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OBJETIVO

Evaluar el impacto econémico de la puesta en marcha de un programa para optimizar la utilizacion

\de dietas de NE en un nuevo hospital con historia clinica informatizada. J

mATERIAL Y METODOS \
1. Analisis del consumo™ de formulas de NE en las distintas unidades de hospitalizacidon

de adultos en el periodo Junio-Octubre de 2008.

2. Discusion de resultados y seleccidon de dietas de NE mas adecuadas, por un equipo
multidisciplinar (médicos y farmaceéuticos) de expertos en nutricion.

4. Adopcidn y puesta en marcha de medidas para fomentar su uso racional.

5. Analisis del consumo™* de las formulas de NE en los 5 meses posteriores a la intervencion.

**_os consumos de NE y el numero de pacientes tratados se obtuvieron del programa de gestion de farmacia
Wominion@) y del programa de historia clinica informatizada SELENE®. /

RESULTADOS % GASTO CORRESPONDIENTE A LOS DISTINTOS gzmmmies
TIPOS DE DIETA DE NE PERIODO JUN-OCTO08 |
PACIENTES 10.41% 7 19% ONC/NP DIABETES
PERIODO TRATADOS COSTE “ 15-313% mNE NCHP
JUN /08 - OCT /08 201 21.990,70€ 5.00% g Sl
NOV /08 — MAR /09 240 9.519,17€ e

% GASTO CORRESPONDIENTE A LOS DISTINTOS | msuUrLEMENTOS

MEDIDAS ADOPTADAS PARA OPTIMIZAR EL USO TIPOSDE DIF o N= PERIODONOV 08 -MAR 03 | o1 i s
DE LAS FORMULAS DE NE EN EL HOSPITAL 1.33% s a0 110 DIAEETES

4,88% @1 E NC/HP
1. Seleccion de dietas de NE segun aporte nutricional, BN\E NC/HP FIBRA

calidad, tolerancia y coste. 20 23% [ \E HP DI ABETES CONCENTRADA
S B - _ 18,26%
2. Elaboracion de un Protocolo de Prescripcion de NE. 5.09% s B R SE A
*Uso restringido de dietas mas caras y especificas (sujeto

a valoracion nutricional por el Servicio de Endocrinologia). —=
3. Divulgacion del Protocolo (Sesion Clinica).
4. Establecimiento de un circuito de dispensacion en
unidosis especifico para las dietas de NE. Los costes derivados del consumo de las formulas mas
5. Elaboracion de notas farmacéuticas en historia especificas (NE polimérica hiperproteica concentrada
clinica informatizada del paciente para fomentar el para diabetes y NE enriquecida en fibra soluble) se
cumplimiento del protocolo de NE, y evitar errores redujeron en un 78,87% y 91,36% respectivamente.
/CONCLUSIONES \

Las medidas adoptadas han permitido reducir el coste del empleo de NE en el hospital en un
56,71%, por la aplicacion de ofertas en las NE seleccionadas y la implantacion de un protocolo de
utilizacion de NE.

El acceso a la historia clinica informatizada del paciente permite al farmacéutico conocer
los parametros nutricionales de este, y evaluar las prescripciones y su adecuacion a los

Qrotocolos establecidos, lo que puede haber contribuido a lIa reduccion de los costes. /




