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Foretaksniva/Generelle fagprosedyrer/Legemiddelhandtering

ENDRINGER FRA FORRIGE VERSJON: Utarbeidet i samarbeid med sykehusapoteket ved Hermund Alne, Beate Hedding-Valvik,
Mette H. Nilsen, Kirsten Egeland og fagavdelingen ved Mikkel Hgiberg og Agno Vabo @degaard. Godkjent i foretaksledelsen
20.05.25.

HENSIKT

Det er et mal for Sgrlandet sykehus HF (jfr.sak 11.06.24 Sak 118-2024 FL)

at man tar i bruk legemidler som er bruksklare, fremfor legemidler som ma handteres fgr bruk (trekkes
opp, fortynnes, blandes). For a vurdere innfgring av et bruksklart legemiddel i SSHF skal det gjgres en
skjgnnsmessig vurdering av nytte sett opp mot kostnader. Dersom SSHF har tatt i bruk et bruksklart
legemiddel som gker betraktelig i pris, skal det tilsvarende vurderes om man skal ga tilbake til ikke-
bruksklart produkt.

MALGRUPPE

Vurderinger som nevnt under, gjgres av fagavdelingen i samarbeid med sykehusapotekene og
representanter fra aktuelle kliniske enheter.

Dersom det vurderes at kostnadene star i rimelig forhold til nytten, innfgres bruksklart legemiddel ved alle
aktuelle enheter i sykehuset. Fagavdelingen ber da sykehusapotekene bytte til bruksklart legemiddel pa
generell basis.

Dersom det ikke besluttes generell innfgring, kan enhetene selv vurdere om de vil innfgre det bruksklare
legemiddelet ut fra en lokal kost/nytte-vurdering.

FREMGANGSMATE

Der hvor det er inngatt innkjgpsavtaler i HS@ pa legemidler, vil disse vaere fgrende for hvilket preparat som
skal benyttes.

Kost/nytte vurdering ved SSHF gjgres i fglgende tilfeller:

e Bade bruksklart legemiddel og ikke bruksklart legemiddel er omfattet av innkjgpsavtalene
e Ingen av produktene er omfattet av innkjppsavtalene
KOSTNADER (@KONOMI)

Estimert gkt arlig kostnad for overgang til bruksklart legemiddel beregnes slik:
1) Prisforskjell pr enhet mellom bruksklart og ikke-bruksklart produkt beregnes
2) Fra dette trekkes det et fast belgp pa kr 65 pr enhet 1
Differansen mellom 1) og 2) multipliseres med estimert antall enheter brukt pr ar

X Kostnad pr enhet ikke-bruksklart er estimert ut fra kostnader til
engangsutstyr og medgdatt sykepleier-tid til klargj@ring og dobbeltkontroll. Se
spesifisering i bunnen av dokumentet
NYTTE / RISIKO
Fglgende momenter tas med i en vurdering omkring nytte.
Hetteglass/ampulle
Ampuller medfgrer risiko for at glassfragmenter faller ned i Igsningen nar ampullen knekkes. Det
blir fglgelig stgrre arbeidsmengde og kostnad ettersom det skal trekkes opp med
filterkanyle/filterstra
Behov for fortynning
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Legemidler som ma fortynnes fgr bruk medfgrer en risiko for at man ved en feiltakelse ikke
fortynner, fortynner i feil vaeske eller i feil volum
HMS / eksponering
Opptrekk medfgrer gkt risiko for at sykepleier eksponeres for legemiddelet, enten via luft eller
ved stikkskade
Kontaminasjonsfare
Opptrekk/fortynning medfgrer gkt risiko for mikrobiell kontaminasjon. Er bruken av
legemiddelet eller de aktuelle pasientene av en slik art at dette ma vektlegges?
Hastegrad
For enkelte legemidler vil det vaere en fordel om legemiddelet er klart til bruk og kan gis
umiddelbart fremfor a vente til man har trukket opp/fortynnet
Steril pakking
For enkelte situasjoner vil det vaere en fordel om legemiddelet er pakket sterilt
Volum/plassbehov
Bruksklare legemidler tar generelt mer plass ved lagring enn legemidler som ikke er bruksklare.
Deldoser
Ved opptrekk fra hetteglass, vil det kunne tas ut doser til flere pasienter eller til flere tidspunkt
fra samme hetteglass. Risiko for at man ikke merker hetteglass med dato anbrutt. Bruksklare
legemidler skal bare brukes til én pasient, og deldoser er normalt ikke aktuelt for disse.
Holdbarhet
Dersom holdbarhet pa ampuller/tgrrstoff er betydelig lenger bgr det tas med i vurdering,
spesielt pa legemidler med lite bruk.
Miljgaspekter
Belastning pa miljp med tanke pa engangsutstyr, emballasje og risiko for kassasjon, for bade
bruksklart og ikke-bruksklart produkt.

Aktuelle enheter i sykehuset involveres i vurderingene. Det kan avtales at 1-2 aktuelle enheter i sykehuset
kjpper inn det bruksklare produktet i en definert prgveperiode. Dette for a skaffe seg praktisk erfaring.
Enhetene skal etter prgveperioden uttale seg om brukervennlighet og opplevd nytte.

Spesifisering av utgifter (2024):

Engangsutstyr for opptrekk: Sprgyte, opptrekks kanyle, lukkepropp og kompress= ca. 10 kr.

Sykepleier tid beregnet ut fra timelgnn inkl. sosiale utgifter: 325x1,6= 520,- i timepris. 6,4 minutter= 55,46
kr.

Spesialsykepleiertid beregnet ut fra timelgnn inkl. sosiale utgifter:370x1,6=592,- Timepris inkl sosiale
utgifter. 6,4 minutter= 63,14 Ubekvemstillegg er ikke medregnet i lgnn.
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Eksterne referanser

Legemidler - Sykehusinnkjgp HF

Vedtak i FL 2024 Referat Foretaksledelsen 11.06.24

Beregning av sykepleietid 6,4 minutter (+ 4,6 minutter pr opptrekk/utblanding ved utredning Farmasitun

OUS: Farmasitun — Sykehusapotekene HF

Vedtak i foretaksledelsen 20.05.25: Direktgrens kontor - Alle dokumenter



https://www.sykehusinnkjop.no/legemidler
https://hsorhf.sharepoint.com/sites/intranett-sshf-linje-801/FL%20referat%20og%20innkalling/Forms/AllItems.aspx?id=%2Fsites%2Fintranett%2Dsshf%2Dlinje%2D801%2FFL%20referat%20og%20innkalling%2F2024%2D06%2D11%20%2D%20Referat%20Foretaksledelsen%20SSHF%2EPDF&parent=%2Fsites%2Fintranett%2Dsshf%2Dlinje%2D801%2FFL%20referat%20og%20innkalling
https://www.sykehusapotekene.no/fag-og-forskning/legemiddelhandtering-i-nye-ous/farmasitun/
https://hsorhf.sharepoint.com/sites/intranett-sshf-linje-801/FL%20referat%20og%20innkalling?sortField=LinkFilename&isAscending=false&viewid=d8f2bd67%2D1249%2D4c3d%2D9c6c%2Ded8e5430815e&viewpath=%2Fsites%2Fintranett%2Dsshf%2Dlinje%2D801%2FFL%20referat%20og%20innkalling&id=%2Fsites%2Fintranett%2Dsshf%2Dlinje%2D801%2FFL%20referat%20og%20innkalling%2F2025%2E05%2E20%20%2D%20Referat%20Foretaksledelsen%20SSHF%2Epdf&parent=%2Fsites%2Fintranett%2Dsshf%2Dlinje%2D801%2FFL%20referat%20og%20innkalling
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