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OBJETIVO I METODOLOGIA

I Estudio descriptivo de la prescripcion al alta de los pacientes incluidos en un

programa de conciliacion, entre los afios 2011-2016 que sufrieron ingreso en un

servicio no quirurgico, de un hospital de tercer nivel. Se escogieron pacientes

adultos procedentes de un unico centro de salud y pacientes que tuvieran prescrito

1 al menos dos farmacos con un periodo de ingreso superior a las 24h.

i Se utilizé una BBDD en Acces donde se registraba la medicacion al ingreso y al alta
y la calificacion de la novedad terapéutica asignada por el Sistema Sanitario

Los ingresos hospitalarios pueden asociarse con cambios sustancial en los
tratamientos de los pacientes, pretendemos evaluar en una serie de pacientes
polimedicados si hay cambios en el inicio de novedades terapéuticas no |
recomendadas (NTNR) y si varia el niumero de farmacos prescritos |

i Andaluz.
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No NTNT Observamos como el paso por el hospital se asocia al incremento de un farmaco de
media en el tratamiento base de los pacientes que vuelven al centro de saludo siendo
en su mayoria son corticoides, anticoagulantes orales, antibioticos y farmacos del
grupo del aparato cardiovascular. Las prescripciones de NTNT que se pueden ver
incrementadas en las consultas médicas de los especialistas del hospital, no se ve
reflejado en los cambios de tratamiento realizado tras el ingreso hospitalario.




