/\ Servicin Andaluz de Salud

e e amomsen COMNSEJERIA DE SALUD

Hospital Universitario Puerta del Mar

ANALISIS DE UN PROGRAMA DE ATENCION FARMACEUTICA
E IMPACTO EN LA SATISFACCION

DE LOS PACIENTES CON

Vazquez VelaV, Huertas Fernandez M}, Dominguez Cantero M,
Garcia Rueda A, Rodriguez Gil A, Bulo Concellon, R.

UGC Servicio de Farmacia. Hospital Universitario Puerta del Mar, Cadiz




A p— . ServicioAndaluz de Salud

nmra “.'n“.. COMSEJERLA DE SALUD
Hospital Universitario Puerta del Mar

__oBJETIVO =

:\[h\m
-.|-
LB L
L3 Y
EEww
0w

rograma de Atencion Farmaceutica

MA?)E%LIQSQX:%QQ Ror el virus de la Hepatitis C (VHC) y

su impacto en el gsrado de satisfaccion.
Perio |<D> de estudlgo: abrﬂ-Os? a z?bril-89

ATENCION FARMACEUTICA

“Participacion activa del farmacéutico en la asistencia al
paciente, colaborando con el médico y otros profesionales
sanitarios con el objetivo primordial de contribuir a
mejorar la calidad de vida de los pacientes mediante el

uso seguro y eficiente de los medicamentos”.
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__AFEN PACIENTES CONVHC

® En pacientes con hepatitis C se marca como objetivo:

* Prevencion, deteccion y resolucion de los PRM
(problemas relacionados con los medicamentos),
para garantizar la correcta dispensacion, conservacion y
administracion del tratamiento y aumentar la adherencia a

este de los pacientes.

‘ADHERENCIA”: grado en el que los pacientes
toman la medicacion en relacion a la prescripcion

meédica.
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/ﬁTAPAS DE LA AF PACIENTESVHC

Las etapas del programa son llevadas a cabo a traves de una 1?

visita.
|

w

Validacion de la prescripcion: Adecuacion del tratamiento a
protocolos consensuados con el servicio de farmacia
(valoracion del tratamiento en cuanto a indicacion, dosis en
funcion del peso y perfil del paciente).

Revision historia clinica y entrevista clinica
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farmacoterapeéutico.

|dentificacion de PRM potenciales o reales y diseno de plan
actuacion.

Intervencion Farmaceutica

Seguimiento farmacoterapeutico y evaluacion de los
resultados
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Validamos la prescripcion, revision historia clinica y elaboramos ficha
del paciente (Entrevista clinica)

Suministrar al paciente informacion escrita y oral sobre RAM
(reacciones adversas medicamentosas), su prevencion y manejo (que
hacer para minimizarlos), interacciones frecuentes, recomendaciones
dieteticas y habitos de vida saludables, con el fin de mejorar la calidad
de vida del paciente.

Incidir en la importancia del cumplimiento terapeutico (concepto
de adherencia) con objeto de obtener una respuesta viral sostenida
(RVYS).
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VISITAS POSTERIORES

Seguimiento individualizado del paciente con
objeto de detectar problemas potenciales y reales,
relacionados con los medicamentos (PRM) e
intervencion farmaceutica (IF)

- Fijamos un calendario de visitas frecuentes y regulares
y evaluamos el cumplimiento.

- A traves de los registros de dispensacion se evalua la
adherencia al tratamiento.
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— ADHERENCIA HEPATITIS C

Evaluacion a traves de los registros de dispensacion (Dipex):

Pacientes cumplidores: Mas posibilidades de presentar RVS.
Pacientes con mas posibilidades de respuesta:
e Regla: 80/80/80
» 80% dosis interferon
» 80% dosis ribavirina
» 80% del tiempo previsto en funcion del genotipo
24 semanas genotipos 2 / 3
48 semanas genotipo | / 4

e Paciente adherente: cumplimiento terapeutico igual o
superior al 80%.
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EVALUACION DE LA AF

* La AF se evalua a partir de:
- Registros de Intervencion Farmacéutica (base de datos)

- Entrega de Encuestas de Satisfaccion dirigidas a los

pacientes. En los Ultimos 7 meses analizamos el grado de
satisfaccion de los pacientes mediante la realizacion de una encuesta
para valorar la accesibilidad, confidencialidad del entorno y Ia
atencion e informacion proporcionada por el farmaceéutico.
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- EVALUACION DE LA AF

- Registro de Intervenciones Farmacéuticas
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e
Unidad de Atenc a Pacientes

Externos. H.U.Puer'l'u del Mar

ENTREVISTA/INFORMES PACIENTES

ENTREVISTA PACIENTES

INFORMES VIH

INICIO TAR VIH

INFORMES HEPATITIS C
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DATOS GEMERALES:

Mombre paciente: M2 interne:

Genotipo: RVS: MHC:

F. diagndstico: F. inicio tratamiento:

Edad:

Wia de transmisidn: Alergias:

Otras infeccionegs:

Factores de rigsqo: O»40 O cw=500.000 OF3.4 O Resistencia Insuling O Alcohal 0 Obezidad

I ok frogsmisiee 10 ADWP 2 Sexaal  3: Compartir objetos punzo-cortmtes contaminados 4 Otros

ADHERENCIA : CUESTIONARIO MIXTO SMAQ (knobel et o , grupo GEEMA)

19 visita 29 usita 39 visita 49 vizita 5Mizita &%azita

Fecha:

1. ¢Alguna vez ha olidado tomar su medicacidn?

2. £Es Ud. Descuidado con el horario en que toma su medicacion?

3. £A veces, si e siente peor, dgja de fomar su medicacidn?

4. En kdltima semana, écudntas veces ha dejado de tomar su
medicacion?: minea, 1-2 3-5, 6=-10, >10
5. En eldltirno fin de semana, cha dejado de tomar los medicamentos?

6. En bos 3 Oltiros meses, écudntos dias ha dejado de tamar la
medicacion?: 2 diaz o menos, =2

ADHEREMNCIA:| ST/MNO SO SO SO SO SN0

Mo AH; sicontesta positivamente alguna pregunta cualitativg, o si deja de fomar mas de dos dosis en la Gitima semana o estd mas de 2 dias sin medicacion en los itimos 3 meses.
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@ cuestionario YVHC - Microsoft Word
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- | | SEGUIMIENTO FARMACOTERAPEUTICO

o 19 vizita 29 vizita 39 vizita 49 vizita 59 vizita 6 9izita

- Fecha:

™ Tratamiento actual

o ARM-WHC (ULl

- SPTAALT [0-41]

T SOT/AST [0-57]

; Plaquetas (130.000-

o 400.000) IMR (0.8-1.2)

Hermoglobina (g dl)

- RAR
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- Efectos adversos™
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N Otros tratamientos™

Interaceiones™

N Intervenciones
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CUESTIONARIO DE SATISFACCION DE PACIENTES AMBULATORIOS 2008

pecimes SR IRRIRE BV IS SIEL el SrtiEsTioloiay MgplgTe e mistho, ayudard ol personal €c este
ﬂde Farmacid-a mejorar continuamente la atencion que usted recibe. El cue a
encial y anénimo, no debe incluir sus datos.Por favor, responda a todas las preguntas, pues

mbortante. Si tiene alouna duda—nodude-en-consultarnos / =T
IIr’VI TN <, w1 i “‘n:“:’u“u UM, I AaU S T Uy -
;- Varon Mujer

Edad: +de65 de50a65 de30a49 del8a29 menosde 18
Patologia: VIH Hepatitis Esclerosis Artritis Reumatoide Fibrosis Quistica Hormona del crecimiento Otros

Indique desde cuando acude al Servicio de Farmacia para recoger medicacién: o Por 1% vez o menos de 6 meses ode 1 a 2 afios o de 3 a b afios
9

o mds de 5 afios
. s e 7 e " Muy Bastante Poco Nada
A continuacion,marque si esta de acuerdo o no con los siguientes enunciados cierto cierto cierto cierto

1) He encontrado fdcilmente el Servicio de Farmacia

2) El lugar de atencion al usuario es bastante amplio y cémodo

3) El lugar donde soy atendido da la confidencialidad e intimidad necesarias

4) La zona de espera es adecuada
5) El horario de atencién (L a V de 9 a 14 h) es adecuado
6) Me han atendido rdpidamente

7) El personal ha sido amable en todo momento

8) Recibo informacién sobre mi medicacidn por parte del farmacéutico

9) La informacién recibida es clara y satisfactoria

10) La informacidn dada por el farmacéutico es complementaria a la del médico

¢ Pudo hablar con la farmacéutica cuando lo necesité ? o Si o No o A veces

¢ La informacidn recibida a través de la farmacéutica le resulta Gtil ? o Si o No o A veces

De los puntos del 1 al 10, ordene de mds a menos los tres que considere mds importantes:
1° mds importante 2° mds importante 3° mds importante

¢ Ha tenido algin problema de tipo burocrdtico o administrativo? L1 Si L1 No

En caso afirmativo, indique cudl Hospital Universitario
Lo mejor del Servicio de Farmacia es: Puerta del Mar. Cddliz
Aspectos a mejorar del Servicio de Farmacia: UEC FARMACIA

Valore del 1 al 10 el Servicio de farmacia :l

iMuchas aracias por su colaboracion!




R g it ar
Hospital Universitario Puerta del Mar :g.:;’é: : ;E & _‘ = :;
gy S e
~_RESULTADOS Atencién Farmacéutica
e R e 277 entrevistas en 87

pacientes en tto con IFN y RBV

11,92%

* 66,78% informacion ORAL

* 32,85% ORAL +ESCRITA
m PRESENCIALES

88,08% 0O THLEFONICAS

Motivos de consulta mas

MOTIVOS ENTREVISTA
frecuentes (180 consultas):
INICIO TTO
70% CANSANCIO 16,50%
60% B SEGUMIENTO ;
ALTERACIONES PSIQUIATRICAS
50% (depresion, ansiedad) 11,60%
POSIBLE
40% 4 INTERACCION R. PUNTO INYECCION 8,88%
O, /
048 CANBID MOL. GASTROINTESTINALES 8,88%
20% DOSIS
o @ OTROS SINDROME PSEUDOGRIPAL 8,33%
0% IMSOMNIO 6,66%
PRURITO 6,66%

v 275 (99,27%) IF aceptadas v'25 Ocasiones fue necesario derivar al médicc



RESULTADOS Encuesta de satisfaccion

Cumplimentaron la encuesta de satisfaccion: 28 pacientes
(16 hombres y 12 mujeres).

ENCUESTA DE SATISFACCCION

Va,IOI"aI"OI‘] como ATENCION E INFORMACION

: PROPORCIONADA POR B
aspectos mas FARMACETICO
: = ACCESIBILIDAD Y
Importantes: CONFIDENCALIDAD

78,60%

‘/La mediana obtenida en la valoracion global del programa de AF
(entre 1-10) fue de 10 = SD 0.84 (7-10).

La mayoria de los pacientes no sugieren ningun aspecto a
mejorar, solo 6 mencionaron la sala de espera y el lugar de atencion
(confidencialidad) como aspectos susceptibles de mejora.
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—_—" CONCLUSIONES

= El programa de AF en pacientes infectados por el VHC cumple su
objetivo primordial: garantizar el uso seguro y eficiente del
tratamiento y aumentar asi la calidad de vida del paciente.

* La accesibilidad del farmaceéutico, la atencion e informacion
proporcionada, complementaria a la del médico, son los aspectos
mas valorados por los pacientes y constituyen elementos basicos
para aumentar su motivacion, minimizar los efectos adversos y
aumentar la adherencia.

=lLa AF constituye una herramienta para evitar consultas
innecesarias al especialista clinico.
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4 Flavivirus
S RNA lineal

¢ Andrade RJ, Moreno R, Planas R. Hepatitis C cronica.
Presente y futuro. Ediciones Mayo. 2007. Roche farma,
S.A.

¢ Guia Informacion al paciente VHC+. SABER+. Schering-

et Y 4
' Ploug.
Pradat P, Chossegros P, Bailly F, et al. Comparison

between three quantitative assays in patients with
chronic hepatitis C and their relevance in the prediction
of response to therapy. J Viral Hepat. 2000;7:203-210.

e Poynard T, Ratziu V, McHutchison J, et al. Effect of
treatment with peginterferon or interferon alfa-2b and
ribavirin on steatosis in patients infected with hepatitis
C. Hepatol ogy 2003;38:75-85

¢ NICE technology appraisal guidance 106 Peginterferon
alfa and ribavirin for the treatment of mild chronic
hepatitis C. !

* ArandaA, Plaza J, Tobaruela A, Munilla A, Liras G,
Iranzo MD. Hospital Morales Meseguer. Murcia. Atencion
Farmacéutica en pacientes con hepatitis C crénica.
Comunicacién al XLIX Congreso Nacional de la SEFH
(Sociedad Espafiola de Farmacia Hospitalaria).

¢ Gonzalez AM, Vazquez NC. Servicio de Farmacia
Hospital Arquitecto marcide-Profesor Novoa Santos. El
Ferrol (a Corufia). Atencidon Farmacéutica en pacientes
con VHC. Comunicacién al XLIX Congreso Nacional de la
SEFH (Sociedad Esparfiola de Farmacia Hospitalaria).

«  Programa Dippex: Registro de dispensacion en farmacia.




