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Curso GIMUR.
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vGaidon o Kesuitados

M. |I. Baena, M. J. Faus, R. Marin, A. Zarzuelo, J. Jiménez, J. Martinez.
Problemas de salud relacionados con los medicamentos en un servicio
de urgencias hospitalario. Med Clin (Barc). 2005;124(7):250-5.

. Estudio de un afno de duracion, entrevistaron a
2.261 pacientes del servicio de urgencias de un
hospital universitario, mediante un cuestionario
validado que se completaba, con la evaluacion de
la historia clinica.

. Encontraron una prevalencia de Problemas
relacionados con el medicamento del 33,17%

(IC del 95%, 31,09-35,25).
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vGaidon o Kesuitados

Deteccion de Resultados Negativos Asociados a La Medicacion de
pacientes De La Unidad De Observacion Del Area De Urgencias.

dUn 28% de los pacientes fueron trasladados a la unidad
de observacion de urgencias del Hospital Universitario
Principe de Asturias, por un RNM, principalmente debido a
la inefectividad de los tratamientos.

JEl 71,1% de los RNM podrian haberse evitado y un
67,78% de todos los RNM fueron clasificados de gravedad

moderada.

Tesis doctoral
UNIVERSIDAD DE GRANADA - Facultad de Farmacia
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vGaidon o Kesuitados

Gutierrez L, Gonzalez I, Requena T; Fernandez MC. Errores de prescripcion en
pacientes que_ingresan en un servicio de medicina interna procedentes de
urgencias. Farmacia Hospitalaria 2006; 30:85-91.

e Estudio de 177 pacientes de los que 50 pacientes
presentaban errores de prescripcion en urgencias
que ocasionan discrepancias, con un total de 141
errores en total. La media de errores por paciente

n O me 1 E1)
O |\vL 1.1 ).

e 12,8% de los errores se considero grave.

e La evaluacion médica considero que un 129% de
errores eran muy significativos clinicamente y un
52% significativos.
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Laura Gratacos : beca fin de residencia del Hospital Clinic

La intervencion del farmacéutico en la
adecuacion del perfil farmacoterapéutico
de los pacients atendidos al ingreso y al alta
en urgencias reduce los eventos adversos a
medicamentos evitables después del alta,
aumenta el cumplimento, y ademas,
disminuyen los reingresos, las visitas a
urgencias y a los centros de salud.
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EVALUAR RIESGOS E
INTERVENCIONES.




MADRtD*R

A G e ‘f? esetitados

 Proyectos colectivos

e Proyectos Individuales



ESTUDIO MULTICENTRICO OBSERVACIONAL PARA DETERMINAR LA
CALIDAD DE LA HISTORIA FARMACOTERAPEUTICA

RECOGIDA EN LOS SERVICIOS DE URGENCIAS EN PACIENTES QUE
PERMANECEN MAS DE 24H EN ESTOS SERVICIOS.

2009-2010




HIPOTESIS

La informacion sobre la medicacion
domiciliaria del paciente recogida en la
historia clinica cumplimentada en los
servicios de urgencias hospitalarios
frecuentemente es incompleta.




Objetivos del proyecto

Determinar la proporcion de pacientes
ingresados en unidades dependientes del servicio
de urgencias con discrepancias entre la
medicacion domiciliaria que utiliza y la recogida en
la historia clinica.

Clasificar las discrepancias detectadas en los
pacientes atendidos en los servicios de urgencias
hospitalarios.

Identificar factores dependientes del paciente y/o
del centro, asociados a las discrepancias
detectadas

faster

FARMACIA ASISTENCIAL EN URGENCIAS



Meétodo_participantes

e[sabel Baena, Joan Altimiras, Laura Tuneu, Milagros Garcia, Marga Pratas, Mar Crespi,
Laura Garcia Sanchez, Raquel Garcia, Miguel [\ngel Calleja, Maribel Chinchilla, M2

Dolores Mauleén Echevarria, Patricio Mas, Ana Juanes, Beatriz Calderoén.
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Método

Estudio multicéntrico observacional, descriptivo,
transversal.

Periodo de estudio: 1 mes.

Poblacion del estudio: mayores de 18 arios
ingresados en unidades dependientes de los
servicios de urgencias hospitalarios que
permanezcan al menos 24 horas en el hospital.

Criterios de exclusion:
B Urgencias ginecologicas.
B Urgencias psiquiatricas
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Tamano muestral

HOSPITAL Total Muestra
urgencias necesaria
Corporacio Parc Tauli 91.533 38]
Son Dureta o7.J42 36
Virgen de las Nieves 89.308 37
Son | latzer . 75.209 31
Can Misses 387 paClenteS a0.665 21
Sant Pauy 107.180 44
Hospital Mexeiro a38.971 24
Hospital Universitario de Donostia 89.740 kT
Hospital General Universitario 103.871 43
Alicante
Hospital General Universitario 118.329 49
Gregorio Maraidn
Hospital Municipal Badalona a8.044 24
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Procedimiento

Horario laboral /dias necesarios
Entrevista.

Fuentes de Informacion

B 1. Obtenida del paciente.
[0 1.1. Verbal mediante entrevista.
[ 1.2. Medicamentos que trae el paciente.
[ 1.3. Entrevista con el familiar/ cuidador.

B [nforme clinico previo del paciente (Historia clinica,
informes de alta, informes de primaria, informes de la
residencia, etc.).

B Historia clinica de urgencias.
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Recogida datos (1)

MNUM HISTORIA: énero: HM Edat (fecha):
Orientacién Diagnistica N Episod (Imeses ): Fecha uliimo epis:
Mum Medic ingreso: (segin | Comerhil Chadson:
enirevista investizador)
APL: Responsahle Medicaciin Pacienie
AP2: Cuidador
APF: Dia semana enimevista:
AP4: Llegada urgencias (segin admisiin) (fechahora)
APS: INFORMACION Enirevisia paciente
APG: Enirevista cuidador
APT: Informe exierno
APS: Informe inierno
Enirevista (fechahora): Tiempo usado: Prescripeion Primaria
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Recogida datos (2]

Fdrevists fechathors):

Tanpo wado:

DATOS MEDICACION: [, DISCREP AN CTA=COmisidn 0);Comisidn C);Incompleto(T);hed
Distinto(MD1Med Endrec (ME)

investigador

Medicarion recogida por

Medicacion recogida por personal |D

de urgencias 0A¥mieurgendas B Residende

N Bpeisish 8 Extemy  Descon

MEDICAMENTO

DO |PAUTA

MEDICAMENTO D051

PAUTA |[Wvia

MEDICAMENTOS SIN RECETA ¥ AUTOMEDICACION

Anfhitaminizos 0 HoD &1

Colifos: ONoDS

AINEz OHo D31

TosResfriade: ONo D= ___

Antizadeslasantes: 0 ho 051

Faradormir: ONoDS1__

FLANTAS MEDICINALES: 0D No D51

Anticonceptvos O Mo DS
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Variable principal

DISCREPANCIAS

B La existencia de al menos una diferencia en un
medicamento y/o en la posologia y/o en la via de
administracion, entre la informacion de Ia
medicacion domiciliaria recogida en la historia
clinica y la obtenida por el investigador.




Discrepancias - tipos

Omision de medicamento

Comision de medicamento

Incompleto (pauta posologica incompleta)

Medicamento distinto

Medicamento erroneo

Pauta posologica diferente




Variables independientes

Centro

Farmaco
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DESCRIPCION DE LOS HOSPITALES

Prescripcién electrénica en Urgencias Historia clinica electronica en Urgencias
o27% 27%
@ 73% 73%
o NO o SI ONO oSl

Acceso ainformes de AP en Urgencias

N° de Hospitales

8
6
4 7
2
0

NO Sl

FARMACIA ASISTENCIAL EN URGENCIAS




Analisis descriptivo muestra

N =387

EDAD = 65,84 (media)
(desv. tipo 20,078)

193 49,9

387 100




Descricpcion de la muestra

0O cuidador
O paciente

Responsable de la medicacion

068,7

029,2

%

Cuidador

113

292

Paciente

268

B3.7

Episodio en los tres meses anteriores

0151

236

61

No
ENo OSI s

151
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Obtencion de la informacion
[

*Entrevista Paciente: 270 (69,8%)
*Entrevista Cuidador: 140 (36,2%) ‘
*Informe interno: 286 (73,9%)

*"Informe externo:53 (13,7%)

*Prescripciéon de primaria: 183 (47,39%)




Resultados_ discrepancias

Proporcion de pacientes ingresados en unidades dependientes del
servicio de urgencias con discrepancias entre la medicacion domiciliaria
que utiliza y la recogida en la historia clinica.

Discrepancias

ONO m SI

080

m 307

Frecuencia Foarcentaje
M 20 20,7
=1 J0rF 79,3
E— Total 387 100,00 ——
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CEMCIAS

Resultados_ tipos de discrepancias
MM pacientes atendidos en los

servicios de urgencias hospitalarios

n 1.489 discrepancias
700- 653
17
600- °
500-
400
300-
00 102 71
39 7
100-
0
I OM CM PD MD ME

l:Incompleto (pauta posoldgica incompleta); OM:Omisién de medicamento
CM:Comision de medicamento; PD:Pauta posoldgica diferente;MD: Medicamento distinto; ME:Medicamento erréneo



% Pacientes con discrepancia/hospital

Q%T 90,5 :I 87.5 9315
i T
71,1 73,8
67,3
56,8 1
J-
H1l H3 H5 H /7 HO H11




Resultados

Identificar factores dependientes del
paciente y/o del centro, asociados a las
discrepancias detectadas




Conclusiones

La informacion sobre la medicacion
registrada en la historia clinica y la
medicacion utilizada por los pacientes no
coincide en el 79,3% de las ocasiones.

Conocer con exactitud y fiabilidad la
medicacion que el paciente estaba tomando
antes de su ingreso es la base para una
correcta conciliacion al alta de los servicios
de Urgencias

FARMACIA AS CIAL EM URGENCL
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INVESTIGACION DE FUTURO :

EVALUAR POLITICAS Y RESULTADOS
EN SALUD

Septiembre 2010




PROYECTOS DE FORMACION E INVESTIGACION CONJUNTOS

Sociedad Espanola de
Medicina de Urgencia
y Emergencias
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- Formacion conjunta en seguridad

- Proyecto observatorio y desarrollo de mapa
de riesgos de seguridad

- Medidas prevencion y resultados en salud

a s e . £
EN URGENCIAS
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CLINICA

Seguimiento farmacoterapeéutico de los
pacientes, bien hasta que son dados de alta o bien
hasta que son ingresados en planta en el
hospital.

Atencion farmacéutica al paciente que es dado
de alta
Conciliacion
e Conciliacion de la medicacion a pacientes geriatricos
polimedicados

e Conciliacion de la medicacion en pacientes de Observacion y
UCE

Consultas
e Resolucion de consultas, incidencias y reclamaciones




Guias/protocolos

Revision de antidotos

Protocolos de manejo de antidotos: ej Protocolo manejo
anticuerpos antidigoxina

Guia de administracion de farmacosen Y.
Guia de Administracion de farmacos mas frecuentes

Protocolos clinicos en urgencias

CETOACIDOSIS DIABETICA(FASE 1) URGEMCIAS
S DIABETICA(FASE 2) URGEMCIAS

S0 ICTUS(ALTEPLASA) LURGEMCIAS
COLICO BILIAR LR GEMNCIAS
COLICO NEFRITICO LR GEMCIAS
ECEMA AGUDD DE PULMON LR GENCIAHS
ERPQC REAGUDIZADO LURGEMNCIAS
HDA LR GEMNCIAS
HDA SOSPECHA VARICES LURGEMCIAS
PAMCREATITIS LURGEMNCIAS
SCASEST URGEMCIAS
STATUS EPILEPTICO (70KG PES0O)  URGEMCIAS




Mejora de dispensacion-almacenamiento de
medicamentos en urgencias

Implantacion de SADME
Gestion de de estocs

Implantaciéon del programa de prescripcion
electronica

Protocolos terapéuticos: dispensacion de
medicacion protocolizada




I o —

eguridad

e Notificacion de errores de medicacion

- Farmacovigilancia: Implantacion/participacion
de un programa para incrementar la notificacion de
RAM

e Comision de Seguridad
E re

- AMFE sob
- AMFE general sobre el paciente en Urgencias.

el proceso de

eIncorporacion de sueros de potasio prediluidos
(formacion de personal médico y de enfermeria)




presentar un elevado consumo, como por asegurar
un uso seguro y adecuado de los mismos

Aportar informacion acerca de los
medicamentos, a los profesionales sanitarios de la
urgencia.

Contribuir en la educacion sanitaria para
asegurar un uso racional del medicamento a traves
del trabajo diario, mediante la elaboracion de
protocolos junto al equipo de la urgencia asi como
al impartir sesiones farmacoterapéuticas.

Contribuir en la formacion de los residentes de
farmacia hospitalaria en su cuarto ano de
residencia.
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