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En la asignatura de atencion farmaceutica de la Universidad San Jorge (USJ), alumnos de 3er y 4° curso
acuden por parejas a farmacias comunitarias (FC) donde realizan, bajo la supervision de un farmaceutico, un
caso clinico real con: entrevista Inicial, estudio del caso, sesion clinica en la USJ y presentacion del plan de
Intervencion en la FC.

PRESENTACION
Mujer de 76 anos diagnosticada de hipertension arterial hace 15 anos en tratamiento con

amlodipino 5mg, eprosartan 600mg y omeprazol 20mg.
Sigue una dieta saludable con poca sal, hace ejercicio (camina 12km al dia) y no fuma ni bebe
alcohol. | Fecha: 26/02/2016
Dolor articular en la mano que
asciende por codo y brazo. Tom®d Edad:76 Genero: Mujer IMC: - Alergias: -
naproxeno pero le producia dolor PROBLEMAS DE SALUD MEDICAMENTOS EVALUACION
epigastrico. Toma ocasionalmente y o Pauta

Inicio PS Control Preocupa Inicio Principio activo : N E 3§
paracetamol para el dolor. Prescrita  Usada

+15 Eprosartan 600mg 1 1-0-0

., : ) Hipertension Si Si 15 afios Si 8§

Antecedentes quirurgicos: aflos Amlodipino 5mg 1 0-0-1
Sufre menopausia precoz debido a
que tUvVO UN cancer en ovarios. Dolor de mano NO NO Paracetamol - deminda Si No S
Hace 12 anos, le intervinieron de la
omeprazol.

En mayo de 2015 le detectaron hipertiroidismo (después de la pérdida de 7 kg en unos dias).
Después del tratamiento no ha vuelto a tener problemas. Se hace analisis cada 4 meses.

Parametros analiticos: Tension arterial 120/130 mmHg, 60/70 mmHg.

VALUAC|ON DEL CASQO1L -~ !‘ﬂer:lllr:amentn Clasificacion Causa (PRM) DlJlSE.'WECIDI"IES N
implicado RNM (Juicio del farmacéutico)
Indicados para la hipertension arterial. \ Vo o
. . . o tiene un
Riesgo CV: 1% (riesgo bajo). Cuando el SCORE <5% se o | Errores en la Se podria proponer quitarlo
Eprosartan establecen cambios en los estilos de vida y se reevaluara que justifiquesu  Omeprazol Necesidad o o
el RCV a intervalos regulares. o prescripcion con el acuerdo del medico
La paciente tiene un estilo de vida saludable y esta
medicada con un antagonista del calcio en combinacion blema de <alud blari | médi
con un antagonista del receptor de angiotensina Il. Una 5% no controlado Problema de salu Hablariamos con el medico
A lodininG combinacién recomendada en HTA aislada (ancianos). Paracetamol  Eficacia insuficientemente  para que se lo prescriba de
Tiene la tensién controlada gracias a que sigue la (dolor de mano) :
- . . . tratado continuo
@sologla y un estilo de vida apropiado.

~ PLAN DE ACTUACION

/La paciente no sufre patologias gue justifiquen su uso.
Existen varios estudios que indican la asociacion de la
Omeprazol aparicion de fracturas 6seas (vertebrales, de cadera y de
muneca) y el uso de inhibidores de la bomba de protones,
fundamentalmente en tratamientos prolongados (mas de 1

ano) y a dosis elevadas.3
 aM0) ¥ Y,

» Hablar con el médico de la paciente para informarle de la
situacion y que reconsidere la prescripcion de este medicamento.

* si decide retirarselo, informarle a la paciente de que es mejor para
ella no tomar un medicamento que no necesita.

~

Omeprazol

‘) )

Paracetamol

ndicado para el tratamiento sintomatico del dolor de
iIntensidad leve o0 moderada. En términos generales, se le
considera el analgésico de eleccion en dolor leve o
moderado.

» En la siguiente entrevista con la paciente informarnos de si sigue

» Ademas, tratar de convencerla de que no tiene porgue sufrir dolor.,

teniendo el dolor de mano, de si este dolor ha ido a peor, si ha ido
al meédico por ello y de si tomaba algo para tratarlo.

Puede tomar paracetamol, el cual no es gastrolesivo y no afecta

\Su uso no afecta a los niveles de presion arterial.4 p al control de su tension arterial *

J

@

DISCUSION y COMENTARIOS

Existe un uso generalizado de omeprazol. Estudios recientes muestran gue su uso a largo plazo disminuye
la absorcion de calcio y aumenta el riesgo de complicaciones 0seas, constituyendo un problema de salud en
especial en mujeres menopadusicas.

El dolor de “mano” podria estar relacionado por el uso continuado de omeprazol durante estos 12 afios. Una
solucion contra el dolor en este caso podria ser el uso de antalgicos leves como el paracetamol.

CONCLUSIONES

La realizacion de seguimiento farmacoterapéutico por parte de alumnos de grado de farmacia en farmacias
comunitarias con casos reales, son una buena herramienta que contribuye a la formacion de los alumnos,
enriguecimiento de los farmaceuticos y mejora el estado de salud de los pacientes sujetos del estudio.
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