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Sistemal per la gestione completa del farmaco
partendo dallal prescrizione, passando per Iiallestimento,
per arrivare all’atto dellar somministrazione

Eliminazione dei documenti cartacei durante l'operativita

Miglioramentoes della sicurezzal per il paziente;
aumento del tempo) dedicato alllassistenza del paziente

Tracciabilital del processo farmacologico,
documentazione dil terapia completa

Applicaziene disponibile ovungue, dati in tempo reale

Miglieramente: nell processi organizzativi,
nellal collaboerazione e comunicazione fra medici,
farmacistl ed infermieri
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j> Chemioterapica antiblastica = protocollatar

(tutti gli schemil oncologici ed ematologicr)

Ad Orario Standard

(Somministrazioni programmate ai schemi, dosi differenti' per ogni' orario)

:: > Estemporanee
(daieseguire una sola volta, composta di una singola somministrazione)

Al “bisogno™
(prescritta secondo un; numero max/die, somministrata se necessaria)

Ad infusione continua

(Unica somministrazione su piu contenitori fino a conclusione medica e
velocita di infusione variabile sui necessita cliniche)




Utilizzor del  farmaco genericor intracspedalieror i S farmaco) Virtuale™
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codifica all 7° livello ATIC: principio attivo, forma farmaceutica, dosaggio

Livello Codifica ATC Descrizione Riferimento

1° A Apparato gastrointestinale e metabolismo Anatomico

2° Farmaci per disturbi correlati alla secrezione
acida

Farmaci per il trattamento dell’ulcera Terapeutico
peptica

Inibitori della pompa acida
Omeprazolo Chimico
Capsula orale Forma farmaceutica

20 milligrammi Dosaggio
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selezione da parte dell‘infermiera dei farmaci commerciali
che andranno: ai comporre il preparato
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Prescrizione; per “commerciale”, "generico” 0 Principio; attivo’”
e soldesam, 4mg in fisiologica da 100 mi

[———]
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g

CONVErsIoNe a “generico Intracspedalieror”
s desametasone fiosiato, 4mg, eV, fiala + fisiclogica da 100 ml, flacone

[———]

U

dllestimento per commerciale dispenibile
o medacort, 4mag/ml, fiala ¥ fisiclogical baxter, flacone 100 mi
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etichetta con codice a barre univoco

o infermazioni sui farmaci, paziente, prescrittore, dati di preparazione,
note; dil preparazione




I codice sull’etichettal costituisce) il legame unice e darantito dal sistema
tra | fiarmaci' ediil paziente siano; questitancillars, antibiotici, antiblastic

A Q. Ospedali Biumts di Bergamo - Eeparto
Ematologia - Beparto di degenza  Fresr.
da;

Paz: [
[ JEETRER |

Protocollo: BEAM — Giorno: 0 - Sequenza: 5

P.A.: SODI0 BICARE. 1/6M S00ML - 500 ML
50D B14%5SALIV S00ML 1FL - 200 ML

Somm: 17042007 Via somm.:ev-infusione in 30 min.
Prep. 16/04/2007 21:57 Scad. -
MOTE: -

TTOA LD FLSI0E ANOD YA

3L

A 0. Dspedali Baumt: di Bergamo - Eeparto
Ematologia - Eeparto di dezenza

PA: OLIGOELEMENTIMULTIPLI I0ML -1F
PA.: SACCA NPT C/LIP 2.000 ML 2080 KECAL N.P.-1
SAC

ADDAMEL W*IV 20 F 10 ML - 10 ML

OLICLINOMEL XN7-1000E 200000 2080 KCAL NP

- 2.000 ML

ACTRAPID*=100ULML IFLIOML - 0,3 ML

Somm: 17042007 Via zomm.iev-infusione in 1440 min,
Prep. 170472007 10:49 Scad. 18/042007 10:49

TOA V-4

MW DT LOL




v, al letto del paziente con differenti dispositivi

v, metodo di' lettura “codice a barre”, evoluzione in RFID q




PrescrizZione per - commerciale”, "generico™ 0 “principio; attivor

=~
CONVErsIonNe a “genericol intraespedaliero™

v

selezione del commerciale disponibile tramite codice AIC

Triatec 2,5 mg compresse

Da vendersi dietro presentazione di ricetta medica.

Attenzione: prima di utilizzare il medicinale leggere attentamente il foglio illustrativo.
Da assumersi per via orale deglutendole con adeguata quantita di liquido

Evitare |'assunzione di bevande alcoliche per possibili interazioni con il medicinale.
L'assunzione del farmaco pud alterare la capacita di guidare veicoli e di usare macchinari.
Tenere il medicinale fuori dalla portata dei bambini.

Non disperdere nell'ambiente dopo I'uso.
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identificazione; dell paziente tramite codice a barrie
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piano di somministrazione per Il paziente:
Organizzate per giornata, turne, modalita operative

U
dssOCIazione farmaco-paziente; tramite codici univoci
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lettura etichetta presente sul farmaco allestito
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confronto dato  dell paziente; che riceve la somministrazione
10




Sseguenzal di' somministrazione controllata
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I singoelo) farmace chemioterapico possiede un NUMEro
progressive di sequenza per la somministrazione

controlle all'inizie di egni somministrazione
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paziente: [

Ospedali Riuniti di Bergamo

Data nascim:_

Num. pratica: _

Reparto: Ematologia - Reparto di degenza

Farmaco (periodo: 1)

Data Fine

Via

29/03/2007

30/03/2007

31/03/2007

01/04/2007

02/04/2007

MITOXANTRONE (PREP UMACA) in FISIOLOGICA 100ML
SAC C/2 ACC ->USAFLC...

INF

38 MG in 100
ML ore 08 - 38
MG in 100 ML
ore 10 - 38 MG
in 100 ML ore

12

MELFALAN (M-PAM) (PREP UMACA)

114 MG ore 08 -
114 MG ore 10

MELFALAN (M-PAM) (PREP UMACA)

114 MG ore 12

CIPROFLOXACINA 500 MG

500 MG ore 20

500 MG ore 08 -
500 MG ore 20

500 MG ore 08 -
500 MG ore 20

500 MG ore 08 -
500 MG ore 20

SODIO BICARB. IM 100ML ( 8.4% ) in
ELETTR.EQUILIBR.C/GLUC.5% 2000 ML

60 ML in 2.000
ML ore 14

60 ML in 2.000
ML ore 08 - 60
ML in 2.000
ML ore 16

60 ML in 2.000
ML ore 07

60 ML in 2.000
ML ore 07

60 ML in 2.000
ML ore 08 - 60
ML in 2.000
ML ore 16

ALLOPURINOLO 300MG

300 MG ore 08

300 MG ore 08

300 MG ore 08

TROPISETRON 5MG/SML IV SOSTITUISCE COD.6... in
FISIOLOGICA 100ML SAC C/2 ACC ->USAFLC...

5MG in 100
ML ore 07 -5
MG in 100 ML
ore 19

5 MG in 100
ML ore 07

5 MG in 100
ML ore 07 -5
MG in 100 ML
ore 19

LANSOPRAZOLO 30MG O PANTOPRAZOLO 40MG

1 CPR ore 20

1CPRore08-1
CPR ore 20

1CPRore08-1
CPR ore 20

1CPRore08-1
CPR ore 20

FLUCONAZOLO MG.150

150 MG ore 20

150 MG ore 08 -
150 MG ore 20

150 MG ore 08 -
150 MG ore 20

150 MG ore 08 -
150 MG ore 20

ACICLOVIR 400MG

400 MG ore 08 -
400 MG ore 20

400 MG ore 08 -
400 MG ore 20

400 MG ore 08 -
400 MG ore 20

Stampato il: 02/04/2007

1/4




OSPEDALI RIUNITI DI BERGAMO

Ematologia - Reparto di degenza

Piano di lavoro somministrazioni per il giorno: da 02/04/2007 07:00 a 03/04/2007 06:59

Leto:0z  — <.

Turno data Farmaco Dose i Stato

M 02/04/2007 07:30 tropisetron Smg/5ml in fisiologica 100ml sacca ¢/2 ace (VU) 1 Fin 100 ML NF 15min  Somministrato
08:00 sacca di idratazione pronta (Emato Deg) (VU) 60 ML in 2.000 ML 480 min In somministrazione
08:00 FLUCONAZOLO MG.150 1 CPS Somministrato
08:00 CIPROFLOXACINA 500 MG 1 CPR Somuministrato
08:00 ALLOPURINOLO 300MG 1 CPR Somministrato
08:00 LANSOPRAZOLO 30MG O PANTOPRAZOLO 40MG 1 CPR Somministrato
08:00 ACICLOVIR 400MG 1 CPR Somministrato
08:30 MELFALAN (M-PAM) (PREP UMACA) 114 MG Smin  Somministrato
10:30 MELFALAN (M-PAM) (PREP UMACA) 114 MG 7 Smin  Somministrato
12:30 MELFALAN (M-PAM) (PREP UMACA) 114 MG F Smin  Somministrato
16:00 sacca di idratazione pronta (Emato Deg) (VU) 60 ML in 2.000 ML NF 480 min Da preparare
19:30 tropisetron Smg/5ml in fisiologica 100ml sacca ¢/2 ace (VU) 1 Fin 100 ML 15min  Da ricomporre
20:00 FLUCONAZOLO MG.150 1 CPS Da somministrare
20:00 CIPROFLOXACINA 500 MG 1 CPR Da somministrare
20:00 LANSOPRAZOLO 30MG O PANTOPRAZOLO 40MG 1 CPR Da somministrare
20:00 ACICLOVIR 400MG 1 CPR Da somministrare




Ospedali Riuniti di

Zoom avanti

Ematologia - Reparto di degenza
Ciclo di terapia - profocollo Chemioterapico

Cogpoums Mowme Sasso Diata nasciia Minwers rcovero Data ingresso
S 2010312007

FPezo: T ke Altezza: 130 cm Sup. corpideals: 1,9 m2  Data rilevazions: -
Frotocollo: MITOXANTREONE 60 memg+MELFPHALAN 150 mz'mqg Data inizio: 20032007 Nomero ciclo: 1

Diagnosi: Linfomi non-Hodglkin

Somministrazioni
(Homo: 2 Data: 3070372007

Via Somm. Characa (o) Medico prescr. STRtD
ev-infusione 15 I i £ o
TROPISETRON SMGEML IV SOSTITUISCE CODLGSTI  Dose prescritia: 1 F
FISIOLOGICA DAL 5AC C/2 ACC -=USA FLC SE NON PROT. Dose prescritta: 100 ML

Wia Somm Dhurata {mun)

ev-infusione 480

S0DI0 BICARE. 1IN 100MML { 8,4% ) Dose prescritta: 60 ML

ELETTREQUILIEBE C/GLUC 504 2000 ML Dose prescrifta: 2000 ML
Mote: Ore 3,00

Sag. Wia Somm Dharata {nun) Wedico prescr. Stato
3 ev-infusione &0 I - (i £ o
MITOXANTRONE (PEEF UMACA) Dose prescritta: 38 MG

FISIOLOGTICA TMML 5AC C/2 ACC -=USA FLC SE NON PROT. Daose prescrivta: 100 ML
Mote: Ore 3,30

Sag. Wia Somm Dharata {nun) Meadico i Stato

s s ril 6 T ——
MITOXANTRONE (PEEF UMACA) Dose prescritta: 38 MG
FISIOLOGTICA ML 5AC C2 ACC -=USA FLC SE NON PROT. Dose prescrivta: 100 ML

Tote: Ore 10,30 iniziz somminismazione alle 1130 percha il paziente & stato assente dzl reparto per esacuziore di ecografia addonvrale




Ospedali Riuniti di Bergamo
Ematologia - Repario di degenza

Foglio Unice di Terapia

Co Mome Sessn Diata mascia Mumero mooveros  Data ingresso
I 202007 0545

Terapie somministrate durante la dezenza

Drata: 29/03/2007

sacea di idratazione pronta (Emate Deg) (V)
Dara inizio Dz fine Posploga Via Somminisrazons
200032007 0730 Prot. MITOX + #y-lnfisions
MELFATLAN PROVA
Sommiirsirazion:
20703 1400 500 BEAYDIESTW I0OML IFL { 8.4% ) m ISOLYTETV § 5AC 1000 ML Medico:

Higa: ore 1400
inizio sopamn. 29003 13:54 1/ 1 840CA 300574 (60 ML in 2.000 L)
st 30003 0252

Drata: 30/03/2007

sacea di idrataziowe pronta (Emate Deg) (V)

Diata imizia Diata fine Posologia Wi Sompuinisramons

200032007 0730 Prot. MITOX + v-Infisions
MELFALAN PROVA

30703 OB:00 S00 BEA%EINTYV I0OML IFL ¢ 8.4% ) m ISOLYTE*TV § 5AC 2000 ML Madico:

I
Hize: Ore 800
inizio sopamin. 30003 07-34 171 5A0CA 300574 (60 ML i 2000 WL}
sommimssmate 3003 0851
30703 L&:00 S00 BEAMEBDVTW I10O0ML IFL (8,42 ) m ISOLYTETV § 5AC 2000ML.  Madica:
Mioza: Ora 16,00

inizio sormadn. 3003 16:16 171 5A0CA 300574 (60 ML i 2.000 I}
sommmimssmatie 3103 00:11




REPARTO

Ematologia - Reparto di degenza

= Ricerca Cognome:

Pazienti
Episodi

GITMO

Episadio clinico: Letto: - Numera Ricovero: TMPTEE Data ingresso: 26/04/2007 - 00:00  Stato: Aperto

Pazienti correnti
IENTI I REMTI
2 Paziente
Uomini
Anagrafica .

Lista episodi Donne

2 Prescrizione Terapia Cognome

Terapie attive
l Mum. pratica

Storia Terapie

Storia Somministrazioni Mumero letto data (fascia)
Terapia Protocollata - Huovo

Valida Somm. Urgenti

Prescrizione Pre-Ricovero
w AMNAGRAFICS
2 Piani lavoro di reparto

Pazienti con Cicli attivi
Cognoeme

Piano di lavoro

Ricomposizione vassoio sesso

Somministrazione Codice Fiscale

Terapie al bisogno

Comune di Hascita 037006 - BOLOGHA

2 WHilita
Preparati - Lista
Preparati - Huovo

Comune di Residenza 037006 - BOLOGHA

Comune di Domicilie
Protocolli - Lista

Protocolli - Huovo Stato
Vie di somministrazione

Unita di misura

Forme farmaceutiche

Prontuario di reparto

Schema Orario

Schema orario COC

[ L]

Hum. Posto Letto  Cognoeme Home

» Aggiorna E

Humero Pratica
- GITMO GITMO

Home GIThAC

Data i Hascita [ dd'mmiaasa] 0150119580

Tessera Sanitaria

Assl

Indirizzo di Residenza

Indirizze di Domicilio

TMPTG6

Modifica




Ospedali Riuniti di Bergamo

ematologiacs@oespedaliriuniti.bergamo.it

A.Fumagalli==, E. Trussardi

afumagalli@oespedaliriuniti.bergamo. it

=% J.S.C. Sistemi [nformativi

Bologna, 10/ Maggio 2007




