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OBJETIVO:.:

Evaluacion de la adecuacion y complicaciones (PRM) relacionados con la nutricion enteral domiciliaria (NED)
en los pacientes portadores de sonda enteral.
Deteccion de problemas relacionados con la administracion de su tratamiento farmacoldgico habitual.

MATERIAL Y METODOS:
Estudio retrospectivo en un hospital general

Poblacion diana: d
Pacientes portadores de sonda que estuvieron PRM DETECTADOS

recibieron NED desde marzo 2007 a marzo 2008 CLASIFICACION

PRM 1 |Eleccion Inadecuada

Vgr‘lable,sf.recogldasi., do | od PRM 2 |Aporte inadecuado
-Demograricos y sifuacion de incapacida PRM 3 | Técnica administracién

—Insflfuglonallzac!on en resudgqcnas sociosanitarias PRM 4 | Interaccién Medicamento/NED-Sonda
-Patologia que obliga a la administracion de NED PRM 5 Obstruccidn oérdid r

-Tipo, aporte y técnica de administracion de la dieta. PRM 6 STruccion, pe:j 'dd sondd.
-Tratamiento farmacoldgico domiciliario habitual M 6 |Otros efectos adversos

PROGRANA CIENTIFICO PRELIES us

RESULTADOS:
91 PACIENTES Caracteristicas de su soporte nutricional
- 59 mujeres 1. Via de administracion: 52,70 % sonda hasogastrica
- Edad media = 79,6 12,8 afios 40,70 7% gastrostomia
- 29,20% institucionalizados 2,2% yeyunostomia
- 90% con NED cronica
- Diagnéstico principal: 77% Trastornos 2. Técnica de administracion: Jeringa: 78%
neuroldgico, 14,67% Neoplasiay 8,4% Otros Equipo de gravedad: 18,70%
- N°® medio de medicamentos = 4,57 2,20 No determinado: 3,30%

85 PRM DETECTADOS 1,51 PRM por paciente

PRM2Z2 FPRM3
1 2%

50% Trastornos
gastrointestinales

Un 25% de los medicamentos
fueron prescritos un formas
FRM4 farmacéuticas inadecuadas
4 3%

("comprimidos retard”
0 “cubierta entérica").

23% Trastornos metabdlicos
(glucemias y mal control peso)

15,5% Broncoaspiracion

11 5% Ulceras/ Escaras

&

Institucionalizados No institucionalizados
N° Pacientes 22 69
PRM detectados 27(P<0,05) 58
CONCLUSIONES:

1.El ndmero de PRM detectados fue superior a los encontrados en otros estudios! (30%).
2.Es necesario informar y educar de manera continuada a los pacientes y cuidadores de las
Referencias: técnicas de administracion de medicamentos por sonda.
‘Belkman et al. Administration 3 | a5 tareas de atencion farmacéuticay la colaboracion multidisciplinar son fundamentales

of medication through enteral o ., ) ,
feeding catheter. Am J crit para optimizar la seleccion de medicamentos en pacientes portadores de sonda.

Care 1997:;6:382-92.


http://sefh2008.econgresos.com/69/ficheros/programa preliminar.pdf

