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452/106 - ADECUACION DE LA PRESCRIPCION DE ANTIDIABETICOS NO
INSULINICOS EN PACIENTES CON DM2 E INSUFICIENCIA RENAL
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Resumen

Objetivos: Evaluar dosis prescritade ADO en pacientes DM 2 adultos e insuficiencia renal, promover su
adecuada dosificacion e integrar larevision en receta-e.

Metodol ogia: Estudio de intervencion antes-después sin grupo control. Se incluyen pacientes con DM 2,
prescripciones activas de ADO hasta marzo 2019 y con FG 60 ml/min en los Ultimos 12 meses. Revision
inicial: farmacéuticas AP. Si detectaban inadecuacion, revisaban medicacion completa. Comunican aMFyC
los casos sin: dato FG, los que requieren adecuacion y se evalUa la aceptacion de | os resultados. Basal: marzo
2019. Intervencion: marzo-octubre 2019. Post-intervencion: diciembre 2019. Fuente datos; HCE. Ambito: 27
EAP, 130 MFyC, 180.000 habitantes.

Resultados: 10.707 pacientes con DM 2 revisados, 2.806 (26,2%) sin FG en ultimo afio, comunicado para
valorar solicitud. 1.045 pacientes (13,22%) inadecuacion de al menos un ADO seguin FG de 2.912 (27,2%)
con FG inadecuado y 5.096 (47,6%) con varios ADO, comunicado a cada MFY C por escrito informe de
recomendaciones por paciente. Pendiente resultado posintervencion.

Conclusiones: Las intervenciones sobre los MFY C, enfocadas a mejorar € uso de los ADO, permiten
detectar las incidencias por inadecuacion segun FG. Se debe mejorar € registro de FG de |los pacientes con
DM2. El trabajo en equipo contribuye ala mejora de la seguridad de los pacientes. El resultado de este
estudio pretende que esta informacion se integre en |os sistemas de ayuda a la prescripcion-e.
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