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Revmatologisk	
  avdeling	
  
	
  

Revmatologisk sykdom  
•  sykdommer med og uten 

betennelse i muskler, sener, 
ledd og bindevev.  

Tillatelse til å bruke bildene er gitt av avdelingssykepleier Eva Lyngvær 



3	
  

	
  
PasienJorløp	
  legemidler	
  	
  	
  
	
  

 
Hjemmet 

 

 
Hjemmet 

 
INN Sykehusopphold 

Dag/døgnenhet 
UT 

Prepol 
Fast track 

Poliklinikk 

INTEGRATED	
  	
  MEDICINES	
  
MANAGEMENT	
  (IMM)	
  
	
  
•  å	
  kvalitetssikre	
  pasientens	
  

legemiddelliste	
  
•  å	
  individualisere	
  og	
  opTmalisere	
  

legemiddelbehandlingen	
  for	
  
pasienter	
  	
  

•  å	
  sikre	
  informasjonsoverføring	
  Tl	
  
andre	
  omsorgsnivåer	
  

•  å	
  involvere	
  pasienten	
  Tl	
  å	
  forstå	
  
legemiddelbehandlingen	
  

 
Kilde: Infoskriv om IMM, Ane Horvei Andersen 23.01.13 

1.  Legemiddelsamstemming 
2.  Legemiddelgjennomgang 
3.  Legemiddelsamtale/ 
     veiledning 

Fasttrack 
Årskontroller 
Iloprost-pasient 
Øyeblikkelig hjelp 

KLINISK 
FARMASØYT 

FASTLEGE 

SYKEHUSLEGE 

SYKEPLEIER 

FASTLEGE 
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Den	
  immunsupprimerte	
  pasient	
  

n  Gammanorm	
  

n  Tilberedning	
  av	
  dose	
  
n  Injeksjonsmåte	
  
n  InjeksjonshasTghet	
  
n  Fare	
  for	
  reaksjoner	
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Den	
  immunsupprimerte	
  pasienten	
  
	
  
	
  
n  Tobramycin	
  i.v.	
  

n  Utblanding	
  
n  Doseringsmåte	
  AA	
  
n  Serumspeil	
  	
  
n  PrøvetakingsTdspunkt	
  
n  Labverdier	
  –	
  	
  kreaTnin	
  -­‐	
  

«mikro»	
  

n  Vancomycin	
  i.v.	
  
n  InfusjonshasTghet	
  
n  Serumspeil	
  
n  PrøvetakingsTdspunkt	
  

	
  
n  Diflucan	
  i.v.	
  

n  BehandlingsTd	
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Non-­‐compliance	
  	
  

n  CellCept	
  tabl	
  
n  Brekninger 	
  	
  

n  Problemløsning	
  
n  Cellcept	
  mikst	
  	
  
n  Opplæring	
  i	
  opptrekk	
  	
  
og	
  inntak	
  av	
  dose	
  	
  

n  MoTvasjonssamtale	
  

	
  

n  Ung	
  jente	
  med	
  
bindevevssykdom	
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Overflødig	
  legemiddel	
  

	
   n  Cipramil	
  20	
  mg	
  	
  i	
  10	
  år	
  
n  «Er	
  ikke	
  deprimert»	
  

n  Nedtrapping	
  
n  Notat	
  Tl	
  fastlege	
  
n  Takknemlig	
  pasient	
  	
  

n  «	
  fikk	
  et	
  spark	
  Tl	
  å	
  gjøre	
  
noe	
  med	
  det»	
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«Jeg	
  har	
  )llit	
  )l	
  den	
  faglige	
  dyk)ghet	
  
hos	
  det	
  øvrige	
  personalet» 	
  	
  
	
  n  Gjennomsnidsverdi	
  

hele	
  sykehuset	
  (n	
  =	
  
461)	
  OKT	
  2011=	
  3,7	
  

n  Gjennomsnidsverdi	
  
REVMA	
  (n=10)	
  	
  OKT	
  
2011=	
  3,8	
  

n  Gjennomsnidsverdi	
  
REVMA	
  (n=	
  28)	
  
2013/2014	
  =	
  4,5	
  

n  Øvrig	
  personalet	
  var	
  
ikke	
  definert	
  i	
  
skjema,	
  men	
  aktuelle	
  
faggrupper	
  på	
  Revma	
  
er	
  fysioterapeut,	
  
ergoterapeut	
  og	
  
farmasøyt	
  	
  

Pasienglfredshetsundersøkelse	
  des-­‐2013/feb-­‐2014	
  	
  
Revmatologisk	
  avdeling,	
  St.	
  Olavs	
  Hospital	
  

Tillatelse til å bruke blidet er gitt av Eva Lyngvær, Revmatologisk avdeling 
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Tilbakemelding	
  fra	
  pasienter…..	
  

«	
  Stor	
  nyde	
  av	
  samtale	
  med	
  
farmasøyt,	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  	
  en	
  ny	
  
dimensjon	
  ved	
  
legemiddelbehandlingen»	
  
	
  
«Alle	
  pasienter	
  burde	
  fåd	
  
et	
  slikt	
  Tlbud»	
  
	
  
«Legene	
  svarer	
  ikke	
  på	
  slike	
  
spørsmål»	
  

	
  
	
  

	
  

Tillatelse til å bruke bildet er  gitt av pasient. 
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