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OBJETIVO

• Evaluar la actividad del farmacéutico en el 
grupo PROA



MATERIAL Y MÉTODOS

 2014: se constituye el grupo multidisciplinar PROA

 Microbiología, Infecciosas, Farmacia y UCI

 No impositivo

 Sin coste para el paciente

 Con apoyo de Dirección médica



Objetivos PROA







Errores de medicación en UCI

Prescripciones con utilización de antibióticos en combinación durante > 3
días

El paciente presenta una combinación de antibióticos desde hace al menos
3 días, valorar simplificar tratamiento según antibiograma

Alertas

Prescripciones con pautas de antiinfecciosos durante > 7 días

Paciente en tratamiento antiinfeccioso durante al menos 7 días, valorar
suspensión

Prescripciones con utilización de antibióticos de tercera elección durante
> 3 días

El paciente está en tratamiento con un antiinfeccioso de tercera elección
desde hace más de 3 días, valorar cambio según antibiograma









 Reunión diaria

 Evaluación multidisciplinar de casos propuestos 

 Contacto del infectólogo con médico responsable 
para recoger información adicional

 Actuación del grupo

MATERIAL Y MÉTODOS



1.514  Actuaciones grupo PROA

Marzo 2014- Marzo 2016

RESULTADOS

Motivos de inclusión por Farmacia N (%)

Combinación innecesaria de antiinfecciosos 848 (50)

Antiinfeccioso de uso restringido innecesario 417 (25)

Duración inadecuada 377 (22)

Tratamiento IV innecesario 44 (3)

TOTAL 1.686 (100)



550 (36%) tratamientos inadecuados

Marzo 2014- Marzo 2016

RESULTADOS

Causas de tratamiento inadecuado N (%)

Medicamento innecesario 239 (44)

Tratamiento adecuado no recomendado 162 (29)

Medicamento inadecuado o no recomendado 49 (9)

Duración excesiva 45 (8)

Vía de administración inadecuada 36 (7)

Dosis inadecuada 19 (3)

TOTAL 550 (100)



Marzo 2014- Marzo 2016

Recomendaciones grupo PROA N (%)

Suspensión del tratamiento 258 (48)

Restricción de espectro 111 (21)

Cambio a otro antiinfeccioso 68 (13)

Iniciar tratamiento antiinfeccioso 49 (9)

Cambio a vía oral 32 (6)

Ajuste de dosis 17 (3)

Ampliación de espectro o asociación 4 (1)

TOTAL 539 (100)

RESULTADOS

81% de seguimiento de las recomendaciones



Conclusiones
• El farmacéutico integrado en el equipo PROA participa

en la selección de pacientes para ser evaluados

• La búsqueda de pacientes permite una “revalidación”
del tratamiento antiinfeccioso permitiendo realizar
nuevas actuaciones farmacéuticas

• El farmacéutico aporta sus conocimientos sobre el
medicamento en el grupo reduciendo la utilización de
tratamientos innecesarios, evitando el empleo de
antiinfecciosos de uso restringido y optimizando la
terapia

• Se realizaron pocas actuaciones de ajuste posológico o
terapia secuencial por haberse realizado previamente
en la validación.


