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RESUMEN

Se brindd Comprehensive Medication Management a una mujer de 58 anos, fumadora,
con osteoporosis, fracturas vertebrales, hiperlipemia, disfuncién respiratoria, que
tomaba 9 medicamentos como tratamiento. Las intervenciones fueron derivadas al
elaborar un mapa sistémico utilizado como herramienta integradora de aspectos
biomédicos y psicosociales, tras la evaluacién de las condiciones clinicas y de la
medicacién. Esta informacion se obtuvo realizando entrevistas farmacoterapéuticas
semiestructuradas con entrevistas en profundidad. Como parte del plan de cuidados, se
elabord un informe médico con 5 recomendaciones que fueron aceptadas por el médico

de atencidon primaria y otras 3 fueron propuestas y aceptadas por la paciente. Tras
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evaluar los resultados se constatéd evolucion favorable de 5 condiciones clinicas,
manteniéndose otras 2 estables durante todo el proceso. Utilizar mapas sistémicos para
interrelacionar aspectos cualitativos de la experiencia personal al evaluar la
farmacoterapia, permite plantear intervenciones biopsicosociales adaptadas a la

resolucién integral de necesidades farmacoterapéuticas.

Palabras clave: Mapa sistémico; gestion integral de la farmacoterapia; experiencia

farmacoterapéutica; optimizacion de la farmacoterapia.

ABSTRACT

Comprehensive Medication Management has been provided to a 58-year-old woman, a
smoker, with osteoporosis, vertebral fractures, hyperlipidaemia, respiratory
dysfunction, who was taking 9 medications to treat these clinical conditions. The
proposed interventions were derived from developing a systemic map used as a tool to
integrate biomedical and psychosocial aspects, after prior evaluation of the patient's
clinical and medication conditions. This information was obtained by integrating semi-
structured pharmacotherapeutic interviews with in-depth interviews. As part of the care
plan, a medical report was prepared with 5 recommendations that were accepted by
the primary care physician and another 3 were proposed directly to the patient, also
achieving acceptance. After evaluating the results, a favourable evolution of 5 clinical
conditions was verified. Using systemic maps to interrelate qualitative aspects of the
patient's personal experience with pharmacotherapy evaluation allows us to propose
biopsychosocial interventions adapted to a comprehensive resolution of

pharmacotherapeutic needs.

Key words: Systemic maps; comprehensive medication management; medication

experience; medicines optimization.
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INTRODUCCION

Durante el proceso de Comprehensive Medication Management (CMM)! se recoge gran
cantidad de informacion a través de las entrevistas realizadas al paciente. Se analizé la
evolucidon de una de nuestras pacientes siguiendo sus condiciones clinicas y Drug
therapy Problems (DTP)? tras haber recibido CMM. Se evaluaron las condiciones clinicas
en la primera entrevista y se realizo la deteccién de DTP, se entregd un plan de cuidados
en una segunda visita y se realizaron recomendaciones al médico a través de un informe
y se valoraron nuevamente las condiciones clinicas y la evolucién de los DTP en una
tercera entrevista. Como herramienta basica para prevenir y resolver necesidades
farmacoterapéuticas se emplearon mapas sistémicos porque permiten configurar una
vision holistica al proceso asistencial, englobando de manera gréfica la farmacoterapia,
la experiencia farmacoterapéutica® derivada de la perspectiva del paciente, que es
explicativa de cdmo y por qué utiliza los medicamentos, posibles efectos adversos e
interacciones derivadas de la medicacion. Todo esto relacionado con las condiciones

clinicas y las variables (subrogadas y finales) del caso.
PRESENTACION DEL CASO

Se presenta el caso de una mujer de 58 ainos, fumadora, con antecedentes de carcinoma
de pardtida resuelto, y diagnostico constatado de osteoporosis con multiples fracturas
vertebrales, hiperlipemia y disfuncion respiratoria. Tiene prescritos 9 medicamentos con
buena autogestion de la medicacién. Sin embargo algunas condiciones clinicas no
estaban siendo cubiertas por su farmacoterapia. La paciente refiere sensacion de gran
cansancio y dolor crénico, resultando altamente limitante en su vida. Ante la blisqueda
de una respuesta activa para mejorar su salud, acude a la Unidad de Optimizacion de la
Farmacoterapia (UOF) con sus medicamentos, informes médicos y analiticas de donde

se extraen datos de interés para el analisis del caso (Tabla 1).
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Colesterol (Sangre)
TG (Sangre)
Colesterol HDL
Colesterol no-HDL
Colesterol LDL

Colesterol Total/Colesterol HDL

Calcio (Sangre)
Presion arterial
1.M.C.

268 mg/dL

74 mg/dL
80,1 mg/dL
188 mg/dL
137 mg/dL
3,2%

10,2 mg/dL
117/69 mmHg
18,97 Kg/m?

Tabla 1: Valores analiticos y biomédicos

A continuacidn, se presenta el estado de situacion (Tabla 2):

Disfuncion Respiratoria

Dolor de espalda persistente 2 pesar de 2014

vertebroplatia y rizolisis

2010  Empeora

Mejoria
parcial

Estado de 3nimo bajo 2014 Mejoria
Hiperlipemia 2012 Empeora
Insomnio 2014 Mejoria
parcial
Molestia Gastrica 2014  Estable
Osteoporosis con multiples fracturas 2012 Estable
vertebrales
Tabaquismo 1990 Empeora

Extraido de la historia farmacoterapéutica electrénica de la paciente registrada en Medicines Optimisation Software (MOS)
Disponible en: http:/www./medicinesoptimisationsoftware.com/

Sin tratamiento

Oxicodona 40mg/Naloxona 20mg x 56
comprimidos

Paracetamol 1g x 40 comprimidos

Ibuprofeno 600 mg x 40 comprimidos

Escitalopram 10mg x56 comp.
bucodispersables

Sin tratamiento

Lormetazepam 2mg x 20 comprimidos

Omeprazol 20mg x 28 capsulas

Teriparatida 20 mcg pluma

Acido folico Smg x 28 comprimidos

Calcifediol 0.266mg x 10 capsulas

Sin tratamiento

1-0-1 16/05/2014 1-0-1

1141 16/05/2014 1-1-1

1414 16/05/2014 Segun necesidad
0041 1312/2017 0041

0:01 16/05/2014 Segln necesidad
1-00 16/05/2014 1-00

1 dosis cada 170712017 1 dosis cada
24horas 24horas

1-0-0 13122017 100

1 cada 15 dias 131212017 1 cada 15 dias

04/02/2019
04/02/2019
04/02/2019
04/02/2019
04/02/2019
04/02/2019
04/02/2019
08/07/2019
08/07/2019

Alivio del dolor, aunque a veces no en su
totalidad

Medicacion de rescate cuando el targin es
Insuficiente para paliar el dolor.

Mejoria en dolor con inflamacién ante la
que el paracetamol no alcanza a paliar las
molestias

Le ayuda, ya que hay dias en los que su
situacion le puede un poco y requiere de
esta medicacion.

Lo usa cuando no puede dormir

Lo usa porque toma muchos analgésicos

Prescrito por reumatologia para disminuir
riesgos de fracturas por empeoramiento
significativo de masa dsea.

Prescrito por reumatologia para disminuir
riesgos de fracturas por empeoramiento
significativo de masa dsea.

Prescrito por reumatologia para disminuir
riesgos de fracturas por empeoramiento
significativo de masa dsea.

Tabla 2: Estado de Situacion para la primera visita
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RESOLUCION

Valoracion

Tras la evaluacidon de la farmacoterapia se detectaron las siguientes necesidades

farmacoterapéuticas:

Superado el periodo maximo de uso establecido de 2 afios con teriparatida
prescrita por los reumatdlogos.

Vigilancia estrecha en wuso concomitante de lormetazepam vy
oxicodona/naloxona por posible sedacién profunda.

Incremento del riesgo de fracturas osteoporéticas que aun siendo tratado*
por médicos especialistas, podria relacionarse con uso a largo plazo de IBP y
escitalopram.

Posible incremento de niveles plasmaticos de escitalopram en uso
concomitante con omeprazol.

Posible aumento del riesgo de hemorragias por uso conjunto de ibuprofeno
y escitalopram.

Problemas de cansancio, con relacién directa con tabaquismo y disfuncién
respiratoria, condiciones clinicas sin tratamiento farmacolégico pese a estar

diagnosticadas.

Evaluacion integral de la farmacoterapia a través de Mapa Sistémico Global

Se elabord un mapa sistémico global del caso a partir de la evaluacién de la

farmacoterapia que se realizé utilizando herramientas integradoras de bases de datos

de prestigio (Micromedex, CIMA, MartinDale) con fuentes primarias como permite la

aplicacién para asistencia profesional ChecktheMeds® (www.checkthemeds.com). Tras
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estructurar la informacién clinica, se incorporaron las narrativas de la experiencia

farmacoterapéutica de la paciente extraidas de las entrevistas en profundidad.

" : y .
dfﬁnn‘ el :’adn.ﬂcer no me_ d:elron eq[:;ranzas fje vida, yo le “A partir de la menopausia empezd
calcifediol ije a'n;e ko pues SIEdS o que Dios nl'\e uer_\e'... L:ﬁs"',-a mucha lumbalgia, cidtics, y hace 5
nc i ]

¢ que no puedo caminar muchos cifedio esta. Pero mis ganas de vivir no me las quitd nadie afios me detectaron el cancer” 2

metros” “me canso mucho” “El Optimismoj/Fortaleza afios antes me habia roto ya una
caminite mio es cortita” vértebra y ya me veia flojita”
Resistencia Fisica limitada Teriparatida Osteoporosis Suspensién de actividad
fisica
“Me he mentalizado de que cuando
no puedo dormir no debo
preocuparme, me he quita la carga Acido félico
emecional.”
» Disfuncion Respiratoria
“lgual me despierto alas 3 dela
mafiana que a las 8. El Noctamid
(lormetazepam) lo uso de vez en Lormetazepam 2mg
cuando, si pasan 2 o e dias y no
duermo tomo uno.” Riesgo de sedacion
profunda/Depresién Insomnio “Siempre he

tenido mucha
vitalidad” “A mi la
vidilla no me la
quita nadie”

Buen manejo de la Farmacoterapia resplratoria/Coma

1 me da el dol so il Oxicodona/Naloxona
| me da el dolory me quedo Inmovi 40mgj’20mg

con Targin (Oxicodona/Naloxona) va
bien, pero como se me ocurra lavar 2

vasos ya se me pega el dolor y ayudo con
paracetamol y tengo que inmavilizarme”
Paracetamol 1g /
Dolor Espalda
“Mis dolores vienen porque tengo la
espalda destrozada, Todo lo que sea
estar parada y de pie...buff"
Ibuprofeno 600mg
Ri de h i
185g0 de hemorragia Capacidad de ayuda
gastrointestinal Estado de

“No me voy a quitar el animo bajo “Antes siempre estaba
——s  Escitalopram 10mg activa, trabajaba con chicos
jovenes que venian en las
pateras para integrarlos en
Molestia nuestra sociedad”

Sedacion = Caidas

escitalopram porque a

veces me vengo a baje.”

“Pero me lo quitaré”

— ) Omeprazol 20m astri
Motivacion al cambio 7 P 8 Gastrica “Después de que enfermé
Riesgo de ya no pude trabajar mas”
Fractura
Hiperlipidemia Tabaquismo
/ Leyenda \
Variable Subrogada D Narrativa con impacto negativo sobre variable —p Impacto negativo sobre variables
B Variable final Narrativa de alta relevancia positiva Impacto positivo elevado sobre variables
. Farmacoterapia 2:‘ Narrativa de alta relevancia negativa # Impacto negativo elevado sobre variables
Interacciones potenciales Perspectiva del profesional

\ Narrativa con impacto positivo sobre variables Impacto positivo sobre variables j

Figura 1: Mapa sistémico global del caso clinico
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Elaborar un mapa sistémico global del caso clinico permitié tener una vision grafica de
la situacién biopsicosocial de la paciente, quedando patentes las interrelaciones entre
medicacién, experiencia farmacoterapéutica, condiciones clinicas y variables
(subrogadas y finales) estudiadas (Figura 1).

Integrar las narrativas de la paciente al mapa sistémico lo convierte en una herramienta
util para la deteccion e interrelacion de problemas, preocupaciones y necesidades de la
paciente con una perspectiva holistica.

Tras relacionar aspectos cualitativos con la farmacoterapia utilizando el mapa sistémico,
se elaboraron intervenciones biopsicosociales aplicadas a la resolucion de problemas y

necesidades farmacoterapéuticas.
Actuacion, intervenciones y plan de cuidados
Se elabord un informe escrito al médico para:

e Valorar la instauracion de tratamiento para la disfuncidén respiratoria, con el
objetivo terapéutico de mejorar la capacidad pulmonar y disminuir la sensacion
de cansancio.

e Valorar la instauracidn de tratamiento para la hiperlipemia.

e Valorar suspensién con teriparatida por superar periodo maximo de uso
establecido de 24 meses y derivacién a reumatologia para evaluacién e
instauracién de tratamiento antirresortivo.

e Reduccidon de dosis de lormetazepam, con el objetivo de intervenir con la dosis
minima  efectiva  disminuyendo asi  posibles interacciones con
oxicodona/naloxona.

Ademads, se ha propuesto a la paciente:
e Cesacion tabaquica, reduciéndose asi las probabilidades de aparicidn de eventos

cardiovasculares y mejorando la capacidad pulmonar.
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e Ejercicio fisico de baja intensidad en piscina climatizada para mejorar Ia
capacidad pulmonar, el estado animico y fortalecimiento muscular.

e Reducir la dosis de ibuprofeno, con el objetivo de disminuir las probabilidades
de sufrir molestias gdstricas, a través de una intervencion biopsicosocial para el

dolor crdnico.

EVALUACION DE LOS RESULTADOS

Se realizaron 5 intervenciones con el médico que fueron aceptadas, y otras 3 fueron

llevadas a cabo como fruto de la intervencidn farmacéutica directa con la paciente.

Evaluacion de Condiciones Clinicas 18/ lun/19 Ewvaluacian de Condiciones Clinicas 15/10/19
5 5
H Empeora H Empeora
4 M AU sin 4 W AR sin
mejoria mejoria
3 Mejoria 3 Mejoria
Parcial Parcial
Mejoria Mejoria
2 4 2
M Estable M Estable
1 A 1 -
Inicial Inicial
0] o -

Figura 2: Resultados del CMM, segun estatus de las condiciones clinicas, comparativa primera
y tercera entrevista realizada

Como resultado de un cambio motivacional, la paciente logra reducir el consumo de
cigarrillos, rechazando cualquier tratamiento farmacoldgico disponible para Ia

deshabituacion y comienza actividad deportiva en piscina climatizada.
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De las 8 condiciones clinicas evaluadas en la entrevista inicial, en la tercera entrevista, 3
se han valorado como estables (estado de dnimo bajo, molestia gdstrica y osteoporosis),
4 como mejoria (insomnio, tabaquismo, disfuncion respiratoria y dolor de espalda) y 1
se encuentra en el status de aun sin mejoria, hasta evaluacién resultados de la

instauracién del tratamiento hipolipemiante (Figura 2, Tabla 3).

Necesidad de tratamiento para disfuncién Si Instaurado tratamiento con Salbutamol 100mcg/dosis
respiratoria
Necesidad de tratamiento hiperlipemia Si Instaurado tratamiento con simvastatina 20mg
No justificada continuacion de tratamiento Si Suspensién del tratamiento por haber superado el periodo
con teriparatida maximo de uso indicado (24 meses), hasta evaluacion e

instauracion de tratamiento antirresortivo por reumatologia.

Inseguridad por posible interaccion Si Reduccién de dosis de lormetazepam de 2mg a 1 mg,
oxicodona/naloxona y lormetazepam buscando mejorar problemas de insomnio a través de otras
intervenciones

Inseguridad por riesgo de fractura con Propuesta rechazada por la paciente.
omeprazol 375

Inseguridad por riesgo de fractura con No se ha incluido como intervencidn la retirada de
escitalopram escitalopram, atendiendo a la decision de la paciente.
(Ver narrativa del mapa sistémico)

Inseguridad por posible incremente de niveles La retirada de omeprazol propuesta fue rechazada por la
plasmaticos de escitalopram en uso paciente. Ademas, no se ha incluido como intervencion la
concomitante con omeprazol retirada de escitalopram, atendiendo a la decision de la
paciente. (Ver narrativa del mapa sistémico)

Inseguridad por lormetazepam en disfuncion Se ha logrado reducir la dosis de 2mg a 1 mg
respiratoria

Inseguridad por aumento del riesgo de Se ha reducido la necesidad de uso de ibuprofeno 600mg
hemorragias en uso conjunto de ibuprofeno y como medicacion de rescate para los sintomas de dolor gracias
escitalopram al ejercicio fisico adaptado que empez6 a realizar la paciente.

Tabla 3: DTP resueltos a través de la intervencion biopsicosocial
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