
ADHEFAR 

SESION GRUPO DE TRABAJO 

• Difusión grupo: Presencia en congresos 
 Twitter 
 

• Curso precongreso: “Nuevos enfoques…” 
 

• Proyectos futuros 
• Libro “Lo que hay que saber…” 
• Dia Adherencia 2016 

6 de Octubre 2016 

¿Quiénes somos?   
Ramón Morillo, Bea Bernardez, Vera 
Arias, Andres Navarro, Herminia 
Navarro, Lupe Piñeiro, Marita Fdez, 
Nuria Rudí y Olatz Ibarra 
 



 
HERRAMIENTAS DE AYUDA PARA LA ADHERENCIA UTILIZADAS POR EL 

PACIENTE “DÍA DE LA ADHERENCIA 2014 y 2015”  
 

OBJETIVOS  
Conocer la opinión de los pacientes a cerca de la utilidad de las ayudas para no olvidar la medicación. 
MATERIAL Y MÉTODOS  
Estudio trasversal, observacional y multicéntrico, realizado en 94 hospitales españoles, el 15 de 
noviembre de dos años consecutivos: 2014, 2015.  
Cuestionario autoadministrado con preguntas de opinión sobre la utilidad de distintas ayudas o 
herramientas y el método utilizado por el paciente. para evitar los olvidos. 

 

VIII Congreso Nacional de Atención al Paciente 
Crónico.  Comunicación ER- 036 

I. Difusión 



• TOOLS THAT PATIENTS USE TO AVOID MEDICATION 
FORGETFULNESS. Poster -Espacomp Lisboa Nov2016 

• Twitter 



II. CURSO PRECONGRESO-  
NUEVOS ENFOQUES EN ADHERENCIA TERAPÉUTICA  
Martes, 4 de octubre 2016 
  

10:00 - 18:00  
Curso Precongreso 1: NUEVOS ENFOQUES EN ADHERENCIA TERAPÉUTICA  
Grupo de trabajo Coordinador: ADHEFAR 
 
1. Conocer la importancia de la adherencia a los tratamientos. 
Nomenclatura, terminología utilizada; Importancia clínica de la falta de adherencia en resultados de salud 
•Impacto económico de la falta de adherencia 
 
2. Conocer los métodos de medida o estimación de la adherencia: 
Con el objetivo de tener identificado el paciente no cumplidor. 
Conocimientos sobre los métodos más utilizados, como son los registros de dispensación, Recuento de medicación sobrante, Escalas visuales analógicas (EVA), 
adherencia autorreferida por el propio paciente o Cuestionarios validados y población 
 
3. FACTORES Y BARRERAS relacionadas con la no adherencia 
 
4. COMO MEJORAR LA ADHERENCIA 
Intervenciones para mejorar la adherencia 
Nuevas tecnologías o herramientas (entorno 2.0) como elemento de ayuda) 
 
5. Aspectos concretos de la adherencia en las patologías víricas (vih, hepatitis); en oncología y en tratamientos crónicos. 
Taller práctico a la tarde. Con casos clínicos - prácticos 
Adherencia en ONCOLOGÍA.  
Adherencia en patologías víricas: VIH, VHC, VHB.  
Adherencia en Paciente crónico.  



III. Día de la Adherencia 2016 
LEMA 2016: “ACTIVATE” POR TU SALUD y toma la medicación. 
 
1. Infórmate  
 o ¿para qué tomas la medicación? 
 o ¿Sabes Cómo tomar adecuadamente los medicamentos? 
 o ¿Qué necesitas saber para tomar la medicación? 
2. Conciénciate de la importancia de tomar correctamente los medicamentos 
 o ¿Sabes las consecuencias de no tomar bien los medicamentos? 
3. Planifícate para no olvidar los tratamientos 
4. Déjate ayudar por los profesionales de la salud (farmacéuticos) y por las herramientas que 
te sirvan de ayuda (pastilleros, alarmas, etc). 
 
Reflexión Para el profesional ¿Cómo hacer que nuestro paciente participe más ACTIVAMENTE 
en su adherencia? 
 



- Objetivo – conocer diferencias por 
patologías 

- Neurológicas 
- Viricas VIH, VHC 
- Autoinmunes (AR, Crhon,etc) 
- Onco-hematologicas 
- Respiratorios (FQ, FPI, HAP) 
- CV 
- DM 
- Otras 

 
- Conocer MMAS 8 



IV. PLANES FUTUROS 

Creación y redacción de “DOCUMENTO DE CONSENSO EN ADHERENCIA” 

Recomendaciones sobre el uso de APLICACIONES MÓVILES para la mejora 
y monitorización de la adherencia terapéutica (criterios de calidad, 
factibilidad, usabilidad etc.) 

Publicación LIBRO: “Todo lo que hay que saber sobre ADHERENCIA” 


