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POR QUE un dia de Ia
adherencia terapeutica’

JES la adherencia un
problema PRIORITARIO?
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| a falta de adherencia es universal

First-Year Treatment Adherence Among Outpatients Initiating
Antihypertensive Medication in Korea: Results of a
Retrospective Claims Review

Si- Kvune Sune. MD. PhD": Sol-Goo Lee. MD. PRD?: Kun-Sei Lee. MD. PhD3:4-

Table |. Cumulative medication adherence (CMA) by demographic characteristics of subjects and factors
related to treatment process in a retrospective analysis of claims from the Health Insurance Review
Agency of Korea (which maintains data on all medication prescriptions for all Korean residents) for

the period from July 2004 through December 2006,

CMA

<40'h, 4() to <80%, 280%,
Mo, of Mean No. (%) No. (%) Ne. (%)

Variable Patiencs  (Median [SD]) of Patients  of Patients of Patients

725200 59.6(676(336]) 229,245 (31.6) 211906 (29.2) 284,069 (39.2)

Total



Dia de La Adherencia

¢ Informacion de Medicamentos

La adherencia es un proceso dinamico que va

disminuyendo con el tiempo || g])
Pt - ~=--"ScienceDirect » ﬁ
ELSEVIER R e T o C e . -i:

Medication adherence and persistence in the last
year of life in COPD patients™

Kaplan-Meier survival estimates by drugclasses (n = 3436)
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Figure 2 Comparison of persistence among single COPD medication users by drug class. 21.3% (LABA) — 44.3% (MTX) of any COPD
single medication users persisted on their medication until their date of death. AC, anticholinergics; 1S, inhaled corticosteroid;
LABA, long acting [, agonists; MTX, methylkanthines.

\ Respir Med. 2009 Apr;103:525-34.
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rtante: aumento de

BJCP British Journal of Clinical DOETET 1T 1413652125 201 003855 5
Pharmacology

Statin adherence and the or Wzt aana KormonenLicSe Pharm,

- - Drungl::ﬂlb?:rEla EI::I‘I :I-_Il'::l‘t 'll?fl'le-pr-';:r:-ll.l: E::ﬂ-g}',
risk of major coronary events Urtversity of Turk, Turk 20014, Aisnct
Fax =358 17 162 252

in patients with diabetes: a © it mamit korhonen AL

nested case—control study Egmmg"‘;m"““::“"

K ords
PiEvl Ruockonlemnl - Maarit |. Korbhomnen,"? Arja Helin-Salmivaara, ™* ad}-'l'..::.n:em medical regimen, diabetes

Pila Lavikalnen,” Anttl Jula,® Seppo Y. T. Junnila,® Ralmo Kettunen™ &

mezllitus, mrocardial infarcion, myocardial

rewasoularization, statins

Risto Huupponen® T 2 IS - T
i _ ) Recebhved

"Departrment off Pharmmoooloagy;: Dveg Developement and Therapeutics, Linnversify off Towker, Tordn, 7 Juby 20010

“Departrment of Clinicn! Phanmoocodogy. Liniversity off Helsirkd, Hefsinkg, nstiute of Pubdic Healtf and Accepted

Clinicad Motrition, Foounkty of Health Sciences, Liniversity of Eastern Fnband, Kvopio, *Lini of Gemnsral 18 December 2010

Proactice, Fospital Dbstnct of Hefsinks and Liesiron, Hefsinkd, Wational Tnsiiinte for Health e Welfare, A cepted Article

Popwiahion Studies Unit. Tonkw, “Salfo Healtn Care Center, Scio. "Departrmend of Wedicine, Payat-Harme 30 December 2010

Cendral Hospital, [ afiti and "Linic of Cinice’ Pharmacology, TYRSLAR, Turker Uiniversity Hospital, Tk,

Rk

AlMIS
T ewaluate whether good statin adherence is assedated with a reduced
imcidence of major coronary events (MCEs) among diabetic patients with and
withowt coronary heart disease (CHO)L

METHODS

Using data derteed by linkage of retionwide heahth databazes in Finland, we
conducted a mested case—contnal analysis of 3513 cases withi an MCE. a
oompoasite of aowte myocandial infarction anddor coronary revasculanzation, amnd
20 220 matched conorols identified from a cohort of 0677 statin initiators: with
diabetes. Cases and controls were matdhed acoording to gender, time of cohort
anty and duration of follow-up and further classiied to two risk growps:
according to the presence of CHD at statin initiation. The incidence of MCOEs was
WHAT THIS STUDY ADDS comparad betewsen patients with good statin adhsrence (the proportion of days
oowered =E0] and patients with poor statin adberence (=809 dds ratios
(OH) for MOEs were estimatad by conditional logiztic regression adpusting for
sevaral cowariables

RESULTS

Good statin adherenoe was associated with a reduced incidence of MCESs in
those with prikcer CHD IOR 08a g5 O 0 Fa—00e5)i] and in those sdthaoart iz IOR
0.BS (925% Ol 0L7s—2.95]]. The assodation persisted among those fallowed up for
5 years or longer [OR 0.77 (953 O 0.58-1.02) and OR 079 (35%: O O.66—0.34)
respactivelyl. In sensitivity anabyse: a reduced MCE incidence was cbserved also
im those without any documented cardiovascoular disease (WD) at statin

imit aticm [OR 087 re5% Cl 0.7E—0.55) overall and OR 0.80 (95% Jlo.ss—0.97) for
those followead up 5 years or longer].
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de visitas

Contents lists available at ScienceDirect

Epilepsy & Behavior

journal homepage: www.elsavier.com/locate/yebeh

Prevalence and cost of nonadherence to antiepileptic drugs in elderly patients
with epilepsy
Alan B. Ettinger **, Ranjani Manjunath®, Sean D. Candrilli %, Keith L Davis®

* Nt Shere- Lo Tskand Jesish Grngrehemsie Epilepsy Gaiter, B Lab LIMC 270-05 760h Avenie, New Hyde Pk, NY [ 1040, US4
B ownSrreich Elirie Rewarch Tranele Pl MC_TTRA
“RTI Health Solutions, Resemch Triangle Park, NG LSA

ARTICLE IMNFO ABSTRACT

Asticle hizmry: Retrospective insurance claims from the United States were analyzed to assess nonadherence to artiep-
Received 18 Augusl 2008 ileptic drugs ( AED=) axd the association between AED nonadherence, seizures, and health care costs in
Revised 18 _P“““-'hﬂ -EE'M elderly persons with epilepsy. Incluson criteria werm: age =65 eplepsy diagnosi: between 1 January
Meseped 22 Dotaber 2008 2000 and 31 June 3006, =2 AED prescriptions, and insurance errollment for =6 months pre- and

Available anline 24 K ribsier 20W08 . .. . .
vl i e =12 months post-AFD initiation. Adherence was evaluated wsing the medication possession ratio

{MPR), with MPR < (& defining nonzdherence Per-aatient outcomes were evaluated over 1.2 menths

m‘iwu:;k drugs post-AED inidation OF 1278 patent: identified, 41% were nonadherent Seizure, defined by epilzpsy-
Acller e related inpatient or emergency depatment admissicn, coocurred in 121% of nonadherers versus § X% of
Cosis adhere~s (P=000212) Monadherer= had higher inpatient (+8872 P=00001), emergency deparment
Elderly (+5143 P=-0.0008), cther outpatient ancillary (+31741, P=0U0081), and total kealth care (+E£2674,
Claims daia P= 000 59] costs. AE Dadherence among elderly patients with epilepey is suboptimal and assocatedwith

imcroased seizures and health care cocts
@ X8 Elsevier Inc. All rights reserved.

\ Epilepsy Behav. 2009 Feb;14:324-9.
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Repercusion clinica: disminucion de la supervivencia ﬁ’

Chronic obstructive pulmonary disease

Adherence to inhaled therapy, mortality and hospital
admission in COPD

J Vestho,"* J A Anderson,®* P M A Calverley,® B Celli,® G T Ferguson,® C Jenkins,”
K Knobil,® L R Willits,? J C Yates,® P W Jonges®
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Figure 1 Kaplan—Meier plot of survival in patients adherent to study
4r-§ﬂtrn-a'|t and patients not adherent.
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La OMS elabora un
documento en el ano

ADHERENCE TO LONG-TERM THERAPIES

2003 para abordar €l
problema de la falta

de adherencia
terapeutica




La falta de adherencia al tratamiento en
enfermedades cronicas es un problema
UNIVERSAL

El impacto de la baja adherencia crece a medida
que se CRONIFICAN las enfermedades

Las consecuencia de una baja adherencia son lo
peores RESULTADOS EN SALUDy el aumento de
GASTO sanitario




1. Mejorar la adherencia implica mejorar la seguridad

2. La adherencia es un factor determinante en la
efectividad de las terapias

3. La mejorar en las intervenciones encaminadas a
mejora la adherencia puede tener un /MPACTO EN
SALUD PUBLICA MUCHO MAYOR QUE EL DESARROLLO
DE TRATAMIENTOS ESPECIFICOS

1. Los sistemas de salud tienen que evolucionar
adaptandose a la cronicidad de las patologias




Los pacientes necesitan ser AYUDADOS NO
CULPABILIZADOS

La falta de adherencia es MULTIFACTORIAL

Las intervenciones dirigidas a mejorar la adherencia
tiene que ser orientadas a un tipo de pacientes y
circustancias

La adherencia es un proceso dinamicos que requiere un
SEGUIMIENTO




1. Los profesionales sanitarios deben ser ENTRENADOS
en optimizar la adherencia

2. La FAMILIA, LA COMUNIDAD Y LAS ASOCIACIONES DE
PAC/ENTES son un elemento clave para mejorar la
adherencia

3. El abordaje de la adherencia es MULTIDISCIPLINAR

P
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DOCUMENTO DE CONSENSO

RECOMENDACIONES GESIDA/SEFH/PNS PARA MEJORAR

LA ADHERENCIA AL TRATAMIENTO ANTIRRETROVIRAL

Codina, C.', Knobel, H.%, Miré, J. M.', Carmona, A.%, Garcia, B., Antela, A%, Gémez-Domingo, M. R°,
Arrizahalaga, 1.5, Iruin, A.", Laguna, ., Jiménez, L", Rubio, R.%, Liuch, A.", Viciana, P.", por el Grupo de
Estudio de SIDA (GESIDA) de la SEIMC, por la Sociedad Espaiicla de Farmacia Hospitalaria (SEFH)} v por
Plan Nacional sobre ¢l STDA [PNS) del Ministerio de Sanidad v Conswme (M5C).

"Hospital Clinic Universitari (Barcelona), *Hospital de Mar (Barcelona). *Hospital Severo Ochoa {(Legancs,
Madrid). *Hospital Ramén y Cajal (Madrid). 'Hospital General Vall d'Hebron (Barcelona). "Hospital Nuestra
Sefiora de Ardnzazu (San Sebastidin), "Hospital de Navarra (Pamplona). *Centro de Investigacion Clinica,
Tnstituio de Salud Caros HI {Madrid). "Hospital 12 de Qctubre {Madrid). ""Hospital Virgen del Rocio (Sevilla).

Miembros del Plan Nacional sobre el SIDA del MSC: Bachiller, P. (Hospital Nucstra Sefiora de Ardnzazu,
San Sebastidn); Baraya-Echaburn, J. (Hospital de Basurto, Bilbao), Climent, E. ({Hospital General
Universitario, Alicante); Gonzdlez, A, (FIT, Madrid); Guerra, L. (PNS del MSC): Parras, F. (PNS del MSC);
Rubio, R. (Hospital 12 de Octubre, Madrid), y Segador, A. (Complejo Hospitalario Reina Sofia, Cérdoba).

iiii ya lo sabiamos!!!

Farmacia

Farm o 19989 23(4):2] 5-2240




Docurmenio descangado de Bip:iwwe. sisevier.es el 1822010, Copla para uso personal, se prohibe 3 tansmisian de eske dooumento por cualquier medio o farmato. -

Farm Hosp. 2010; 34{6): 2791283

Farmacia

www.elsevierss/farmhosp

ORIGINAL

Evolucion de la ac_lherencia al tratamiento antirretoviral
del 2000 al 2008 ~

0. Ibarra Barrueta®*, A. Urrutia Losada®, A. Lopez de Torre Querejazu®, J. Mayo Suarez”,
E. Martinez Gutierrez® y M.J. Martinez-Bengoechea®

ELEVADA PRODUCCION CIENTIFICA

Farm Hosp 2010; 34:279-83
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ELSEVIER
ot e a www. elsevier.esfarmhosp
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ORIGINAL BREVE

Eficacia de la informacion al alta en la adherencia del paciente
polimedicado™

J. Saez de la Fuente®*, V. Granja Berna?, P. Lechuga Vazquez®, B. Otero Perpina®,
A. Herreros de Tejada Lopez-Coterilla® y J. Medina Asensio®

* Serviclo de Farmacia, Hospital Universitario 12 de Octubre, Madrid, Espana
® Serviclo de Medicing Interna, Hospital Universitario 12 de Octubre, Madrid, Espafa

EN DIFERENTES POBLACIONES DE PACIENTES

Farm Hosp 2011; 35: 128-134
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|OBJETIVO DE LAJORNADA

» CONCIENCIAR al paciente de la
relevancia gue tiene para su SALUD
un buen cumplimiento del tratamiento

y de la REPERCUSION ECONOMICA

gue tiene la falta de adherencia al
MIsMoO.
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TRES IDEAS £)

El paciente es RESFONSABLE de su tratamiento

El paciente debe /NFORMARSE sobre las
caracteristicas de los farmacos para tomarlos
correctamente

EL FARMACEUTICO DE HOSFITAL proporciona
atencion farmaceutica que facilita el
conocimiento de farmacos y facilita la
adherencia.




ACCIONES JORNADA 2010




CARTELES | )

N m-mmﬁ

correctamente@@ ratamlento

WS Y

Sociedad Espainola de
Farmacia Hospitalaria

farmaceéutico en
su hospital
jLe puede ayudar!

Boehringer
|"|| Ingelheim

Avalado por

PR
.=
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DIPTICOS
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Sociedad Bspadiola de P

Farmacia Hospitalaria Dia de la Adherencia I' ¢, Conoce lalimportancia de tomar,
- |
Dia de La Adherencia . . . correctamente su
e Informacion de Medicamentos tratamiento farmacolégico?

15 de noviembre de 2011
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A ta-(ﬂ"l.a en Su

L#]
> uede a ity

Dia de La Adherencia
e Informacién de Madicamentos

15 de noviembre de 2011
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ENCUESTA PACIENTE

. . . o/Parciamente

1. ¢cEs usted quien se administra la RSl
medicacion? Supervision cuidador

Supervision otros

Pastillero con horarios

2. ¢Utiliza usted algiin método para no Notas escritas

olvidar la medicacién que debe tomar? Acg)te}rgia

3. En el Gltimo mes (semana) ¢cuantas Ninguna, 1, 26 3 veces

dosis ha dejado de tomar la medicacion s
correctamente?

Tras la lectura del prospecto

. . . ., Cambio de rutina los fines de semana
4. Si ha dejado de tomar la medicacion [Cuando asiste a algin acto social (comidas,

algunavez,écuales son los motivos por —— cenas...)
. Si se siente mal ¢deja usted de tomar los
los que ha dejado de tomar alguna vez la medicamentos?
medicacién? Cuando se encuentra ya bien
Por olvidos
Otros

5. ¢Asiste a las consultas de
seguimiento programadas?

: _ : Realizar una planilla con las tomas segun
6. ¢ COmo considera que podria ayudarle horarios

Looar . Explicacion de los prospectos
su farmace_utlco para que eI,trafa.mlento Principales efectos secundarios
le hubiera resultado mas facil?

AN ———

Otros
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IEN SE ADMINISTRA LA oot

PARCIALMENTE
mS|
mNO

120%

100%

80%

B Supervision
familiar

B Supervision
cuidador

60%

40%

SI




SI HA DEJADO DE TOMAR LA MEDICACION

ALGUNA VEZ ;CUALES SON LOS MOTIVOS? g

30%

25%

20%

15%

10%

5%

0%

25%

404 0%
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1. Tras la lectura del prospecto

2. Cambio de rutina los fines de semana
3. Cuando asiste a un acto social
(comidas, cenas)

4. Si se siente mal

E ChiianAdn va ca anriio P
J. LudiilU ya S criCuciilia

6. Por olvidos
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(UTILIZA USTED

A
OLVIDAR LA MEDIC : g'

100%
90%
80% -
70% -
60% -
50% -
40% -
30% -
20% -

1 N0/
1U70

0% -

m S|
®NO

Pastillero con Notas escritas Agenda
horarios
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EN EL ULTIMO MES (SEMANA) ;CUANTAS DOSIS HA Q
DEJADO DE ,
TOMAR LA MEDICACION CORRECTAMENTE?

® Ninguna

m]1lvez

m 2 veces
3 veces




;COMO CONSIDERA QUE PODRIA AYUDARLE SU bt e
FARMACEUTICO PARA QUE EL TRATAMIENTO LE g'

SEA MAS FACIL?

90%

80%

70%

60%

50%

40%

30%

mS|

20% - =NO

10% -

0% -

Realizar una Explicacion de los Principales efectos
planilla con las prospectos secundarios
tomas segun
horarios
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JASISTE A LAS CONSULTAS DE SEGUIMIENTO?

- i)

m S|
®NO
A veces
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Ol& DE LA ADHERENCIA E INFORMACION DE MEDICAMENTOS

El Hozpital Principe de Asturias =& =uma a |a celebracion del | Dia de la Adherencia &
Informacion de Medicamentos, una iniciativa de la Sociedad Ezpanola de Farmacia
Hospitalaria para que la poblacion comprenda la importancia de cumplir con el
tratamiento farmacologico pautado por &l facultativo.

Con motivo de la celebracion del | Dia de la Adherencia € Informacion de
Medicamentos, &l Hospital Principe de Asturiaz, de Alcala de Henares, ha organizado distintaz actividades
para gque los pacientes del centro comprendan lo importante que ez para =u 2alud cumplir laz indicaciones de
lo= facultativos rezpecto a los medicamentoz que les recetan. Ezta iniciativa =& celebra este afio por primera
vez, ezta promovida por la Sociedad Ezpaniola de Farmacia Hospitalaria (SEFH) v avalada por el Minizterio de

=anidad, Poltica Social & lgualdad.
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La Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria
conciencia de la importancia de un buen cumplimiento de
los tratamientos farmacologicos

% F] =ociedad Esparnola de
: _:.';-.__'L Farmacia Hospitalarna

—_—




INTERNET L

-.mfofarma.es 25
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La SEFH conciencia de la importancia del cumplimiento
de los tratamientos farmacoldgicos

La Sociedad Espafiola de Farmacia Hospitalaria (SEFH), avalada por el Ministerio de Sanidad,
Politica Social e Igualdad, celebra el 15 de noviembre el | Dia de la Adherencia e Informacion de
Medicamentos. Durante |a jornada, patrocinada por la farmacéutica Boehringer Ingelheim, se
distribuiran en los hospitales de todo el pais tripticos informativos sobre Ia repercusién clinica
y econdmica que supone abandonar un tratamiente y también se realizaran encuestas a los
pacientes para invitarlos a reflexionar sobre el uso que hacen de sus fratamientos. Las encuestas no
tienen finalidad investigadora, ni se recogeran datos sobre la identidad de los pacientes, pero
gracias a la informacion que se recopile, se podra seguir trabajando para concienciar mejor a la
poblacion sobre la importancia de no abandonar los tratamientos terapéuticos que tienen recetados

£ Comparte |a noficia | [ 2 Sa

Con el término adherencia se define el buen cumplimiento de un j#-ﬂ -
tratamiento, o que significa tomar los medicamentos siguiendo R .) ﬂA
estrictamente las indicaciones de los profesionales sanitarios y no T I T b ae S

ahandonar los tratamientos antes de finalizarlos. La no adherencia a
las tratamientes médicos es un proklema muy importante en nuestras
sociedades que afecta a mas de la mitad de los pacientes. Segdn la
Dra. Charo Santolaya, Vicepresidenta de la SEFH v Adjunta al Servicio
de Farmacia del Hospital Principe de Asturias de Alcala de Henares,
con esta campania se quiere transmitir al paciente la importancia de
que s responsabilice de su propio tratamiento farmacaldaico
consiguiendo de este modo el maximo beneficio a lavez que se

|

Whade i e Dia de La Adherencia

D e 2 ]
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El Hospital de Gandia se suma al Dia de la Adherencia e
[nformacion de medicamentos
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3y M Farmacia Hospitalaria

Hay un
farmacéutico en
su hospital

iLe puede ayudar!

™\ Boehringer
|”|| Ingelheim
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Dia de La Adherencia
& Informacion de Medicamentos

JORNADA 2011

, _ ;

D , PT, C OS e Dia de la Adherencia
Dia de La Adherencia

@ Informacion de Medicamentos

15 de noviembre de 2011

Sociedad Espanola de
Farmacia Hospitalaria

Sea responsable de su salud,

informese sobre sus medicamentos Dia de La Adherencia
y cumpla el tratamiento. e Informacién de Medicamentos

Para obtener el maximo beneficio de su
tratamiento y reducir riesgo, debe disponer de
una informacion suficiente y veraz sobre sus
‘medicamentos.

15 de noviembre de 2011

Patrocinado por Avalado por m iy -
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PASTILLEROS

SOCIEDAD ESPANOLA DE FARMACIA HOSPITALARIA
Dia de la Adherencia
www.sefh.es
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Dia de La Adherencia
e Informacion de Medicamentos

¢Conoce la importancia de tomar.
' correctamente su _
=X tratamiento farmacolégico? ]

15 de noviembre de 2011 Y ‘ ‘

Sociedad Espanola de
Farmacia | |1r~iril.1 arta

£ Qué es el Dia de la Adherencia Terapéutica e Informacion de Medicamentos?

E= una jernada qgue organizan los farmacéuticos de hospital a través de la Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria que pretende explicarle la importancia gue tiene
adherirse adecuadamente al tratamiento farmacoldgico.

& Qué es |la Adherencia Terapéutica?

Es la medida en la que usted decide libremente seguir las recomendaciones terapéuticas que le han indicado, en otras palabras, tomar correctamente su tratamiento.

éSabia .

'1' gue una consecuencia de no tener informacidn adecuada sobre lns medicamentos es el abandono del tratamiento?
"' gue abandonar el tratamiento o tomarlo mal puede conducir a un fracaso terapéutico?
'1' gue un fracaso terapéutico puede tener importantes consecuencias en su salud?

"' gue el fracaso terapéutico es un gran problema de salud pablica con una enorme repercusion economica?

[ Test de evaluacion: 7cuanto sabe sobre sus medicamentos? ] [ Acceso Hospitales ]

Patrecinade per Avalado por ;E;l HEED Fimpeereess
&




Dia de La Adherencia
@ Informacion de Medicamentos

A
A

L PACIENTE

Test de evaluacion:
JCuanto sabe sobre su
tratamiento?’




TEST AL PACIENTE

r F Dia de La Adherencia

=
N ' e Informacién de Medicamentos
Sociedad Espanola de W - =
Farmacia Hospitalaria 5 ' f‘?
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onoce la importancia de tomar.
_‘ correctamente su
tratamiento farmacolégico?
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TEST AL PACIENTE
Respuestas

1. E= mejor tomar les medicamentos con un poco de comida.

R./ Verdadero X
Aungue es cierto gue algunos medicamentos hacen menos dafio al estomago =i se toman con alge de comida, en otros casos no importa vy, @ veces, log medicamentos

pueden hacer menos efecto si los mezclames con alimentos.
Cada medicamento eg diferente. Informese para cumplir adecuadamente con su tratamiento.

2. 5i=e olvida tomar una pastilla, la siguiente vez gue le togue debe tomar dos.

R./Verdadero X

Munca hay qgue duplicar la dosis que le han mandado. Si se olvida una pastilla debe tomarla en cuante se acuerde a no ser gque guede poco tiempo para la siguiente toma.
En ese caso, espere v =iga con su horarie v toma habitual.

AR,




! FINALIDAD EDUCATIVA

g" == Dia de La Adherencia
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15 de nowviembre de 2011

e

TEST AL PACIENTE
Respuestas

10. Tomar menos tratamiento del recetado cuesta menos dinero al paciente y
a la sociedad

FALSO

El incumplimiento de los tratamientos tiene una repercusiéon econdémica muy
importante. No tomar los tratamientos adecuadamente conduce al fracaso
terapéutico y esto tiene un coste enorme para el propio paciente ya que,
segun empeora su enfermedad, cada vez requiere mas medicamentos.

Para el sistema sanitario también es muy caro ya que hay que asumir los
costes relacionados con este fracaso como son los ingresos hospitalarios,
S visitas medicas y los tratamientos cada vez mas complejos.

sable de su salud, informese sobre sus medicamentos y cumpla




Semcinclacl E=—pradicala ol
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REGISTRO DE ACTIVIDAD DE JORNADA DE ADHERENCIA 2011

Mombre del Hospital HOSPTAL PRINCIFE DE ASTURIAS
M® de camas

Persona de contacto ROSARID SANTOLAYA FERRNE
Correo electronico mzamotaya hupaZeaud madnid.org

Tipo de pacientes sobre los gue 52 ha intervenido

Cantidad
Ambulatornios

Hospital de dia
Consultas

Ingresados medicos
Ingresados quirlrgicos
Urgencias

Mzz3 3 |3 entrada

Citros

Descangar test de evaluacion
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| JORNADA 2011: OTRAS ACCIONES

\\\[72

" |Alianza con asociaciones de
| |pacientes

Pagina en Facebook
Acciones especificas en cada
hospital
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CONCLUSIONES

La mejora de la adherencia prioridad
Sanitaria

Los farmacéuticos de hospital somos lideres
en el abordaje de la adherencia

La jornada de la adherencia es una estrategia
dirigida a la sociedad

La participacion de los socios es esencial para
mejorar y conseqguir resultados optimos
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