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Problema complex – resposta complexa



Visió dinàmica de la polifarmàcia

• Estudis escocès (comunitari)
• 300.000 persones
• Persones ³ 5 fàrmacs: 

12% à 22% (1995-2010)
• Persones ³ 10 fàrmacs: 

1,9% à 5,8% (1995-2010)

• Concepte nou:
• Polifarmàcia apropiada
• Polifarmàcia problemàtica



Visió dinàmica de la polifarmàcia

• Estudis suec 
• Població > 65 anys . Habitants: 1.347.564
• Després dels 65 anys 8 dels 20 anys de vida es viuran amb 

polifarmàcia (5 fàrmacs)
• Més de la meitat dels anys després dels 75 es viuran amb 

polifarmàcia
• Sembla raonable que la polifarmàcia sigui una preocupació 

urgent



Polifarmàcia en residències

• Revisió sistemàtica
• La prevalença de polifarmàcia depèn de la definició

• 5 fàrmacs: 91%
• 5 a 9 fàrmacs: 74%
• ³ 10 fàrmacs: 65%

• Associacions
A més fàrmacs: A menys fàrmacs
Ingrés hospitalari recent Edat
Múltiples prescriptors Cognició
Multimorbilitat Dependència

Temps estada residència



Polifarmàcia: visió dels pacients

• Estudi comunitari a Holanda 754 pacients
• Edat ³ 60 anys i prendre ³ 5 fàrmacs
• 15% coneixien la indicació de la medicació
• Factors associats a no conèixer la medicació

• Edat > 80 anys
• Polimedicació
• Sexe masculí



Polifarmàcia: Avaluació de resultats de salut



Polifarmàcia: Europa



Prescripció centrada en la persona

Atenció centrada en la persona
Es facilita l’expressió dels valors i 
preferències de cada persona per a que 
una vegada expressats puguin orientar 
tota l’atenció de salut que rep en 
recolzament dels seus objectius 
(realistes) de vida y salud (JAGS 
2016;64:15-18)

La atenció centrada en la persona en el 
model d’atenció integrada social i 
sanitaria de Catalunya

Gener 2016



Prescripció centrada en la persona



Prescripció centrada en la persona: Visió estratègica

2009:  Aliança estratègica
• Hospital Clínic
• Consorci Hospitalari de Vic

2009: Aliança territorial (SISO)
• Visió territorial
• Pla estratègic Osona

2010: Aliança estratègica servei de farmàcia – servei de geriatria
• Creació equips multidisciplinars

• Geriatres
• Farmacèutics
• Infermeres

• Equip de recerca



T.Young- NHS Frailty director 

Tractament personalitzat

Evolució condicions cròniques

Guies

Situació vital 
dinàmica

Prescripció 
dinàmica

Objectiu preventiu Objectiu
simptomàtic

Prescripció centrada en la persona: Canvis



CONTEXT

CANVI DE PARADIGMA

Focus D’ATENCIÓ

Prescripció centrada en la persona: Canvis



Model Prescripció centrada en la persona



Avaluació resultats



Avaluació resultats

UNITAT GERIÀTRICA D’AGUTS
• Freqüència de polifarmàcia

• 80% - 5 fàrmacs
• 22% - 10 fàrmacs

• El 40% tenen una prescripció inadequada

• Em pacients MACA el 47,2% tenen una prescripció inadequada

• En el 90% dels casos es fa una proposta de canvi

• La prescripció inadequada s’associa a esdeveniments adversos 
per medicaments

• Hi ha una clara associació entre multimorbilitat, fragilitat i 
polifarmàcia



Prescripció centrada en la persona: residències

RESIDÈNCIA 1
• Pacients 110
• Edat 86.4
• Índex de Barthel 27,5
• MACA 60%
Aplicació del model:
Fàrmacs 10,3
Polifarmàcia: 4,5% < 5 fàrmacs

39% 5 a 9 fàrmacs
56,5% > 9 fàrmacs

PPI (Prescripció potencialment inapropiada)
92,7% tenen al menys 1 PPI
MACA 2,96 PPI

Psicofàrmacs: 90% reben un psicofàrmac
49% > 3 psicofàrmacs



Prescripció centrada en la persona: residències

RESIDÈNCIA 2
• Pacients 61
Aplicació del model:
Fàrmacs 6,85
Polifarmàcia: 26,5% < 5 fàrmacs

49,1% 5 a 9 fàrmacs
21,61% > 9 fàrmacs

PPI (Prescripció potencialment inapropiada)
33% tenen al menys 1 PPI

Psicofàrmacs: 90% reben un psicofàrmac
65% > 3 psicofàrmacs



Prescripció centrada en la persona: 
escalabilitat del model

2010

2014

2016

2017

Unitat Geriàtrica d’aguts

Residències

Atenció intermèdia

Atenció primària

Adaptació al model

Amplitud

Profunditat

Nº Pacients/ Freqüència
• Diària
• Cada 3 dies
• Setmanal
• Mensual



Polifarmàcia: Futur - Fragilitat



Polifarmàcia: Futur



Polifarmàcia: Futur



Polifarmàcia: Futur



• Resolució de un problema clínic, urgent
• Planificació estratègica
• Les millors practiques clíniques
• Model d’atenció compartida

• Diferents rols
• Canvi de funcions
• Pacient com a eix

• Escalabilitat
• En atenció especialitzada segur
• Primària “pendent”

COMENTARIS
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