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Nu kan forskrivare enkelt folja sin egen
forskrivningsstatistik

"Min forskrivning” har tagits fram av

eHa somyndigheten och &r tillgangligt for ala
legitimerade |8kare och forskrivande
distriktsskéterskor, sd att man enkelt kan gain och se
vilkaldkemedel man skrivit ut under den senaste 12-
manadersperioden (i vissafall 3-manadersperioden).
Man har mgjlighet att jamfdéra sin forskrivning med
andras. Det & bara man géav och verksamhetschefen
som kan se vad som forskrivits. Det gar inte att
identifiera patienterna fran statistiken och den & inte
heller kopplad till diagnoser. Rapporten innehdller alla
receptforskrivna ldkemedel, men inte det som ordinerats
inom slutenvarden.

Tanken &r att varje forskrivare bast analyserar sitt eget
forskrivningsmonster eftersom man sj8lv bast beddémer
vilket patientunderlag man har. Genom att jamférasin
forskrivning med kollegors kan man pa detta sétt
identifiera egna forbattringsomraden.
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Inloggning
Man gar in p&

https://www.ehal somyndigheten.se/tjanster/min-
forskrivning

Statistiken & 1&ttillgénglig genom att man kan loggain
med sitt SITHS-kort, bank-id, mobilt bank-id, e-

legitimation eller sms-biljett. Med ndgrafa
knapptryckningar far man en ingaende rapport.

Val av rapport

Man gor i princip en bestélining av sin rapport och
normalt levereras den direkt. Det finns ett flertal olika
val man kan géra. Om man har flera arbetsplatser kan
man véljavar och en for sig eller alla. Man kan vélja
om man vill halékemedlen sorterade efter definierade
dygnsdoser (DDD) eller ATC-kod. Det gér ocksa att
sortera efter forsaljningsvéarde. Efter varje manad tas

rapporten bort, men det gar helatiden att bestalla en ny.

Om man vill kan man spara rapporten pasin dator och
man kan da folja forskrivningen Gver tid.

Oversiktsrapport

| dennarapport kan man se vilka 5 |ékemedel man har
forskrivit mest av i fréga om antalet recept och antalet
DDD. Det finns ocksa en fordelning av

| akemedel sforskrivningen pa olika ATC-koder och

A dersgrupper.

Referensalternativ

For att kunna sdtta sin egen forskrivning i ett
sammanhang finns olika referensalternativ. Man kan
véljaatt jamféra med sin egen arbetsplats, Sitt eget
verksamhetsomrade, sin egen specialitet, sitt
landsting eller med hela Sverige. Det gar ocksa att
vélja andra verksamhetsomraden, specialiteter eller
landsting, men det gér inte att se ndgon annans
enskilda forskrivning.

For varje preparat (7-stéllig ATC-kod) kan man se
sin egen forskrivning och hur man avviker fran den
referens man valt.

Antibiotika

Med tanke pariskerna for resistensutveckling har en
sérskild rapport for antibiotika tagits fram. Man far
dessa data levererade uppdel ade pa huvudsakligt
indikationsomrade (luftvagsinfektioner,
urinvagsinfektioner, hud- och mjukdel sinfektioner).
Det & majligt att se antal recept pa respektive
antibiotika och férdelningen jamfors med valt
referensalternativ. STRAMAS mal for
luftvagsantibiotika till barn 0-6ar och
urinvégsinfektioner hos kvinnor 18-794r visasi
diagram.
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CALENDARIUM

MEDICORUM BOTNIAE OCCIDENTALIS

Calendarium tar upp t.ex. férelasningar, kurser, disputationer och
andra evenemang av medicinskt intresse i hela Vasterbotten — bidrag
mottages tacksamt!

Nar inte annat anges ar platsen NUS

L&kemedel till ddre

Potentiellt olampliga |akemedel till dldre baseras pa
Sociastyrelsens indikatorer for god |&kemedel sterapi
hos ddre. Denna statistik grundar sig pa vad som har
forskrivitstill dem som & 75&r och ddre. Har far man
oftaen hdg andel |8kemedel som beddms som
potentiellt olampliga, men detta beror pa att alla
|&kemedel dar man bor gora speciella 6vervaganden
innan man skriver ut dem & medtagna. Detta innebar
inte att man i det enskildafallet behdver ha skrivit ut ett
olampligt Iakemedel, men det kan vara bra att paminnas
om vad man sarskilt behover tanka pa sdsom anpassad
dosering, behandlingslangd, sérskilda biverkningar hos
aldre, dosering vid nedsatt njurfunktion och risk for
kognitiv storning.

Receptuttag
Man forestédller sig garna att patienterna gar direkt till

apoteket och hamtar ut det 1&kemedel man har
forskrivit, men manga ganger & sainte fallet. Hur stor
andel av recepten dar man gjort ett forsta uttag pa
receptet inom 30 dagar fran forskrivningstillfallet &
angivet bade totalt och uppdelat pa ATC-kod. Denna
statistik grundar sig béde pa det som forskrivits och pa
det som &r uthamtat fran apoteket och tacker senaste 12-
manadersperioden.

Ovriga dimensioner

Patienternas ders- och konsfordelning visasi ett
sarskilt diagram. Hur ofta man som forskrivare nekat
till generiskt utbyte och hur ofta man valt att skriva ut
startforpackning gar ocksa att se.

Mdjligheter med Min forskrivning

"Min forskrivning” & véardefull for den enskilda
forskrivaren, sa att man kan se hur forskrivningen
avviker fran jamforbara grupper och tastéllning till om
det kan vara andamal senligt eller om man bor tanka pa
att andra forskrivningsmonster. K ostnaden for
|akemedel, inte minst for dyra preparat gar bra att faen
uppfattning om. Man kan &ven utnyttja den nér man
vill diskutera behandlingar vid olikatillstand pa
arbetsplatsen.

Tatillvara denna majlighet!

Bertil Ekstedt
Informationd &kare, L akemedel skommittén

Information 2017-03-22

Haldol injektion som finns pa SKA-listan i Generella
behandlingsanvisningar Vasterbotten 2017 ar
restnoterad preliminart fram till sommaren 2017.

| Terapirekommendationerna 2017 sid 134-135 Palliativ
vard i livets slutskede rekommenderas dven Primperan
inj vid illam&ende och Midazolam inj vid konfusion,
forvirring, delirium. Nar/om forraden pa Haldol tar slut
kan darfor dessa preparat ordineras i vantan pa att
Haldol kommer tillbaka.

Det finns &ven mdjlighet att anvanda licenspraparat
Haloperidol. For detta maste varje enskild Halsocentral
stka kliniklicens via Lakemedelsverket.
https://lakemedelsverket.se/malgrupp/Halso---
sjukvard/Forskrivning/Licens/

V 14

Onsdag 5 april 12.10-12.55

L akemedeldunch

Traning for aldre

Nina Lindel6f, universitetsiektor pa Institutionen for
samhallsmedicin och rehabilitering. Expertgrupp
fysisk aktivitet

Bergasalen, NUS samt videokonferens

Anmalan senast 2 april viautbildningsportalen, linda
Lakemede scentrum

Fredag 7 april 13.00 - 16.00

Fodoamnesotver kandighet bland skolbarn -
prevalens, livskvalitet och upplevelser vid dubbel-
blind placebokontrollerad fododmnespr ovokation
Disputation Asa Strinnholm

Samverkanshuset Triple Helix

Inst fér folkhalsa och klinisk medicin
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