GRUP DE TREBALL DE FARMACEUTICS D’HOSPITAL D’ATENCIO
FARMACEUTICA A PACIENTS EXTERNS

1. ANTECEDENTS I SITUACIO ACTUAL

La dispensacio és I'acte de responsabilitat farmaceutica pel que se subministren
els medicaments necessaris a les dosis i formes farmacéutiques adequades als pacients
hospitalitzats, pacients amb tractaments controlats per I'hospital (Hospital de dia,
hospitalitzacié domiciliaria...), i pacients externs en els que es centra I'activitat de
I’Unitat de Farmacia Ambulatoria (UFA). Els pacients externs sén tots aquells pacients
atesos i seguits a consultes externes de I'hospital, i que no requereixen ser
hospitalitzats per rebre el seu tractament. L'UFA té com objectiu I'atencié
farmaceutica als pacients per tal de garantir una utilitzacié segura i cost-efectiva del
tractament farmacologic i d’assolir els resultats terapeutics esperats.

Els tractaments que es dispensen des de I'Unitat de Farmacia Ambulatoria sén
medicaments d’Us Hospitalari (H), de Diagnostic Hospitalari (DH), estrangers i
medicaments que degut al seu elevat cost no poden ser assumits pel pacient en regim
actiu de la Seguretat Social.

La implantacié6 de la dispensaci6 ambulatoria en els serveis de farmacia
d’hospitals ha de promoure I'Us racional dels medicaments d’acord amb la legislacio
estatal o autonomica vigent. Aixi, ha de respondre a una série de necessitats:

- Control individualitzat dels pacients i seguiment dels tractaments amb registre
de dispensacions, i altres dades d’interes com possibles incidéncies o
problemes relacionats amb els medicaments (curs clinic del malalt).

- Educacio sanitaria i atencié farmaceutica al pacient.
- Avaluar 'adheréncia al tractament prescrit.

- Garantir la correcta conservacié del medicaments.
- Optimitzar els recursos sanitaris disponibles.

- Establir comunicacid i intercanvi d’informacié entre farmaceéutic i la resta de
I’equip assistencial.

El grup de treball “Farmacéutics Hospitalaris de Catalunya” va publicar el marg de
2011 un document sobre I'analisi dels costos de la gestio de la MHDA. El programa
d’atencié farmaceutica que se’n deriva va ser aprovat pel Consell de Direccié del CatSalut a
I'abril de 2011. L'objectiu d’aquest document consisteix en definir un métode per mesurar
els diferents recursos economics associats al procés productiu de la MHDA. Degut a que la
definicié dels diferents productes o activitats que es realitzen en I'atencié farmaceutica



hospitalaria del malalt ambulatori, aixi com el seu cost associat, és una tasca dificil i
necessita eines que permetin mesurar els diferents recursos economics amb relativa
senzillesa i facil aplicacid, s’han emprat unitats de ponderaciém, concretament les unitats
relatives de valor (URV).

Les URV sén una eina de gestio utilitzada com a mesura en I'ambit hospitalari, i s’ha
configurat com un instrument amb excel-lents possibilitats per a la valoracié de I'activitat
dels serveis. L'analisi de costos per URV permet coneixer el cost real dels processos, la
complexitat de I'activitat i la comparacié entre diferents unitats de produccié. Les URV ens
indiquen quantes vegades costa un producte respecte a un altre que es pren com a
producte de referéncia. El producte elegit com a valor de referéncia ha estat la “linia de
dispensacié en dosi unitaria”, assignant al cost obtingut el valor “1”, per considerar-la
I'activitat més freqlient als Serveis de Farmacia. Les UV de la resta de productes s’han
obtingut comparant els costos dels mateixos amb el valor de referencia.

La metodologia seguida pel calcul de costos del Servei de Farmacia i la mesura per
URV de I'activitat de la MHDA sén les mateixes que les desenvolupades en el cataleg de
productes i facturacié que la Societat Espanyola de Farmacia Hospitalaria (SEFH) va publicar
I’any 2001 i va actualitzar el 2009:

- El costos del Servei de Farmacia es calculen tenint en compte els costos directes del
personal dedicat a MHDA (adquisicio, custodia, preparacio, dispensacid, atencid
farmaceutica i Us racional) i el del material sanitari necessari per a la preparacio;
com a costos indirectes es considera llum, aigua i altres costos associats al
manteniment.

- La mesura per URV de l'activitat de la MHDA s’ha realitzat per mitja de la
diferenciacié de tres activitats com a productes finals de la gestiéo de la MHDA:
dispensacié a pacients externs, atencié farmaceutica en primera visita i atencié
farmaceéutica en visites successives.

2. MISSIO DEL GRUP DE TREBALL

L'UFA a pacients externs dels serveis de farmacia d’hospital té la missié de millorar
I’Gs dels medicaments de dispensacié ambulatoria promovent la seguretat i el cost-
efectivitat. Aquesta unitat requereix una gestid molt especialitzada i, per tant, uns
coneixements especifics de les caracteristiques dels farmacs que es dispensen i de les
patologies tractades, sense deixar de banda la gestié farmacoeconomica.

Aixi, les UFA han d’actuar com a facilitadores en la implantacié i adequacié de les
estrategies de millora de I'Us dels medicaments hospitalaris de dispensacié
ambulatoria, i seran fonamentals en [l'aplicaci6 i el desplegament del Pla
d’Harmonitzacié Farmacoterapéutica de la Medicacid Hospitalaria de Dispensacio
Ambulatoria (PHFMHDA).



3. OBIJECTIUS GENERALS DEL GRUP

L’objectiu principal del grup consisteix en I'elaboracid, estandarditzacié de
documents consens i protocols de treball per a tots els grups de farmacs inclosos dins
la MHDA que ens permetin homogeneitzar |'activitat en I'ambit de [Iatencid
farmacéutica a pacients externs, i establir-ne les bases.

Per a assolir aquests objectius s’ha creat aquest grup format per cinc farmaceutics
especialistes en Farmacia Hospitalaria vinculats directament a la unitat d’atencié
farmacéutica a pacients externs que coordinaran i definiran les linies de treball del
grup, i vetllaran per la consecucié del objectius marcats.

4. METODOLOGIA DE TREBALL DEL GRUP

Es realitzaran reunions mensuals/bimensuals per tal de poder posar en comu les
activitats dutes a terme i per marcar nous objectius. Per a I’elaboracié dels documents
consens i protocols de treball es convidara a les reunions a altres farmaceutics
d’hospitals de referéencia en determinades arees de I’atencié farmacéutica ambulatoria
(VIH, hepatitis viriques, citostatics orals,...) per tal de que puguin aportar la seva visid
més especialitzada i experimentada.

5. COMPOSICIO DEL GRUP DE TREBALL
Els professionals que formen part actualment del grup sén:

Anna Vila Bundé = Farmacéutica especialista FH adjunta de I'Hospital de
Mollet

Daniel Ferrandez Marti = Farmaceéutic especialista FH adjunt de I’'Hospital
d’lgualada.

Inés Gozalo Esteve > Farmaceutica especialista FH adjunta del Consorci
Sanitari del Maresme

Manuela Gonzalez Navarro = Farmacéutica especialista FH adjunta de
I'Hospital de Terrassa

Mireia Olmo Martinez = Farmaceéutica especialista FH adjunta de I’'Hospital
Arnau de Vilanova de Lleida
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