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• Polifarmacia 
 

• Polifarmacia en la EPOC 
 

• Qué podemos hacer 
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Polifarmacia: consumo ≥ 5 fármacos 

Polifarmacia excesiva: consumo ≥ 10 fármacos 
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RAM=reacción adversa a medicamento 
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Confusión 

Benzodiacepinas 

Antidepresivos 

Neurolépticos 

Extrapiramidalismo 

Cascada de la prescripción 



Am J Geriatr Pharmacother  2012; 10: 123-8. 
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398 pacientes              Edad 73,7 (8,9) años     Mujeres 11,3 % 

Nº fármacos 5,0 ± 2,6 Nº fármacos 6,6 ± 2,4 
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88 pacientes              Edad 72,1 (9,4) años     Mujeres 10,2 % 

Nº fármacos 6,6 ± 2,4 Nº fármacos 8,1 ± 3,8 

Nº comprimidos 9,9 ± 5,6 
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Sin 
polifarmacia 

(n=13) 

Polifarmacia 
simple 
(n= 23) 

Polifarmacia 
extrema 
(n=52) 

P 

Edad* 66,0 (9,3) 73,1 (8,6) 73,3 (10,1) 0,049 

Mujer 4 (30,8) 1 (4,3) 4 (7,7) 0,02 

Fumador actual 7 (53,8) 12 (29,3) 4 (18,2) 0,03 

Charlson* 2,1 (1,2) 3,1 (1,7) 4,4 (1,8) 0,0009 

%FEV1 post* 61,1 (24,7) 60,5 (21,3) 58,0 (19,2) 0,90 

Disnea mMRC* 1,6 (1,3) 1,8 (1,0) 2,5 (1,2) 0,04 

Hosp EPOC año previo 0,6 (1,1) 1,1 (1,4) 1,0 (1,5) 0,27 

Días hosp año previo* 6,1 (9,1) 11,5 (20,4) 14,3 (17,0) 0,43 

OCD 1 (8,3) 9 (40,9) 12 (24,5) 0,11 

Los datos se presentan como n (%) o *media±desv estandar. Comparación de 
porcentajes con X2 de tendencia y de medias con test de Kruskall-Willis 
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Adecuación 

Por uso racional de los medicamentos se entiende su uso correcto y apropiado. 
Para que haya un uso racional, el paciente tiene que recibir el medicamento 
adecuado y la dosis debida durante un periodo de tiempo suficiente, al menor 
costo para él y para la comunidad.  

• Criterios de Beers. 
 

• Criterios STOPP-START. 
 

• Medicamentos de utilidad terapéutica baja. 
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Adecuación 

321 ingresos. Criterios de Beers, criterios STOPP y medicamentos UTB 

60,9% de las intervenciones tienen continuidad en Atención Primaria, 32,6% no. 

Ahorro estimado 5715 € en 4 meses. 

Al-Cheikh P et al. XXXII Congreso SEMI, 2011 



Conciliación 

Proceso formal y estandarizado de obtener la lista 
completa de la medicación previa de un paciente, 
compararla con la prescripción activa, y analizar y 
resolver las discrepancias encontradas. 

• En el momento del ingreso. 
 

• En los traslados entre unidades. 
 

• En los traslados entre hospitales. 
 

• En el momento del alta. 
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2473 pacientes 
Pacientes con error de conciliación 16,8% 
Errores de conciliación por paciente 1,93 



Desprescripción 

Proceso de adaptación del régimen terapéutico de un paciente mediante la 
reducción de dosis, sustitución o  eliminación de fármacos. 
 
Debe tener en cuenta: 
• Las evidencias científicas disponibles. 
• La funcionalidad física y social. 
• La calidad de vida. 
• La comorbilidad. 
• Las preferencias del paciente.  
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Desprescripción 

Cascada de la desprescripción 
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Muchas gracias 
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