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Motion till riksdagen
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av Else-Marie Lindgren (kd)

Aldre och likemedel

Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att 6ka kompetensen om &dldre och likemedel hos berdrd
personal.

2. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om behovet av att se dver systemet med fullmakt for lakeme-
delshantering.

Motivering

Regeringen har genomfort en satsning pé att stirka kvalitén i dldreomsorgen
genom pengar avsedda for satsningar pa foljande prioriterade omraden: 1dkar-
tillgdng savil i sarskilt boende som i ordinédrt boende, likemedelsgenom-
gangar, forebyggande arbete, demensvard, rehabilitering, kost och néringstill-
forsel samt det sociala innehallet i dldreomsorgen. Detta dr mycket positivt. |
Boréas genomfors sedan 2006 en satsning som gar ut pa att 6ka kompetensen
om dldre och ldkemedel hos kommunens sjukskoterskor savdl som hos om-
vardnadspersonal inom dldreomsorgen. Det vergripande malet med projektet
ar att bidra till 6kad kvalitet i dldres ldkemedelsanvéndning. Specifika mél for
projektet &r att genom utbildning och anvidndning av symtomskattning dka
kompetensen om dldres lakemedelsanvéindning hos vardpersonal, dka upp-
mirksamheten pa lakemedelsrelaterade problem och forbéttra utvarderingen
av likemedelsbehandling.

Att det finns ritt kompetens kring ldkemedel ar naturligtvis avgdrande for
dldres vialmaende. Ett speciellt fokus har legat pa lidkemedel som anvinds vid
somnbesvir, demens, smérta liksom péa lugnande medel, och férutom utbild-
ning av personal genomfors symtomskattningar som syftar till att uppmaérk-
samma problem som kan vara kopplade till likemedel. I Boras har man dragit
slutsatsen att den hér typen av utbildning behdvs kontinuerligt. Denna situat-



Fel! Okint namn pa

ion &r naturligtvis inte unik for Borés utan det finns sjdlvklart andra kommu-
ner som arbetar aktivt med fradgorna, och jag anser att den hér typen av kom-
petensutveckling borde uppmuntras &n mer dé den &r av s avgoérande bety-
delse for éldres vélbefinnande.

De som av olika skl inte klarar sin ldkemedelshantering sjdlva kan fa
hjdlp av sjukskoterskor och omvéardnadspersonal och sjdlvklart ocksa av de
anhoriga. Ett problem kopplat till just detta ar kravet pa underskriven fullmakt
frén den enskilde dldre. Detta forsvérar for bade anhdriga och sjukskdterskor
som ska ansvara for de dldres likemedel. De som behdver stdd 1 hanteringen
av lakemedel far det ofta pd grund av exempelvis kognitiva funktionsnedsétt-
ningar, vilket gor att det d &r ett problem att i en fullmakt underskriven. En
fullmakt &r oerhort viktig for att det ska gé att halla koll pa exempelvis hur
manga uttag av den aktuella medicinen som gjorts. Utan fullmakt fran patien-
ten till apoteket riskerar den &ldre att inte fa ut sina mediciner eller att négot
blir fel i hanteringen. Systemet med fullmakter upplevs inte som tillrackligt
tydligt och det finns ocksa olika typer av fullmakter. Det fungerar ocksa val-
digt olika mellan olika orter och olika apotek. Fran nationellt hall behéver
rutinerna ses over och forbattras géllande systemet med fullmakter for att fa
arbetet och kontakterna mellan apoteken och vardpersonalen att fungera sé
bra som mgjligt.

Stockholm den 1 oktober 2009
Else-Marie Lindgren (kd)
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