UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS DE GUATEMALA
FACULTAD DE CIENCIAS QUIMICAS Y FARMACIA

ELABORACION DE UN PROGRAMA DE COMPUTACION DE INTERACCIONES
MEDICAMENTOSAS BASADO EN LOS LISTADOS BASICOS DE LA RED NACIONAL
DE HOSPITALES DE GUATEMALA

TESIS PRESENTADA
POR

CLAUDIA MARISOL SALAZAR HERNANDEZ

PARA OPTAR AL TITULO DE
QUIMICA FARMACEUTICA

GUATEMALA, NOVIEMBRE DE 2008


http://www.usac.edu.gt/




TEMA

1. Resumen

2. Introduccién

3. Antecedentes

4. Justificacion

5. Objetivos

6. Materiales y Métodos

7. Resultados

8. Discusion de Resultados

9. Conclusiones

10. Recomendaciones

11. Referencias

12. Anexos

PAGINA

10

14

37

39

40

41

45



1. RESUMEN

El siguiente trabajo de tesis se realiz6 pensando en una busqueda de forma rapida
y sencilla para conocer si el tratamiento medicamentoso que se le esta brindando a un

paciente tiene 0 no interacciones medicamentosas (11.3).

Tomando en cuenta que uno de los principales objetivos era colaborar con los
profesionales de las ciencias de la salud en su afan de proporcionar mayor
seguridad en la terapia con farmacos, se elaboré un programa de computacion y una
base de datos basado en el listado basico de medicamentos utilizados en el Hospital

General San Juan de Dios.

Este programa que va dirigido a médicos y licenciados en Quimica
Farmacéutica, se desarrollé en Microsoft Visual Studio.NET y en SQL Server. Los datos
se manejaran por medio de una tabla, en la que se encontraran los medicamentos
del listado bésico y las interacciones medicamentosas; por medio de los nombres
genéricos de cada medicamento se podra hacer las comparaciones necesarias y asi
poder por medio de un cuadro de texto informar si hay o no una interaccion
medicamentosa. La informacion de cada una de las interacciones medicamentosas
gue se encuentran en la base de datos, se obtuvo por medio de una revision
bibliografica de libros de farmacologia que se encuentran citados en la parte de las

referencias.

En los resultados se presenta el manual de usuarios, en el que se describe

paso a paso y de una forma sencilla la forma de utilizar el programa.

Se cumplié con los objetivos que se plantearon, ya que, se elaboro el
programa de computacion, la base de datos y el manual de usuario, contribuyendo asi a
proporcionar una terapia mas segura a los pacientes. Se instalara el programa en
las computadoras de la farmacia del Hospital General San Juan de Dios, esperando les

sea de utilidad.



2. INTRODUCCION

En los ultimos afios hemos visto avances extraordinarios tanto en la
medicina como en la farmacoterapia, con la introduccién de una gran cantidad de
medicamentos efectivos y potentes. Esto ha contribuido grandemente a combatir
las enfermedades, pero como todo progreso, ha creado nuevos problemas, como

lo es la posibilidad de que ocurran interacciones medicamentosas. (11.1, 11.2)

Llamamos interacciones medicamentosas a las modificaciones que se
producen sobre el mecanismo de accion, la farmacocinética o el efecto de un
farmaco; se pueden producir al administrarse concomitantemente con otro
farmaco, alimentos u otras sustancias. La interaccién implica una posible
alteracion del efecto previsible que produce un farmaco cuando se administra solo

0 se incrementen sus efectos adversos o toxicidad. (11.3)

El tema de interacciones de medicamentos es tan vasto que tanto médicos
como farmacéuticos, no pueden dedicarle tanto tiempo y energia a leer sobre
interacciones y darle el seguimiento a los pacientes, ya que se debe tener
conciencia de que es imposible para una sola persona estudiar y saber a fondo
todas las posibles interacciones medicamentosas. (11.1)

Con el presente trabajo se hizo una recopilacion de todos los
medicamentos utilizados en los Hospitales Nacionales, principalmente el listado
utilizado en el Hospital General San Juan de Dios, para asi, poder realizar una
base de datos y un programa de computacién de las principales interacciones
medicamentosas que se pueden dar al momento de administrar cualquier

medicamento de esta lista.



Este programa va dirigido a médicos y licenciados en Quimica
Farmacéutica, se desarrollara en Microsoft Visual Studio.NET y SQL Server. Esto
con el fin de brindar una herramienta importante que les ayudara a conocer rapida
y facilmente si la terapia del paciente posee o no interacciones medicamentosas y

asi poder evitar una posible complicacion por un tratamiento.



3. ANTECEDENTES

3.1. Breve resefia historica de la Farmacia y del desarrollo de Productos

Farmacéuticos:

El ser humano en su lucha contra la enfermedad, ha recurrido y utilizado
todo tipo de materiales y recursos fundamentado en la farmacia, con la intencion
de brindar salud. La historia de la farmacia ensefia que los medicamentos no
surgen al azar, sino que son la légica consecuencia de las necesidades de la

sociedad que los produce (11.14).

Se tiene conocimiento del uso de plantas medicinales y otros agentes desde
hace mucho tiempo, lo que tuvo inicio en que los primeros pobladores de la tierra
atribuian la presencia de enfermedades a fuerzas del mal. En esta forma las
primeras curaciones se hacian por medios sobrenaturales, y después en una
forma totalmente empirica comenzaron a buscar de su entorno natural que

sustancias podian reforzar los poderes del bien (11.15).

Se tienen datos que en Babilonia y Egipto ya se administraban drogas en
formas farmacéuticas rudimentarias, tales como gargaras, supositorios,
inhalaciones, cataplasmas y ungientos. En Mesopotamia se encontro el primer
documento relativo a férmulas y formas de preparacion. Igualmente en Egipto, el
Papiro de Tebas se encontré hacia el afio de 1600 A. C. en el cual aporta mas de
700 nombres de farmacos y prescripciones entre los cuales se encuentra el opio,

el belefio, la mandragora, laxantes como la sena y el ricino (11.14).

En la antigua Grecia, HipOcrates y sus seguidores comenzaron a utilizar el
método cientifico, descartando muchas sustancias cuya efectividad era dudosa
(11.16).



En la historia romana, Galeno fue el mas valioso representante, ademas los
farmacéuticos lo consideran el padre de la Farmacia, ya que estudié las formas

bajo las cuales deben presentarse y administrarse los medicamentos (11.14).

En la Edad Media los monasterios eran el centro de la vida intelectual,

dando origen a tratados sobre plantas y a herbarios (11.16).

Paracelso (1493-1541), médico suizo fue el primero que determiné que los
medicamentos pueden ser al mismo tiempo beneficiosos y peligrosos. Se

considera a Paracelso como el forjador de la Quimica Farmacéutica (11.15).

3.2. Estudios realizados de Interacciones Medicamentosas:

Las interacciones de los medicamentos no es un tema nuevo en el campo
de la Farmacologia, pero fue hasta en 1962 que se llevd a cabo un estudio en el
Hospital Johns Hopkins, Cluff y asociados demostraron la variacion logaritmica de
las interacciones, segun el numero de medicamentos ingeridos, hecho que
indicaba su cooperacion o interaccion reciproca; con esta base se iniciaron las
investigaciones y empezaron a descubrirse los efectos potenciales resultantes de
la accién combinada de los medicamentos (11.4, 11.5).

Posteriormente se han realizado muchas investigaciones como el estudio
efectuado mediante computadoras en la Universidad de Stanford, Estados Unidos
que determind que el 1.5% de todas las prescripciones contenian combinaciones

de farmacos potencialmente interactuantes (11.2).

Estudios epidemioldgicos han demostrado que el nUmero de interacciones
medicamentosas aumenta del 4.2% cuando cinco o menos son administrados, a

45% cuando veinte o mas farmacos son administrados (11.4).



En una revision de casos de pacientes, quines recibieron medicacion

multiple, un 7.5% se presentaron con interacciones conocidas (11.1, 11.5).

Otro estudio de 75 personas que estaban tomando medicamentos
prescritos y no prescritos, durante los treinta dias previos a la entrevista, se
encontré que el 51.7% estaban tomando medicamentos que interactuaban (11.1,
11.2).

Las interacciones medicamentosas reportadas por los clinicos tratantes de
pacientes en quienes ha ocurrido interaccién, han culpado mas a menudo los
sintomas aparecidos, como responsables al efecto acumulativo de un
medicamento, mas que a la interaccion de medicamentosa que era desconocida
(11.1).

Cuando las interacciones son acumulativas, la incidencia ha sido del 22%,
sin embargo al excluir tales reacciones unicamente el 6.9% ha sido atribuido a las

interacciones de medicamentos (11.1).

A nivel nacional se han realizado también estudios y seminarios respecto a
interacciones medicamentosas, incluyendo el trabajo efectuado en el Hospital
Roosevelt donde se analizaron 281 pacientes tratados en el Departamento de
Medicina durante los meses de septiembre, octubre y noviembre de 1979 (11.6,
11.7),

3.3. Base de Datos en Guatemala:

En Guatemala, la primera base de datos realizada por un profesional
farmacéutico fue elaborada en el afio de 1990 por la licenciada Quimica
Farmacéutica Carolina Monzon para el Departamento de Regulacion y Control de

Productos Farmacéuticos y Afines del Ministerio de Salud Publica y Asistencia



Social, en la cual se podia acceder al grupo terapéutico, principio activo y nombre
comercial de cada medicamento, luego en el afio 2005 se realizd otra base de
datos por el licenciado Quimico Farmacéutico César Sicaja para el Centro de
Informacion de Medicamentos (CEGIMED), la cual era una version actualizada de
la base de datos anterior (11.16), pero no se conoce que se haya realizado
ninguna base de datos que facilite a las personas conocer las interacciones

medicamentosas.

A nivel internacional si se han realizado bases de datos, a los cuales uno

puede tener acceso por Internet, entre los que podemos mencionar:

1. La Base de Datos de los Medicamentos de la Organizacion Farmacéutica
Colegial Espafiola (BOT) (11.8)

2. San Francisco AIDS FUNDATION (11.9)

3. SIDA (11.10)

4. Consejo General de Colegios Oficiales de Farmacéuticos (11.11) entre

otras.

Pero estas bases de datos pueden tener muchas desventajas como: no
encontrarse actualizadas, algunas solamente hablan de un tipo de medicamentos,
el idioma predominante es el inglés y principalmente hay que poseer el servicio de

Internet para poder tener acceso a estas.



3. JUSTIFICACION

En Guatemala, la mayoria de las personas presentan problemas de
salud y la mayoria consumen mas de un medicamento a la vez, ya sea recetado
por el médico o automedicado y la administracion de dos o mas medicamentos
puede provocar interacciones medicamentosas. Ya que la mayoria de bases de
datos a las que uno puede tener acceso se encuentran en fuentes terciarias
disponibles en papel o via electrénica (Internet) y no todos los hospitales
nacionales o las farmacias tienen la ventaja de contar con estos recursos, es
necesario elaborar una base de datos y un programa de computacion dirigido a
médicos y licenciados en Quimica Farmacéutica que sea exclusivo para conocer
interacciones medicamentosas en la terapéutica de un paciente, analizar las
interacciones de los medicamentos (incluyendo via intravenosa y via oral)
utilizados en la red nacional de hospitales de Guatemala y asi, poder tener acceso

a la base de datos, ya sea que cuente o0 no con el servicio de Internet.



5. OBJETIVOS

5.1 General:

5.1.1. Facilitar a los médicos y farmacéuticos la busqueda de las
interacciones medicamentosas para el tratamiento de sus pacientes,
elaborando un programa de computacion de interacciones
medicamentosas basado en el listado Nacional utilizado en el Hospital

General San Juan de Dios.

5.2 Especificos:

5.2.1 Elaborar un manual de usuario para que este programa sea de facil

acceso y entendimiento para la personas que los consulten.

5.2.2 Colaborar con los profesionales de las ciencias de la salud en su afan

de proporcionar mayor seguridad en la terapia con farmacos.

5.2.3 Permitir que el Quimico Farmacéutico encargado siga enriqueciendo la

base de datos con medicamentos nuevos.
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6. MATERIALES Y METODOS

6.1 Universo de Trabajo:

Listado de los medicamentos aprobados por el Ministerio de Salud Publica

y Asistencia Social y que se utiliza en los Hospitales Nacionales.

6.1.1 Muestra de trabajo:
Listado de los medicamentos aprobados por el Ministerio de Salud

Pulblica y Asistencia Social y que se utiliza en el Hospital General

San Juan de Dios.

6.2 Recursos Humanos:

6.2.1 Estudiante de la carrera de Quimica Farmacéutica de la Universidad

de San Carlos de Guatemala, autor del trabajo.

6.2.2 Profesional Farmacéutico, asesor del trabajo.

6.2.3 Profesionales Farmacéuticos, trabajadores del Centro de Informacion
de Medicamentos (CEGIMED).

6.3 Recursos Materiales:
6.3.1 Utiles de Escritorio:
6.3.1.1 Computadora

6.3.1.2 Impresora
6.3.1.3 Hojas de papel bond tamafio carta sin lineas
6.3.1.4 Tinta para impresora
6.3.2 Fotocopias de diferentes libros de interacciones
Medicamentosas.
6.3.3 Biblioteca de la Facultad de Ciencias Quimicas y Farmacia.
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6.3.4 Biblioteca Central de la Universidad de San Carlos de Guatemala.
6.3.5 Hospital General San Juan de Dios.

6.3.6 Centro de Informacion de Medicamentos (CEGIMED).

6.3.7 Listado basico de Medicamentos utilizados en el Hospital General

San Juan de Dios.

6.4 Metodologia:
6.4.1 Se realizé una recopilacion de cada una de las interacciones

medicamentosas que apareceran en la base de datos del programa
de computacién, se hizo una revision bibliografica de los libros
citados en la parte de las referencias (11.3, 11.6, 11.13, 11.18,
11.26, 11.27, 11.28) y se procedié a la elaboracion de la base de

datos.

6.4.2 Procedimiento para la creacion de las Tablas de la base de

datos:

6.4.1.1 Creacitn de la Tabla en SQL Server :

Colocarse en la subcarpeta de nombre Bases de Datos que se
encuentra en la parte superior izquierda de la pantalla principal de SQL

Server 2005, hacer clic
4
Hacer clic en proyecto_tesis
4
Hacer clic en la subcarpeta de nombre Tablas
4

Aparecera un menu contextual y se selecciona la opcion de Nueva_Tabla

U
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En esta nueva ventana hacer clic en la columna de Nombre columna, donde se

Ingresa el nombre del campo que en este caso sera Codigo Interaccion

Hacer clic en la columna de Tipo de datos, donde se selecciona el tipo de datos
gue se necesita, en este caso VARCHAR(100)

u

Realizar los dos pasos anteriores con los datos que a continuacion se describen:

Nombre VARCHAR(100)
EFECTO_PREVISIBLE VARCHAR(2000)
IMPORTANCIA_CLINICA VARCHAR(2000)
MECANISMO_DE_ACCION VARCHAR(2000)

u

Luego se presiona el boton de guardar y se le da el nombre a la tabla, en este
caso INTERACCIONES.

6.4.2 Consultade unainteraccién medicamentosa:

6.4.2.1 Al ingresar a esta opcion el usuario podra ingresar el

medicamento o los medicamentos del paciente.

6.4.2.2 Con los nombres de los medicamentos, se hara una
comparacion con la tabla Interacciones; si existe una
interaccion entre los medicamentos, el sistema muestra la lista
de interacciones, si no mostrarq un mensaje en el que informa

que dichos medicamentos son seguros de administrar juntos.



6.4.2.3
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El usuario daré clic en la interaccion que se desee consultar y
otro clic en detalle de interacciones, que mostraran las
caracteristicas de la interaccion, y las razones por las cuales

los medicamentos no se pueden administrar juntos.

6.4.3 Ingreso de Interacciones (uso exclusivo de Farmacéuticos):

6.4.3.1

6.4.3.2

Se ingresaran los datos en una pantalla que mostrara el menu
de ingreso, en este se pediran los datos de la interaccion,
como el cédigo, el nombre, efecto previsible, importancia

clinica y mecanismo de accion.

Luego de ingresar los datos se procedera a grabar los mismos
por medio del botén de “Grabar” estos se ingresaran en la

tabla de Interacciones.

El Programa de Interacciones Medicamentosas y la Base de Datos, se

realizaran en Microsoft Visual Studio.Net y en SQL Server.
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7. RESULTADOS

El programa se realizé en Microsoft Visual Studio.Net y en SQL Server,
porque es un servidor que se puede encontrar en Internet y es completamente
gratis, ya que el programa se realiz0 sin fines de lucro, ademas es un lenguaje de

facil comprension y uso.

7.1 MANUAL DE USUARIO DEL PROGRAM DE INTERACCIONES
MEDICAMENTOSAS PARA EL HOSPITAL GENERAL SAN JUAN DE DIOS.

7.1.1 Haga doble clic en el icono de acceso llamado Interacciones
Medicamentosas que encontrara en el escritorio (fig. 1).

7.1.2 En la parte superior izquierda de la pantalla principal encontrara el menu

de Interacciones (fig, 2y 2.1).

HOSPITAL GENERAL

B e

O O EE R PR
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B Interacciones Medicamentosas

Interacciones
-«

HOSPITAL GENERAL

Fig. 2.1

7.1.3 Al hacer clic en Interacciones se desplegara un menu con las
siguientes opciones: Cargar Interacciones, Ingreso de Interacciones,
Consulta de Interaccion y Salir (fig. 3)

nteracciones Medicamentosas

Interacciones

Cargar Interacciones (

Ingreso Interaccion

—

Consulta de Interaccion

Salir

Fig. 3
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7.1.4 Carqgar Interacciones:

Esta opcion se utiliza para instalar la base de datos a la computadora

del usuario y asi poder tener acceso a la misma.

7.1.4.1 Hacer clic en la opocion Cargar Interacciones en el menu principal
(fig. 4).

e
[ —
tngrmic frtmaccon
Comsdts de btmicen

31D

L e B

nteracciones Medicamentosas
Interacciones

Cargar Interacciones
— Ingresc Interaccion
Consulta de Interaccion

Salir

Fig. 4
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7.1.4.2 Al seleccionar esta opcidn se cargaran los datos a la Tabla de

Interacciones y mostrara un mensaje el cual le indicara que la

informacion se cargo a la tabla, hacer clic en Aceptar (fig. 5).

Carga

=X

Interacciones Cargadas Exitosamente!!

—_— Aceptar

Fig. 5

7.1.4.3 Sivuelve a seleccionar la opcién Carga de Interacciones (fig. 3y 4),

y la informacion ya esta cargada, mostrara un mensaje que le

indicara que ya se realizé el procedimiento (fig 6), hacer clic en

Aceptar..

Carga

=X

Interacciones ya fueron cargadas!!

Fig. 6



7.1.5 Ingreso de Interacciones:

7.1.5.1
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Hacer clic en la opcion Ingreso de Interacciones en el menu principal

(fig. 7).

ﬂ nteracciones Medicamentosas

Interacciones

Cargar Interaccicnes

Ingreso Interaccion

Consulta de Interaccion

Salir

Fig 7

T LT
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7.1.5.2 Al seleccionar esta opcion se mostrar4 una pantalla, en la que se le
solicitaran los siguientes datos: Cdédigo de la interaccion, Nombre de la
interaccion, Efecto previsible, Importancia clinica y Mecanismo de
accion. Ingrese los datos y haga clic en Grabar (fig. 8).

T

Ingreso dle Interacciones

Fig. 8
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7.1.5.3 Aparecera un mensaje que le indicara que la interaccién fue grabada

(fig. 9), hacer clic en Aceptar.

r .
Agregar Interaccion lﬁ

Interaccion Agregada Satisfactoriamente!!

Aceptar

Fig. 9
7.1.5.4. Si no es necesario realizar ningun otro ingreso, posicionarse en la X

ubicada en la parte superior derecha de la pantalla principal de la opcion

de Ingreso (fig. 8)

7.1.6 Consulta de Interaccion:

7.1.6.1 Hacer clic en la opcién Consulta de Interaccion en el menu principal
(fig.10)
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i Interacciones Medicamentosas

Interacciones

Cargar Interacciones

Ingresc Interaccion

Consulta de Interaccion |I

Salir

Fig. 10

7.1.6.2 Al seleccionar esta opcion aparecera una pantalla donde podré ingresar

el nombre del medicamento que desee consultar, hacer clic en Agregar

(fig. 11).



7.1.6.3.
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&1 Consulta Interacciones
Ingrese Medicamento: HALOTAHD|

Medicamentos a Comprobar

Interacciones

Detalle
Interaccion

Fig. 11

El medicamento aparecerd en la opcion Medicamento a comprobar,

hacer clic en Listar (fig, 12),
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&1 Consulta Interacciones

Medicamentos a Comprobar

HALOTANO

Interacciones

Detalle
Interaccion

Fig. 12

7.1.6.4. Aparecera el listado de las interacciones que pueden darse con el
medicamento seleccionado (fig 13).



7.1.6.5

Consulta Interacciones

HALOTANO

[ Listar |

’ Eliminar Hedicaments ]

FEMITOINA-HALOTANO

HALOTANO-AMIKACINA
HALOTANO-EPINEFRINA

HALOTANO-BROMURO DE PANCURONIO
HALOTANO-BROMURO DE YECURONIO

Detalle
Interaccion

’ Nuera Busqueda ]

Fig 13

24

Seleccionar la interaccion que se desee consultar y hacer clic en

Detalle Interaccion (fig. 14).



7.1.6.6

Consulta Interacciones

HALOTANO ’ Listar ]

’ Eliminar Hedicaments ]

FEMITOINA-HALOTAND

HALOTANO-BROMURO DE PANCURONIO
HALOTANO-BROMURO DE YECURONIO
HALOTANO-AMIKACINA
HALOTANO-EPINEFRINA

Detalle —
Interaccion

’ Nuera Busqueda ]

Fig. 14
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Aparecera la informacion de la interaccion seleccionada (Fig. 15)

Inicialmente el botén de modificar se encuentra deshabilitado, si se

desea modificar la interaccion haga clic en Editar (16)
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B Detalle Interaccion

Fenitoina-Halotano

to de Feni ¥ deberd li; P ion, estando alerta ante la pesible aparicién de signes
P (fiebre, valores de SGOT), asi como los niveles icos de Feni , pudiendo ser
necesaria una disminucién de la dosis de ésta.

pa i tar la ibilidad del higado a la toxicidad del anestésico. Por ofro lado, los efectos
hepatotéxicos del anestésico pueden producir una inhibicién del metaboli dela i

< S T Micres.. ¥ T Manuatpr.. | W8 2 Explora... ¥ KX Microsoft.. || T PantallasA.. || \I Dibyjo- Pa.. Iy ¢ o M0 2 B W 0959 pm,

Fig. 15

Fig. 16

7.1.6.7. En este momento los campos quedaran habilitados para realizar
cualquier modificacion que sea necesaria (fig 17), para poder realizar las
modificaciones se le solicitara que ingrese una clave, si la clave es

correcta, haga clic en Modificar.



27

IGAR & UNA IMPORTANTE ELEVACION DE LA PRESION ARTERIAL, A5l COMO A BRADICARDIA. PUEDEN PRODUCIRSE
CARDIACAS B INCLUSO LA MUERTE.

ES MUY POSIBLE GUE
L& ADMIMISTRACION TOPICA [GOTAS MASALES, oﬂlh‘lﬂ, ETC) O POR OTRAS VIAS, TAMBIEN PRODUZCAM INTERACCIONES
SIGHIFICATIVAS, PARECE GUE EL EMPLEO DE BETA-BLOGUEANTES CARDIOIELECTIVOS COMO ATENCLOL ¥ METOPROLOL, DA

Fig 17

7.1.6.8. Aparecera un mensaje que le indicard que las modficaciones se
grabaron (fig 18), haga clic en Aceptar.
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Buito [ﬁ

Interaccion medificada exitosamente!!!

[

Fig 18

7.1.6.9. Sila clave no es la corerecta, aparecera un mensaje que le indicara que
la clave no es correcta y no se podran realizar las modificaciones (fig.

19). Haga clic en aceptar.

[ Error Iﬁ1

Clave incorrecta!!!
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7.1.6.10. Haga clic en cerrar y regresara al menu de consulta (fig 19).

Fenitoina-Halotano

Efecto Previsible

Lo Fenieina puede incrementar la foxicidad hepdtica del Halatana y olra: anestézices gensrale: halagenadaz. A su ver, o
disfuncién hepdtica debida al Halotano, puede incrementar la faxicidad de la Fenitoina.

El vzo cenjunte de Fenlteing y Halolans deberd realizarze con precaucién, extands alera anle la poible aparicién de signes
e i Javatosd anl e Fantiain dlend:

necesaria una disminecién de la desls de dsla.

Mecanismo de dccion

La Fenflcing parece Incrementar la suzceplibilidad del higode o lo texdcidad del aneshésice. Por ofro lode, los efectos
del pued la Faniioina.

una Inhiblckén del d

7.1.6.11. Si no es necesario hacer ninguna modificacién haga clic en Cerrar y

regresara al menu de consulta (fig 15 y 20).
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7.1.6.12. Si desea hacer una nueva consulta haga clic en Nueva busqueda y la

pantalla quedara limpia y lista para trabajar (fig. 21 y 22).

Consulta Interacciones

HALOTANOD ’ Listar ]

’ Eliminar Hedicaments ]

FENITOINA-HALOTAND FS
HALOTANO-BROMURDO DE PANCURONIO =
HALOTANO-BROMURO DE YECUROMIO
HALOTANO-AMIKACINA

HALOTANO-EPINEFRINA

Detalle
Interaccion
A —

| &

’ Nucra Busqucda ]

Fig. 21
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Consulta Interacciones

’ Listar ]

’ Eliminar Hedicaments ]

Detalle
Interaccion

Fig. 22

7.1.6.12 Para ingresar mas de un medicamento y asi conocer si existe
interaccibn entre estos seguir el paso 7.1.6.2, la cantidad de

medicamentos que sean necesarios.

7.1.6.13 Los medicamentos apareceran en la opcion Medicamentos a
comprobar, hacer clic en Listar y apareceran las interacciones que

pueden darse entre los medicamentos (fig. 23).



Consulta Interacciones

PROPRANOLOL [ Listar ] -~
HALOTANO
INSULINA

’ Eliminar Medicaments ]

HALOTANO-PROPRAMOLOL
INSULINA-PROPRANOLOL

Detalle
Interaccion

’ Nuera Busqueda ]

Fig.

23
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7.1.6.14. Para conocer la informacion de las interacciones, realizar los pasos

7.1.6.14

7.1

6.5y 7.1.6.9.

Si no existe interaccion entre los medicamentos ingresados, aparecera

un mensaje que le indicara que los medicamentos no interaccionan (fig
24).
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&1 Consulta Interacciones

Medicamentos a Comprobar

WP EHEM
ETAMEBEUTOL
PRI AQUINA

Interacciones
Mo Existen interacciones para medicamentos seleccionados.

Detalle
Interaccion
_—m—m—

m

Fig. 24

7.1.6.15 Si al momeno de ingresar los medicamentos se cometiera un error de
escritura, haga clic sobre el medicamento que tiene el error y haga clic
en eliminar medicamento (fig. 25).
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5 Consulta Interacciones

Medicamentos a Comprobar

HALOTANO
FENITOIN A
ETANYUTOL

Interacciones

Detalle
Interaccion

Fig. 25

7.1.6.16 El medicamento quedara eliminado y se podra ingresar de nuevo (fig.
26)

& Consulta Interacciones

Medicamentos a Comprobar

HALOTANO
FEHITOIN A
WAIP EMEMR

Interacciones

Detalle
mteraccidn

—_—

Fig. 26
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7.1.6.17 Si ya no desea hacer ninguna consulta, coléquese en la X que se

7.1.7

encuentra en la parte superior derecha para cerrar el menu de consulta
(fig. 27).

Consulta Interacciones

WAIP EMEM [ Listar ]
ETAMBUTOL
FRIMMAQUINA

’ Eliminar Medicaments ]

Mo Existen interacciones para medicamentos seleccionados.

Detalle
Interaccion

’ Nucra Busqucda ]

Fig 27

Si desea salir del programa haga clic en la opcion Salir del menu
principal (fig 28).
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FC Expaed (Espafla

Cargar Interacciones

Ingresa Interaccion
Conults de Interaccion

B Interacciones Medicamentosas

Interacciones

Cargar Interacciones

Ingreso Interaccion

Consulta de Interaccion

> Salir |

Fig 28
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8. DISCUSION DE RESULTADOS

El programa de Computacion se realizd, pensando en una forma facil y
rapida de conocer si en la terapéutica de un paciente existe o0 no interacciones, y
asi, poder tomar las medidas necesarias en el momento justo. Se realizd en
Microsoft Visual Studio.NET y la base de datos en SQL Server. Al principio en el
protocolo se sugirio realizar la base de datos en Microsoft Access, pero para
comodidad y facilidad del usuario se cambio la metodologia.

El programa consta de 3 opciones principales: Carga, ingreso y consulta de

interacciones.

La opcion Carga de Interacciones, se cre0 con el fin de que el usuario con
s6lo hacer clic en un boton tenga instalada en su computadora la base de datos
necesaria para realizar cualquier consulta. Si esta opcion no existiese, se tendria
que realizar un procedimiento mas extenso y complicado para grabar la base de

datos a la computadora.

La opcién Ingreso de Interacciones, se cred principalmente para mantener
actualizada la base de datos, ya que, en el futuro pueden ingresar nuevos
medicamentos al listado béasico del Hospital General San Juan de Dios, esta
opcion sera exclusiva para uso de la farmacia, especialmente de los Quimicos

Farmacéuticos.

La dltima opcion y la mas importante es la opcion de Consulta de
Interaccion, ya que, en esta podra conocer las interacciones de un medicamento o
de la terapia de algun paciente. En esta parte del programa, se podran realizar

modificaciones,
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La opcion de modificar se cre6 para asi tener la certeza y la confianza que
la base de datos contiene informacion veridica, porque si al momento de ingresar
una nueva interaccién se tiene duda de cualquier informacién, se podra investigar
e ingresar los datos correctos, esto puede darse por errores humanos. Para poder
utilizar esta opcion, se le solicitard que se ingrese una clave, la cual sera utilizada
anicamente por el Jefe del Departamento de Farmacia o bien por una persona
responsable asignada por el mismo. Esto con la finalidad de evitar que se alteren

la informacién de manera errénea.

Se puede dar el caso que se cometa algun error al momento de escribir el
nombre de los medicamentos que se desean consultar, por lo que se cred un
boton en donde se podra eliminar los medicamentos mal escritos para poder

ingresarlo de nuevo.

Se creé un manual de usuarios, en el que se le indicara paso a paso y de
una manera practica y sencilla la forma de utilizar el programa, desde como cargar

la base de datos hasta como realizar la consultas de las interacciones.
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9. CONCLUSIONES

9.1 Se elabor6 un programa de computacion de interacciones
medicamentosas basado en el listado nacional, colaborando asi con los
profesionales de las ciencias de la salud del Hospital General San Juan de
Dios.

9.2 En el programa se cred una opcién de ingreso, para asi permitir a los

farmacéuticos que sigan enriqueciendo y actualizando la base de datos.

9.3 Se elaboré un manual de usuario para que el programa sea de faclil

entendimiento para las personas que lo consulten.
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10.RECOMENDACIONES

10.1AI momento de poner en practica el programa de computacion, realizar
una validacion del proceso, para saber si este cumple o no con las
expectativas del Hospital San Juan de Dios y si se le esta dando la

frecuencia de uso que se espera.

10.2Estar en constante actualizacion de la base de datos, para asi tener la
seguridad que se cuenta con la informacién de todos los medicamentos

del listado basico (medicamentos que ya existen y medicamentos nuevos).

10.3Brindar capacitacion a todo el personal que utilizard el programa de

computacion, para que asi la frecuencia de uso sea mayor.
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12. ANEXOS

12.1 Listado béasico de los medicamentos utilizados en el Hospital San Juan de
Dios.



12.1 Listado de los medicamentos utilizados en el

Hospital General San Juan de Dios
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No. CODIGO NOMBRE DEL MEDICAMENTO
correlativo
1 V-42 ACEITE MINERAL
2 V-47 ACEITE DE RICINOS
3 C-1 ACETAMINOFEN
4 C-2 ACETAZOLAMIDA
5 F-1 ACICLOVIR
6 C-4 ACIDO ACETILSALICILICO
7 C-8 ACIDO VALPROICO
8 C-6 ACIDO FOLICO
9 F-117 ADENOSINA
10 F-2 AGUA ESTERIL
11 C-9 ALBENDAZOL
12 F-3 ALBUMINA HUMANA
13 C-10 ALOPURINOL
14 A-2 AMIKACINA
15 F-4 AMINOACIDOS
16 A-4 AMINOFILINA
17 A-77 AMIODARONA
18 F-7 AMPICILINA
19 C-15 AMPICILINA + SULBACTAM
20 F-8 ANFOTERICINA B
21 F-103 ANTITOXINA TETANICA
22 F-112 ASPARAGINASA
23 A-78 ATENOLOL CLORHIDRATO
24 A-7 ATROPINA
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25 C-109 AZATIOPRINA

26 A-6 BESILATO DE ATRACURIO
27 F-10 BICARBONATO DE SODIO

28 C-102 BIPERIDENO (AKINETON)

29 F-116 BLEOMICINA

30 V-9 BROMURO DE IPATROPIO
31 A-10 BROMURO DE PANCURONIO
32 A-11 BROMURO DE VECURONIO
33 A-79 BUDESONIDA

34 F-11 BUPIVACAINA SIN EPINEFRINA
35 F-104 BUPIVACAINA CON EPINEFRINA
36 C-19 CAPTOPRIL

37 C-20 CARBAMAZEPINA

38 V-11 CARRA FOAM

39 F-13 CEFALOTINA

40 F-14 CEFAZOLINA

41 F-15 CEFEPIME

42 F-16 CEFOTAXIMA

42 F-18 CEFTAZIDIMA

44 F-20 CEFUROXIMA

45 F-21 CICLOFOSFAMIDA

46 C-24 CIPROFLOXACINA

47 F-24 CISPLATINO

48 F-25 CITARABINA

49 A-13 CLINDAMICINA

50 F-26 CLORANFENICOL

51 C-29 CLOROQUINA

52 A-16 CLORURO DE POTASIO

53 A-81 CLORURO DE SODIO
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54 F-27 COMPLEJO B

55 F-28 DACARBAZINA

56 F-106 DACTINOMICINA

57 A-18 DEXAMETASONA

58 A-19 DIAZEPAM

59 C-34 DICLOFENACO POTASICO
60 A-20 DICLOFENACO SODICO

61 A-22 DIGOXINA

62 F-30 DIMENHIDRINATO

63 C-40 DINITRATO DE ISOSORBIDE
64 A-53 DIPIRONA SODICA

65 F-31 DOBUTAMINA

66 F-32 DOPAMINA

67 F-33 DOXORUBICINA

68 A-28 EFEDRINA SODICA

69 F-35 ELEMENTOS TRAZA

70 C-41 ENALAPRIL

71 A-30 EPINEFRINA (ADRENALINA)
72 C-43 ERITROMICINA

73 F-36 ERITROPOYETINA HUMANA
74 C-44 ESPIRONOLACTONA

75 F-37 ESTREPTOQUINASA

76 C-95 ETAMBUTOL

77 F-107 ESTREPTOMICINA

78 F-39 ETOPOSIDO

79 F-40 FACTOR Vi

80 C-37 FENITOINA (DIFENILHIDANTOINATO SODICO
81 A-31 FENOBARBITAL SODICO

82 F-41 FENTANILO
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83 F-108 FILGRASTIM

84 F-42 FLUCONAZOL

85 A-34 FLUMAZENIL

86 A-35 FUROSEMIDA

87 F-43 FRACCION PROTEINICA (PLASMANATE)
88 F-45 GANCICLOVIR

89 A-36 GENTAMICINA

90 C-49 GLIBENCLAMIDA

91 A-37 GLUCONATO DE CALCIO

92 A-39 HALOPERIDOL

93 F-46 HALOTANO

94 F-47 HEPARINA

95 A-40 HIDRALAZINA

96 C-52 HIDROCLOROTIAZIDA

97 F-48 HIDROCORTISONA

98 V-31 HIDROXIDO DE ALUMINIO Y MAGNESIO
99 V-21 HIDROXIDO DE MAGNESIO

100 C-53 IBUPROFEN

101 F-49 IFOSFAMIDA

102 F-50 IMIPENEM

103 F-111 INMUMOGLOBULINA

104 F-105 INMUNOGLOBULINA FACTOR ANTI D
105 F-98 INMUNOGLOBULINA TETANICA

106 F-54 INSULINA CRISTALINA

107 F-55 INSULINA NPH

108 F-56 INTERFERON ALFA 2B

109 F-58 ISOFLURANO

110 C-97 ISONIAZIDA

111 C-55 ITRACONAZOL
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112 V-19 JALEA LUBRICANTE (KY)

113 F-59 KETAMINA

114 F-101 LEUCOVORINA CALCICA

115 C-56 LETROZOLE

116 C-57 LEVOTIROXINA

117 F-61 LIDOCAINA CON EPINEFRINA
118 F-62 LIDOCAINA SIN EPINEFRINA
119 F-57 LIPIDOS AL 20%

120 A-49 MALEATO DE CLORFENIRAMINA
121 F-63 MANITOL

122 C-59 MEBENDAZOL

123 A-51 MEPERIDINA (DEMEROL)

124 F-67 MEROPENEM

125 F-114 MESNA UROMETOXAN

126 C-62 METAMIZOL SODICO

127 C-96 METFORMINA

128 A-38 METILERGONOVINA

129 F-68 METILPREDNISOLONA

130 A-54 METOCLOPRAMIDA

131 F-50 METOTREXATO

132 F-71 METRONIDAZOL

133 A-55 MIDAZOLAM

134 F-72 MOLGRAMOSTRIM

135 C-68 MONONITRATO DE ISOSORBIDE
136 A-56 MORFINA

137 F-73 MULTIVITAMINICO ADULTO

138 F-74 MULTIVITAMINICO PEDIATRICO
139 F-75 N-ACETIL CISTEINA

140 A-57 NADROPARINA CALCICA
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141 A-58 NALOXONA

142 A-59 NEOSTIGMINA

143 C-69 NIFEDIPINA

144 C-71 NIMODIPINA

145 V-29 NISTATINA

146 F-77 NITROGLICERINA

147 F-99 NITROPRUSIATO

148 C-72 NORFLOXACINA

149 A-60 OCTREOTIDO ACETATO

150 A-61 OFLOXACINA CLORHIDRATO
151 F-78 OMEPRAZOL

152 F-79 OXACILINA

153 A-62 OXITOCINA SINTETICA

154 V-32 PASTA LASSAR

155 A-64 PEFLOXACINA

156 F-80 PENICILINA BENZATINICA
157 F-81 PENICILINA CRISTALINA

158 F-83 PENICILINA PROCAINA

159 C-77 PENTOXIFILINA

160 F-86 PIPERACILINA TAZOBACTAM
161 C-94 PIRAZINAMIDA

162 A-65 PIROXICAM

163 A-82 POLIDOCANOL

164 C-80 PRIMAQUINA

165 A-67 PROPRANOLOL CLORHIDRATO
166 A-14 PROPINOXATO DELISINA
167 A-68 PROPOFOL

168 V-35 PROSTANGLANDINA

169 A-76 PROTAMINA CLORHIDRATO
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170 A-69 RANITIDINA

171 C-83 RIFAMPICINA

172 A-70 RITODRINA

173 V-36 SALBUTAMOL

174 F-87 SEVOFLURANO (SEVORANE)
175 F-88 SUCCINICOLINA

176 F-89 SUERO ANTIOFIDICO

177 C-86 SULFATO FERROSO

178 A-47 SULFATO DE MAGNESIO

179 F-90 SURVANTA (BERACTANTE)
180 V-37 SULFA-PLATA

181 F-84 TIOPENTAL

182 F-96 TIROFIBAN

183 A-73 TRIMETOPRIM SULFA

184 F-91 TOXOIDE TETANICO

185 A-74 VACUNA ANTIRRABICA

186 F-95 VANCOMICINA

187 F-96 VINCRISTINA

188 A-83 VITAMINA B2 (CIANOCOBALAMINA)
189 C-92 VITAMINA E (TOCOFEROL)
190 D-60 VITAMINA K (FITOMENADIONA)
191 C-90 VONTROL (DIFENIDOL)

192 C-91 WARFARINA
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