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Antecedentes de interés:

Paciente varén.

No alergias medicamentosas conocidas, No antecedentes patoldgicos de interés.

Profesion: Residente de Farmacia Hospitalaria.tivo de consulta: Acude en ambulancia tras llamada de sus familiares de que se comporta de forma

rara.
Objetivo:

Analitica sin datos patologicos de interés.

Taquicardia. Hipertension manifiesta

Discurso incomprensible (solo se entienden palabras sueltas: beca, contrato, paro, proyecto de interés, futuro...

CV que objetiva estar ampliamente preparado.
Cuenta los dias que le faltan para acabar el contrato LA CH ULE TA

Cuenta los dias que le quedan de guardias
Cuenta los dias de vacaciones que le quedan. dEI FIR
Ojeras 3 - FARMACIA HOSPITALARIA -
Barba de semanas de evolucion
Subjetivo:
N i0Si . s . ’
crVIosismo Ny _ Caso clinico: SOAP Sindrome de R4
Dificultad para conciliar el sueno
A ratos presenta desidia por cualquier cosa. Feb 28,2012 | Humor | 2 comments

Falta de rumbo.

Conducta andmala: llama a su madre para preguntar si lleva la medicacion de casa y aclarar que en caso negativo se le sustituira por lo
establecido en la guia; recibe una llamada de Movistar y realiza un intercambio terapéutico por Yoigo; le preguntan si quiere un caramelo y
realiza un informe para la comision respecto al beneficio-riesgo de estos;

Analisis:

Se trata de un caso tipico del famoso sindrome del R4. Muestras la sintomatologia tipica que objetiva insomnio, preocupacion por el futuro
alternado con momentos de tirar la toalla. Esta situacion se ha visto acentuada en los ultimos anos con las restricciones y dificultades para
encontrar trabajo por los recortes acaecidos en esta época. Asi mismo, se muestran problemas de dificultad de conciliacion de la vida laboral con
la privada. A pesar de la alta incidencia a lo largo de la historia de este tipo de casos, las referencias descritas en la literatura son inexistentes.
Por ello exponemos el caso que creemos que sera ampliamente conocido por muchos de vosotros

Plan:

Acabar la residencia.
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FECHAS: 16,17 y 18 DE NOVIEMBRE, 2016

SEDE: HOSPITAL UNIVERSITARIO DE GRAN

CANARIA DR. NEGRIN.
SOLICITADOS CREDITOS DE FORMACION CONTINUADA

ORGANIZA:
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Seguridad clinica en los servicios
de urgencias: de la estrategia
a la practica clinica segura

Volumen 3 - Nimero 5 - Octubre 2009
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2.4. RESIDENTE DE CUARTO ANO:

Junio

Julio

Agosto

Septiembre

Octubre

Noviembre

Diciembre

Enero

Febrero

Marzo

Abril

Mayo
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UC: Unidades Clinicas; RE: Rotacion Externa

Area 10. ATENCION FARMACEUTICA EN UNIDADES CLINICAS
Duracion rotacion: 12 meses

1. ACTIVIDADES CLINICAS

Actitudes a desarrollar
Durante el periodo de residencia, el farmacéutico debera desarrollar un sentido de
responsabilidad orientado a conseguir que cada paciente reciba un tratamiento
farmacologico apropiado, eficaz y seguro, una disposicion a la cooperacion activa con

otros profesionales sanitarios implicados en la atencion del paciente y una actitud

critica y analitica para detectar y resolver con éxito los problemas farmacoterapéuticos

gue se planteen en la practica diaria.
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, Farmaceéutica en Urgencias
FARMACIA ASISTENCIAL EN URGENCIAS j
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FARMACIA ASISTENCIAL EN URGENCIAS

-
Quienes somos QUIEI‘IES somos

El grupo RedFastER fue establecido en el ario 2006 con el objetivo de apovar v de animar la participacian de los farmacéuticos especialistas en las urgencias de los
Proyecto AUFARM hospitales. Somos un grupo de farmacéuticos especialistas interesados en el desarrollo de la Farmacia Clinica en los Servicio de Urgencias Hospitalarios.

Formacion Mo dudes en contactar con nosotros para:

# Facilitar la formacidn v desarrollo del farmacéutico clinico en urgencias.

@ Mejorar la calidad de la atencion del paciente a traveés de un uso eficiente v seguro de los medicamentos en el ambito de Urgencias Hospitalarias.

Recursos y enlaces ltiles @ Identificar los elementos transversales del uso de medicacidn en urgencias en relacian con otros dmbitos asistenciales.
i Colaborar con otros profesionales sanitarios v otras sociedades cientificas.
@ Realizar trabajos de investigacidn.

Publicaciones y Proyecios de

Investigacion
Grupo Coordinador
DE.HECTOR ALONS0O RAMOS (COORDINADOR)
Tweets por @red_faster i Hospital Universitario de Gran Ganaria Doctor Negrin, Las Palmas de Gran Canaria.
haloram@gobiernodecanarias.org
& RedFastER retwitted 3
Juanma Rodriguez DRA. MILAGROS GARCIA PELAEZ (SECRETARIA)
@jmrodcam Corporacit Sanitdria Parc Tauli, Barcelona.
icosgo@agmail. comn

il o~ LR

@Doctor)avielo nos demuestra

que con solo 2 horas al dia en

urgencias, un farmacéutico puede DE. JOAN ALTIMIRAS RUIZ
hacer grandes cosas. Estudio il Grupo Idc Salud- Catalunya.

- — o T3 It 3
—_— Joanailt 5_-\.M

M)
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> CONCILIACION terapéutica
» KITS de medicacion finita
> INCORPORACION de un farmacéutico en urgencias
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EN LOS SER
URGENCIAS

HOSPITALARIDS

C

» Seguridad y Efectividad Clinica

» Formacidon continuada
» Logistica
> Investigacion

» Seguimiento presupuestario

3 Lk
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ROTACION EXTERNA:

FARMACIA
ASISTENCIAL EN
URGENCIAS

Juan Manuel Rodriguez Camacho
FIR-4 HU Puerta del Mar
02/12/13

ESTRUCTURA DE URGENCIAS

Box
Cuidados especiales

Box
Presion negativa

Zonas COT
1 Curas 1 yesos
2 boxes

Zona PSQ
2 boxes

Area Consulta basica

Triage Enf

ubDT

2 camas

Semicriticos
4 camas

Zona Boxes
7 boxes
OFT-ORL

Zona Observacion
18 camas

UCE

8 camas

Triage Enf

X

UN DiA CON EL FARMACEUTICO DE URGENCIAS

4° Vistazo a medicacion de semicriticos

3
oy
i oS
i {
Rt v 2
Tl LW b ; LBF

UN DIA CON EL FARMACEUTICO DE URGENCIAS
5° Conciliacién tratamientos de UCE y OBSERVACION

B Prescripcon

PACIENTE

PESQ 7 3 TALLA EDAD 74 o
ALERGIAS N

ojé de tratamiento

CENTRO MURO

PRESTACION

=

FARMACEUTICA

=] F. Inicio Medicamento Dosis Free Via F.Fin F.Autorizacion Méd.
— &) -
17 F8Y 201013 PANTOPRAZOL e oE OR  CRONICO 230144  MME
CITREL 20MG 28 COMPRIMIDOS GASTRORRESISTENTES EFG 1 comP MuE
O onioana ACETILSALICLICO ACIDO roni DE OR  CRONICO 030844  JOR
ADIR 100MG 30 COMP REC EFG. 1 comp
m CLOPIDOGREL (270 78m0e
[ P 2001013 < cRaM OR 260014 2201144 MM
\ VATOUD 75M0 26 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS PEL EFG 1 come e MM
- At NITROGLICERINA Shom
3 PN 2er0i0 cr4 TRANSDE.. CROMICO 220144 pag
DERMATRANS 530 PARCHES TRANSDERMICOS 1 PARCHE " . ! ne e
~ =
7 I8 25010013 SIMVASTATINA i cE OR  CRONICO 220184  MME
SIMVASTATINA STADA 20MG 28 COMPRIM RECUB PELIC EFG 1 comp s
1 zomurs TAMSULOSINA/DUTASTERIDA Tcapss woe on crowco owewss  iom
DUODART 0.AD.SMG 30 CAPSULAS DURAS 1caps
1 canans LEVETIRACETAM % -
= KEPPRA S00MG 60 COMPRIMIDOS CON CUBIERTA PELICULAR
LX) VSO fich In._|Par, Not. Divs TO Usi Hod.
@ 20,000 MG COMP OR [ cada 24h (8h) [EEEEEEE] N 0 F olemand
@ 10,000MG CONP OB () cada 24h (24%) o F  chernend
@ S000MG CoMP OR O desarune N 0 F ctemwnd
@ 2,5004G COMP O ) desarune N0 F olernand
[ 40,000MG AINGA  SC O cada 24 (20%) N o F clermed
G sivasTATING 20,0004G Cowp OR O cena N0 T otemant
@ AceTmiicio oo AN 100000 i come R it TR s
(@ insuLina asart Go00Ul PLoma  sc O Srmrene e %) 0 P clemand
1803 801395 & 146+ 149 11 190-199-> +3 200-249> +4s 41 390-298 > o7, 412900 410/
@ InsuLng GLARGINA 00001 POWA 5 Qlcade 26h () EIAEIANALISES % 0 P olemwsd
Tt
@ suceaurato 1000,0004G SOBREGRALOR [ S207"% 5740 GREREREA 112003 N 0 T beaders
@ osernazoL 20000MG CAPS  OR Dcoda2eh (on)  EREEIEERIGAVION %) 0 F clemand
10 dsbe siminiawas por s mokoantt

> waw Portalf aema com

-> Equvalentes >

@oleTA  DIETA DIASETICA Ui SAL
[/ BHTEST  OE-CO-CEY 24 WORAS
2 ENERMERIA CTES POR TURNO CON TA

e

HAYE013 12138 olornand D
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Servicio Andaluz de Salud
CONSEJERIA DE SALUD
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2015
2014

70.994
69.277

291.942,95
310.913,23

Rehabilitacian

Anestesiay Reanimacidn

e El servicio de
— urgencias ocupa la
st posicion 18 del

Cirugia General yDigestiva

Otro Centro ajeno

gasto del hospital de
un total de 42
Servicios

Centro Primaria

Obstetricia
Urgencias

Radiologia

Urologia

Unidad Hospitalizacidn
Quirdfano y esterilizacidn
Neurmplogia
Cardiologia

ucl

Dermatologia
Nefrologia
Oftalmologia

Pediatria

v
Q
=

-

D

=)

Reumatologia

MNeuralogia

Oncologia

Hematologia

Digestivo

MedicinaInterna

0,00% 5,00% 10,00% 15,00% 20,00% 25,00% 30,00%

DESCRIPCION P. ACTIVO Cantidad b
(unidades) - Nolotil’

IBUPROFENO 129.422 ampollas
PARACETAMOL 123.927 T
SODIO CLORURO 80.159 P
AMOXICILINA/ CLAVULA 71.797 g Sapaasadtie
FISIOLOGICO 59.405 : Va i otmvees
METAMIZOL 58.132 = ki
OMEPRAZOL 49.265 L
DICLOFENACO 34.058

DIAZEPAM 33.509
IPRATROPIO BROMURO 20.462 . -
CEFUROXIMA 18072 T R
DEXKETOPROFEN 15.094 500/125 mg comprimidos recubiertos EFG
SALBUTAMOL 10.925 ekt —
LEVOFLOXACINO 9.742

ENOXAPARINA 9.658 v e
CIPROFLOXACINO 9.297 : :
PREDNISONA 8.568
FUROSEMIDA 8.517
METILPREDNISOLONA 8.274 I—
METOCLOPRAMIDA 6.204 i P TS
ELECTROLITOS 5.932 H ibuprofeno - * 600 g ratiopharm 500 e
ALPRAZOLAM 5.776 - ——r Tobition
TRAMADOL 5.612 Lo ==
GLUCOSALINO 5,549 i - = e

DESCRIPCION P. ACTIVO Importe
(euros)

FISIOLOGICO + GLUCOSADO 66.858,96

ENOXAPARINA 18.504,75

ALTEPLASA 13.487,73

AMOXICILINA/ CLAVULA 13.372,26

PARACETAMOL 11.695,84

ERTAPENEM 11.665,02

SODIO CLORURO 9.562,73

SALMETEROL 8.985,61

CEFUROXIMA 8.254,38

LEVOFLOXACINO 5.301,85

AZITROMICINA 5.139,39

SUERO FISIOLOGICO 4.320,79

METILPREDNISOLONA 4.155,49

CLORHEXIDINA 3.807,43

METAMIZOL 3.627,12

ALBUMINA 3.501,60

DEXKETOPROFEN 3.368,63

OMEPRAZOL 3.364,02

MEROPENEM 3.158,02

BUDESONIDA 3.111,56

GAMMAGLOBULINA HUMAN 2.883,64

SALBUTAMOL 2.744,04

IMIPENEM / CILASTATI 2.497,29

FOSFOMICINA 2.384,06

IPRATROPIO BROMURO 2.321,13

LIDOCAINA 2.24563

REadrdsick
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» Comision de seguridad

» Equipos
multidisciplinares

» Objetivos hospitalario...
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TIPO

OBJETIVO

Comun  Educacion sanitaria en manejo de dispositivos de
administracion de medicamentos a pac. externos
diagnosticados de Hepatitis C y en tratamiento de
reproduccion asistida, para mejorar adherencia al
tratamiento, tolerancia y minimizar reacciones

adversas

INDICADOR NATURALEZA  PERIODICIDAD L SUP L INF PESO

75 60 3

% de Intervenciones de educacion sanitaria registradas  Cuantitativo Anual
por cada 100 pacientes externos diagnosticados de
hepatitis C y en tratamiento de reproduccion asistida >

o igual al 50%

Bloque: SEGURIDAD DEL PAC. Y GARANTIA DE RESUT. EN SALUD Perspectiva Del Cliente

Especifico Actualizar los pactos de existencias de los botiquines
de planta. N* de controles actualizados = 0 mayor 50%

Especifico Analisis cualitativo de la calidad de prescripcion de
antibidticos e identificacion de medidas para mejorar
la prescripcion en las UC analizadas.

Especifico Analisis de las discrepancias que requieren aclaracion
(potenciales errores de conciliacion) en pacientes

oncolégicos en tratamiento con quimioterapia
administrada en hospital de dia.

% de Pactos de existencias de botiquines de planta Cuantitativo Anual 70 50 3
actualizados = o0 mayor 50%
La UGC de Medicina Interna y UGC de Farmacia Cualitativo Anual 1 0 3

elaboraran informe anual cualitativo de la calidad de
prescripcion de antibidticos e identificacion de medidas
para mejorar la prescripcion en las UC analizadas.

Informe con el andlisis y puesta en marcha de
actuaciones para evitar errores de conciliacion de
medicacion.

Especifico Informes a la Direccién Médica con indicadores de
actividad y calidad, para monitorizar los resultados de
actividad de la Comision de Farmacia Permanente.

Especifico La UGC debera realizar la autoevaluacion en
Seguridad mediante el cuestionario del Observatorio
de Seguridad del Paciente

specifico Mejora de la Seguridad en la Administracion de

Farmacos y comunicacién de incidentes

Numero de informes realizados =>2 Cuantitativo Anual 3 1 3

Completar y cerrar la autoevaluacion del Obervatorio Cualitativo Anual 1 0 3

Al menos dos notificaciones de reacciones adversas a Cuantitativo
medicamentos (RAM) mediante el sistema de tarjetas

amarillas.
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DEL MEDICA
EN LOS SERVIC
URGENCIAS

08:30-09:00 Visita S URG - Grupo 2
Dr. Alberto Roman Morales Proafio

09-00-10:00 Cartera de servicios de un farmacéutico
en un SUH
Dr. Héctor Alonso Ramos

B ASHP REPORTS Pharmacy services

ASHP Statement on Pharmacy Services
to the Emergency Department

DEVELOPED THROUGH THE ASHP COUNCIL ON PHARMACY PRACTICE AND APPROVED
BY THE ASHP BOARD OF DIRECTORS ON SEPTEMBER 28, 2007,
AND BY THE ASHP HOUSE OF DELEGATES ON JUNE 10,2008

Position

The American Society of Health-
System Pharmacists (ASHP) believes
every hospital pharmacy depart-
ment should provide its emergency
department (ED) with the pharmacy
services that are necessary for safe and
effective patient care. Although the
nature of these services will vary with
cach institution’s needs and resources,
the pharmacist’s role may include

* Working with emergency physicians,
emergency nurses, and other health
care professionals to develop and
monitor medication-use systems that
promote safe and effective medication

Am | Health-Syst Pharm. 2008; 65:2380.3

use in the ED, especially for high-risk
patients and procedures,
Collaborating with emergency physi-
cians, emergency nurses, and other
health care professionals to promote
medication use in the ED that i evi-
dence based and aligned with national
quality indicators,

Participating in the selection, imple-
mentation, and monitoring of tech-
nology used in the medication-use
process,

Providing direct patient care as part
of the interdisciplinary emergency
<are team,

Pasticipating in or leading emergency-
preparedness efforts and quality-

improvement initiatives,

Educating patients, caregivers, and

health care professionals about safe

and effective medication use, and

+ Conducting or participsting in ED-
based rescarch.

ASHP supports the expansion of
pharmacy education and postgradu-
ate residency training 10 include an
emphasis on emergency care.

The purposes of this statement
are to promote understanding of
the pharmacist’s contributions to
the care of patients in the ED and to
suggest future roles for pharmacists
in providing that care,
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PROPUESTA DE ACTIVIDADES DE UN FARMACEUTICO EN URGENCIAS

CONCILIACION FARMACOTERAPIA

Descripcion: Realizar conciliacion de la farmacoterapia en aguellos pacientes
seleccionados del drea de observacion segun criterios a consensuar: edad, polimedicacion,
nivel de urgencia, prevision estancia, preingresos...

Indicadores: numero de pacientes con medicacion conciliada en el area de observacion
(informe de conciliacion en Diraya).

VALIDACION FARMACEUTICA

Descripcion: Revision y validacion farmaceutica de los tratamientos manuales con el fin de
detectar errores en la prescripcidon de la farmacoterapia o realizar intervenciones
farmacéuticas (ajustes de dosis, adecuacion de la medicacion, suspension medicacién
innecesaria...) tras la puesta en comun con el médico responsable.

Indicadores: N2 de intervenciones farmacéuticas aceptadas y registradas en una base de
datos propia mediante la clasificacion estandarizada de Qverhage et all.

ERRORES DE MEDICACION:

Descripcion: Colaborar en el registro y notificacion de los errores de medicacidn
acontecidos en el Servicio de Urgencias para un posterior anélisis y puesta en marcha de
medidas para minimizar su aparicion.

Indicadores: N2 de errores detectados en el Servicio de Urgencias y registrados en la base
de datos especifica situada en las carpetas compartidas del Servicio de Farmacia.

CONSULTAS FARMACEUTICAS:

Descripcion: Actuar como consultor acerca de informacion de medicamentos requerida
por otros profesionales en el Servicio de Urgencias: interacciones, contraindicaciones,
medicacion no incluida en guia farmacoterapéutica, disponibilidad de medicacion,
compatibilidades...

Indicadores: Mumero de consultas farmacéuticas resueltas registradas en una base de
datos especifica.

OPTIMIZACION DE STOCKS DE MEDICAMENTOS

Descripcion: Revisar consumos de medicamentos incluidos en los Pyxis, asi comao, analizar
las peticiones de medicacidn fuera del stock para analizar posibles modificaciones en el
inventario.

Indicadores: h\lﬂ de medicamentos incluidos/excluidos/modificados en los Pyxis.

KITS DE MEDICACION

Descripcion: Revisar posibles aplicaciones de los kits de medicacidn incluidos en los Pyxis
del Servicio de Urgencias. Revision de los 5 kits actuales de profilaxis WIH.

Indicadores: N2 de kits incluidos/modificados en los Pyxis.

10.

11.

REVISION CARRO DE PARADAS

Descripcion: Actualizar el listado de medicamentos a incluir en los carros de paradas
situados en el Servicio de Urgencias segun la bibliografia actualizada y las necesidades del
servicio.

Indicadores: N2 de modificaciones realizadas en el listado actual de medicacion de los
carros de parada del Servicio de Urgencias.

ESTANDARIZACION DE BOMBAS DE PERFUSION

Descripcion: ldentificar bombas de perfusion de medicamentos mas utilizadas en el
Servicio de Urgencias para estandarizar las diluciones. Realizar etiquetas para una correcta
identificacion de la medicacion y paciente al que se le administra la bomba de perfusion.
Indicadores: N2 de etiquetas realizadas para bombas de perfusion intravenosas
estandarizadas.

GUIA DE ANTIDOTOS

Descripcion: Actualizar la actual Guia de Antidotos del HUPM. Inclusion de protocolos para
las intoxicaciones mas frecuentes en nuestro Servicio de Urgencias.

Indicadores: Publicacidn y difusion de la 22 edicidn de la “Guia de antidotos del HUPM™ en
la intranat de nuestro hospital y/o en formato impreso.

SEGUIMIENTO PRESUPUESTARIO

Descripcion: Colaboracion con los jefes de servicio de Urgencias y Farmacia en el analisis
del seguimiento presupuestario, asi como, proponer acciones para una disminucion en el
consumo de medicamentos en el Servicio de Urgencias a través de un Uso Racional de los
Mmismos.

Indicadores: Elaboracion de informe presupuestario con propuesta de actividades para
reducir consumeo,

FARMACOVIGILANCIA

Descripcion: Colaboracion en la deteccion y registro de las reacciones adversas
medicamentosas subsidiarias de notificacion mediante Tarjeta Amarilla al Centro Andaluz
de Farmacovigilancia.

Indicadores: M2 de notificaciones mediante Tarjeta Amarilla generadas sobre pacientes
detectados en el Servicio de Urgencias.
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(DDDs de fluoxetina, citalopram, paroxetina o
: : . : . ., sertralina/DDDs de IRSS+
Antidepresivos Seleccion de antidepresivos de eleccion . :
venlafaxina+reboxetina+
mirtazapina+duloxetina)*100
Antiulcera Seleccién de IBP (DDDs de omeprazol/ DDDs de IBP)*100

(DDD de Antibacterianos/1000 tarjetas ajustadas

Antibacterianos Tasa de prescripcion de antibacterianos (4)(5) )
por edad y dia)*100

USO ADECUADO DE IBP

Hospital Universitario Puerta del Mar de Cadiz

Servicio Andaluz de Salud

Juan Manuel Rodriguez Camacho
FIR-4 Farmacia Hospitalaria
JUNTR DE RDALUCIA HUPM

20-02-14
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PROPUESTA DE ACTIVIDADES DE UN FARMACEUTICO EN URGENCIAS

CONCILIACION FARMACOTERAPIA

Descripcion: Realizar conciliacion de la farmacoterapia en aguellos pacientes
seleccionados del drea de observacion segun criterios a consensuar: edad, polimedicacion,
nivel de urgencia, prevision estancia, preingresos...

Indicadores: numero de pacientes con medicacion conciliada en el area de observacion
(informe de conciliacion en Diraya).

VALIDACION FARMACEUTICA

Descripcion: Revision y validacion farmaceutica de los tratamientos manuales con el fin de
detectar errores en la prescripcidon de la farmacoterapia o realizar intervenciones
farmacéuticas (ajustes de dosis, adecuacion de la medicacion, suspension medicacién
innecesaria...) tras la puesta en comun con el médico responsable.

Indicadores: N2 de intervenciones farmacéuticas aceptadas y registradas en una base de
datos propia mediante la clasificacion estandarizada de Qverhage et all.

ERRORES DE MEDICACION:

Descripcion: Colaborar en el registro y notificacion de los errores de medicacidn
acontecidos en el Servicio de Urgencias para un posterior anélisis y puesta en marcha de
medidas para minimizar su aparicion.

Indicadores: N2 de errores detectados en el Servicio de Urgencias y registrados en la base
de datos especifica situada en las carpetas compartidas del Servicio de Farmacia.

CONSULTAS FARMACEUTICAS:

Descripcion: Actuar como consultor acerca de informacion de medicamentos requerida
por otros profesionales en el Servicio de Urgencias: interacciones, contraindicaciones,
medicacion no incluida en guia farmacoterapéutica, disponibilidad de medicacion,
compatibilidades...

Indicadores: Mumero de consultas farmacéuticas resueltas registradas en una base de
datos especifica.

OPTIMIZACION DE STOCKS DE MEDICAMENTOS

Descripcion: Revisar consumos de medicamentos incluidos en los Pyxis, asi comao, analizar
las peticiones de medicacidn fuera del stock para analizar posibles modificaciones en el
inventario.

Indicadores: h\lﬂ de medicamentos incluidos/excluidos/modificados en los Pyxis.

KITS DE MEDICACION

Descripcion: Revisar posibles aplicaciones de los kits de medicacidn incluidos en los Pyxis
del Servicio de Urgencias. Revision de los 5 kits actuales de profilaxis WIH.

Indicadores: N2 de kits incluidos/modificados en los Pyxis.

10.

11.

REVISION CARRO DE PARADAS

Descripcion: Actualizar el listado de medicamentos a incluir en los carros de paradas
situados en el Servicio de Urgencias segun la bibliografia actualizada y las necesidades del
servicio.

Indicadores: N2 de modificaciones realizadas en el listado actual de medicacion de los
carros de parada del Servicio de Urgencias.

ESTANDARIZACION DE BOMBAS DE PERFUSION

Descripcion: ldentificar bombas de perfusion de medicamentos mas utilizadas en el
Servicio de Urgencias para estandarizar las diluciones. Realizar etiquetas para una correcta
identificacion de la medicacion y paciente al que se le administra la bomba de perfusion.
Indicadores: N2 de etiquetas realizadas para bombas de perfusion intravenosas
estandarizadas.

GUIA DE ANTIDOTOS

Descripcion: Actualizar la actual Guia de Antidotos del HUPM. Inclusion de protocolos para
las intoxicaciones mas frecuentes en nuestro Servicio de Urgencias.

Indicadores: Publicacidn y difusion de la 22 edicidn de la “Guia de antidotos del HUPM™ en
la intranat de nuestro hospital y/o en formato impreso.

SEGUIMIENTO PRESUPUESTARIO

Descripcion: Colaboracion con los jefes de servicio de Urgencias y Farmacia en el analisis
del seguimiento presupuestario, asi como, proponer acciones para una disminucion en el
consumo de medicamentos en el Servicio de Urgencias a través de un Uso Racional de los
Mmismos.

Indicadores: Elaboracion de informe presupuestario con propuesta de actividades para
reducir consumeo,

FARMACOVIGILANCIA

Descripcion: Colaboracion en la deteccion y registro de las reacciones adversas
medicamentosas subsidiarias de notificacion mediante Tarjeta Amarilla al Centro Andaluz
de Farmacovigilancia.

Indicadores: M2 de notificaciones mediante Tarjeta Amarilla generadas sobre pacientes
detectados en el Servicio de Urgencias.

RedFastER

Hospital Universitari General de Catalunya

Grupo .'quironsalud

FARMACIA ASISTENCIAL EN URGENCIAS



----------------------------------------------------------------- RedFastER

Hospital Universitari General de Catalunya FARMACIA ASISTENCIAL EN URGENCIAS_EJ

arupo ¥quirensalud




» Additional material is
published online only. To
view please visit the journal
online (http:/fdx.doiorg/
10.1136/ejhpharm-2017-
001339).

'Department of Pharmacy
and Nutrition, Costa Del Sol
Hospital, Marbella, Malaga,
Spain

’Department of Pharmacy,
Son Llatzer Hospital, Palma de
Mallorca, Mallorca, Spain
*Department of Pharmacy,
Virgendel Rocio Hospital,
Seville, Seville, Spain

“Costa Del Sol Hospital,
Marbella, Malaga, Spain

Correspondence to

Dr Maria Antonia Pérez-
Moreno, Department of
Pharmacy, Virgen del Rocio
Hospital, Seville 41013, Spain;
$g.pm.mary@gmail.com

Received 22 June 2017
Revised S October 2017
Accepted 31 October 2017

EAHP Statement 2: Selection,

Short report

The role of clinical pharmacists in the optimisation
of medication prescription and reconciliation on
admission in an emergency department

José Javier Arenas-Villafranca,' Juan Manuel Rodriguez-Camacho,’
Marfa Antonia Pérez-Moreno,> Manuela Moreno-Santamaria,’
Francisco de Asis Martos-Pérez,* Begofia Tortajada-Goitia'

ABSTRACT

Objectives To describe a clinical pharmacist's (CP)
activity in an emergency department (ED) regarding
medication reconciliation and optimisation of
pharmacotherapy of patients at hospital admission.
Methods A 1-year prospective observational study
was conducted to analyse the activity of a CP in the
ED of a 350-bed hospital in Spain. The CP reviewed
home medications and medical prescriptions of patients
to perform medication reconciliation if required and
intervene if medication errors were detected.

Results The CP reviewed medications and medical
orders of 1048 patients. 816 patients had home
medication: 440 patients (53.9%) were correctly
reconciled by the physician; 136 (16.7%) were reconciled
by the physician with unintentional discrepancies; and
240 (29.4%) by the CP, with a higher percentage in
patients admitted to surgical departments (x*:38.698;
P<0.001). Following pharmaceutical validation, 434
pharmaceutical interventions were performed.
Conclusions The presence of a CP in an ED could
increase the detection of reconciliation errors and help
resolve medication errors.

‘METHODS
‘A 1l-year prospective observational study was
‘conducted. The study was performed at a 350-bed
thospital in Spain providing care to a population of
2404 426 inhabitants, which received 114365 visits
'during 2016.

he ED from Monday to Friday,

12:00 to 14:00, Jexcept on public holidays,

amounting to a total of 227 days per year.

continent.

The objectives of this study were to describe the
tasks performed by a part-time clinical pharmacist
(CP) in an ED in relation to medication reconcili-
ation at the time of admission and optimisation of
drug therapy. and to analyse the characteristics of
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Farm Hosp. 2016;40(5):371-384

Ril Farmacia
<" HOSPITALARIA

(RGANO OFICIAL DE EXPRESAIN CIENTIFICA DE LA SOCEDAD ESPAROLA DE FARMACH HOSPTALARIA
Articulo bilinglie inglés/castellano

A randomised controlled trial on the efficacy of

a multidisciplinary health care team on morbidity and
mortality of elderly patients attending the Emergency
Department. Study design and preliminary results

Ensayo clinico aleatorizado sobre la eficacia de un equipo multidisciplinar en la
morbimortalidad de pacientes ancianos atendidos en un servicio de urgencias.
Disefo y resultados preliminares

Rosario Santolaya-Perrin', Gregorio Jiménez-Diaz? Nuria Galan-Ramos?, Maria Teresa
Moreno Carvajal®, Juan Manuel Rodriguez-Camacho?, Jesus Francisco Sierra-Sanchez?,
Juan Arévalo-Serrano® and Beatriz Calderén-Hernanz?

"Hospital Pharmacy Department. Hospital Universitario Principe de Asturias. 2Emergency Department. Hospital Universitario
Principe de Asturias. *Hospital Pharmacy Department. Hospital Manacor. *Hospital Pharmacy Department. Hospital de Jerez.
*Hospital Pharmacy Department. Hospital Son Llatzer. fInternal Medicine Department. Hospital Universitario Principe de
Asturias. Spain.
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Oficina de Empleo

Servicio Andaiuz ge Empleo
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FARMACIA ASISTENCIAL EN URGENCIAS _ﬁ

CONVOCATORIA DE BECA DEL GRUPO DE
TRABAJO DE ATENCION FARMACEUTICA EN URGENCIAS (RedFastER)

Objetivo

- Mantener y actualizar la aplicacion para dispositivos moviles del grupo de trabajo.

- Coordinar las aportaciones realizadas por los componentes del grupo RedFastER, los miembros de
la SEFH vy cualquier usuario de la aplicacion.

- Colaborar con la empresa responsable del desarrollo de la aplicacion e intermediar entre ella y &l
grupo de trabajo.

- Redactar noticias para su publicacion en el blog de la aplicacion.

- Participar en la difusion de la aplicacion digital y fisicamente (congresos, reuniones,...)

- Ayudar en la elaboracion de comunicaciones y publicaciones relacionadas.
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