
Atención Farmacéutica 



Papel de Atención Farmacéutica

• Dispensación

• Explicación práctica del tratamiento

• Descartar la presencia de interacciones

• Comprobación de la adherencia

• Colaboración con el clínico



HEPATOLOGIA 

Servicio de Farmacia

 Comprobación y Registro de dispensación en salud@

 Entrevista con el paciente

 Check list (Nuevo/continuación)

 Nuevo: 

 Hojas de información

 Esquema del tratamiento

 Registro en Farmatools:

 lote/cad

 Registrar intervenciones

 Registro en Selene:

 Captura de actividad

 Nota médica

 Cita sucesiva

 Registro en Excel resumen

 Diagnóstico e indicación 

 Prescripción de Farmatools

Enfermería:

 Obtención de analítica

 Explicación del tratamiento y efectos secundarios

 Calendario de visitas 

 Cita en Farmacia



El paciente acude al Servicio de 
Farmacia con la hoja de citación



Servicio de Farmacia

1.Comprobación  y Registro de dispensación en salud@

2.Entrevista con el paciente

1. Check list (Nuevo/continuación)

2. Nuevo: 

1. Hojas de información

2. Esquema del tratamiento

3.Registro en Farmatools:

1. lote/cad

2. Registrar intervenciones

4.Registro en Selene:

1. Captura de actividad

2. Nota médica

3. Cita sucesiva

5.Registro en Excel resumen



Introducir mismas claves que Selene



Servicio de Farmacia

1.Comprobación  y Registro de dispensación en salud@

2.Entrevista con el paciente

1. Check list (Nuevo/continuación)

2. Nuevo: 

1. Hojas de información

2. Esquema del tratamiento

3.Registro en Farmatools:

1. lote/cad

2. Registrar intervenciones

4.Registro en Selene:

1. Captura de actividad

2. Nota médica

3. Cita sucesiva

5.Registro en Excel resumen



CONSULTA DE INICIO 
Evaluación del tratamiento

•Tratamiento de elección

•Duración estimada:

•Fecha de inicio

•Explicar:

– Posología y recomendaciones de administración

– Conservación

– EA

– Adherencia 

– Devolución medicación si sobra / aportar en caso de ingreso

•Medicación concomitante:

– Tratamientos habituales (incluido suplementos, plantas)

– Posibles interacciones: 

• http://www.hep-druginteractions.org/

• https://www.micromedexsolutions.com/home/dispatch

•Resolución de dudas

•Próxima consulta

http://www.hep-druginteractions.org/
https://www.micromedexsolutions.com/home/dispatch


EXVIERA®/VIEKIRAX ®
Interacciones

– Mtos que NO deben coadminitrarse: 

• Etinilestradiol

• Inductores (CBZ, fenobarbital, FNT, efavirenz, rifampicina, Hierba 
de San Juan)/Inhibidores (Ketoconazol, gemfibrozilo) potentes 
enzimáticos

• Inhibidores de CYP2C8 (por ej. teriflunomida, deferasirox)  y 
Dasabuvir

• Enzalutamida, Mitotano

• TAR

– El único NNRTI que se podía usar es Rilpivirina, pero como 
aumenta la concentración, se debe vigilar ECG por posible 
prolongación QT. El resto (efavirenz, etravirina y nevirapin) 
están contraindicados.

– No se recomienda: Lopinavir/r



Servicio de Farmacia

1.Comprobación  y Registro de dispensación en salud@

2.Entrevista con el paciente

1. Check list (Nuevo/continuación)

2. Nuevo: 

1. Hojas de información

2. Esquema del tratamiento

3.Registro en Farmatools:

1. lote/cad

2. Registrar intervenciones

4.Registro en Selene:

1. Captura de actividad

2. Nota médica

3. Cita sucesiva

5.Registro en Excel resumen



Otros datos de actividad

• Informes semanales

– Tabla actividad

– Recuentos diarios

– Grado de adecuación a la consejería: 80 %

– Otras incidencias.

• Informe mensual a la consejería


