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Checklista bezpieczenstwa farmakoterapii
dla pielegniarki i potoznej

Krétka karta do uporzadkowania ryzyk przy pacjencie wielolekowym, po zmianie leczenia, przy
wypisie lub przejeciu opieki.

Kiedy uzy¢ tej checklisty

[ po wtgczeniu nowego leku lub zmianie dawki [ gdy lista lekéw jest niepetna albo niespéjna
[J po wypisie ze szpitala lub przy przekazaniu pacjenta 1 gdy pacjent ma wielolekowos¢ lub kilku preskrybentéw
1 gdy pojawity sie nowe objawy po lekach 1 gdy pacjent lub opiekun nie rozumie planu leczenia

Pacjent / sytuacja

Imie i nazwisko / inicjaty Data / oddziat / miejsce opieki

Powdd uzycia checklisty Osoba przekazujaca / odbierajaca informacje

1. Czy lista leczenia jest naprawde petna?

[ leki na recepte [ suplementy, witaminy, preparaty roslinne

[ alergie, uczulenia i wczesniejsze dziatania

1 leki dorazne i ostatnio dotgczone ” .
niepozadane

O leki bez recepty [0 ostatnie zmiany po wypisie / konsultacji / hospitalizacji

Czego brakuje na liscie? Skad to ustalic¢? Kto ma to doprecyzowac?

2. Czerwone flagi po lekach

[ nagta sennos¢ lub splatanie O krwawienie, dusznos¢, gwattowne pogorszenie
[ zawroty gtowy, upadek, pogorszenie réwnowagi 1 nowe objawy po zmianie dawki lub nowym leku
[ hipotonia / wyrazne ostabienie [ brak jednej, aktualnej listy terapii

Co zaobserwowano? Kiedy sie pojawito? Czy wymaga pilnej eskalacji?
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Druga czes$¢ pomaga uporzgdkowad przekazanie informacji, plan obserwacji i notatke dla
zespotu.

3. Po wypisie lub przy przekazaniu pacjenta sprawdz

[ czy wiadomo, ktére leki sa kontynuowane [0 czy pacjent / opiekun rozumie plan leczenia
[1 czy wiadomo, ktére leki odstawiono [ czy wiadomo, co obserwowad po zmianie terapii

O czy wiadomo, ktére dawki zmieniono [ czy jedna aktualna lista trafi dalej do lekarza / POZ /

apteki
Najwieksza niejasnosc¢ Co trzeba potwierdzi¢? Do kogo przekazac?
4. Jeden jasny komunikat dalej
Co sie zmienito? Co teraz budzi niepokdj? Co wymaga pilnej reakcji?
5. Plan obserwacji / notatka dla zespotu
Co obserwowac dalej? Kiedy wréci¢ do oceny? Kto odpowiada za kolejny krok?

Najwazniejsze przypomnienia

- Rozbieznos¢ na liscie lekéw traktuj jako ryzyko bezpieczenstwa, nie drobny brak formalny.

- Nie zaktadaj, ze nowy objaw u pacjenta wielolekowego wynika wytgcznie z choroby podstawowe;j.

- Nie zmieniaj samodzielnie leczenia poza zakresem swoich kompetencji. Przekaz jeden czytelny komunikat dalej i

zadbaj o petna liste terapii.
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