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La forma en que deben almacenarse estos medicamentos no cuenta con una normativa
universal ni existen indicadores de evaluacion véalidos para evaluar el correcto almacenaje
de los mismos, lo que puede repercutir en problemas de seguridad de los pacientes [1, 2].
Entonces, es prioritario mejorar la gestiéon de los medicamentos [3], o que se puede lograr
mediante el uso de indicadores de calidad y la identificacién y establecimiento de buenas
practicas al respecto [4,5].

Objetivo general: Mejorar la gestién de los medicamentos almacenados en los botiquines
de las unidades de hospitalizacion.

Objetivos especificos: i) Identificacion de indicadores y buenas practicas relacionadas
con el almacenamiento de medicacion; ii) seleccién de indicadores de calidad basados en
la evidencia cientifica y iii) pilotaje del set de indicadores de calidad seleccionados.

Metodologia: En la fase de identificacién (i), se realizard una busqueda en distintas bases
de datos bibliograficas que incluyan normativas nacionales e internacionales, guias de
practica clinica y publicaciones relacionadas con los términos de busqueda. En la fase de
seleccion (i), se emplearan criterios de nivel de evidencia y la opiniéon de un grupo de
expertos. El pilotaje de indicadores seleccionados (iii) se realizara en las unidades de
hospitalizacién de tres hospitales del Servicio Murciano de Salud. Finalmente, en base al
andlisis de los resultados obtenidos tras el pilotaje, se elaborara la version final del set de
indicadores.

Marco temporal: 18 meses para realizacion del proyecto. Identificacion y muestreo de los
casos: Las unidades de estudio son las unidades de hospitalizacion de los tres hospitales
seleccionados. Criterios de inclusién y exclusion: Se incluyen en el estudio todas aquellas
unidades con el mismo sistema de dotacidn y reposicion de medicamentos en sus
botiquines. Se excluyen aquellas unidades que no disponen de un botiquin de
medicamentos propiamente dicho, con reposicion periddica de su contenido.
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