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INTRODUCCION:

La atencién farmacéutica en unidades de cuidados intensivos neonatales (UCIN) constituye una estrategia clave para optimizar la farmacoterapia,
reducir errores de medicacion y mejorar la seguridad del paciente. La incorporacion de un quimico farmacéutico clinico en equipos
multidisciplinarios permite detectar y prevenir problemas asociados a medicamentos, ademas de generar un impacto directo en la calidad de la
atencion. En Chile, la evidencia publicada respecto a intervenciones farmacéuticas en neonatologia es escasa, lo que hace relevante documentar
experiencias locales.

OBJETIVO:
Describir las intervenciones farmacéuticas realizadas en una UCIN de un hospital de alta complejidad durante el periodo junio 2021 — junio 2025.

METODOLOGIA:

Estudio descriptivo retrospectivo de las intervenciones farmacéuticas registradas en la UCIN. Se incluyeron actividades de atencion farmacéutica
(revisién de medicacién, conciliacion farmacéutica, educacion a equipos y familias, seguimiento farmacoterapéutico) y farmacovigilancia (reportes
de reacciones adversas, fallas de calidad y eventos adversos asociados a medicamentos). La informacion se sistematizé en reportes estadisticos
mensuales y se analiz6 por periodo anual, expresando resultados como porcentajes acumulados.

RESULTADOS:

Durante el periodo junio 2021 — junio 2025 se registraron mas de 25.000 intervenciones farmacéuticas en la UCIN. Se observé un incremento
progresivo en todas las actividades de atencion farmacéutica, destacando la revisién de la medicacién sin entrevista, que aumenté de 1.194 en el
primer periodo a 4.766 en el cuarto. El seguimiento farmacoterapéutico también mostré un crecimiento sostenido, pasando de 870 a 3.454
intervenciones. La educacion farmacéutica se consolidé como una actividad clave del rol clinico, aumentando de 340 a 1.163 instancias, tanto en
la formacién del equipo multidisciplinario como en la educacién a familias. Por su parte, la farmacovigilancia representé una proporcién menor del
total de intervenciones, manteniendo una tendencia estable a lo largo del tiempo. En conjunto, las actividades vinculadas directamente a la
evaluacion y optimizacién de la farmacoterapia representaron aproximadamente el 75% del total de intervenciones, evidenciando una tendencia
creciente y sostenida en la integracion del rol farmacéutico al equipo clinico de la unidad.

CONCLUSIONES:

La incorporacion sistemética de la atencion farmacéutica en la UCIN permitié fortalecer la seguridad en el uso de medicamentos, identificar
problemas asociados a la farmacoterapia y fomentar la cultura de reporte de eventos adversos. El aumento progresivo de las intervenciones y la
integracion del rol farmacéutico al equipo multidisciplinario reflejan el valor de esta practica para mejorar la calidad asistencial en neonatologia.
Estos resultados respaldan la necesidad de consolidar y expandir programas de farmacia clinica en unidades criticas neonatales en Chile.



