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NORMATIVA

o Instrucciéo 01/2005 del CatSalut.

o Aprovacid i implantacié de criteris
comuns minims per a la renovacié de
receptes mediques oficials del
CatSalut formalitzades en format
ordinari o per mitjans automatitzats a
pacients amb medicacié cronica en els
centres de salut informatitzats.




OBJECTIU

o Garantir la dispensacio de les receptes dels
medicaments més adequats pel maneig de les
patologies croniques més prevalents en APS.

o Facilitar / accessibilitat.
o Optimitzar |”activitat assistencial.

o Corresponsabilitzar als professionals
sanitaris i als pacients en la correcta
utilitzacio dels medicaments de manera
sequra, efectiva i racional.




DEFINICIO

La medicacid susceptible a ser inclosa en
el programa de repeticié de receptes pels
malalts amb tractaments cronics sera
aquella que ha estat prescrita per un
periode de temps igual o superior a 6

mesos consecutius.



PACIENTS INCLOSOS

o Pacients que consten al RCA i ténen
TIS.

o Pacients amb dret a la prestacio
farmaceutica.

o Pacients amb patologia cronica
estabilitzada, el seguiment dels quals
es duu a ferme des de |I” Atencio
Primaria.



PACIENTS EXCLOSOS

o Pacients amb mal control de la seva
patologia (ingressos hospitalaris
freqiients,derivats a mdltiples
especialistes...).

o Pacients incomplidors.

o Pacients desplagats des d” un altre
centre per periodes inferiors a 6
mesos.



MEDICACIO RECOMANADA

o Farmacs prescrits per periodes
superiors a 6 mesos
consecutius.

o Farmacs sense canvis en la
pauta en els darrers 3 mesos.




FARMACS EXCLOSOS

o Per patologia aguda (antibiotics,
antifdngics...)

o Amb marge terapéutic estret (liti,
digoxina, teofil.lines, antiepileptics...)

o Principis actius no recomanats pel
CANM.

o Farmacs amb VIF baix (expectorants,
mucolitics, AINEs topics...)



FARMACS EXCLOSOS

o Farmacs catalogats d” especial control
medic (isotretinoina, clozapina...)

o Farmacs pautats a demanda
(analgesics, antiasmatics pel
tractament de rescat...)

o Farmacs i productes sanitaris per

realitzar cures (aposits, gases, coto,
pomades cicatritzants o desbridants...)




LA NOSTRA EXPERIENCIA...

0ABS EIXAMPLE




LA NOSTRA EXPERIENCIA...
ABS EIXAMPLE

O SAP Segria-Garrigues.

o Poblacié : 195.828 hab.

o Densitat de poblacié : 89,2 hab/ma.
o De 0-14 anys : 13,76 %

o De 15-65 anys : 67,34 %

o Majors de 65 anys : 18,90 %

o Index de sobreenvelliment : 10,33 %



LA NOSTRA EXPERIENCIA...

o ABS Eixample.

o Poblacié assignada : 27.029 hab.
o Poblaciéo MFiC : 23.275 hab.

o Poblacié PED.: 3.754 hab.

o Plantilla: 14 MFiC, 4 Pediatres,1
Odontoleg,17 DUI,1 llevadora,1 DTS,1
Aux.Inf. 10 Aux.administratius,2 MIR.




LA NOSTRA EXPERIENCIA...

o Inici gestid massiva de receptes al
Desembre 1999 (programa RISK).

o Traspas al programa E-Cap /“any 2004

o Dues enquestes de satisfaccio als
usuaris del programa (any 2000 i any
2007): Alta satisfaccio.

o Infermeria: "...e/ millor programa gue
s ha posat en marxaa /"ABS..”




LA NOSTRA EXPERIENCIA...
Procediment:

O Periodicitat de lliurament de les receptes : 1
mes.

o Lliurament de les receptes : personal de la
UAAU.

o Horari : de 9:00 - 19:00 hores.
o Dies: De |”1al 23 de cada mes.

O Les receptes es lliuren signades i visades
(quan calqui).

o Necessitat de presentacié de la TSI del
pacient.




LA NOSTRA EXPERIENCIA...
Eines de control:

o Boto recollida.

o Signatura 1 x 1 (extreure visats, qui
és, que pren, quantes receptes...).

o Entrar el farmac al programa (vigilar
posologia, n® de receptes que
s’ emetran...).

o Visites programades : actualitzar
prescripcio.




LA NOSTRA EXPERIENCIA...
Eines de control:

o Exclusio de presentacions
farmaceutiques en forma de:
pomades, aerosols, gotes,
xarops. ..

o Exclusio de certs farmacs amb
dosificacions canviants : insulina,
sinfrom...




LA NOSTRA EXPERIENCIA...
Revisio periodica de la medicacio:

o Revisio periodica 1 cop |” any pel
metge.

o Seguiment per infermeria cada 6
mesos (deteccid d” incompliment,
efectes adversos, interaccions...)



LA NOSTRA EXPERIENCIA...
Revisio periodica de la medicacio:

o Estan indicats cadascun dels farmacs
que pren el pacient ?

o La seleccio del farmac és |” adequada ?

o La forma farmaceutica/via
d” administracio és | adequada ?

o Pot existir alguna interaccio ?
o S” ha produit alguna reaccio adversa ?



LA NOSTRA EXPERIENCIA...
Revisio periodica de la medicacio:

o Hi ha sobre o infradosificacio ?

o Es detecten problemes d” incompliment
terapeutic ?

o Existeixen duplicitats ?

o La freqiiencia i/o durada del
tractament és la correcta ?

o S”estan obtenint els resultats
esperats ?



LA NOSTRA EXPERIENCIA...
AVANTATGES

o Utilitzacid universal (qualsevol persona
amb TIS)

o No cal demanar hora (evita colapse

telefonic del Call-center i centraleta
de |” ABS)

o Ampli horari de recollida : de 9:00 a
19:00 hores.

o Qualsevol dia: de "1 al 23 de cada
mes.



LA NOSTRA EXPERIENCIA...
AVANTATGES

o Desburocratitzacio de les consultes de
medicina i infermeria.

o Optimitzacio de les tasques
d” infermeria.

o Evita massificacio de les sales
d” espera...

o 6Gran satisfaccio de |” usuari intern i
extern.



LA NOSTRA EXPERIENCIA...
INCONVENIENTS

o Impossibilitat d” imprimir un llistat.

o Tasca administrativa : 1-2 matins al
mes.

o Talls de subministrament electric.

o Metges que marxen /s’ incorporen a
|” ABS.



LA NOSTRA EXPERIENCIA...
Avaluacio periodica del programa

o Avaluacio periodica un cop |I” any.

o Avaluacions externes per la unitat de
farmacia del SAP.

o Deteccio d” incidencies.
o Deteccio de pacients incomplidors i
exclusié del programa.

o Enquestes de satisfaccio.



