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Analizar las reacciones adversas a medicamentos (RAM) registradas en el informe de alta hospitalaria durante un ano mediante el
Conjunto Minimo Basico de Datos (CMBD), y comparar los resultados con las notificaciones espontaneas comunicadas al Centro
Regional de Farmacovigilancia (CRFV).

Estudio retrospectivo en el gue se analizo el CMBD de los pacientes dados de alta en todos los servicios asistenciales de un hospital
terciario de 500 camas durante el ano 2005. Se identificaron aguellos casos que incluian, en el informe de alta, los codigos E930.0-
E949.9. Los datos se obtuvieron mediante la revision de las historias clinicas. Para evaluar el grado de notificacion de RAM, se solicito
al Centro Regional de Farmacovigilancia las notificaciones espontaneas enviadas desde nuestro centro durante el ano estudiado. Se
estimo el numero de RAM aplicando el método de captura-recaptura.

. Fasiffracfos

Farmacos implicados y lugar de deteccion Distribucion por grupos de edad 'y Sexo

Op 14—

75% 120 —
I RAM estrahospitalaria

Media= 68 + 17 anos 67%

100 —

© " RAM intrahospitalaria Mediana = 73 afios

80 —

" Varones
Mujeres

S10

40 —

Numero de pacientes

20 —

18-24 25-34 35-44 A45-54 55-64 65-74 75-84 85-94 95-100

Edad

Organos Y sistemas afectados

Criterios de gravedad de las RAM graves

 Sangre
M Tracto digestivo

9 % 7.3% 76 %

M Sistema CV

196% M Metabolismo RAM graves: 588 casos

Bl Dermatologico
B Neurologico

Exitus por RAM: 7 casos

12.5% M Nefrologico
Otros

14.9 % 17.3 %

= 16.707 altas analizadas ==» 700 episodios de RAM =) incidencia global del 4,2%

= El 75% de las RAM fueron debidas a seis grupos de farmacos.

= El 67% de los episodios afecto a pacientes de a partir de 65 anos.
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Aunque las RAM tienen un gran impacto sanitario y econdmico, podemos constatar una infranotificacion de las mismas por parte de
los profesionales del hospital. En nuestro centro sélo se habria registrado aproximadamente la mitad de las RAM graves surgidas
durante el periodo estudiado. La mayoria de las RAM fueron de tipo A o previsibles, por ello es recomendable simplificar al maximo
los tratamientos, adaptar las dosis a las necesidades individuales, asi como educar al paciente. Es necesario transmitir a todos los
profesionales sanitarios una mayor implicacion en el registro de acontecimientos adversos, especialmente mediante el Programa de
Notificacion Espontanea ya que es el método mas eficiente para la identificacion de riesgos previamente no conocidos y permite
detectar RAM poco frecuentes.




