
PERFIL DEL  
PACIENTE 

Se presenta el caso de una mujer de 
38 años con sobrepeso (se desconoce 
su Índice de Masa Corporal [IMC]) que 
acude a la farmacia solicitando un me-
dicamento que le acaba de prescribir 
mediante receta electrónica su Médico 
de Atención Primaria (MAP). 

Se trata de una paciente habitual de la 
farmacia sin alergias medicamentosas 
conocidas. 

En el momento de la visita, la pacien-
te presenta rinitis alérgica estacional 
como Problema de Salud y está siendo 
tratada con Fluticasona 27,5 mg/pul-
verización (1 pulverización en cada 

fosa nasal/24 horas) y Ebastina 10 mg 
20 comprimidos (1 comprimido al día 
por las mañanas). Adicionalmente, 
tiene pautado como método anticon-
ceptivo hormonal levonorgestrel/eti-
nilestradiol 0,1 mg/0,02 mg. 

Estos medicamentos están siendo utili-
zados por la paciente sin problemas de 
seguridad ni de efectividad y la pacien-
te conoce perfectamente la posología y 
para qué sirve cada uno de ellos.

DESCRIPCIÓN DEL CASO Y 
ACTUACIÓN REALIZADA 

La paciente viene a retirar el medica-
mento Amchafibrin® 500mg 30 com-
primidos (Ácido Tranexámico).

Tras la solicitud del medicamento, 
iniciamos el Servicio de Dispensación 
siguiendo el procedimiento de Foro 
de Atención Farmacéutica en Farma-
cia Comunitaria (FORO AF-FC, 2019) 
de un tratamiento de inicio. Para ello, 
registramos los datos en la platafor-
ma Nodofarma Asistencial (Figura 1).

Al realizar la entrevista inicial, la pa-
ciente nos refiere que es la primera 
vez que lo va a utilizar y nos comen-
ta que se lo han recetado porque 
últimamente padece una hemorragia 
muy abundante durante el periodo 
menstrual. La posología prescrita es 
de 1 comprimido cada 12 horas. La 
paciente conoce para qué es, cuán-
to, cómo, cuándo y durante cuánto 
tiempo tiene que tomarlo.
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Figura 1. Registro Servicio de Dispensación en Nodofarma Asistencial: detalle de inicio de tratamiento
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Figura 2. Alertas en Nodofarma Asistencial.

Figura 3. Alertas en Nodofarma Asistencial: detalle de la interacción.

Posteriormente, se procede a realizar 
una revisión de la medicación y de la 
información que la paciente nos aporta 
en la que detectamos una incidencia 
(Figura 2). Se trata de una interacción 
importante entre el anticonceptivo 
hormonal y el Ácido Tranexámico.

EVALUACIÓN E 
INTERVENCIÓN

La interacción detectada ha sido 
estudiada en la clínica, describiéndose 
la aparición de eventos trombóticos 
venosos y arteriales.

La administración concomitante de 
anticonceptivos hormonales y Ácido 
Tranexámico se encuentra contraindi-
cada especialmente en mujeres obesas, 
mayores de 35 años y fumadoras, pu-
diendo producirse un incremento del 
riesgo de eventos trombóticos (Figura 
3) (AEMPS, 2022; AEMPS, 2023)

Dadas las características de la pacien-
te, se detecta un riesgo de Resultado 
Negativo de la Medicación (RNM) de 
inseguridad no cuantitativa debido a 
una interacción con anticonceptivos 
hormonales como Problema Relacio-
nado con la Medicación (PRM).
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Se explican a la paciente los resultados 
obtenidos y se elabora un informe al 
médico para que valore el uso o no del 
Ácido Tranexámico (Figura 4).

RESULTADOS

El médico decide retirar la prescrip-
ción del Ácido Tranexámico y derivar 
a la paciente al servicio de ginecología 
para valorar su caso. Al cabo de un 
mes, la paciente vuelve a la farmacia a 
retirar el anticonceptivo hormonal y 
nos comenta que el médico ginecólogo 
ha desaconsejado el uso del Ácido Tra-
nexámico y valorarán su caso en unos 
meses si las hemorragias continúan.

COMENTARIOS

El Servicio de Dispensación tiene 
como objetivo, entre otros, proteger al 
paciente frente a la aparición de RNM 
mediante la identificación de PRM. La 
utilización de herramientas como No-
dofarma Asistencial permite la detec-
ción rápida de incidencias para proce-
der a una intervención más eficaz.

Es importante, de igual manera, la 
comunicación y la colaboración con 
otros profesionales sanitarios para 
mejorar la salud del paciente y su cali-
dad de vida.

Figura 4. Informe al médico.




