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INTRODUCCION

El farmaceutico comunitario (FC) es el profesional experto en el medicamento, que puede
asesorar al paciente en todo lo relacionado con el mismo (incluida la automedicacion), puede
recomendar un tratamiento farmacologico (que no necesite prescripcion medica) o derivar al
medico en los casos en que exista algun motivo de alarma o interferencia con otros
problemas de salud o medicamentos y, ademas, puede desempenar un papel clave en la

educacion al paciente en temas de salud.
OBJETIVOS

« Evaluarla relacion entre el control de la coagulacion (INR) y el grado de adherencia.

 Determinarla causa de la no adherencia. r— s
* Disenar e implementar estrategias de mejora. T ——

« Evaluarla efectividad de |las estrategias implantadas. F—————p———
« Realizar educacion sanitaria sobre el uso correcto de anticoagulantes. [ [ oree- —
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Estudio prospectivo, no aleatorizado, multicéntrico de 3 Bomiiornpiobmimopiri] S0
meses de seguimiento (enero-marzo, 2017) realizado en

.

Participantes: pacientes en tratamiento con acenocumarol

durante mas de tres meses. .

Elaboracion de una hoja de consentimiento informado.
Entrevista de evaluacion Vi: datos sociodemograficos,

: Usar el calendario !
Rutina en la toma de ? Y Comprobar calendario
asociar a una s S
Acenocumarol 2 en proximas visitas
actividad la toma

Rutina en la toma de Uso de alarmas y
valores de INR, grado de adherencia, motivos de |a N0 fmms e wiodne T
adherencia, medidas de mejora. Rl ciccinsmiaria | ditco
Entrevistas de seguimiento Vs: evaluacion de medidas. B e rci ) i e e | et s k|
Entrevista final Vf: valores de INR, grado de adherencia, BURSIN Coucacin santaria efocos svarngy | "esler encuesas de

como actuar

motivos de la no adherencia, evaluacion de medidas.
Los analisis estadisticos se realizaron con Excel 2010.

RESULTADOS

Se incluyeron 71 pacientes (51% mujeres). Edad 65-74 anos (37%), 50-64 anos (34%). 82%
en tratamiento mas de 1 ano.

) Visita INICIAL Motivos por los que no toma
Como cumple el tratamiento

la medicacion

Adhersncia al tratamiento 70,8% En rango
93% 9?:’5 10315 — n=14
83% n=66 Posibles PRM/RNM: & & :
9,6 % Fuera de rango » PRM Dosis/pauta no adecuada H Olvidos i pacu?ntes,

80.2% n=7 R TICO » PRM Interacciones Alimento no adherentes olvida
121,'-':1 = & » PRM Interacciones Medicamento tomar la medicacion.
P 10% 3% o » RNM de Efectividad
= P s =0 W El horario le impide realizar

otras actividades
Se olvida Hara Se tra bien, Le sienta mal, deja

deja de tomar de tomar

7% En rango Posibles PRM/RNM:

9

60 calendario
o u Adherentes uf’: Fueraderango o, ibles PRM/RNM:
® No adherentes 19,8% INTERVENCION  » PRM Incumplimiento
40 41% »RNM Efectividad M Le produce efectos
- adversos
20 Visita FINAL 60 pacientes
91,6% En rango INR

Hombres Mujeres Total n=55

Posibles PRM/RNM:
/ : 60
1,7% Fuera de rango » PRM Dosis/pauta no adecuada

56
55 51
Medidas para mejorar la adherencia et » PRM Interacciones Alimento
93,3% MEDICO » PRM Interacciones Medicamento 40
: » RNM de Efectividad
30 Perdidos 3 16 -
20
4
1,7% Enrango Posibles PRM/RNM: —_—
7,10% 0

=1 mEDICO » PRM Dosis/pauta no adecuada

Ed. Sanitaria y alarma  Ed. Sanitaria, alarma y 5% Fuera de rango INICIO SEGUIMIENTO FINAL

s, - Posibles PRM/RNM:
calendario 6,7% INTERVENCION > PRM Incumplimiento

CONCLUSIONES Perdidos 8 » RNM Efectividad
La mayoria de los pacientes son adherentes y presentan un buen control de su coagulacion.

La falta de adherencia se debe mayoritariamente a olvidos.
Las medidas implementadas por el FC para mejorar la adherencia han resultado positivas.

9

9

BmEnrango M Fuerade rango

(" ALICANTE 2018 www.cong TESO'SEfaC-Org

Vil COMNGRE
| AT

| L
e TP T s ATl
N =l AL =1LJ L 5

( .- k I ‘h"l r.'.'l ar_ =
| REUNION INTERNACIONAL ' “NO SUENES TU PROFESION VIVE TU SUENO” AUDITORIO DE LA DIPUTACION DE ASICANTE

DE FARMACEUTICOS COMUNITARIOS 24-25-26 DE MAYO | SEFAC




