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For, under og efter klyngemgdet

For klyngemgdet

e Du bestiller klyngepakken pa KiAP.dk.

e Du bliver ringet op af en konsulent fra KiAP. Sammen gennemgar | pakken, drgfter
klyngens behov og tilretteleegger mgdet. KiAP eller klyngen tager indledende kontakt til
kommunen og apoteket, hvis det er aktuelt.

e KiAP treekker data, med hjalp fra Sundhedsdatastyrelsen, pa klyngens antal af patienter
pa dosisdispenseret medicin.

e Klyngepakken og spgrgeskemaet fra KiAP’s spgrgeskemafunktion er et forslag til indhold
og tilrettelaeggelse af klyngemgdet. Klyngen beslutter, hvordan mgdet tilrettelaegges,
herunder om der skal tilfgjes (eller fijernes) spgrgsmal fra spgrgeskemaet. Der kan vaere
lokale forhold, som ggr det relevant at tilpasse.

e Klyngens medlemmer besvarer en spgrgeskemaundersggelse, som klyngekoordinator
modtager og samler resultaterne i samarbejde med KiAP.

e KiAP leverer en PowerPoint med resultater fra spgrgeskemaundersggelsen og detaljeret
program, der ggr faciliteringen af mgdet let.

e Et eventuelt formgde afholdes mellem klynge, apotek og kommunen for at afklare roller
og forventninger til klyngemgdet.

Under klyngemgdet

e Klyngen deler erfaringer, drgfter data og treeffer i feellesskab beslutning om at foretage
tiltag og endringer i praksis - eventuelt i feelles dialog med kommunen og apoteket.

e Klyngen planlaegger hvordan der fglges op og eventuelt inddrage kommunen/apoteket pa
et senere mgde.

e Praksisarket, som er et dokument med videolinks og vaerktgjer, uddeles til alle deltagere.

Efter klyngemgdet

e Klyngen igangszetter eventuelle tiltag og tager praksisarket med hjem i klinikken.

e Klyngen kan kontakte den regionale kvalitetsenhed for at hgre om mulighederne for
sparring eller hjzelp.

e Der kan aftales en opfglgning pa et kommende klyngem@de, hvor der fglges op pa de
aftaler, der blev indgaet samt data.
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Introduktion til klyngepakken

Hvad er dosisdispenseret medicin?

Dosisdispenseret medicin er feerdigpakket medicin klar til brug for den enkelte patient. Det pakkes
i hygiejniske engangsposer (dosisposer), der sidder ssmmenhangende i en rulle (dosisrulle) med
medicin til 14 dage. Dosisrullerne pakkes og leveres af apotekerne.

Den almen praktiserende laege vurderer, om en patient er egnet til at fa dosisdispenseret sin medicin
og kan herefter ordinere. Dette foregar gennem et modul pa det Falles Medicinkort (FMK), som giver
overblik over patientens aktuelle medicinering.

Udviklingen og status pa dosisdispensering af medicin i Danmark

Dosisdispenseret medicin blev introduceret i Danmark ved artusindskiftet og antallet af patienter,
som modtog dosisdispenseret medicin, toppede i 2011 [1]. Antallet har siden 2011 faldet fra omkring
63.000 dosisbrugere [2] til omtrent 35.000 dosisbrugere i 2022 [1].

Der kan findes flere arsager til denne udvikling. Generelt giver dosisdispensering af medicin en
merbelastning til almen praksis, fordi det stiller krav til nye arbejdsmader, sasom struktureret
ordinationer og administrativ drift ved medicinandringer for laegen og dennes personale. | en ny
dansk rapport “Dosispakket Medicin — en Analyse” fra 2023 blev det estimeret til en merbelastning
pa 0,6 time pr. patient om aret [1]. Desuden navnes det ogsa, at tekniske udfordringer og manglende
understgttelse af omradet i FMK har fgrt til usikkerhedsmomenter og besvzerliggjort arbejdet med
dosisdispenseret medicin ude i praksis.

Pa baggrund af denne usikkerhed har der blandt almen praktiserende laeger derfor vaeret en vis
skepsis omkring brugen af dosisdispenseret medicin. De udfordringer som almen praksis star med i
den forbindelse, kraever hjzlp til at fa aftaler og arbejdsgange pa plads, hvis det skal give de pnskede
effekter for patienterne og samfundsgkonomien [1].

FMK fik i juni 2020 en st@rre opgradering med et dedikeret dosisdispenseringsmodul, som styrkede
integrationen med laegepraksissystemerne, sygehusene og iseer apotekerne. Derudover har
Regionernes Lgnnings- og Takstnaevn (RLTN) og Praktiserende Laegers Organisation (PLO) for nyligt
indgaet en fast aftale om dosisdispensering af medicin og honorering af ydelser. Denne blev indgaet
pa baggrund af fgrnaevnte rapport, som kortlagde dosisdispenseringsomradet pa tvaers af sektorer og
udformede 19 anbefalinger heraf.
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Hvorfor vaelge denne klyngepakke?

Dosisdispenseret medicin har, ifglge rapporten og internationale studier, potentialet til at nedsaette
medicinfejl, mindske medicinspild og @ge patientens medicincompliance. Det geelder iszer for de
patienter, som har et forventet stabilt medicinforbrug hen over 3-6 maneder [1, 3-5].

Derudover ligger et potentiale i at fa et feelles arbejdsredskab pa tvaers af sektorer, hvor kommunerne
bl.a. haber at kunne bruge nogle af de personaleressourcer de i dag bruger pa opteelling af medicin il
andre sundhedsfaglige opgaver til gavn for patienterne. Historisk set er det et komplekst omrade med
mange aktgrer, som kraever enighed om, hvordan arbejdsgange og det lokale samarbejde foregar.

| klyngepakken indgar:

e Klyngens holdning til dosisdispensering i praksis samt barrierer og erfaringer.

e Hvor mange patienter hvert ydernummer har pa dosisdispenseret medicin.

e Basal viden om emnet og vilkar for honorering vedr. dosisdispensering.

e Ekspertvideoer fra almen praktiserende laege, Peter Simonsen, som deler ud af sine erfaringer.

e Apoteket og kommunen kan deltage mhp. at indlede dialog og rammesaetning for et samarbejde
med kommunen om relevante patientgrupper.

e Praksisark til at tage med hjem i klinikken med handgribelige vaerktgjer og links til videoer.
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Formal med klyngemgdet

Klyngepakken er et forsgg pa at fa dosisdispensering over pa klyngens banehalvdel, hvor der tages
udgangspunkt i oversigt fra leegemiddelstatistikregisteret samt almen praksis’ erfaring og holdning til

dosisdispensering.

Figurerne og tallene skal give et let tilgaengeligt overblik over antallet af patienter pa dosispakket
medicin fordelt pa klyngens ydernumre. Derudover far klyngen mulighed for at drgfte fordele og
ulemper med udgangspunkt i klyngens spgrgeskemabesvarelser fra den kliniske hverdag.

Ved brug af pakken laegges op til, at kommunen og apoteket deltager pa klyngemgdet. Det giver
klyngen, apoteket og kommunen mulighed for at initiere en dialog om eventuelle samarbejdsflader
for dosisdispensering af medicin til relevante patientgrupper.

Materiale og support
fra KiAP

Et forslag til et program for mgdet.

En powerpoint til mgdet med klyngens resultater fra datatraek og
spgrgeskemaundersggelsen.

Uddelingskopier med klyngens resultater til alle, der deltager pa
klyngemgdet.

Praksisark med handgribelige vaerktgjer og links til videoer.

En kontaktperson i KiAP.

Mgdets varighed

2,5 time.

Datakilder

Leegemiddelstatistikregisteret gennem Sundhedsdatastyrelsen.
Sp@rgeskemabesvarelser fra spgrgeskemafunktionen pa KiAP.dk.
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Data

De data, der vises pa klyngemgdet, indhentes via et datatraek i leegemiddelregisteret og gennem
en spgrgeskemaundersggelse blandt klyngens medlemmer. Sundhedsdatastyrelsen assisterer med
datatreekket og KiAP’s spgrgeskemafunktion bruges til indsamling af besvarelser.

Indhold af data traek fra lsegemiddelstatistikregisteret

Ved bestilling af klyngepakken og med samtykke fra klyngen, traekker KiAP gennem
Sundhedsdatastyrelsen data fra Leegemiddelstatistikregisteret. Datatraekket vil indga i slideshowet,
som fglger med klyngepakken.

e Antal patienter pa dosispakket medicin pr. 1.000 sikrede, fordelt pa ydernumrene i
klyngen. Figuren giver klyngen et indblik i antallet af patienter, som far dosisdispenseret
medicin. Dette for at give et overblik over, hvor mange patienter det drejer sig
om. Figuren er som udgangspunkt pseudonymiseret pa ydernummerniveau.

Indhold i spgrgeskemaet

KiAP har udarbejdet et forslag til et kort sp@grgeskema, som klyngekoordinator udsender til klyngen
med spgrgsmal til medlemmerne om holdninger til dosisdispenseret medicin og erfaringer med at
bruge det i praksis, herunder:

e Holdninger til dosisdispenseret medicin i den kliniske hverdag
e Oplevelse og brug af dosisdispenseret medicin
e Barrierer og gevinster ved brug af dosisdispenseret medicin

Klyngepakken og spgrgeskemaet fra KiAP er et forslag til indhold og tilretteleeggelse
af klyngemgdet. Der kan veere lokale forhold, som det er interessante at afdaekke i
spgrgeskemaundersggelsen. Klyngen er meget velkommen til at tilpasse spgrgeskemaet.

Oplzeg fra kommunen og apoteket

Kommunen og apoteket modtager en drejebog, som er udgangspunkt for dialogen med klyngen til
formgdet. Det kan f.eks. veere:

e Kommunen holder et kort oplaeg, der udmegnter sig i konkrete handlingsmuligheder for et
samarbejde med almen praksis fremadrettet.

e Apoteket gennemgar god praktisk viden om dosisdispensering. Apoteket kan desuden komme
ind pa kontaktform (telefon og/eller korrespondance), ansvarlige kontaktpersoner, tidsfrister
for svar mv.

e Belyse ressourceforbrug pa baggrund af data og tal for medicinophaldning eller antallet af
relevante patientgrupper, som modtager dosisdispenseret medicin.

e Hvilke kontaktoplysninger bgr parterne dele med hinanden, som kan bruges fx i forbindelse
med akutte sendringer, tidspunkt for opstart og aftaler om patienter.
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Program for klyngemgdet

Nedenfor ses et forslag til et program for klyngemgdet.

Introduktion Introduktion til emnet, formal og dagens mgde
Introduktion til emnet om dosisdispensering, formalet
med mgdet og praesentation af repraesentanter fra
kommunen og apoteket.

Blok 1: Klyngens antal af patienter pa dosisdispenseret

Klyngens holdning medicin (Figur) (5 min.)

og brug af dosis-

dispensering i praksis

Resultater om klyngens holdning og brug af

dosisdispensering (5 min.)

e Oplevelser, holdninger og erfaringer med
dosisdispenseret medicin

e Sidemakkersnak og plenumopsamling om
resultaterne af spgrgeskemaundersggelsen

Praktisk viden om dosisdispensering (25 min.)

e Videoer om PLO’s holdning til dosisdispensering
v. Karin Zimmer og introduktionsvideo v.
praktiserende lzege Peter Simonsen

e  Praktisk viden om dosisdispensering (kan faciliteres
af apoteket)

Sidemandssamtale i klyngen (10 min.)

Pause 15 min.

Blok 2: Oplaeg fra kommunen (10 min.)
Samarbejdet s dial i et )
Faelles dialog med kommunen og apoteket (35 min.
med kommunen
teket e Hvordan kan min praksis fa et staerkere samarbejde
0g apoteke med kommunen og apoteket?
e Hvilke patientgrupper er relevante og egnede at
samarbejde om ift. dosisdispenseret medicin?
Blok 3: Video med gode rad og forslag til
Opsamling og dosisdispensering i praksis (5 min.)
opfglgning v. praktiserende laege Peter Simonsen

Tal sammen i egen praksis (10 min.)
Hvad gnskes at ggre hjemme i egen praksis?

Fzlles dialog i klyngen og med kommunen/apoteket
(15 min.)

Vi treeffer beslutninger om at foretage konkrete
@ndringer og fglge op herpa.
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Refleksioner pa klyngemgdet

Her ses forslag til spgrgsmal og drgftelser, som klyngen kan tage udgangspunkt i pa klyngemgdet.

Blok 1: Klyngens holdning og brug af dosisdispensering i praksis
® Hvordan er antallet af patienter pa dosisdispenseret medicin i min klinik?
@ Hvordan er min arbejdsgang sammenlignet med mine kollegaer?

@ Huvilke begraensninger og fordele har dosisdispensering for min praksis og mine patienter?

Blok 2: Samarbejde med kommunen og apoteket
@ Hvor kan kommunen og apoteket hjalpe klyngen bedst muligt?

@ Hvordan kan min praksis fa et steerkere samarbejde med kommunen og apoteket?
Blok 3: Opsamling og opfglgning

@ Hvad er vigtigst og lettest at arbejde med i praksis — og klyngen?

@ Hvad tilbyder min regionale kvalitetsenhed?
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Opsamling og opfelgning pa klyngemgdet

Klyngemgderne er et godt udgangspunkt for drgftelser i klyngen og mellem almen praksis, apoteket
og kommunen. Gennemgangen af data kan give inspiration til nye feelles tiltag, der gger kvaliteten pa
omradet. Men hvilke forandringer er de mest realistiske at gennemfgre, og hvordan implementeres
aftalerne fra klyngemgdet bedst?

Pa dette klyngemgde afsluttes mgdet med en fzelles dialog, hvor fgrst klyngen selv og derefter med
kommune og apoteket, drgfter, hvordan forandringer kan styrke samarbejdet. Den sidste del af mgdet
— opsamling og opfalgning — er afsat til at gennemga de hovedpointer, der er fremkommet pa mgdet
og fa aftalt, hvem der ggr hvad. Det er derfor vigtigt, at der ved mgdets start udpeges en referent,
som star for at skrive ned og evt. kan opsummere, hvad | har talt om ved mgdets afslutning.

Det tager tid at skabe forandringer, og derfor anbefaler KiAP, at klyngen fglger op pa, om der er sket
en forandring og hvordan det gar med aftalerne, efter 12 maneder.

Praksisark

Pa mgdet udleveres et ark til brug i praksis efter mgdet. Praksisarket indeholder den mest relevante
veerktgjer og links til videoguides til at dykke ned i dosisdispensering af medicin i egen praksis. |
praksisarket finder du:

e Kontaktoplysninger og tilbud fra din regionale kvalitetsenhed.

e Kontaktoplysninger til kommunens og apotekets ressourceperson for dosisdispensering.

e Link til Prisberegneren for dosisdispenseret medicin (Apotek.dk).

e Link til vejledningsvideoer til dosisdispenseringsmodulet i dit eget laegepraksissystem (MedCom).
e Link til quick-guiden fra PLO om dosisdispensering af medicin.

e Trin-for-trin guide til dosisdispensering i almen praksis udarbejdet pa erfaringer i praksis.

Praksisarket tages med hjem og kan deles med f.eks. klinikpersonale eller kompagnoner.
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