Reduciendo los riesgos en
la seguridad de los
medicamentos:

Guia interdisciplinar para el
uso seguro de las cabinas
de dispensacion
automatizadas (ADCs)
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Introduccion

* Mas del 80% de los hospitales en EEUU
disponen de ADCs en sus sistemas de
distribucion de medicamentos.

* En muchos de ellos es el principal
sistema de dispensacion de medicacion a
los pacientes.

« EL ISMP recoge datos que reflejan la
utilizacion actual de las ADCs y nos ofrece
recomendaciones para garantizar un uso

mas seguro de esta tecnologia.
*ISMP: Instituto para el uso seguro de los medicamentos
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Objetivos

. Interpretar los resultados preliminares de una

base de datos con autoevaluaciones vy
observaciones de expertos del ISMP durante su
visita a hospitales.

Describir los errores mas comunes asociados al

uso de ADCs.
. Identificar las areas de mejora para unas

practicas seguras en las ADCs.

Definir estrategias de reduccion de errores para
promover el uso seguro de las ADCs.
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Descripcion

 La evaluacion de la seguridad en el uso de las
ADCs esta basada en una guia desarrollada por un
grupo de personas convocadas por el ISMP entre
las que hay: fabricantes, usuarios (farmaceuticos,
tecnicos, enfermeras..) y expertos del ISMP en el
uso seguro de las ADCs.

En la guia se identifican los procesos clave que
deben suponer un desafio a hospitales y fabricantes
para mejorar el uso seguro de las ADCs.
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Descripcion

. La autoevaluacion es una
herramienta disenada para ayudar
a los hospitales a evaluar su
utilizacion de las ADCs, identificar
oportunidades de mejora Yy
comparar su experiencia con otros
hospitales de caracteristicas
similares.

* La guia y la autoevaluacion estan
disponibles de forma gratuita en :
WWW.Ismp.org.
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Tipos de errores con ADCs

La tendencia a incrementar el uso
de las ADCs conlleva:

. Ausencia de validacion
farmacéutica: Bypass perfil-
farmacia.

 Errores de almacenamiento de
la medicacion en las ADCs.

* Errores en la retirada de la
medicacion desde las ADCs.
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Procesos Clave en ADCs

1. Proporcionar unas condiciones ambientales
ideales.

2.Garantizar sistemas de seguridad.
3. Utilizar perfil- farmacia.

4. ldentificar la informacidon que aparece en la
pantalla de las ADCs.

5.Seleccionar y mantener las propiedades del
inventario de las ADCs.

6.Configurar los tipos de cajones
adecuadamente.
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Procesos Clave en ADCs
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Definir procesos seguros de reposicion.

Desarrollar procedimientos para asegurar la exactitud

en la retirada de la medicacion.

9. Establecer criterios para anular el perfil-farmacia,
evitando la validacion farmaceéutica.

10. Estandarizar los procesos de transporte de
medicacion desde ADCs a la cama del paciente.

11. Eliminar el proceso de devolucion de medicacion
directamente a su localizacion original en la ADC.

12. Proveer al personal la formacion adecuada.
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Ejemplo: Proceso Clave 3

Error documentado en: ISMP Medication Safety Alert!
February 12,2009 Volume 14 Issue 3.

* Prescripcion manual: Colchicine 1.0 mg 1.V now

 El punto decimal es poco visible y usa el cero detras.

 La enfermera malinterpreta una dosis de 10 mg.

« ADC no tiene perfil-farmacia lo que permite a la
enfermera obtener la medicacion sin la revision vy
validacion de la orden médica por parte del farmaceutico.

« En la ADC habia almacenadas una excesiva cantidad de
ampollas, con lo que la enfermera obtuvo las 10 ampollas y
la dosis fatal fue administrada.

@G

\
=)
O

American Societ '&?_‘ Sociedad Espanola de A N@)

Health- S) stem d md ists’ i -armacia Hospitalaria

nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn




Ejemplo: Proceso Clave 3 (Guia)

Core Process # 3
Use Pharmacy-Profiled ADCs

Rationale: The use of a “profiled” ADC ensures that the pharmacist will validate
the new medication order, including first doses, in the pharmacy computer
system prior to the medication being dispensed or accessed by the nurse or
other healthcare professional.

Guidelines:

» Ensure that all ADCs have pharmacy-profiling functionality. This should
include outpatient areas (e.g., the Emergency Department [ED], same day
surgery, outpatient clinics) even if the software may not be fully utilized
immediately for all medications.

» Store only a limited variety and quantity of medications in “non-profiled”
ADCs. At a minimum, implement policies requiring an independent double-
check when removing organization-identified high-alert medications from non-
profiled ADCs (or when accessing medications via “override” function in
pharmacy-profiled ADCs).
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Ejemplo: Procesos Clave 3
(Autoevaluacion)

A|B|C | D|E

Scoring Key .
R Core Process #3
There has b .
no activityto | Use pharmacy-profiled ADCs
implement this
e 24 All ADCs have profile capabilities, (e.g., profile functionality
B available in ADCs located in the emergency department,
This item has i i - i )
been formally endoscopy, interventional radiology, although it may not currently
disﬂ{;*d :n:m be activated).
considered,
it has not been
implemented. 25 For ADCs that do not require pharmacy review before obtaining
C medications, each cabinet contains a limited variety and quantity
Zhis item half of medications.
een partially
implemented
i Goma or a 26 Independent double-checks are employed and documented by staff
argan ofthe when removing all organization-identified high-alert medications
from non-profiled ADCs.
D
This item is fully
implemented
in<ome C P #4
areas of the Ore I‘OCQSS
organization.
. Identify information that should appear on the ADC screen
This itemis fully
m:;’::::‘t’he 27 | Patients’ full first, middle initial and last names are available on
organization. ADC screens. The field contains a sufficient number of characters

to avoid truncating names for primary identification.

ey American Society of
v Health-System Pharmacists’

U Sociedad Espaiiola de
3 | docledac hl)i,ln() a dc
Lt

L Farmacia Hospitalaria

TOGETMER WE MAKE A GREAT TEAM




Conclusion

» Debido al aumento de la implantacion de los sistemas de
dispensacion automatizados en nuestros hospitales
comienza a ser esencial la evaluacion del uso que hacemos
de esta tecnologia para garantizar unas practicas seguras.

» La guia para el uso seguro de las ADCs y la herramienta
de autoevaluacion nos sirven de ayuda para conseguirlo.

» Entre los objetivos del proyecto 2020 esta el incorporar
estas nuevas tecnologias que permiten mejorar la seguridad
en el proceso farmacoterapeutico del paciente.
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Farmacia 2.0: Como la web esta
cambiando nuestra practica
profesional
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;. Qué es Web 2.07?

« Comunidades de usuarios.
» Conjunto especial de servicios como:

 Redes sociales

* Blogs

* Wikis...
* Fomento de la colaboracion y el intercambio agil y
eficaz de informacidn entre usuarios de una comunidad.
* Puntos de encuentro.

» Salud 2.0: permite interactuar de forma agil y sencilla
entre profesionales sanitarios, gestores y pacientes.
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Grupo de Herramientas de Web 2.0

* Blogs y microblogging: Twitter.
« Wiki: contenido participativo.
» Google, Gmail, maps, Ajax.

e Red social: Facebook Algunas de las REDES SOCIALES

* RSS readers = :
« Herramientas de Intercambio: Flickr, ED“
delicious.

* Video: YouTube
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Blogs

* Sitio periodicamente actualizado que recopila

cronologicamente articulos de uno o varios autores.

* 133 millones de blogs.
* 900.000 actualizaciones cada 24 horas.
* 4 de cada 5 usuarios mantienen activo el blog.
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BLOG

= PHARMACY
\ TECHNOLOGY RESOURCE

Presentacion del 54 Learning To Fail
Congreso SEFH y IIT 1 £ 2010.
Encuentro TBA-FH.
ZARAGOZA 2009
1

pharmacy Technology Resource.

ENCUENTROS
IBEROAMERICANOS

OE FARMACEUTICOS DEHOSPITA
H e

During my residency inteniews, | remermber one question mre viidly than the rest. | was

asked tis question by multple programs, an it stk in my head long aftr the match was

\ MONDAY, JANUARY 11,2010 endent compleced. “Haw will you handle failure?” At the time of the interview, | discussed picking
How Best to Use the Internetin Indep:

© How

Pharmacy Business

up the pieces, learning from my mistakes, and becoming a stronger pharmacist. Yetin my
head, 1was thinking that | wil just be proactive and never fal If | work harder than | have

ever worked before and make personal sacrifices of sleep and sanity t be & good

resicent, | will avoid failure. Six marths of residency has proved me wrong.

| @ istennow ndependent

Regardless of how hard you ty, a5 & resicent there will come a point when you are trying

pharmacy 0 juggle 50 many ballsthat one of them drops. As cliché as it sounds, ane of the most
owners might important lessons | have Iearned n the last month of residency training is learning o
forgive yourself for dropping the ball. | make mistakes, | sometimes cry aftr a bad day,
and I am not always as prepared as | should be for a topic discussion.  Today, | had &
topic discussion about Rapid Sequence Intubation as part of my Emergency Medicine
Rotation. | found arecles and read about the topic, yet my mind completely blanked when

Diccionario Terminolégico
de las Ciencias
Farmacéuticas

Comprar en it came time to discuss with my preceptor. Once it became painfull cbuious that | did not

Esparia Know the answer to most of her questions, we decided t call it quits and try again

tomorrow. She told me it was okay, and emphasized the importance of reviewing the

Comprar e

n
Latinoamérica material tonight. | haven't stopped beating myself up since. You might be smiling right

now that my learming o fail moment was ot being as prepared as | should be for a topic

\ Les desea : discuszion, but f yau would have heard the desfening slence in the raom during ry faiure
\ Organizacion EIBA-FH It (e R o produce the correct answer, you weuld understand.

\ Farmacia Hospitalaria y IT i

\ Publado por CRM en 19:16 0 comentarios Encuentro TBA-FH BELO-
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About ASHP.

The A

ican Sociery of Health-System
Pharmacists (ASHF) is 2 35,000~
member national professional
association that represents pharmaists

who practice in hospitals health
maintenance organizations, long-term

s, home care, and other

Search Our Blog

Recent Posts

eaming To Fail

My erystal

Puting a Face on Antcoagulation

Management
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« by Scor Brown )

So. What Do We Do Now?
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Microblogging- Twitter

Microblogs in Pharmacy

Everuse it®p 7.1%

Never use it® 58.7%

3LOGGER 34.2%
e E ever heard of 2%
» Hibrido entre un chat y un blog. P »

N TWEE? |
A LOT |

M=>F (p=0.004)

e Limitado a 140 caracteres.

« Comunicacion inmediata.
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Farmaceéuticos en Twitter

Iniciar sesién jUnete a Twitter!

~ jHola! ismp1 esta usando Twitter.

- S
jUnete hoy!
Twitter is a free service that lets you keep in touch with people through

the exchange of quick, frequent answers to one simple question: What's &Y uses Twitter
happening? Join today to start receiving ismp1's tweets. desde tu telifono? Haz dlic aqui.

Nombre Mike Cohen
Ubicacién Horsham, PA

ismp1 Web http:/www.consum...
Biografia President of the
Institute for Safe Medication
Practices, a nonprofit,
multidisciplinary, drug safety

agency
ISMP survey on how economic crisis o e s
effecting pt sa fe
http /lur 4 com Tweets 115
7:03 AM Jan 14th from v Favoritos
Fellowships - Applic deadline for Safe Medictn Mgt fellowships (2) is 3:9'“””
3/1 /1 g :Pyr~ ?n ite&;FDA Great career opp. ismpinfo@ismp.org vy ﬁ m ﬁ '

o M 2 Phyig &

ISMP seeks Med Safety Specialist. PharmD or RN w/master's), 5 yrs - s
exper, FT in Horsham, PA., in consulting division. - ﬂ ﬂ . -

?t}p’//undt com/kwh B -n“m [“

6:28 AM Jan 14th from web

“UD"—ambiguous, dangerous abbreviation. IV diltiazem 125 mg E m n- -

infus. "give UD" (ut dict, as directed) taken as give " "unit dose."” % e n n n n e G
Fatal.

Ver todes...
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Usos de Twitter en la Atencion Sanitaria

« Comunicados de prensa.

* Avisos de urgencia.

* Tormentas de ideas.

« Diario sanitario personal.

* Directrices de apoyo en programas de control de
peso.

 Actualizar la informacion a los familiares de
pacientes durante ingresos, intervenciones...

;, Qué estas haciendo tu?
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Redes Sociales

Cinemaﬁ —~ o

dejo Ml Ifi?‘"s
mespace.com A

a

000000 Lmkedm
Hrestue XING’cielo@cor hl

* MySpace, Facebook, Linkedin

« Como paginas web personales
con enlace a "amigos”.

* Permite compartir contenido,
interactuar y crear comunidades
con intereses similares.
« Para pacientes: relaciona a
grupos de pacientes.

* Red social para negocios:
Linkedin S .
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Redes Sociales en Farmacia Hospitalaria

1 En contra:
* Tiempo
* Valor confuso
* Privacidad de pacientes y profesionales

4 A favor:
* Ampliacion de las redes profesionales
* Aumento de las relaciones desarrolladas en
congresos nacionales
 Colaboraciones de investigacion
* Reclutamiento
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¢ Por donde empezar?
Desarrolla una estrategia WEB 2.0

 Define una estrategia de marketing
« ., COmMo se va a reforzar:
= tu marca?
= tu reputacion online?
» Establece presencia en:
= un canal de YouTube
* una cuenta de Twitter
* un grupo de Facebook
* un blog experto
* una herramienta de intercambio
Delicious, Digg, etc..

American Society of
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;. Como utilizarlas? Un ejemplo

* Linkedin o redes sociales para reclutar miembros

« ASHP blog para éxitos profesionales de los miembros
» Redes sociales para interrelacion entre farmaceuticos
» Canal de video de ASCP en YouTube

 Twitter para promocionar eventos

« Enviar comunicados de prensa, entrevistar a miembros
destacados del ambito sanitario.

 Twitter para mejorar la practica clinica: facilita los
lazos entre asociaciones cientificas.

 Twitter para comunicacion interna entre los empleados
en la red de un ambito laboral.
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Conclusiones

e Las herramientas Web 2.0 descritas se fundamentan
en la colaboracion.

 Crea tu propio panel de expertos mundiales para
filtrar la informacion que a ti te interesa.

» Adopta las herramientas Web 2.0 que se ajusten a
tus necesidades.
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E-Profesionalismo:

El impacto de los medios de
comunicacion social
emergentes en los
profesionales farmaceuticos
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Impacto de los medios de
comunicacion social

o= dejo ] lji“?”
wmyspace.com” &
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« 300.000.000 usuarios.
« 5 de cada 11 usuarios de internet.
* Diversidad social: un politico, un farmaceutico, un fontanero
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Modelo de cambio

 Publico versus Privado.

* No restricciones sociales, culturales...

* Nuevas facilidades:
" busqueda.
= contestacion.
* seguimiento.
* Audiencias invisibles.

American Societ
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E-profesionalismo

(14

actitudes y comportamientos
que reflejan el paradigma del
profesionalismo tradicional y son
manifestados a traves de medios
digitales.”

Cain J, Romanelli F. E-professionalism: A New Paradigm for a Digital Age. Currents in
Pharmacy Teaching and Learning. 2009; In press.
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¢, Cual es la mejor
manera de participar
en las redes sociales y
mantener una
reputacion profesional
positiva?
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En las redes sociales debemos establecer:

» Conexiones y relaciones mas adecuadas.

« Administrar contactos y contenidos.
* Niveles de privacidad.
* Herramientas de filtro.
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Contactos

*; Aceptaré todas las invitaciones? O bien, ¢Qué criterios
personales de aceptacion aplicare segun el caso o sitio?

., Qué tipo de conexiones me interesa generar?

* . Aplicaré los mismos criterios de interaccion en todas
las redes y medios sociales o los establecere de acuerdo
a cada plataforma®?

s Seré proactivo al invitar nuevos contactos, sean estos
profesionales o personales?
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Ejemplo Contacto

Un jefe de servicio de Farmacia Hospitalaria tiene
a dos candidatos para un puesto de trabajo. No
tiene claro a cual elegir y decide buscar en
Facebook el perfil de los candidatos. Solo uno de
los dos tenia un perfil visible.

* Inteligente pero perezoso
 Lenguaje ofensivo

* Problemas con algunos companeros
* Informacion falsa en su CV
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Contenidos

¢ Qué mostraré?,; Utilizaré filtros si es que estan
disponibles para mostrar o no ciertos contenidos?

* ; Qué diré y como lo diré?

« ;Cual sera el tono que empleare? ;Mantendre el
mismo tono sin importar la red social?
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Recomendaciones |
- Aplicar el sentido comun

- Tengamos en mente que nuestra participacion en
las redes sociales forma parte de la reputacion
online.

- Seamos naturales pero responsables no solo
con aquello que publiguemos, comentemos y su
difusion, sino ademas con las interacciones con
nuestros contactos.
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Recomendaciones Il

- [Estar enfocados en nuestro objetivo: es
importante hacer un uso de los filtros y permisos de
acuerdo a este objetivo.

- Cambios en las configuraciones de privacidad: si
algo no esta funcionando hagamos los cambios
necesarios.

- Todo lo que hacemos en internet, fuera y dentro

de las redes sociales deja su huella: por tanto
gueda registrado.
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