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Metodologia

Trabalho realizado de segunda a sexta-feira, pela equipe multidisciplinar da unidade.
Pacientes vindos da unidade de emergéncia.

‘ Divisao medicamentos em 2 grupos ‘ Fontes de informacao:
Rrincipais, segundo CCMSU*: e entrevista com o paciente e/ou
e Grupo 1: conciliagao deve ocorrer em profissional de satde responsavel

até 4 horas; pelo cuidado do paciente em

e Grupo 2: conciliagao deve ocorrer em questao.
até 24 horas; e informes médicos prévios

e Grupo 3: nao ha recomendacao (internacoes, evolucoes de
especifica para tempo maximo de prontuarios, HORUS**)
conciliagao = definido como maximo e lista de medicamentos ja em uso
de 24 horas. e histéria clinica do paciente

*Material de referéncia local
**HORUS: programa de assisténcia farmacéutica de gerenciamento de medicamentos e insumos.




Proximos passos: Tabla 2: Tipos de discrepancias de medicacion detectadas en el trata-
miento farmacologico al ingreso hospitalario.

e obtencao da melhor farmacoterapia
5 1) No discrepancia.
possivel;
e comparacio da n farm terapi 2) Discrepancia justificada:
comparacao da nova ldrmacoterapia a. Inicio de medicacion justificada por la situacion clinica
com a ultima obtida na unidade de b. Decis_ién I:nédica de no Presc_r}ibir un medicamento o cambiar su dosis,
frecuencia o via, basada en la situacion clinica

eme rgé ncia c. Sustitucion terapéutica segin la guia ﬁrmamterapéutica del hnspita]

° cIassnclcagaO da d ISCrepancia, qua ndo 3) Discrepancia que requiere aclaracion:

a. Omision de medicamento

b. Inicio de medicacion

c. Diferente dosis, via o frecuencia de un medicamento
d. Diferente medicamento

e. Duplicidad

f. Interaccion

ﬁMEdicamentn no di.-;f:}njb]e en el hospital

Pres;:ripciérn incump eta

houver.




fi Tabla 3. Clasificacién de los errores de medicaciéon segin su
Por fim... gravedad, seguin el National Coordinating Council for Medication Error

. e - : a - Reporting and Prevention.
e classificacao da discrepancia nao

Categoria Descripcion

justificada (erro) Sin Error

Circunstancias o eventos que tienen la capacidad de causar un

Categoria A
error

Error, sin daio
Categorfa B El error no alcanzo al paciente
Categoria C El error alcanzé al paciente pero no le causé dano

El error alcanza al ga-::iente y requirié monitorizacion para

Categoria D

confirmar que no dand al paciente

Error, con dano

Catecoria E El error puclﬂ contribuir o resultar en un dafo tempﬂra] al
8 pa-::iente y requjrié una intervencion

Categoria F El error pudu contribuir o resultar en un dano tempnm] al
& paciente y requirid la huspitalizacic'-n 0 pmlong{'} la misma

El error pudu contribuir o resultar en un dano permanente al

paciente

Categoria G

Categoria H El error requirid la intervencion necesaria para mantener lavida

Error, muerte

Categorfal Elerror pudo contribuir o causar la muerte del paciente




