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Forord

For att fa en praktisk, effektiv och sdker ldkemedelshantering
behovs gemensamma rutiner och riktlinjer for hur arbetet med
lakemedel ska g till. For att 6ka sékerheten 1 lakemedels-
hanteringen och f6lja Socialstyrelsens foreskrift SOSFS 2001:17
(Socialstyrelsens foreskrifter om dndring i1 foreskrifterna och all-
minna rddan (SOSFS 2000:1) om lakemedelshantering 1 hilso- och
sjukvarden) anvinds ett dokumentationssystem for ldkemedelsbe-
handling med gemensam grundstruktur. Dokumentationen anvénds
tillsammans med ett patientnira hanteringssystem d v s endosfor-
packade likemedel och ldkemedelsvagn.

Denna instruktion beskriver hur likemedelsjournalen ska anvindas
for att ge en samlad och tydlig bild av en patients likemedelsbe-
handling

Fragor och synpunkter

Birgitta Sundell, Kirurgkliniken, USO tel 019-602 17 25
Leg. sjukskdterska, samordnare for likemedelshanteringsfragor,
ledamot av likemedelskommittén OLL

Ulrika Ekstrom, Apoteket, USO tel 019-602 35 80
Apotekare

Instruktioner bestélls frdn Agneta Nilsson
Apoteket, Universitetssjukhuset, 701 85 Orebro
tel 019-602 35 12, fax 019-602 35 10
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1. Ordination av liikemedel
- Sammanfattning av Socialstyrelsens foreskrift

I ordinationshandlingen anges samtliga ldkemedel som ska administreras till patien-
ten. Ordinationshandlingen ska ge en samlad bild av ordinerad och utford ldkemedels-
behandling. Overforingar till andra arbetsunderlag, t ex vitske- och injektionslistor
ska inte forekomma. Hénvisning till behandlingsschema, t ex for cytostatika- och anti-
koagulationsbehandling kan gdras 1 ordinationshandlingen.

Ordinationen ska ges skriftligt pd ordinationshandlingen och styrkas med ordinerande
lakares signum. Ordinationen skall omfatta:

lakemedlets namn

lakemedelsform

styrka

dosering i antal/volym

administrationssitt och tidpunkterna fér administrering

v v v v Vv

I de fall det ar viktigt for ordinationens entydighet ska doseringen, utover i antal/
volym, dven anges som médngd verksam substans. Hanvisning till faststdllda spad-
ningsscheman etc kan goras om viktiga anvisningar av utrymmesskal inte far plats i
ordinationshandlingen. I ordinationssammanhang ska forkortningen for internationella
enheter alltid skrivas som "E" med hinsyn till risken for feltolkning.

Foljande ordinationstyper dokumenteras i ldkemedelsjournalen ;
® Stiende ordination
- Kontinuerlig
- Ordination vid behov
@ Tillfiallig ordination
- Likemedel som ges vid enstaka behandlingstillfille
® Infusion/Viatskebehandling

Ordinationshandlingen innehaller sammanfattningsvis:
» en entydig ordination
» tidpunkt for administrering
» ordinerande ldkares signatur for varje enskilt likemedel vid ordinationstill-
féllet och vid ordinationsdandring
» sjukskdterskans signatur for varje enskilt likemedel vid 6verldmnande/
administrering

Se dven Socialstyrelsens foreskrift SOSFS 2001:17 kap 3, ordination av ldkemedel
och Likemedelshantering - Instruktioner 2001-Orebro lins landsting.



2. Instruktion likemedelsjournal, Orebromodellen

Alla lakemedel ordineras i en likemedelsjournal. I 1ikemedelsjournalen finns plats
for staende och tillfdlliga ordinationer samt vitskebehandling. Journalhandlingen
utgdr ordinationshandling och delningsunderlag och ger dirmed en samlad bild av en
patients lidkemedelsterapi.

Ordinationshandlingen dr indelad 1 "receptdel" och "doserings- och 6verlamnande-
del". Receptdelen har stort utrymme vilket ger mojligheter till tydliga ordinationsfore-
skrifter eller hdnvisning till t ex spddningsschema och behandlings-PM.

Anpassningar till normalrutinen ska fortydligas i klinikens/enhetens lokala skriftliga
instruktioner.

2.1 Normalrutin

Lakare

v v v v Vv

En likemedelsordination dokumenteras enligt avsnitt 3 (sid 7).

Vid fortsatt oforandrad ordination gors ingen markering (pil eller signum).
Forst nér ordinationen éndras bekriftas detta av ansvarig ldkare med signum.
Uppehall 1 behandlingen markeras med X. Utsdttning med 0.

Varje dag ska rondansvarig likare signera i darfor avsedd ruta, att denne tagit
stdllning till patientens dagliga medicinering.

Vid overforing till nytt 1dkemedelsjournalsblad ska samtliga lakemedel
signeras av ldkare.

Sjukskoterska

»

Sjukskdterskan signerar varje overlamnat ldkemedel och ansvarar dirmed for
iordningstdllande och att patienten fatt likemedel vid avsedd tidspunkt.

» Signum &r en rapport om att arbetsuppgiften ar utford.
» Om patienten inte vill ta ldkemedlet, antecknas detta direkt i ldkemedelsjour-

nalen och ytterligare kommentarer skrivs i omvéardnadsjournalen.

» For vid behovsordinationer antecknas given dos och tidpunkt.
» Under rubriken Tillféllig ordination antecknas likemedel som ges vid ett

enstaka tillfélle t ex jourldkares ordination och ldkemedel tillforda efter
ordination genom generella direktiv.



3.

Staende likemedelsordination

3.1

a. Inséttningsdatum anges vid ordinationstillfiallet. Om exakt insdttningsdatum
anges 1 forsta hand ar och/eller ménad,

ga

=

Ant /| Ssk
Vol | sign
N,-—v/\ Ll iAo [

LAKEMEDELSJOURNAL, alt 1

Patientidentitet

STAENDE ORDINATION
Rond lak
Insatt | Lakemedel, Datum
ar,dat beredn form C subc | im Lv
styrka
Ki Lik sign f
Ant/} Ssk

a Vol | sign e

Insatt Lakemedel,
4r,dat beredn form

subcTi.mJ v |KI Lik sign

styrka

Sa hir fylls likemedelsjournalen i:
saknas for redan ordinerade lakemedel

1 andra hand "pil".

Skriv likemedelsnamn, beredningsfo

per dygn. Finns skriftliga behandlings-

Administrationssétt ringas in. I det tomma utrymmet kan anges epiduralt,
administreringssatt inte skrivas ut under

buckalt, rektalt etc. For tablett behover

rm och styrka. Skriv ingen dosering i
"receptdelen" eftersom det dr litt att missa ordinationséndring vid senare
datum. Utrymmet ger mdjligheter till individuella instruktioner t ex maxdos
respektive spadningsscheman inom
verksamheten kan lékaren hinvisa till dessa. Infusionsvitska som utgdr
"transportmedel" for annat 1ikemedel kan dven anges i receptrutan.

forutsittning att beredningsform "T" anges.

Ange tidpunkt for administrering med klockslag. Om doseringstillféllena &r

fler dn fyra anvdnds dven nidsta receptruta.

Doseringen anges som antalet tablett

denna kolumn.

Likaren signerar vid insittning, indring, utsittning och efter éverforing
till ny ordinationshandling. Om ldkaren vill fortydliga ordinationen kan
dosen anges i verksam substans, t ex mg, g eller E, i denna ruta.

Sjukskoterskan signerar overlimnandet och ansvarar dirmed for iord-
ningstillande och att patienten fatt likemedel vid avsedd tidpunkt. I de
flesta fall skoter patienten sjdlv sitt intag av perorala ldkemedel. Om patienten
av nagon anledning inte vill ta ett ldkemedel kryssar sjukskdterskan dver sitt

signum och journalfor orsaken.

ketter.

er, andra avdelade doser eller volym
per doseringstillfille. Insulin skrivs alltid i E. Andrade ordinationer vad giller
dos, dverlimnandetider, uppehdll (markeras X), utsatt (markeras 0) anges i

. Rondansvarig lidkares signerar att denne tagit stillning till patientens
dagliga medicinering. Signeringsrutans placering varierar for olika blan




3.2  Dosindring. Vid dosindring skrivs hela dygnsordinationen om. Lékarsignum.
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3.3  Utsittning av enstaka doseringstillfillen. Doseringsintervallen anges pa nytt.
Markera for tydlighetens skull utsatt administreringstillfdlle med 0. Lakarsignum.
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3.4  Utsittning av samtliga doseringstillfallen. Vid utsittande av samtliga doserings-
tillfallen; markera med O 6ver alla rader. Lakarsignum.
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3.5  Vid behovsordination. Dokumenteras med given dos och tidpunkt. Dos/Klock-
slag skall alltid antecknas i den ordning, som framgar av nedanstdende exempel.
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3.6  Aterinsatt ordination. Om behandlingen terupptas kan ordinationen skrivas in i samma
receptdel under forutséttning att likemedlets styrka och beredningsform &r oférandrad.
Dosering anges pa nytt. Lakarsignum.

STAENDE ORDINATION
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3.7  Uppehall. Uppehdll i behandlingen markeras med X. Nér behandlingen ska ater-
upptas anges dosering pa nytt. Lakarsignum.

STAENDE ORDINATION
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3.8  Synonymer. Om synonymer ska anvindas kan ldkaren dra ett streck dver ordi-
nerat preparatnamn och anteckna synonymt ldkemedel. Fran apoteket ldmnas lista
over aktuella synonymer. Listan ska godkénnas av ansvarig lakare pa avdelningen.
Hirefter kan dven sjukskoterska gora dndringen till synonymt preparat. Andringen
ska signeras.

5
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T. Enalapril 5mg 20" 1 [ e
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3.9  Upptrappning/nedtrappning. Vid upptrappning eller nedtrappning av dos kan ibland ett
likemedel ordineras i mg. Aven om olika styrkor anvinds kan ordinationen skrivas i samma
receptdel for att f4 overskadlighet. Likemedelsnamnet skrivs in i receptrutan och milligram
samt dostillfdllen i kolumnen "ant/volym". Likemedel som fér ordineras pa detta sdtt ska
anges 1 klinikens lokala skriftliga instruktion.
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3.10 Permission. Nir lidkemedel skickas med vid permission dokumenteras det s att det
fram gar vilka doser patienten fatt utlimnade. Forsta och sista 6verldmnad dos sig-
neras. Om patienten dterkommer tidigare finns enligt detta forslag &nda utrymme att
signera dverldmnad dos.
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3.11 PCA. Insittning, avldst dygnsdos och utsittning dokumenteras i likemedels-
journal. For ovrig dokumentation se anestesijournal.
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3.12 Sprutpump. Insittning och utsittning skrivs in i ldkemedelsjournalen. All &vrig
dokumentation sker i anestesijournal.

] _»-—i—\J\f' Wh/\——,r\\,ﬁmw—ﬂ\nm\,_%f\o\
B °8 c
@ 3
Itnv,‘;:‘( %7:‘.:\'1::“ gg,’dumé‘_subc im | v [k :nu;:& gn rJZ’_
-03 Ga|son| [nsatt £
Inf Marcain | mg/ml "1 [500ml L
090, Morfin  0.037mg/m |- |zmt/n
Se anestesijournal e
Treat | avamec
drdat | beredn fom sube | im | iv [k Lik sign
styrka A /Tssk
Vol | sign’

3.13 Fortydligad ordination. Dosering ska anges som antalet tabletter eller andra
avdelade ldkemedelsdoser eller ladkemedlets volym per doseringstillfille. Om
lakaren vill fortydliga ordinationen kan dosen anges i verksam substans, ex. mg,
g eller E, i ruta ldkarsignatur.



Nir hela innehallet ska ges kan ordinationen uttryckas i g, men sé fort delar av
ett upplost innehéll ska ges maste viktsenheten och antal ml anges. For korrekt
spadning kan hdnvisning goras till aktuellt spddningsschema.

el P e[ in (@i |uxosn | AB &3z
03" 08 K5l g sk skismish sk
ool 7 Bensylpenicillinlg| 16 |~ | |Tg St Smish st
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3.14 Overforing till ny likemedelsjournal. Nir en likemedelsjournal ér fullskriven
ska aktuella likemedelsordinationer foras over till ett nytt journalblad av ldkare.
Varje lakemedel signeras i rutan "lidk sign". Om &verforingen gors av sjukskdter-
ska maste ansvar och rutin for detta tydligt anges i klinikens lokala skriftliga
instruktion. I exemplet visas signering da overforing gjorts av sjukskdoterska.
Aven da signeras varje likemedel som Sverforts. Signeras sedan av likare.
OF = overfort.

P [ ]| [ Ove . ]
L
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OF/ee. e
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3.15 Apodos. Om patienten har APODOS anges det i ldkemedelsjournalen for
att forenkla vid utskrivning.
APODOS ST .
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3.16 Udda doseringstillfillen
1
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3.17 Insulin. Insulin ordineras alltid i enheter "E".
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3.18 Endossprutor. Olika preparat mirks pa olika sétt. Ibland anges t ex antal E/ml,
ibland antal E/endosspruta. For att fortydliga ordinationen kan sddana preparat
ordineras i enheter samtidigt som det tydligt anges att det dr en endosspruta. Like-
medel som ordineras pa detta satt ska anges 1 klinikens lokala skriftliga instruktion.

e & - AB
styrka —1 | Aoy /55K

o
i endosspruta 20 :500_051? ¢ skl

=
NAE

BI 7201 300 bU25 1997-10 naaxeTavox ]

3.19 Skéter sjilv. Om patienten skoter nigra av sina lakemedel sjdlv anges det i

lakemedelsjournalen.
R e e
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3.20 Patient har inte tagit ett likemedel. Om en patient av ndgon anledning inte tagit
ett lakemedel kryssar sjukskoterskan over sitt signum och journalfor orsaken.
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4. Tillfallig ordination
Omfattar foljande ordinationstyper:

» Enligt generella skriftliga direktiv
» Muntlig ordination
» Telefonordination

TILLFALLIG.QRDINATION TILLFALLIG ORDINATION
Ant_Tsign | Sign Ant "sign | Sign
Datum| KI a )medel‘ styrka, dos, adm séatt Ord lak Vol | ssk lak Datum| KI Léakemedel, styrka, dos, adm séatt Ord lak Vol| ssk lak
09011622 Inj. Eurix 10 mg/m! D ent. ot AB2mi| sk | AB
090322°°| T. Imovane ?.SMJq enl.clr €O ) |5k |CD( ¢
0905 14| T. Nitromex 0.25mq *| | |s£|CD
/\

a Ange beredningsform, likemedlets namn, styrka,
dos i antal resp volym, administreringssitt.

b  Ansvarig ldkare signerar vid ndsta rondtillfalle
att han/hon har tagit del av ordinationen.

¢ Vid telefonordination antecknas vem som ordinerat.
Om sjukskoterskan tillfor 1akemedel enligt generella
skriftliga direktiv markeras med *.

5. Vatskebehandling

Originalhandlingen dr dven hir delningsunderlag. Ordinationen ges med liter som enhet. Varje enhet an-
ges for sig. Tillsatser dr elektrolyter respektive vitaminer/spardmnen och ska ordineras i mmol respektive ml.
Dosen skall anges sa att det klart framgér hur mycket som skall tillsdttas varje enhet infusionsvitska.
Ex: I infusion 1:80 mmol NaCl + 40 mmol KCI. I infusion 2:80 mmol NaCl + 40 mmol KCL.

LAKEMEDELSJOURNAL Patientidentitet
TILLFALLIG ORDINATION

Ant“Isign | Sign
Datum| KI Lakemedel, styrka, dos, adm séatt Ord lak Vol |ssk lak

INFUSION

Sign Avsl K

Datum i & styrka Volym | Tillsats lak  |Startkl fangd | Sign

Nacl 80mmol |
139° | sk

090!/ Glucos %n:l?/m/ 1.0 |kct 4ommat| AB | 0815 sk i
" g
0902, Glucos 25 mg/m! buffd 1. 0 ot Gommal| 4B |0930 | sk "2 sk
f23

0903 Kabiven 1900 keal \2053m AB 0715 | sk 107 | s

@«
]

Y e MR PP ESIC L PN

Personnummer
Namn
Pa en behallare for infusionsvitska
anges 51gn§rade‘ uppgifter om infusionstakt
patientens identitet samt eventuella o e e W
tillsatser och starttid for infusionen. Infusionen avslutas den
Tillsatt lakemedel
Namn, styrka Volym Sign.
............................................... mhi_.......oml ...
_______________________________________________ mhi___......ml ______
.............................................. mli mi




For langtidsbehandling/kirurgisk verksamhet finns foljande alternativ:

» Borja med "tunna" vitskor langst upp.

Limna nigra raders mellanrum fore nista "sort".

» Utrymmet kan ockséd anvindas for expander-

16sningar, plasma och erytrolytkoncentrat.
Skriv 1 sa fall dessa langst ner. Med tillsatser
avses elektrolyter och vitaminer/sparimnen.

VATSKEBEHANDLING

Infusionsvitska, styrka.

Ordinerad mingd anges 1,0; 0,5. Varje enhet for sig.
Sjukskoterskan signerar nir infusionen sétts.

Ordinerande ldkares signatur.

Ordination av tillsatser.

Enhet anges i mmol {or elektrolyter, i ml for vitaminer/sparamnen.
Ordinerad méingd (dos anges i mmol resp ml enligt praxis).

Sjukskoterskans signatur.

> <r
Datum - % ;:
z
Lakemedel, styrka Enhet| aksion | O g i
Ssk m
a it ol b £8
| [5 c § &
[
O
g e
« 8 I
g = 2
2 5 £
© 7
> s -
g g
2 2
& 2
2
=
g
Summa tillférsel £
5ok £
La styrka Enhet|Dos|sign %_,
e £ 5 &
1
dila b
-
AL&W”\/‘—N e e




Ordinerad méingd

Ordinerande lékares signum. For att mojlig-
het ska finnas for upprepade ordinationer
(fm, em) skrivs forsta signum sé langt till
vénster som mojligt.

Sjukskoterskan signerar nir
infusionen satts.

Resterande mangd 6verfors

till nytt dygn.
VATSKEBEHANDLING
oan |WQ2|| 02| 03] 04 05 s 55
La styrka Enhet| Lak sing_B dD AB AB <o (45] % E
Glucos 25mglm! butfrad)| i« oolsonl[. 0 gk 3
o —— " [ e [ho =r
4 g
. o 5
$ |Glucos Id!ioy/ml Na+K| + [«||ro ﬁz l.osk 1.0 1.0 g 5
§ |Glucos 50mg)m! BRE 1.0 5k £
8 — — el x.: 2
Kabiven Pl (000 kaal | * || " LMY shil.re sk 1.1Y sE]
Summa tilliérsel ;E
Lé styrka Enhet|Do: 33: ;E
NaCl 2349 mg/ml _ lpmol | - %0 st
KC( 150 qu/m( mmol e Y0 st 20
— . — l—w—| o | 209&
8| Tracel ml]o] 10 gk| 10 5| 10 5
= Vt'!—ah’pfaf adult ml| ] to sk| lost| 1o sk
e i —— e e aa
Limna mellanrum
for eventuell
upprepad ordination.

Sjukskoterskan signerar.

Ordinerad méngd anges 1 "mmol" for
elektrolyter och i "ml" for vitaminer/sparimnen.




6. Kvalitetsuppfoljning av dokumentation
i lakemedelsjournal

Likemedelsjournalen dr en del i lakemedelshanteringssystemet. Foreskrifterna och de allménna
raden (SOSFS 2001:17) samt instruktioner, i detta fall instruktionen for dokumentation i like-
medelsjournalen, utfirdade av likemedelskommittén i Orebro lins landsting #r de forutséttningar
och riktlinjer som vi har att arbeta efter. Vi behdver entydiga och vildokumenterade ordinationer,
identifierbara ldkemedel och en vélfungerande arbetsorganisation for att nd mélet — en hog patient-
sakerhet och god vérdkvalitet. Det &r viktigt att gora kvalitetsgranskningar av dokumentationen
for att veta att vi arbetar pa ratt sétt. Detta sker lampligen genom att folja ett fast formulér.

Vid Universitetssjukhuset Orebro finns ett verktyg i form av ett dataprogram dir registreringar
kan goras i ett fast formuldr med mojlighet till ssmmanstillningar. Dérefter analyseras resultatet
av granskningen och atgirder vidtas som kan leda till forbéttringar i dokumentation och arbetssitt.

Aven de 6vriga momenten i hanteringskedjan (ordination, rekvisition, forvaring, iordningstéllande,
overlamnande/administrering) behdver systematiskt foljas upp. Férutom egenuppfdljning av doku-
mentationen kan apotekets checklista som anvinds vid extern kvalitetsgranskning anvindas dven i
den interna kvalitetsuppfoljningen d& den innehéller alla moment i hanteringskedjan.
Avvikelserapportering kan ocksa anvdndas som ett verktyg for att arbeta med forbéttringar av ldke-
medelshanteringen.

6.1 Arbetssitt for kvalitetsuppfoljning
av dokumentationen

Har beskrivs det arbetssitt och formuldr med fragor som finns till hjdlp vid granskning av doku-
mentationen 1 likemedelsjournalen. I formuldret registreras svar pa tolv fragor som sedan samman-
stélls pa enhetsniva. Sammanstéllningen ger underlag for fortsatt dialog om eventuella atgarder for
att nd malet — en séker ldkemedelshantering och hog patientsikerhet.

Forslag till arbetssitt:

» Som grund for granskningen av dokumentationen anvinds Orebromodellen
som finns beskriven i hiftet, Instruktion for dokumentation i ldkemedels-
journal.

» Om det dar mojligt ar det bra att ldkare och sjukskoterska gor uppfoljningen
tillsammans sa att dialogen startar tidigt.

» Granska forslagsvis 100 ordinerade ldkemedel (receptdelar) fran like-
medelsjournaler.

» Samtliga fragor i formuldret besvaras for varje ordinerat ldkemedel (receptdel).

» Det senaste dygnets hela likemedelsbehandling granskas.

» Alla typer av ordinationer tas med; stdende, vid behov, tillfdllig, telefon och
vitskebehandling.

» Svarsalternativ “Nej” anvdnds bade da uppgift saknas eller ar oléslig.

» Svaren sammanstills och bearbetas pa enheten och forslag pé atgirder
tas fram om behov finns. Granskningen upprepas sedan efter nigra manader
for att se om forbattring uppnatts.



6.2 Formular

Ordination
1. Léasbart likemedelsnamn?
2. Ar beredningsform angiven?
3. Ar styrka tydligt angiven (t ex i mg, mg/ml)
4. Finns administrationssitt angivet?
5. Ar dosering angiven som antal/volym i avsedd kolumn?
6. Ar dverlimnandetider angivna med klockslag?
Signering
7. Ar ordinationen signerad i avsedd ruta?
8. Ar en ev dndring/utsittning signerad?
9.  Ar helt utsatt ordination angiven med
noll eller snedstreck?
10. Har rondansvarig ldkare tagit stdllning

genom dagliga signum i avsedd ruta?

Vid behovsordination/ Sjukskoterskans overlimnande

11.

12.

Ar vid behovsordination kompletterad
med individuell instruktion
(t ex maxdos, indikation)?

Har sjukskoéterskan signerat varje
overlimnande?

[(JJa
[Ja
[Ja
[(JJa
[JJa
[Ja

[]Ja
[[]Ja
[[]Ja

[[]Ja
[[]Ja

[INej
[1Nej
[INej
[INej
[INej
[INej

[ Nej
[ ] Nej [_]Ej aktuellt

[ Nej []Ej aktuellt

[INej

[ Nej []Ej aktuellt

[INej



LAKEMEDELSJOURNAL, alt 1
STAENDE ORDINATION

APODOS

Patientidentitet

Insatt
4r,dat

Ly

Lékemedel,
beredn form
styrka

subc | im

T. Prednisolon 5 mg

Insatt
ar,dat

Lakemedel,
beredn form subc | im iv |Kl Lik sign
styrka Ant /| Ssk.

T. Lanacrist 0.132 maq

8

Vol| sign

088! Endast 5 d/yecka

Insatt Lakemedel,
&r,dat beredn form i.m iv |KI L#k sign
styrka ant TSek
« -
Ly | (nj. Mixtarel 30
v
Insatt Lakemedel,
beredn form im iv
ar,dat stey ri‘: o ‘@

-03

In ). Fraymin 5000€ )dos

090! /
encdoss pru ta
Lnrs::t tg:(ee;efz?rlﬁ ; n h q{ subc | im iv
styrka
L Brl'ranyl TH 0,5133/5'/95 Sjabe |
1-2 doser max 6 94r /el .
Insatt Lakemedel,
ar,dat beredn form subc | im iv |KI Lik sign
styrka ‘
— 0 3 ..........
T. Alvedon 500mq | 1Y || |2 s s£'h.™™ o0 | |
090! J /
Insatt Lékemedel,
ar,dat beredn form subc | im iv |KI Lk sign
styrka A, [ Sek
Vol sign
Insatt Lakemedel,
ar,dat beredn form subc im iv |KI L#k sign
styrka = Ssk

Vol sign |
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