Proves i evidéncies

El Programa d’Innovacié i Suport en ’Ambit del Medicament de 'AIAQS

Arantxa Catalan’, Joan Escarrabill’, Alba Prat?, Cristina Espinosa?, Pilar Lopez?, Antoni Gilabert?

'Agéncia d'Informacid, Avaluacié i Qualitat en Salut (AIAQS). Barcelona; 2Geréncia d’Atencié Farmacéutica i Prestacions Complementaries. CatSalut. .

Introduccio

El nucli inicial de 1’actual Agencia d’Informacid, Avalua-
ci6 1 Qualitat en Salut (ATAQS) es va crear ’any 1994
amb la missi6é de generar coneixement rellevant per a con-
tribuir a la millora de la qualitat, seguretat i sostenibilitat
del Sistema Sanitari Catala, facilitant la presa de decisions
a ciutadans, professionals, gestors i als planificadors. Els
Estatuts, denominacié i objectius inicials de 1’Agéncia
han estat modificats en diverses ocasions en resposta a
I’ampliaci6 de les seves competencies, que al 2010 es van
estendre des de I’avaluacié de tecnologies sanitaries i la
planificacid, coordinacié i avaluacié de la recerca, fins a
la incorporacié de les innovacions des de I’ambit de les
tecnologies de la informaci6 i les comunicacions (TIC),
dels processos assistencials, i la necessitat d’estructurar i
sintetitzar tota la informacié sanitaria disponible per tal de
transformar-la en una base til per al propi sistema sanita-
ri i també per als diferents agents del sistema'.

El Pla de Salut de Catalunya 2011-15% va encomanar
a ATAQS el desenvolupament de diferents projectes per
tal d’assolir els objectius especifics reunits sota la linia
d’actuacio estrategica 9 anomenada Informacié comparti-
da, transparencia i avaluacié. Els projectes abasten, entre
d’altres, I’avaluacio clinica sistematica de les tecnologies,
la qualitat i la recerca sanitaries —a través del Banc del Co-
neixement—, la generacié d’informaci6 sanitaria que doni
suport a la presa de decisions en 1’ambit de la planificacié
1 gestié —a través de [’Observatori de Salut de Catalunya
1 la Central de Resultats— 1 la transformacié de la Historia
Clinica compartida en una xarxa d’informacio i serveis de
suport que faciliti la integraci6 entre tots els proveidors, on
destaca com a iniciativa la Recepta electronica.

Ateses les arees de coneixement especifiques i el posi-
cionament estrategic d’aquesta empresa publica catalana,
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al 2012 la Gerencia de Farmacia del Servei Catala de la
Salut —asseguradora sanitaria publica de Catalunya— va
encarregar a I’ ATAQS la posada en marxa d’un programa
especialment centrat en 1’area de la prestacié farmaceuti-
ca, anomenat Programa d’innovacio i suport a I’ambit
del medicament (PISAM).

Programa d’Innovacié i Suport a 'Ambit
del Medicament

Objectius

En termes globals, aquest nou programa de caracter
transversal i que es nodreix dels ambits de coneixements
en que I’ ATAQS té experiencia, persegueix 1’objectiu de
contribuir a augmentar la qualitat i garantir la seguretat
de I’atencié sanitaria que reben els ciutadans catalans,
mitjangant actuacions especificament adrecades a millo-
rar 1’ds dels medicaments. De manera especifica, el pro-
grama pretén facilitar la presa de decisions del CatSalut
en materia de prestacié farmaceutica, proporcionant i dis-
senyant nous elements de suport adregats a millorar les
decisions en matéria de financament, compra de serveis i
avaluaci6 de resultats (economics, clinics i de qualitat de
vida) lligats a la terapeutica farmacologica. En definitiva,
aquest programa esdevé una palanca de caracter tecnic
capag de proveir un conjunt d’eines i estrategies que per-
metin avancgar en la gesti6 de la prestacié farmaceutica,
la validaci6 i aprovacid que corresponen exclusivament al
Servei Catala de la Salut.

Components inicials

Malgrat es preveu la incorporacié progressiva de nous ele-
ments, inicialment el programa PISAM de I’ AIAQS desen-
volupara, com es pot veure a la Figura 1, diverses activitats
vinculades als ambits de ’avaluacié de medicaments, el
disseny d’eines de suport a la presa de decisions basades en
les noves TIC, I’estandarditzaci6 d’indicadors assistencials
i el desenvolupament de sistemes d’informacid sanitaria es-
pecifics per a I’area de farmacia.

Aixi, es recolzara al CatSalut en els processos
d’avaluaci6 de la utilitat terapeutica dels nous medica-
ments emprats en I’atencié primaria i comunitaria de salut
i s’harmonitzaran els protocols farmacoterapeutics dels
problemes de salut que es prioritzin en cada moment per
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raons de complexitat o prevalenca. Paral-lelament, es des-
envoluparan eines integrades en recepta electronica que
potenciin 1’Gs segur de medicaments, tot i prevenint els
errors relacionats amb aquest recurs terapeutic. En I’ambit
del monitoratge de I’Gs dels medicaments, al PISAM es
dissenyaran estandards que permetin la mesura de la qua-
litat de la prescripcié farmacologica i la realitzacié de
benchmarking entre professionals, equips d’atencié pri-
maria i arees geografiques i, finalment, es col-laborara en
la creacid6 de la cartera de serveis relacionada amb els me-
dicaments de 1’Observatori de Salut de Catalunya, per tal
de proveir als clients interns i externs del sistema sanitari
de la informacié més adient i rellevant.

AVALUACIO

QUALITAT

SEGURETAT

SISTEMES
D’'INFORMACIO

FIGURA 1. Principals projectes del PISAM

Avaluacié de medicaments i harmonitzacio
de protocols farmacoterapéutics

Amb la creaci6 del Consell Assessor de Medicaments en
I’ambit de I’atencié primaria i comunitaria del CatSalut
(CAMAPC) en el si del nou Programa de I’ AIAQS, fina-
litza a Catalunya el procés d’harmonitzacié de 1’avaluacié
de nous medicaments iniciat I’any 2009 i que abasta a més
a més dels medicaments prescrits en recepta medica, els
medicaments d’ds hospitalari i la medicacié hospitalaria
de dispensacié ambulatoria; i correspondra al CAMAPC
avaluar i emetre els informes tecnics dels nous medica-
ments d’atencié primaria, de la mateixa manera que ac-
tualment ho fa el Consell Assessor de Medicaments d’Us
Hospitalari (CAMUH) i la Comissié d’Avaluacié de la
Medicaci6 Hospitalaria de Dispensacié Ambulatoria
(CAMHDA) pels medicaments del seus respectius am-
bits d’influéncia. En tots els casos i a partir dels treballs
tecnics, el CatSalut compta amb altres Organs assessors
que contribueixen a elaborar el dictamen final i dissenyar
I’estrategia d’implementacio i el seguiment de les corres-
ponents recomanacions’*,

El CAMAPC avaluara tots els medicaments amb in-
dicacions propies de 1’atencié primaria de salut, inclosos

aquells relacionats amb el maneig de patologies a carrec
de les especialitats mediques desenvolupades a I’ambit
comunitari, amb I’objectiu d’identificar la seva utilitat te-
rapeutica, establir i harmonitzar al territori de Catalunya
criteris d’us, per tal de promoure la incorporacié de la
veritable innovaci6 terapeutica a la practica medica. Pel
que fa a la seva composicio, el CAMAPC compta amb far-
maceutics d’atencid primaria, farmacolegs clinics, metges
especialistes en medicina familiar i comunitaria, medicina
interna i economistes, molts dels quals pertanyen a la pro-
pia agencia i sempre garantint la presencia dels diversos
proveidors sanitaris i del CatSalut. A la cerca i sintesi de
I’evidencia cientifica hi participen, a més dels tecnics de
I’ ATAQS, el Centre Cochrane Iberoamerica.

L’actual CAMPAC substitueix 1’antic Comite
d’ Avaluacié de Nous Medicaments de I’Institut Catala de
la Salut i és membre actiu del Comité Mixto de Evalua-
cion de Nuevos Medicamentos juntament amb Andalusia,
Pais Basc, Navarra i Aragé i les dues noves comunitats
autonomes que en breu s’afegiran al grup. Comparteix per
tant el procediment normalitzat de treball del comité mixto
ila voluntat d’establir els mecanismes necessaris per faci-
litar el treball en xarxa amb les esmentades comunitats au-
tonomes i I’automatitzacio dels processos per tal de reduir
la variabilitat entre avaluadors, acurtar terminis i millorar
la qualitat de les avaluacions realitzades. D’altres reptes
del nou CAMAPC s6n la millora de la disseminacid de les
recomanacions amb I’ds de nous canals de comunicacié
aixi com la orientaci6 de la informacié al ciutada a través
dels diversos mitjans que disposa el Departament de Sa-
lut com ara Sanitat Respon, Carpeta Personal de Salut o
Canal Salut.

Una altra competencia del nou CAMAPC és
I’harmonitzacié de protocols farmacoterapeutics de diver-
ses patologies propies de I’atencid primaria i comunitaria
de salut. Aquesta activitat es desenvolupara amb el suport
de I’Oficina de Guies de Practica Clinica de I’AIAQS, a
requeriment del CatSalut, i sempre prioritzant donar res-
posta a les prioritats del Departament de Salut, que a data
d’avui son capitalitzades pel Programa de Prevencid i
Atenci6 a la Cronicitat®.

Seguretat Clinica en la Recepta Electronica

El projecte de Recepta Electronica de Catalunya® es troba
practicament finalitzat i actualment el 77% de les receptes
dispensades i facturades a les oficines de farmacia tenen el
seu origen en una prescripcio electronica. Aquest projecte
ja ha representat un aveng molt important a I’actualitat en
termes de comunicaci6 entre professionals o d’informacié
al ciutada, entre d’altres. La moderna tecnologia emprada
fa possible que actualment, una vegada finalitzat el seu
desplegament territorial, s’abordin elements que suposen
una millora continua de la recepta electronica, com ara la

119



ANNALS DE MEDICINA - VOL. 95, NUM. 3 2012

integracio de sistemes electronics “experts” que ampliin
les garanties de seguretat de 1'ds dels medicaments i la
millora de la seguretat clinica del pacient mitjangant la
prevencié d’esdeveniments adversos lligats a I’is de me-
dicaments. Els continguts clinics inicialment es basen en
la deteccié de medicaments desaconsellats (per al-lergies,
edat avancada i/o contraindicacions entre medicaments i
problemes de salut) i interaccions farmacologiques relle-
vants.

Forma part de I’abast del PISAM el disseny —junta-
ment amb 1’Oficina Tecnica de recepta electronica i els
responsables de farmacia del CatSalut— 1’actualitzacid i
manteniment en el temps, d’'un modul de seguretat inte-
grat al repositori de recepta electronica SIRE que verifiqui
la idoneitat de cada prescripcié farmaceutica en cada pa-
cient d’acord amb les seves caracteristiques (edat, genere,
problemes de salut) i la resta de la medicacié concomitant.
Aquest sistema registrara les actuacions realitzades pels
diversos professionals implicats davant de cadascuna de
les incidencies generades pel sistema electronic.

Esta previst dotar també a SIRE d’un sistema que fa-
ciliti la conciliacid i revisio sistematica de la medicacio.

TAULA 1. Esquema de I'index de Qualitat de Prescripcié 2012 del CatSalut

Estandarditzacio d'indicadors d’us
de medicaments

Davant I’actual coexisténcia al Sistema Sanitari Catala de
multiples indicadors relacionats amb 1’is de medicaments,
elaborats amb metodologies diverses i no sempre coinci-
dents, el Programa es planteja a curt termini homogeneit-
zar, consensuar i validar indicadors per a la seva utilitza-
cio sistematica per part del CatSalut en la determinacid
de la qualitat cientifico-tecnica, I’eficiencia, I’adequacio
a les caracteristiques dels pacients i els resultats clinics
de I’ts dels medicaments.

En una primera fase, s’esta treballant un Index sintetic
de Qualitat de Prescripcié Farmaceutica (IQF) dissenyat
amb la finalitat de mesurar, d’acord amb els principis de
I’OMS, la dimensi6 cientifico-tecnica de la qualitat de la
prescripcié farmaceutica, €s a dir, la que es relaciona amb
I’as per part dels professionals assistencials dels medica-
ments més segurs i efectius i de menor cost.

La millora continua de I'IQF persegueix 1’objectiu de
fomentar totes aquelles estrategies que afavoreixen per
part dels equips d’atenci6 primaria I’ds dels medicaments
més cost-efectius d’acord amb els dictamens de la Co-
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missié d’Avaluacié Econdomica i Impacte Pressupostari
del CatSalut’ i reduir la variabilitat de la practica medica
en I’abordatge dels problemes de salut més prevalents en
aquest nivell assistencial. Es pretén també garantir la in-
corporacié a la practica medica dels nous medicaments
que aportin un veritable avantatge terapeutic enfront les
alternatives existents, d’acord amb el CAMAPC.

Les recomanacions de I'IQF es concreten en objec-
tius especifics que requereixen, per tant, diferents tipus
d’indicadors per a al seu monitoratge. La Taula 1 recull
els objectius fonamentals de I'IQF, el tipus d’indicador
emprat i la distribucié dels 100 punts que es poden assolir.

L'Observatori de Prescripciéo de Medicaments

A I’ambit de sistemes d’informaci6 i dins I’Observatori de
Salut de Catalunya® liderat a I’ AIAQS, esta previst el des-
envolupament d’un observatori especific de prescripci6 de
medicaments conceptualitzat com un conjunt de models
de diferent grau de complexitat amb capacitat d’atacar ba-
ses de dades de gran volum per tal d’obtenir informacié
estructurada i rellevant per al Sistema Sanitari. Aquesta
informacié es posara al servei fonamentalment dels res-
ponsables de la planificacid, gestié i avaluacio dels resul-
tats de la prestacié farmaceutica, és a dir, de la Gerencia
de Farmacia del CatSalut i dels diferents proveidors sa-
nitaris. L’ observatori també facilitara informacié a altres
agents del Sistema Sanitari, i donara suport a projectes de
recerca que facilitin 1’analisi de I’'impacte de les terapies
farmacologiques en condicions d’us real.
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