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Introduccion

La herramienta de Anulacion Cautelar (AC) del modulo “Receta XXI. Dispensaciones” permite al farmacéutico comunitario (FC) y
farmacéuticos del Sistema Andaluz de Salud de Atencion Primaria y Hospitalaria (F-SAS) bloquear la dispensacion de un medicamento prescrito
cuando se aprecie la existencia de error manifiesto en la prescripcion, inadecuacion a la medicacion concomitante, alerta de seguridad u otro motivo que
pueda suponer un riesgo para la salud del paciente.
Dicha accidn es comunicada automaticamente al prescriptor. Se utiliza en menos del 1%, por desconocimiento de los profesionales.

Objetivos

EL Servicio Andaluz de Salud (SAS) y el Consejo Andaluz de Colegios
Oficiales de Farmacéuticos (CACOF) se han comprometido a
fomentar el conocimiento y uso de la AC, por parte de sus
profesionales, con el fin de contribuir en la seguridad del paciente,

evitando riesgos para su salud.
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Material y métodos

» Evaluacion de barreras/facilitadores de la AC.

« Disefio de una intervencion formativa a prescriptores, FC y F-SAS,
con material de apoyo especifico.
» Propuesta de casuisticas a priorizar en cada ambito asistencial:
v'ELFC priorizara las siguientes situaciones:
» Posibles errores posologicos.

> Pautas distintas a las recogidas en ficha técnica (pautas de
administracion semanal, mensual, trimestral o semestral).

> Falta de adherencia por falta conciliacion, tras sufrir una
reaccion grave o instaurada en el tiempo y aquellas donde
el paciente no percibe la necesidad de la toma del
tratamiento prescrito.

v'ELF-SAS se centrara en las siguientes situaciones:

» Situaciones detectadas durante las revisiones
farmacoldgicas.

»>Validaciones de tratamientos farmacoldgicos.

»Conciliaciones al ingreso, al alta y en las transiciones
asistenciales.

Conclusiones

» La AC ha visto incrementado su uso por los farmacéuticos asi como

* La intervencion educativa de la herramienta de Anulacion Cautelar entre los farmacéuticos de Atencién Primaria y farmacia comunitaria ha permitido

un mayor conocimiento de la misma.

Resultados

Desde julio/2021 hasta mayo/2022, se han desarrollado:
v’ 8 reuniones de la Comision de AC CACOF - SAS.
v’ 2 sesiones formativas telematicas:
»Webinar para Farmacia Comunitaria:

303 FC participantes y un minimo de 1 referente por
servicio de farmacia SAS.
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>Webinar para Atencién Primaria (AP) y Hospital:
662 visualizaciones
« Actividades informativas por correo electrénico, mddulo prescripcion,
blog Diraya-abierto, grupo de Whatsapp Diraya-abierto, reuniones en los
centros de salud y distritos AP, monitorizaciéon mensual y envio a los

servicios de farmacia SAS.

3.720 7.161
AC mensuales de FC (4166 FC + 2995 FSAS)
AC aceptadas por médicos y enfermeros 5,2% 14,9%
AC rechazas por médicos y enfermeros 0,2% 0,5%

AC realizadas y eliminadas por el farmacéutico aseguran
do la disponibilidad de medicamentos esenciales.
Ejemplo de AC:

Farmacéutico comunitario: “Hidroclotiazida, el paciente no es adherente no lo estd tomando sin

efectos adversos al farmaco. Ruego valoracién Atentamente”

Meédico: “Paciente con enfermedad cerebrovascular y alto riesgo cardiovascular. Tiene indicacion
de tomar este medicamento como prevencidn secundaria. En caso de no querer tomarlo debera
contactar con su médico para consensuar decision. Muchas gracias por la colaboracion”

0,8% 4,2%

Resultado: Tras hablar con sus profesionales sanitarios, retoma su medicacion el paciente

la aceptacion por parte de los profesionales médicos y enfermeros.

» Fomentar la comunicacidn directa con el prescriptor disminuye los problemas de seguridad del paciente y fomenta la adherencia al tratamiento.

« Las actividades formativas e informativas conjuntas entre profesionales sanitarios, que ejercen su actividad diaria en distintos ambitos, facilita la

colaboracion e implicacion entre los mismos en el cuidado de la salud de sus pacientes.
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