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OBJETIVO: La practica de la actuacion farmacéutica se engloba dentro del proceso cooperativo de la
farmacoterapia y tiene como objetivo la mejora de la calidad de vida del paciente. Es llevada a cabo a traveés del
seguimiento de la eficacia de los tratamientos farmacologicos, asi como identificando y previniendo o
resolviendo los problemas inherentes a estos tratamientos. El objetivo del presente estudio es el analisis de la
calidad que tienen estas actuaciones.

METODOS: Estudio observacional incluyendo 30 camas para los pacientes hospitalizados en el area de Medicina
Interna durante el periodo de mayo de 2005 a diciembre de 2007. La herramienta utilizada para el analisis de
los problemas detectados, de las actuaciones realizadas y de los resultados obtenidos ha sido el método IASER
(identificacion, actuacion, seguimiento, evaluacion y resultados). El registro de las actuaciones se realiz6o en el
programa informatico ATERFARMP®,

RESULTADOS: Se registraron 147 problemas relacionados con medicamentos (PRM) en 125 pacientes ingresados
en el area de Medicina Interna. Un 62% de estos PRM alcanzaron al paciente.
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DINDICACION WSEGURIDAD O EFECTIVIDAD

El resultado en el paciente fue positivo por reduccion de riesgo de morbilidad farmacoterapéutica en un 62%
de los casos, mientras que en un 35% de ellos no se produjo modificacion significativa de la evolucion del
paciente. El impacto economico supuso un ahorro de 4.657,91¢€.

CONCLUSIONES: La actividad del farmaceutico complementa a la del profesional meédico, el cual acepta en la
mayoria de los casos sus recomendaciones. Esta cooperacion tiene un impacto positivo tanto a nivel economico
como en la prevencion de efectos adversos en el paciente. El grupo de los antibioticos se presenta como
candidato a una mejora en su utilizacion, mediante la formacion continuada del equipo sanitario involucrado.



