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Del 5 al 7 de mayo de este año hemos celebrado en Madrid el X Congreso Nacional de Farma-
céuticos Comunitarios, organizado por SEFAC en IFEMA. 

Todos recordaremos a IFEMA por el hospital de campaña que se organizó allí en pocos días 
durante lo más álgido de la pandemia. Ahora ha vuelto a ser aquello para lo que se diseñó, 
unas grandes instalaciones para la celebración de eventos multitudinarios como puede ser 
nuestro congreso. En el caso de SEFAC, el congreso se celebró en el Centro de Convenciones 
Norte, un espacio que hizo la celebración del congreso muy agradable, pues las distancias 
entre salas, expositores, etc. facilitaron la accesibilidad y el encuentro entre los congresistas.

El congreso anterior, celebrado en 2020, tuvo que ser online por los rigores de la pandemia 
en esas fechas, con las ventajas e inconvenientes que eso conlleva. La principal ventaja es la 
no necesidad de desplazamiento, lo que supone un importante ahorro económico, junto con 
una mayor versatilidad, ya que casi se puede compaginar el trabajo diario con la asistencia a 
las sesiones. El inconveniente es que la técnica todavía no ha podido reemplazar el estrechar 
la mano de un compañero o abrazar a un amigo al que no vemos desde el congreso anterior. 

En 2022 hemos vuelto a la presencialidad con la prudencia debida y el uso de mascari-
llas, aunque hay que reconocer que, ante el levantamiento de la obligatoriedad de su uso, 
no siempre se ha echado mano de ellas, sobre todo en los momentos de distensión fuera de 
las sesiones del programa científico. En cualquier caso, y asumiendo la posibilidad de algún 
contagio de COVID, estos no han tenido consecuencias serias. 

La conferencia inaugural, impartida en correcto español por Lars-Åke Söderlund, vicepre-
sidente de la Federación Internacional Farmacéutica (FIP), se tituló Visión internacional del 
farmacéutico comunitario: ¿una profesión sanitaria adaptada a los tiempos? y nos puso los 
dientes largos al contarnos las cosas que se hacen en la farmacia comunitaria de otros países 
y que en España estamos en camino de hacer, pero todavía no en todos los casos.

Del resto del programa, plagado de conferencias, mesas redondas, simposios y talleres 
muy interesantes habría que destacarlo todo. Dado que se realizaban hasta 5 sesiones simul-
táneas había que elegir dónde acudir; elección muy difícil, ya que todo era muy interesante. 
Afortunadamente se grabaron todas las sesiones y todos los interesados pueden acceder a 
ellas a través de SEFAC TV (www.sefac.tv) hasta el 15 de julio.

En relación con el número de comunicaciones-póster, este año ha bajado el número de las 
presentadas por primera vez desde que se celebran estos congresos. La tendencia ascendente 
es muy difícil mantenerla durante 20 años consecutivos y la pandemia tampoco ha ayudado, 
así como algunos cambios normativos que han dificultado y dificultan la realización de algunos 
estudios en las farmacias comunitarias cuando se trata de medicamentos (RD 957/2020, de 3 de 
noviembre, sobre estudios observacionales con medicamentos de uso humano). Pese a ello, entre 
las comunicaciones recibidas este año y que se recogen en el presente número especial, hay tra-
bajos de gran valía que sirven para demostrar el valor clínico que aporta la farmacia comunitaria 
y que deben servir para seguir estimulando la investigación científica en nuestro sector.

En definitiva, el X Congreso Nacional de Farmacéuticos Comunitarios, ha sido un gran 
congreso, como todos los que hasta el momento ha organizado SEFAC. El siguiente será en Las 
Palmas en 2024. Allí volveremos a vernos.
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COLABORACIÓN ENTRE SERVICIO FARMACÉUTICO HOSPITALARIO Y FARMACIA COMUNITARIA 
PARA AUMENTAR LA ADHERENCIA FARMACOLÓGICA DEL 
TRATAMIENTO DE PACIENTE CON FIBROSIS PULMONAR

AUTORA:  Dª Rosa Mª Morillo Lisa, titular farmacia comunitaria de Alcalá de Ebro (Zaragoza)
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ANTECEDENTES

Paciente que acude a la farmacia para recoger medicación.

Observamos un exceso de cajas de metformina en receta

electrónica, ya que siempre dice “que tiene todavía en casa”. Es un

paciente seleccionado por su hospital de referencia para ser

incluido en el proyecto “TELÉMACO” (proyecto de Atención

Farmacéutica que permite evaluar la experiencia del paciente con

un modelo de Atención Farmacéutica telemática coordinada entre

Farmacia Hospitalaria y Farmacia Comunitaria, medido mediante la

escala IEXPAC (3)).

EVALUACIÓN

Prestamos una Atención Farmacéutica MULTIDISCIPLINAR Y MULTIDIMENSIONAL, según la estratificación (MAPEX) (2) del paciente basada en el modelo CMO (3)

(Capacidad-Motivación-Oportunidad), utilizando una taxonomía común en el registro de las intervenciones farmacéuticas. El paciente tiene un nivel de estratificación 1 

(precisa e-Care, Atención Farmacéutica en Farmacia Comunitaria y Coach), y el objetivo farmacoterapéutico es aumentar un 80% la adherencia farmacológica.

PROBLEMA SALUD TRATAMIENTO FARMACOLÓGICO POSOLOGÍA
PRESCRITA

POSOLOGÍA
REAL

DM2 Metformina 850 mg 1-0-1 1-0-0

Dapaglifozina 10 mg 0-0-1 0-0-1

Insulina glargina 0-0-12 UI a veces

HTA Enalapril HCTZ 20/12,5 mg 1-0-0 1-0-0

Fibrosis pulmonar Nintedanib 150 mg 1-0-1 a veces

Bromuro tiotropio 0-0-1 no toma

Hipercolesterolemia Simvastatina 20 mg 0-0-1 1-0-0

Deterioro cognitivo Aceite de pescado/ác.docosahexaenoico/ác.eicosapentaenoico 0-0-1 no toma

Anemia Ácido fólico 1-0-0 1-0-0

Tos

INTERVENCIÓN
Me coordino con la Farmacia Hospitalaria para “preparar bandejas de medicación semanal” ya que nos solicitan que no extraigamos la medicación hospitalaria del

blíster hasta su ingesta. En la primera visita programada por videollamada que se hace en la FC con el paciente y la FH, se registran 8 intervenciones farmacéuticas:

El paciente padece diarrea desde que inicia el tratamiento con Nintedanib 150 mg y le impide ser autónomo en desplazamientos. Además, no toma bromuro de tiotropio

porque le produce tos. Las intervenciones farmacéuticas se registran en un software de AF para pacientes que utilizan medicación hospitalaria.
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SEGUIMIENTO

El primer mes que interviene el Farmacéutico Comunitario en la prestación de Atención Farmacéutica de un paciente con medicación hospitalaria, consigue el objetivo 

planteado por el Servicio de Farmacia Hospitalaria, mejorando el control de los problemas de salud. Durante 6 meses el farmacéutico comunitario ha detectado y 

resuelto 6 incidencias relacionadas con los medicamentos, (registrado en Nodofarma Asistencial). Además, le he dado de alta en SEFAC Expert para el Servicio de 

Cesación Tabáquica. El paciente continúa en el proyecto y se sigue evaluando mediante escalas validadas (4,5,6)

CONCLUSIONES

Debemos mejorar la comunicación entre los profesionales sanitarios. Hay que actualizar la taxonomía que utilizábamos hasta ahora en la Farmacia Comunitaria a 

nuestra labor asistencial, y estandarizar los softwares que utilizamos. Así como utilizar mecanismos que acerquen el medicamento de Diagnóstico Hospitalario a los 

pacientes, evitando desplazamientos innecesarios.
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