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Objetivo:
Analizar la prescripcion de farmacos cualitativa y cuantitativamente, asi como las actuaciones farmaceuticas realizadas.

Material y metodo:
Se realizo un estudio descriptivo y prospectivo de dos anos de duracion en una residencia geriatrica de nueva creacion.

Se protocolizaron reuniones semanales con el equipo interdisciplinar para individualizar y consensuar la terapeutica.

Se establecieron las siguientes actividades de atencidon farmaceéutica:

#®Aplicacion de criterios de gestion y seleccion de medicamentos: Adecuacion a la Guia Farmacoterapéutica del hospital.

#Deteccion y evaluacion continua de la seguridad y eficacia de la prescripcion farmacologica: Analisis de las Intervenciones

farmaceéuticas ,ajustes posologicos, interacciones, recomendaciones preventivas, educativas.

#*Valoracion y seguimiento del estado nutricional de los residentes con ulceras activas, con perdida de peso, ingresos, para asegurar

una eficacia farmacologica.

#¥Descripcion mensual de la utilizacion de determinados grupos farmacoldgicos en DHD ,dosis diaria definida por mil habitantes/dia,

referidos a la poblacion residencial.

#Seguimiento de indicadores cualitativos de la prescripcion farmacéutica como valor intrinseco, polifarmacia, medicacion hospitalaria

e inducida.
Resultados:
DHDs ANSIOLITICOS Y DHDs de ISRSS DHDs ANTIPSICOTICOS
z ATIPICOS INDICADORES QUALITATIVOS 2007
HIPNOTI
OTICOS 157 Valor intrinseco 97%
i Polifarmacia 22%
Medicacion inducida 12%
Medicacion Hospitalaria 17%
Incorporacion de nuevos -
principios activos
Adherencia a la Guia Farmaco 90%

Terapeéeutica Hospital

TIPOS DE ACTUACIONES
FARMACEUTICAS

LORMETAZEPAM LORAZEPAM CLOMETIAZOL ZOLPIDEM FLUOXETINA PAROXETINA VENLAFAXINA CITALOPRAM FLUVOXAMINA RISPERIDONA QUET'AP|NA OLANZAPINA ZIPRASIDONA

20%

2000 W 2007

76%
4%

Conclusiones:
Se establecieron planes globales de actuacion farmacoldgica al ingreso y durante la estancia

del residente.

Sistematizamos:

@ Seleccion de los residentes bajo criterios de riesgo potencial:
# prescripcion farmacoldgica de margen terapéutico estrecho
# desnutricion
# existencia de alguna insuficiencia organica
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@ Deteccion de principios activos considerados no apropiados, listas de Beers.

El seguimiento de los indicadores establecidos nos permitira poder reevaluar las lineas de
actuacion implantadas con el fin de mejorar la atencion farmacologica.

La implantacion del protocolo de actuacion farmacoldgica permite asegurar una atencion
farmaceutica de calidad.
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