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EL CRUCE DE DOS IDEAS: URGENCIAS Y CRONICIDAD
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Gl NAFa LINBIdzyal a LI2

U ¢Laimplantacion del modelo de atencion farmacéutica iniciado en lo@slRENta
la deteccion y resolucion de PRM y errores de conciliacion?

i ¢La resolucién de PRM/errores de medicacion se traduce eflisfainucion de
RNM?

i ¢La disminucion de RNM se traduce en di@minucion de recursos

sanitarios?disminucion de la estancia media y reingredpgle la mortalidad
a los 30 dias y 180 dias
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Buscando la Solucion

ENSAYO CLINICO ALEATORIZADO:

Programa de Atencion Farmacéutica iniciado en Urgencias
vs Atencion Farmaceutica Habitual
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‘ OBJETIVOS
K

1.- Evaluar eimpacto clinicade un programa de atencion
farmacéutica en pacientes con insuficiencia cardiaca y/o
Enfermerdad Pulmonar Obstructiva Cronica iniciado en un
servicio de urgencias de hospital frente al seguimiento
convencional de dichos pacientes.

2 .- Evaluar elmpacto econdmicdras la aplicacion de un
programa de atencion farmaceutica a pacientes con
Insuficiencia cardiaca y/o Enfermerdad Pulmonar Obstructiva
Cronica iniciado en un servicio de urgencias hospitalario
frente al seguimiento convencional de dichos pacientes.
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POBLACION DE ESTUDIO Y ALEATORIZACION:

Poblacién de estudio Tabla de GR I= PAFU si
" aleatorizacion
>=65 anos con tamario de e
; bloque de 10 N— 50
>=4 farmacos casos

IC y/o EPOC descompensada
>=12 h en en el SUH \

Se excluyen pacientes con
demencia y/o enf mental y/o
tx de CSS

GR lI= PAFU no
N=50
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Hospital universitario general
docente de nivel Ill, que
anualmente atiende a mas de
34.000 enfermosingresadosy a
masde 150.000urgencias



EL TAMANO MUESTRAI=90

Sehafijado el % de ProblemasRelacionadoonlos
Medicamentos(PRM) que generanun cambioen la
prescripcionmédicaen el grupo PAFUSien un 35%
(Programade Atencion Farmacéuticaen Urgencias,
Corporacio Sanitaria Parc Tauli y Hospital Son
Dureta/SonEspases)y en el grupo PAFUNO, en un

10%, por tanto la diferenciaentre ambosdeberaser
igualaun 20 %
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VARIABLES DE RESULTADO

Problemas Relacionados con los Medicamentos (PRM):

Situaciones en las que el proceso de uso de los
medicamentos causa o puede causar la aparicion de
Resultado Negativo Asociado a la Medicacion (RMN)

un

Resultado Negativo Asociado a la Medicacion (RNM)

Resultados en la salud del paciente no adecuados al
objetivo de la farmacoterapia y asociados al uso o fall
en el uso de los medicamentos.

o

Error de conciliacionDiscrepancia 0 diferencia no
iIntencionada entre listados de medicacion antesy
después de una transicion asistencial del paciente (el
resultado de la resolucion de este tipo de discrepanci
es un cambio en la prescripcion medica)
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VARIABLES DE RESULTADO

Visitas a urgencias/Reingresos:

Pacientes corpisodio en urgencias 0 hospitalizacion
relacionados con la enfermedad de base del paciente
desde la inclusion del paciente en el estudio hasta los 6
meses.

Estancia mediaDuracion en horas de la estancia del
paciente en el hospital, desde el inicio del episodio en el
SUH hasta el alta desde urgencias o desde una sala de
hospitalizacion

Mortalidad a los 30 dias y 180 dias
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Descripcion de la intervencion

Grupo PAFU Grupo Control

Inicio del seguimiento URGENCIAS SALA DE HOSPITALIZACION
Farmacoterapéutico y de
la

deteccion de PRM

Elaboracion de la Hria | Si NO
Farmacoterapéutica
Del paciente y registro
en la historia clinica

Entrevista (fuente de Si NO
Informacion de la historia
Farmacoterapéutica)

=

Conciliacion en cada Si NO
transicion asistencial
(durante el ingreso)

Educacién sanitaria + Si NO
Conciliacion al alta
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Farmacoterapeutica y Paciente

la

Histor
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Y una herramienta: La entrevista Clinica

a! @dzRFRYS | O2YL
gue os digo y os lo explicare
mejor o

A Machado

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau



T Cietarm o LTI =Y

entacid Sisterna Avuda
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CIA HOSP - JUANES BORREGO, ANA MARIA

S H.C. 143232826 Haixement 26.06.1934 @ Mo PCC
—sodi 100327082 { HospitaliEacia ) Ingrés 10.01.2013 Alta 14.01.2013 [Eli Asseguradora CatSalut -

3| -l Ciocurments Cinics i Dades Pacient i N EERE Curs Clinic Sol-licituds i Interconsulta i Procés Alta i Informes i Episod
toka I Mota subjectiva I"[_F‘.-'l'-.ltres CC I@EE II |°ﬂ= |=} EI |ﬁ]| 0 I

IData inici IDarrera d... 'I Info I
UECH 10012013 11012013 = 4P Sant

Pacient 1432826 : ROMERO MARTIHNEZ ROSARIO TR

Hosp 0100327082M UEC H

Registro de la historia -
farmacoterapéutica en NS BORREGD, AN

sPacierte incluida en el estudio IBSP-PAF-2011-81, en el gue desde el Servicio de Farmacia

el CU rSO CI I'n I CO d el shacemos historia farmacoterapéutica sl ingreos & infowin al atta.
-

:Medi-:a-:i-f-n domiciliaria (historia farmacoterapéutica) previa a este epizodio (zegln entrevista

episodio de urgencias incanessia st inicay

-

Aatoreastating 40 my 0-0-1

:Elalzak 4005 [olmesartan 40mog+amlodipino Smg) 1 -0-0-———-- =en el hospital se sustituye por
L osartan 100mg+Amlodipino Smg 1-0-0

JFurosemida 40mg 0.5-0-0

:EIisu:upru:qu:uI amg 1.5-0-1

+Sintron =egun pauta (acenocumaral)

:Trang-:-rex [(Amiodarona) 200 mg 1-0-0 5 dias a la semana (descansa sdbado v domingo)
etforming S50 mg 1/2-0-112

:Minurin nasal 2 nebi2dh

shlitrodur top 5 /24 h (no hace descanso durante la noche)

:Eutirn:n:x: (lessotivoxing) S0 mog 1-0-0

JFantoprazol 40 mg 1-0-0

*Paracetamol sp

Maidex [desametaxona caolirio’] 2gotasi 2h
L L B B B B B BB B B B BB B I B B B B B B B B BB B BB BB B B BB R R N R B R

- LN N ] - s
Fls 11.01.13 14:46 FARMACLE HOSP
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CIA HOSP - JUANES BORREGO, ANA MARIA

ThA Haixement 27 05 1936 @ Mo PCC ;l
Lau304144 { Hospitalitzacia Ingrés 29.05.201 2 Ahlta 09.06.2012 [Ell Asseguradora CatSalut - CATALLINYA ;|

1] .l Documents Cinics i Dades Facient i Mota Ingrés g el AT Sol-licituds i Interconsulta i FProcés Alta i Infarmes i Episodis
W oka I Fota subjectiva I"L_F‘.ﬂ.ltres cC I@EE II |% I=}|El||ﬁ]| Bl

IDatainici IDarrera d.. 'I Inf|:||
—RIATRI. 29052012 07062012 o= 4 Sant Pacient 124465 : CUCHILLO TEVARANA A

DISCUSION DE DISCREPANCIAS/PRM NO
URGENTES A TRAVES DE LA ETC 05p 0100304144 GERIATRIA H

1.
[niciamos Augmertine S00mo/Shoras. Mantenemos resto de su medicacion habitual. ;I
- Control evaiateo-

JUAKMES BORREGD, ARA MARLA 300512 1219 FARMACIA HOSP
Facultativiva

Paciente (gue segln informe med hakitual gue aporta) esta en domicilio en tratamiento
antidepresivo con :

Seropram (Chalopram? 20 mg 1-0-0
v Antigluacoma con:

¥alatan calirio top 0-0-1
Timolol 0.5% oo top 1-0-1

s#*Recomendamos reanudar cuando la clinicatolerancia o permitan

PEREZ MACHOT 2890512 19:47

Facultatiuha R4
Motiu dingrés _I

hd

Infeccion respiratoria de vias bajas

Curs Clinic




CONCILIACION E INFORMACION ESCRITA AL
ALTA

il

Notes h sh oh Esmorzar 12h Dinar

18h

Sopar

Ressopi

SINTROM 4 mg 20
comprimidos
Sintrom 4 my  Geigy

Rcsnocumarn
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Paciente:

Horario:

PRUEBA

HOSPITAL DE SANT PAU

PLEnlfcacidn horaria 0! tratamienty FARMACIA 93 2919144

Fecha: 13/11/2006
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6 8
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=

1
Tome 1 comprimico en 2 comida. ORAL

1
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=

1
Tome 1 comprimico &n & 625370, ORAL
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- ATORNGETN A .
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! Tome 1 comprimido en 12 cena. ORAL
u aiL n
O 1
—m———
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1
Tm1wmmg\e|mf-m ORAL
| Zamime® Yoy =
| Deflaood. 1
| A
| bbb L 3

Tome 1 comprimico en el des3yun0. ORAL




GRUPO CONTROL

uRevision retrospectiva de la historia clinica
wAtencion farmaceutica habitual (al menos):

w Monitorizacion farmacos de estrecho margen
terapeutico

w Validacion retrospectiva de las prescripciones

Hospital de la Santa Creu i Sant Pau



. Cuando consideramos RNM?

1) Sifigura en la historia clinica como tal

2) Sicumple alguno de los siguientes criterios (pactados con
clinicos de urgencias)

cHiperglucemiaTener 1 o mas valores de glucosa por encima de 180g/100ml
cHipoglucemiaTener 1 o mas valores de glucosa por debajo de <=50mg/dl en el varén y<= 45
mg/dl en la mujer.
cHipertension:1 6 + Valores de TAS>=160 y/o TAD>90 y omision de antiHTA domiciliarios
tolerando la via de admon y estando indicado de acuerdo a su situacion clinica.
cHipotension:1 6 + Valores de TAS<=90 y/o TAD<=50 tras afiadir medicacion antiHTA (por ej
diurético/nitratos) a su tratamiento habitual
cHiperdescoagulacion/HipodescoagulacioMalores de INR por encima o debajo del rango
terapéutico objetivo segun la indicacién terapéutica y la ficha técnica.

Hipo K+=K+< 3.5 mmol/L

U)
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CUADERNO DE RECOGIDA Y ANALISIS DE
RESULTADOS
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GRUPO —
INTERVENCION SI/No NHC Sexo Fec:!'la_de Edat D_rientac:_iﬁn Fecha Ilegada Hora de En
mo nacimiento diagnostica a Urgencias llegada pa
Randomizacion

1

2 |PACIENTE 1 1 316198 MUIER 06/01/1936 76,00 IC 31-12-11 13:14:00

3 |PACIENTE 3 1 1153833 MUJER, 19/09/1929 83,00 IC 02-01-12 17:34:.00

4 |PACIENTE 5 1 340758 HOMBEE 02/02/1935 27,00 Ic os-01-12 19:53:00

o |PACIENTE 7 1 275096 HOMBRE 19/02/1933 79,00 IC 15-01-12 7:26:00

B (PACIENTE 10 1 537213 MUIER ng/01f1924 88,00 Ic 16-01-12 15:52:00

7 |PACIENTE 12 1 333178 HOMBEE 23/01/1930 82,00 IC 20-01-12 11:09;00

2 |PACIENTE 13 1 282350 HOMBEE 31/01/1935 27,00 Ic 22-01-12 16:38:00

4 |PACIENTE 16 1 256860 HOMBEE 21/04/1930 82,00 ERPOC/IC 29-01-12 17:12:00

10 |PACIEMTE 17 1 816497 HOMBEE 29/01/1936 76,00 EROC 04-02-12 15:36:00

11 |PACIENTE 18 1 452104 HOMBEE 28/09/1933 79,00 EPDIC 07-0z2-12 15:29:00

12 |PACIENTE 21 i 226841 MLIER 04/04/1936 76,00 Ic 22-02-12 144400

13 |PACIENTE 24 1 240574 HOMBEE 3171041945 67,00 Iz 25-02-12 21:29:00

14 |PACIENTE 26 1 409623 MUIER 03/02/1931 81,00 Iz 26-02-12 13:59;00

15 |PACIENTE 28 1 1291057 HOMBEE 12/03/1937 75,00 Iz 2702-12 15:34:.00

16 |PACIENTE 29 1 257935 HOMBEE 081141933 79,00 ERPOC 04-03-12 11:33:00

17 |PACIENTE 33 1 631983 HOMBEE 0&/03/1937 75,00 EPOC 12-03-12 9:35:00

18 |PACIENTE 34 1 1279139 HOMBEE 020741920 92,00 Iz 12-03-12 10:40:00

149 |PACIEMTE 36 1 137486 MLIER 27/07f1934 78,00 Ic 22-03-12 5:59:00

20 |PACIENTE 38 1 401360 HOMBEE 29/06/1928 84,00 Iz 25403-12 13:08:00

1 |PACIENTE 39 1 089142 HOMBREE 09/02/1941 59,00 EPODC/IC 25-03-12 16:55:00

22 |PACIENTE 43 1 857340 HOMBEE 081241936 76,00 ERPOC/IC 09-04-12 2:06:00

23 |PACIEMTE 45 1 372325 MLIER 27/07f1937 24,00 Ic 22-04-12 9:20:00

24 |PACIENTE 46 1 1439628 MUIER 240441922 0,00 Iz 24-04-12 14:15:00

25 |PACIEMNTE 49 1 607240 MLIER 07/07/1937 79,00 Ic 04-05-12 16:30:00

26 |PACIENTE 50 1 273962 MUIER 0&6/06/1930 82,00 ERPOC 05-05-12 17:56:00

27 |PACIENTE 51 1 1009074 MUIER 06,/04/1939 73,00 Ic 06-05-12 2:10:00

28 |PACIENTE 53 1 086652 MUJER, 22/09/1922 89.00 IC 0g-05-12 10:38:00

29 |PACIENTE 54 1 1080538 MUJER, 16/01/1926 86,00 IC 09-05-12 2:33:00

30 | PACIEMTE 55 1 10151320 MLIIER 07101940 71.00 1C 12-05-12 225000




problemas
croénicos de salud

PAFU SI PAFU NO p
N° Participantes 50 50
Edad Media (afios) | 79.76 79.88 0.656
Sexo (Mujer en 24 (48%) 27 (54%) 0.689
numero y %)
NUmero medio de 10.54 9.74 0.501
medicamentos
domiciliarios
NUmero medio de 5.18 5.04 0.683
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Errores de conciliacion al INGRESO:

Tabla de contingencia

SI/No
No Si Total
INGRESOEXxisten emores NO Recuento 48 31 79
szc‘;:;'giaﬂiﬁ" enel %dentrode SUNo | 96.0% | 620% | 79.0%
Sl Recuento 2 19 21
% dentro de SI/No G% 38.0% 21.0%
Total Recuento \Sﬂ\\ﬁu——//‘lﬁ
% dentro de SI/No 100.0% 100.0% 100.0%

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintotica Sig. exacta Sig. exacta

Valor gl (bilateral) (bilateral) (unilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 17.4202 1 .000
Correccion por
cnntinuidadg 15.431 1 000
Razon de verosimilitudes 19.591 1 .000
Estadistico exacto de —
Fisher <000 000 |
N de casos validos 100




Errores de conciliacion al INGRESO:

Tabla de contingencia INGRESON?® de errores de conciliacion TOTALES * SI/No

SI/No
No Si Total
INGRESON?® de errores 0 Recuento 48 29 77
de conciliacion TOTALES % dentro de SI/No 96.0% 58.0% 77.0%
Recuento 2 10 12
/(\ % dentro de SI/No 4 0% AD% 12.0%
2 Recuento 0 8 8
/ \ % dentro de SI/No 0.0% 16.0% 5.0%
5 Recuento 0 1 1
/ % dentro de SI/No 0.0% 2.0% ) 1.0%
6 Recuento 0 2 2
\ / % dentro de SI/No 0.0% \ 4 0% 2.0%
Total Recuento 50 50 100
% dentro de SI/No 100.0% 100.0% 100.0%
Estadisticos de contraste?®

AL TA MNe de
emores de
conciliacidn
T OTALES

1 RESOCMM™

des ermores de
onciliacidon
T OTALES

TOTAL PRMS T OTAL RNMNMS

DA 2 000D
221 F 00D
—=2 25T
024

S50 000
2125 000D
-3_501
gelele]

1050 000D
2325 000D
-2 932
0=

U de Mamnm-—wWWihitmmeey TS OO
WO e W ODOoH 2039000
= - 55

Si!:i;_ asintot. (bilateral) oo




Errores de conciliacion al ALTA

Tabla de contingencia

SliNo
No Si Total
ALTA Existen errores de NO Recuento 50 42 92
;‘;’;Eﬁ;‘:‘” en el % dentro de SI/No 0% | 840% | 92.0%
=1 Recuento [ 0 8
% dentro de SI/No \&% 16.0% /Bé
Total Recuento 50 50 100
% dentro de SI/No 100.0% 100.0% 100.0%
Pruebas de chi-cuadrado
Sig. asintotica Sig. exacta Sig. exacta
Valor gl (bilateral) (bilateral) (unilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 8.696% 003
Cnrr.ecc_:i:fm Bﬂr 6 658 010
continuidad L
Razon de verosimilitudes 11.787 001 < >
Estadistico exacto de —
Fisher 008 003
N de casos validos 100




Tabla de contingencia ALTA N° de errores de conciliaciéon TOTALES * SI/No

SI/No

MNo Si Total
ALTA N® de errores de 0 Recuento 50 42 92
conciliacion TOTALES % denfro de SUNo | 1000% | 840% | 92.0%
1 Recuento 0 R 6
\ % dentro de SI/No 0.0% 12.0% 6.0%
3 Recuento 0 1 1
% dentro de SI/No 0.0% 20% \ 1.0%
5 Recuento 0 1 1
/ % dentro de Sl/No 0.0% 2 0% / 1.0%
Total Recuento 50 50 100
% dentro de SI/No 100.0% 100 100.0%

Estadisticos de ntra

INGRESOMN™ ALAA Ne de

de ermmores de = res de

conciliacion cognciliacian
TOTALES OT AL ES TOTAL PRMS TOTAlL RNMS
U de Mann-\Whitmewy FeA OO0 1050 000 S50 00 S9A 2 00D
W e WWIlloco>oom 2039000 2325 000 2125 000 2217 000
= - 554 -2 932 -3.504 -2 257
Sig. asintot. (bilateral) _oo o _O0 elele] 24




Total PRMs binaritzat * SI/No

Tabla de contingencia

SI/No

No Si Total
Total PRMs binaritzat Cap Recuento 44 28 72
% dentro de SI/No 88.0% 56.0% 72.0%

1-5 Recuento b 22 28
% dentro de SI/No 12.0% 44 0% 8.0%
Total Recuento B ——50 | 100

% dentro de SI/No 100.0% 100.0% 100.0%

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintotica Sig. exacta Sig. exacta

“Walor al {bilateral) (bilateral) (unilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 12 s 1 Nalale]
Correccion Eor 11 161 1 oo

contimnuidad

Razdn de verosimilitudes 13 . 305 1 000
Estadistico exacto de i
Fisher -0o1 -0o

Acsociacion lineal por lineal
12571 1 galeln

N de casos walidos 100




Tabla de contingencia TOTAL PRMs * SI/iNo

Si/No

MNo Si Total
TOTAL PRMs O Recuento A4 28 72
% dentro de SI/No 88.0% 56.0% 72.0%
1 Recuento 4 15 19
/ % dentro de SI/No 8.0% /D_D% 19.0%
2 Recuento 2 6 8
% dentro de SI/No 4.0% 12.0% \ 8.0%
3 Recuento 0 1 1
\ % dentro de SI/No 0.0% \2_[]% / 1.0%
Total U Recuento 50 w 100
% dentro de SI/No 100.0% 100.8% 100.0%

Estadisticos de contraste?

INGRESOMN® ALTA N° de
de errores de emores de
conciliacion conciliacion
TOTALES TOTALES TOTAL PRMs | TOTAL RNMs
U de Mann-Whitney 764 .000 1050.000 850.000 942 000
ViV de Wilcoxon 2039.000 2325000 2125000 2217.000
z -4 554 -2.932 - -2 257
Sig. asintot. (bilateral) .000 003 000 \ 024




Total RNMs binaritzat * SI/No

Total RNMs binaritzat  Cap

Tabla de contingencia

Recuenio
% dentro de SI/No

11
22.0%

30
30.0%

Recuento
% dentro de SI/No

39
78.0%

70
w?ﬂ.ﬂ%

Recuento
% dentro de SI/No

“s5p—

100.0%

Pruebas de chi-cuadrado

100
100.0%

Sig. asintdtica Sig. exacta Sig. exacta
Valor gl (bilateral) (bilateral) (unilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 3.048% 1 081
Correccion por
mntinuidadg 2333 1 127
Razon de verosimilitudes 3.076 1 079
Estadistico exacto de
Fisher 126
Asociacion lineal por lineal
3.017 1 082




Tabla de contingencia TOTAL RNMs * SI/No

SI/No

Mo Si Total
TOTAL RNMs 'D- Recuento 11 ; 30
/\ % dentro de SI/No 22 0% 0% 30.0%
1 Recuento 21 22 43
\ % dentro de SI/No 42 0% Ld.ﬂ% 43.0%
2 Recuento 13 7 20
% dentro de SI/No 26.0% 4 0% 20.0%
3 Recuento 5 2 T
/ % dentro de SI/No 10.0% \A.ID% 7.0%
Total \/ Recuento 50 W 100
% dentro de SI/No 100.0% 100.0% 100.0%

Estadisticos de contraste?

INGRESON?®
de errores de
conciliacion
TOTALES

ALTA N° de
errores de
conciliacion
TOTALES

TOTAL PRMs

TOTAL RNMs

U de Mann-Whitney
W de Wilcoxon
Z

Sig. asintot. (bilateral)

764.000
2039.000
-4 554
{000

1050.000
2325.000
-2.932
003

850.000
2125.000
-3.904
000

942.000
2217.000
-2.257




ESTANCIA MEDIA

Desviacion Error tip. de la

SI/No N Media tip. media
Estancia media (h) MNo 50 257 .15 269.108 36.008
Si 20 204 20 119.531 16.904

Estadisticos de contraste®

Estancia
media (h)
U de Mann-Whitney 1122 .500
W de Wilcoxon 2397 .500
Hospital de la S z ~879
ig-asintot. (bilateral) 379

\




Visitas a urgencias / reingresos 30 dias * SI/No

Tabla de contingencia

Sl/No
No Si Total

Visitas a urgencias / 0 Recuento 0| 37 i
reingresos 30 dias % dentro de SI/No 0.0% 74.0% ::>?1D%
1 Recuento 8 13 21

% dentro de SI/No 16.0% 26.0% 21.0%

2 Recuento 2 0 2

% dentro de SI/No 4.0% 0.0% 2.0%

Total Recuento a0 o0 100
% dentro de SI/No 100.0% 100.0% 100.0%

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintotica

Valor gl (bilateral)
Chi-cuadrado de Pearson 3_3[]?'5l 2 191
Razon de verosimilitudes 4091 2 129
Asociacion lineal por lineal
P 044 1 835

M de casos validos 100
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