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Objetivos

Evaluar el impacto de la intervencion farmaceutica
en la solucion de resultados negativos a la
terapia bioldgica y en la evolucion de la
adherencia de pacientes diagnosticados de
artritis reumatoide.

Estudiar la evitabilidad de los problemas de salud
relacionados con el tratamiento biologico.



Método. Diseno del estudio

Estudio prospectivo,

tratamiento

Total de pacientes con AR en
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Método. Intervencion Farmacéutica

Educacion Sanitaria

{

Hojas de Informacion
Consejos Practicos

Visita 1
(Mes 0)

Cantidad de farmaco
Estrategia farmacologica
Educacion sanitaria

Visita 2
(Mes 2)

Visita 3
(Mes 4)

INTERVENCION

FARMACOTERAPEUTICA

Visita 4
(Mes 6)

Método DADER: 32 Revision, 2005
3° Consenso de Granada, 2007



Método. Variables

Metodologia DADER de Seguimiento .
Farmacoterapéutico: o pACER e, e
Necesidad, Efectividad, Seguridad

Importancia de la IF para |la solucion de PS
relacionados con farmacos: ODDS RATIO

Adherencia: test de SMAQ/Morisky-Green-
LeVI ne Knobel H. AIDS 2002

Morisky DE. Med Care 1986

Evitabilidad: Criterios de Baena M, 2002

Baena MI. Pharm Care Esp 2002
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Resultados. Odds Ratio

GLOBAL* PSresuelto | PSnoresuelto | TOTAL
Intervencion Aceptada 48 27 75
Intervencion no Aceptada 15 32 47
TOTAL 63 59 122
INFLIXIMAB* PSresuelto | PSnoresuelto | TOTAL
Intervencion Aceptada 19 10 29
Intervencion no Aceptada 1 8 9
TOTAL 20 18 38
ETANERCEPT* PSresuelto | PS no resuelto TOTAL
Intervencion Aceptada 7 10 17
Intervencion no Aceptada 12 10 22
TOTAL 19 20 39
ADALIMUMAB* PSresuelto | PSnoresuelto | TOTAL
Intervencion Aceptada 22 7 29
Intervencion no Aceptada 2 14 16
TOTAL 24 21 45

Infliximab: p = 0,007 (significacion estadistica <0.05).

Etanercept: p = 0,408.

Adalimumab: p = 0,000 (significacion estadistica <0.05).

IC 95%

15,2 (1,65-139,3)

0,58 (0,16-2,09)

22,0 (3,98-121,43)



Resultados. Evitabilidad

Infliximab: 40,27%

Etanercept: 38,82%

Adalimumab: 34,4%



Resultados. Adherencia

Adherencia a Etanercept
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Conclusiones

En los pacientes tratados con terapia bioldgica es
fundamental mantener una vigilancia respecto a
la seguridad y la efectividad del tratamiento.

La intervencion del farmaceéutico resuelve los PS

asociados a la terapia bioldgica, existiendo riesgo

de que no se resuelva un PS por no ser aceptada
dicha intervencion.

La intervencion del farmacéutico mejora la
adherencia, pudiendo repercutir en la efectividad
y seguridad del tratamiento biologico.



