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Evaluar el impacto de la intervencion farmaceutica tras la implantacion de un programa de terapia

secuencial (TS) con Levofloxacino y Ciprofloxacino.

Estudio prospectivo comparativo que se realizo en una planta de Medicina Interna entre Julio 2008 vy
Octubre 2008, que incluyo todos los pacientes con tratamiento intravenoso con Levofloxacino o
Ciprofloxacino. La seleccion de pacientes se realizo a traves de la aplicacion informatica de dispensacion
de dosis unitaria. Las variables recogidas fueron: tratamiento antibiotico (pauta y duracion de la terapia
intravenosa y oral), coste, dieta y tratamiento concomitante. El estudio se disefio en dos fases de dos
meses de duracion cada una. La primera fue una fase observacional (FO) que sirvio como control. La
segunda fue la fase de intervencion (FI) farmaceutica en la que se promociono la TS evaluando en cada

naciente si cumplia los criterios adecuados: 1) tratamiento antibiotico intravenoso durante mas de 48
horas, 2) medicacion oral concomitante, 3) tolerar dieta y 4) no presentar nauseas o vomitos.
Posteriormente el farmaceutico contactaba con el medico a traves de un impreso formalizado donde se
hroponia el paso de la via intravenosa (IV) a via oral (VO).
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Para Levofloxacino, el coste medio de tratamiento por paciente fue de 194,65 € en la FO frente a 146,31 €
en la fase de intervencion, lo que representa un 24,8 % de disminucion, y un ahorro de 48,34 €/paciente.
Para Ciprofloxacino, el coste medio de tratamiento por paciente fue de 155,72 € en la FO frente a 116,37
€ en la fase de intervencion, lo que representa un 25,3 % de disminucion, y un ahorro de 39,35

€/paciente.

_a intervencion del farmaceutico a traves de programas de TS facilita el uso racional de medicamentos,

hromoviendo el uso de la via oral en los pacientes que pueden beneficiarse de ello, consiguiendo disminuir
a terapia IV y constituyendo una alternativa mas coste-efectiva.
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