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ANALISIS DE LA PRESCRIPCION DE NUTRICION PARENTERAL
ENUN FHOSPITAL GENERAL DE SEGUNDO NIVEL.

Escudero Brocal A, Marcos Pérez G, Goda Montijano G, Mulet Alberola A, Martinez Valdivieso L, Barreda Hernandez D.
Servicio de Farmacia.Hospital Virgen de la Luz (Cuenca).

Describir y analizar la prescripcion de Nutricion Parenteral (NP) en los_

Objetivos distintos Servicios Clinicos de un hospital general de segundo nivel

Estudio retrospectivo, descriptivo de los pacientes con NP entre el 15 de abril y el 15 de ) "
diciembre de 2010. Datos recogidos:Demograficos; Via de administracion de la NP:
central o periférica (VP). Formulaciones estandar (FE) o individualizadas (FI);
Diagnostico vinculado al uso de NP: enfermedades relacionadas con el sistema digestivo {(}/
(ERSD), como malabsorcion intestinal, postcirugia intestinal y otros o enfermedades no |}
relacionadas con el sistema digestivo (ENRSD), como estados hipercatabdlicos, '
recién nacidos prematuros de muy bajo peso, insuficiencias viscerales y enfermedades .
oncoldgicas; Duraciéon de la NP. Registro en el programa de NP Multicomp-II® version 7.0.21
y analisis de los resultados en una base de datos Excel®.

Material y métodos

.~ NO de pacientes a los que se les administré NP: 172 (48% hombres).
‘U 73% fueron FE y la mayoria administradas VP (76%). Distribucidon de pacientes:
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La prescripcion de NP se origind por una ERSD en el 56% de los pacientes. La duracion fue
3 < 7dias en el 54% de los pacientes, de 7 a 10 dias en un 17%, de 11 a 20 dias en un 16%

| y = 20 dias en un 11%. .
o Conclusiones

O j El nimero de pacientes que requieren NP en las plantas de hospitalizacidn quirdrgica es muy
- elevado, prescribiendo generalmente FE. En UCI, sin embargo, debido a la gravedad de los
pacientes, hay un nimero importante de FI.

— 2 El elevado numero de NP de corta duracién puede asociarse a una descoordinacién en la

~ nutricion artificial hospitalaria y la falta de conocimiento de los protocolos estandarizados

Y y consensuados existentes por parte de los facultativos que prescriben NP. Q

U) ] Es necesaria la creacién de una Unidad de gestién nutricional, con la colaboracién de _
farmacéutico y endocrino en la visita clinica de los pacientes hospitalizados con soporte / |_ J
nutricional artificial. Ello contribuiria a disminuir la comorbilidad de estos pacientes y Eg:%j
favoreceria la cultura de seguridad del paciente. =
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