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1. Introduccién

La conciliacion de medicamentos es el proceso formal de obtener una lista
completa de la medicacién del paciente previo al ingreso, compararla con la que se
le ha prescrito en el centro sanitario, durante la referencia y alta médica. Es un
proceso diseflado para prevenir que se cometan errores al momento de administrar
medicamentos en los puntos de transicion de clientes al crear una lista precisa de
los medicamentos que el cliente esta tomando en ese momento, la cual es
comparada con los medicamentos prescritos por el médico tratante (la cual se
entrega al momento del ingreso, transferencia o alta).

Los errores de conciliacion constituyen un problema de seguridad y han sido
seflalados por organismos como la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
National Institute for Health and Care Excellence (NICE), Institute for Health
care Improvement (IHI) y la Joint Commission on Accreditation of Health care
Organizations (JCAHO) como un tema prioritario dentro de la estrategia de
seguridad del paciente.

Una de las preocupaciones mas importantes en el ambito hospitalario es la
conciliacion de medicamentos de los pacientes que se ponen en manifiesto en
diferentes etapas: al ingreso hospitalario del paciente, traslados entre servicios y en
el momento del alta hospitalaria. Estos son motivos que, en caso de omision,
pueden llevar a la aparicién de eventos adversos.

Es necesario implicar a todos los profesionales de la salud en esta actividad, cada
uno en su entorno o area de trabajo.

Los inconvenientes que se pueden presentar al omitir un proceso de conciliaciéon y
obviar el registro de los medicamentos ingeridos previo a su ingreso hospitalario
son:

e Discontinuidad de una medicacion crénica necesaria
durante el ingreso en el hospital.

e Continuidad de una medicacién crénica contraindicada o
innecesaria.

e Duplicidad terapéutica entre una medicacion cronica no
suspendida y una nueva medicacién iniciada.

e Maodificacion no justificada de la dosis/frecuencia y/o via
de administracion de la medicacion crénica.
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Realizar una historia farmacoterapéutica completa y correcta al ingreso hospitalario
es una parte importante de la anamnesis y un elemento esencial para la seguridad
del paciente. Una historia farmacoterapéutica erronea o incompleta puede conducir
a problemas relacionados con la medicacion, si estos errores se prolongan al alta
hospitalaria pueden afectar tanto a la efectividad del tratamiento como a la
seguridad del paciente.

2. Objetivo:
2.1 Objetivo General:

Implementar el uso del registro de conciliacion de medicamentos mediante el
formato elaborado por Gestion de Medicamentos e insumos, para registrar el
histérico medicamentoso del paciente, promoviendo el uso seguro, apropiado y
efectivo de la medicacion.

2.2 Objetivos Especificos:

e Identificar, prevenir y reducir la gravedad de los posibles
efectos adversos producidos durante la conciliacion de
medicamentos en la transicién asistencial de los pacientes.

e Implementar la cultura a los pacientes sobre la conciliacién de
medicamentos en la practica cotidiana.

3. Ambito de Aplicacion:
Este protocolo va dirigido a las Licenciadas(os) de Enfermeria: que reciben al
paciente al momento de su ingreso, ya sea por Emergencia o derivados de

Consulta Externa a Hospitalizacion.

Quimicos Farmacéuticos de Dosis Unitaria: Quienes verifican la terapia
medicamentosa durante la estancia hospitalaria.

Al personal Médico: Quien es el responsable de establecer la terapia
medicamentosa de cada paciente.
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4. Normativa Legal:

La Constitucion de la Republica del Ecuador sefala:

“Art. 32.- La salud es un derecho que garantiza el Estado, cuya realizacién se
vincula al ejercicio de otros derechos, entre ellos el derecho al agua, la
alimentacion, la educacion, la cultura fisica, el trabajo, la seguridad social, los
ambientes sanos y otros que sustenta el buen vivir...”

5. Términos y Definiciones:

e Conciliacion de Medicamentos: La Conciliacion de la
Medicacion se define como “el proceso formal y estandarizado
de obtener la lista completa de la medicacion previa de un
paciente, compararla con la prescripciébn activa, analizar y
resolver las discrepancias encontradas en los distintos
estadios asistenciales” (B Rodriguez Vargas — 2014).

e Anamnesis: Es un proceso asistencial estrechamente
relacionado con la realizacion de la historia clinica del
paciente

e Anamnesis Proxima: Informacién que surge de la entrevista
con el paciente; en principio, es un medio para su
identificacion.

e Anamnesis Remota: Informacion, tanto sobre los
antecedentes personales del paciente como la relacionada
con los familiares en el acontecer de salud. (D Margaix-Arnal-
2007).

6. Materiales:
e Formato de conciliacién de los medicamentos.
e Perfil farmacoterapéutico.
o Kardex de administraciéon de medicamentos
¢ Historia clinica.
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7. Descripcion de las Actividades.

Secuencia de L .. Documento
N° L Descripcion de la actividad Responsable
Actividades P P Generado
Recoleccion de - . . .
. L Recibir datos mediante entrevista, | Medico
datos o informacion o L T . - . L
1 del aciente recopilar informaciéon para conciliacion | Licenciados de | Historia clinica
P de medicamentos, diagnéstico y| Enfermeria
Hospitalizados . .
condicion especial
Formulario de
Conciliacion Inicial | Se realizara conciliacion al ingreso del Quimico conciliacion de
2 . - . . - 4 Farmacéutico medicamentos,
Hospitalaria paciente a la Unidad Hospitalaria o
(fisico o}
electronico)
Conciliacién en| Se realizara conciliacion registrandolo - Perfi o
3 Estancia en el perfil farmacoterapéutico del Quimico farmacoterapéutico,
Hospitalaria acientep P Farmacéutico (fisico 0]
P P electrénico)
Se realizara la deteccion de Formulario de
Deteccion de discrepancia de necesario en cualquier Quimico conciliacion de
4 | discrepancias en P d Farmacéutico medicamentos
NN momento documentada y comunicada ) e
conciliacion . Medico (fisico o]
al medico L.
electronico)
Aclaracion de Tomar acciones en el momento de
5 | discrepancia en| . ; Médico
U, discrepancia
conciliacion
Resolucion de
actividades de . L . .
. . Se dara una resolucion de las mismas Formulario de
discrepancia y - S - o
6 o permitiendo reducir riesgos en el uso| Médico conciliacion de
aclaracion de S . A
S de medicacion del paciente medicamentos.
conciliacion de
medicamentos
Se realizara una conciliacion final . . L
) P Historia clinica,
cuando se autorice el alta médica del .
. . . o Formulario de
S . paciente, con el tratamiento actualizado | Médico e
Conciliaciéon Final o conciliacion de
7 . X completo. Quimico .
Hospitalaria . . J— medicamentos
Se archivara el registro de la| Farmacéutico (fisico o
conciliacion en la carpeta del paciente -
. electronico).
en caso de ser fisico.

Etapas del proceso de conciliacién:

Se deberd realizar una recoleccion de datos o informacion mediante el sistema de entrevista
directa, ya sea al paciente o en caso de que este se encuentre inconsciente se realizara la
entrevista al familiar. Con el objeto de recopilar informacion relevante para la conciliacion de
medicamentos, en cuanto a diagndstico de ingreso y comorbilidad del paciente (Hipertension,
diabetes, insuficiencia renal, hepatica, etc.) o condiciones especiales (Embarazo, lactancia,

etc.).
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La conciliacion de medicamentos debe incluir medicamentos recetados y no recetados (de
libre venta), vitaminas, suplementos nutricionales, alimentos potencialmente interactivos,
preparaciones de hierbas y drogas recreativas. La reconciliacion de medicamentos debe
incluir (donde sea apropiado) el propésito/indicacion, dosis, frecuencia, via administracion, y
hora de la dltima toma.

Establecimiento del tiempo para conciliacion de medicamentos: Se realizard una
conciliaciéon inicial al momento de su ingreso hospitalario, para luego repetirse el proceso
cada 24 horas durante la visita médica (conciliacién durante la estancia hospitalaria) con el
personal Quimico Farmacéutico el mismo que como registro de la conciliacién hospitalaria el
perfil farmacoterapéutico del paciente. La conciliacion final sera realizada por el médico que
planifique y autorice el alta al paciente.

Creacion de una lista de medicamentos que el paciente recibia previo a su ingreso (incluir
esquemas cronicos): nombre del medicamento, dosis, pauta de la Ultima dosis administrada,
habitos de automedicacion, historias de alergias y adherencia al tratamiento, asi como el
registro de medicamentos que sean prescrito al momento de su alta médica.

Deteccidn de discrepancias: Entre la lista de medicacion del paciente y la prescrita en el
servicio. La deteccién de discrepancias podria ser realizada en cualquier momento, debe ser
documentada y comunicada al médico prescriptor o al médico de guardia.

Participacién activa del farmacéutico en el proceso de utilizacion de medicamentos del
hospital registrando, validando y monitorizando todas las prescripciones de medicamentos
antes de iniciar los tratamientos (a excepcién de situaciones de urgencia vital) por medio de la
implantacién de un sistema de dispensacion en dosis unitaria (SDMDU) y/o porque trabajen
directamente en las unidades de hospitalizacién desempefiando actividades clinicas.

e Tipos de discrepancias

1. No discrepancia.- Medicacion justificada por situacion clinica
2. Discrepancia Justificada.- Se refiere a:

e Decision médica de no prescribir un medicamento, cambiar su dosis,
frecuencia o via en funcion de la nueva situacion clinica

e Decision medica de cambio posoldgico o de la via de administracién de un
medicamento en funcidn de la nueva situacioén clinica

¢ Inicio de nueva medicacion justificada por la nueva situacion clinica.

e Sustitucion terapéutica segun la Farmacoterapedutico del hospital.

econih lf
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Aclaracién: Otra etapa del proceso de conciliacién de medicamentos se denomina aclaracion
ya que permite tomar acciones determinadas en el momento que se detectan las
discrepancias; se puede dar:

e En caso de que el prescriptor modifique el tratamiento y corrija las
discrepancias, consideraremos que se trata de un error de conciliacion.

e En caso de que el prescriptor no modifique la prescripcion, una vez
informado de la discrepancia, debe comunicar que se trata de una
discrepancia justificada, no un error, y esta informacion debe ser
documentada.

e En ocasiones no es posible llegar a aclarar la discrepancia con el
prescriptor de forma inequivoca (p. €j., cuando tras una notificacién no se
recibe ninguna respuesta que ratifigue o anule la prescripcién que requirié
aclaracion).

Resolucion: Todas las actividades realizadas durante la deteccion de discrepancias y
aclaracion, pretenden tener como resultado la resolucion de las mismas, lo cual permite
reducir los riesgos en el uso de la medicacién de los pacientes. ExistirAn ocasiones en la
discrepancia no tenga respuesta 0 no sea aclarada, en estos casos se considera que la
medicacién no ha sido conciliada porque no se han completado todas las etapas del proceso
(deteccion, aclaracion y resolucion), y se clasificard como discrepancia no resuelta y se
documenta esta informacion. No obstante, se debe insistir hasta resolverla, especialmente si
se trata de medicacion de alto riesgo y serd indispensable la documentacién de los cambios
realizados en las 6rdenes médicas en el formulario de conciliacion.

¢ Transmisién y comunicacion de la lista actualizada y conciliada al siguiente
responsable del paciente y al propio paciente.

e Conciliacién en los traslados internos: Se continuaré con la conciliacion de
la medicacién para evitar olvidos, se revisara el listado del esquema de
administracion cronica, el listado de los medicamentos usados en el otro
servicio y se planificara la continuidad del esquema terapéutico.

e Conciliacion en el posoperatorio: debemos considerar las posibles
interacciones por la medicacion de anestesia y la suspensién de
tratamientos cronicos orales por el ayuno.

e Se describirAn secuencialmente, siguiendo una légica temporal las
distintas actividades a realizar para el desarrollo del proceso técnico del
protocolo, indicando de forma explicita y clara qué profesional llevara a
cabo cada accion.
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8. Responsables:

e Licenciados en Enfermeria: Entrevista al paciente y registro de los datos
obtenidos en el formato de conciliacion externa al momento de su ingreso.

¢ Quimicos Farmacéuticos: (Dosis Unitaria) — Verificar la prescripciéon médica
diariamente del paciente y registrar en el Formato de Conciliacién Interna, la
medicacién que haya sido afiadida, El farmacéutico colabora con el médico en
la elaboracion de informe farmacoterapéutico de alta

e Equipo Médico: Determina la terapia medicamentosa en la historia clinica del
paciente y es el responsable del registro de informacion en el Formato de
Conciliacion de Alta Médica. En él se hace constar el tratamiento actualizado
completo (dosis, forma farmacéutica y pauta de administracion) y los cambios
(con los motivos que lo causan) realizados en su tratamiento ambulatorio:
Medicamentos iniciados en el hospital, medicamentos suspendidos y cambios
de dosis.

e Paciente: Sera el responsable de emitir a los profesionales de la salud,
informacion especifica y real en cuanto al uso de medicamentos frecuentes o
eventuales.

9. Precauciones o Indicaciones:
Conciliacion de los medicamentos al ingreso

e  Se utiliza un proceso estandarizado para conciliar los medicamentos
que el paciente toma en el medio ambulatorio con los prescritos en el
ingreso, y debera ser conocido por todos los profesionales implicados
en el uso de los medicamentos, mediante el registro obligatorio en la
historia clinica del cumplimiento de esta conciliacion por parte del
personal de salud, responsable de su atencion.

e La informacion basica del paciente (Nombre, unidad de
hospitalizacién, numero de historia clinica, cédula de identidad,
médico, etc.) estara clara (letra legible y/o estandarizada e impresa
por medios electrénicos), y se debera ver facilmente en todas las
prescripciones transmitidas al servicio de farmacia.

e La informacion del paciente en cuanto a diagnéstico de ingreso,
comorbilidad (Ejemplo: hipertension, diabetes, insuficiencia renal,
insuficiencia hepatica, etc.) o condiciones especiales (Ejemplo:
embarazo, lactancia, etc.), se recopilara en la historia clinica y se
comunicara al personal de cuidado directo y a los farmacéuticos, o
bien debera estar disponible de forma fécil para ellos.
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e La informacién sobre alergias del paciente estard disponible tanto
para el personal de cuidado directo como para el farmacéutico.

Conciliacion de los medicamentos durante periodo de hospitalizacion

e El farmacéutico deberd participar activamente en el proceso del
sistema de utilizacion de medicamentos del hospital, registrando,
validando y monitorizando todas las prescripciones de medicamentos
antes de iniciar los tratamientos por medio de la implementacion de
un sistema de dispensacion en dosis unitaria, en esta etapa se
utilizara el perfil farmacoterapéutico para la conciliaciéon interna. (A
excepcion de situaciones de urgencia vital).

e Las discrepancias encontradas deberan ser comentadas con el
prescriptor y, si procede, deberan ser corregidas.

e Los cambios realizados deben ser adecuadamente documentados en
el perfil farmacoterapéutico.

¢ Si se encuentran discrepancias, duplicidades o interacciones entre el
tratamiento crénico y el tratamiento de manejo del episodio agudo, se
deberan comentar y reportar con el prescriptor y, si procede,
modificar la prescripcion.

o Se utlizara el kardex de administracibn de medicamentos para
enfermeria. No se administra nada que no esté registrado en el
kardex de administracion con lo que se asegura que no exista
diferencia entre la prescripcion y la administracion.

e Se debe generar el historial farmaco-terapéutico completo, con la
participacion del farmacéutico en las 24 horas posteriores al ingreso,
entrevistando al paciente y familiar, recogiendo toda la informacién
disponible sobre su tratamiento.

e Se informara al paciente y sus familiares de las posibles
sustituciones y suspensiones de su tratamiento habitual durante su
estadia, segun el programa de equivalentes terapéuticos. El paciente
y el familiar debera saber que todo su tratamiento esta perfectamente
supervisado y que no debe, ni tiene que tomar ningin medicamento
gue no le sea administrado por el personal de enfermeria.

e Se debe comunicar al prescriptor y administrador los medicamentos
que el paciente trae al ingreso, para lo cual el paciente debe informar
los medicamentos que estd tomando habitualmente. En caso que la
informacion proporcionada carezca de claridad y seguridad, el
familiar debera traer los medicamentos.
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e En el proceso de conciliacién considerar siempre el uso de plantas
medicinales, productos homeopéaticos, suplementos dietéticos y otros
gue el paciente ingiera con regularidad.

e Durante la administracion de los medicamentos, el personal médico o
de enfermeria deberd informar a los pacientes y a sus familiares el
nombre genérico y comercial de los medicamentos, su accion, el
equivalente con el medicamento domiciliario, la dosis y los efectos
adversos mas importantes.

e Cuando ingresen pacientes que utilizan medicamentos previos, Yy
estos no va a ser administrados de acuerdo a la pertinencia médica
hasta nueva prescripcion, se descontinuara su uso de forma parcial o
definitiva. En caso de no aceptacion del paciente, se dejara
constancia en la historia clinica con firma de responsabilidad del
personal de salud a cargo y del paciente o representante legal.

Conciliacion de los medicamentos al egreso.

e A partir del historial farmaco-terapéutico y el tratamiento hospitalario
del paciente, se registrara el tratamiento actualizado completo (Dosis,
via frecuencia, forma farmacéutica y las pautas de administracion),
préxima cita, dieta.

e Se deben establecer alarmas (Ejemplo: para medicamentos
especificos de alto riesgo, grupos de pacientes de alto riesgo, o
pacientes con cinco o mAas medicamentos) que provocan
autométicamente la consulta con un farmacéutico para proporcionar
educacién al paciente.

¢ Se indicara a los pacientes que pueden consultar después de su
egreso cualquier preocupacion o duda sobre sus medicamentos.

Un correcto formato de medicamentos debe especificar dosis, frecuencia, via, ultima dosis
administrada, medicamentos que el paciente toma sin receta productos homeopaticos,
historia de alergias y reacciones adversas a medicamentos

Durante la hospitalizacion se comunicara a todos los profesionales de la salud conocimiento
de los medicamentos de uso domiciliario y de uso intrahospitalario

Previo al traslado del paciente se debe verificar que se comunica los medicamentos
actualizados desde la unidad de traslado del paciente hasta el equipo que lo atenderd y asi
mismo quien recibe debe comparar la nueva medicacion con la de la Unidad de origen.

Al alta del paciente se le debe comunicar o en su efecto a un familiar la medicacion indicada,
especificando los nuevos medicamentos y cambios que se hayan realizado.
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