedémningen
av om en hélso- och sjukvérdsatgérd kan utforas som egenvard.

8§ Bestdmmelser om likemedelsforsorjningen till och inom sjukhus
finns 1 Lakemedelsverkets foreskrifter (LVFS 2012:8) om sjukhusens
lakemedelsforsorjning.

3 kap. Definitioner

1§ Idessa foreskrifter och allménna rad avses med

administrering av ldkemedel tillforsel av ldkemedel till krop-
pen



dos

dosering

generellt direktiv om
lakemedelsbehandling

hemsjukvard

iordningstéllande av ldkemedel

liakemedelslista

ordination

ordinationsorsak

Overlamnande av ldkemedel

4 kap. Ledningssystem

mingd av ett visst lakemedel eller
en viss substans, med en given
styrka, som ska administreras

uppgift om dos och periodicitet

beslut om likemedelsbehandling
som géller patienter pa en viss
vardenhet och vid sérskilt an-
givna tillstdnd

hilso- och sjukvard nér den ges i
en patients bostad eller motsva-
rande och som dr sammanhéng-
ande over tiden

fardigstéillande av ett ordinerat 14-
kemedel infor administrering

lista med uppgifter om ldkeme-
delsordinationer som avser en
viss patient

beslut av hélso- och sjukvérds-
personal som &r avsett att paverka
en patients hélsotillstdind genom
en hilso- och sjukvardsatgérd

indikation som den som ordinerar
anger som skal till en viss ordi-
nation

det att ett ladkemedel som ska till-
foras till en patient ldmnas Over
till patienten sjilv eller till en
tredje person som administrerar
lakemedlet

1§ Av Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rdd (SOSFS
2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete framgar
att varje vardgivare ansvarar for att det finns sddana processer och ru-
tiner som behovs for att sdkerstélla att verksamheten uppfyller de krav

som stills 1 dessa foreskrifter.



Rutiner for ordination och hantering av likemedel

2 § Vardgivaren ska faststélla rutiner for ordination och hantering av
lakemedel i verksamheten.

Kvalitetsgranskning

3§ Vardgivaren ska som ett led i egenkontrollen enligt 5 kap. 2 §
Socialstyrelsens foreskrifter och allmidnna rdd (SOSFS 2011:9) om
ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete sékerstdlla att hante-
ringen av ldkemedel i verksamheten regelbundet genomgér en extern
kvalitetsgranskning.

Allmdnna rad

Den externa kvalitetsgranskningen bor utforas minst en gang per ar.

5 kap. Behorighet att ordinera liikemedel

1§ Endast den hilso- och sjukvardspersonal som &r behorig att for-
ordna eller forskriva ett lakemedel enligt de forfattningar som anges i
2-5 §§ ar behorig att ordinera ldkemedlet.

2 § Bestimmelser om ldkares, tandldkares, tandhygienisters och
barnmorskors behorighet att forordna likemedel finns 1 Lékemedels-
verkets foreskrifter (HSLF-FS 2016:34) om forordnande och utlim-
nande av ldkemedel och teknisk sprit.

3§ Sairskilda bestimmelser om behorighet for ldkare att forordna
vissa ladkemedel finns i

1. Léakemedelsverkets foreskrifter (HSLF-FS 2017:74) om begréns-
ningar av forordnande och utldmnande av vissa likemedel, och
2. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (HSLF-FS 2016:1)
om lidkemedelsassisterad behandling vid opioidberoende. (HSLF-
FS2018:39)

4 § Bestimmelser om sjukskdterskors behorighet att ordinera och
forskriva likemedel finns i Socialstyrelsens foreskrifter (HSLF-FS
2018:43) om sjukskoterskors behorighet att ordinera och forskriva 1a-
kemedel. (HSLF-FS 2018:44)

5 § Bestdmmelser om optikers behorighet att ordinera ldkemedel
finns i

1. Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rdd (HSLF-FS 2016:41)
om kompetenskrav for optiker vid rekvisition och hantering av l4-
kemedel, och



2. Lakemedelsverkets foreskrifter (HSLF-FS 2016:34) om forord-
nande och utlimnande av ldkemedel och teknisk sprit.

6 kap. Ordination av likemedel

1§ Av 5 kap. 1 § 3 hélso- och sjukvérdslagen (2017:30), 3 § tand-
vérdslagen (1985:125) och 5 kap. 1 § patientlagen (2014:821) framgar
att den vard och behandling som en patient far ska

1. bygga pa respekt for patientens sjélvbestimmande och integritet,

och

2. s langt som mojligt utformas och genomforas i samrdd med pa-
tienten.

Limplighetsbedomning

2 § Den som ordinerar ett 1ikemedel ska sékerstilla att ordinationen
ar lamplig med utgangspunkt i patientens behov. Detta innebér att den
som ordinerar sérskilt ska gora en ldmplighetsbedomning dér hansyn
tas till patientens

hélsotillstand,

alder,

kon,

lakemedelsanvéndning,

pagaende behandling och utredning,
overkénslighet mot lakemedel, och
eventuella graviditet eller amning.
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Vid bedomningen ska dven ldkemedlets kontraindikationer och andra
viktiga faktorer for lakemedelsbehandlingen beaktas.

Vad som anges i forsta och andra styckena ska gilla savil vid in-
sittning eller utséttning av ett lakemedel, som vid dndring eller for-
langning av en pagdende likemedelsbehandling.

Likemedelsordinationer till barn

3§ Vérdgivaren ska sikerstilla att den som ordinerar likemedel till
ett barn ges forutsittningar att géra detta med utgadngspunkt i barnets
behov.

Allmdnna rad

For att kunna ordinera ldkemedel med utgangspunkt i barnets behov
bor barnspecifika beslutsstdd och sadana it-stdd anvéndas som gor
det mgjligt att vid ordination ange uppgifter om

— Dbarnets vikt,



—  barnets kroppsyta,

— Dbarnets alder,

— styrkan pé det fardigspadda likemedlet, och
— lakemedlets maxdos.

It-stddet bor dven ge forutsittningar for den som ordinerar ett 1dke-
medel till ett barn att gora en rimlighetsbeddmning av lakemedels-
doseringen.

For kontinuerliga och intermittenta infusioner bor tidsenhet
anges i doseringsinstruktionen i it-stodet, t.ex. i form av mg/kropps-
vikt/tidsenhet.

Information om utbyte av likemedel pa oppenvirdsapotek

4 § Vardgivaren ska sdkerstilla att patienten informeras om att ett
lakemedel kan komma att bytas ut mot ett likvardigt lakemedel pé ett
Oppenvéardsapotek i enlighet med 21 § lagen (2002:160) om likeme-
delsformaner m.m.

Planering av uppfoljning eller avslut av likemedelsbehandling

5§ Den som ordinerar ett likemedel ska

1. planera for en uppfoljning av den ordinerade likemedelsbehand-
lingen, i vilket ingar att bestimma tidpunkten for stéllningstagan-
det till eventuell fortsittning av behandlingen, eller

2. Dbestdimma ett datum for nir den ordinerade likemedelsbehand-
lingen ska avslutas.

Generella direktiv om likemedelsbehandling

6 § Endast ldkare far utfiarda generella direktiv om likemedelsbe-
handling.
Ett generellt direktiv ska vara skriftligt och innehalla uppgifter om

likemedelsnamn eller aktiv substans,

lakemedelsform,

lakemedlets styrka,

dosering,

maxdos,

administreringsstt,

indikationer och kontraindikationer, och

antalet tillfdllen som ldkemedlet far ges utan att en ldkare kontak-
tas.
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Generella direktiv om ldkemedelsbehandling ska utfardas restriktivt
och omprovas aterkommande.



7 § Innan ett likemedel med stod av ett generellt direktiv om léke-
medelsbehandling iordningstélls och administreras eller dverlimnas
till en patient ska en sjukskdterska

1. gora en beddmning av patientens behov av ldkemedlet, och
2. kontrollera lakemedlets indikation och kontraindikationer.

Beddmningen enligt 1 ska dokumenteras i patientjournalen.

Justering av dosering

8§ Aven om en sjukskoterska inte har behorighet att ordinera ett
visst lakemedel, far han eller hon justera doseringen i en likemedels-
ordination i de situationer dér doseringen &r beroende av en patients
individuella mal- eller métvérden.

Doseringen fér justeras endast om det ér forenligt med en god och
sdker vird av patienten och den ska gdras med utgdngspunkt i patien-
tens behov.

Niér en dosering har justerats ska det dokumenteras i patientjourna-
len.

Dokumentation av likemedelsordinationer

9 § Liakemedelsordinationer ska dokumenteras i patientjournalen pa
ett strukturerat sétt och i ett enhetligt format.

Allmdnna rad

Dokumentationen av ldkemedelsordinationer bor goras elektro-
niskt.

10 § De uppgifter om en ldkemedelsordination som ska dokumente-
ras ar

lakemedelsnamn eller aktiv substans,

lakemedelsform,

lakemedlets styrka,

dosering,

administreringssatt,

administreringstillfillen,

lakemedelsbehandlingens langd,

ordinationsorsak,

nir och hur likemedelsbehandlingen ska f6ljas upp eller avslutas,
0. i forekommande fall, anledningen till att likemedlet inte far bytas
ut mot ett likvirdigt likemedel, och
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11. sadana dvriga uppgifter som behovs for en séker hantering av 14-
kemedlet.

Uppgiften om dosering ska anges i ett strukturerat format.
Om doseringen anges som en vidbehovsordination, ska &ven upp-
giften om maxdos per dygn dokumenteras.

Allmdnna rad

Doseringen kan t.ex. anges i

— antal tabletter eller andra avdelade lidkemedelsdoser per tidsen-
het, eller
— volym per doseringstillfille.

Uppgiften om ordinationsorsak bor anges genom anvindning av
Socialstyrelsens nationella kélla for ordinationsorsak.

11§ Vid dokumentation av en ldkemedelsordination ska interna-
tionella enheter forkortas med E.

Samlad dokumentation

12 § Dokumenterade likemedelsordinationer ska hallas samlade i
patientjournalen.

Muntliga likemedelsordinationer

13 § Ett ldkemedel far ordineras muntligen endast nér en patient be-
hover omedelbar behandling.

14 § Den som muntligen har ordinerat ett lakemedel ska dokumen-
tera ordinationen vid ordinationstillfillet eller i undantagsfall s& snart
som mojligt direfter.

15§ Om den som muntligen har ordinerat ett likemedel &r forhind-
rad att dokumentera ordinationen, ska det goras av en sjukskoterska.
Sjukskoéterskan ska dé, utdver vad som anges i 10 §, dokumentera
namnet pd den som har ordinerat likemedlet och tidpunkten for ordi-
nationen.

Bestimmelser om journalhandlingar

16 § Bestimmelser om journalhandlingars innehéll, tidpunkten for
nér uppgifter ska foras in i journalen samt signering av journalanteck-
ningar finns i

1. patientdatalagen (2008:355), och



2. Socialstyrelsens foreskrifter och allmidnna rad (HSLF-FS
2016:40) om behandling av personuppgifter och journalforing i
hilso- och sjukvarden.

Rutiner for uppfoljning av likemedelsordinationer och for
generella direktiv om likemedelsbehandling

17 § Av vardgivarens rutiner for ordination och hantering av lakeme-
del ska det framga hur vardgivaren sikerstéller att

1. ordinerade likemedelsbehandlingar f6ljs upp, och
2. generella direktiv om ldkemedelsbehandling utfardas pé ett pati-
entsékert sétt.

Av rutinerna ska det dven framga vilken eller vilka ldakare som far ut-
farda generella direktiv om ldkemedelsbehandling.

Rutiner for sjukskoterskors justering av dosering

18 § Av vardgivarens rutiner for ordination och hantering av likeme-
del ska det framga vilken kompetens som en sjukskdterska ska ha for
att fa justera doseringen i en lakemedelsordination i enlighet med 8 §.
Aven de likemedel som doseringen far justeras for ska framga av ru-
tinerna.

7 kap. Behorighet att iordningstiilla, administrera och
overliimna liikemedel

1§ Lékare, tandlékare och sjukskdterskor dr behoriga att iordning-
stilla, administrera och 6verlamna likemedel.

2 § Fysioterapeuter dr behdriga att iordningstélla, administrera och
overldmna lakemedel som ska ges till patienter i samband med fysio-
terapi.

3§ Sjukhusfysiker dr behoriga att iordningstélla radioaktiva ldkeme-
del och overldmna perorala radioaktiva ldkemedel.

4 § Biomedicinska analytiker, tandhygienister, rontgensjukskoters-
kor och de barnmorskor som inte &r sjukskoterskor dr behoriga att
iordningstélla, administrera och dverldmna ldkemedel inom sina re-
spektive kompetensomraden.

58§ Apotekare och receptarier dr behoriga att iordningstélla och Gver-
lamna ldkemedel.
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6 § Optiker ar behoriga att iordningstilla och administrera de 14ke-
medel som de ér behoriga att rekvirera, dock inte till barn under
atta ar.

7 § Studenter som genomgér verksamhetsforlagd utbildning och de
personer som enligt beslut av Socialstyrelsen gor praktisk tjanstgdring
i syfte att fa svensk legitimation som sjukskoterska fér iordningstilla,
administrera och overldimna likemedel under tillsyn av séddan legiti-
merad hélso- och sjukvardspersonal som anges i 1-4 §§.

8 § Icke legitimerad personal i ambulanssjukvarden och rdddnings-
tjdinsten far med stod av ett generellt direktiv om likemedelsbehand-
ling iordningstélla och administrera till en patient

1. medicinsk oxygen, och

2. lakemedel som innehéller naloxon och som enligt sitt godkdnnande
kan administreras av andra personer dn hilso- och sjukvardsperso-
nal.

Vad som sigs i forsta stycket ska gilla utan att en sjukskoterska har
gjort en sddan behovsbedomning som anges i 6 kap. 7 §.

8 kap. Iordningstillande och administrering eller
overliimnande av likemedel

Samlad information om liikemedelsbehandling

1§ Vardgivaren ska sékerstilla att den hélso- och sjukvirdspersonal
som iordningstéller och administrerar eller dverlimnar ett ldkemedel
till en patient har tillgang till uppgifterna om

1. ldkemedelsordinationen som anges i 6 kap. 10 §,
2. vem som har ordinerat likemedlet, och
3. tidpunkten for ordinationen.

Uppgifterna i forsta stycket ska finnas samlade for varje patient.

Samverkan

2§ I 4kap. 6§ Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad
(SOSFS 2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete
finns bestimmelser om vardgivares samverkan med

— andra vérdgivare,
— verksamheter inom socialtjidnsten,



— verksamheter enligt lagen (1993:387) om stdd och service till vissa
funktionshindrade, och
— myndigheter.

Signering innan iordningstillande och administrering eller
overlimnande av likemedel

3 § Innan ett ladkemedel iordningstdlls och administreras eller dver-
lamnas till en patient ska ordinationen vara signerad av den som har
ordinerat ldkemedlet.

Om en patient behdver omedelbar behandling, far lakemedlet iord-
ningstéllas och administreras eller 6verldmnas till honom eller henne
utan hinder av vad som anges i forsta stycket.

Kontroll vid iordningstillande av likemedel

4 § Den som iordningstiller ett 1akemedel till en patient ska mot den
dokumenterade ordinationen kontrollera

patientens identitet,

lakemedelsnamn eller aktiv substans,
lakemedelsform,

lakemedlets styrka,

dosering,

administreringssétt, och
administreringstillféllen.
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Vid iordningstéllande i form av spadning av likemedel ska sarskild
forsiktighet iakttas.

58§ Den som iordningstéller ett likemedel ska gora en rimlighetsbe-
domning av savil den ordinerade som den iordningstéllda dosen.

6 § Vardgivaren ska ta fram tydliga instruktioner till den hélso- och
sjukvérdspersonal som iordningstiller lidkemedel som ska spidas.

Miirkning av iordningstillda likemedel

7 § Ett iordningstillt ldkemedel som inte omedelbart administreras
eller 6verldmnas till en patient ska mérkas med uppgifter om

patientens identitet,

ldkemedelsnamn eller aktiv substans,

lakemedlets styrka,

tidpunkten for iordningstéllandet,

tidpunkten for administreringen eller 6verlimnandet,
vem som har iordningstillt likemedlet, och

SN e o e
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7. sadana Ovriga uppgifter som behdvs for en sdker hantering av
lakemedlet.

8 § Vardgivaren far besluta om att ett iordningstéllt likemedel inte
behover mirkas med uppgifternai 7 § 1 och 5, under forutséttning att
det ar forenligt med en god och séker vard.

Ansvar for administrering eller éverlimnande av likemedel

9 § Den som iordningstiller ett ldkemedel till en patient ska sjilv ad-
ministrera eller 6verlaimna lakemedlet till honom eller henne.

Med undantag frdn vad som anges i forsta stycket ska, om ldkemed-
let har iordningstéllts av en apotekare eller en receptarie, en sddan le-
gitimerad hélso- och sjukvéardspersonal som anges i 7 kap. 1-4 §§ ad-
ministrera ldkemedlet.

Med undantag fran vad som anges i forsta stycket far ndgon annan
behorig hélso- och sjukvardspersonal &n den som har iordningstéllt
lakemedlet administrera eller overldmna det, under forutsittning att
det ar forenligt med en god och séker vard av patienten. Likemedlet
ska da mirkas enligt 7 §.

Kontroll vid administrering eller overlimnande av likemedel

10 § Den som administrerar eller 6verldmnar ett likemedel till en
patient ska mot den dokumenterade ordinationen kontrollera

administreringssitt, och
administreringstillfallen.

1. patientens identitet,

2. ldkemedelsnamn eller aktiv substans,
3. ldkemedelsform,

4. ldkemedlets styrka,

5. dosering,

6.

7.

Vid kontinuerlig infusion av ldkemedel ska kontrollen goras aterkom-
mande och vid varje tillfdlle som ansvaret fér administreringen 6ver-
gar fran en behorig hilso- och sjukvérdspersonal till ndgon annan sa-
dan personal.

lordningstillande och administrering eller overlimnande av
likemedel med stod av generella direktiv

11§ Vidiordningstillande och administrering eller dverldmnande av
lakemedel med stdd av ett generellt direktiv om lakemedelsbehandling
ska kontrollerna enligt 4 och 10 §§ i stéllet goras mot det generella
direktivet och mot den bedémning som en sjukskoterska har gjort en-
ligt 6 kap. 7 §.



Dokumentation vid iordningstillande och administrering eller
overliimnande av likemedel

12 § Vidiordningstédllande och administrering eller dverldmnande av
ett lakemedel ska det i patientjournalen dokumenteras uppgifter om

1. vem som har iordningstéllt och administrerat eller 6verlimnat 14-
kemedlet,

2. nédr ldkemedlet har iordningstéllts och administrerats eller dver-
lamnats,

3. vem som har utfort en kontroll i enlighet med 10 § andra stycket
och tidpunkten for kontrollen, och

4. batchnummer, om det &r friga om ett lidkemedel for vaccination
eller ett sddant ladkemedel som innehaller bioteknologiskt fram-
stillda ldkemedel.

Om aktiv substans har angivits i ordinationen eller om likemedlet har
bytts ut mot ett likvirdigt lakemedel, ska dven namnet pa det ldkeme-
del som har iordningstéllts och administrerats eller 6verldmnats doku-
menteras.

Likemedel som fdr bytas ut

13 § Verksamhetschefen ska ansvara for att det faststills vilka ldke-
medel som far bytas ut mot likvardiga lakemedel vid iordningstillande
och administrering eller 6verlimnande av lakemedel.

Rutiner for mérkning m.m.

14 § Av vardgivarens rutiner for ordination och hantering av lakeme-
del ska det framga

1. hur vardgivaren sékerstéller att iordningstéllda 1dkemedel maérks
enligt 7 §,

2. under vilka forutséttningar som ett lakemedel far mérkas enligt 8 §,
och

3. under vilka forutsittningar ndgon annan behdrig hélso- och sjuk-
véardspersonal &n den som har iordningstillt ett 1akemedel far ad-
ministrera eller 6verldmna det enligt 9 § tredje stycket.

15 § [ ambulanssjukvarden ska vardgivaren faststélla rutiner for hur
icke legitimerad personal ska iordningstilla och administrera medi-
cinsk oxygen.
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9 kap. Delegering av iordningstiillande och administrering
eller overlimnande av likemedel

1§ Iordningstillande och administrering eller 6verlimnande av 14-

kemedel far delegeras inom hélso- och sjukvirden med undantag for
ambulanssjukvarden.

Behdorighet att delegera

2 § Endast ldkare, tandldkare och sjukskdterskor far delegera iord-
ningstéllande och administrering eller 6verlimnande av likemedel till
ndgon annan.

God och siker vird
3§ Avo6kap. 3 § patientsiikerhetslagen (2010:659) framgér att

1. hiélso- och sjukvérdspersonal endast far delegera en arbetsuppgift
till ndgon annan nér det &r forenligt med en god och séker vard av
patienten, och

2. den som delegerar en arbetsuppgift till nigon annan ansvarar for
att han eller hon har forutséttningar att fullgdra uppgiften.

Kunskaper om hantering av likemedel

4§ Den som genom delegering fér i uppgift att iordningstilla och
administrera eller 6verlimna likemedel ska ha dokumenterade kun-
skaper om hantering av lakemedel och de risker som &r férenade med
hanteringen.

Verksamhetchefens ansvar

5§ Verksamhetschefen ska ansvara for att besluten om delegering

1. &r forenliga med en god och siker vard, och
2. omprovas i nddvindig omfattning.

Kompletterande bestimmelser om delegering

6 § Kompletterande bestimmelser om delegering finns i

1. Socialstyrelsens foreskrifter och allmidnna rad (SOSFS 1997:14)
om delegering av arbetsuppgifter inom hélso- och sjukvard och
tandvard, och

2. Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS 2002:12) om delegering
inom tandvarden.



Rutiner for delegering

7 § Av vardgivarens rutiner for ordination och hantering av lakeme-
del ska det framga i vilka situationer och under vilka forutsattningar
som det &r forenligt med en god och séker vard att delegera iordning-
stillande och administrering eller 6verlimnande av ldkemedel i verk-
samheten.

8 § Av vardgivarens rutiner for ordination och hantering av likeme-
del ska det dven framga vilken kompetens och kunskap som krévs for
den som genom delegering far i uppgift att iordningstélla och admini-
strera eller 6verlamna lakemedel.

10 kap. Stillningstagande till pagiende
likemedelsbehandling vid inskrivning

1§ Vid inskrivning av en patient i sluten vard ska hélso- och sjuk-
vardspersonalen ta stdllning till om patienten har mojlighet att sjalv
fortsdtta ansvara for sin egen pagaende lidkemedelsbehandling eller
om liakemedlet i stéllet ska administreras eller 6verldmnas av hélso-
och sjukvardspersonal.

11 kap. Likemedelsgenomgangar

1§ En lidkare ska ansvara for lakemedelsgenomgéngar. Likaren ska
vid behov samarbeta med andra ldkare, apotekare, sjukskoterskor och
annan hélso- och sjukvardspersonal, om det inte finns hinder enligt
offentlighets- och sekretesslagen (2009:400), patientsdkerhetslagen
(2010:659) eller patientdatalagen (2008:355).

2§ Av 5 kap. 1 § 3 hélso- och sjukvérdslagen (2017:30), 3 § tand-
vérdslagen (1985:125) och 5 kap. 1 § patientlagen (2014:821) framgar
att den vard och behandling som en patient far ska

1. bygga pa respekt for patientens sjélvbestimmande och integritet,
och

2. sé ldngt som mojligt utformas och genomforas i samrad med pa-
tienten.

Enkel likemedelsgenomgdng

3§ Vardgivaren ska erbjuda de patienter som &r 75 ar eller dldre och
som dr ordinerade minst fem ldkemedel en enkel ldkemedelsgenom-
gang vid

1. Dbesok hos ldkare i 6ppen vérd,
2. inskrivning i sluten vard,
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3. pébodrjad hemsjukvérd, och
4. inflyttning i en sddan boendeform eller bostad som omfattas av 12
kap. 1 § hélso- och sjukvardslagen (2017:30).

Patienterna som &r 75 &r eller dldre och som é&r ordinerade minst fem
lakemedel ska dessutom erbjudas en enkel lakemedelsgenomgéing
minst en géng per ar under padgédende hemsjukvérd eller boende i en
sadan boendeform eller bostad som omfattas av 12 kap. 1 § hélso- och
sjukvardslagen.

Skyldigheten att erbjuda likemedelsgenomgéngar géller for de
vardgivare som i sin verksamhet har ldkare anstillda eller har ldkare
som arbetar dér pa uppdrag eller annan liknande grund.

4 § Vérdgivaren ska @ven erbjuda patienter som har ldkemedelsrela-
terade problem eller dir det finns misstanke om sddana problem en
enkel ldkemedelsgenomgang.

Allmdnna rad

Lékemedelsrelaterade problem kan vara oldmpliga ldkemedelsval,
felaktig dosering, biverkningar, interaktioner, hanteringsproblem
eller andra problem som &r relaterade till en patients likemedelsan-
vandning.

58§ Vid en enkel likemedelsgenomgéng ska det med utgdngspunkt i
tillgidnglig dokumentation och patientens egna uppgifter sa langt moj-
ligt kartldggas

1. vilka lakemedel patienten dr ordinerad och varfor,
2. vilka av dessa likemedel patienten anvénder, samt
3. vilka 6vriga lakemedel patienten anvénder.

Lékaren ska kontrollera om ldkemedelslistan ar korrekt samt géra en

beddomning av om lakemedelsbehandlingen ar d&ndamalsenlig och sa-
ker.

Allmdénna rad

Om patienten begir det eller om patienten inte sjdlv kan ldmna upp-
gifterna, bor uppgifterna om mojligt hdmtas in frén nirstaende.

Vid kartliggningen kan uppgifter behova hdmtas in frén den
egna vardgivarens och andra vardgivares journalhandlingar samt
fran ldkemedelsforteckningen, om det inte finns hinder enligt pati-
entdatalagen (2008:355), offentlighets- och sekretesslagen
(2009:400), patientsdkerhetslagen (2010:659) eller lagen
(2005:258) om lakemedelsforteckning.



6 § Vid en enkel likemedelsgenomgang ska patienten fa individuellt
anpassad information om sina lakemedelsrelaterade problem.

7 § Lékaren ska ta stéllning till vilka av patientens ldkemedelsrelate-
rade problem som kan 16sas direkt och vilka som kréver en fordjupad
lakemedelsgenomgéng. Problemen som gér att 16sa direkt ska atgér-
das.

Patienten ska darefter fa

1.  individuellt anpassad information om vilka &tgérder som har vid-
tagits och orsaker till atgérderna, samt
2. enuppdaterad lakemedelslista.

Nar patienten vérdas i sluten vard, ska den uppdaterade likemedels-
listan ldmnas vid utskrivningen.

8§ Om det bedoms att patienten inte behdver en fordjupad ldkeme-
delsgenomgang, ska stéllning tas till nér den enkla likemedelsgenom-
gangen ska foljas upp.

9§ Utover vad som anges i 3 kap. 5-8 och 11 §§ patientdatalagen
(2008:355) samt i 5 kap. 3 och 5 §§ Socialstyrelsens foreskrifter och
allménna rad (HSLF-FS 2016:40) om behandling av personuppgifter
och journalforing 1 hilso- och sjukvarden ska ldkaren i patientjourna-
len dokumentera

1. vilka likemedel patienten anvénder,
vilka lakemedelsrelaterade problem som patienten har, och

3. orsakerna till de atgdrder som har vidtagits enligt 7 § forsta
stycket.

Fordjupad likemedelsgenomgdng

10 § Den patient som efter en enkel ldkemedelsgenomgang har kvar-
stdende ldkemedelsrelaterade problem eller dér det finns en misstanke
om sadana problem ska av vardgivaren erbjudas en fordjupad ldkeme-
delsgenomgang.

11 § Vid en fordjupad lidkemedelsgenomgang ska for varje ordinerat
lakemedel

1. Kkontrolleras att det finns en indikation for ldkemedlet,
behandlingseffekten vérderas,

3. bedodmas hur doseringen av lakemedlet forhaller sig till patientens
fysiologiska funktioner,

17



18

4. utvdrderas om ldkemedlets biverkningar, risken for biverkningar
eller risken for interaktioner &r storre &n nyttan med likemedlet,
och

5. nyttan med likemedlet i férhéllande till patientens dvriga lakeme-
del och behandlingar varderas.

Patienten ska fé individuellt anpassad information om resultatet av ge-
nomgangen.

12 § Léakaren ska gora de dndringar i ordinationerna och vidta de
andra atgirder som behovs for att likemedelsbehandlingen ska vara
dndamaélsenlig och siker.

Patienten ska darefter fa

1.  individuellt anpassad information om de atgirder som har vidta-
gits och orsaker till dtgérderna,

2. individuellt anpassad information om maélen for ldkemedelsbe-
handlingen, och

3. en uppdaterad likemedelslista.

Nér patienten vérdas i sluten vard, ska den uppdaterade lakemedels-
listan 14mnas vid utskrivningen.

13 § En fordjupad ldkemedelsgenomgéng ska foljas upp. Det ska tas
stdllning till nir uppfdljningen ska goras och vilken véardgivare eller
vardenhet som ska ansvara for den.

14 § Utover vad som anges i 3 kap. 5-8 och 11 §§ patientdatalagen
(2008:355) samt i 5 kap. 3 och 5 §§ Socialstyrelsens foreskrifter och
allménna rad (HSLF-FS 2016:40) om behandling av personuppgifter
och journalforing i hilso- och sjukvarden ska ldkaren i patientjourna-
len dokumentera

1. orsakerna till de atgérder som har vidtagits enligt 12 § forsta
stycket,

2. malen for lidkemedelsbehandlingen,

3. nir uppfoljningen av den fordjupade likemedelsgenomgéngen
ska goras,

4. vilken vardgivare eller vardenhet som ska ansvara for uppfolj-
ningen, och

5. vilka yrkesutdvare som har deltagit vid lakemedelsgenomgéangen.



Likemedelsberiittelse

15 § Nar en patient som under vardtillféllet har fatt en lakemedels-

genomgang i enlighet med dessa foreskrifter skrivs ut frén sluten vérd

ska en ldkare upprétta en ladkemedelsberittelse i patientjournalen.
Lékemedelsberittelsen ska innehalla uppgifter om

1. wvilka ordinationer som har dndrats,

2. vilka andra &tgérder rorande likemedelsbehandlingen som har
vidtagits, och

3. orsakerna till de vidtagna atgérderna.

16 § Vid utskrivningen ska det dven finnas uppdaterade uppgifter i
patientjournalen om

1. malen for ldkemedelsbehandlingen,
nir uppfoljningen av behandlingen ska goéras, och

3. vilken vardgivare eller vardenhet som ska ansvara for uppfolj-
ningen.

Darutdver ska det finnas en uppdaterad ldkemedelslista i patientjour-
nalen.

Overforing av information vid utskrivning

17 § Om en patient efter utskrivningen ska f4 vird hos en annan vérd-
givare eller virdenhet, ska ldkemedelsberittelsen och informationen
som anges i 16 § foras over till denna, om det inte finns hinder enligt
offentlighets- och sekretesslagen (2009:400), patientsdkerhetslagen
(2010:659) eller patientdatalagen (2008:355). Overforingen ska géras
senast samma dag som patienten skrivs ut.

Vid utskrivningen ska patienten fa likemedelsberittelsen, den upp-
daterade lakemedelslistan och den &vriga informationen som anges i
16 § skriftligen.

18 § Bestdmmelser om vérdplanering och Overforing av informat-
ionen vid utskrivning finns 1 Socialstyrelsens foreskrifter (SOSFS
2005:27) om samverkan vid in- och utskrivning av patienter i sluten
vérd.

Uppfoljning

19 § Verksamhetschefen hos den vardgivare eller pa den vardenhet
som har ansvaret for uppfoljningen efter en fordjupad lakemedelsge-
nomgéng eller efter en utskrivning dir det har uppréttats en ldkeme-
delsberittelse enligt 15 § ska se till att patienten tilldelas en likare som
ansvarar for uppféljningen av lakemedelsgenomgéngen.
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Vérdgivaren ska ansvara for att det finns rutiner som sakerstéller att
patienter tilldelas en ldkare i enlighet med forsta stycket.

Allmdnna rad

Om patienten har en fast vardkontakt enligt 4 kap. 1 § hilso- och
sjukvardsforordningen (2017:80) som ar ldkare, bor han eller hon
ansvara for uppfoljningen.

20 § Lé&karen ska vid uppfoljningen som avses i 19 § gora en bedom-
ning av om likemedelsbehandlingen &r &ndamalsenlig och sdker samt
vid behov vidta atgarder. Lékaren ska dven ansvara for att f6lja upp,
uppdatera och ompréva malen for behandlingen.

Nar det finns ett behov av fortsatt uppfoljning, ska ldkaren ansvara
dven for denna.

Information till niirstiende

21 § Niér informationen som anges i 6, 7, 12, 15 och 16 §§ inte kan
lamnas till patienten, ska den i stdllet limnas till en nérstdende, om det
inte finns hinder i offentlighets- och sekretesslagen (2009:400) eller i
bestdimmelserna om tystnadsplikt i 6 kap. 12—16 §§ patientsékerhets-
lagen (2010:659).

12 kap. Kontroll och forvaring samt rekvisition av
likemedel

Forvaring av likemedel

1§ Likemedel ska forvaras

oédtkomliga for obehoriga,

enligt tillverkarens anvisningar,

pa ett sddant sitt att deras kvalitet inte forsdmras, och

1 ett sarskilt lakemedelsforrad som &r anpassat till verksamhetens
inriktning och omfattning.

L=

2§ Under forutsittning att det ar forenligt med en sidker hantering,
far lakemedel som maste vara latt tillgéngliga forvaras utanfor ldke-
medelsforradet.

Tillforsel, forbrukning och kassation av narkotiska likemedel

3§ Tillforsel, forbrukning och kassation av narkotiska ldkemedel ska
dokumenteras i en sérskild forbrukningsjournal.



4 § Vardgivaren ska regelbundet kontrollera tillforsel, forbrukning
och kassation av narkotiska likemedel som ett led i egenkontrollen
enligt 5 kap. 2 § Socialstyrelsens foreskrifter och allmidnna rad
(SOSFS 2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete.

Rutiner for forvaring samt rekvirering av likemedel

5§ Av vardgivarens rutiner for ordination och hantering av ldkeme-
del ska det framga

1. vilka ldkemedel som bedoms kunna férvaras utanfor lakemedels-
forradet,

2. hur ldkemedel ska rekvireras, och

3. vem som far rekvirera lakemedel.

13 kap. Undantagsbestimmelse

1§ Socialstyrelsen kan medge undantag frén bestimmelserna i dessa
foreskrifter, om det finns sérskilda skal.
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