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Objective

o Context: pharmaceutical care and
general practice in Belgium

o OQur vision on medication review

o Steps in the development of a pilot
Drogram

o Pilot program
o Future perspectives




Context (1): the pharmacy

o 1 pharmacy per 2000 inhabitants
o Most pharmacies pharmacist-owned

o Slow uptake of pharmaceutical care; term
‘pharmaceutical care’ first mentioned in
legal texts in May 2006

o New legislation on pharmacy profession -
with focus on pharmaceutical care - by
January 2009

o New remuneration system, from March
2010




Context (2): general practice

o High, but decreasing, number of GP’s

o Most patients have one GP (financial
benefit)

o Elderly people are often visited at home, on
a weekly, bi-weekly or monthly basis

o Patient files (data on medication) are often
not accurate

o Collaboration between pharmacist and GP
not organised



Context (3): the patient

o No data on medication use of elderly people
living at home

o Data on elderly people in nursing homes
point to
Over-medication
Under-medication
Inappropriate prescribing
Problems with administration of medicines




Medication review?

o Medication ‘reviews’ performed by students
during internship

o PhD study on medication review in nursing
homes (University of Ghent)

o Case discussions in mixed groups of
pharmaceutical and medical students (IPL)



Our vision on Medication Review

o Different models of MR
o Different providers
o Different settings

o One goal:
Optimising pharmacotherapy
Decreasing drug-related-problems




Our vision on Medication Review

o MR for community dwelling elderly
people = role for the pharmacist

o Collaboration with GP essential
o Patient consent required
o Remunaration necessary



Development of a pilot program:

different steps

o Review of the literature
o Development of a procedure for MR

o Selection, translation and
adaptation of instruments

o Development of leaflets

o Testing of instruments, procedures
and leaflets

o Presentation to community
pharmacists



Review of the existing literature

o Different types of medication review
o Effectiveness of medication review

o Tools to screen for potentially
Inappropriate prescrbing

o Tools to investigate patients’
medication use

o Elderly patients’ problems with
medication

O ...




A protocol for Medication Review
(pilot program)

[ Collaboration agreement GP-pharmacist }

[ Pharmacist: patient selection, in collaboration with GP }

[ Pharmacist: patient contact }

[ Patient: consent for data exchange }




Pharmacist: data mining

— |

[ Pharmacist: } [ 1 [ Patient: medication 1
refill data med|caI proflle questionnaire
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[ Pharmacist: data analysis }

!

[ Pharmacist: recommendations }

!

[ Communication between pharmacist and GP }

!

[ Patient counselling 1




Instruments

o Measuring patients’ medication use:
o Brief medication questionnaire* (BMQ)

o Detecting potentially inappropriate
prescribing
START-criteria*
STOPP-criteria*

Medical profile

* Translated and adapted for use in Belgium



Brief medication questionnaire:

Medicatievragenlijst

Beste deelnemer,

Bedankt om mee te werken aan ons project waarin we willen proberen om aan de hand van een medicatierapport uw
geneesmiddelengebruik grondig na te kijken. We waarderen uw medewerking ten zeerste

Gelieve de onderstaande instructies zorgvuldig te lezen alvorens het formulier in te vullen

Deze vragenlijst moet door de patiént ingevuld worden of door een naaste van de patiént die mee instaat voor de zorg
van de patiént en op de hoogte is van zijn/haar medicatie. In dit laatste geval, vragen wij u deze vragenlijst in te vullen
samen met de patiént en dit vanuit zijn/haar perspectief.

Deze vragenlijst moet in het Nederiands ingevuld worden

Vul dit formulier zorgvuldig met balpen in
Schrijf in hoofdietters en gebruik geen afkortingen

Gelieve hier duidelijk te vermelden door wie deze vragenlijst ingevuld werd:
o ikzelf, de patiént: (voornaam en naam)

of

o €en naaste van de patiént namelijk (voornaam en naam van de naaste),
(relatie tot de patiént: verpleging, familielid, ), in naam

van (voornaam en naam patiént).

U dient de vragenlijst in te vullen samen met de patiént en dit vanuit zijn/haar perspectief.




START / STOPP criteria:

{0 Chronische voorkamerfibrilatie
S I o Warfarine (indien er geen contra-
g A indicatie bestaat)
. e O Aspirine (indien een contra-indicatie
voor warfarine, maar niet voor aspirine

bestaat)

' Cardiovasculair

C Chronicohe voorkamerfibrilatie

o Y\afagea jodien & Qeen conte-ndcaie eskal)

o Aspides (nden een contrEa-ncicatie voOr warfamne, maar niel woor aspime Dastast)
C  Aspidee of gogdogel bj een geschiedents van coronale, casdrale of padiers vacoulsln
2andoaning b pati¥nien In cinucritme (ndien ar Qeencorta-ndcate basasy)

ot i (& wanmasr da cytiolicohe bloaddruk conctant meer dan

120mmig dedraagt (nden ar geen corte+ndcalie basaar)
O  Siatieas bijeengaschiedenis van comonare, casslraie of pandere vacoulare aandosning
waardi] de fnctionse Sats van a DalAt nie Delnvicad WO voor wat Dete® epelkse
act/iteiten an met san levensyernaching van meer dan vitley
ALE Ioinisae= o) choniceh harifalen jngian ar geen contra<ndicate Dasiax)
ALE lominisge= yvagand opeen acule onfcisking van het myocard
Ehioggans o) ciablele chronicohe angina Jrnden &r Qeen cota-ndcaie Dasasy)




Checklist medical profile:

Apr. (Woomaam) (M aam)
[Adres)
(Tel)—(Email)

[Lratum
Beste Dr. (Woomaam) (N aam),

In fundie van de medicatiereview van Mrf Mewr . [Naam) Yoornzam), geboren op xoeeoewoos, zou ik
u willen wragen ondestaande medische gegewens in te wullen en onderekend temg te sturen naar

bovenstaand adres.

Medicatieprofiel
izeliewe in te wallen welke chronische medicatie bowenwvermelde patiént neemt, samen met de

posalogie enindicatie hienmor.

Haam [en dosis) Fosologie Indicatie




Tool to analyse the findings

Patiéntgegevens
MNaam:
Geboortedatum:
Adres:

Telefoon:

Medisch profiel

Medicatie

Artsgegevens

MNaam:
Adres:

Telefoon:

Apotheekgegevens

MNaam:
Adres:

Telefoon:

Naam en
dosis

Farmacotherapeutische

klasse

Therapietrouw
tov. apotheek




Medicatievragenlijst

Patiéntomgeving

Medicatieproblemen

START en STOPP

START:

STOPP:

Delphicare

Aandachtspunten

Hygiénische maatregelen

Gebruikte bronnen




etter of recommendations

Agr. [ ioomaam) Jasm)
A5
[Ted) = Emadl)

Bashe Dr. (o) s,

e ey wam Ped medicedemppont wam B, | Werr. fiaam] (Voornaam], wil 15 Qreesg nolgemce
nicematie met o delen

1. Gemsssmibddelen die nlef vermeld wamden In bt medisch peodie)

Fesuitaten wf madciemoanls paltnt

(3]

& Fespifaben ma fospessan STORF (Soeening Tod of Diider Fersors' pobertialy Inspmopriaie
[Freg o pdons)

4. Fespitaten me oepegsan START (Somening Tool b Aert choioes bo Rl Treatment)
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Medication overview

MEDICATIE OVERZICHT
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Information leaflets

o To inform pharmacists, GP’s and
patients

o To define the roles of pharmacist,
GP and patient




Information folder for pharmacists

Medicatierapport van ouderen

onder polymedicatie

De rol van de APOTHEKER




Information leaflet for patients

Watis een medicationreview?

Een medicationreview is een
gestructureerde, kritische evaluatie
wan uw geneesmiddelengebruik.
Hierhij werken arts, apotheker en
patiént samen. De apatheker voert de
eigenlijke evaluatie uit waarna hij
aanbevelingen overmaakt aan ww
huisarts. Lhw arts en apotheker zullen
nadien de resultaten samen met o
bespreken.

Doel van een medicationreview?

e “erheteren van uw
geneesmiddelenge bruik.

“erminderen van eventuele
problemen veroorzaakt door uw
geneesmiddelan.

Is dit iets voor u?

Bent uB5-plus en neemt u meer dan
wilf verschillende geneesmiddelen?
Dan raden wij u een evaluatie van Uw
medicatie aan.

Hoe verloopt zo'n medicationreview?

Ma overleg met uw apotheker of arts kan o
beslissen of u al dan niet een
medicationreyiew wil.

I krijat wan uw apotheker een kore
vragenlijst mee iv.m. uw medicatie, u vult
deze thuig in, en bezaorgt deze terug aan
uw apoth eker.

| apotheker bekijkt ww
geneesmiddelengebruik met aandacht
¥oar

o Correcte inname of toediening van
geneesmiddelen

Eventuele vereenvoudiging van het
medicatiegebruik

Dpsporen van eventugel
vermijdbare neveneffecten

o

Lhe arts en apotheker bespreken of ww
geneesmiddelengebruik al dan niet moet
worden aangepast.

Er volgt een gesprek met uw apotheker
over welke geneesmiddelen u gebruikt en
de eventuele maoeilijkheden bij het gebruik
ervan. Op dit mament krijgt u ook een
duidelijk averzicht van uw medicatie.

Indien er aanpassingen van Uw medicatie
noodzakelijk zijn volgt er een afspraak met
uw huisarts.

Wat wordt ervan u verwacht?

Il of een naaste wult de karte
vragenlijst in die u van uw apotheker
hebt meegekragen. Deze vragenlijst
peilt naarwelke medicatie U neemt en
hoe u ze gebruikt. Ma het invallen
bezaorgt u deze vragenlijst terug aan
1w apath eker.

Watis uw voordeel hierbij?

e U krijgt een recent en duidelijk
owerzicht van uw geneesmiddelen
arn ap uw prikbord te hangen.

Eventuele problermen veroorzaakt
door uw geneesmiddelen warden
opgespoord en aangepakt.

Het geneesmiddelengebruik kan
worden aangepast aan uw
behoeften.




Information folder for GP’s

Medicatierapport van ouderen

onder polymedicatie

De rol van de ARTS

LEUVEN




Testing the instruments

o Small number of cases
o Internship places

o Protocol seems to be feasible

o No major comments on role of
pharmacist, GP or patient

o Small adaptations to leaflets
required (e.g. medication review =
medicatierapport)



Presentation to pharmacists

o About 35 pharmacists freely
enrolled for the pilot program

o Two regional meetings organised
(October 2009)

o General enthousiasm, but also some
hesitations to start up in practice



Pilot program

o Announcement in ‘Korte Berichten’,
a magazine from APB

o Pharmacists freely enroll for the
program

o Every pharmacist in the pilot
program will try to make 3-5
medication reviews between
November 1 and February 15



Pilot program

o Documentation and support through
on-line forum (Toledo), maintained
by students and coordinators

o Thorough evaluation planned, with
focus on
Feasibility of the protocol
Usibility of the instruments
Readibility of information leaflets



Future perspectives

o From evaluation to implementation

o Starting up research project (new
group of master students):

Type and number of DRP’s in patient
profiles

Type of recommendations
Medication use before and after MR



Further information:
Isabelle De Wulf
Veerle Foulon




