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Vilka erfarenheter har sjukskoétare av
peroral lakemedelsbehandling hos patienter
som har svaljningssvarigheter?

Sjukskotares erfarenheter Upptéckta problem

e Sjukskotare hamnade ofta i situationer, dar * att forsdkra att patienterna
beslutsfattning om lakemedelsbehandling far sina mediciner
av patienter med svaljningssvarigheter var

utmanande * att mota problem och

osakerhet
* Sjukskotare hade inte adekvata

instruktioner eller kunskaper om * inkonsekvens och konflikter

lakemedelsbehandling till hands for att S erlanE e E E
stodja dem i det kliniska beslutsfattandet.
Detta framkom i praktiken som férvirring, * begrénsad tid

osakerhet och etiska problem . R
* patienternas individuella

+ Det att ett satt att kommunicera mellan behov
sjukskotare och annan yrkesutbildad

. ¢ hogre kostnader for
personal inom halso- och sjukvarden =

fattades, orsakade osdkerhet aulternatlva
lakemedelsformer samt
+  Sjukskotare 6nskade fortbildning i problem med tillgang till
lakemedelsbehandling och pa férhand dessa

definierade instruktioner for
problemsituationer

Hotus 650%
EVIDENSTIPS®
11/2021

SAMMANFATTNING

| lakemedelsbehandling av aldringar med svaljningsproblem finns manga
utmaningar for sjukskétare, sdsom begransad tid, komplicerade
doseringsprocesser, brister i informationsutbyte och svag kdnnedom om
farmakokinetik och -dynamik. Med aldringar borde man gynna
medicinformer som &r latta att svalja, sdsom orala vatskor, pulver och
granulat, eller anvanda andra satt for att ge medicinen.36

Man kan svara pa utmaningarna till exempel genom att utveckla tydliga
instruktioner, ordna fortbildning om temat och framja yrkesévergripande
samarbete. Mélet med en konsekvent utbildning skulle vara att minska
misstag i lAkemedelsbehandling och att planera individuell
lakemedelsbehandling fér patienter med svaljningssvarigheter. Man borde
precisera information géllande lAkemedelsbehandling fér att undvika
problemsituationer. Sjukskdtarna har en viktig roll aven i att identifiera
aldringarnas svaljningssvarigheter, och darfér behéver personalen mer
utbildning om temat.

Det finns knappt av uppdaterad forskningskunskap om
lakemedelsbehandling fér patienter med svaljningssvarigheter.

Cirka 50 % av aldringar har svaljningssvarigheter, dvs. dysfagi'. | bakgrunden till dysfagi kan
finnas olika sjukdomar s& som neurologiska sjukdomar, cirkulationsrubbning i hjarnan, demens
eller Parkinsons sjukdom. Aven hég alder i sig orsakar avtagande och avmattning av motoriska
funktioner, fértvinande av muskler och torka i munnen, vilka gér svaljning svarare.? Bland annat
aspiration och andningskomplikationer orsakar risk fér dysfagi'. | takt med att befolkningen &ldras
kan man anta att svéaljningssvarigheter blir &nnu vanligare2. Svéljningssvarigheter gor peroral
l&kemedelsbehandling, sasom svéljning av tabletter och kapslar, svarare. For att underlatta
svaljning krossar man tabletter och 6ppnar kapslar, vilket kan orsaka férandringar i medicinens
effektivitet och trygghet. Detta kan leda till fér stor Iakemedelsfrisattning pa en gang och
dverstigning av den 6nskade terapeutiska koncentrationen.3# Man tror att svaljningssvarigheter
Okar risken for farosituationer i ldkemedelsbehandling®.

Baserad pa en undersokning** (N = 355)
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moter dagligen modifierar mediciner géllande problem i
patienter med for att lattare kunna  l1akemedelsbehandling
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Vilka erfarenheter har sjukskoétare av
peroral lakemedelsbehandling hos patienter
som har svaljningssvarigheter?

Evidenstipset baserar sig pa en systematisk Oversikt gjord ar 2018 6ver
kvalitativa studier, samt en tvarsnittsstudie publicerad ar 2021. | &versikten
granskades erfarenheter av skoétare, som arbetar inom aldringars
boendetjanster, gallande medicinvard av patienter med svaljningssvarigheter.
Fran de hittade 1 681 referenserna blev slutligen en forskning utvald i
Oversikten enligt inféringskriterierna. | den hade man intervjuat 11
australiensiska sjukskotare. Syftet med tvarsnittsstudien var att beskriva
problem med och Iésningar pa att ge mediciner till aldringar som lider av
svaljningssvarigheter, fran synvinkeln av yrkesutbildad personal inom halso-
och sjukvarden (n=355). Det metodologiska genomférandet av dversikten och
tvarsnittsstudien har beskrivits mer detaljerat i den ursprungliga
publikationen*,**.  Kvaliteten pa studierna bedémdes med JBIl:s

y
*kk

beddmningskriterier.
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DEN URSPRUNGLIGA PUBLIKATIONEN

Resultaten kan tillampas i den finska halso- och sjukvarden eftersom
befolkningen aldras och med aldern kan fysiologiska féréandringar och 6kad
risk for sjukdomar orsaka svaljningsproblem.

Patienterna har rétt till trygg medicinvard trots svaljningssvarigheter. En bra
introduktion for skotare, uppdaterade rekommendationer fér mediciner och
enhetlig praxis i vard av patienter som lider av svéljningssvarigheter framjar
adekvat medicinvard. En bra utférd medicinvard férsékrar medicinens réatta
paverkan pa patienten, och méjliga skadeverkningar undviks.
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