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Resumen

Introduccion: Lanutricién parenteral (NP) representa una herramienta terapéutica esencial, especialmente
indicada por la Unidad de Gestion Clinica (UGC) de Endocrinologiay Nutricion (EyN) en nuestro hospital.
No obstante, otras UGC también pueden prescribir la formulacién hipocalérica tricameral FINOMEL®.

Objetivos: Describir las caracteristicas clinicas de pacientes que recibieron FINOMEL®, analizando las
diferencias segin la UGC prescriptora durante |os primeros 12 meses de uso en nuestro hospital.

Métodos: Estudio observacional y prospectivo en pacientes ingresados en e HRUM con FINOMEL® #1 14
anos, excluyéndose pacientes en UCI y gestantes. Los pacientes se detectaron mediante listado facilitado por
laUGC de Farmacia semanal mente 0 en seguimiento por interconsultas en laUGC EyN. Variables
analizadas: edad, sexo, UGC, motivo de ingreso y relacion con patologia oncol dgica. Relacionadas con
FINOMEL®: deteccion del paciente, UGC prescriptora, motivo de inicio, via de administracion y decision
tras valoracion por EyN.

Resultados: Se han analizado 227 pacientes, con edad 64,7 + 14,5 afios, siendo el 53,7% varones. El 23,8%
tenian DM 2y el 54,2% patologia oncologica. La NP fue prescrita por Cirugia General (CG) en 52% y por
EyN en 36,6%. El motivo més comun de inicio fue reposo intestinal (37,4%), seguido de ileo paralitico
(27,8%). La via de administracién mas utilizada fue PICC (48,9%), especialmente por EyN, mientras que en
otras UGC predomind la viayugular. Laduracién mediadel FINOMEL® fue de 3,1 + 2,9 dias. Tras
valoracion por EyN, en el 68% se cambid a NP individualizada, suspendiéndose en el 16%. Laduracion del
tratamiento fue menor de forma significativa cuando fue prescrita por EyN versus resto de UGC.

Conclusiones: Se observaron diferencias en el perfil de prescripcion y manejo de FINOMEL® entre las
distintas UGC, destacando un uso mas breve de forma significativa por parte de EyN.
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