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INTRODUCCION: _

El papel del farmacéutico de hospital en el cuidado del MATERIAL Y METODOS:

paciente hospitalizado ha adquirido un énfasis notorio en la

oferta de un cuidado especifico y una mayor interaccion con
el paciente. La baja adhesion al tratamiento del paciente con —
esquizofrenia se ha relacionado con altas tasas de 3355:55.:3 "éd:(:?FE?:ET‘EELTE?%%?E;33 —
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pacientes con esquizofrenia. Por ello se ha promovido un foro e Farmacéuticos hospitalarios: 37 (36 incluidos) e

de discusion con asistencia de expertos de ambas iyl 36 (Bt induiced)

especialidades, que se ha denominado genéricamente
ECAFH (Esquizofrenia Circuito Asistencial Farmacia
Hospitalaria).

RESULTADOS:
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CONCLUSIONES:

El papel del farmacéutico de hospital sobre la adhesion al tratamiento en el paciente con esquizofrenia es controvertido.
No se obtuvieron conclusiones por unanimidad en la discusion establecida en una reunion de expertos convocada con
este fin. Sin embargo, se evindencia un especial interés por desarrollar programas especificos de informacion
relacionada con las interacciones de los tratamientos y sus efectos adversos.
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