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Al 11% de los pacientes
le cuesta tomar su medicacién

problemas para cumplir con su medica-

cidn. Eso indica un estudio realizado por
la SEFH (Sociedad Espanola de Farmacia
Hospitalaria) en noviembre del afo 2013 y que
se presentd casi un ano después en el 59 Con-
greso de esta sociedad.

El propdsito del trabajo era dictaminar con
cuanto rigor siguen sus tratamientos los pa-
clentes cronicos. Para ello se realizaron en-
cuestas a setecientos veintitrés pacientes
con una edad media de cincuenta y un afios.

Los resultados varian segun se interprete la
fidelidad de! paciente. Si consideramos que
este deberfa cumplir a la perfeccidn la pres-
cripcidon médica, sélo un 56% aprueba el test.
Si se permiten algunos “olvidos”, lo cumplen
el 77% y segln la Escala Visual Andloga
(EVA), un 87%.

Esto deja, en el mejor de los casos, un 13%
de pacientes gque no sigue su medicaciénolo
hace con irregularidad, Tal comportamiento
puede resultar de consecuencias nefastas
para la salud del paciente. Segin el Dr. José
Luis Poveda, presidente de la SEFH, los datos
podrian acusar un fallo educativo. Es preciso,
dice Poveda, que los pacientes se encuentren
informados correctamente sobre su medica-
cion vy los riesgos gue conlleva el abandonar-
la. Una informacién completa contribuye a
que los pacientes sean mas responsables,

Los problemas de salud son la principal pre-
ocupacidn gue arroja el estudio, pero las con-
secuencias no se quedan ahi. Olatz Ibarra,
coordinadora de un grupo de la SEFH, recuer-

E once por ciento de los pacientes tiene

da gue un paciente gue no se medica acude
en mas ocasiones a urgencias y dispara el
gasto sanitario. En cuanto al médico que tra-
ta al paciente, este no puede anticipar el pro-
blema. Este sobreentiende que el enfermo va
a colaborar en el tratamiento. Eso si, indica
Poveda, es preciso intervenir tan pronto se
advierte el problema.

Un gjemplo de buenas préacticas ha sido el
del ServicioVasco de Salud (Osakidetza) des-
de gue se utiliza la receta electranica. La me-
dida ha permitido monitorizar todos los medi-
camentos prescritos desde cualquier area
médica en el mismo historial.

De esta forma, los doctores comparten la
informacidn de los medicamentos dispensa-
dos al paciente y calculan los perfodos en los
que se han tomado y los que no.

Los pacientes de mas de sesenta y cinco
afos suponen el grupo mas conflictivo. La
mayoria de ellos tiene dificultades para seguir
sus prescripciones. Un estudio especifico
presentc el modelo de este tipo de paciente:
personas de una media de 76 afios, en 56,8%
varones, con problemas cardfacos y respira-
torios diagnosticados, ademéas de hiperten-
sion, diabetes, dislipemias y EPOC en mu-
chos casos. Estos pacientes suelen estar po-
limedicados, con una media de 9.6 farmacos
por tratamiento, que en un 75% de los casos
les administra la persona que les cuida,

El estudio hace hincapié en gue el hecho de
gue haya un cuidador no supone una mejora
en el seguimiento, y que la polimedicacion
también lo dificulta. (AEDV)




