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Hgring over Polyfarmaci ved multisygdom — Viden, fokusomrader og anbefalinger
til videre arbejde

Dansk Sygepleje Selskab (DASYS) har modtaget forespargsel pa overstaende, og vi
takker for muligheden for at afgive hgringssvar. Vi har sendt hgringsmaterialet til vores
medlemmer, hvilket har givet anledning til kommentarer fra Fagligt Selskab for Diabe-
tessygepleje.

Haringsforslaget omfatter 13 anbefalinger med forslag til, hvordan uhensigtsmaessig po-
lyfarmaci ved multisygdom kan forebygges og handteres, heraf 6 anbefalinger om fore-
byggelse, 3 anbefalinger om malgruppen for uhensigtsmaessig polyfarmaci, og 4 anbefa-
linger vedr. medicingennemgang som en laegefaglig forebyggelses intervention samt
samarbejde pa tvers af sektorer og andre fagligheder.

Overordnet er dette udspil vigtigt, men det kan undre, at anbefalinger ikke i starre om-
fang preeciserer sygeplejerskens ansvar og eksplicit undersgger betydning af de sygeple-
jefaglige indsatser sa som; monitorering eller stgtte til monitorering af symptomer og
forandring i den multisyge borgers tilstand, medicin administration, stette til compli-
ance og handtering af medicin, forskellige former for egenomsorgsstgtte og patientud-
dannelse.

Nar der i en national anbefaling som denne hovedsageligt fokuseres pa det leegefaglige
ansvar, informationsbehov og medicingennemgang som forebyggelsesindsats, er der
fare for, at det sygeplejefaglige ansvar, informationsbehov og de sygeplejefaglige ind-
satser pa omradet bliver usynlige, inkompetente, behaftet med fejl eller helt bortfalder.

Udfordringsbilledet

Det fremhaeves i udfordringsbilledet, at polyfarmaci hos &ldre er steerkt associeret med
gget risiko for dad, legemiddelrelaterede hospitalsindleeggelser, skadestuebesgg og en
starre gkonomisk udgift for samfundet og at vi har sparsom viden om, hvordan polyfar-
maci handteres hos personer med multisygdom.

| forhold til denne problematik, synes der at veere et stort behov for at generere viden
ikke blot om patientperspektivet og leegeperspektivet men ogsa om sygeplejeperspekti-
vet.
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Forebyggelse af uhensigtsmaessig polyfarmaci

De 6 anbefalinger om forebyggelse synes alle at have forebyggelse potentiale.
Anbefaling 1. God ide, at der i retningslinjer og vejledninger bar fremga begreensninger
i evidensgrundlaget i forhold til alder og multisygdom. Multisyge &ldre patienter er ofte
ikke inkluderet i randomiserede undersggelser, der som regel udger evidensgrundlaget
for nationale anbefalinger.

Anbefaling 2. Vi er enig i at det er ngdvendigt med et gget fokus pa uddannelse i ratio-
nel legemiddelbehandling, polyfarmaci og prioritering af medicin for leeger, sygeplejer-
sker og andre sundhedsprofessionelle.

Anbefaling 5 & 6. Meget vigtigt, at der settes fokus pa patientinvolvering, pargrendein-
volvering og fellesbeslutningstagen, herunder udvikling af materiale og it-veerktgjer,
der kan understgtte dette.

Hvem er i risiko for uhensigtsmaessig polyfarmaci, og hvordan finder vi frem til
dem

Anbefaling 7. Vi stotter anbefalingen om, at medicinering skal vurderes individuelt og
ber veere en patientinddragende proces, der ogsa bygger pa patientens funktionsniveau,
preeferencer og sundhedskompetencer.

Anbefaling 8. Det er interessant at folge udviklingen af scoresystemet MERIS (MEdicin
RI-siko Score) og evt. implementering i eksisterende IT-platforme som en tversektoriel
beslutningsstatte til at udveelge de personer i polyfarmaceutisk behandling, der ber til-
bydes medicingennemgang.

Anbefaling 9. Det anbefales at skrgbelighed bliver et parameter til at udveelge de personer
med multisygdom, der bgr tilbydes en ekstra indsats i forhold til behandling med medi-
cin. Det peges pa, at det forudsztter konsensus om definitionen af skrgbelighed pa tvaers
af sektorer, og at der udvikles en enkel made at operationalisere begrebet pa i klinisk-
praksis.

Skrgbelighed, forstaet som et medicinsk syndrom og en tilstand med biologisk gget sar-
barhed, som der henvises til i anbefalingen, har en betydning i forhold til negative kon-
sekvenser af polyfarmaci. Men uhensigtsmaessig polyfarmaci er mere komplekst og er
ogsa relateret til patienters sarbarhed i forhold til kognitivt funktionsniveau, behov for
egenomsorgsstette og statte til medicinmestring, motivation, sundhedskompetencer, pa-
rgrende statte, sarbare situationer som udskrivelse mv.

Medicingennemgang og samarbejde pa tveers af fagligheder og sektorer

| anbefalingerne 10-13 peges pa en model til forebyggelse og handtering af polyfarmaci
hos personer med multisygdom. En model, der gar den praktiserende leege ansvarlig for
forebyggelsesindsatsen, alene omfatter en leegefaglig medicingennemgang. Anbefalin-
gerne peger endvidere pa behovet for at forbedre kommunikation og samarbejde. Et be-
hov, der alene adresserer den praktiserede leeges behov for information og sparring.

Den multisyge patient har ofte mange tvaergdende kontakter og sygeplejersken er
den sundhedsprofession, der koordinerer og samler kommunikationen for og med
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patienterne mellem primar og sekundarsektoren.

Afslutningsvis vil vi gentage de indledende kommentarer. Nar der i en national anbefa-
ling som denne, der vedr. et helt centralt sygeplejefagligt virksomhedsfelt primeert foku-
seres pa det leegefaglige ansvar, informationsbehov, sparringsbehov og forebyggelses-
indsats, er der fare for, at det sygeplejefaglige ansvar, informations- og sparingsbehov og
de sygeplejefaglige indsatser bliver usynlige, inkompetente, behaeftet med fejl eller helt
bortfalder.

Skulle haringssvaret give anledning til spargsmal star DASY'S naturligvis til radighed
for yderligere uddybning af ovenstaende synspunkter.

Med venlig hilsen

Bente Hay
Nastformand for Dansk Sygepleje Selskab
Senior forsker, PhD, MPH, RN
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