La actividad sanitaria es compleja en si misma: dife-
rentes profesionales Gue necesitan trabajar coordi-
nados, una gran amplitud de conocimientos que
requieren la parcelacion y la especializacién, una
tecnologia en constante evolucion, la aparicion de
nuevas técnicas que precisan una actualizacién
continua de los conocimientos y de las habilidades
personales y un ambiente de incertidumbre en
muchas de las actuaciones médicas por las limita-
ciones de la propia medicina. Los profesionales
sanitarios tenemos la obligacién de ofrecer a los
enfermos un ambiente sequro, prevenir el error y,
en consecuencia, minimizar el riesgo. Para ello, es
imprescindible abordarlo de una forma honesta y
cientifica a la vez, ademas de reconocer su existen-
cia, identificarlc, analizar sus causas y tomar las
medidas necesarias para evitarlo'.

Los farmacéuticos de hospital hemos tenido
que abrir muchos caminos para mejorar la calidad
de la farmacoterapia de los enfermos que asisti-
mos. La sociedad nos ha dado recursos como la
especializacion reconocida de cuatro afios, que
facilita nuestra labor (por delante de otros paises
europeos), una mayoria de servicios de farmacia
bien dotados (aunque todos deseamos que sean
siempre més y, sobre todo, mejor utilizados) y
también reconocimiento de la labor desarrollada.
Nosotros debemos responder siendo los motores
en los hospitales de esta nueva tarea: la preven-
cién de los errores de medicacion.

Ayudaremos a prevenirlos trabajando en equi-
po con los pacientes, los médicos y las enfermeras,
las autoridades sanitarias, la industria farmacéutica
Y los gestores de los hospitales como ya estamos
habituados a hacerlo. También difundiendo los
resultados de este trabajo a los usuarios de la sani-
dad, objetivo en el que estamos menos acostum-
brados, pero que debe hacerse de forma seria,
rigurosa y constructiva, evitando que este tema
sea tratado con frivolidad y sensacionalismo.

Como demuestra una encuesta de la American
Society of Health-System Pharmacists, la mayor
preocupacién de los pacientes estadounidenses
durante la hospitalizacion es la posibilidad de reci-
bir un medicamento errénec?. El error de medica-
cion es, sequramente, la equivocacién mas fre-
cuente en los hospitales, aungue pocas veces se
traduzca en la pérdida de una funcion o cause la
muerte del paciente.

En esta monografia que el farmacéutico de
hospitales nos ha invitado a coordinar, diferentes
profesionales aportan su experiencia en este
campo que esperamos pueda ser Gtil para implan-
tar sistemas de deteccion de errores de medicacion
en los hospitales, previniendo otros en el futuro.

Carmen Lacasa Diaz
Directora del Servicio de Farmacia.
SCIAS Hospitaf de Barcelona. Grup Assisténcia.
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