,Kopernikus Agenda®“

Patienten star alltid i fokus for uppmarksamhet hos all sjukvardspersonal oberoende av yrke.
Orsaker som medfér behov av behandling maste diagnostiseras individuellt och behandlas i
enlighet med allmant accepterade metoder.

Internationella studier saval som nationella undersoékningar har visat att mellan 6 och 13 %
av antalet inlagda patienter pa sjukhus beror av orsaker som kan hanféras till felaktig
forskrivning eller adminstration av lakemedel.

Djupt 6vertygade om de viktiga bidrag som farmaci som helhet kan bidraga med for att skapa
ett stdrre varde i olika processer i sjukvardsprocessen, har ett initiativ tagits for att 6ka for-
staelsen for betydelsen av dessa bidrag hos alla beslutsfattare med kliniskt ansvar och for att
underlatta ett effektivt utnyttjade av farmaceutisk service i stort.

Malet for farmaceutisk service for att skapa sadana férdelar ar inte enbart knuten till den logi-
stiska processen for inforskaffande, lagerhallning, distribution och tillverkning av farma-
ceutiska produkter. Aven om ansvaret fér dessa processer fortfarande kommer att vila pa
farmaceuten, kommer den farmaceutiska delen i denna kedja att besta av en rationell och fér
patienten optimal anvandning av lakemedel under hela sjukdomsbehandlingen Kvalitets-
sakringen av sjukhusets service har darvid en framtradande plats.

Fran det patienten anlander till sjukhuset, genom hela behandlingen fér den diagnostiserade
akomman och till dgonblicket for utskrivning, kraver hela den terapeutiska processen en far-
maceutisk specialistkompetens.

Under en allman rubrik om stdd innehaller den farmaceutiska servicen féljande bidrag:

e Standarder inom sjukhuset med bade ,aut idem* och ,aut simile“ regler underlattar en en-
kel 6vergang fran de lakemedel patienten anvant i hemmet.

e Standardisering av behandling inkluderande standardiserade metoder kommer att leda till
ett klart definierat baslager som grundlagger ett ekonomiskt férdelaktigt process for inkép
och tillforsel av lakemedel till patienten.

e Optimal tillampning av individualiserad farmakoterapi sakrar kvaliteten i behandlingen
samtidigt som den underlattar upptackt av interaktioner eller biverkningar, och darigenom
Okar kvaliteten i skyddet for konsumenten.

e Fore utskrivning, forses patienten med ratt valda lakemedel och framférallt identifieras fall

dar genomtankt radgivning underlattar for att reducera aterkommande problem och

»svang-dorrs syndromet”

Farmaceutisk service pa sjukhus kan effektivt genomféras i en natverksstrategi tillsam-

mans med dppenvards apotek och sjukhusbaserad hemtjanst

Inom sjukhuset kommer sadana aktiviteter utan tvekan ha ett sarskilt inflytande pa:
1. Kostnadsoversyn i varje led och undvikande av onddiga utgifter for lakemedel

2. Battre hantering och dverféring av patient- och och annan information infér utskrivning
vilket frigor kostnader
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3. Optimalt utnyttiande av personal inte minst i franvaro av medicinsk eller skoterske-
personal

Om de beskrivna atgarderna skall fa effekt att 6ka kvalitet och battre utnyttjande av ekono-
miska resurer, ar det grundlaggande att de farmaceutiska tjansterna far en position i hela
behandlingen av patienten.

Beroende av fordelar fran klinisk farmaci och den nara hanteringen av kostnader for lakeme-
del pa sjukhus, kan en mer kostnadseffetiv lakemedelsservice ges tillsammans med lagre
pris for varje lakemedelsdos. Detta bekraftar saledes inflytandet fran klinisk farmaci pa
kostnad for lakemedelsservice pa det satt som beskrivits ovan.

Ett samlat initiativ av sjukhusfarmaceuter och sjukhusledning kan underlatta en bredare och
klarare forstaelse for och ge klinisk farmaceutisk service en strategisk plats i en klinisk varde-
kedja, inte minst i linje med intresset hos de ekonomiskt ansvariga.

Gemensamma moten och seminarier kombinerat med praktiska exempel kommer att anvan-

das for detta andamal och for att bygga den kapacitet som kravs for méta framtida utmanin-
gar pa ett framgangsrikt satt.
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