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Resumen

Objetivos: Cuantificar la disminución del gasto al producirse cambio del profesional prescriptor (cambio de
prescriptor médico a prescriptor enfermero). Saber si disminuye el número de envases al producirse el
cambio de profesional prescriptor (cambio de prescriptor médico a prescriptor enfermero).

Metodología: Diseño: estudio descriptivo transversal, durante los años 2017 y 2018 en la Unidad de Gestión
Clínica de Tabernas (Almería). Población de estudio: la población de estudio fueron los profesionales
médicos y enfermeros que tuvieron cupo asignado y pudieron prescribir en la UGC Tabernas en los años
2017 y 2018, en total fueron 10 profesionales, 5 médicos y 5 enfermeros. Fuente de recogida de
información/Instrumentos: se solicitó al servicio de farmacia de Distrito Almería, los datos de prescripción
de tiras reactivas de los 10 profesionales que tenían cupo, estos fueron remitidos para nuestro estudio con
claves codificadas y valores por cupo en hoja Excel, del gasto cuantificado en euros y del número de envases
según cupos. Los datos se pidieron a la Unidad de Farmacia de Distrito Almería. Se solicitaron los datos por
cupos de enfermería y medicina, el coste en tiras reactivas de cada uno de los cupos divididos por
profesionales y el número de envases de tiras reactivas que se prescribieron por cupo de enfermería y médico,
en formato Excel, de los años 2017 y 2018. En 2017 prescribían las tiras reactivas los médicos y en 2018 se
pasó a la prescripción por enfermería). Variables cuantitativas: costes y envases año. Análisis de datos:
análisis de los datos mediante el programa Excel. Dicho análisis se ha realizado con valores absolutos y con
porcentajes.

Resultados: En el año 2017 la totalidad de la prescripción de tiras reactivas en la Unidad de Gestión recaía en
los médicos y se produjo un gasto total en la unidad de 8.728,96 euros y se prescribieron un total de 468
envases. En el 2018, la prescripción de tiras reactivas la empezó a hacer exclusivamente enfermería, en este
año se produjo un gasto de 8.377,42 euros y prescribieron 439 envases. Se produjo un ahorro de 351,54
euros, un 4,03%, y se disminuyó el número de envases en 29, lo que supuso una reducción de un 6,2%.

Discusión/Conclusiones: Con nuestro estudio podemos constatar la disminución del gasto con el cambio de
profesional prescriptor y supimos que también se produjo una reducción en el número de envases prescritos,
lo que ocasionó un ahorro de costos a la Unidad de Gestión, por lo que podemos constatar que la prescripción
enfermera de tiras reactivas es eficiente, al igual que se viene señalando en el estudio de Ruiz Sánchez, J.J.
"Eficiencia en la prescripción enfermera en Andalucía. Un paso atrás en el sistema sanitario tras anulación
por Real Decreto".
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