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Context actual en
oncohematologia

Evolucio i increment exponencial de nous tractaments,
mecanismes d’accio, etc...

Elevada complexitat dels tractaments, interaccions
Maneig de toxicitats

Estret marge terapeutic

Impacte en la supervivencia i qualitat de vida

Llargs supervivents




Evolucid historica del
farmaceutic hospitalari

1960-1970 1990-2000
O O

Décades 1960-1970: Décades 1990-2000:

*Primeres unitats de preparacio de citostatics *Incorporacio6 del farmacéutic als equips multidisciplinaris

*Focus en aspectes galénics i de seguretat laboral *Desenvolupament de guies cliniques i protocols

*Farmaceutic com a preparador de medicaments *Suport en assaigs clinics oncohematologics

Décades 2000-2010:

Décades 1980-1990:

* Desenvolupament de protocols estandarditzats
*Inici dels estudis de farmacocinética aplicada
* Primeres intervencions en ajustament de dosis

. 1980-1990 ‘ 2000-2010

2010-2020 + ...

Décades 2010-endavant...

*Irrupcié nous mecanismes accié
*Terapies avangades

* AF especialitzada

*Increment complexitat pacients
*Visi6 pacient, prems, proms...

*Integracio de la prescripcié electronica
*Validacié farmacéutica sistematitzada
*Primeres consultes de farmacia oncohematologica

Hormone
Therapy

Surgery

Bone Marrow
Transplantation

Cancer
Treatment
Options

Chemotherapy

Immunotherapy

Radiation

Targeted







De preparador a consultor clinic

TRANSFORMACIO DEL 2= ol lelaiadiors el Sheliselcipieale) -
ROL FARMACEUTIC membre de |I'equip assistencial

D'especialista en medicaments a expert

en farmacoterapia oncohematologica




Situacio actual

Ambits d'actuacio de la farmacia oncohematologica:

Validacié de prescripcions oncohematologiques
Participacié en comités de tumors i sessions cliniques
Elaboraci6 i actualitzacié de protocols

Gestid de toxicitats i interaccions medicamentoses

Seguiment farmacoterapéutic

Tecnologies i eines cliniques:

Prescripci6 electronica oncoespecifica
Sistemes de suport a decisions cliniques
Programes de farmacocinética i monitoritzacié
Registres de pacients i resultats en salut

Plataformes d'integracié d'informacio clinica
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Reptes-desafiaments actuals

Alt cost dels Complexitat Maneig de
nous creixent de les toxicitats
tractaments terapies especifiques

Seleccio
optima de
pacients

Prioritzacio de
recursos




TIME TO ADAPT



Cap a on avancem
en FH?

N Torjpies avancades: ___A

e Terapies CAR-T i terapia cel-lular

e Terapia genica

e Immunoterapia personalitzada

e Anticossos biespecifics i conjugats

=== Medicina personalitzada:

e Integracio de la farmacogenomica

e Biomarcadors predictius de resposta i toxicitat

e Ajustament posologic individualitzat

e Medicina de precisié aplicada a oncohematologia

Intel-li

e Sistemes predictius de toxicitat i resposta

e Algorismes de suport a la decisi6 terapeutica
e Models de Real World Data/Evidence

e Optimitzacié de protocols basada en resultats

Nous models d'atencio farmaceutica:

e Atencio farmaceutica domiciliaria en oncohematologia

e Telemonitoritzacio i seguiment remot

e Consultes monografiques de farmacia oncohematologica
e |ntegracio amb l'atencio primaria

e Estratificacio de pacients

e Recerca a farmacia hospitalaria

e Desenvolupar/mantenir el rol de recerca al servei

y %




Com ens hi hem
d’adaptar els FH?

Gestio clinica, logistica especialitzada, seguiment personalitzat

Lideratge en avaluacio | seleccio de medicaments, abordatge multidisciplinari

Farmacogenetica: formacio en biologia molecular, en interpretacio de tests
genetics, assessorament en terapia dirigida

Formacio en IA: farmaceutic com a gestor de dades farmacoterapeutiques,
analista de resultats.

Optimitzacio de processos i simplificacio de tasques que no aportin valor.

Atencio farmaceutica: prioritzacio-estratificacio de pacients, millorar la
continuitat assistencial, rol de farmaceutic com a consultor especialitzat

Formacid continuada en nous medicaments | patologies, subespecialitzacio, BPS?

La recerca com a motor: mantenir rol actiu en tractaments en context
d’investigacio i adquirir i mantenir competencies en investigacio clinica aplicada



Gestio del coneixement |
avaluacio del medicament

Avaluacio de resultats clinics

1| \ Medicaments en situacions especials

= Models de pagament per resultats i analisis
a econonomics.

\513/ Guies cliniques

Presa de decisions basada en evidéencia
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Farmacocinetica-
farmacogenomica

Toxicitat

Recerca en
Atencio
farmaceutica




Circuits de
dispensacio |
preparacio de
medicaments

Sostenibilitat

Transformacio digital
(farmacia digital,
telemedicina).

Optimizacion
de processos

Automatitzacio,
tracabilitat.

Qualitat, seguretat de
pacient
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Coneixements Interpretacio |
avancats en biologia emmd gestio de big data
molecular i genetica en salut

Habilitats necessaries per Cr(m:igsc?éei Capacitat de trebal
al farmaceutic acompanyament al en equips

multidisciplinaris

oncohematologic del futur pacient

Competencies en
investigacio clinica
aplicada




Impulsar programes formatius especifics en
farmacia oncohematologica

Desenvolupar unitats especialitzades de

farmacia clinica oncohematologica

Propostes que podem | Establir aliances amb societats cientifiques
volem fer d'oncologia i hematologia

Liderar registres de resultats en salut de terapies
oncohematologiques

Participar activament en la presa de decisions
sobre incorporacio de nous medicaments







TABLA 5. ASPECTOS MAS VALORADOS EN UN PUESTO DE TRABAJO
POR LOS FH POR GENERACIONES
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Conclusions

La farmacia clinica en oncohematologia ha evolucionat des
d'un focus en la preparacio a un model d'atencié integral

El valor afegit del farmaceutic es troba en la seva visio
farmacoterapeutica global

Les noves terapies exigeixen una actualitzacio constant de
coneixements

La integracio de dades i la medicina personalitzada son els
grans reptes de futur

Cal potenciar la investigacio liderada per farmaceutics en
aquest ambit
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