Foredraget vil beskrive hvordan en klinisk farmasgyt ble inkludert i behandlingsforlgpet for
hoftebruddspasienter i Vestfold, fra innleggelse i akuttmottak til pasienten er hjemme i sin habituelle
tilstand. Legemiddellisten ble samstemt av farmasgyt ved innleggelse, farmasgyt utfgrte en
legemiddelgjennomgang post-operativt, legemiddellisten i epikrisen ble skrevet av farmasgyt,
farmasgyt sikret at rehabiliteringsinstitusjonen har fatt all informasjon om legemiddelbehandlingen
og pasienten ble til slutt fulgt opp pa ny av farmasgyt noen uker etter utskrivelse. Malet med
prosjektet er a forbedre kvaliteten pa legemiddellisten, spesielt ved overfgring mellom helsenivaer,
for a sikre optimal legemiddelbehandling. Det er ogsa et fokus pa a redusere legemidler som er
ugunstige hos eldre, og spesielt de som kan fgre til fall.



