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Sseih LA ULTIMA FRONTERA: EL PACIENTE “EXTERNO”

1. Un camino conjunto y marcado:
Desde la irrupcion de MAPEX, la atencion farmacéutica en Espafia ha experimentado una transformacion significativa, enfocandose en
mejorar la integracidn en equipos multidisciplinares y disminuir la variabilidad asistencial.

2. Impacto de la pandemia:
La crisis de la COVID-19 consolidd la importancia de la telefarmacia, reforzando la transformacién hacia un modelo asistencial dual que
combina la atencion presencial y virtual para la que ya estdbamos preparados.

3. Redefinicidon de necesidades del paciente:
El concepto de "paciente externo" estaba quedando obsoleto. El enfoque debe ser multidimensional, centrado en la complejidad
farmacoterapéutica y la eficiencia en el manejo de los pacientes.

4. Personalizacion de la asistencia:
Los modelos de estratificacion asistencial han llegado para quedarse, pese a las dificultades para la implantaciéon , ya que permite el
enfoque multidimensional y una atencién mas personalizada y adaptada a la complejidad del paciente.

5. Relevancia de la tecnologia:
La digitalizacidon y la inteligencia artificial jugaran un papel central en nuestra evolucién, aumentando la capacidad de prediccién y
optimizacidn del tratamiento.
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6. Incorporacion de la voz del paciente:
Es imprescindible incluir la perspectiva del paciente en la evaluacién de resultados en salud mediante herramientas como PROM
(Patient-Reported Outcome Measures) y PREM (Patient-Reported Experience Measures).

7. Zona de capacidad aumentada:
La visién clinica permitira ampliar la capacidad para atender a mas pacientes de manera mas eficiente y con un mayor impacto.

8. Redarquia y liderazgo:
Se necesita un liderazgo que impulse innovaciones disruptivas en la atencidén farmacéutica, replanteando no solo mejoras
incrementales sino cambios estructurales a partir de la colaboracién intercentros.

9.Competencias digitales:

Las competencias en el ambito digital seran fundamentales y debemo adaptarnos al uso de herramientas como la inteligencia artificial
y el aprendizaje automatico.

10. Organizacidn de servicios de farmacia:
La estructura de los servicios de farmacia debe actualizarse, dejando atras modelos del siglo pasado y adoptando enfoques basados en
redes asistenciales inteligentes, la conectividad y la humanizacion asistencial.
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Ya no
trabajamos_para
el hospital, sino
desde el hospital
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¢Como estamos perfilando la atencion

farmacéutica para los préximos afnos ?

Atencion farmacéutica dual (presencial y
telematica) y flexible:

Al igual que las consultas médicas, las
consultas farmacéuticas se apoyaran en
telemedicina para ofrecer seguimiento

remoto, especialmente en pacientes

crénicos o de dificil movilidad.

Toma de decisiones basadas en la voz del
paciente:

La humanizacion asistencial y la voz del
paciente medida con PROM y PREM
ayudaran a perfilar las intervenciones de
forma dindmica.
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Farmacia clinica proactiva:

Los farmacéuticos estaran mas integrados
en los equipos asistenciales
multidisciplinares, trabajando en la
optimizacion terapéutica personalizada y
anticipando actuaciones.

Atencion Farmacéutica proactiva y
seguimiento continuo:

Los farmacéuticos podran realizar un
seguimiento en tiempo real del uso de
medicamentos a través de apps y
dispositivos conectados, ajustando
tratamientos de forma inmediata si es
necesario.

Farmacogenética y terapias complejas
aplicadas:

Las consultas incluiran la personalizacién del
tratamiento farmacoldgico en base al perfil
genético del paciente, ajustando dosis y
seleccionando terapias que minimicen
efectos adversos.

Sistemas de apoyo a la toma de decisiones
basados en IA:

Los farmacéuticos utilizaran algoritmos
avanzados para ayudar a la seleccion de
tratamientos basados en factores como la
farmacogenética o la carga de
comorbilidades.

Educacion continua del paciente y la
hiperconectividad :

Habra una mayor implicacién en la
educacion del paciente sobre su tratamiento
farmacoldgico, con mas herramientas
digitales que les ayuden a gestionar mejor su
medicacion y adherencia.

Atencion farmacéutica alineada con la la
historia de salud digital:

El acceso instantaneo a las historias clinicas
digitales permitird una atencion
farmacéutica mucho mas precisa y
coordinada, con todos los profesionales
trabajando sobre la misma base de datos en
tiempo real.

Consulta farmacéutica enfocada en la
multidimensionalidad:

Habrd una mayor prioridad en la revision de
la polifarmacia y en el proceso de
desprescripcidn segura, sobre todo en
poblacion geriatrica y cronica.

Procedimientos de consulta centrados en
objetivos terapéutica y espacios
inteligentes:

La consulta farmacéutica pondra un mayor
énfasis en el analisis y la intervencidn sobre
objetivos del tratamiento, con planes
personalizados para cada paciente.

Morillo Verdugo R. Atencidn farmacéutica dual: la gran oportunidad. Disponible en: https://scielo.isciii.es/pdf/ofil/v32n1/1699-714X-ofil-32-01-7.pdf..
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LA EXPERIENCIA HEPATITIS C

DerivaciOn del UD para el tratamiento de la infeccion
por VHC

Convencional

[Contro de oy AP b |ospital |wemm=pTratamiento

\adicciones

Directa [telecomunicacwones)

Dlagnoshco =) Centro de —) HDSpltal —lTratam1ento

adlccwnes
I Tratamiento colocalizado
( Centro de . :
— Tratamlento
adlccwnes & 5

Pacientes perdidos

La estrategia

+Model
GASTRO-1443; No. of Pages 14

stroenterol Hepa 12008 DX 10X 0%

Gastroenterologia y Hepatologfa ‘gj—l

GUIA DE PRACTICA CLINICA

Eliminacion de la hepatitis C. Documento
de posicionamiento de la Asociacion Espafiola
para el Estudio del Higado (AEEH)

Tabla 1 Recomendaciones de |a Aseciacion Espaiiola para el Estudio del Higado para la eliminacion del virus de la hepatitis C
(YHC)

Combinacion de varies métodos de cribado del VHC
Cribado peblacional etario del VHC
Cribado basado en los factores de riesgo de adquisicion la infeccién por el VHC
Biisqueda activa de pacientes diagnosticados con anterioridad pero que nunca han sido tratados o bien han sido tratados.

pero no han obtenido (a curacién
de micr en wulnerables
Diagndstico en un solo paso
Diagndstico en el punta de atencién al paciente

Vinculacion del diagndstico al tratamiento

Dispensacion delegada P

Desarrollo y utilizacion de Marcadores de eliminacién del VHC

Estricta vigilancia epidemiolégica que permita ef diagnastico de las reinfecciones, etiologia actual de la mayor parte de los

casos incidentes
Incremento del conocimiento de la enfermedad por parte de profesionaies de ia salud y de la poblacin general

v
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TELEMACO PROJECT
Alicante, Noviembre 2023

5" EAHP
SYNERGY CERTIFICATION COURSE

Addressing outpatient pharmaceutical care needs
Jrom the perspective of hospital pharmacy

Proyecto ’ £
Telemaco
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proyecto %8 IMPULSORES

Telémaco

Servicios de Farmacia:

A e A £
41’1;?7: &?r - —%eon
p i e M E L U -Zamora
Y o -Guadalajara
A LA - -Lozano Blesa (Zaragoza)
(T8 f)‘ ‘- Valme (Sevilla)

+29 oficinas de farmacia rural
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ALGORITMO DE INICIO Y CONTINUACION DEL SEGUIMIENTO

PPN

Seguimiento farmacoterapéutico (SFT): Visita Inicial

Panificacion: Valoracion inicial (Pre-eskratificacion|

I Fasi | malivecion
- Comshruir mofivacion en
tc] Eshaflicacién base o “discrepancias
| e
+ Pk - Vil otjefives o
FH + Pacienfe (M) Enrevisto Mofivacional e
Creenciasy acfitudes. Experiencia famacoterapéutica Fase I
Explonacidn, definicidny planficociin de OF + Farflecer &
Establacimisnioy planificaciin da intervenciones compreniss pee al
Cempleidad larmacelerapéutica £l o Manlanirienia
|| Adberenciay
I aclivacian
Frogramacian de SFT

'
Administracién®: Coordinacion con el Hospital de Dia

l

(0) 56T continuada e Infervenclones segin (C)

CONGRESO
NACIONAL

A CORUNA 17-19 OCT 24

Seguimiento farmacoterapéutico (SFT): Visitas sucesivas

Revision y analisis de la situacion del paciente

Valorocisn del cumplimiento de los OFF | o0y poeuc

acorde a su nivel estafificacian (C)
FH + Paciente
M: idenfificar causa | .
| ‘
. Comunicacisn
"ﬂ"ﬂiﬂcfﬂﬂ' Muttidisciplinar
1
Replantear OFT Decision clini
[— . clinica
Frogramar SFT Replaniear OFT y (C)

|

(Q) $FT continvade e Intervenciones segun (C) —  Planificacion visitas ——

NOTAS:

FH: aclividodes de Fomocio Hospitalorio en 1os que no es necesaric que parficipe e pociente oclivaments, FH+Pociente:
Actividodes de FH en las qua e requiere lo porficipacién del pacienta, (C) Capocidad, (M) Mofivacién, [O) Cportunidod, OFT;
Objefivos Fomacoterapduficos, *Coordinacidn con los unidodes del Hospital de Dio en agquellos pacientes que requiersn ufifzar
estos recursos. Cobe menclonar que. en el fulure sena deseable el desarrclio de una Taxenomia especiiica para el paciente
respralorio gque parmila homogeneizar as inlenencianss,

Morillo-Verdugo R et al. Assessing patient experience with a Telepharmacy model coordinated in the

hospital and rural pharmacy setting: The TELEMACO project. Farm Hosp. 2022 Oct 30;46(7):128-133.
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MANUAL DE USO
PLATAFORMA

“TELEMACO PACIENTES”
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stsefh OBJETIVO PRINCIPAL

la
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Determinar si un modelo de atencion farmacéutica coordinado entre especializada

y rural basada en la incorporacion de la telefarmacia, mejora la experiencia del
paciente y sus resultados en salud

OBJETIVOS SECUNDARIOS

* Determinar si se mejora la calidad de vida (EUROQOL-5D scale).
* Determinar si se mejora la satisfaccion con la AF en ambos niveles (EVASAF)

Determinar las intervenciones farmacéuticas realizadas y los resultados de salud
alcanzados
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X sefh CRITERIOS DE INCLUSION_

edad Espanola
‘macia Hospitalaria

1.Pacientes en seguimiento habitual en consultas externas (estables en los dltimos 6
meses )

2. Al menos una prescripcion de farmacos de oficina de farmacia (de mas de 6
meses )

3. Mayores de edad y consentimiento informado

4 Residentes habituales en las localidades donde se ubican las oficinas de farmacia
participantes
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5&sefh AMBITO DE o] ors | on | o | on | om
= 5 Procedimiento
A S i R Visita visita
Inicial Final
Consenbmiento informado y
HOSPITAL : e inicio X
HOSPITAL Estratificacion de pacientes X
Monitorizacion PRO general y
RURAL especificos® X X X X
OSPIT RURAL Teleconsultas de monitorizacon
DISTRIBUCION DE . ' T
Teleconsultas de moniorizacion
HOSPITAL + RURAL | s
INTERVENCIONES B <ERAEAE
Monitorizacion y seguimiento de
RURAL . por huhs® X X X X
Trazabiidad envios y recepcion
INTERNIVELES Y == i
Intervenciones preestablecidas
HOSPITAL+ RURAL segqun priondades de X X X X X X
CONJUNTAS 2
HOSPITAL IEXPAC X X
HOSPITAL + RURAL | Medicidn Adherencia final X
Satrsfaccion de pacientes con
HOSPITAL+ RURAL farmacia hospitalaria y farmacia X
rural
Safisfaccion de profesionales con
HOSPITAL + RURAL 2 herram X
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DINAMICA DE SEGUIMIENTO (48 SEMANAS)

-
po hasta nueva consulta

sSTOP &

imprevisto

= Criterics de o

Prescrlpcidln. consentimiento,
inclusion y exclusion

= Vernficacidn cumplimientoy = Abandono
datos entrega, Informacin

revisién farmacoterapéutica tratamiento,
* Programar proxima wisita * Programar préxima visita * Ingreso
Préctica Farmacéutica [Pcorde avisita médical (acorde a visita médica) = Otros

Presencial " g .
e _; —— ;u_ﬂ; ______ Nl Dispensacion y entrega informada de
Practica Farmac a . . &
o Distand medicamentos a distancia
Destino del envio: Centros de Salud de AP u otro centro sanitario, Farmacia Comunitaria, Domicilio.
Transporte envio: responsable, conservacién medicamento, trazabilidad, proteccién de datos,
Pago del enwio: Plblico [sisterma de salud), Pdblico /Privade (sistema de salud- industria) Privado
|paciente)

Seguimiento

= Apoyo con herramientas de teleconsulta y telemonitorizacion: seguimiento objetivos
farmacoterapéuticos

Fuente: Elaboracién propia a partir de las entrevistas con expertos grupo de trabajo Proyecto MAPEX: Marco Estratégico en telefarmacia.
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LA PLATAFORMA

~
Proyecto ’A‘

Telémaco * ENTORNO WEB SEGURO Y ENCRIPTADO

* USO DE CLAVES DE ALTO NIVEL DE SEGURIDAD

* PERFILES AJUSTADOS A CADA NIVEL
PROFESIONALY A LOS PACIENTES

* MANUAL DE USO PARA PACIENTES Y
PROFESIONALES

N . Morillo-Verdugo R et al. Assessing patient experience with a Telepharmacy model coordinated in the
A CORUNA 17-13 OCT 24 hospital and rural pharmacy setting: The TELEMACO project. Farm Hosp. 2022 Oct 30;46(7):128-133.
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Bienvenid@ Farmacia Hospitalaria 1, selecciona

unN servicio

==

Pacientes

D L

WVisitas

E @ .
ST
Mensajes
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Heseh INCLUSION DE PACIENTES

Pacientes

Seleccione el paciente que desee o seleccione registrar un nuevs paciente.

Paclente 41/00859-0001 L] Paclents 41/00850-0002 — Pacients 41/00859-0003
Mujar Homire Ihujer
27 af\os 1 af\os BGE

Paciento 41/00859-0004

L )
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VISTA DE LA AGENDA

Agenda

Listada de citas pendientes

Hay: 0

Mafana: 0

Esta sermana: 0

Mds adelante: 5

mar, 23 nov 2021

Paciente: 41/00853-0003

Ramdn Merilla Verdugo (HL Virgen de Valme. Sevilla)
VAL BELG UniSD $emana 32

mid, 12 ene 2022

Paciente: 41/00853-0002

Farmacia Alcald de Guadair (Lda, Muroz Mufaz)
seguimiento rural semana 38

1300

Jue, 25 nov 2021

Paciente: 41/00859-0001

Farmacia Alcald de Guadaira ILda. Mufcz Muraz)
visita sernana 36 en oficing de farmazia

milé, § abr 2022
Paciente:

Ramén Marillo Verduga (HU Virgen de Valme, Sevilla)

penultirma visita seguimiento programada

mié, 22 dic 200

Paciente: 4008500004

Ramdn Marille Verduge (HU Virgen de Valme. Sevilla)
1200 <eGuNDA CITA PRESENCIAL HOSPITAL 526
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REGISTRO DE LA VISITA DEL PACIENTE ropie

Telémaco

Sociedad Espariola
|

de Frmacia Hospilalaria

Historial del paciente / Tratamientos / Prescripciones

Fecha Juicio clinico Tratamiento Visita
B jue. 10 jun 2021 EVZ2021-298

TECFIDERA 240 myg 56 CAPSULAS GASTRORRESISTENTES

ESCLEROSIS MULTIPLE SOLIFENACINA ACCORD EFG 5 mg 30 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS
B jue. 1 mar 2021 EV2021-226
INCONTINENCLA URINARLA METFORMINA ALMUS EFG 850 mg 50 COMPRIMIDOS RECUBIERTOS
PANTOPRAZOL ALMUS EFG 20 mg 28 COMPRIMIDOS GASTRORRESISTENTES
Cuestionarios &
Fecha Cuestionario Semana
1 jue, T mar 2021 IEXPAC 1 >

Intervenciones farmaceuticas

Fecha Intervenciéon farmacéutica Visita

12 Rewvision y validacion concomitante

[+ ] jue, 10 jun 2021 EVZ021-298
23 Adherencia

1.2 Revision y valid

¥ concomitante

[+ ] jue, T rmar 2021 13 Revision de objetivos EV2021-226
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de Farmacia Hospitalaria

jue, 2 sept 2021

Paciente: 41/00859-0001

Farmacia Alcala de Guadaira (Lda. Muni
segunda cita

12:00

Exploracion Farmacia Rural Exploracion Farmacia Hospita... Recomendaciones al paciente
Paciente en seguimiento en C de FH Empezar actividad fisica leve cuando sea
Estratificada segun nivel cronicos, nivel 3 posible

(basal). Buen nivel de activacion medido
por PAM. Actualmente en objetivos en
relacion a la farmacoterapia prescrita. Bajo
nivel de compleiidad en farmacoterania

Intervenciones farmacéuticas Juicio clinico Tratamiento / Prescripcion
e ESCLEROSIS MULTIPLE ® TECFIDERA 240 mg 56 CAPSULAS
® INCONTINENCIA URINARIA GASTRORRESISTENTES

& SOLIFENACINA ACCORD EFG 5 mg 30
COMPRIMIDOS RECUBIERTOS
* METFORMINA ALMUS EFG 850 mg 50

NAUVIUNAL ’
69 s TAXONOMIA DE INTERVENCIONES SEGUN CMO-MAPEX
AGORURA T7-190CT 26 Merlleson ol gt e wih Tty el et



Mseh  REGISTRO DE INTERVENCIONES Y

ACTUACIONES CONJUNTAS

Agenda
mar, 14 jun 2022 mié, 21 sept 2022
m Paciente: £1/00859-0005 D Paciente. 41/00859-0005
Farmacia Alcald de Guadain (Lda. Mufioz Mufioz)
12:00

Ramon Morillo Verdugo (HU Yirgen o Valme, Sevilla)
segunda cita 1200 o) NmA CITA ACTO UNICO HOSFITAL

Exploracion Farmacia Rural Exploracion Farmacia Hospitalaria Recomendaciones al paciente

Pacients VIH en seguimienta habitual Nivel 3 baja complejidad. PAM

miantener nivel de adhersencia
alta. En centro de rehabilitacion. Trastame bigolar
Intervenciones farmaceéuticas Juicio clinico Tratamiento / Prescripcion
» 12 Revision v validacion concormitantes s Y+ » QUETIADINA ALTER 25 mg COMPRIMIDOS RECLIBIERTOS CON
- # TRASTORNG BIBOLAR

JELICULA EFG

» 23 Adherencia

SOCIEDAD ESPANOLA DE
FARMACIA HOSPITALARIA

A CORUNA 17-19 OCT 24

Morillo-Verdugo R et al. Assessing patient experience with a Telepharmacy model coordinated in the
hospital and rural pharmacy setting: The TELEMACO project. Farm Hosp. 2022 Oct 30;46(7):128-133.



7

X sefh SISTEMA DE MENSAJERIA INSTANTANEO |t

Sociedad Espariola
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) FD’_

PACIENTE: 41/00859-0001 - RAMON

= BUZONES MORILLO VERDUGCO (HU VIRGEN DE VALME,
SEVHA)
Fi ia Alcalad =
L G?J::-I:I:'i:rl: (deaa_ aee ¥ Yo Hola! perdona no contestar antes. Si esta zona es para contactar con Nosotros o plantear
Mufoz Mufoz) cualquier duda. saludos'
PACIENTES VIE, 21 MAY
& 41/00859-0001 10 'ﬁ"é’:‘@E Paciente: 4

Hola Ramon, el dia 10 de junio tengo cita en la farmacia de aqui de Alcala, necesitan
ellos saber algo?

® Paciente: 41
=S

Cuando valla tendré mi medicamento alli?

LUN, 31 MAY

Hola' No te preocupes, ya esta todo agendado. El dia 10 tendras la medicacion alli y la
cita para la siguiente visita en la farmacia del hospital Cualquier duda, ponte en
contacto con nosotros por la herramienta. Saludos!

Hola' ok, muchas gracias.
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VIDEOLLAMADAS

Punto Salud Digital: Farmacia Alcala de Ebro (Lda. Morillo Lisa)
Profesional asignado: Farmacia Alcala de Ebro (Lda. Morillo Lisa)

Fecha apertura: Hoy, sibado, 11 de septiembre de 202110:20

ACTUALIZAR VISITA

Paciente 50/00449-0002

Sexo: Hombre, Edad: 74
Peso: 70 kg, Altura: 164 cm
IMC: 26.03

Alerglas [ Incompatibilidades

Mo alergia conocidas

CERGAE
WISTA

Objetivo farmacoterapla

* Adherencia B0%

Vg

IO
faCERTE

Destacados

A

DM CHEOR [elei B ]

GUARDAR CAMBIOS
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VIDEOLLAMADAS S

Test de videollamada X

Bienvenid@ Ra i

s DNA Un servicio

Pacientes Agenda
Bcress Al sendicio de nfoomacion de pacieg Bsa al servicio de agenda de citas aClivas
@ .
Mensajes Maonitorizacion
: o 2 3 L ;
Acceso al mura de mensajes v com i al servicio de maonitonizacian de pacesntes
Paso 1 Pasa 2 Pasa 3 Paso final
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N
proyecto JRE
Telemuco

ENCUESTA DE SATISFACCION CON LA ATENCIO!
RECIBIDA EN PACIENTES EXTERNOS-E

MACEUTICA

IMarque la puntuacion que considere mds acorde con el servicio recibido (1 muy deficiente, 5 excelente]

Conla Atencién Farmacéutica (AF) que recibo en la consulta de Farmacia de mi centro hospitalario:

I T S B

Conason mejorlos mediccmenios aue slizn o ®

sé que. por w o o ¢ ®

frmacica ma Fregiela por m madicacin damiciar.

R . o do complt ml. sorcthe o o o @
pueden provocar mas & & & O

medicamenios.

s [ap— gracias o una mejor
explicacién sobre el manclo de los mismas

Confinuaria vishando Ia consulta de AF para sequis en el programa de seguimiento de mis -

medicamenos. o ®

ke ¢ s O
Lo AF prestada selova a cabo de forma pivada. o o o o e
oy salitecho con e srvicio que recibe 0O 0 0 o e
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COLECCION DE PROMs Y PREMs Telémaco

INCORPORADOS

’V
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Proyecto B
Telémaco

EQ-5D
Cuestionario de Salud

Marque la afimacién en cada seccion que describa mejor su estado de salud en el dia
de hoy.

Moviidad

Na tengo problemas para caminar
Tenge algunes problemas para caminar

Tengo qus estar an ke cama

Cuidado-personal

No fenga prablemas con el cuidade personal
Tengo clgunos problemas para lavame o vesfime solo

Soy incapaz de lavaime o vestime solo

Actividades de Todas los Dius (] trabajar. estudiar, hecer iladi
tiempo libre]

actividades de todos los dias
r mis actividades

No fengo problemas para realizc

e fodos los dias

Tengo cigunos problemas para redliz

Soy incapaz de realizar mis actividades de fodos los dias

Proyecto "‘
Telema co

IEXPAC

Instrumento de Evaluacion de la eXperiencia del PAciente
Cronico

IERPAC

-
IEXPAC ©2015
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Telémaco

St e PARAMETROS CONTINUA

Monitorizacion: 0 (0]

Configurar limites indices monitorizacion

6 9 1 ¥y 9 3

Crimetria Pulsoy Tempersium Presidn arterial

Glucess Colesterg|
gy min o0 max

= i 200 min
B mir 55 o i

mir
GLIARDHAR CONFIGURACION

Listado manitorizacion
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Evaluation of Patient Experience With A Model of
Coordinated Telematic Pharmaceutical Care

Between Hospital and Rural Pharmacies in Spain:
A Proof of Concept
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Heseth MEJORA SIGNIFICATIVA EN LA EXPERIENCIA DEL

PACIENTE (IEXPAC)
Patient Experience results
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g 8
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Q
; P<0.05
0
Basal 48 Weeks
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et INCREMENTO EN EL NUMERO DE
o INTERVENCIONES

45

[ d
. 573 Intervenciones
35
30
25
=S
20
15
10
: I I l
. e N o o R
Revisio
Revisio "
. 0 ohjeive Cross-
Reviso | nand sin Special Co- Fast | section Social  Active
nand concom Coordin Derivati | Plannin Concilia pe Adhere Motwat Commit| Informa Promoti N Cross . -
° o relation Ssfety | follow . respons . Comuni al . coordin coordin
validati itant auton on -4 tion nce on apare ment tion on a < training = e
V|S|Tas . . to up ibility cation monitor ation ation
on | validati .
pharma ing
on
cothera
Py
48th week (%) 11,18 8,24 15,88 7,65 2,35 10,59 4,12 5,29 1,76 12,94 B,B2 o 2,94 3,53 1,76 2,35 0 0 o 0,59
m 24th week (%) 10,9 7,37 10,9 7,37 2,24 B,97 2,56 5,45 3,21 11,22 5,29 1,6 3,21 6,73 3,53 2,56 2,24 0,64 0 o
mBaselineweek (%) 18,68 879 B79 9,89 0 0,89 2,2 44 1,1 5,49 7,69 2,2 33 10,99 2,2 1,1 2,2 0 1,1 o

pharmaceutical interventions

mBaseline week (35) m 24th week (%) 4Bth week (%)
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MEJORA EN EL CUMPLIMIENTO DE
OBJETIVOS EN SALUD

%

88,2

48,8

P<0,05

Baseline Final
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el Clinica, Familiar y Comisitana

¢QUE APRENDIMOS DE TELEMACO*?

* No haber aterrizado el verdadero concepto de telefarmacia y AF dual
* No haber logrado cambiar dinamicas de trabajo ya establecidas

* Dificultades asistenciales para la investigacion y la innovacion

* Desalineamiento con el Partner tecnoldgico

* Presiones externas para que “nada cambie sin ellos”
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ROSA MORILLO (SEFAR)
OLGA DELGADO (SEFH)
JAIME ESPOLITA (SEFAR)

Y A TODOS LOS FARMACEUTICOS
DE HOSPITAL Y RURAL QUE
COLABORARON CON LA INICIATIVA
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LA EXPERIENCIA AYUDA A ROMPER FRONTERAS EN AF:

MI “FORMULA MAGISTRAL"*

RF= (I x V x E+pp)-R

RF= Romper fronteras
I=Insatisfaccion asistencial
V= Vision personal
E=Estrategia colectiva
Pp=Primeros pasos locales
R=Resistencia del entorno

<~

*Qpinidn del ponente



CONCLUSIONES

*NO DEBEMOS PERMITIRNOS TRAZAR FRONTERAS EN ATENCION FARMACEUTICA

*SUPERAR RETOS PESE A LAS DIFICULTADES (DE TODO TIPO)

°LA INTELIGENCIA COLECTIVA COMO PUNTO DE APOYO
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Gracias por su atencion

Ralejandro.morillo.sspa@juntadeandalucia.es

@morilloverdugo

;QL sefh

S ddEp
ia Hos| p alaria



	Diapositiva 1
	Diapositiva 2
	Diapositiva 3
	Diapositiva 4
	Diapositiva 5
	Diapositiva 6
	Diapositiva 7
	Diapositiva 8
	Diapositiva 9
	Diapositiva 10
	Diapositiva 11
	Diapositiva 12
	Diapositiva 13
	Diapositiva 14
	Diapositiva 15
	Diapositiva 16
	Diapositiva 17
	Diapositiva 18
	Diapositiva 19
	Diapositiva 20
	Diapositiva 21
	Diapositiva 22
	Diapositiva 23
	Diapositiva 24
	Diapositiva 25
	Diapositiva 26
	Diapositiva 27
	Diapositiva 28
	Diapositiva 29
	Diapositiva 30
	Diapositiva 31
	Diapositiva 32
	Diapositiva 33
	Diapositiva 34
	Diapositiva 35
	Diapositiva 36
	Diapositiva 37
	Diapositiva 38
	Diapositiva 39
	Diapositiva 40
	Diapositiva 41
	Diapositiva 42

