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El valor de la Farmacia Hospitalaria en el 
control y seguimiento de los pacientes con 

arteritis de células gigantes



Reto: aportar valor

• Demográficas
• Cronicidad
• Expectativas diferentes de distintas 

generaciones
• Recursos e inversión limitados
• Entorno conflictivo
• Pandemias



Reto: 60-30-10 en la atención sanitaria



¿Y el modelo asistencial?

Puente de Choluteca, Honduras





Hellmich B, Agueda A, Monti S, Buttgereit F, deBoysson H, Brouwer E, et al. 2018 Update of theEULAR 
recommendations for the management of largevessel vasculitis. Ann Rheum Dis. 2020;79:19---
30,http://dx.doi.org/10.1136/annrheumdis-2019-215672.9 





Resolución de dudas e inquietudes



Fuentes de información fiables



Fuentes de información fiables



Incorporación de los biosimilares al arsenal terapéutico de la arteritis 
de células gigantes

✓ Mayor acceso
✓ Competencia en el mercado
✓ Sostenibilidad a largo plazo











Informe de Focus Group. Los pacientes ante los biosimilares: visión y expectativas. Biosim 2025.



Adherencia
“Grado en el que la conducta de un paciente, en relación con la toma 

de medicación, el seguimiento de una dieta o la modificación de 

hábitos de vida, se corresponde con las recomendaciones acordadas

con el profesional sanitario”



Persistencia

“Tiempo durante el cual el paciente continúa con el tratamiento”

“Tiempo que transcurre desde el inicio hasta la interrupción”

“Tiempo en el que un determinado fármaco se mantiene como una 
opción adecuada para un paciente concreto”

“Número de días de utilización continua de la medicación durante un periodo 
específico”



Adherencia y persistencia: recordando términos

Cramer JA, Roy A, Burrell A, Fairchild CJ, Fuldeore MJ, Ollendorf DA, et al. Medication compliance and persistence: terminology and 

definition. Value Health 2008;11:44-7.

De La Cueva et al. Expert consensus on the persistence of biological treatments in moderate-to-severe psoriasis. JEADV. 2019;33:2214-

2223.



Causas y estrategias

Establecer 

intervenciones 

para 

mejorar la 

adherencia

RecuerdaMed  

 

Desarrollada por el Observatorio para la Seguridad del Paciente de la 
Consejería de Salud de la Junta de Andalucía. Permite establecer una 
alarma para recordar el momento de la toma y añadir avisos sobre 
alergias y fotografías de los medicamentos.  

MediSafe

 

Se trata de un “pastillero virtual” que se llena de pastillas cuando se 
escanea el código de barras de la caja del medicamento con la cámara 
de fotos del dispositivo móvil. Envía alertas de medicación al paciente. 
Permite realizar el seguimiento de las tomas desde otro dispositivo 
móvil. Permite la generación de informes de progreso, para mostrar al 
médico o al farmacéutico. Recordatorio de reposición: la aplicación 
manda una alarma cuando la medicación se está acabando. 

MyTherapy 

 

Permite el registro de la toma de medicación, la duración de 
tratamiento, constantes vitales y síntomas. Entre sus funciones 
principales se encuentra el ajuste de los registros. Permite el registro de 
medicamentos escaneando el código de barras o introduciendo el 
nombre de los medicamentos. Además dispone de un listado de 
constantes para recabar y llevar a cabo un seguimiento. 

Dosecast 

 

Cuenta con una gama de funciones de programación inteligente para 
los pacientes y la aplicación ajusta las notificaciones para que se 
adapten a la hora de acostarse de los usuarios y proporciona 
recordatorio. Además, rastrea cualquier cambio en la zona horaria y 
ajusta la programación en consecuencia. Dispone de una versión 
Premium, recomendada para pacientes que toman múltiples 
medicamentos o que administran tratamientos para varias personas. 

Care4Today

 

Además de proporcionar recordatorios de tomas de medicación, citas 
médicas o necesidad de reponer el medicamento, esta aplicación 
permite registrar información de salud (presión arterial, ejercicio, 
estado de ánimo...) y realiza un seguimiento de las mediciones 
registradas. Permite compartir gráficos y tendencias de los datos con 
profesionales de la salud. También proporciona información sobre la 
adherencia al tratamiento. 

 

Bermejo-San José F, Barceló-Bru MB, Ribera-Pibernat M, Poveda-Andrés JL, SanrománÁlvarez L. Interdisciplinary recommendations document to improve adherence in patients with

chronicinflammatory diseases: adhing recommendations. Farm Hosp 2016;40:394-411.



Creencias y percepciones del paciente

• Percepción de la 

enfermedad

• Creencias sobre 

tratamiento

• Cuestionario BIPQ (Brief Ilness 

Perception Questionnaire)

• Cuestionario BMQ (Beliefs 

about Medicines Questionnaire)

• Medication AdherenceRating 

Scale (MARS) 

Van den Bemt BJ, Zwikker HE, Van den Ende CH. Medication adherence in patients with rheumatoid arthritis: a critical appraisal of the existing literature. Expert 

Rev Clin Immunol 2012;8:337-51. 

Galo JS, Mehat P, Rai SK, Avina-Zubieta A, De Vera MA. What are the effects of medication adherence interventions in rheumatic diseases: a systematic 

review. Ann Rheum Dis 2016;75:667-73.



Adherencia vs persistencia

Aprendizajes del estudio HOLD



Conclusiones estudio HOLD
• Persistencia es el término que mejor define que un tratamiento se mantenga en el tiempo

• La persistencia es un indicador del éxito en el tratamiento de la psoriasis y se ve influido por la efectividad,
seguridad y satisfacción del paciente

• Es importante la búsqueda y adopción de medidas estandarizadas en la evaluación del mantenimiento en el
tiempo de un tratamiento, para que esta variable sea un parámetro medible y útil para tomar decisiones clínicas

• Persistencia se define como el periodo comprendido entre el inicio del tratamiento con un determinado fármaco y
su interrupción o el momento de análisis. También como el tiempo en el que un determinado fármaco se mantiene
como una opción adecuada para un paciente concreto

• En el análisis de la persistencia la definición más apropiada de interrupción es “la toma de decisión de suspensión
definitiva del tratamiento”

• Hay discrepancias en los motivos de censura al analizar la persistencia

• Una mayor persistencia tiene un impacto favorable en el coste de tratamiento por paciente, lo cual es un aspecto
relevante en la elección del tratamiento biológico



Medicina 5 P
Personalizada
Predictiva
Preventiva
Participativa
Poblacional

“Conocer al paciente que tiene la enfermedad es
más importante  que conocer la enfermedad que
tiene el paciente” (Osler)



Persistencia: Medicina 6P

1. Piragine E, Petri D, Martelli A, Janowska A, Dini V, Romanelli M, Calderone V, Lucenteforte E. Adherence and Persistence to Biological Drugs for Psoriasis: 
Systematic Review with Meta-Analysis. J Clin Med. 2022 Mar 9;11(6):1506. 

2. Borras-Blasco J, Ramírez-Herráiz E, Navarro Ruiz A. The value of persistence in the 5P Medicine model for chronic diseases. J Healthc Qual Res. 2023 Nov 8:S2603-
6479(23)00061-1



Adherencia para conocer la persistencia



Persistencia en respuesta óptima y subóptima



https://sedisa.net/2019/05/20/21-congreso-nacional-de-hospitales-y-gestion-sanitaria/



Experiencia del paciente



Basch E, Jia X, Heller G, et al. Adverse symptom event reporting by patients vs clinicians: relationships with clinical outcomes. J Natl 
Cancer Inst 2009; 101: 1624–32. 



También necesitamos 
conocer la salud 

percibida.



Estratificación de pacientes
Modelo de Estratificación y Atención Farmacéutica para 

pacientes con enfermedades inflamatorias 

inmunomediadas



http://www.iemac.es/iexpac/cuestionario.php



IEXPAC n Puntua
ción
global 
IEXPAC

Edad Género
(h/m)

REU 158 6,12 58,03 54/104

DER 61 5,32 52,67 38/20

DIG 30 5,83 49,87 17/13

Global 249 5,85 55,735 109/13
7

Datos propios de pacientes HU La Princesa



ÁREAS DE MEJORA



Resultados reportados por los pacientes: 
PRO

www.bibliopro.org
https://oml.eular.org

http://www.bibliopro.org/






¿Cómo los integramos en 
práctica habitual?



MICHAEL JORDAN



eramirezh@salud.madrid.org
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