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1. Syfte och omfattning

Syftet med detta dokument &r att beskriva vad som géller da diabetessjukskoterskor dosjusterar
diabetesldkemedel pa mottagning i 6ppenvard. Rutinen géller for Hélso- och sjukvard Region
Gévleborg.

2. Allmant

Ordination av ldkemedel kan aldrig delegeras, ansvaret ligger hos ordinatoren. Det dr inte att
betrakta som delegering nér sjukskoterska justerar en dos av exempelvis diabetes- eller
hjartlakemedel, utan dosjusteringen ska goras inom ramen av forskrivarens ordination.

3. Ansvar och roller

Verksamhetschef, eventuellt med stod av medicinske radgivare, ansvarar for att sikerstélla att
diabetessjukskdterskor som utfor dosjusteringar innehar nddvandig kompetens for uppgiften. For
varje vardenhet ska den medicinske rddgivaren dérfor faststélla vilka diabetessjukskoterskor som
har riétt att dosjustera diabeteslikemedel 1 enlighet med denna rutin.

4. Beskrivning

Denna rutin ska vara ett stod for verksamhetschef som utfardar uppdraget Behorighet for
sjukskoterska att dosjustera likemedel 1 enlighet med Socialstyrelsens foreskrifter och allménna
rad om ordination och hantering av ldkemedel 1 hélso- och sjukvarden, HSLF-FS 2017:37.
Rutinen géller for diabetessjukskoterska som ska dosjustera lidkemedel for patienter med diagnos
diabetes mellitus.
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Beslutet ska omprovas arligen och dokumenteras pa blanketten: Diabetes - Beslut om behérighet
for diabetessjukskoterska att dosjustera lakemedel for patient med diabetes — Hélso- och
sjukvard region Givleborg

4.1. Kompetenskrav

41.1. Steg 1 - glukossankande lakemedel
Minst ett av foljande alternativ ska vara uppfyllt:

e Pdbyggnadsutbildning minst 15 hp inom diabetesvard samt minst ett drs sjdlvstindigt
arbete med personer som har diabetes (formell och reell kompetens).

e <15 hp i diabetesvard samt minst tre ars sjdlvstindigt arbete med personer som har
diabetes (reell kompetens).

4.1.2. Steg 2 - lakemedel vid hypertoni och hyperlipidemi
Minst ett av foljande alternativ ska vara uppfylit:

e Specialistsjukskoterskeutbildning inom diabetesvard 60 hp, samt minst ett ars
sjdlvstandigt arbete med personer som har diabetes (formell och reell kompetens).

e Mer dn 15 hp men mindre 4n 60 hp 1 diabetesvard samt minst tre rs sjdlvsténdigt arbete
med personer som har diabetes (reell kompetens).

4.2. Beskrivning av arbetsuppgiften

. Behorighet att dosjustera lakemedel géller for patienter med diagnos diabetes
mellitus

For att kunna fullfolja arbetsuppgiften ar det viktigt att patientens individuella mét- och
malvérden dr dokumenterade och vilkénda av vardenhetens diabetesteam.

Diabetessjukskoterskan ska beredas mojlighet att sjalvstandigt ordinera och signera prover for
baskontroll diabetes.

Vid tveksamhet om dosjustering ska en dialog alltid foras med den for patienten ansvariga
lakaren.

Diabetesskoterska kan dndra ldkemedelsdoserna mot aktuella malvarden pa blodtryck, HbAlc
och lipider. Eftersom funktionen ar begrénsad utifran forskrivarbehdrighet behdver
diabetesskoterska byta anvindare till ansvarig ldkare vid detta moment. Aktuell dos meddelas av
diabetesskoterskan till patienten och en aktuell 1ikemedelslista skrivs ut och ges till patienten.
Dosdndringen maste sedan signeras av vald lékare.

En dialog om patientens tillstdnd och behandling ska kontinuerligt foras mellan sjukskoterskan
och den fOr patienten ansvariga ldkaren.

Utskriftsdatum: 2022-08-17
Page 2 of 5


http://platinadoksok/DokumentSok/downloadfile.aspx?objectID=143957
http://platinadoksok/DokumentSok/downloadfile.aspx?objectID=143957
http://platinadoksok/DokumentSok/downloadfile.aspx?objectID=143957
http://platinadoksok/DokumentSok/downloadfile.aspx?objectID=143957

Y Region Rutin

k Gévle bDr‘g Dokumentnamn: Diabetes- Diabetessjukskoterska dosjustering av 1akemedel for patient med

diabetes, Halso- och sjukvard Region Gavleborg

Dokument ID: 09-143879

Revisionsnr: 7

4.3. Lakemedel som doseringen far justeras for

3(5)

Giltigt t.o.m.: 2026-08-22

STEG 1
Likemedel Beskrivning av dos
BLODSOCKERSANKANDE
LAKEMEDEL
Biguanidderivat
Metformin Startdos 500 mg/dag.

Maxdos 2000 mg/dag.

Sulfonylurea
Glimepirid Startdos 1 mg/dag.
(Amaryl) Maxdos 4 mg/dag.
Meglitinider
Repaglinid Startdos 0,5 mg/maltid.
(NovoNorm) Maxdos 4 mg/maltid (max 16 mg/dygn).

GLP1-analoger

Liraglutid Startdos 0,6 mg/dag.

(Victoza) Maxdos 1,8 mg/dag.

Semaglutid Startdos 0,25 mg/vecka.
. Maxdos 2 mg/vecka.

(Ozempic)

Dulaglutid Startdos 0,75 mg/vecka.

(Trulicity) Maxdos 4,5 mg/vecka.

SGLT2-hammare

Empagliflozin Startdos 10 mg/dag.
(Jardiance) Maxdos 25 mg/dag.
Dapagliflozin Startdos 10 mg/dag.
(Forxiga) Maxdos 10 mg/dag.
DPP4-himmare

Linagliptin Startdos 5 mg/dag.
(Trajenta) Maxdos 5 mg/dag.
Insuliner

Snabbverkande insulinanalog

Insulin aspart Sanofi mdltids-insulin

Medelliangverkande
NPH-insulin

Insuman Basal
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STEG 2
Likemedel Beskrivning av dos
LIPIDSANKANDE LAKEMDEL
Atorvastatin Startdos 10 mg/dag.
Maxdos 80 mg/dag.
Rosuvastatin Startdos 5 eller 10 mg/dag.
Maxdos 40 mg/dag i samrad med specialistlékare.
BLODTRYCKSSANKANDE
LAKEMEDEL

Individuellt blodtrycks-malvirde. Det dr béttre att anvénda flera olika
preparat i ldgre doser 4n fa preparat i hoga doser. Kombinationstabletter
Okar compliance.

ACE-himmare

Enalapril Startdos 5 mg/dag.
Maxdos 20 mg/dag.

Ramipril Startdos 2,5 mg.
Maxdos 10 mg/dag.

ARB

Kandesartan Startdos 8 mg/dag.
Maxdos 32 mg/dag.

Losartan Startdos 50 mg/dag.
Maxdos 100 mg/dag.

Betablockerare Doseras individuellt till onskat mélblodtryck.

Metoprolol Startdos 25 mg/dag.
Maxdos 100 mg/dag.

Tiaziddiuretika

Hydroklortiazid Startdos 12,5 mg/dag.
Maxdos 25 mg/dag.

Diuretika

Klortalidon Startdos 12,5 mg/dag.

(Hydropax) Maxdos 25 mg/dag.

Kalciumblockerare

Amlodipin Startdos 5 mg/dag

Maxdos 10 mg/dag

4.4. Dosandring i Pascal

Diabetesskoterska saknar behdrighet att dosjustera 1 Pascal. Diabetesskoterska ska i
forekommande fall kontakta ansvarig ldkare som dosédndrar i Pascal och journalfor detta.
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4.5. Dokumentation

All dokumentation som berér dosjustering av ldkemedel journalfors pa sedvanligt sétt i
patientens journal.

5. Plan for kommunikation och implementering

Detta dokument skickas ut till samtliga berdrda Kvalitetssamordnare som ansvarar for att sprida
den till Verksamhetschef (VC) och Vardenhetschef (VEC) inom den egna organisationen. VC
och VEC ansvarar for att sprida information till och implementera rutinen till berdrda
medarbetare.

6. Dokumentinformation

Denna version av rutinen har uppdaterats av:

Tommy Lundmark, Chefslékare, Region Géavleborg

Nils Olsson, Specialist Allmdnmedicin Valbo Din Hélsocentral

Christina Wasberg, Distrikts-/Diabetesskoterska Linden Din Halsocentral
Madeleine Bjorklund, Klinisk farmacevt Region Gévleborg

7. Referenser

Dokumentnamn Plats
Liakemedelshantering - Linsgemensam rutin for hilso- och sjukvérd - | Platina
Region Gévleborg

Diabetes - Beslut om behorighet for diabetessjukskoterska att Platina
dosjustera ldkemedel for patient med diabetes — Halso- och sjukvard
| region Givleborg
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