
CASE – Plejehjemsbeboer

N o r d j y s k  P r a k s i s d a g  2 0 2 1  

Magda på 85 år

▪ Er kendt med KOL, hypertension, ”dårlige nerver”, urgeinkontinens

▪ Er for nyligt kommet på plejehjem efter 

et fald i eget hjem

▪ Ifølge datteren, er Magda blevet dårligere

kognitivt over de seneste måneder



Medicinliste

N o r d j y s k  P r a k s i s d a g  2 0 2 1  

• Spiriva (tiotropium) x 1

• Propal Retard (propranolol) 80 mg x 1

• Centyl med Kaliumklorid (bendroflumethiazid, kaliumchlorid) (2,5 + 573 mg) 1 x 1

• Noritren (nortriptylin) 10 mg x 3

• Stesolid (diazepam) 5 mg x 2

• Magnyl (acetylsalisylsyre) 75 mg x 1

• Citalopram 20 mg x 1

• Ibuprofen pn 400 mg x max 3

• Bricanyl (terbutalin) spray pn

• Pantoprazol 20  mg pn

• Detrusitol Retard (tolterodin) 4 mg x 1 



SAMARBEJDE MED PATIENTEN

1) Hvordan inddrager vi bedst patienten i 
medicinsanering? Og hvilken rolle spiller de 
pårørende?

2) Diskuter forbedringsmuligheder for samarbejdet 
med patienter og pårørende ifm. 
medicinsanering?

N o r d j y s k  P r a k s i s d a g  2 0 2 1  



CASE – LIGE UDSKREVET

N o r d j y s k  P r a k s i s d a g  2 0 2 1  

Eigil på 68 år

▪ Er kendt med tidl depression, KOL, hypertension, diabetes, artrose

▪ Lige udskrevet efter en kort indlæggelse for Covid-19

▪ Medicingennemgang foretaget under indlæggelse foreslår seponering

og/eller udtrapning af flere lægemidler 



Medicinliste

N o r d j y s k  P r a k s i s d a g  2 0 2 1  

• Spiriva (tiotropium) x 1 

• Centyl med Kaliumklorid (bendroflumethiazid, kaliumchlorid) (2,5 + 573 mg) 1 x 1

• Losartan Kalium 100 mg x 1

• Rybelsus 7 mg x 1

• Synjardy 12,5/1000 x2

• Citalopram 20 mg x 1 (foreslås udtrappet)

• Ibuprofen pn 400 mg x max 3 (foreslås seponeret)

• Paracetamol 1 g x 4 (foreslås omlagt til retard)

• Tramadol 100 mg x 3 (foreslås seponeret eller omlagt til morfin)

• Zopiclon 7,5 mg nocte (foreslås seponeret)

• Bricanyl (terbutalin) spray pn

• Spirocort x 2 (foreslås seponeret)

• Pantoprazol 20  mg pn



TVÆRSEKTORIELT SAMARBEJDE

1) Hvordan samarbejder vi bedst om 
medicinsanering på tværs af faggrupper og 
sektorer? 

2) Diskuter forbedringsmuligheder for samarbejdet 
tværsektorielt ifm. medicinsanering?

N o r d j y s k  P r a k s i s d a g  2 0 2 1  



CASE – årskontrol

N o r d j y s k  P r a k s i s d a g  2 0 2 1  

Henrik på 73 år

▪ Er kendt med hypertension, hyper-cholesterolæmi og Type 2 diabetes samt 
tidligere AMI.

▪ Ses til årskontrol for Diabetes, først ét besøg hos lægeklinikkens sygeplejerske til 
måling af vitale værdier, vægtmåling samt blodprøve-tagning. Efterfølgende 
konsultation ved Henrik’s egen læge Christian. Henrik har fulgt årskontroller siden 
han var 67. 

▪ Ifølge Henrik er det ”intet nyt under solen” i forhold til sidste årskontrol. Henrik’s
kone har bestilt tiden til årskontrol. 

▪ Recepter fornyes rutinemæssigt ved sekretariatet i øvrigt. 



Medicinliste

N o r d j y s k  P r a k s i s d a g  2 0 2 1  

• Losarstad comp (Hydrochlorthiazid, Losartan) 100 + 12,5 mg x 1 

• Hjertealbyl (acetylsalisylsyre) 75 mg x 1 

• Zocor (simvastatin) 40 mg x 1 

• Ancozan 100 mg x 1 

• Pamol (paracetamol) 1000 mg x max 4 pn 

• Ibuprofen 400 mg x max 3 pn 

• Pantoprazol 40 mg x 1 

• Metformin 500 mg x 3 



SAMARBEJDE i praksis

1) Hvordan opleves det interne tværfaglige 
fællesskab i praksis i forhold til medicinsanering? 

2) Diskuter forbedringsmuligheder for samarbejdet 
mellem sundhedspersonale og læger i praksis 
ifm. Medicinsanering hos patienter, der oplever 
polyfarmaci?

N o r d j y s k  P r a k s i s d a g  2 0 2 1  


