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La farmacia hospitalaria espafiola esta en constante cambio, y buen
ejemplo de ello es el lema del 67 Congreso Nacional de la SEFH
—«Reformulate»— con el que se pretende reflejar, como dice Edur-
ne Fernandez de Gamarra en la entrevista que publicamos en este
numero, que la profesion se haya en un punto en el que la reformu-
lacion es importante. «Formamos parte de una profesion que se va
transformando hacia una atencién cada vez més proactiva, mas co-
laborativa y méas humanizada», dice Fernandez de Gamarra, y por
ello, anade, «se deben ir reformulando todas las actividades de
atencion farmacéutica y todo aquello que la rodea. Las terapias y
los procesos se reformulan, y tenemos el reto de utilizar todas estas
herramientas de manera eficiente y sostenible, de modo que tam-
bién nos reformulamos los profesionales».

Esta necesidad de cambio, de mirar hacia delante, ha propiciado
que la farmacia hospitalaria espafiola sea una de las méas avanza-
das en Europa y, sin embargo, para los pacientes, para los ciuda-
danos en general, es una profesion casi desconocida. La visibiliza-
cion sigue siendo una de las asignaturas pendientes de los
farmacéuticos hospitalarios. Desarrollan buena parte de su trabajo
en los sotanos de los hospitales y pocas veces interaccionan con
los pacientes. Por todo ello, en E/ Farmacéutico Hospitales nos
planteamos visitar los Servicios de Farmacia de varios hospitales
espafioles con el fin de conocer de cerca su dia a dia. El resultado
de aquellas visitas lo podéis descubrir en las proximas paginas.
Con estos reportajes no pretendemos hacer mas visible su trabajo
—es un reto que no esté a nuestro alcance—, pero si nos gustaria
que fueran una pequefa contribucién en el camino que ellos ya es-
tan empezando a recorrer.

Los farmacéuticos hospitalarios se dirigen hacia un futuro cam-
biante en el que cada vez son més habituales términos como teleme-
dicina, business intelligence, terapias avanzadas, hiperpersonaliza-
cion, trabajar en red, transversalidad, interoperabilidad, innovacion
digital... y estamos convencidos de que estan sobradamente prepa-
rados para afrontarlos e integrarlos en su futuro profesional.
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HOSPITAL UNIVERSITARI VALL D'’HEBRON

La farmacia de un hospital de gran complejidad

Texto y fotografias: Javier March

«Tenemos casi 30 000 pacientes ambulatorios, es un
volumen impresionante». Quien habla es Maria Que-
ralt Gorgas, jefa del Servicio de Farmacia del Hospital
Vall d’'Hebron de Barcelona, el hospital mas grande de
Catalufia. En el Servicio trabajan unos 190 profesiona-
les (farmacéuticos, técnicos, administrativos, celado-
res...), que gestionan el mayor presupuesto del hospi-
tal después de recursos humanos, con méas de 3000
referencias de medicamentos. Quizéa por ello, cuando
le preguntamos por los retos de la farmacia hospitala-
ria, responde que «el principal reto es conjugar la in-
novacion con la sostenibilidad, y eso pasa por un cam-
bio en nuestro papel y en la manera de abordar el
tema de la utilizacién de medicamentos en el hospital.
Cada vez disponemos de tratamientos mas complejos
y de terapias avanzadas mas caras, y esto requiere
una gestion integral desde la evaluacion, adquisicion,
preparacion, dispensacion y administracion hasta el
seguimiento de resultados en salud. Para ello es im-
prescindible que los farmacéuticos estén organizados
por areas de conocimiento e integrados en los equipos
asistenciales, para contribuir a la mejora de la aten-
cion y de la calidad de vida de los pacientes. Otro de
los grandes retos es la atencién al paciente a distan-
Cia, que exige un cambio en la manera de trabajar de los
Servicios. Cada afio se incrementa el nimero de pa-
cientes con tratamientos ambulatorios, y para mejorar
la atencion a estos pacientes y evitar consultas y hos-
pitales de dia saturados, hemos incluido el uso de las
tecnologias de la informacién y comunicacion para ha-
cer el seguimiento clinico a la vez que acercamos el
tratamiento al domicilio del paciente. La telefarmacia,
iniciada de manera subita durante la pandemia, se ha
consolidado como una herramienta complementaria,
Util y necesaria para la atenciéon farmacéutica. Ade-
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«El principal reto es conjugar la
Innovacion con la sostenibilidad, y eso
pasa por un cambio en nuestro papel
y en la manera de abordar el tema

de la utilizacion de medicamentos

en el hospital»

Maria Queralt Gorgas

Hospital Universitari Vall d"Hebron

mas, hemos incluido una nueva prestacion, junto con
un equipo multidisciplinar, que es la administracion
domiciliaria de ciertos tratamientos para mejorar la ca-
lidad de vida del paciente. Pero para todo ello es ne-
cesario hacer frente también a otro reto que cita Maria
Queralt: «Déficits estructurales que sufrimos algunos
Servicios de Farmacia. El crecimiento de la actividad
asistencial no ha ido acompafado de mayores recur-
sos estructurales, y el Servicio de Farmacia se ha que-
dado pequefio. En estos momentos estamos pendien-
tes de poder disefiar un nuevo Servicio de Farmacia
en otro edificio, pendiente de construccion». Ademas,
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cabe resaltar que la complejidad de los tratamientos
hace necesario disponer de estructuras adecuadas
para la preparacion y dispensacion de medicamentos
que permitan asegurar la trazabilidad hasta el pacien-
te, y para ello son necesarias la automatizacion de los
procesos y la integracion con todos los sistemas de in-
formacion.

«Por otra parte —prosigue Maria Queralt—, la medicina
es cada vez méas personalizada, y ello requiere que ten-
gamos una Unidad de Farmacocinética y Farmacoge-
nética que permita monitorizar y determinar las necesi-

dades individuales de tratamiento de cada paciente.
Ademas, en nuestro hospital se utilizan todo tipo de te-
rapias avanzadas —terapia celular, terapia génica y tisu-
lar— que han hecho necesaria la creacion de un equipo
de farmacéuticos especializados en la gestion de estas
terapias. Todo esto implica necesidades tecnolégicas y
recursos humanos altamente especializados».

Uso seguro y eficiente de los medicamentos
El Servicio de Farmacia del Hospital Vall d’'Hebron se
define a si mismo como «un Servicio altamente espe-

Actividad del Servicio de Farmacia Indicadores (n) Aiio 2021
Dispensacion de hospitalizacion N.° de dispensaciones 2 284 949
Dispensacion de hospitalizacion Unidades dispensadas 21 386 492
Dispensacion ambulatoria Pacientes atendidos 31723
Farmacotecnia Preparaciones no estériles 61 852
Farmacotecnia Preparaciones estériles 46 511
Farmacotecnia Preparaciones de citostaticos asistenciales 48 264
Farmacotecnia Preparaciones de citostaticos de ensayo clinico 21477
Farmacotecnia Preparaciones de nutricion parenteral 23761
Ensayos clinicos Ensayos clinicos activos 1421
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cializado con gran vocacién docente e investigadora,
que tiene como objetivo principal el uso seguro y efi-
ciente de los medicamentos con la méaxima excelen-
cia». Esta reconocido como centro colaborador del Ins-
titute for Safe Medication Practices (ISMP) por su tarea
orientada a la prevencion de errores de medicacion.

Ofrece —como otros Servicios de Farmacia— una am-
plia cartera de servicios destinada a mejorar el uso de
los medicamentos, y cuenta con un equipo que pro-
porciona asistencia farmacéutica especializada a to-
das las areas clinicas. Juan Carlos Juarez, farmacéu-
tico adjunto del Servicio de Farmacia, comenta que,
para la evaluacion de medicamentos, utilizan un siste-
ma de indicadores de evidencia, seguridad, costes y
resultados en salud para garantizar una utilizacion se-
gura y eficiente de los farmacos.

Aungue la innovacion sea un reto, lo cierto es que el
Servicio de Farmacia del Hospital Universitari Vall
d’Hebron destaca por su elevada dotacion tecnologica
en todo el proceso del medicamento: lleva a cabo la
distribucion, dispensacion y preparacion de medica-
mentos con sistemas de automatizacion y roboticos.
Ademas, esta certificado por la ISO 9001-2015, con
mencion especifica a la prevencion de errores de me-
dicacion.

Todo ello conlleva establecer una politica de calidad
orientada a satisfacer las necesidades y expectativas
de los pacientes, que son el centro de su atencién, y a

reportaje
Servicios de Farmacia

proporcionar 10s servicios que contribuyan a la mejora
de la calidad del proceso asistencial, mediante una
atencion individualizada que permita una farmacote-
rapia eficaz, eficiente y segura. En definitiva, la finali-
dad es seguir aportando valor en todo el proceso del
medicamento para mejorar la atencién farmacéutica
de los pacientes y constituir un sélido apoyo a los pro-
fesionales.

El hecho de pertenecer a un hospital que es centro
de referencia en muchas patologias y puntero en in-
vestigacion, actualmente con mas de 1400 ensayos
clinicos activos, requiere que tengan en el Servicio de
Farmacia una Unidad de ensayos clinicos que no solo
realiza la gestion de muestras, sino ademas la prepa-
racion y dispensacion de medicamentos y las consul-
tas de atencion al paciente.

Formacioén

Para que todo esto funcione es necesario contar con
un equipo bien preparado para el presente, sin olvidar
el compromiso con las futuras generaciones de farma-
céuticos de hospital. El Servicio de Farmacia se vuelca
en la formacién de los residentes, que seran los far-
macéuticos hospitalarios del futuro. «Estamos acredi-
tados para la docencia de pregrado y posgrado —expli-
ca Maria Queralt-. Es un programa de formacion
reglada muy estricto. Hay 3 tutores de farmacéuticos
internos residentes y 3 tutores de pregrado, pero ade-
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mas 6 farmacéuticos son profesores asociados de la
Universidad. Tres veces a la semana se desarrollan se-
siones clinicas propias del Servicio de Farmacia, y se
potencia la asistencia a las formaciones online que or-
ganiza la Sociedad Espafiola de Farmacia Hospitalaria
(SEFH). El compromiso con nuestra Sociedad es fir-
me, y 3 de nuestros farmacéuticos son coordinadores
de grupos de trabajo de la SEFH».

La formacién continuada es necesaria, lo que posi-
bilita que el equipo esté actualizado sobre las noveda-
des farmacoterapéuticas y la personalizacion de los
tratamientos. «Las terapias avanzadas —explica Maria
Queralt- no solo afectan al drea de oncohematologia,
sino también a otras patologias. Aqui disponemos de
terapia celular, génica y tisular. Esto es una revolucion,
en estos momentos es el grado méaximo de la medici-
na personalizada».

el farmacéutico hospitales n.° 224

Dosi unitaria

Hablamos ahora de la visibilidad del farmacéutico
de hospital. Afortunadamente, la relacién con otros
profesionales del hospital es muy buena. «Hay una
gran integracion, que cristaliza en la participacion
en diversas comisiones del hospital. En este senti-
do, hemos dado un importante salto cualitativo res-
pecto a décadas anteriores». Juan Carlos Juarez
nos explica ademas que en determinadas areas del
hospital se trabaja mediante comités de casos clini-
cos, donde se discuten, y que el Servicio de Farmacia
tiene una muy buena representacion. Por otra parte, el
paciente que acude al Servicio de Farmacia del Vall
d’Hebron conoce bien a su farmacéutico referente y
hace una buena valoracién de su Servicio, como lo de-
muestran las encuestas de satisfaccion realizadas en
las Unidades de dispensacion ambulatoria, asi como
en los Servicios de Telefarmacia. W
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HOSPITAL CLINICO SAN CARLOS
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Donde [a innovacion y las personas se dan la mano

Texto: Yolanda Garcia Malo

No es facil moverse por los pasillos de un gran hospi-
tal como el Clinico San Carlos de Madrid. Las idas y
venidas de pacientes, médicos, enfermeras, celado-
res, etc., son continuas y en casi todas hay un cierto
aire de prisa. Entre esa marafa de gente nos adentra-
mos hasta las dependencias del Servicio de Farmacia
Hospitalaria. Lo primero que llama la atencion es que
el espacio esta aprovechado al milimetro. Empezamos
preguntando por los datos numéricos del Servicio, pe-
ro enseguida la conversacion deriva hacia las perso-
nas, el equipo, la cultura del cambio y la innovacion.
Y es que aqui el valor recae en la gestion del capital
humano, en sacar lo mejor de cada uno de los profe-
sionales que componen el Servicio para que el pacien-
te reciba la mejor asistencia posible. Personas que
atienden a personas. «Si no empezamos a gestionar
bien a las personas, a transmitir un mensaje positivo
de a donde queremos ir, es dificil llegar a buen puerto.
Estamos llevando a cabo una transformacion interna
cultural de la que estamos orgullosos y que implica la
alianza con otras Unidades del hospital para mejorar,
avanzary aportar de manera transversal», nos resume
el jefe del Servicio, José Manuel Martinez Sesmero.
Esta nueva vision que nos transmite se deja sentir a
medida que vamos hablando con los farmacéuticos del
Servicio. El eje principal de este cambio se sitla en la
figura de una farmacéutica integrada en la Unidad de
Innovacién del Hospital, dirigida por el Dr. Julio Mayol:
«es la bisagra que hace pivotar la entrada y salida de
conocimiento para que podamos construir proyectos,
conseguir resultados y evolucionar», explica Martinez
Sesmero. El Servicio participa en proyectos europeos,
en proyectos compartidos con otros Servicios del hos-
pital, como Urgencias, UVI o Neurologia; desarrolla un
proyecto de humanizacion de pacientes, proyectos de
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«Estamos llevando a cabo una
transformacion interna cultural de la
que estamos orgullosos y que implica
la alianza con otras Unidades del
hospital para mejorar, avanzar

y aportar de manera transversal»

José Manuel Martinez Sesmero
Hospital Clinico San Carlos. Madrid

analisis de datos basados en la tecnologia Business In-
telligence (Bl)... Sin duda, una actividad tan intensa
como la de los propios pasillos del hospital.

El motor

Esta relacion entre Unidad de Innovacion y Farmacia
Hospitalaria es actualmente la marca que define el
Servicio, el motor que impulsa el cambio y que mueve
un sinfin de proyectos para la mejora de los pacientes,
los profesionales y el sistema en general. El alma de
esa relacion es Cristina Gonzalez Pérez, farmacéutica

el farmacéutico hospitales n.°224 13 .



El Farmacéutico Hospitales. 2022; 224: 8-24

14

José Manuel
Martinez
Sesmero

Jefe de Servicio.
Farmacia Hospitalaria.
Hospital Clinico San Carlos

«Queremos que
haya un poquito
de farmacia en
todos y cada uno
de los rincones,
esquinas y lugares
del hospital»

— ¢Como ha cambiado el Servicio de Farmacia Hospitalaria?

— La evolucion del Servicio es reflejo de la propia transformacion de la farma-
cia hospitalaria en Espafa. Ha ido cambiando de un modelo clasico de ges-
tién de adquisiciones, almacenamiento, distribucién y elaboracion de medi-
camentos a un modelo centrado en el paciente, el trabajo en equipo y los
resultados en salud, a la par que el Sistema Nacional de Salud en general.

— ¢Cudles son los elementos diferenciales del Servicio?

— El elemento diferencial es la perspectiva innovadora que estamos desa-
rrollando. El hecho de poder trabajar en una Unidad de Innovacion y ser
un nodo mas de la innovacion dentro del hospital nos conecta con otros
Servicios médicos, estructurales y centrales, y también con los pacientes.
La mejora continua basada en las metodologias de innovacion, utilizar de
manera adecuada el analisis de datos, el Big Data, la inteligencia artifi-
cial..., sin perder la perspectiva de que para hacer esto de la mejor mane-
ra posible necesitamos el talento humano, y a los pacientes y ciudadanos,
que, en definitiva, son para los que trabajamos y en quienes van a reper-
cutir todas estas mejoras.

— Lleva en el Servicio desde 2018, con 2 afios en pandemia.

;Qué balance hace? ;Cuales son los retos y expectativas de futuro?
— Primero hubo una fase de aterrizaje, con todo lo que supone llegar, enten-
der, comprender y hacerte comprender. Luego vino la pandemia, que nos ha
cambiado mucho la perspectiva, pero que también nos ha ayudado a cono-

especialista del Area de Investigacion e Innovacion del
Servicio y de la Unidad de Innovacién del Hospital. Es-
te binomio empezé en 2019 y la pandemia por
COVID-19 no pudo pararlo. La apuesta por la innova-
cion era y es firme. «Entre las ideas que desarrollamos
estan las que cuentan lo que estamos haciendo. Esto
antes no lo podiamos hacer porque, aungue innova-
bamos mucho, no éramos conscientes ni lo comuni-
cabamos, comenta Cristina Gonzélez Pérez.

Esta transformacion ha dado visibilidad a la farma-
cia hospitalaria tanto dentro del hospital como entre
los propios compafieros del Servicio. «Todos estamos
informados de lo que hacemos y podemos aportar
mas y mejor», apunta. El farmacéutico responsable
del Area de Pacientes Externos, Miguel Angel Rodri-
guez, describe de forma clara esta situacion: «Se esta
dando la vuelta a la tortilla; antes teniamos que solici-

el farmacéutico hospitales n.° 224

tar colaboracion a otros Servicios y ahora vienen a re-
clamarnos a nosotros».

La farmacia es un servicio transversal y desde el
Area de Innovacion se hace patente. «Somos capaces
de abstraernos, ver desde mas lejos, analizar los da-
tos, sacar conclusiones y generar proyectos», indica
Cristina Gonzalez Pérez.

Entre los proyectos en los que esta inmerso el Servi-
cio destaca el IMI Gravitate-Health, una gran iniciativa
europea en la que intervienen 40 socios, que impulsa el
desarrollo de una plataforma segura y confiable para
pacientes, familiares y profesionales, con el fin de crear
un repositorio de informacion de medicamentos que se
coordinara con datos de vida real de los pacientes.

Con la tecnologia Bl se ha disefiado una herramien-
ta para sistematizar sin papel todas las peticiones de
medicamento en Urgencias y UVI mediante una web
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CEernos mas como equipo y a nosotros mismos, a com-
prender algunas claves de qué y como queremos ser en
el futuro, a entender que la aplicacion adecuada de las
tecnologias nos permitira ser mejores farmacéuticos,
acercarnos mas a los pacientes, integrarlos dentro del
equipo, estar mas y mejor informados, poder prestar
una asistencia diferente por otros canales, mas diversa,
adaptada a cada individuo... Y para todo ello necesita-
mos analizar procesos, mejorarlos, tener en cuenta la
opinién del paciente y saber donde poder conectarnos
o implementar de manera adecuada la tecnologia.

Podemos aportar mucho, y mediante los proyectos de
investigacion confirmamos que insertar, colaborar, im-
plicar al Servicio de Farmacia Hospitalaria y a su gente
es bueno para la organizacion a muchos niveles. Al fi-
nal, se trata de diversificar y atomizar la farmacia hospi-
talaria dentro del centro sanitario y que haya un poquito
de farmacia en todos y cada uno de los rincones, esqui-
nas y lugares del hospital. Esto pasa también por salir
de la farmacia hacia fuera, que cada paciente y equipo
médico tenga un farmacéutico de referencia, que cree-
mos red y nos coordinemos mejor con el resto de los in-
tegrantes del hospital para ir transformando el modelo y
responder a las necesidades que surjan.

con una interfaz muy sencilla con la que se ve la me-
dicacion que se esta pidiendo, se analiza y se evalla
si es necesario modificar algin aspecto o cémo mejo-
rar la gestion de la medicacion. «Por ejemplo, uno de
los datos que hemos extraido es que hay un 15-20 %
de peticiones por la noche, lo que puede servir para
justificar la necesidad de que la farmacia esté abierta
24 horas», indica Cristina Gonzalez Pérez. «También
—continlia— tenemos proyectos de Bl con Oncologia y
aplicaremos esta tecnologia para evaluar la gestion de
calidad. La idea es que toda la informacién de que dis-
ponemos se pueda analizar de una manera mas vi-
sual, sintetizarla para observar tendencias y actuar».
«Estamos generando datos continuamente, y necesi-
tamos digerir todos estos tsunamis de informacién pa-
ra poder tomar las decisiones adecuadas», corrobora

Miguel Angel Rodriguez.

reportaje
Servicios de Farmacia

—¢Y como se consigue ese papel proactivo

del farmacéutico hospitalario?

— Debemos partir del concepto de transformacion cultu-
ral. Lo importante son las personas; la tecnologia es el
medio, la herramienta. Tenemos que explicar, informar,
integrar, hacer participar al equipo, alinear los objetivos
planteados y definir la planificacion estratégica. Es ne-
cesario un plan estratégico que tenga en cuenta la im-
portancia de la transformacion cultural, porgue solo de
esta manera conseguiremos avanzar.

— ¢Cree que el farmacéutico hospitalario es hoy
un profesional valorado dentro del hospital?

— No cabe duda de que en los Ultimos 20 afios hemos
mejorado. Pero, sinceramente, para mi no es suficiente,
quiero mas. Para conseguir que haya un farmacéutico
en cada rincon del hospital nos queda mucho; para que
cada paciente ingresado en una cama de hospital sepa
que hay un farmacéutico detras de muchos de los pro-
cesos que generan salud y bienestar queda mucho; pa-
ra que algunas areas de direccion, gestion o médicas
realmente valoren la utilidad del farmacéutico y de lo
que podemos aportar no queda tanto, pero todavia hay
un camino por recorrer. Y no queremos quedarnos
aqui; queremos hacer mas y mejorat.

Cristina Gonzélez Pérez nos sigue detallando el tra-
bajo innovador que se lleva a cabo en el Servicio: pro-
yectos para analizar el flujo de pacientes y mejorarlo;
proyectos de humanizacién para incluir un perfil de
paciente mas tecnoldgico y joven; proyectos de aten-
cion farmacéutica a pacientes externos con patologias
concretas para ofrecerles una atenciéon mas persona-
lizada y observar el impacto en su satisfaccion; pro-
yectos formativos para dinamizar el Servicio y conocer
nuevas herramientas, como el Design Thinking o el
Scrum, formacién para técnicos de farmacia... Abru-
ma pensar la inmensa cantidad de informaciéon que
estos farmacéuticos manejan y analizan diariamente.

El fin Gltimo de todo este estimulo a la innovacién es
el paciente. Y para conseguir que la farmacia hospita-
laria sea visible también para los pacientes se preten-
de fomentar la relacién con las asociaciones de pa-

el farmacéutico hospitales n.° 224

©2022 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados

15




El Farmacéutico Hospitales. 2022; 224: 8-24

cientes, explorando vias de colaboracion y trabajo a
través del Servicio de Humanizacion del Hospital. «La
farmacia hospitalaria cada vez esta mas cerca del pa-
ciente y esto nos permitira ponerla en valor en la socie-
dad», afirma Miguel Angel Rodriguez.

Antes de seguir con su agenda diaria, Cristina Gonza-
lez Pérez nos deja una reflexion de cara al futuro: «No
concibo una farmacia hospitalaria sin transformacion
digital, pero debemos trabajar mas en red entre los Ser-
vicios de los distintos hospitales. Debe haber mas co-
municacién y que los proyectos puedan ser multicéntri-
cos y, por tanto, mas extrapolables a la poblacion. Al
final nos beneficiamos todos».

Los engranajes
Avanzando por las arterias del Servicio, llegamos al Area
de Atencién Farmacéutica a Pacientes Ingresados. El aje-
treo es incesante, pero el circuito esta perfectamente pla-
nificado y la sensacién cuando te mueves por estas de-
pendencias es que cada uno esta donde debe estar, el
motor funciona. Carlos Tallén, farmacéutico al frente de
esta area, nos explica que realizan una doble funcién: or-
ganizativa para dispensaciones de botiquines a las plan-
tas y de unidosis diarias para pacientes ingresados, y de
validacion del tratamiento de cada paciente a través de un
programa informatico donde queda registrada toda la in-
formacion personal, la prescripcion realizada en el hospi-
tal, los tratamientos anteriores... Una tarea ingente en un
hospital con mas de 700 camas. «Con toda esta informa-
cion, se analiza si el tratamiento prescrito en el hospital se
adapta a la situacion clinica del paciente en ese momen-
to, si concuerda con el de su domicilio y si hay alguna dis-
crepancia», nos indica Carlos Tallon. «También hacemos
un seguimiento analitico a lo largo del ingreso, tenemos
observaciones de enfermeria para disminuir los errores de
pr————— administracién... En definitiva, nuestra labor es poner fil-
Farmacotet i tros de seguridad y detectar errores mediante nuestra va-
lidacién y los asistentes clinicos del programas, continda.
Seguimos hacia el Laboratorio y el Area de Elabora-
cion, donde nos recibe la farmacéutica Virginia Puebla,
que nos comenta que la formulacion es algo inherente al
farmacéutico, «y sigue siendo una labor muy necesaria.
Aqui elaboramos toda la medicacién que no esta comer-
cializada en una patologia concreta o adaptamos las for-
mas farmacéuticas para mejorar la administracion del

Carlos Tallén

Virginia Puebla
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Datos que hablan solos Las personas

APC e

chemo

LOCCIONI
| ]

e 374 369 habitantes en el 4rea de asistencia

861 camas instaladas

¢ 15000 pacientes atendidos en el area de pacientes
externos

e 7500 pacientes atendidos en el drea de pacientes
ambulatorios

e 1 011 057 dispensaciones a pacientes ingresados
por sistema de dosis (nica, con mas de 7000
intervenciones farmacéuticas sobre esas
dispensaciones

e | jefe de Servicio

e | jefe de Seccion

e 16 facultativos especialistas en farmacia hospitalaria

e 3 farmacéuticos especialistas con contrato
de colaboracién

e 5 farmacéuticos internos residentes (FIR)

e | supervisora de enfermeria

e 8 graduados en enfermeria

e 8 técnicos auxiliares de enfermeria (TCAE)

e 26 técnicos de farmacia (TAF)

e | jefe de equipo administrativo

e 4 auxiliares administrativos

e 4 celadores

medicamento teniendo en cuenta la situacion del pa-
ciente, tanto para pacientes ingresados —sobre todo po-
blacion pediatrica— como externos, siempre con las ga-
rantias de seguridad y calidad requeridas».

Llevan a cabo 3000 unidades de estériles y 13 000-
14 000 de no estériles de media al mes, siendo las so-
luciones y suspensiones pediatricas, las capsulas y los
colirios las formas farmacéuticas que mas facilitan a
los pacientes..

Por Gltimo, visitamos el Area de Atencién Farmacéu-
tica a Pacientes Externos, formada por cinco consultas,
una dentro del Servicio de Oncologia y otra en el Centro
Sanitario Sandoval, integrado en la estructura del Hos-
pital Clinico San Carlos, de referencia en prevencion,
diagnéstico y tratamiento de las infecciones de transmi-
sién sexual, donde una farmacéutica dispensa la medi-
cacion para los usuarios de profilaxis preexposicion al
virus de la inmunodeficiencia humana.

Como nos explica Miguel Angel Rodriguez, en 10
afios se ha doblado el nimero de pacientes, ya que

ahora se atiende a 15 000 pacientes distintos al afio.
En la transformacién cultural que se esta viviendo en
el Servicio, uno de los grandes enfoques es el cambio
en el modelo de atencion, «con el objetivo de centrar-
nos en el paciente que mas lo necesita. Nuestro fin es
lograr una mayor cercania al paciente para ofrecerle la
mejor atencién posible», afiade. Para ello, el futuro
traslado del area de pacientes externos a un edificio
anexo con mejores instalaciones y con un robot de
dispensacion facilitara el proceso.

Estos afios de pandemia han traido la consolidacion
de la telefarmacia, «que no se queda en el envio de
medicacion al domicilio del paciente, sino que implica
un seguimiento farmacoterapéutico telefénico», sefia-
la Miguel Angel Rodriguez. Y volvemos de nuevo a la
importancia de la integracion de la farmacia en la es-
trategia sanitaria. «Tendemos a la superespecializa-
cion; las consultas las tenemos divididas en patolo-
gias, pero manteniendo una base comun basada en la
transversalidad», concluye. l

el farmacéutico hospitales n.° 224
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Un destello de luz en un hospital comarcal

Texto y fotografias: Javier March

Lo primero que llama la atencion en este centro es
que el sol entra por las ventanas. El Servicio de Far-
macia de la Fundacié Hospital Esperit Sant (FHES)
esta, como muchos Servicios de Farmacia, en un so6-
tano, pero el desnivel de la calle ha obrado el milagro
de que las ventanas den al exterior. No es lo habi-
tual, y la verdad es que se agradece, tiene un efecto
estimulante. Como estimulante resulta el saludo de
Miriam Maroto Hernando, jefa del Servicio de Far-
macia, cuando nos recibe y nos invita a entrar. Le ex-
plicamos nuestra sorpresa por la luz. «Si, nuestro
hospital tiene una forma circular y tenemos luz natu-
ral. Definir el disefio de los espacios y la ubicacién
de las distintas areas fue un reto muy interesante de
abordar».

Durante nuestro recorrido por las instalaciones del
Servicio de Farmacia, todo parece fluir con naturali-
dad y el Servicio cumple con sus funciones. Y esto es
asf gracias a un equipo formado por 4 farmacéuticos y
6 técnicos, «ademas de un administrativo, que es cla-
ve para un Servicio de Farmacia», puntualiza Miriam
Maroto. A esto se aflade que el horario es de lunes a
viernes de 7:30 a 19 h —con presencia de un farma-
céutico hasta las 17 h—, y los sabados de 8 a 15 h.
«Nunca tenemos la farmacia cerrada mas de 48 ho-
ras». Este equipo da servicio a 132 camas, aunque
Miriam Maroto asegura que tienen capacidad para in-
cluso 165 camas.

Como otros Servicios de Farmacia, el de la FHES
promueve el uso racional de los medicamentos basa-
do en la evidencia cientifica, con criterios de eficacia,
seguridad, eficiencia y calidad, a fin de obtener unos
resultados 6ptimos en el estado de salud de los pa-
cientes. Desde el Servicio se realiza atencion farma-
céutica a los pacientes ingresados, a los pacientes ex-

el farmacéutico hospitales n.° 224

«Es importante que los pacientes

sepan las funciones que realizamos,
y esto solo lo conseguiremos saliendo
mas de las paredes de la farmacia
del hospital»

Miriam Maroto Hernando

Fundacié Hospital Esperit Sant

ternos y a los ambulatorios, asi como la gestion, la
compra y la dispensacion de los medicamentos nece-
sarios para el correcto funcionamiento del hospital, y
se apoya en materia farmacoterapéutica a los diferen-
tes Servicios asistenciales del centro.

Aparte de las tareas de tipo asistencial, también rea-
liza otras de tipo técnico y administrativo (control de
stocks; compra de medicamentos; almacenamiento,
control de calidad y de caducidad de los mismos,
etc.), y participa en diferentes comisiones asistencia-
les. De todo ello nos habla Miriam Maroto mientras
nos muestra las instalaciones y nos presenta a los
miembros de su equipo.
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«Somos una fundacion privada —explica Miriam
Maroto—, aunque préacticamente la totalidad de nues-
tra actividad se factura a CatSalut. Desde el Servicio
de Farmacia tenemos cierta libertad para gestionar
las compras de algunos de los productos, pero, con
los proveedores mas importantes, trabajamos de for-
ma conjunta con la direccion financiera del hospital.
Estimamos que el 80 % del presupuesto esta desti-
nado a los medicamentos de pacientes ambulatorios
y el 20 % corresponde a los farmacos de pacientes
ingresados».

Miriam Maroto prosigue con mas explicaciones so-
bre la compra de medicamentos: «Tenemos un pro-
grama de compra de medicamentos que nos permite
trabajar con stocks maximos y puntos de pedido.
Cuando los medicamentos bajan del punto de pedido,
“saltan a pedir” y el programa nos lo indica».

De todas formas, una buena parte de este trabajo es
manual. «<Uno de los retos que tenemos en el Servicio

Fundacio Hospital Esperit Sant

La FHES es un hospital comarcal integrado en el
Sistema Sanitario Integral de Utilizacion Publica de
Catalufa (SISCAT) y ubicado en San-
ta Coloma de Gramenet (Barcelona).
Su area de actuacion es el Barce-
lones Nord y el Baix Maresme, den-
tro de la Region Sanitaria de Barce-
lona.

Su centro de referencia es el Hos-
pital Universitari Germans Trias i Pu-
jol de Badalona (Barcelona), y tam-
bién trabaja de forma coordinada
con la Atencion Primaria de Santa
Coloma. Cubre una poblacién de
unas 220 000 personas de los muni-
cipios de Santa Coloma de Grame-
net, Sant Adria de Besos, Badalona (barrio de Llefia)
y Barcelona (barrio de Bon Pastor).

La organizacién es una fundacién privada sin
animo de lucro gobernada por un Patronato, com-
puesto por miembros del Ayuntamiento de Santa
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es avanzar hacia la digitalizacién, cosa que nos permi-
tirla mejorar la eficiencia del control de todos los pro-
ductos». Por esta razén, para Miriam Maroto el sopor-
te del técnico es clave.

Coloma de Gramenet, el Departamento de Salud,
el Arzobispado de Barcelona y la sociedad civil.

En julio de 2007 se inauguro el Nou Hospital, con
capacidad para 165 camas y nuevos servicios asis-
tenciales.

En 2017, el hospital alcanz6 sus 100 afios de his-

toria.
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Nuestro recorrido pasa por las salas blancas donde
se hace formulacion. «Siempre que podemos, valora-
mos como primera opcion formularlas nosotros; se
formulan todas la preparaciones estériles y no estéri-
les que estan a nuestro alcance: citostaticos, nutri-
ciones parenterales, farmacos oftalmicos, etc.». Nos
explica que, en casos excepcionales, se solicita la
formulacion a proveedores externos «aunque la ma-
yoria de las formulaciones se realizan desde las salas
blancas del hospital». Afade que cada vez hay més
problemas de suministro de medicacion y que, por
ello, también se recurre a la compra de medicamen-
tos extranjeros, pero esto depende del Ministerio,
que los importa.

Las salas blancas, junto con la nueva camara frigo-
rifica, se inauguraron en 2019. En este espacio tam-
bién se encuentra la zona de reenvasado de medica-
mentos peligrosos y de medicamentos no peligrosos.
«Cada medicamento que dispensamos en planta —co-
menta Miriam Maroto— ha de tener su lote, su caduci-
dad y el nombre del farmaco. Si no nos llega el farma-

Datos de pacientes ingresados
y ambulatorios (2021)

e Hospital con 132 camas

e Nimero de lineas de medicamentos validados: 513 320
e Nimero de intervenciones farmacéuticas: 4498

e Aproximadamente 1700 farmacos diferentes

co en formato unidosis por parte del proveedor, hemos
de reenvasarlo, incluyendo todos los datos que nece-
sitamos: nombre del hospital, marca comercial, prin-
cipio activo, dosis, excipientes de declaracion obliga-
toria, caducidad, cédigo nacional, lote... Lo ideal seria
poder hacer la trazabilidad con formato unidosis de to-
do lo que entra en el hospital y pasa al paciente». Re-
conoce, sin embargo, que este es un trabajo que ellos
no deberian hacer.

Proseguimos nuestro recorrido y llegamos al armario
de estupefacientes, donde la seguridad es fundamen-
tal. «Lo tenemos con un sistema de doble llave —expli-
ca—. Una llave la tiene supervision de enfermeria y la
otra seguridad; es decir, para poder adquirir un estu-
pefaciente del armario, necesitan estar presentes los
dos. Ademas, el técnico hace un inventario diario del
stock de estupefacientes».

Retos profesionales
Preguntamos a la jefa del Servicio por los retos profe-
sionales de los farmacéuticos hospitalarios; no duda al

Datos de pacientes
externos (2021)

Farmacia

Area de Dispensaci Ambulatoria

1709 pacientes diferentes, externos y ambulatorios,
atendidos en el Servicio de Farmacia (1449 en 2020,
con un incremento del 17,9 %)

e Pacientes de diferentes patologias: infecciones por el
virus de las hepatitis B y C, oncohematologia,
migrafia, hipercolesterolemia, dermatologia,
reumatologia, aparato digestivo, nutricion,
medicamentos extranjeros, asma, etc.

el farmacéutico hospitales n.° 224
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Area de atencion farmacéutica
e Paciente ingresado

e Paciente externo

e Paciente ambulatorio

Area de gestion
y compras

Area de
elaboracion

Cartera de servicios
FARMACIA

Area de soporte en comisiones
y grupos de trabajo

N

Docencia
e investigacion

responder: «Nuestra visibilidad. Es importante que los
pacientes, y el resto de los profesionales del hospital,
sepan las funciones que realizamos, y esto solo lo con-
seguiremos saliendo més de las paredes de la farma-
cia del hospital». Pero también afiade otros retos: «Co-
nocimientos, experiencia y potenciar a los técnicos, de
forma que nosotros dispongamos del tiempo necesario
para hacer tareas que aporten valor al hospital».

Mas tiempo para investigar es otro de los retos pen-
dientes. «La curiosidad es basica para poder desarro-
llar cualquier profesion. Siempre hay muchas noveda-
des y areas que estan creciendo muchisimo, lo que
requiere una formacién continua para la que cuesta
encontrar tiempo. La formacion también es funda-
mental. Participamos en distintos programas formati-
vos, entre los cuales destaca la certificacion de la
Board of Pharmacy Specialities (BPS). Méas tiempo
también supone la posibilidad de llevar a cabo una
atencién mas dirigida al paciente, dedicarle mas tiem-
po, involucrarlo méas en su patologia, y esto siempre es
POSitivo».

No sera facil, pero, sea como fuere, se intuye un fu-
turo diferente. «Si, habra cambios. La pandemia nos
ha obligado a trabajar de otras maneras. La telemedi-
cina esta cada vez mas presente, la parte de informa-
tica es vital para nosotros».

Hacia el final de la visita le preguntamos a Miriam
Maroto cual es el punto diferencial de su Servicio:
«Hace 3 0 4 afios —nos explica— iniciamos los circui-
tos de vacunacion de pacientes inmunomediados,

©2022 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados

y lo hacemos con el soporte de la Unidad de Enfer-
medades Infecciosas y de la Unidad de Prevencion
Laboral».

La jefa del Servicio concluye el recorrido destacando
que la humanizacion de la atencion sanitaria se esta

convirtiendo en un elemento clave de la calidad asis-
tencial, y en este sentido los Servicios de Farmacia to-
davia tienen mucho recorrido por hacer. «El farmacéu-
tico, como profesional sanitario, debe desarrollar las
llamadas competencias relacionales, que tienen que
ver con las habilidades comunicacionales, la entrevis-
ta, la escucha activa o la empatia, es decir, dimensio-
nes de la humanizacion», puntualiza. B
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HOSPITAL DE SANT JOAN DESP| MOISES BROGGI

La qestion responsable de la complejidad

Texto y fotografias: Javier March

Eduard Hidalgo Albert, jefe del Servicio de Farmacia
de Hospital de Sant Joan Despf Moisés Broggi, nos re-
cibe en el hall del hospital y nos guia hasta las instala-
ciones del Servicio que dirige. Mientras caminamos,
nos proporciona algunos datos sobre el equipo del
Servicio de Farmacia, que incluye 5 farmacéuticas ad-
juntas especialistas en farmacia hospitalaria, 18 técni-
cos en farmacia y 3 administrativos. «La ley dice que
por cada 100 camas ha de haber 1 farmacéutico —ex-
plica Eduard Hidalgo-. En este hospital tenemos unas
320 camas full timey, por tanto, nos tocarian 4 farma-
céuticos, pero, contdndome a mi, somos 6. Todos nos
dedicamos a la atencién farmacéutica de los pacien-
tes; en mi caso, aunque tengo otras responsabilida-
des, si puedo, dedico al menos el 30 % de mi tiempo
a hacer asistencia». A ello afiade que en el Servicio si-
guen el modelo de gestion de «T»; es decir, «todos sa-
bemos un poco de todo, pero siempre contamos con
el referente en cada tema».

Con esta informacion previa entramos en el Servicio
de Farmacia del Complejo Hospitalario Moises Broggi,
un Servicio general clinico cuyo objetivo principal es,
seglin se explica en su web, «el uso seguro de los me-
dicamentos con la maxima excelencia». A ello afiade
que «actlia como un Servicio de soporte de la activi-
dad asistencial» y que «se ocupa de cubrir las necesi-
dades farmacoterapéuticas de la poblacion mediante
la seleccion, adquisicion, preparacion, control, dis-
pensacion e informacion de los medicamentos para
gue se usen adecuadamente, en funcién de criterios
de seguridad, eficacia y eficiencia derivados de la evi-
dencia cientifica. Comparte con el resto de los Servi-
cios clinicos el reto de lograr la continuidad de los tra-
tamientos en los distintos niveles asistenciales». Una
definicién de manual, pero que, de hecho, se ajusta a

el farmacéutico hospitales n.° 224

«Aqui estamos obligados a estudiar,
somos como el surfista que ha de

mantenerse en la cresta de la ola,
porque solo asi evitaremos
encontrarnos en la situacion de
que venga un paciente pidiendo un
medicamento y no sepamos cual es»

Eduard Hidalgo Albert
Hospital de Sant Joan Despi Moises Broggi

la realidad. Esa es, al menos, la sensacion que nos lle-
vamos durante nuestro recorrido por el Servicio de la
mano de su jefe, quien reconoce que el Servicio de
Farmacia es pequefio y que su cartera de servicios es
la misma que la de cualquier hospital de su nivel. «Lo
Unico que nos diferencia —explica— es la cartera de
servicios en cuanto a que el hospital hace cosas que
nosotros no hacemos (p. e]., trasplantes); no tenemos
trasplante cardiaco, de higado o neurocirugia, y esto
supone que no hacemos la atencién farmacéutica en
la que se utilizan estos medicamentos, porque no te-
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Datos economicos de 2021
del Complejo Hospitalario
Universitario Moisés Broggi

e Gasto total (pacientes ingresados y
pacientes con medicacion hospitalaria
de dispensacion ambulatoria [MHDA])
en medicamentos:

45417 450 €

e (Gasto en medicamentos MHDA:

22 147 298 €

nemos “clientes”. Nuestros clientes son los pacientes
ambulatorios, los pacientes ingresados, los médicos
(como servicio central) y las enfermeras».

La guia de medicamentos del hospital incluye unas
900 referencias, y todos estos «clientes» que cita
Eduard Hidalgo necesitan de los conocimientos del
farmacéutico de hospital para que todo funcione como
se espera. «Este es un trabajo muy de detalle; por eso,
cuando vienen farmacéuticos en practicas, ademas de
los conocimientos que se les suponen, les pido res-
ponsabilidad y sensibilidad. Sensibilidad con los pa-
cientes y responsabilidad porque estamos trabajando
con medicamentos, no con tornillos». Por ello, la pre-
paracion de los miembros del equipo es fundamental
para Eduard Hidalgo: «Aqui estamos obligados a estu-
diar, somos como el surfista que ha de mantenerse en
la cresta de la ola, porque solo asf evitaremos encon-
trarnos en la situacion de que venga un paciente pi-
diendo un medicamento y no sepamos cual es». No
duda incluso en afirmar que <hay mas complejidad en
gestionar un Servicio de Farmacia que, por ejemplo,
un Servicio de Gastroenterologia, porque hay com-
pras, la custodia de los medicamentos...».

«Enfermeria —sigue comentando- tiene la potestad
de la administracion. Nosotros no podemos. Lo que
hacemos es dar informacion sobre el medicamento:
posibles efectos secundarios, cémo hay que tomarlo,
doénde avisar si hay algin problema de seguridad...
Hacemos una primera visita en la farmacia, donde se
valoran también las interacciones, y hemos de asegu-
rarnos de que el paciente lo tenga muy claro. Nos ce-
flimos a la ficha técnica del medicamento, que es méas
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completa que el prospecto, y preparamos una hoja in-
formativa con las cosas que el paciente ambulatorio
debe saber y los teléfonos de contacto necesarios».

Con todo, el farmacéutico de hospital sigue siendo
un sanitario «invisible». «Cuando comencé —explica
Eduard Hidalgo- el farmacéutico de hospital era, més
que invisible, transparente. Poco a poco lo hemos ido
puliendo, pero aln hay gente que desconoce que en
los hospitales hay farmacéuticos. Esta lucha la vamos
ganando, pero nunca sera una victoria tan clara como
la de los médicos o las enfermeras y celadores».

Sorprende que sea asi, porque el farmacéutico es
un profesional clave en el hospital, ya que de él de-
penden los medicamentos que entran y que prescri-
ben los médicos. «La Comisién de Farmacia, 6rgano
que decide los medicamentos de que se dispone, es
comun para todo el tejido del Consorcio Sanitario Inte-
gral. En nuestro caso la Comisién de Farmacia se de-
nomina Comisién del Uso Racional del Medicamento
(CURM). Entre otras funciones, acepta el principio ac-
tivo que se quiere utilizar y la marca, de momento, la
decide Farmacia; siempre buscamos la més eficiente.
La labor del Servicio de Farmacia es hacer un informe
valorando si merece la pena o no disponer un determi-
nado medicamento. En la CURM hay farmacéuticos y
directores de hospital, y sus decisiones son acepta-
das, en general, inmediatamente.

A la invisibilidad del farmacéutico de hospital quizas
contribuya también el hecho de que los Servicios de
Farmacia suelen estar en el s6tano. «Todas las farma-
cias estan en el subterraneo, porque asi se facilitan las
descargas de los proveedores. Si estuviéramos en otra
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Hospital de Sant Joan Despi Moisés Broggi

El Hospital de Sant Joan Despi Moises
Broggi (Barcelona) se puso en mar-
cha en febrero de 2010 y tiene una
superficie de 46 128 m2. Pertenece a
la Xarxa d'Hospitals d’'Utilitzacié Pu-
blica (XHUP) de Catalufia y es un
centro proveedor del Servei Catala de
la Salut. A efectos de organizacién y
de gestion, el Hospital General de
Hospitalet, el Hospital Sociosanitario
de Hospitalet y el Hospital de Sant
Joan Despi Moises Broggi funcionan
como un unico centro.

Este centro tiene la condicién de hospital univer-
sitario de la Universidad de Barcelona (UB), me-
diante el reconocimiento del Departamento de In-
vestigacion y Universidades de la Generalitat de

planta no seria practico». Y como el movimiento es
constante, «la zona de recepcion siempre esta llena de
palés con medicamentos», lo que da al Servicio de Far-
macia un aire de almacén. Eduard Hidalgo nos ensefia
la zona de los carros de dosis unitarias y, aunque el vi-
sitante ocasional pueda percibir un cierto caos, no es
asi. «La prescripcion esta informatizada y, aunque el
error cero no existe, intentamos minimizarlo al maximo.
Es un procedimiento en el que todos los Servicios esta-
mos implicados y, en realidad, si se produce algun
error, es muy dificil que llegue al paciente». En este
sentido, conviene hacer un pequefio inciso sobre la
fragilidad de los sistemas de seguridad de cualquier
hospital. En agosto de 2020 el Hospital Moisés Broggi
sufrié un ataque informatico por unos hackers que pi-
dieron un rescate para liberar los servidores bloquea-
dos. Un ataque que se repitié el pasado mes de octu-
bre, que afecté a los hospitales del Consorci Sanitari In-
tegral (entre ellos el Moises Broggi), y tras el cual se
filtraron 54 gigas de datos en la dark web.

El recorrido prosigue. Vemos la cabina de flujo lami-
nar, donde los técnicos preparan la medicacion peligro-
sa, como los citotdxicos. Vemos también las cabinas en

el farmacéutico hospitales n.° 224

Catalunya. Con esta acreditacion, el centro docente
pasé de ser centro colaborador con la universidad a
ser hospital universitario. En él se forman mas de
500 alumnos de la UB cada curso.

las que se preparan las nutriciones parenterales, las
mezclas intravenosas que no son biopeligrosas. «To-
dos los hospitales tienen esta cabina —comenta Eduard
Hidalgo-y también tienen una zona de farmacotecnia,
un laboratorio. Este hospital no cuenta con ella, por-
gue cuando se crebd no se pudo acreditar un laborato-
rio, pero nosotros utilizamos el laboratorio del Hospital
de la Creu Roja de 'Hospitalet. La realidad es que ela-
boramos pocas formulas. El laboratorio de farmacotec-
nia esta muy indicado en hospitales que hacen mu-
chas férmulas, como, por ejemplo, los hospitales
pediatricos; es asi en el Hospital Sant Joan de Déu o el
Vall d’Hebron, de Barcelona. Los demas pedimos, en
todo lo posible, que nos las preparen terceros. En
nuestro caso trabajamos con las farmacias Carreras y
Xalabarder».

Finalizamos la visita y, antes de que nos marche-
mos, Eduard Hidalgo no puede evitar repetir una idea
que, como buen farmacéutico, le preocupa y ha ex-
presado varias veces durante el recorrido: «Salvo ex-
cepciones, todos los medicamentos son malos por de-
finicion. A veces el buen médico es el que te quita
medicamentos que no necesitas». M
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