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El Area de Talavera reduce las
Incomparecencias de pacientes en el
quirofano mas de un 60%

Desde su puesta en marcha, en los primeros meses de 2016, la ‘Llamada de confirmacion de comparecencia a la
Intervencion quirurgica’ ha permitido una mejora continua de la ratio de incomparecencias.

Utilizamos cookies propias y de terceros para mejorar la experiencia de navegacion y mostrarle publicidad y contenidos de su interés. Al continuar navegando, consideramos que acepta su uso. Mas informacion ACEPTO
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La adherencia terapéutica es un aspecto mas de la calidad asistencial
y no debemos abordarla sin antes haber revisado que el
paciente tiene

un plan terapéutico adecuado a sus necesidades
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ANTIDEPRESIVOS
ANSIOLITICOS
ANTIBIOTICOS

NO UNA ENFERMEDAD

No medicalices cualquier situacion
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PROGRAMA DE DESARROLLO DE POLITICAS DE COHESION SANITARIA,
DE FORMACION PARA FACULTATIVOS MEDICOS, ODONTOLOGOS,
FARMACEUTICOS Y ENFERMEROS, Y DE EDUCACION SANITARIA DE LA
POBLACION PARA FAVORECER EL USO RACIONAL DE LOS MEDICAMENTOS.

1.1. PROGRAMA DE MEJORA DE LA CALIDAD EN LA ATENCION A
PACIENTES POLIMEDICADOS.

la elevada prevalencia de pacientes polimedicados en el nivel asistencial,
consecuencia tanto del envejecimiento de la poblacion, como del avance cientifico y
disponibilidad de nuevas herramientas terapéuticas, aconsejan la continuidad del
Programa iniciado en 20089, convergiendo con politicas designadas prioritarias de

seguridad de los pacientes y de uso racional de los medicamentos.

El Programa se desarrollara en el marco la Estrategia para el abordaje de la cronicidad
en el Sistema Nacional de Salud, desarrollada por el Ministerio de Sanidad, Politica
Social e Igualdad a través del Plan de Calidad del Sistema Nacional de Salud.

GRUPOOAT
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PROGRAMA DE DESARROLLO DE POLITICAS DE COHESION SANITARIA,
DE FORMACION PARA FACULTATIVOS MEDICOS, ODONTOLOGOS,
FARMACEUTICOS Y ENFERMEROS, Y DE EDUCACION SANITARIA DE LA
POBLACION PARA FAVORECER EL USO RACIONAL DE LOS MEDICAMENTOS.

Los objetivos especificos son:

- Mejorar el conocimiento de los pacientes respecto del uso y las
indicaciones de los medicamentos.

- Revision de la medicacion y deteccion de problemas derivados del uso
de medicamentos.

- Mejorar el cumplimiento terapéutico de los pacientes polimedicados.

GRUPOOAT
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Farm Hosp. 2014;38(4):305-316
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HOSPITALARIA

ORGAND OAICAL DE DFFESION OENTIICA DE LA SOOEDVMO ESPASOUA DE FARWAOA HOSPIIRLARA

ORIGINALES

Prevalencia de medicacion potencialmente inapropiada en
pacientes ancianos hospitalizados utilizando criterios explicitos

C. Galan Retamal, R. Garrido Fernandez, S. Fernandez Espinola, A. Ruiz Serrato,

M. A. Garcia Ordénez y V. Padilla Marin
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Revista de
Calidad Asistencial

SOCIEDAD ESPANOLA DE

CALDAD ASSTENGAL www.olsevier.es/calasis
ORIGINAL
Prevalencia de prescripcion inapropiada en ®c,mm

polimedicados mayores de 65 afios en un area
de salud rural

J. Terol-Fernandez**, V. Faus-Felipe®, M. Diez-Rodriguez®, S. del Rio-Urenda®,
M.T. Labaios-Manzanares? v J.A. Gonzalez-Correa®
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Prescripcion inapropiada en la
enfermedad renal cronica: Revision
sistematica de la prevalencia,
resultados clinicos asociados y el
impacto de las intervenciones.
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Estrategia de Prevencidon y
Atencion a Personas con
Enfermedades Crdnicas
en Extremadura
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Justificacion

- Mayor nimero de pacientes cronicos, polimedicados y
ancianocs
- 20% >65 afos tienen pautados >10 medicamentos de forma
cronica
- Sequir las GPC nos hace sobreactuar (evidencia en base a
resultados de ensayos clinicos)

- La mayoria de EC no incluyen poblacién anciana

- Pacientes pluripatologicos y polimedicados

- Incertidumbre de la eficacia de los medicamentos

Causes of death, US, 2013

Motor
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All causes
2857k
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Objetivo

1. Mejorar la seguridad de los pacientes, y reducir los PRM:

a) Eliminar la medicacidn que no necesita.

b) Prescribir un farmaco que necesita.

c) Detectar y resolver acontecimientos adversos a la medicacion,

d) Disminuir los ingresos hospitalarios, las visitas a urgencias, las visitas médicas ocasionadas
por reacciones adversas relacionadas con el tratamiento farmacologico del paciente.
2. Mejorar la calidad asistencial y de vida del paciente,

3. Mejorar los resultados en salud y aumentar el control de las patologias.

4. Mejorar la adherencia

g
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Revision de la medicacion

Examen critico y estruclurado del plan terapeutico del paclente que permile la

adecuacion del fratamiento farmacologico del paciente cronico a lo largo del
fiempo y durante las distinias etapas de la evoiucion de su enfermedad,

La finalidad es decidir si es necesario anadir, retirar o continuar alguno de los

medicameantos de la medicacion que toma el paciente, y valorar los beneficios y
riesgos que comporta [a terapia.
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Revision de la medicacion. Tipos

Tipo 3. Revision clinica

La rewvision clinica de la medicacion es el proceso en el cual el médico, durante la visita que realiza al paciente,
valora la indicacidn, pertinencia y eficacia terapéutica de cada medicamentsa, y la relaciona con la evolucidn
de las patologias que le esta tratando, asi como la prevencion y resolucion de los PRM, la adherencia al
tratamiento y el conocimiento que tiene el paciente del tratamiento farmacologico y sus patologias v sus
preferencias.

El objetivo es buscar la adecuacion del tratamiento farmacoldgico en el paciente a lo largo del tiempo y
durante las distintas etapas de la evolucion de su enfermedad.

Qué se revisa:

- La indicacidn en relacion con las patalogias,

- La adecuacidn de cada uno de los medicamentos,

= La efectividad del tratamiento,

- La seguridad de los medicamentos para evitar PRM,
- La adherencia al tratamiento.
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Revision de la medicacion. Etapas

' Establecer el objetivo terapéutico para cada
tratamiento

W pssen




Jornada de Adherencia al Tratamiento
en Extremadura
Proyecto e iniciativas en la adherencia terapéutica

Algoritmo de la revisiéon de medicacién

Indicacion de easxte medicamento en exte

«Exte tratamiento s3te indicsdo pars of
probleama de aloed que pgrecamta ol
pacanta™

A7 N
—< nOo D>—e]

Se recomienda retivar @ medicamento,

2 N

LE! paciente tiene un problema
de malud que se deberia tratar
con un medcaments y no lo
estd haciendo?

Adecuvuacion de este madicamento aen este

<&

Se recomuenda establecer el
ratamiento teniendo en cuenta <!
balance benefico/rnesgo.

las dosis. 1> pauta v )
duracién del medicamento

LE! medicamento es adecuado y
conveniente vistas las
caractengtcas del paciente?

(May gue conmderar la edad de/
pacrente, la insuficrencia renal y/o
hepatica...)

Dosis incorrecta: se recommends
ajustar la dosis en funcion de la edad,
la insuficiencia renal y/o hepdtica o |a
patologia actual,

Pauta incorrecta: se rscommnds
correger la pauta.

Duracion incorrecta) s e demasiado
larga> se recomienda retirar el
medicamento; o ez demasiado corsa e
recomiends continuar el tTratamisnto
hasta la durscion corrects.

Se recomienda sustituir el
medicamento por und alternativa mas
adecusda;: 3 allo no es poasible, e
recormeanda reta ar ¢« medcameanto
eniendo en cuenta ¢ balance
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Algoritmo de la revision de medicacién (cont)
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Algoritmo de la revision de medicacion (cont)
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Algoritmo de la revision de medicaciéon (cont)
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Aplicar estratepias de mejora de la adherencia (Enlace )
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Adherencia terapeéeutica... no solo al medicamento

Receta Receta Farmacos Terapia
prescrita recogida tomados interrump.
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Revision de la adherencia

Revision de la adherencia v "concordancia” (acuerdos)
La adherencia terapéutica se define como el grado de correspondencia entre el comportamiento del paciente y las

recomendaciones terapéuticas acordadas con el médico, El objetivo de este tipo de revision es mejorar la efectividad
del tratamiento. No existe una medida de la adherencia que tenga una validez contrastada.

Uno de los mas utilizados por su simplicidad es de Moriski-Green-Levine, sin embargo no cumple los requisitos para
su utilizacién como instrumento habitual.
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Revision de la adherencia

Estrateglas efectivas para mejorar la adherencia

INfOMacKn
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MecCuido

Aplicacion para mejorar |a adherencia terapeutica vinculada a determinadas areas
terapéuticas: diabetes, cardiovascular y respiratoria (EPOC). Cuenta con el aval de |a Sociedad
Espanola de Farmacia Familiar y Comunitaria (SEFAC). Ademas de |as alarmas automatizas
para recordar la medicacion cuenta con otras utilidades como prospectos de medicamentos
en audio y en video, consejos e informacion para el manejo de las enfermedades, localizador de
farmacias y un sistema de realidad aumentada. Disponible para Android e i0s.
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Informacién

Darse de baya de servcios

El Centro de Salud Online es el portal de servicios sanitarios disefiado para mejorar la calidad del servicio de la sanidad piblica de Extremadura.
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Estrategia de implantacion de un programa de revision, conciliacion y adherencia de la
medicacion

« Formar un equipos multidisciplinares,

* Protocolizar los procesos de conclliacion, revision, desprescripeidn y adherencia.
« Establecer el plan de accion,

« Apoyo de los sistemas de Informacion y gestién clinica.

« Plan de formacion y difusion del programa a los profesionales.

« Formar al paciente e implicarlo activamente en su tratamiento

» Facilitar un registro Gnico de la medicacion.
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concepcion.carmona@salud-juntaex.es



