
 

 

 

Medicinhåndtering 
Overgang til dosispakket medicin 
Bilag 1. Tjekliste til overgang til dosispakket medicin 
 
1. Udvælg borgere, som du vurderer, kan være i målgruppen1. Ved usikkerhed, så drøft 

med kollega og spørg også gerne farmaceuten. 

2. Tjek i KMD Nexus og/eller FMK-online, om borgeren har fået den samme medicin i den 

samme dosis i mindst 2 måneder, og at der ikke er planer om ændringer. 

3. Tjek i medicinpriser.dk, at alle borgerens faste doserede lægemidler (tabletter og 

kapsler) kan dosispakkes. 

4. Når du skal ud at dosere hos borgere i målgruppen, skal du medbringe et 

informationsark og en brochure fra apoteket. 

5. Informer borgeren om, at han/hun er i målgruppen for at få dosispakket sin medicin. 

Brug fx talepapiret. 

6. Vurder ud fra borgerens medicinbeholdning, hvornår dosispakning skal starte. Rullestart 

er mandag i ulige uger fra Gilleleje Apotek og tirsdag i ulige uger fra Helsinge Apotek. 

7. Skriv med borgerens samtykke en KM til lægen, at du vurderer, at borgeren er i 

målgruppen for dosispakning og spørg om lægen er enig. Skriv hvilket apotek borgeren 

skal have rullerne fra, hvornår der er rullestart, og om medicinen bliver hentet eller skal 

leveres. Brug skabelonen i Nexus ”Opstart af dosisdispensering”. 

8. Dokumenter. 

 

9. Lægen svarer inden 14 dage. 

10. Hvis lægen er enig, fortsætter du med at dispensere frem til dosispakning starter. 

Lægen opretter dosisrecepter. 

11. Giv besked til apoteket. Brug samme blanket som til lægen.  

12. Opdater det faglige notat. 

 

13. Borgeren er selvadministrerende: Besøg hos borgeren fortsætter 1-3 gange (brug 

indsatsen ”Oplæring i brug af dosisruller”), til borgeren selv kan håndtere dosisposen. 

14. Dokumenter. Afslut tilknytning til FMK. Luk medicinlisten. Afslut indsatserne 

”Dispensering” og ”Oplæring i brug af dosisruller”. 

 

15. Hjemmeplejen administrerer borgerens medicin: Juster handlingsanvisning. Ændr 

indsatsen: 

”Medicinadministration” afsluttes og ”Medicinadministration – dosisruller” oprettes i 

stedet. 

16. SSA /sygeplejerske kontrollerer fremadrettet det første døgn i nye dosisruller og 

dokumenterer.  

17. SSH, der administrerer, kontrollerer den enkelte dosispose som vanligt. 

 

  

 

 
1 Ikke i målgruppen: Hyppige ændringer, hyppige indlæggelser, medicin ordineres flere 

steder i sundhedsvæsenet, ikke al fast medicin kan dosisdispenseres (fx Pradaxa), samme 

præparat fast og p.n. (med mindre p.n. kan eller er selvadministreret), benzoediazepiner.  



 

 


