ECCION DE ERRORES ASOCIADOS A LA UTILIZACION DE
ADALIMUMAB
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OBJETIVO: ldentificar y evaluar los errores asociados a la utilizacion de adalimumab, como punto de partida de un
programa de gestion de riesgos de un medicamento biotecnologico.

MATERIAL Y METODOS:

= 16 pacientes en tratamiento con adalimumab
= Deteccion de errores asociados a todos los procesos del sistema de utilizacion de medicamentos mediante:
* Revision de historias clinicas
* Revision de la historia farmacoterapeutica
» Comunicacion voluntaria de incidentes en impreso de notificacion del hospital
* Registro de intervenciones farmacéuticas
* Control de la T2 media de conservacion mediante un registrador (VarioSens®, Spintronic
Technology), que se coloca sobre el envase del medicamento durante el mes que dura el tratamiento
dispensado.

RESULTADOS:

lones: servicio clinico A=10, B=5y C=1

y pauta: 100% conforme a ficha téenica.

Iciones especiales:

aluacion existencia de tuberculosis activa o latente: 100%.

antoux positivo: 6 pacientes. Todos reciben tratamiento 4. Administracion:

orofilactico con isoniazida/pjfidoxina durante 9 meses. = |Inutilizacion de la pluma precargada por, manipulacion

- Confirmacion de historia/previa de hepatitis B: n=13 (81,2%), Incorrecta en diferentes pacientes y Centros de Salud

(3 casos restantes del servicio clinico B). (CS): n=3. 15 ]

» Confirmacion de alergias: n=13. En los 3 restantes no hace I n=11
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=Escalas de eficacia y calidad de vida: n=9 (56,2%), 100%
del servicio clinico (A).

5.2.Seqguridad

CONCLUSIONES:

=Se detectan errores principalmente a nivel de prescripcion, en cuanto a precauciones especiales de empleo y valoracion de
eficacia, posiblemente relacionados con el servicio clinico, a nivel de conservacion del medicamento en el ambito domiciliario y
de administracion en los centros de salud.

*En estos procesos se debe centrar el programa para la prevencion de riesgos de utilizacion de adalimumab.
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