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Objetivos
\

Determinar el numero de errores de conciliacion producidos durante la transicion entre los distintos niveles asistenciales
Analizar los farmacos con mayor frecuencia implicados diferenciando si son “medicamentos de alto riesgo” o no.

Método

., Pacientes ingresados inicialmente a cargo del Servicio de Medicina Intensiva (SMI) de edad > 65 afios

Criterios de inclusion _ et _ k= e
en tratamiento domiciliario con > 4 medicamentos cronicos sistemicos
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Variable principal Numero de errores de conciliacion identificados en las distintas transiciones asistenciales

Cualguier discrepancia entre el tratamiento cronico del paciente y el reflejado en la historia clinica
actual siempre que esta no fuera deseada por el medico especialista
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.. Aquellos que cuando se utilizan Iincorrectamente presentan una gran probabilidad de causar dafos
graves o Incluso mortales a los pacientes

N
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Resultados
/ En 3 meses de estudio 21 pacientes incluidos contabilizandose 158 tratamientos crénicos (25 considerados de “alto \
resgo’)
77 errores de conciliacion identificados (mediana de 3 errores por paciente) En €l 35% (n=47) de los no
considerados “de alto riesgo”
Al menos un error de conciliacion en el 33% (n=53) de los tratamientos cronicos <
En el 24% (n=6) de los
‘medicamentos de alto riesgo”
El mayor numero errores se produjo en el grupo farmacoterapeutico del sistema cardiovascular (todos antidiabéticos orales)
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Conclusiones

(EI numero total de errores de conciliacion identificados es elevado, ya sean “medicamentos de alto riesgo” o no

En una tercera parte de los tratamientos cronicos se identifica al menos un error

Es necesario incidir activamente en la conciliacion de la medicacion en cada una de las transiciones asistenciales gue afectan
a los pacientes asignados Inicialmente al SM| i




