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Peter Meegaard arbejder som klinisk farmaceut pa hospitals-
apoteket pa Aarhus Universitetshospital i Skejby. Han elsker
diversiteten og de hgje faglige krav, for nar man skal radgive
leger og sygeplejersker om laegemidler, skal detaljerne vaere
iorden.

Mgd Peter Meegaard, 32 ar og ansat
som klinisk farmaceut pa Hospitalsa-
poteket Region Midtjylland, Klinisk
Farmaci pd Aarhus Universitetshospi-
taliSkejby.Han tager imod ved indgang
D3 ihjernet af det gigantiske hospitals-
byggeri.'Hospitalsapoteket’'star der pa
brystet af hans hvide t-shirt. Han viser
hjemmevant vej ned ad de lange flise-
gange. Peter Meegaard er en af de cir-
ka 50 medarbejdere, der udger Klinisk
Farmaci her pa hospitalet i Skejby, hvis
hovedopgave er at understotte afdelin-
gerne, nar det handler om laegemidler.

"Hvis det rimer pa medicin, sa ved vi
noget om det. Hvis jeg bliver spurgt om
noget med et laegemiddel, undersager
jeg det til bunds og krydstjekker ofte
flere kilder, sa la=ger og sygeplejersker
far et gennemarbejdet og korrekt svar,
som jeg er 100 procent sikker pa. Det
er med til at gere deres hverdag let-
tere, siger Peter Meegaard.

Som klinisk farmaceut skal man have
styr pa detaljerne. Og det er der ingen
tvivl om, at Peter Meegaard har. Nar
han fortzller om sin hverdag og for-
skellige milepaele iuddannelse og karri-
ere er det med helt praecise angivelser
pa. Han kerer fx hjemmefra kl. 6.20 om
morgenen og har 19 kilometer pa cykel
til arbejde. Han blev faerdig med sin ud-
dannelse ikke bare i sommeren 2011,
men den 22.juni 2011 og begyndte i sit
forste jo pa Region Hovedstadens Apo-
tek, Rigshospitalet den 1. september
2011. Det giver en klar fornemmelse
af, athvis der er nogle legemidler pd en
patients medicinliste, der ikke fungerer
godt sammen, s& undgar det ikke Peter
Meegaards farmaceutiske falkeblik.
Det vender vi tilbage til.

Kan ikke huske hvornar jeg sidst har
rort et lzgemiddel

For udenforstdende bringer ordet 'ho-
spitalsapotek’ maske indre billeder
frem af metervis af reoler med lee-
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gemidler og pillepakninger. Men det
er ikke hverdagsscenariet for Peter
Meegaard pa hospitalsapoteket pa Ar-
hus Universitetshospital i Skejby.

"Jeg kan naesten ikke huske, hvornar jeg
sidst har rert en laegemiddelpakning,
siger han.

Til gengzeld er han i taet dialog med en
masse af hospitalets ansatte ude pa af-
delingerne, itelefonenogisin mailboks,
som er fuld af mails med spergsmal fra
laeger og sygeplejersker pa afdelinger-
ne, apotekets indkegbs- og logistikafde-
ling og forskellige myndigheder.

Hospitalsapotekets opgaver er mange,
men primart hjaelper de afdelingerne
med at bestille og levere laegemidler,
vejleder i hvordan leegemidlerne bru-
ges, radgiver om hvordan man holder
forbruget af leegemidler nede og serger
for at felge de regionale og nationale
retningslinjer — og dem er der mange af.
Peter Meegaard og hans kolleger rad-
giver og underviser ogsa de ansatte pa
sygehuset, ligesom de radgiver om en-
keltpatienter og udferer medicinanam-
nese — det vil sige deres medicinhisto-
rie og hvordan forskellige laegemidler
spiller sammen i forbindelse med medi-
cingennemgang.

"Jeg er vildt glad for mit arbejde og di-
versiteten i det, siger Peter Meegaard,
der lige er kommet tilbage efter sma
tre maneder pa barsel med sit yngste
barn. Ikke bare fagligt men ogsa som
smabernsforalder er regionen en god
arbejdsplads. Der er barns to ferste sy-
gedage, omsorgsdage og en rigtig god
pensionsordning, fortaeller han.

Det menneskelige ekspertblik

Og nu tilbage til det farmaceutiske fal-
keblik. Hospitalsapoteket har en fast
aftale med Infektionsmedicinsk Af-
deling om, at de kliniske farmaceuter
tjekker medicinlisten for alle nyind-
lagte patienter hver morgen. Afdelin-
gen behandler patienter med alt fra
lungebetaendelse til malaria og HIV.
Formalet med, at farmaceuterne gar
igennem medicinlisterne, er groft sagt,

at patienterne bliver medicineret mere
korrekt, og at de laegemidler, de far,
ikke modarbejder hinanden. Ofte er
det detaljer med stor effekt, som Peter
Meegaard og hans kolleger bliver op-
maerksomme pa.

Farmaceuterne screener fx fast for
blodfortyndende medicin, fordi man
ved at patientgruppen, der far de laege-
midler, kan vaere i farezonen for utilsig-
tede handelser. Udover fokus pa den
blodfortyndende medicin leber Peter
Meegaard listen med de gvrige lege-
midler, som patienten far, igennem. Han
bruger en sakaldt interaktions-scree-
ningsdatabase, der skaber overblik
over hvilke laegemidler, der ma gives
sammen. Men nogle gange flyver nye
eller szrlige laegemidler under scree-
ningsvaerktejets radar. Sa skal der et
menneskeligt ekspertblik til, og det har
Peter Meegaard og hans kolleger. Hvis
der er noget, de undrer sig over, gar de

Jeg fandt ud af, at de her to
l2gemidler gik under radaren
i vores interaktionsprogram-
mer, der ellers viser hvilke
legemidler, der ma gives
sammen. Sa jeg gav legerne
besked om, at det potentielt
kunne vaere rigtig farligt, for-
di der var stor risiko for indre
bledninger hos patienten.

Peter Meegaard, cand.pharm.



i dialog med afdelingen, der ogsa kan
bede om brush-up kurser og sparring
fra de kliniske farmaceuter.

Nemmere at sporge end at sende en
mail

Nar Peter Meegaard har vaeretigennem
alle nyindlagte patienters medicinlister
pa sin computer og har lavet sine even-
tuelle notater til laegerne, gér han ud pa
afdelingen, satter sig i stuegangsloka-
let og tager en snak med infektionsme-
dicinerne om det, han har set.

"Det sker meget tit, nar jeg er tilstede
pa afdelingen, at nogen kommer hen
og siger 'Nar du nu alligevel er her, har
jeg lige et spargsmal om denne her pa-
tient’ eller 'jeg har hert om det her nye
leegemiddel pad en konference, kan vi
skaffe det i Europa?’ Den slags dialo-
ger opstar i hejere grad, nar man er pa
afdelingen, end hvis de skal ringe eller
sende en mail forklarer han.
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Det at veere tilstede pa afdelingerne er
vigtigt, for som klinisk farmaceut pa et
stort sygehus kan man godt risikere at
fa en lidt usynlig position.

"Vierjobade synlige og ikke-synlige. For
mig er det et succeskriterium, at folk
hilser pa mig, nar jeg kommer gaende pa
gangen pa afdelingen. Det betyder jo, at
man er fremme i deres bevidsthed. Den
stgrste ros, vi kan f3, er, at folk vender
tilbage til os. Og det gar de”

Nalegje og absurd jobsikkerhed

Peter Meegaard er uddannet kandidat
i klinisk farmaci fra Syddansk Univer-
sitet (SDU) og er dermed specialiseret
i sygdomsbehandling og brug af laege-
midler. Han var en del af den allerfarste
farmaceut-argang fra SDU.

"Vi startede 36 pa min argang og var
7-8 stykker, der blev fardige. Det var
et hardt forlgb, sa os der gennemfarte



Kort om
Peter Meegaard
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blevrethaerdede, siger han med et grin.
Der er generelt stor efterspergsel pa
uddannede farmaceuter, og det er ogsa
den oplevelse, Peter Meegaard har
haft, nar han har skullet sege job.

"Nar man ferst har gennemfart uddan-
nelsen, er der naermest absurd jobsik-
kerhed som klinisk farmaceut,’ konsta-
terer han.

Direkte ind i det faglige hiearki

Noget af det, han vardsatter aller-
mest ved jobbet, er det tveerfaglige
samarbejde. Som hegjtspecialiseret far-
maceut pd et stort sygehus kommer
man hurtigt pa ekspertniveau i mod-
saetning til fx laeger, der typisk bruger
flere ar pa at komme op i hierarkiet.

"Selv som helt nyuddannet farmaceut
kommer duind og arbejder med de hejt-
specialiserede laeger pa de forskellige
omrader. Man kan sige, at vi traeder ind
i det faglige hierarki ret hejt oppe, for-
klarer Peter Meegaard og pointerer, at
det forpligter.

Uddannet cand.pharm. fra
Syddansk Universitet i 2011.
Tidligere ansat som klinisk
farmaceut pa Region Hoved-
stadens Apotek, Rigshospitalet.
Ansat som klinisk farmaceut pa
hospitalsapoteket pa Aarhus
Universitetshospital, Skejby i
Region Midtjylland siden 2015.

"Det kraever fingerspidsfornemmelse.
Man skal bruge menneskers tid ordent-
ligt og serge for, at nar man forstyrrer
travle eksperter, s& skal der vare en
rigtiggod grund. Men jeg oplever, at der
i dén grad bliver lyttet til os farmaceu-
ter, nar vi kommer med et kvalitetssik-
ret stykke arbejde og et svar’”

Allerede pé& uddannelsen blev Peter
Meegaard rustet til det tveerfaglige
samarbejde.

"P& uddannelsen havde vi det kliniske
fokus fra begyndelsen. Vi brugte mas-
ser af tid pa afdelingerne og var i prak-
tik i ugevis, hvor vi fulgte med folk fra
forskellige faggrupper for at fa indblik
i det, de laver og deres arbejdsdage og
arbejdsgange! siger han og forklarer, at
det den dag i dag er en stor fordel, at
han allerede pa uddannelsen blev op-
marksom pa at have indgdende kend-
skab til praksis pad afdelingerne. For det
er enviden, han bruger hver eneste dag.

"Hvis jeg nu skal bede en afdeling om at
handtere et laegemiddel anderledes, sa
taenker jeg mig om en ekstra gang, sa
det bade passer med patientens behov
og med degnrytmen og praksis pa afde-
lingen siger han.



Eksperter i medicin

Hospitalsapoteket har en lang raekke
radgivningsopgaver. Her til morgen
er der fx kommet ny liste over de lze-
gemidler, som regionerne har haft i
udbud. Peter Meegaard og kollegerne
leber listerne igennem og orienterer de
relevante afdelinger, hvis der er noget
relevant for dem.

"Fx er der et HIV-laegemiddel, som gar
af patent her 1. januar. Det er et prae-
parat, der bliver brugt lebende, sa det
er relevant at vide for afdelingen” for-
klarer han.

Ogsa nar der kommer nye retningslinjer
fra medicinrddet om sygehusenes an-
vendelse af medicin har Peter Meega-
ard og hans kolleger en opgave.

"Sa har vien arbejdsopgave med at for-
midle de her nye retningslinjer til afde-
lingerne. Det kan fx vaere, at man gerne
vil have dem til at bruge et andet lzege-
middel mod svamp, end de plejer. Sa ta-
ger vien dialog med dem om, hvordan vi

Det sker meget tit, nar jeg er
tilstede pa afdelingen, at no-
gen kommer hen og siger 'Nar
du nu alligevel er her, har jeg
lige et spergsmal om denne
her patient. Den slags dialo-
ger opstar i hgjere grad nem-
mere, nar man er pa afdelin-
gen, end hvis de skal ringe
eller sende en mail.

Peter Meegaard, cand.pharm.

FARMACEUTENS FALKEBLIK 7

kan hjeelpe dem med det. Der er et stort
element af nudging i det, forklarer han.
P& samme made er de kliniske farma-
ceuter bro mellem indkebsafdelingen
og afdelingerne.

"Hvis vi fx kan se, at bredspektret anti-
biotika gar i restordre, sa snakker jeg
pa forhand med Infektionsmedicinsk
Afdeling om, hvad de s& kan bruge i ste-
det’”

Derudover har Peter Meegaard og hans
kolleger en masse it-faglige opgaver i
forhold til de elektroniske patientjour-
naler. Og ganske ofte er der ogsa brug
for, at Peter Meegaard vakker sin in-
dre jurist.

"Udover farmaceut skal jeg ogsa vare
bade it-specialist og lidt jurist, der ken-
der leegemiddelloven og ved hvad der
star i den nye receptbekendtggrelse.
Og her kommer brobyggeropgaven
ind igen, for nar vi kender love og reg-
ler, kan vi ogsa gere laegernes hverdag
nemmere, siger han.
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