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Introduccion:

Una de las funciones de los profesionales enfermeros es
la administracion, la evaluacion de los efectos beneficio-
sos y la valoracion de los efectos adversos del tratamien-
to farmacoldgico de nuestros pacientes, ademas somos
los encargados de la formacion del usuario proporcio-
nando consejo y apoyo sobre como llevarlo a cabo.

La enfermera desarrolla una labor esencial en el
cuidado del paciente renal, ello implica también la
administracion de medicacion y también la identifi-
cacion de problemas relacionados con su utilizacién.
La adherencia terapéutica implica al paciente en su
propio cuidado y requiere un compromiso para el que
es fundamental un conocimiento adecuado de su tra-
tamiento, es aqui donde el papel de enfermeria cobra
importancia y obliga a los profesionales a actualizar
conocimientos y a explorar nuevas alternativas. Ante
la dificultad para acceder a la informacion de una for-
ma rapida, sencilla y practica nos planteamos la ne-
cesidad de la elaboracion de una herramienta que nos
proporcione esta informacion en nuestro dia a dia.

Objetivo:

Elaborar nefrofarmafichas desde las que acceder a
informacion de utilidad: interacciones, efectos secun-
darios, adecuada administracion de los farmacos mas
habituales en los pacientes renales de nuestra unidad.
Mejorar planes de cuidados de enfermeria y la adheren-
cia farmacolégica de nuestros pacientes.

Material y método:
Hemos realizado una revision de la medicacion de los

pacientes en ERCA, hemodialisis y dialisis peritoneal.
Clasificacion de los mas habituales.
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Revision bibliografica y recopilacion de informacion
sobre estos farmacos en diferentes plataformas. Re-
daccion de nefrofarmafichas en las que se describen:
indicaciones, forma correcta de administracion, efectos
secundarios e interacciones y precauciones; agrupadas
en grupos terapéuticos con la inclusiéon de nombres co-
merciales para facilitar su identificacién.

Se organizé la informacién de los diferentes farmacos
dependiendo de sus indicaciones y agrupandolos por fa-
milias incluyendo en cada capitulo una pequefia intro-
duccién donde se describe de forma sencilla el mecanis-
mo de accion y la clasificacion si existiera, cada ficha se
estructura de la siguiente forma:

¢ Indicacion.

¢ Administracion.

¢ Reacciones Adversas.
e Interacciones.

e Precauciones.

Toda la informacion debe estar incluida en una pagina,
tipo ficha, con el fin de que las nefrofarmafichas cum-
plan el objetivo de agilidad que nos hemos propuesto.

Resultados:

Desarrollo de una herramienta sencilla e intuitiva, ac-
cesible tanto para profesionales con experiencia en pa-
cientes nefrolégicos como aquellos que no cuentan con
esta experiencia para que puedan resolver sus dudas de
forma rapida y sencilla.

Se consigue un mayor conocimiento por parte del per-
sonal de enfermeria de las caracteristicas de la medica-
cion mas habitual.

Se detecta un mayor niimero de efectos secundarios. Se
mejora la adherencia terapéutica.
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Conclusiones:

La exploracion de nuevas ideas y la elaboracion de he-
rramientas propias para los profesionales que estamos
obligados a realizar un esfuerzo constante al actualizar
nuestros conocimientos es altamente beneficioso tanto
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para los propios profesionales como para la poblacién a
la que prestamos nuestros cuidados; conseguir por parte
de enfermeria una informacién clara y practica sobre
cuestiones relacionadas con el tratamiento mejora la
adherencia terapéutica de los pacientes y por lo tanto
su autocuidado.
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