Elapoteket

LIMM frigér resurser i hela vardkedjan

Genom systematiserade lakemedelsgenomgangar har Skanes universitetssjukhus i Lund
halverat antalet lakemedelsrelaterade fel — och forbattrat kvaliteten pa varden. Arbetsmodellen
LIMM &r evidensbaserad och har utvecklats i samarbete med Apoteket Farmaci. En klinisk
apotekare med specialistkompetens &r motorn i arbetet.

Medicinska resultat, patientsékerhet i varldsklass och kostnadseffektiv ldkemedelsanvéndning. Det ar
nagra av malen i den nationella lakemedelsstrategi som Sveriges regering har formulerat. Strategin
innebar nya, tuffa krav pa svensk sjukvard. En sjukvard dar cirka 3 000 personer dor av
lakemedelsskador och dér 6-16 procent av sjukhusinlaggningarna ar lakemedelsrelaterade — varje ar.
Prislappen for detta ar 5,6 till 24,6 miljarder kronor.

- Mellan 40 och 85 procent av de patienter som skrivs in pa eller ut fran svenska sjukhus drabbas av

fel i sina lakemedel. Lakemedel gléms bort, tillkommer av misstag eller ges i fel doser nar uppgifter

overfors mellan patientjournalerna. Storst problem finns bland aldre patienter med manga lakemedel,
sager Tommy Eriksson, docent, apotekare samt forskningschef Apoteket Farmaci AB.

Socialstyrelsen har fatt i uppdrag att skapa forutsattningar for effektivare lakemedelsgenomgangar,
och har tagit fram ett forslag till &ndring inom halso- och sjukvardens lakemedelshantering. Sveriges
kommuner och landsting (SKL) genomfér dessutom en nationell patientsakerhetssatsning med stort
fokus pa forebyggande atgarder kring lakemedel. | det senare &r utskrivningsinformationen enligt
LIMM (Lund Integrated Medicines Management) en viktig, obligatorisk pusselbit.

- LIMM é&r en evidensbaserad modell for att gora systematiska och individuellt anpassade
lakemedelsbehandlingar for patienter som ligger inne pa sjukhus och vidare i vardkedjan. | tolv ar har
vi utvarderat och utvecklat metoden, fortsatter Tommy Eriksson.

Samarbete med varden
LIMM-projektet startade 1999, i nara samarbete mellan Sjukhusapoteket (Apoteket Farmaci) och
akutkliniken vid Skanes universitetssjukhus (SUS) i Lund samt priméarvarden och kommunen.

- Internationella studier visade att kostnaderna for direkta lakemedelsproblem var stérre &n
lakemedelsnotan. | samarbete med Lakemedelskommittén genomfordes darfor en probleminventering
och nagra inledande mindre studier. Vi sag att vart femte lakemedel blev fel nar patienterna bytte
vardform och att patienterna hade i snitt atta lakemedelsproblem som inte identifierades i
sjukvardsprocessen, sager Tommy Eriksson.

Sedan 1999 har Apoteket Farmaci och SUS undersokt problemen i lakemedelsanvandningen, fran
patienters inskrivning till utskrivning och vidare vard i primarvard eller kommun. Steg for steg har
LIMM-modellen véxt fram. 2006 infordes det nya arbetssattet pa sex vardavdelningar pa SUS och tre
avdelningar vid Landskrona Lasarett. Samma ar inférdes aven rutinen att lakare inom hela SUS ska
skriva en utskrivningsinformation enligt LIMM till &ldre patienter.

Likemedelsgenomgéangar enligt LIMM

LIMM-modellen erbjuder systematiska aktiviteter for lakemedelsgenomgang, utbildning av
vardteamet kring en patient samt information till patienten — i syfte att 16sa och foérebygga
lakemedelsrelaterade problem. En klinisk apotekare med specialistkompetens fungerar som motor i
arbetet och kvalitetssakrar aktiviteterna i ndra samarbete med lékare, sjukskdterska och évriga i
vardteamet.
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LIMM-processen startar nar patienten skrivs in pa en vardavdelning, fortsatter under hela vardtiden
och avslutas med att utskrivningsinformation inklusive en lakemedelsberattelse formedlas vidare i
vardkedjan. LIMM omfattar tydliga aktiviteter och ansvarsfordelningar med stodjande formular.

Arbetet sker i tre steg:
1. Inskrivningen — lakemedelsavstamning av klinisk apotekare
Vilka lakemedel tar patienten och i vilka doser? Apotekaren samlar in data om patienten och
sammanstéller aktuell lakemedelslista. Listan kompletteras med en systematisk intervju med
patienten, exempelvis kring praktiska problem, hantering, kunskap och attityd.

2. Under vardtiden — lakemedelsgenomgangar och kontinuerliga bedémningar
Kan ldkemedelsanvéandningen optimeras? Apotekaren tar genom en systematisk
lakemedelsgenomgang fram bedémningsunderlag kompletterat med symtomskattningar (som
gors av sjukskdterska eller apotekaren) — ett kvalitetssékrat underlag for att teamet med
lakaren som ledare ska kunna planera den fortsatta varden for patienten.

3. Utskrivningen — lakemedelsberattelsen tar form
Lékaren (eller pa uppdrag apotekaren) sammanstéller utskrivningsinformation inklusive
lakemedelsberéttelse. Dokumentationen ges till patienten/anhorig samt skickas till
primarvard/kommun som har vidare ansvar for patienten. Klinisk apotekare gor uppféljande
kvalitetskontroll periodvis for att sakerstadlla kvaliteten eftersom utskrivande lakare ofta ar
ldkare under utbildning.

Tidsbesparing och kvalitetsférbattringar
LIMM ger hogre kvalitet i lakemedelsbehandlingen — hela vagen fran inskrivning till utskrivning. Det
menar Patrik Midlév, docent samt distriktslékare vid vardcentralen Tabelund i Eslov.

- Jag ser mycket av lakemedelsproblemen hos aldre som aker in och ut pa sjukhus. De fel som uppstar
ger stora efterverkningar pa primarvarden, sager han.

Patrik Midldv har deltagit i arbetet med att utveckla LIMM-modellen och har anvant den i sitt dagliga
arbete sedan 2006. Som distriktslakare kommer han i kontakt med LIMM efter patientens utskrivning
fran sjukhus.

- Tidigare var det manga andringar i patienternas lakemedelslistor utan forklaringar varfor.
Lakemedelsberéattelsen enligt LIMM gor stor skillnad. Den foljer med fran sjukhuset och ger en
strukturerad, tydlig sammanstéllning som berdttar vilka lakemedelsforandringar som har gjorts och
varfor. Eftersom den foljer med till nasta vardgivare, exempelvis distriktsskoterska, far vi alla en
béattre helhetsbild, sager Patrik Midlov.

Apotekarnas kunskap ar viktig i vardteamet kring patienten, menar Patrik Midlov. Det nya arbetssattet
sparar tid bade for honom och sjukskéterskekollegorna.

- Vi slipper ringa runt och jaga information. Patientsédkerheten Okar, risken for felmedicinering
minskar och darmed risken for paféljande biverkningar. LIMM-metoden &r heller inte svar att lara sig.
Det gar i princip att borja pa en gang, sager Patrik Midl6v.

Evidensbaserad modell

Ett flertal studier bekréftar Patrik Midl6vs upplevelse. LIMM-modellen och Skaneexemplet har hittills
(november 2011) resulterat i 3 disputationer och 17 vetenskapliga manuskript, varav 12 &r publicerade
eller accepterade.
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En enkatstudie till 300 lakare och sjukskoterskor visar att bada yrkeskategorierna anser att LIMM
forbéattrar kvaliteten i lakemedelshanteringen. Arbetsséttet och apotekarnas insatser uppskattas, och en
investerad apotekartimme ger mycket tillbaka.

- Apotekarens arbetsuppgifter enligt LIMM tar cirka en timme per patient. En timme som ger
tidsbesparingar i alla led. Léakare och sjukskoterskor pa sjukhus, i primarvard och kommun sparar
totalt minst tva timmar per patient. Sannolikt upp till tre timmar om utskrivningsinformationen &r helt
korrekt, forklarar Tommy Eriksson.

Skaneexemplet visar att LIMM-aktiviteterna halverar det totala antalet lakemedelsrelaterade fel under
patienternas vardtid.

- Aven antalet fel vid utskrivningstillfallet halveras. | forlangningen leder det till farre akuta aterbesok
och inlaggningar pa sjukhus — dven dessa halveras, sager Tommy Eriksson.

Till nytta fér individ och samhélle

Baserat pa erfarenheterna av LIMM storsatsar region Skane pa systematiserade
lakemedelsgenomgangar. Idag anvands LIMM-modellen pa flera sjukhus i regionen — hela modellen
har inforts pa 20 vardavdelningar och utskrivningsinformation enligt LIMM har inforts pa alla
sjukhusens vardavdelningar.

Enligt beslut i Region Skanes Halso- och sjukvardsnamnd i oktober 2011 ska en regiondévergripande
modell for lakemedelsgenomgangar for aldre inforas i den ordinarie varden. Tvarprofessionella
lakemedelsgenomgangar ska vara ett inslag. Pa forslag finns dven ett bonussystem som ska gora det
I6nsamt for regionens vardenheter att se 6ver lakemedelsanvandningen — exempelvis genom
lakemedelsgenomgangar med hjalp av apotekare.

- Skaneexemplet ar ocksa bakgrunden till att Lunds universitet planerar att starta ett apotekarprogram.
Inriktningen &r klinisk farmaci och apotekarna tranas i att arbeta enligt LIMM-modellen, sager
Apoteket Farmacis Tommy Eriksson, som &r programdirektor for den nya apotekarutbildningen.

LIMM-modellen har véckt stor uppmarksamhet, bade i Sverige och internationellt. 2009 vann
dessutom LIMM-modellen och Universitetssjukhuset i Lund Guldskalpellen, Dagens Medicins
prestigefyllda pris till innovationer och fornyare inom svensk sjukvard. Nyttan av LIMM tas nu vidare
i nasta steg. Apoteket Farmaci har pabdrjat en halsoekonomisk studie for att se vilka
kostnadsbesparingar LIMM-modellen erbjuder ur ett nationellt perspektiv.

- Inom svensk sjukvard sker 1,6 miljoner utskrivningar av patienter varje ar. Baserat pa att
aterinlaggning och andra vardkontakter efter utskrivning genom LIMM kan minska 6,5 procent, sa
innebar det en besparingspotential pa cirka 5,6 miljarder kronor per ar, avslutar Tommy Eriksson.

LIMM-modellen (Lund Integrated Medicines Management) dr en arbetsmodell utvecklad av
Sjukhusapoteket (Apoteket Farmaci) i samarbete med Akutkliniken pa Skanes universitetssjukhus i
Lund. Modellen erbjuder systematiska aktiviteter for patienters lakemedelsbehandling i hela
vardkedjan. En klinisk apotekare med specialistkompetens ar motor och kvalitetsséakrare i arbetet.
LIMM 4&r en evidenshaserad metod som sparar tid i hela vardkedjan och hojer kvaliteten pa
lakemedelsbehandlingen. Metoden vann Guldskalpellen 2009 som bésta innovation inom svensk
sjukvard
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For ytterligare information och kallor, kontakta:

Forskningschef Tommy Eriksson
E-post: tommy.eriksson@apoteketfarmaci.se

Tjanstespecialist Lakemedelsgenomgangar Roswitha Abelin
E-post: roswitha.abelin@apoteketfarmaci.se
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