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OBJETIVOS METODOS

Estudio descriptivo retrospectivo en el que se han identificado los
|dentificar y analizar los errores errores de medicacion detectados durante 1 ano (15 abril 2008 —
de medicacién detectados en |la 15 abril 2009) por los farmaceuticos tras la revision de |a
prescripcién de farmacos por prescripcion medica en las unidosis. El hospital Geriatrico consta
unidosis y el nivel de de 140 camas, de estas la dispensacion de medicamentos en
aceptacién de los facultativos dosis unitarias se realiza en 139. $e han clasificados los errores
en la correccion de los mismos. de prescripcion en: sobredosificacion, Infradosificacion, pauta

iInadecuada, medicamento inadecuado, duplicidad terapeutica,

Interaccion y alergia medicamentosa. Los medicamentos

iImplicados se han clasificado en grupos

RESULTADOS

Durante este periodo se han revisado
33.210 unidosis, detectandose 96
errores de prescripcion de los cuales:
el 590% fue por sobredosificacion, los
errores por Infradosificacion
supusieron un 26,04%, por pauta
Inadecuada se detectaron un 17,7 y
los errores de duplicidad se detectaron
en el 7,29% de los casos.

Con respecto al total de errores, los

grupos mas frecuentes fueron el

Sobrdosif Infradosif Paut. Duplic Cardiovascular (C) con un 29 17% el
SEECEE - '('}a?iz? 7, <2 7%) Antiinfecciosos (J) con un 28,12% v el

Sistema Nervioso (N) y Aparato
B Grupo J BGrupo C UGrupo R BGrupo N Digestivo (A) con un 13,54% cada uno.

B ilpo S B ipe A B oTUpo B El nivel de aceptacién por parte de los
medicos en |la resolucion de los errores

fue un 97%.
CONCLUSIONES

DISTRIBUCION DE LOS ERRORES DE
PRESCRIPCION

Conflicto de

intereses: el autor
primer firmante de la

Los errores de medicacion es un problema que presenta un elevado coste
asistencial y economico, por ello es importante contar con mecanismos para
suU deteccion y resolucion, evitando asi, posibles complicaciones en la comunicacion. en su
evolucion del paciente. La mayoria de los errores encontrados se han nombre y en el de
centrado en 4 grupos terapeuticos, por ello, debemos recomendar a los todos los autores
médicos un cuidado mas exhaustivo en la prescripcién de los medicamentos firmantes, declara

de estos grupos. Por otro lado, son necesarios mecanismos informaticos de que no existe ningun
conflicto de intereses

ayuda en las dosificaciones, ya que es el problema mas comun. La estrecha U -
relacion farmaceutico-medico ha hecho posible gue los errores se corrigieran Articllo:
en casl |la totalidad de los casos.




