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Høringsudkast til
Målepunker for tilsyn på blodfortyndende medicin – 
plejeområdet 2022

Nedenstående målepunkter anvendes ved tilsyn på plejecentre, hjemmepleje, 
sygeplejeklinikker, akutfunktioner og midlertidige pladser. 

I målepunktsættet er følgende præparatgrupper i fokus: 
Gruppe 1: VKA = Vitamin K-Antagonister – eksempler på lægemidler er: Warfarin og 
Marcoumar
Gruppe 2: NOAK = Nyere Orale Antikoagulantia/DOAK = Direkte Orale 
Antikoagulantia. Omhandler følgende lægemidler: Xarelto, Eliquis, Pradaxa og Lixiana
Gruppe 3: Hepariner 

I målepunktsættet anvendes som mål for blodets størkningshastighed forkortelsen for 
International Normalized Ratio (INR). Yderligere anvendes en forkortelse for Fælles 
Medicin Kort (FMK). 

Alle tilsyn vil indeholde elementer af observation, interview og gennemgang af skriftligt 
materiale
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Side 2

Behandlingsstedets organisering

1: Interview om organisering, ansvars- og kompetenceforhold 
Den tilsynsførende interviewer ledelsen om behandlingsstedets organisering herunder ansvars- og 
opgavefordeling i forbindelse med håndtering af blodfortyndende medicin. 

Ved interview af ledelsen skal det fremgå:
 at personalet har de nødvendige kompetencer til at håndtere blodfortyndende 

medicin 
 at der foreligger retningslinjer/instrukser for ansvars- og opgavefordeling for 

håndtering af blodfortyndende medicin for de forskellige personalegrupper, 
herunder for vikarer og studerende.

Referencer: 
Sundhedsloven om driftsherrens ansvar for forsvarlig organisering (§ 3a), LBK nr. 903 af 26. august 
2019 

Vejledning om udfærdigelse af instrukser, VEJ nr. 9001 af 20. november 2000

https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=210110#id3a46f1d2-c6ed-4499-9dfd-42bc57f85a6e
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=210110#id3a46f1d2-c6ed-4499-9dfd-42bc57f85a6e
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=123932
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2: Gennemgang af instruks for håndtering af blodfortyndende medicin
Den tilsynsførende gennemgår behandlingsstedets instruks for håndtering af blodfortyndende medicin 
med ledelsen.
 
Af instruksen skal det fremgå:    

 hvilke kompetencer personalet skal have for at håndtere blodfortyndende medicin 
 at der er en procedure for dokumentation af ordination af blodfortyndende medicin
 personalets opgaver og ansvar for håndtering af blodfortyndende medicin herunder: 

o at der er en procedure for personalets opgaver og ansvar i samarbejdet med 
behandlingsansvarlige læger om opfølgning, gennemgang og revision af den ordinerede 
medicin samt aftaler om kontrol af behandlingens virkning og evt. bivirkning

o behandlingsstedets procedurer for dispensering og administration samt kontrol af og 
opfølgning på blodfortyndende medicin

o hvordan personalet kontrollerer, at medicinen er i overensstemmelse med ordinationen 
 hvem der skal kontaktes i tilfælde af tvivlsspørgsmål.

Referencer:
Vejledning om ordination og håndtering af lægemidler, VEJ nr. 9079 af 12. februar 2015

Vejledning om udfærdigelse af instrukser, VEJ nr. 9001 af 20. november 2000

Korrekt håndtering af medicin, Styrelsen for Patientsikkerhed, 2. udgave, november 2019

Styrelsen for Patientsikkerheds hjemmeside: Syv risikosituationslægemidler

https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=168156
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=123932
https://stps.dk/da/udgivelser/2019/korrekt-medicinhaandtering/~/media/0E30EDB960FA47DBA41FDA577A0AB979.ashx
https://stps.dk/da/laering/risikoomraader/risikosituationslaegemidler/
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3: Interview om håndtering af blodfortyndende medicin 
Den tilsynsførende interviewer ledelsen og personale om behandlingsstedets procedurer for 
håndtering af blodfortyndende medicin.

Ved interview af ledelsen skal det fremgå:
 at der er fastlagt procedurer for arbejdsgange og –processer i forbindelse med håndtering af 

blodfortyndende medicin, herunder for eventuelle bivirkninger, akutte tilstande samt interaktion 
med naturlægemidler og kosttilskud

 at personale, der håndterer blodfortyndende medicin, er instrueret i de fastlagte procedurer
 at de sikrer, at arbejdet udføres i overensstemmelse med de udarbejdede instrukser.

Ved interview af personale skal det fremgå:
 at de er instrueret i håndtering af blodfortyndende medicin, herunder håndtering af eventuelle 

bivirkninger, akutte tilstande samt interaktion med naturlægemidler og kosttilskud.

Referencer: 
Vejledning om ordination og håndtering af lægemidler, VEJ nr. 9079 af 12. februar 2015 

Vejledning om udfærdigelse af instrukser, VEJ nr. 9001 af 20. november 2000

Korrekt håndtering af medicin, Styrelsen for Patientsikkerhed, 2. udgave, november 2019

https://www.retsinformation.dk/eli/retsinfo/2015/9079
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=123932
https://stps.dk/da/udgivelser/2019/korrekt-medicinhaandtering/~/media/0E30EDB960FA47DBA41FDA577A0AB979.ashx
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4: Interview om behandlingsstedets kommunikation og samarbejde om 
blodfortyndende behandling med den behandlingsansvarlige læge 
Den tilsynsførende interviewer ledelse og personale om behandlingsstedets procedurer for 
kommunikation og samarbejde om patientens blodfortyndende behandling med den 
behandlingsansvarlige læge. 
 
Ved interview af ledelsen skal det fremgå: 

 at behandlingsstedet har procedurer for hvornår og i hvilke situationer personalet skal kontakte 
den behandlingsansvarlige læge

 at behandlingsstedet har procedurer for, hvem der skal kontaktes, når patientens 
behandlingsansvarlige læge ikke er tilgængelig.  

Ved interview af personale skal det fremgå:
 at personalet ved hvornår og i hvilke situationer den behandlingsansvarlige læge skal 

kontaktes
 at personalet ved, hvem der skal kontaktes, når den behandlingsansvarlige læge ikke er til 

stede.

Referencer:
Bekendtgørelse af lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed 
(Kapitel 5, § 17 vedr. Omhu og samvittighedsfuldhed, LBK nr. 731 af 8. juli 2019

https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=209811#id6a1d9721-5dff-44e9-966e-9b6de4bc2699
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=209811#id6a1d9721-5dff-44e9-966e-9b6de4bc2699
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Faglige fokuspunkter

5: Journalgennemgang af den sygeplejefaglige vurdering af patientens 
aktuelle og potentielle problemer samt plan for pleje og behandling med 
blodfortyndende medicin 

Den tilsynsførende gennemgår et antal journaler for at vurdere behandlingsstedets praksis for 
vurdering af sygeplejefaglige problemområder og patientens aktuelle og potentielle problemer i forhold 
til den blodfortyndende behandling.

Ved gennemgang af journalen skal det i nødvendigt omfang fremgå:
• at de 12 sygeplejefaglige problemområder er vurderet:
  1) Funktionsniveau, fx evne til daglig livsførelse.
  2) Bevægeapparat, fx evne til at bevæge sig omkring, muskeltonus, fald.
  3) Ernæring, fx appetit, tørst, kvalme, opkastning, aspirat, gylp, vægt, nedsat tyggefunktion, smerter i 
munden.
  4) Hud og slimhinder, fx forandringer og lidelser fra hud, slimhinder og andet væv, hudens udseende, 
kløe, tænder, protese, sår.
  5) Kommunikation, fx mentalt, bevidsthedsniveau, evne til at forstå, evne til at gøre sig forståelig, evne til 
at anvende kropssprog.
  6) Psykosociale forhold, fx abstinenser, adfærd, følelsesmæssig tilstand, mestring, misbrug, motivation, 
netværk, relationer, værdier, livsanskuelse, psykose/virkelighedsopfattelse, selvskade.
  7) Respiration og cirkulation, fx respirationslyde, respirationsmønstre, hostekraft, ekspektorat, 
hudtemperatur, hudfarve, hydreringstilstand, ødem, blodtryk, cirkulationsproblemer.
  8) Seksualitet, køn og kropsopfattelse fx pubertet, seksualfunktion, fertilitet, menstruation, graviditet, 
fødsel, barsel.
  9) Smerter og sanseindtryk, fx smertescore, smertelokalisation, smertetype, smertemønster, 
lindrende/provokerende faktorer, høresans, lugtesans, følesans, synssans, smagssans.
  10) Søvn og hvile, fx søvnmønster, varighed af søvn, træthed, energi.
  11) Viden og udvikling, fx helbredsopfattelse, hukommelse, kognitiv formåen, modenhed, vidensniveau.
  12) Udskillelse – tarmfunktion og vandladning, fx flatus, afføringstrang, afføringsmønster, 
afføringsudseende, afføringslugt, vandladningstrang, urinens udseende, vandladningsmønster.
• at patientens aktuelle og potentielle problemer er identificeret med udgangspunkt i vurderingen af de 12 
sygeplejefaglige problemområder
• at der er beskrevet en plan for pleje og behandling i forhold til patientens aktuelle og potentielle 
problemer
• at planen for pleje og behandling er opdateret og beskriver patientens aktuelle og potentielle problemer.

Referencer:
Bekendtgørelse af lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed (Kapitel 5, 
§ 17 vedr. omhu og samvittighedsfuldhed, LBK nr. 731 af 8. juli 2019

Vejledning om sygeplejefaglig journalføring (Til personale der varetager sygeplejefaglige opgaver), VEJ 
nr. 9521 af 1. juli 2021

Bekendtgørelse om autoriserede sundhedspersoners patientjournaler (journalføring, opbevaring, 
videregivelse og overdragelse m.v.), BEK nr. 1225 af 08. juni 2021 

https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=209811#id6a1d9721-5dff-44e9-966e-9b6de4bc2699
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=209811#id6a1d9721-5dff-44e9-966e-9b6de4bc2699
https://www.retsinformation.dk/eli/retsinfo/2021/9521
https://www.retsinformation.dk/eli/retsinfo/2021/9521
https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2021/1225
https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2021/1225
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6: Interview om den sygeplejefaglige vurdering af patientens aktuelle og 
potentielle problemer samt plan for pleje og behandling med blodfortyndende 
medicin 

Den tilsynsførende interviewer personale om behandlingsstedets praksis for vurdering af aktuelle og 
potentielle problemer samt plan for pleje og behandling med blodfortyndende medicin.

Ved interview af personale skal de kunne redegøre for:
• at der er praksis for at foretage en vurdering af patienten, som tager udgangspunkt i følgende 12 
sygeplejefaglige problemområder: 
  1) Funktionsniveau, fx evne til daglig livsførelse.
  2) Bevægeapparat, fx evne til at bevæge sig omkring, muskeltonus, fald.
  3) Ernæring, fx appetit, tørst, kvalme, opkastning, aspirat, gylp, vægt, nedsat tyggefunktion, smerter i 
munden.
  4) Hud og slimhinder, fx forandringer og lidelser fra hud, slimhinder og andet væv, hudens udseende, 
kløe, tænder, protese, sår.
  5) Kommunikation, fx mentalt, bevidsthedsniveau, evne til at forstå, evne til at gøre sig forståelig, evne til 
at anvende kropssprog.
  6) Psykosociale forhold, fx abstinenser, adfærd, følelsesmæssig tilstand, mestring, misbrug, motivation, 
netværk, relationer, værdier, livsanskuelse, psykose/virkelighedsopfattelse, selvskade.
  7) Respiration og cirkulation, fx respirationslyde, respirationsmønstre, hostekraft, ekspektorat, 
hudtemperatur, hudfarve, hydreringstilstand, ødem, blodtryk, cirkulationsproblemer.
  8) Seksualitet, køn og kropsopfattelse fx pubertet, seksualfunktion, fertilitet, menstruation, graviditet, 
fødsel, barsel.
  9) Smerter og sanseindtryk, fx smertescore, smertelokalisation, smertetype, smertemønster, 
lindrende/provokerende faktorer, høresans, lugtesans, følesans, synssans, smagssans.
  10) Søvn og hvile, fx søvnmønster, varighed af søvn, træthed, energi.
  11) Viden og udvikling, fx helbredsopfattelse, hukommelse, kognitiv formåen, modenhed, vidensniveau.
  12) Udskillelse – tarmfunktion og vandladning, fx flatus, afføringstrang, afføringsmønster, 
afføringsudseende, afføringslugt, vandladningstrang, urinens udseende, vandladningsmønster.
• at der er praksis for at identificere patientens aktuelle og potentielle problemer på baggrund af 
vurderingen af de 12 sygeplejefaglige problemområder
• at der er praksis for at lægge en plan for pleje og behandling i forhold til patientens aktuelle og 
potentielle problemer
• at der er praksis for at planen for pleje og behandling evalueres og opdateres ved ændringer.

Referencer: 
Vejledning om sygeplejefaglig journalføring (Til personale der varetager sygeplejefaglige opgaver), VEJ 
nr 9521 af 1. juli 2021

Bekendtgørelse af lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed (Kapitel 5, 
§ 17 vedr. Omhu og samvittighedsfuldhed), LBK nr. 731 af 8. juli 2019 

https://www.retsinformation.dk/eli/retsinfo/2021/9521
https://www.retsinformation.dk/eli/retsinfo/2021/9521
https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2019/731#id6a1d9721-5dff-44e9-966e-9b6de4bc2699
https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2019/731#id6a1d9721-5dff-44e9-966e-9b6de4bc2699
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Medicinhåndtering

7: Journalgennemgang af medicinlister i de sygeplejefaglige optegnelser 
Den tilsynsførende gennemgår et antal medicinlister i journalerne for at vurdere behandlingsstedets praksis 
for dokumentation af håndtering af blodfortyndende medicin.

Ved gennemgangen af medicinlisterne skal det fremgå: 
 at de føres systematisk og entydigt 
 at der er overensstemmelse mellem medicinordinationen/Fælles Medicinkort (FMK) og den aktuelle 

medicinliste 
 at der er dato for ordinationen (dag, måned, år), ændring i ordinationen og/eller seponering 
 at der er behandlingsindikation for den medicinske behandling
 præparatets aktuelle handelsnavn, dispenseringsform og styrke 
 hvem der administrerer medicinen
 ordinerende læges navn/afdeling.

Referencer:
Vejledning om ordination og håndtering af lægemidler, VEJ nr. 9079 af 12. februar 2015

Korrekt håndtering af medicin af Styrelsen for Patientsikkerhed, 2. udgave, november 2019

Bekendtgørelse om autoriserede sundhedspersoners patientjournaler (journalføring, opbevaring, 
videregivelse og overdragelse m.v.), BEK nr. 1225 af 08. juni 2021

https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=168156
https://stps.dk/da/udgivelser/2019/korrekt-medicinhaandtering/~/media/0E30EDB960FA47DBA41FDA577A0AB979.ashx
https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2021/1225
https://www.retsinformation.dk/eli/lta/2021/1225
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8: Gennemgang af medicinbeholdning og journaler vedrørende 
medicinhåndtering ved behandling med blodfortyndende medicin
Tilsynsførende gennemgår medicinbeholdningen og relevante journaler med henblik på at vurdere, 
hvordan sundhedspersonen/personalet i praksis sikrer forsvarlig medicinhåndtering og korrekt opbevaring 
af medicinen.  
 
Administration af medicin skal ske på baggrund af identifikation af patienten, enten ved navn og 
personnummer eller fødselsdato og – år. I helt særlige tilfælde kan identifikation ske ved sikker 
genkendelse. 
 
Ved gennemgang af medicinbeholdningen og relevante journaler vurderes det, om medicinhåndtering- og 
opbevaring opfylder følgende: 
• Den ordinerede medicin findes i patientens medicinbeholdning 
• Der er overensstemmelse mellem antallet af tabletter på medicinlisten og antallet af tabletter i 
doseringsæskerne/poserne 
• Det er dokumenteret, hvem der har dispenseret og administreret ikke-doserbar medicin, og hvornår 
• Doseringsæsker og andre beholdere med dispenseret medicin er mærket med patientens navn og 
personnummer  
• Medicinen er opbevaret forsvarligt og utilgængeligt for uvedkommende 
• Hver enkelt patients medicin er opbevaret adskilt fra de øvrige patienters medicin 
• Aktuel medicin er opbevaret adskilt fra ikke aktuel medicin 
• Holdbarhedsdatoen på patienternes medicin, og opbevarede sterile produkter til brug ved den 
sundhedsfaglige pleje og behandling, ikke er overskredet 
• Der er adrenalin til rådighed hos patienter, der får injektions- eller infusionsbehandling.

Referencer: 
Vejledning om autoriserede sundhedspersoners benyttelse af medhjælp (delegation af forbeholdt 
sundhedsfaglig virksomhed), VEJ nr. 115 af 11. december 2009 

Vejledning om identifikation af patienter og anden sikring mod forvekslinger i sundhedsvæsenet, VEJ nr. 
9808 af 13. december 2013 

Vejledning om ordination og håndtering af lægemidler, VEJ nr. 9079 af 12. februar 2015 

Korrekt håndtering af medicin, Styrelsen for Patientsikkerhed 2019 

https://www.retsinformation.dk/eli/mt/2009/115
https://www.retsinformation.dk/eli/mt/2009/115
https://www.retsinformation.dk/eli/retsinfo/2013/9808
https://www.retsinformation.dk/eli/retsinfo/2013/9808
https://www.retsinformation.dk/eli/retsinfo/2015/9079
https://stps.dk/da/udgivelser/2019/korrekt-medicinhaandtering/~/media/0E30EDB960FA47DBA41FDA577A0AB979.ashx
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Overgange i patientforløb 

9: Interview om overlevering af oplysninger om blodfortyndende medicin ved 
indlæggelse fra plejehjem og hjemmepleje m.v. og flytning til et andet 
behandlingssted i primærsektoren 
Den tilsynsførende interviewer ledelsen og personale om behandlingsstedets procedurer for overlevering af 
relevante og nødvendige oplysninger om den aktuelle sygeplejefaglige pleje og behandling i forhold til 
blodfortyndende medicin. 

Ved interview med ledelsen skal det fremgå: 
 at der er procedurer for overlevering af aktuelle oplysninger om den sundhedsfaglige pleje og 

behandling til sygehuse ved indlæggelser.
 at der er procedurer for overlevering af aktuelle oplysninger, hvis en patient flyttes til et andet 

behandlingssted i primærsektoren. 

Ved interview med personale skal det fremgå: 
 at de kan redegøre for procedurer for overlevering af oplysninger til sygehuse ved indlæggelser.
 at de kan redegøre for procedurer for overlevering af oplysninger ved flytning af patienter til et 

andet behandlingssted i primærsektoren.

Referencer:
Bekendtgørelse af lov om autorisation af sundhedspersoner og om sundhedsfaglig virksomhed (Kapitel 5, § 
17 vedr. Omhu og samvittighedsfuldhed, LBK nr. 731 af 8. juli 2019

https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=209811#id6a1d9721-5dff-44e9-966e-9b6de4bc2699
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=209811#id6a1d9721-5dff-44e9-966e-9b6de4bc2699
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Øvrige fund

10: Øvrige fund med patientsikkerhedsmæssige risici

Referencer:
Bekendtgørelse af sundhedsloven (§ 213), LBK nr. 903 af 26. august 2019

https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=210110#id5d477ee0-9ee9-492c-afc5-ec07767900f5
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