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OBJETIVO

Evaluar la calidad del proceso de monitorizacion
farmacocinetica clinica mediante el establecimiento de
iIndicadores y estandares de practica asistencial.

METODO

Tipo de estudio: observacional, retrospectivo.

Ambito: pacientes en seguimiento farmacocinético clinico
en las unidades de hospitalizacion, consultas externas y
centros de especialidades del departamento de salud desde
el ano 2003 al 2007.

Variables de monitorizacion: n° de pacientes en
seguimiento, n° de solicitudes, farmaco monitorizado vy
resultado analitico. El registro de las solicitudes se
documentod en el aplicativo PkCIlin®.

Indicadores de resultado:
* Porcentaje de segundas y sucesivas monitorizaciones
dentro del intervalo terapéeutico (A)
* Incremento del porcentaje de segundas y sucesivas
monitorizaciones dentro del Intervalo terapéutico
respecto a las primeras monitorizaciones (B)

En funcidon de los resultados obtenidos se establecio para
cada indicador el estandar de practica asistencial.

La mejora continua de la calidad se evalud para cada
indicador mediante el calculo del indice de efectividad
comparada interanual:
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RESULTADOS

En el periodo de estudio el numero medio de pacientes por
ano fue 2014,6 (1C95%: 2013,0-2016,2) y el numero medio
de monitorizaciones por ano de 6566 (IC95%: 6559,3-
6573,5). La evolucion temporal de los indicadroes Ay B se
representan en las figura 1 y 2 respectivamente.
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Figura 1. Evaluacion temporal del indicador A.
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Figura 2.Evaluacion temporal del Indicador B.

A partir de estos resultados, los estandares de practica
asistencial establecidos son para el Indicador A del 65%, vy
para el indicador B del 15%.

Los indices de efectividad comparada interanual se
representan en la tabla 1.

Tabla 1. Comparacion interanual de Indice de efectividad.

EFECTIVIDAD INTERANUAL (IC 95%)

ro: resultado o
rp: resultado p
del resultac

otenido cada ano
aneado, correspondiente a un incremento del 5%

0 obtenido el ano anterior

Analisis estadistico: descripcion de frecuencias en
variables categoéricas y de medias en variables continuas,
ambas con su intervalo de confilanza del 95% (IC95%).

CONCLUSIONES

INDICADOR A INDICADOR B
2004 / 2003 1,07 (1,03-1,11) 1,31 (1,24-1,45)
2005 / 2004 0,98 (0,95-1,01) 0,97 (0,96-0,99)
2006 / 2005 0,98 (0,95-1,01) 1,18 (1,14-1,24)
2007 / 2006 1,00 (0,98-1,02) 0,94 (0,93-0,95)

El establecimiento de indicadores en el proceso de monitorizacion farmacocinetica clinica permite conocer su aportacion a
la calidad asistencial, con un porcentaje global de monitorizaciones en seguimiento dentro del intervalo terapéutico del 64%
y un incremento del 19% respecto a las iniciales, y establecer los estandares de practica asistencial. Asimismo, se garantiza
la mejora continua de la calidad de este proceso a través del incremento o continuidad del indice de efectividad comparada

Interanual.
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