Systemy automatycznej
dystrybucji lekow unit dose
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Specjalista farmacji klinicznej
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Dlaczego indywidualna, automatyczna
dystrybucja lekéw unit dose
w aptekach szpitalnych?
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Ustawa Prawo farmaceutyczne

Ustugi farmaceutyczne udzielane w aptekach szpitalnych

Przygotowanie lekdw w dawkach dziennych,
w tym lekow cytostatycznych.

Udziat w racjonalizacji farmakoterapii.

Wspotuczestniczenie w prowadzeniu gospodarki
produktami leczniczymi i wyrobami medycznymi
w szpitalu.
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Zespot konsultacyjny Rady Europy

Apteka szpitalna jest odpowiedzialna za:

Wybor i nadzdér nad systemem dystrybucji, system unit dose lekow.

Nadzdr i rozliczenie lekdw wystepujgcych na oddziatach poprzez rozliczenie
indywidualnego pacjenta.

Nowoczesne systemy dystrybucyjne wspierajgce ekonomiczne aspekty
gospodarki szpitala.

Wprowadzanie standarddéw i procedur medycznych.

Kontrole indywidualnych kosztéw leczenia.

NG

Zwiekszone zaplecze lokalowe, sprzetowe i logistyczne,
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Potrzeby w zakresie farmacji szpitalnej
w latach 2009- 2015

Standard terapeutyczny w Europie - system dawek indywidualnych unit dose.
W USA w 97% szpitali funkcjonuje taki system dystrybucji.
Umozliwione monitorowanie catego procesu farmakoterapii.

Skuteczna eliminacja mozliwosci pomytek i btedow medycznych
(wykazywana w literaturze redukcja btedéw medycznych z 40 do 2%).

Zdecydowana poprawa bezpieczenstwa i skutecznosci farmakoterapii.

Minimalizowanie efektéw dziatan niepozgdanych
(globalnego problemu wspdtczesnej farmakoterapii).
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Potrzeby w zakresie farmacji szpitalnej
w latach 2009- 2015

Cechy tradycyjnego systemu dystrybucji lekow

Generowanie zwiekszonych kosztéw prowadzenia farmakoterapii.
Koniecznosé¢ leczenia efektéw dziatan niepozgdanych.

System zaopatrzenia i magazynowania.

Niekorzystne nastepstwa dla catoksztattu opieki nad pacjentem.

Ograniczenie i utrudnienie biezgcej oceny procesu terapeutycznego
(farmaceuci, lekarze, stuzby finansowo — ksiegowe).

Utrudnienie prowadzenia standaryzowanej dokumentacji.

Generowanie znacznego obcigzeniq personelu pielegniarskiego
(do 40% wymiaru czasu zatrudnienia).

Zrédto znacznej ilo$ci btedéw medycznych (ok. 25%).
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Potrzeby w zakresie farmacji szpitalnej
w latach 2009- 2015

Trudnosci i korzysci przy wprowadzeniu unit dose w Polsce

Brak hurtowych opakowan lekow.
Koniecznos$¢ zakupu systemu z oprogramowaniem (koszty).

Zmiana polityki logistycznej apteki szpitalnej.

Globalnie minimum 10% oszczednosci.
20% zmniejszenia ryzyka btedow medycznych.
30% zmniejszenia wydatkéw na antybiotyki.

10% skrocenie czasu hospitalizacji.
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Potrzeby w zakresie farmacji szpitalnej
w latach 2009- 2015

Wdrozenie systemu indywidualnej dystrybucji lekdw unit dose wymaga
naktadow finansowych i organizacyjnych.

Jest niezwykle korzystne z punktu widzenia bezpieczenstwa
i skutecznosci farmakoterapii.

Stan — 2 pracownie unit dose w Polsce (rok 2009).
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Czy zatozenia rozwoju unit dose w Polsce
zostaty spetnione?
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Stan obecny w Polsce

5 pracowni automatycznej dystrybucji lekow
unit dose w polskich szpitalach

o

A A2=F
ST *
A S § Grudzigdz ja—s”

j) * s -
(  Poznan 5
3 S
1% {

_!/ v ‘:'\ - 11-‘

et

Wroclaw 5 g2

22. Miedzynarodowy Kongres Ogdlnopolskiego Systemu Ochrony Zdrowia
4-5 kwietnia 2017 Katowice

Anna Zuk



Wspolna cecha pracowni unit dose:
idea przygotowania
indywidualnej dawki leku dla pacjenta
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Korzysci z przygotowania
indywidualnej dawki leku dla pacjenta

Redukcja kosztow - ponad 30%.

Skrocenie sredniego czasu pobytu pacjenta - do 10%.
Monitorowanie catego procesu farmakoterapii.
Eliminacja pomytek i btedow medycznych — z 40% do 2%.
Poprawa bezpieczenstwa i skutecznosci terapii.

Minimalizowanie efektow dziatan niepozgdanych.
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Przygotowanie indywidualnej dawki leku

OO Ul b W N B

dla pacjenta oparte na regule 6R

. Right patient (wtasciwy pacjent)

. Right dose (wtasciwa dawka)

. Right documentation (wtasciwa dokumentacja)
. Right application time (wtasciwy czas podania)
. Right application form (wtasciwa postac leku)
. Right drug (wtasciwy lek)
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Zrédta btedéw medycznych

(wg. Agency of Healthcare Reserach and Quality, USA 2001)

Merytoryczna ordynacja lekow : 50 — 55%
Zapisy w formularzach i kartach zlecen : 6 — 12%
Rozdziat i dystrybucja lekow na oddziaty : 5 - 14%

Podawanie lekow i dokumentowanie podan : 33 — 38%
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Unit dose
+

farmaceuta kliniczny na oddziale

Rok 1994, Niemcy, projekt ,apteka zorientowana na pacjenta”.

Zadania farmaceutow w szpitalu:
zarzgdzanie lekami na oddziale,
przygotowanie lekow dla pacjenta w systemie unit dose,
uczestniczenie w obchodach lekarskich, konsultacjach pacjentéw,
sprawdzanie zlecenia lekdow, wsparcie i informowanie lekarzy.

Najwazniejsze wyniki:
obnizenie kosztow farmakoterapii o 17%,
poprawienie bezpieczenstwa stosowania lekow,
efektywne wykorzystanie lekow,
poprawa wspotpracy farmaceutow z lekarzami.
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Unit dose
+

farmaceuta kliniczny na oddziale

Rok 1993 USA i Wielka Brytania, porownanie ilosci btedow
w dwoch uniwersyteckich szpitalach.

W szpitalu w USA system dystrybucji unit dose.

W szpitalu w Wielkiej Brytanii system dystrybucji tradycyjny,
farmaceuta kilka razy w ciggu dnia odwiedza oddziat,
przeglada karty zlecen, konsultuje zlecone leki i dawki lekow.

llos¢ wykrytych btedow lekowych przez obserwatora:
w USA 6,9%, w Wielkiej Brytanii 3,0%.
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Unit dose
+

farmaceuta kliniczny na oddziale

Wnioski:

Sam system unit dose nie wystarczy do maksymalnego obnizenia
ryzyka btedow.

Potrzebny jest farmaceuta kliniczny na kazdym oddziale,

ktory bedzie czuwat nad prawidtowg farmakoterapia.

Obecny stan w Polsce

(wg rejestru farmaceutéw Naczelnej lzby Aptekarskiej):

Farmaceuci specjalisci z farmacji klinicznej 100 oséb
Farmaceuci specjalisci z farmacji szpitalnej 88 o0sdb
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Zalety i wady systemu unit dose
w Polsce i na Swiecie
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System przygotowania indywidualnej dawki
leku unit dose
Zalety

Obnizenie wydatkow na leki:
optymalny podziat lekdw miedzy pacjentdow rdznych oddziatow
minimalizacja strat z powodu przeterminowania lekow
mozliwos¢ zwrotu do apteki niewykorzystanych lekéw

Wzrost bezpieczenstwa podania lekow:
minimalizacja ryzyka pomytki na etapie przygotowania leku
zmniejszenie ryzyka interakcji pomiedzy zleconymi lekami
zwiekszenie wydajnosci opieki farmaceutycznej
zwiekszenie roli farmaceuty szpitalnego i klinicznego
minimalizacja ryzyka pomytki na etapie podania leku pacjentowi
odcigzenie personelu pielegniarskiego
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System przygotowania indywidualnej dawki
leku unit dose
Wady

Obawy personelu przygotowujgcego i podajgcego leki:

powierzenie zadan maszynie; zatozenie, ze maszyna jest bardziej nieomylna

doskonatos¢ systemu informatycznego
zaufanie maszynie, brak powtdérnego sprawdzenia lekow podawanych pacjentowi

brak uczucia odpowiedzialnosci za leki podawane pacjentowi
oszczedno$¢ czasu pracy dla farmaceuty, to % etatu (zwolnienia? nie w Polsce)
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Elementy systemu indywidualnej
dystrybucji lekow unit dose
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Elementy systemu unit dose

. System informatyczny

. Urzadzenia deblistrujgce

. Urzagdzenia pakujgce

. Urzgdzenia kontrolne

. Wozki transportowe

. System kodow kreskowych

. Urzagdzenia peryferyjne (tablety)

N O bk Wi Bk
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Elementy systemu unit dose
urzadzenia deblistrujace

W Polsce mato lekdw pakowanych w opakowania kliniczne.
Opakowania w Polsce zawierajg 10-30 tabletek.
Wykorzystanie ciecia blistrow — ochrona personelu.

Lista lekdw niebezpiecznych NIOSH
National Institute for Occupational Safety and Health

Narodowy Instytut Zdrowia i Bezpieczenstwa Pracy, cze$s¢ Centrum Kontroli
i Zapobiegania Choréb w Departamencie Zdrowia i Opieki Spotecznej USA.

Lista lekow niebezpiecznych
Uaktualniona wersja opublikowana we wrzesniu 2016 roku

Zawiera 218 lekow, _ _
z czego prawie potowa to nie sa leki cytostatyczne
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Leki z listy NIOSH

1. Leki cytostatyczne.

2. Leki niecytostatyczne, ktore spetniajg jedno lub kilka
kryteriow NIOSH i sg mebezpleczne dla kobiet i mezczyzn
starajgcych sie o dziecko, kobiet w cigzy i karmigcych:

azatiopryna, karbamazepina, chloramfenikol,
cyklosporyna gancyklowir, sp/ronolakton talidomid

3. Leki niosgce ryzyko reprodukcyjne dla kobiet
i mezczyzn, kobiet w cigzy i karmigcych:

klonazepam, kolchicyna, flukonazol,oksytocyna,
temazepam, w:gabatryna worykonazol,
warfaryna, kwas zolendronowy
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Elementy systemu unit dose
urzadzenia pakujace

Pakowanie
fiolekiamputek
Wytadunek
lekowdla
indywidualnego
pacjenta

Automatyczny magazyn
dawek unit dose

Pakowanie lekow
- do pojedynczych
Pakowanie torebek )
tabletek LOGZacT ¢
Zdjecia udostepnione dzigki
22. Miedzynarodowy Kongres Ogdlnopolskiego Systemu Ochrony Zdrowia uprzejmosci firmy Logzact,

wylacznego dystrybutora na terenie

Polski urzadzen i rozwigzan Swisslog

Holding AG .
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Jak powinna funkcjonowac
pracownia unit dose?
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Korzysci obserwowane w Polsce
Z Wprowadzenia systemu unit dose
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Korzysci z systemu unit dose w Polsce

5 szpitali w Polsce wprowadzito system dystrybucji unit dose.
llos¢ szpitali w Polsce 979, unit dose 0,005% ogdtu szpitali.

Korzysci opisane w literaturze:
mozliwos¢ kontroli przez farmaceute procesu farmakoterapii
pewnos¢ przygotowania prawidtowej dawki leku w aptece szpitalnej
ograniczenie ilosci lekdw na oddziatach szpitalnych
zmniejszenie liczby lekdw w receptariuszu szpitalnym
oszczednosci rzedu 140 tys. zt spowodowane kontrolg dat waznosci
i zakupem wiekszych opakowan lekow
oszczednosci w czasie pracy personelu pielegniarskiego,
z 26 tys. godzin rocznie do 13 tys. godzin przeznaczonych
na czynnosSci zwigzane dystrybucja lekdow
spodziewane docelowe oszczednosci majg wynies¢ okoto 20%
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Czego brakuje w Polsce, aby rozwingc
system dystrybucji lekow unit dose?
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Przysztosc i rozwodj unit dose w Polsce

Brak jest opakowan klinicznych lekow.
(opakowanie 100 tabletek oszczednoSci 17%,
opakowanie 200 tabletek oszczednosSci 23%).

W Polsce tabletki pakowane sg najczesciej w blistry
zawierajgce od 10 do 30 tabletek.

Brak badan stabilnosci lekéw po przepakowaniu.

Tabletki nie posiadathindywidualnych oznakowan,
ktore umozliwityby ich identyfikacje po wyjeciu z blistra.

Utworzenie polskiej bazy interakcji lekow.

Opracowanie ogolnopolskich standardow funkcjonowania
pracowni unit dose i dystrybucji indywidualnej lekow
w szpitalach.
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Podsumowanie

System automatycznego dozowania —
Zzmiana sposobu zaopatrzenia pacjenta w lek.

Wzrost bezpieczenstwa leczenia.

Poprawa jakosci dokumentacji medycznej.

Redukcja zapasow lekédw na oddziatach.

Efektywne wykorzystanie personelu pielegniarskiego.
Monitorowanie zlecen lekarskich przez farmaceute klinicznego.

Wsparcie ze strony farmaceuty - optymalizacja terapii
(przeciwwskazania, interakcje, zgodnos¢ z diagnozg).
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Dziekuje za uwage.
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