Aproximacion al conocimiento del

CALENDARIO DE DISPENSACION en RECETAELECTRONICA

y errores asociados en pacientes de una farmacia comunitaria de Badajoz
Palo J, Llorente M S, Rodriguez M T.
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= Evaluar el manejo por parte de los pacientes del

1.INTRODUCCION | (é)

Desde la entrada en vigor de la receta electrénica (RE) se ha

racionalizado la prescripciéon en pacientes polimedicados,
reduciéendose el gasto sanitario y los errores en la

dispensacion.

Esto ha venido acompanado del empoderamiento del
paciente en el manejo de su medicacion.

Sin embargo, la practica diaria pone de manifiesto aspectos
mejorables, como el conocimiento del paciente de su
calendario de dispensacion, que a veces fracasa, no siendo
posible la dispensacion del medicamento requerido y
produciéndose fallos de adherencia.

calendario de dispensacion, examinando si el paciente
planifica la retirada de su medicacion, si tiene un
documento fisico donde se refleje el fin de Ilas
prescripciones y/o si ha sido informado en la farmacia de
dicho calendario.

B Averiguar la percepcioén del paciente sobre la valoracién
del tratamiento antes de I|a prolongacion de Ila
prescripcion.

B Estimar si al paciente le gustaria que desde la oficina de
farmacia se le pudiera prolongar las prescripciones
realizadas por su médico.

4. RESULTADOSJ

3.MATERIALY METODOJ
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36 pacientes

Estudio descriptivo observacional

. . g 42 medicamentos solicitados que
Los datos se obtienen en el momento de la dispensacion, 9

cuando el paciente solicita un medicamento con su receta
electronica y no sabe que la prescripcion no esta activada.

Se realiza a través de un cuestionario disefiado para el estudio.
Se remite el paciente al médico con carta informando de la
situacion y solicitando la valoracion de la continuidad del
tratamiento.

NO pudieron ser dispensados
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4 no sabe el 2 le queda en casa

paciente para Mas de 5 dias
para cuantos dias

le queda en casa

Analisis de datos

Se analizan los datos en Excel.
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36 le queda una media de
1.14 dias

(moda=0, varianza=2.51, desviacion tipica=1.58, coeficiente de variacion=1.39)
80,55% no tiene ningun documento fisico donde se

refleje hasta cuando tiene prescrita la medicacion
Tiempo medio en el que se le hace al paciente

la dispensacién tras la solucion del problema
2.51 dias

(moda=1, varianza=7.22, desviacion tipica=2.69, coeficiente de variacion=1.07)

63,89% no recuerda que en la farmacia se
le informara del fin de la prescripcion

88,89% de los casos se repite la misma prescripcion

66,44% no es consciente de que ningun profesional sanitario haya valorado ni la continuidad de la
medicacion ni el problema de salud para el que fue prescrito antes de la prolongacion de la prescripcion

77,78% le gustaria que se le pudiera prolongar la prescripcion desde la farmacia
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No tienen un documento escrito donde se refleje el fin de sus
prescripciones, ni recuerdan que desde la farmacia se les advirtiese.

5. CONCLUSIONESJ

La mayoria de los pacientes participantes no han planificado
con suficiente tiempo su calendario de dispensacion.

sido evaluados al renovarse la prescripcion,
lo que pone de manifiesto un fallo en el actual modelo de renovacion de
prescripciones en receta electrénica.

'O Mas de la mitad de los pacientes no perciben que sus tratamientos hayan

A 7 de cada 10 les gustaria que las renovaciones se G
pudieran hacer desde la farmacia.

A Ana Cardeno Galvan, farmacéutica comunitaria,
por su opinién y aportacién a la redaccion del poster.
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