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| OBJETIVO

Analizar la actividad de conciliacion de la medicacion habitual del paciente y la prescrita al
_alta hospitalaria.

MATERIAL Y METODO

Periodo de estudio: enero a marzo de 2009.
Poblacion: Edad >50 anos y tratamiento habitual con mas de tres farmacos.
Registro de la medicacion habitual, alergias e intolerancias, adherencia al tratamiento,
mediante entrevista clinica al ingreso:
» Validacion del tratamiento habitual.
Valoracion de la medicacion prescrita al alta: i
» Conciliacion de la medicacion.

Resolucion de problemas
relacionados con la
medicacion (PRMs).

Informacion al paciente mediante el programa INFOWIN®.

RESULTADOS

Pacientes incluidos 195

Edad media 70 anos (52 - 89)
Actuaciones farmacéuticas /0

Grado de aceptacion 100%

Principales grupos

terapéuticos implicados: IDUDIICIdad

Interaccion
Prescripcion incorrecta
IOnisién del tratamiento
Prescripcion incompleta
| Duracién del tratamiento
Administracién inadecuada
Varios

Antitromboticos 33%
Antiulcerosos 29%
Antiinflamatorios 10%
Ap. Genitourinario 9%
Antibioticos 490
Antihipertensivos 4%

Figura 1. Principales PRMs

47% no habrian causado dano

Gravedad PRMs

) > 50% necesitarian seguimiento
(segun el NCC MERP Index)

3% podria haber causado dano

CONCLUSIONES

v'La conciliacion de tratamiento reduce los PRMs, beneficiando a los pacientes y reduciendo
costes al sistema sanitario.

v Ademas, garantiza la continuidad asistencial y mejora la calidad de la asistencia sanitaria.




