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Vision de la Farmacia SANDOZ ;"

Analisis de la Adherencia

al Tratamiento desde la Vision de la Farmacia o
con el objetivo de apostar por su rol clave

en la Adherencia para los Pacientes
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Metodologia SANDOZ 2

*  Analisis nacional, en todas las CCAA excepto Ceuta y Melilla
Método +  Estudio observacional y transversal
* Encuesta autoadministrada, elaborada por el Comité Cientifico del Grupo OAT

*  Universo: 21.968 profesionales farmacéuticos con OF
Ref: CGCOF- Cifras de farmacias comunitarias (31 Dic’16)

e M d 14,819
Muestra argen de error: 4,81 %

*  Nivel de confianza: 95% (k=1,96)

. Tamafio muestral: 408 farmacias comunitarias entoda Espaiia
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Encuesta a farmacéuticos sobre la
Adherencia Terapéutica en pacientes cronicos

rellene el

8. Qué proporcién de pacientes (como vision general del problema) considera
usted que, en general siguen plenamente las indicaciones en materia de
adherencia:

a A.FPFLTOS GENERALES

Fa'mumu rural

(o]
Farmacia de ctudad O
o [e) Ceutay Melilla o
andalucia Q Gomunidad de Madrid Q
2 o] Gomunidad Valenciana o]
Baleares o Extremadura o
canarias o] Galieta o]
Cantabria o] La Rioja o]
Castilla y Leon o} Murcia. e}
Castilla La Mancha () Navarra O
Catalii o] Pais Vasco o]
1. Género:
Hombre O
Myer O
2. Edad:
48 Q
so6¢ O
>65
3. Actividad profesional:
Farmaria a pie de calle Q
Farmacia haspitalaria o]
e (o]
4. Ateneion farmacéutica:
Realiza esta tarea en pacientes erénicos (O
No suele realizar esta funcion (o)
5. Del total i i tiende en su ia, eual es Ia i
de pacientes segiin su edad:
5.1 Pacientes cronicos menores de 65 aios: | 5.2 Pacientes cronicos mayores de 65 aios
<% O <d0%
w0505 O w0608 O
23O L

8. ADHERENCIA TERAPEUTICA (CONOCIMIENTO E INTERES)
. Jaro el to de 5

si
No
No estoy segura

00g000

No

En el caso de pacientes cranicos menores | En el caso de pacientes Cronicos mayores de 65
de 65 afios: aiias
En materia de farmacas: £n materia de firmacos:
<a0% O <a0% O
40-50% O 40-60% O
50-80% O 60-80% O
>80% O >80% O
<40% O <40% O
40-50% O 40-60% O
080% O
>80% O >80% O
<40% O <40% O
060% O 2060% O
s080% O 50.80% O
>80% O >80% O
En recomendacidn de "o fumar”: En recomendacidn de “no fumar”:
<% O <40% O
060% O 4060% O
s0-50% O 5080% O
>80% O >80% O

9. Puntiie de 0 (nudo) @ 10 (mdximo) el peso que tiens en una mala adherencia
da uno de los fc serialana i6)

Faltn de atencidn por parce del paciente:
‘Escasa dedicacion por parce del farmacéutica:
. AL . -

Caste econdmica o material (desplazamientos.
Mieda a los posibles efectos secundarios:
lad para aeceder a los controles:

10. Seriale las enfermedades (o sindromes clinicos) en los que crea que es mds ficil

obtener una buena adherencia (respuesta libre):
Diabetes
Hipertension arcerial
EPOC

Asma
Hipercolesteralemia
z =

000000000

Insuficiencta cardiaca
Enfermedad coronaria
Enfs. Que requieren mleswularmn o]

00

Tamzae

Tomzan

conocimiento
e interés




Encuesta
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SANDO

o
Poromasvias o)
Especifcar:

14.Considera que las TIC son iitiles para el sequimiento de la adherencia en
pacientes crénicos
st (o]
No o
Siloenalpunos casos O

15.Qué herramientas tecnologicas considera mds iitiles para el seguimiento de la
adherencia en pacientes eronicos
App's
Sistemas de dispensacién personalizada
Call Centre
Atencisn domiciliaria (profesionales sanitarias)
Por otras vias

Especificar:. —

00000

16.Considera que el “Big Data” puede contribuir a mejorar la adherencia al
tratamiento en pacientes cronicos

st o]

No (o]

S6loenalgunas casos )

17. Considera que seria bueno disponer de una historia farmacéutica en la que el
cutico hiciera un i

P del perfil del paciente en
términos de consumo de a al efectos

Si [e]

o o

- Muchas gracias por su colaboracitn-

1L.Seiiale las enfermedades (o sindromes clinicos) en los que crea que es
el obtener wna b ol talibre):

T

Digbeces
Hipertension arterial
EPOC

Asma
Hipercolesterolemia

Osteaparosis
Enfermedades reumdticas

000000000

7
7
i
!
3
o

Q
Enfs Que requierer: thuyufamin e}

. ADHERENCIA TERAPEUTICA (SU PRACTICA DIARIA)
12.Qué proporcién de los pacientes considera que cumplen plenamente las
indi de su médico:

Tomzan

En el caso de pacientes cronicos menores | En el caso de pacientes cranicos mayores de
de 65 aiios: 65 aiios:
En materia de firmacos: En materia de fdrmacos:
<% O <a0% O
40-50% O 40-60% O
&0.80% O s0-80%
>80% O 2805 O
En recomendaciones nutricionates: En recomendaciones nutricionales.
<a0% O ca0% O
40-50% O 40-60% O
£080% O 6080% O
280% O sm0% O
En euanto o actividad fisica En cuanto o actividad fisica:
3 o <%0% O
4060% O w060% O
s080% O 6080% O
s80% O >80% O
En recomendacion de “no fumar En recomendacidn de “ho fumar™
<a0% O <40%
4060% O 060% O
6080% O 50.50%
>m0% O >80% O
13. de 1
si f'e)
No o
Séloen algunos casas Q)
Por que medio 0 medios:

"Mediantz pregunea directa ol paciente

(e]eXe]

A través de la frecuencacion de recetas

Toman

A Novartis
Division

practica diaria




Distribucion territorial SANDOZ )t

CCAA

Galicia
Andalucia 20,10% " 13,24%
Catalufia 16,91%
Galicia 13,24% chtaloRs
Madrid 11,76% 16,91%
Valencia 10,78%
Pais Vasco 4,90% :

Madrid

Castilla La Mancha 4,17% 11,76%
Aragén 3,43% BSEZZZS
Asturias 3,43% __Extremadura 4 2 R
Castillay Ledn 3,43%
Murcia 2,70% & ©
Canarias 9 2,21% &
Baleares 3 0,74%
Cantabria 3 0,74% Andalucia
La Rioja 3 0,74% 20,10%
Extremadura 2 0,49%
Navarra 1 0,25% 0 C;”zalr;;
Ceutay Melilla 0 0,00% N 4
Total 408 100% 2 @
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Concepto de adherencia SANDOZ "

éConsidera que tiene claro el concepto adherencia?

88,2%

El 88,2% de los farmacéuticos
considera que tiene claro el
concepto de adherencia

3,2%
8,6%

= Si mNo = No estoyseguro
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Seguimiento de la adherencia SANDOZ: ™

¢Realiza o no seguimiento de la adherencia terapéutica?

Sélo el 50,2% de los
farmacéuticos confirman que Si

realizan seguimiento dela
adherencia con sus pacientes

50,2%

49,8%

=Si ®mNo
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Atencion farmaceéutica SANDOZ '~

¢Realiza atencidon farmacéutica en pacientes crénicos?

La atencion farmacéutica a

cronicos sélo la realiza el 65%
de los farmacéuticos

m Atencidn a cronicos = No la realiza
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Pacientes que siguen recomendaciones SANDOZ::

¢Qué porcentaje de pacientes considera que siguen las indicaciones en materia de adherencia?

Materia farmacos Recom. nutricionales Actividad fisica No fumar
Pacientes <65 Pacientes <65 Pacientes <65 Pacientes <65
61,8%
41,7% 9 9
0 35,5% 40,4% 40,7% 36,0%
29,7% 26,0%
15,4% 20,3% 21,1% ’
(o)

2% o I 3,7% I / 2,8% 2,5%
1% 2,2% ,5%
[] Ja m
© ® @, @ ®

Segun los farmacéuticos, los pacientes se toman mas en serio su medicacion, por delante de las
dietasy el ejercicio, y lo que menos cumplen es el tema del tabaco
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Motivos de mala adherencia SANDOZ::: "

Puntde de 0 (nulo) a 10 (maximo) el peso de los factores en una mala adherencia

Falta de atencién por paciente [ NN 7,27

Pobre info sobre ventajas adherencia || NG 6,86

Los factores que mas inciden
en la mala adherencia son los Miedo a posibles EEAA [N 6,42

relacionados con la

comunicacion Escasa dedicacion del Fco [ 6,12

farmacéutico-paciente

Coste econémico o material ([ NG ©.10

Dificultad para acceder a controles || NG 5.61
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Patologias de mas facil adherencia SANDOZ: )"

Sefale las patologias en las que cree que es mas facil obtener buena adherencia

Diabetes [ 74,8%  54%
Hipertension arterial [N 60,0%  53,5%
Enf. Cardiacas [N 559%  56,7%
EPOC [N 42,4%
Asma [N 42,2%
Hipercolesterolemia [N 33,6%
Depresion [ 30,4%

Enf. Reumaticas [ 24,5%

Estos datos coinciden con el
Vejiga hiperactiva [l 23,5% Anélisis Nacional de Adherencia

Enf. Neurodegenerativas [ 22,1% realizado en 6.300 pacientes

Osteoporosis [l 16,2%
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Patologias de dificil adherencia SANDOZ: )"

Sefale las patologias en las que cree que es especialmente dificil obtener buena adherencia

Depresion | 46,6% 45,1%
Osteoporosis |G 46,1% 49%
Hipercolesterolemia |GG 45,1% 51,2%

Enf. Neurodegenerativas [ 31,9%
Hipertension arterial [ 29,9%
EroC T 28,7%

Enf. Reumdticas [ 26,5%

Vejiga hiperactiva [ 24,3%
También coinciden con el Andlisis

Asma [ 23,8% Nacional de Adherencia realizado
Diabetes [ 19,6% en 6.300 pacientes

Enf. Cardiacas [l 9,1%
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Control de adherencia SANDOZ

Division
éControla de manera sistematica el grado de adherencia al tratamiento?

26,5%
Sélo el 15,7% de los farmacéuticos

realizan un control del grado de

adherencia vs un 57,8% que lo

realiza en algunos casos

57,8%

15,7%

=Si mNo mSdloenalgunos casos
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Medios de control de adherencia SANDOZ ;.

¢Por qué medio o medios la controla?

Pregunta directa al paciente

Pregunta directa al acompafiante [ 50,7%

Los medios que mas utilizan
para controlar la adherencia

son los relacionados con la Frecuentacién de recetas [ 49,3%

relacion farmacéutico-
paciente

Control n? medicamentos consumidos _ 32,3%

Otras - 12,3%

www.oatobservatorio.com o"o‘ < Ke] 20



TICs y Big Data para la adherencia SANDOZ ;"

éLas TICs son utiles para el seguimiento de la adherencia? ¢Y el Big Data para mejorarla?

TICs Big Data

9,8%
5,4%
58,6%
54,2%
36,0% 36,0%

=Si mNo = Séloenalgunos casos mSi mNo = Sdloenalgunos casos

Segun los farmacéuticos, las nuevas tecnologl'as juegan un papel importante en la adherencia
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Herramientas de control de adherencia SANDOZ:)::™

¢Qué herramientas tecnolégicas considera mas utiles para el seguimiento de la adherencia?

Sistemas de dispensacién personalizada

Atencion domiciliaria (profesionales sanitarios) _ 42,5%

Los SDP es Ia herramienta
mas habitual para el Apps [ 20,7%
seguimiento de la adherencia

Call Center . 9,1%

Otras . 9,1%
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Muchas gracias!

Un compromiso de todos, un objetivo comun



