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DESCRIPCION

Método y sistema de etiquetado para etiquetar farmacos a ser administrados a un paciente en un entorno
hospitalario o quirargico

Campo de aplicacién

La presente invencién se refiere a un método de etiquetado para identificar farmacos a ser administrados a un
paciente.

La invencién también concierne a un sistema que implementa dicho método.

La invencién puede encontrar una aplicacién util en varios entornos médicos, tanto para el suministro de terapias en
salas de recuperacidén de hospitales como para la administracién intraoperatoria de farmacos durante una cirugia.

Técnica anterior

En los campos identificados anteriormente, es conocida la necesidad de preparar un farmaco transfiriéndolo en
recipientes de diferente naturaleza destinados a la administracién final al paciente, tales como por ejemplo jeringas,
bombas de jeringa, bolsas de infusién, frascos, etc.

En estos casos, es naturalmente imperativo evitar intercambios de farmacos que tengan consecuencias
potencialmente mortales. Por esta razén, es habitual poner una etiqueta en el recipiente que se estad usando, para
identificar el farmaco contenido en el mismo en el momento de la administracion real.

Tradicionalmente, la etiqueta se rellena manualmente por el operador que esté trabajando para transferir el farmaco.
Pero esta solucidén aln implica un alto riesgo de error humano, principalmente vinculado con posibles malentendidos
en la interpretacién de la escritura a mano.

Ademés, todo el sistema de seguimiento de los farmacos administrados se basa en operaciones de llenado manual
imputadas al operador, con posibles errores incidentales, cuando no malintencionados.

En este contexto, recientemente se ha sugerido el uso de etiquetas preimpresas que facilitan la lectura, pero no
mejoran el seguimiento de los farmacos, ni eliminan el riesgo de error humano en consideracién a la posible
confusién del operador en el momento de la seleccién de la etiqueta.

Una contribucién adicional a la seguridad de los procedimientos hospitalarios provino de la introduccidn de sistemas
de impresién de etiquetas en tiempo real, que permiten al operador obtener la etiqueta requerida para identificar el
farmaco especifico a ser empleado.

Pero estos sistemas de impresidén, aunque aseguran grandes ventajas en términos de seguridad y seguimiento,
ralentizan significativamente los procedimientos de preparacidn de los farmacos por parte de los operadores.

De hecho, se debe considerar que, en la practica hospitalaria estandar, normalmente se requiere preparar al mismo
tiempo diferentes farmacos para ser administrados al paciente en el contexto de una terapia o un protocolo
quirdrgico. El operador, de este modo, tiene que crear e imprimir una pluralidad de etiquetas, para ser puestas
individualmente en diferentes recipientes, cambiando repetidamente la atencién entre el terminal del sistema vy los
recipientes en si mismos, con tiempos de entrada de datos no despreciables.

Ademas, los sistemas anteriores tienen un riesgo residual de error cuando se transfieren las etiquetas, en particular
cuando un operador - para acelerar los tiempos de proceso - decide poner las etiquetas en un momento posterior
después de las operaciones de impresién. En este caso, tiene que distinguir entre una pluralidad de etiquetas
impresas, dirigidas a diferentes farmacos a ser administrados a diferentes pacientes, y la posibilidad de confusion es
alta.

Por las razones anteriores, los sistemas de impresién en tiempo real no experimentaron una distribucion
generalizada, al menos en los hospitales europeos.

Un método para procesar un pedido de prescripcién multiple y preenvasar las multiples medicaciones en un Unico
recipiente en la instalacién de produccién, que comprende el paso de imprimir un prospecto de instrucciones, se
describe en el documento de la técnica anterior US 2007/250346 A1.

El documento US2008/0097787 A1 concierne a etiquetas de farmacia multidosis adhesivas precortadas adecuadas
para la impresiéon de informacién en el punto de venta sobre la misma. Este documento describe una etiqueta que
comprende informaciéon acerca de los diferentes farmacos a ser administrados a un paciente especifico y el
contenido de la etiqueta que comprende un campo de impresién para cada farmaco a ser administrado al paciente y
cada uno de dichos campos de impresién que comprende al menos un identificador del farmaco respectivo.



10

15

20

25

30

35

40

45

50

ES 3 006 481 T3

El problema técnico subyacente a la presente invencidn es, por lo tanto, proporcionar un método y un sistema de
etiquetado relacionado para identificar farmacos a ser administrados a un paciente en un entorno hospitalario o
quirdrgico que resuelvan los inconvenientes indicados anteriormente y que permitan, en particular, un etiquetado
seguro y rapido.

Compendio de la invencién

El alcance de la invencién se define por las reivindicaciones 1-12 adjuntas. Los ejemplos, aspectos y realizaciones,
si los hay, descritos en la siguiente descripcién que no caen dentro del alcance de las reivindicaciones son
solamente para referencia y se han de interpretar como ejemplos Utiles para comprender diversas realizaciones de
la invencién.

El problema técnico identificado anteriormente se resuelve mediante un método de etiquetado para identificar
farmacos a ser administrados a un paciente en un entorno hospitalario o quirdrgico, como se define en la
reivindicacién 1 adjunta.

El método de la reivindicacidén 1 permite ventajosamente que la informacién acerca de toda la terapia a ser
administrada al paciente sea obtenida en un Unico soporte; se facilita de este modo al operador la identificaciéon y
preparacién en secuencia de los diferentes farmacos, poniendo, cuando sea apropiado, la etiqueta respectiva en el
recipiente respectivo.

Los riesgos de error y confusién se reducen por lo tanto considerablemente, sugiriendo un método de etiquetado
lineal y racional que dirige al operador evitando ambigledades de proceso.

El método, agrupando entre si las operaciones de seleccidn e impresidn relacionadas con los diferentes farmacos de
una Unica terapia, reduce considerablemente los tiempos de proceso, siendo también compatible con los ritmos de
trabajo de las salas més frenéticas, tales como las salas de urgencias.

Dicha tira de soporte se desenrolla de una tira de alimentacién sin fin, dicho método que comprende un paso de
corte automatico por tamafio de dicha tira de alimentacién sin fin.

La operacion de corte automético anterior asegura que las tiras relacionadas con diferentes pacientes se separen
unas de otras, evitando cualquier riesgo de confusion por el operador.

Preferiblemente, el contenido de impresién generado e impreso comprende ademas un campo de impresién de
encabezado, que comprende el nombre y/o un ID del paciente. Este campo de encabezado identifica claramente al
paciente al que se refiere la terapia descrita en la siguiente lista de farmacos, evitando sustituciones y aumentando
la seguridad del proceso.

En dicho paso de impresién del contenido de la etiqueta, cada campo de impresién se imprime en una etiqueta
adhesiva diferente, dichas etiquetas adhesivas que son desprendibles individualmente de la tira de soporte comun.

Este modo de impresion es particularmente ventajoso cuando las etiquetas se deben poner individualmente en una
pluralidad de recipientes diferentes, por ejemplo jeringas.

Como alternativa, que no es parte de la presente invencién, en dicho paso de impresién del contenido de la etiqueta,
todos los campos de impresién se pueden imprimir uno tras otro en una Unica etiqueta adhesiva.

Este modo de impresién permite que una Unica etiqueta se ponga en un frasco de farmaco que contiene todos los
farmacos de una terapia especifica a ser preparada.

En ambos casos, las etiquetas en las que se imprime al menos un campo de impresién de fadrmaco se ponen en
recipientes para la administraciéon del farmaco respectivo al paciente.

El método puede comprender ventajosamente un paso de registro de la administracién del farmaco realizada por
medio de un dispositivo remoto, que es capaz de leer un identificador grafico del campo de impresién del farmaco.

Este paso es particularmente ventajoso dado que sugiere una comprobacién de la administracion real, permitiendo
que estadisticas fiables sobre el consumo de farmacos sean generadas, detectando desperdicios y posibles
comportamientos abusivos.

Preferiblemente, el dispositivo remoto anterior se sitla cerca de una cama de hospital o de otro modo dedicado a un
paciente dado. El dispositivo puede ser, por ejemplo, una tableta unida en estrecha proximidad a la cama, o una
pantalla de visualizacién de cualquier tipo situada en el interior del quirdfano.

De este modo, dicho dispositivo remoto puede notificar ventajosamente al operador cuando el identificador grafico
leido no coincide con un farmaco comprendido en la lista de farmacos del paciente respectivo, evitando posibles
casos de identidad errénea que tienen resultados perjudiciales.
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Dicho paso de asociaciéon de una lista de farmacos con el paciente puede proporcionar ventajosamente un posible
paso secundario de recuperacién de una lista de farmacos usada previamente para el mismo paciente, con la
posibilidad de modificar dicha lista de farmacos por el operador.

Dicho paso de asociacién de una lista de farmacos con el paciente puede proporcionar también o de otro modo un
posible paso secundario de importacion de la lista de farmacos desde un archivo de protocolo preestablecido, con la
posibilidad de modificar dicha lista de farmacos por el operador.

Las dos posibilidades tratadas anteriormente permiten ventajosamente que los tiempos para generar la lista de
farmacos por el operador sean reducidos.

Preferiblemente, el método comprende ademas un paso preliminar de reconocimiento del operador por el sistema de
etiquetado, que es necesario para permitir los siguientes pasos de asociacién de una lista de farmacos con el
paciente y/o de impresién del contenido de la etiqueta generada.

Dicho paso preliminar de reconocimiento puede ocurrir ventajosamente a través de la lectura éptica de un cédigo
grafico impreso por adelantado por el mismo sistema después de una primera identificacién del operador a través de
credenciales secretas.

El operador debe introducir de este modo sus credenciales secretas solamente una primera vez y luego puede
imprimir una etiqueta de identificacién que contendra el cédigo grafico (preferiblemente un cédigo de barras, por
ejemplo, un cédigo de barras bidimensional) que le identifique. Los siguientes inicios de sesién al sistema ocurren
rapidamente escaneando el cédigo grafico a través de un lector éptico asociado al sistema.

Se debe sefialar que la impresién de un cédigo grafico para identificar al usuario para iniciar sesién en el sistema de
impresién en si mismo es un aspecto innovador del sistema que no depende de los modos de impresién de
etiquetas.

Una posible aplicacidn divisional de la presente solicitud por lo tanto se puede dirigir a un método de etiquetado que
comprende los pasos de:

disponer un sistema de etiquetado que comprende al menos una unidad de entrada de datos, una unidad de
procesamiento de datos y un dispositivo de impresion;

reconocer a un operador habilitado;
generar un contenido de etiqueta;

imprimir, a través del dispositivo de impresién de dicho sistema de etiquetado, el contenido de la etiqueta generada
en una o més etiquetas adhesivas situadas en una tira de soporte;

donde el contenido de la etiqueta comprende un cédigo gréafico que identifica al operador, preferiblemente un codigo
de barras;

donde la lectura éptica de dicho cddigo gréafico de identificacidén permite que el operador sea reconocido por el
sistema en si mismo y/o por otro sistema que requiera la identificacién del operador (por ejemplo: otro sistema
informatico de acceso limitado que esté presente en un entorno hospitalario); y

donde, al menos una primera vez, el sistema de etiquetado identifica al operador a través de credenciales secretas o
alternativamente, no obstante, de la lectura 6ptica de dicho cédigo gréafico de identificacién.

El paso de reconocimiento del operador habilitado ocurre de este modo a través de la lectura 6ptica de un cédigo
gréfico impreso por adelantado por el sistema de etiquetado tras una primera identificacién del operador a través de
credenciales secretas.

De esta forma, es posible usar el sistema de etiquetado para generar una etiqueta que permita que el operador sea
identificado rapidamente, tanto por el sistema en si mismo como por otros sistemas de acceso limitado. La etiqueta
se puede poner sobre un accesorio personal (por ejemplo: placa o pulsera) que permita al operador identificarse
rapidamente si es necesario.

En una realizacién de la invencién, el paso de impresién del contenido de la etiqueta se permite, al menos para
algunos farmacos, solamente si dos operadores habilitados diferentes aprueban la lista de farmacos por adelantado.

Los campos de impresion de farmacos comprenden al menos un fondo pintado de color que identifica el tipo de
farmaco. Aun preferiblemente, los campos de impresiéon de farmacos comprenden ademas un cédigo grafico para
personas dalténicas que identifica el color de dicho fondo pintado.
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El problema técnico definido anteriormente se resuelve ademas mediante un sistema de etiquetado para identificar
farmacos a ser administrados a un paciente en un entorno hospitalario y/o quirirgico, como se define en la
reivindicacién 12 adjunta.

El sistema anterior esta dispuesto para implementar el método de la reivindicacién 1.

Caracteristicas y ventajas adicionales llegaran a ser més evidentes a partir de la siguiente descripciéon detallada de
una realizacién preferida, pero no exclusiva, de la presente invencion, con referencia a las figuras adjuntas dadas a
modo de ejemplo no limitante.

Breve descripcién de los dibujos

La figura 1 representa esquematicamente dos tiras de distintas etiquetas generadas mediante el método y mediante
el sistema segun la presente invencion;

La figura 2 representa esquematicamente dos tiras de una Unica etiqueta generada mediante un método segln un
ejemplo que no es parte de la presente invencién;

La figura 3 representa en detalle una etiqueta adhesiva de encabezado impresa mediante el método y mediante el
sistema segun la presente invencién;

La figura 4 representa en detalle una etiqueta adhesiva de farmaco impresa mediante el método y mediante el
sistema segun la presente invencién;

La figura 5 representa esqueméticamente el sistema segun la presente invencion;

La figura 6 representa un diagrama de bloques de un primer modo de operacién del método segln la presente
invencion;

La figura 7 representa un diagrama de bloques de un segundo modo de operacién del método segln la presente
invencion;

La figura 8 representa un diagrama de bloques de un tercer modo de operacién del método segun la presente
invencién.

Descripcion detallada

Con referencia a la figura 5 adjunta, un sistema de etiquetado para identificar farmacos a ser administrados a un
paciente en un entorno hospitalario o quirdrgico se identifica de manera general con S.

Como se expuso anteriormente en la introduccién anterior, dicho sistema se puede emplear ventajosamente en
varios contextos hospitalarios, donde se ha de disponer el etiquetado de recipientes intermedios (por ejemplo:
jeringas, bombas de jeringa, bolsas de infusién, frascos y similares) para la administracién de farmacos de cualquier
naturaleza a un paciente.

El sistema comprende al menos una unidad de procesamiento de datos U, conectada a una pluralidad de unidades
periféricas de entrada/salida.

La unidad de procesamiento de datos U est4 dispuesta para ejecutar un programa informético que permite que las
operaciones automatizadas del método segln la presente invencién sean realizadas.

Se debe sefialar que el programa se puede ejecutar parcial o totalmente en una o mas unidades remotas que
interactdan con el resto del sistema S que comprende las unidades periféricas. Estas unidades remotas pueden ser
dispositivos de propésito general no especificamente dirigidos al objetivo, por ejemplo teléfonos inteligentes en los
que se instal6 una aplicacidén especifica.

Las unidades periféricas comprenden al menos un dispositivo de impresiéon P, dispuesto en particular para imprimir
etiquetas adhesivas 1; 1p; 14.

Las unidades periféricas comprenden ademés una pluralidad de unidades de entrada de datos |4; I2; V que, como se
vera mejor a continuacion en la presente descripcién, permiten en particular al operador todas aquellas operaciones
que permitan que un contenido de impresién sea generado.

Las unidades de entrada de datos pueden comprender un teclado I y un lector 6ptico lo. Naturalmente, se pueden
usar otras unidades de entrada de datos de tipo conocido, tales como por ejemplo un ratén, como alternativa o en
combinacion con las anteriores.

Una pantalla de visualizacién V, cuya funcién principal es proporcionar un soporte visual a las operaciones para
generar el contenido de impresion, puede ser del tipo sensible al tacto definiendo también una interfaz de entrada.
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Ademas, una o mas memorias M, de tipo fijo o volatil, estdn conectadas a la unidad de procesamiento de datos U.
Se debe observar que estas unidades de memoria M también se pueden situar remotamente con respecto a la
unidad de procesamiento de datos U. Preferiblemente, dichas memorias estan situadas al menos parcialmente en
una nube a la que se puede acceder por las diferentes unidades de procesamiento U que interactian con el sistema
S.

El sistema de etiquetado S puede proporcionar ademas una pluralidad de dispositivos remotos fijos R;, por ejemplo
tabletas, que son capaces de intercambiar datos con la unidad de procesamiento de datos U. Preferiblemente, por
algunas razones que llegardn a ser més evidentes a continuacién, dichos dispositivos remotos R; esta situados de
una manera no extraible en estrecha proximidad de tantas camas como sea posible. De esta forma, un Unico
dispositivo remoto R; est4 asociado univocamente con un paciente en recuperacion P; en la cama vecina.

El sistema de etiquetado S descrito anteriormente esta dispuesto para generar, tras una indicacién por uno o méas
operadores designados, un contenido de la etiqueta que se imprime en colores por el dispositivo de impresiéon S
sobre un soporte de tira apropiado.

Cada contenido de etiqueta esta dirigido a un paciente p; especifico y describe una lista de farmacos t; aprobada
para dicho paciente p;. La lista de farmacos t; comprende uno o mas farmacos a ser administrados al paciente p;:
estos farmacos pueden definir una terapia identificada por el médico designado o una serie de farmacos a ser
tomados en un entorno intraoperatorio, por ejemplo en el contexto de una anestesia quirdrgica.

El contenido de etiqueta comprende una pluralidad de campos de impresién f,, fg sucesivos que se imprimen en una
tira de etiqueta o etiquetas.

Un primer campo de impresion f,, preferiblemente el primero de la tira de etiqueta o etiquetas, es un campo de
encabezado que identifica al paciente que es el destinatario de la lista de farmacos t.

El campo de impresién de encabezado fp, un ejemplo del cual se representa individualmente en la figura 3,
comprende preferiblemente el nombre del paciente n acompafiado de su cédigo nosocomial c.

El campo puede comprender ademés la fecha de impresién di1 y la hora ti1 y un cédigo de identificacién del operador
op+ a cargo de esta impresién, con el fin de facilitar un seguimiento inmediato.

El campo de impresién de encabezado f, también puede comprender otra informacién que sea Util para identificar al
paciente, por ejemplo, la sala de recuperacién, el nimero de cama, la fecha de nacimiento, la edad, el peso.

Los campos de impresion fy que siguen al primero son, en cambio, campos de impresidén de farmacos; cada uno de
ellos concierne a un Unico farmaco d; de la lista de farmacos t; asignada al paciente.

El campo de impresidn de farmacos fq, un ejemplo del cual se representa individualmente en la figura 4, comprende
un identificador verbal w del farmaco (preferiblemente: el nombre general del farmaco) y un identificador gréfico g del
mismo.

Este ultimo es preferiblemente un cédigo de barras, por ejemplo un cédigo de barras dimensional.

Este codigo de barras puede contener informacién de diversos tipos acerca del farmaco, y permite en particular que
el farmaco sea identificado por medio de dispositivos de lectura 6ptica.

En una realizacidén especifica de la etiqueta, el identificador gréafico g o el cédigo de barras esta dispuesto para ser
leido por una maquinaria (por ejemplo: una bomba de jeringa) dispuesta para interactuar con el recipiente en el que
se pondra la etiqueta.

El campo de impresién de farmacos fy tiene un fondo pintado de color co, que identifica crométicamente el tipo de
farmaco segun el cédigo de identificacidn internacional A.S.T.M. D4774-94 y la extensién DIVl del mismo.
Preferiblemente, ademas del fondo pintado de color co se proporciona un cédigo gréfico dco para hacer que la
misma informacién acerca del tipo de farmaco esté disponible inmediatamente para los usuarios dalténicos.

El campo de impresién del farmaco fq también puede indicar ventajosamente diferentes informaciones inf que sean
Utiles para dirigir al operador en la preparacién del farmaco en si mismo, por ejemplo: posologia, liquido de dilucién,
concentracién y dosis.

Ademas se puede proporcionar un identificador grafico y/o verbal de la via de administracién del farmaco ra.

Otra informacién indicada en el campo de impresidén del farmaco fy puede ser una vez mas la fecha dis y la hora tij
de impresién y un cddigo de identificacién del operador op4 a cargo de esta impresion.

Al menos para farmacos dados, el sistema S puede prever la necesidad de aprobacidén por un segundo operador
autorizado ademas del que realiza la impresién. En este caso, el campo de impresién del farmaco fqy puede
comprender la fecha di> y la hora tio de esta aprobacion, asi como un ID del segundo operador designhado opo.



10

15

20

25

30

35

40

45

50

ES 3 006 481 T3

Ademas, el nombre n y el cédigo nosocomial ¢ del paciente también se pueden indicar en el campo de impresion del
farmaco fq - preferiblemente en un tipo de letra mas pequefio.

El contenido de la etiqueta que comprende los diferentes campos de impresién f,, fqy se puede imprimir en dos
medios de impresion de un tipo diferente, segin se necesite.

Ambos medios de impresién comprenden una tira de soporte sin fin 2, preferiblemente desenrollada de un rollo.

En la invencidn, dicha tira de soporte 2 tiene una pluralidad de etiquetas separadas 1y, 14, separadas por igual unas
de otras, que se pueden desprender individualmente de la tira en si misma. En un ejemplo que no es parte de la
invencién, la tira de soporte 2 en cambio sobresale por encima de una etiqueta adhesiva sin fin 1.

Segun el tipo de medio que se use, se obtienen tiras de etiquetas de diferentes tipos.

En la invencién, ilustrada por las tiras de ejemplo de la figura 1, los diferentes campos de impresién f,, fq se imprimen
en etiquetas adhesivas 1y, 14 separadas. La etiqueta de encabezado 1y, indica el campo de impresién de encabezado
fn, ¥ solamente sirve para identificar el resto de la tira. Las siguientes etiquetas de farmacos 14 indican los campos de
farmacos fq, y se deben poner sobre los diferentes recipientes en los que el operador introducira los farmacos d; de
la lista de farmacos t;.

En el ejemplo que no es parte de la invencidn, ilustrado por las tiras de ejemplo de la figura 2, los diferentes campos
de impresién fy, fq caen en una Unica etiqueta 1, para ser puestos sobre una capsula de farmaco que aloja todos los
farmacos d; de la lista de farmacos t;.

Se observa que el dispositivo de impresién P proporciona medios automatizados para cortar la tira de soporte 2: la
tira se corta de este modo por tamafio hasta alcanzar la longitud requerida para contener los diferentes campos de
impresion f,, fs. De esta forma, se evita que tiras sucesivas destinadas a diferentes pacientes p; sean adyacentes, lo
que generaria potenciales errores.

En los ejemplos de las figuras 1 y 2 se observa cdmo el nimero de campos afecta a la longitud final de la tira de
soporte 2.

Con referencia a las figuras 6-8 adjuntas, se analizar4 ahora el método a través del cual el sistema S genera e
imprime las tiras de etiquetas.

Un paso 100 preliminar prevé la identificacion del operador que interactta con el sistema S solicitando la impresién.
La identificaciéon puede ocurrir tradicionalmente introduciendo credenciales de identificacidén a través del teclado |4.

Una vez que se realiza un primer reconocimiento por el sistema S, un paso auxiliar del método puede prever la
impresién, a través del dispositivo de impresién P, de una etiqueta de reconocimiento para el operador. La etiqueta
de reconocimiento comprende un cédigo gréafico, preferiblemente un cédigo de barras que es reconocible por el
lector o6ptico |5, para iniciar sesién en el sistema S sin introducir manualmente las credenciales anteriores. El
operador puede pegar de este modo la etiqueta en un accesorio personal, por ejemplo, una placa o una pulsera, a
través del cual realiza la identificacién répida para los préximos inicios de sesién al sistema S.

Un siguiente paso 200 del método concierne a la identificacién del paciente.

Si el paciente es un paciente nuevo, se debe crear un registro apropiado (paso 201) en una base de datos de
pacientes B, que estd presente en la memoria M. El paciente se puede identificar rapidamente también insertando
solamente el cédigo nosocomial ¢, que se puede leer pasando el lector 6ptico I sobre un cédigo de identificacién
indicado por ejemplo en una pulsera puesta en la mufieca del paciente.

Si por el contrario el registro del paciente ya ha sido creado, se debe seleccionar o importar (paso 202) por el
operador para proseguir con la definicién de la lista de farmacos ti.

El siguiente paso prevé la asociacién 300 de una lista de farmacos t; con el paciente pi.

Para hacer esto, el operador tiene naturalmente la posibilidad de crear desde cero esta lista de farmacos t; (paso
301). Esto se puede hacer ventajosamente mostrando en la pantalla de visualizacién V los farmacos almacenados
en un archivo de farmacos Lq, y seleccionandolos por ejemplo por medio de una interfaz de arrastrar y soltar usando
la pantalla sensible al tacto de la pantalla de visualizacién V en si misma.

Como alternativa, el operador puede recuperar una terapia (paso 302) de una base de datos de las listas de
farmacos B: anteriores, que contiene las terapias administradas previamente para las que el sistema ha impreso las
etiquetas relacionadas. Preferiblemente, en este caso el sistema S recupera automaticamente las listas de farmacos
ti destinadas previamente al mismo paciente pi. El operador puede decidir entonces mantener o modificar la lista de
farmacos t; antes de la aprobacién final.



10

15

20

25

30

35

40

45

50

ES 3 006 481 T3

El operador también puede recuperar un protocolo (paso 303) de un archivo de protocolos L, que comprende
protocolos terapéuticos usados en la sala en cuestién o listas de farmacos aplicadas durante cirugias dadas. En este
caso también, la lista de farmacos t; del protocolo se puede modificar en su caso antes de la aprobacién.

Se debe sefialar que la entrada y/o aprobacién de una lista de farmacos no implica una impresién inmediata.
Cuando se planea una cirugia en el paciente, por ejemplo, la lista de farmacos t; se puede introducir y/o aprobar
antes de la cirugia real. En este caso, en un siguiente inicio de sesidén al sistema se recupera la lista de farmacos
introducida y/o aprobada (paso 304) para proseguir luego con la impresién.

Se debe sefialar que los operadores habilitados para aprobar una lista de farmacos pueden pertenecer a un grupo
mas reducido o de cualquier manera diferente de |la de los operadores habilitados para imprimir. Ademas, como se
ha insinuado anteriormente, para algunos o todos los tipos de farmacos se puede requerir una doble aprobacion
antes de la impresion final.

Un paso 400 que sigue a los descritos anteriormente es la impresién del contenido de la etiqueta que comprende la
lista de farmacos t; aprobada, que genera una tira de etiquetas adhesivas 1; 1y, 14 del tipo descrito anteriormente.
Estas etiquetas de este modo se deben pegar adecuadamente sobre los recipientes relacionados.

En el momento de imprimir un contenido de la etiqueta que comprende una lista de farmacos aprobados t;, esta lista
se almacena por el sistema S, para mantener un registro de los farmacos administrados.

Ademas, después de la impresién, se puede enviar una visualizacién de la lista de farmacos t; a un dispositivo local
en estrecha proximidad al lugar donde se deben administrar los farmacos. En el caso de un paciente en
recuperacion p;, la lista de farmacos ti se envia al dispositivo remoto R; cerca de la cama asignada al paciente pjen si
mismo; en el caso de un paciente p; en espera de cirugia, la lista de fairmacos ti se envia a una pantalla de
visualizacién situada en el quirdéfano.

Se puede proporcionar la posibilidad de comprobar la administracién real de los farmacos d; al paciente. La
comprobacién ocurre por medio del operador mediante la interaccién con el dispositivo local anterior. La
comprobacién puede ocurrir ventajosamente a través del escaneo 6ptico del identificador grafico g del farmaco d;
impreso en la etiqueta adhesiva del farmaco 14.

Ventajosamente, en estos casos, el sistema también puede llevar a cabo una comprobaciéon de consistencia acerca
de la lista de farmacos t; aprobada para el paciente pi, para notificar al operador si el farmaco d; a ser administrado
esta destinado a otro paciente p.

El sistema S descrito anteriormente permite que un registro telematico se mantenido constantemente actualizado
con todas las operaciones realizadas por los operadores, concerniendo en particular a la impresiéon de listas de
farmacos t; para pacientes p;relacionados. Partiendo de estos datos, es posible llevar a cabo estadisticas sobre el
uso de farmacos, detectando desperdicios y posibles robos.

El sistema S descrito anteriormente puede permitir ademés que etiquetas diversas sean impresas, que sean
diferentes de las insinuadas anteriormente, personalizables con fecha, hora, operadores, nombre del paciente y
datos del historial. Ademas, es posible crear etiquetas diversas para etiquetar recipientes o similares, por ejemplo
recipientes de esterilizaciéon o botellas de leche, o farmacos, o incluso etiquetas personalizadas de un tipo diferente.
La impresién de estas etiquetas personalizadas se puede enriquecer con la fecha y hora de impresiéon y la referencia
del operador; no obstante, la operacién de impresién se almacena aln en el registro telemético del sistema S.

El sistema S descrito anteriormente también puede proporcionar un médulo para rellenar y gestionar los datos del
paciente y la terapia.

Los datos del paciente y la terapia (las denominadas hojas de terapia), rellenadas por un operador habilitado,
contienen el plan de tratamiento para cada paciente con la indicacién de los farmacos a ser tomados en los
diferentes momentos del dia. Partiendo de dicha hoja de terapia, el sistema S puede generar automaticamente una
lista de farmacos t; a ser impresa que comprende los fArmacos a ser tomados en un intervalo de tiempo dado que
requieren un etiquetado.

En este caso, el operador que inicia sesién en el sistema de etiquetado S recupera esta lista de farmacos t y
procede a la impresion.

Ventajosamente, el terminal dispuesto para rellenar las hojas de terapia puede ser Unico, por ejemplo situado en una
oficina dedicada al personal médico, mientras que los terminales de impresién se pueden desplegar en el hospital y
también se puede acceder a ellos por los otros operadores sanitarios.

El sistema de etiquetado S también puede interactuar con otro sistema para rellenar historiales médicos, por ejemplo
un software de gestién del tipo conocido, importando automaticamente los datos de los historiales médicos
requeridos para la generacién de las listas de farmacos t; para los diversos pacientes pi.
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El sistema de etiquetado S también puede comprender funciones apropiadas para gestionar un almacén local de
farmacos de la sala.

En este caso, el sistema almacena un inventario de los envases de farmacos que estan presentes en el almacén
local: cada campo comprende la fecha de caducidad y el contenido residual del envase.

Ademas, el sistema S genera una etiqueta para ser puesta en cada paquete. La etiqueta comprende al menos un
cédigo de reconocimiento que es legible a través de escaneo 6ptico (por ejemplo: un cbddigo de barras
bidimensional).

Cuando un operador recoge uno o mas farmacos del almacén, usa el lector éptico |, del sistema para escanear la
etiqueta en el paquete, sefialando el niumero de dosis recogidas. El sistema S luego actualiza autométicamente el
inventario.

Ademas, el sistema S puede notificar al usuario en caso de que el mismo farmaco esté disponible en un envase que
tenga una fecha de vencimiento anterior.

El sistema puede mostrar y/o imprimir ademas un informe resumido de los farmacos que estan presentes en el
almacén local con las fechas de vencimiento relacionadas.

Obviamente, con el fin de cumplir con los requisitos contingentes y especificos, a un experto en la técnica se le
permitira hacer diversas modificaciones y alternativas a la invencién descrita anteriormente.
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REIVINDICACIONES

1. Método de etiquetado para identificar farmacos a ser administrados a un paciente en un entorno hospitalario o
quirdrgico, que comprende los pasos de:

disponer un sistema de etiquetado (S) que comprende al menos una unidad de entrada de datos (l4; lo; V), una
unidad de procesamiento de datos (U) y un dispositivo de impresién (P),

identificar (200) un paciente (p;) a través de la unidad de entrada de datos (I4; lo; I3);

asociar (300) una lista de farmacos (1) a dicho paciente, dicha lista de farmacos (ti) que comprende un conjunto de
farmacos (di) a ser administrado al paciente;

generar, a través de la unidad de procesamiento de datos (U), un contenido de etiqueta que comprende al menos un
campo de impresién (fy) para cada farmaco (d;) de la lista de farmacos (t)), cada uno de dichos campos de impresién
(fs) que comprende al menos un identificador del farmaco (d;) respectivo;

imprimir (400), a través del dispositivo de impresiéon (P) de dicho sistema de etiquetado (S), el contenido de la
etiqueta generado en una o mas etiquetas adhesivas (1p;, 14) situadas en una tira de soporte comun (2), de modo
que los identificadores (w; g) de todos los farmacos (d;) de la lista de farmacos () se indiquen en dicha tira de
soporte (2); cada campo de impresion (fn, fa) que se imprime en una etiqueta adhesiva (1n, 14) diferente, dichas
etiquetas adhesivas (1n, 14) que son desprendibles individualmente de la tira de soporte comun (2), caracterizado por
que:

dicha tira de soporte (2) se desenrolla de una tira de alimentacién sin fin,

dicho método que comprende ademés un paso de corte automatico por tamafio de dicha tira de alimentacién sin fin
que asegura que las tiras relacionadas con diferentes pacientes estén separadas unas de otras; y

los campos de impresidén de farmaco (fs) comprenden al menos un fondo pintado de color (co) que identifica el tipo
de farmaco (fg).

2. Método de etiquetado segln cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en donde el contenido de impresién
generado e impreso comprende ademas un campo de impresion de encabezado (fy), que comprende el nombre (n)
y/o un ID (c) del paciente (pi).

3. Método de etiquetado segun cualquiera de las reivindicaciones anteriores, que comprende ademas un paso de
poner las etiquetas (1pn; 14) en las que estd impreso al menos un campo de impresién de farmaco (fy) en recipientes
para la administracién del farmaco respectivo al paciente.

4. Método de etiquetado segun la reivindicacion 3, que comprende ademas un paso de registro de la administracién
del farmaco realizada por medio de un dispositivo remoto (R;), que es capaz de leer un identificador gréfico (g) del
campo de impresidn del farmaco (fq).

5. Método de etiquetado segln la reivindicacion 4, en donde dicho dispositivo remoto (R;) esté situado cerca de una
cama de hospital o de otro modo dedicado a un paciente (pi) dado, dicho dispositivo remoto (R;) que notifica a un
operador cuando el identificador gréfico (g) leido no coincide con un farmaco (di) comprendido en la lista de
farmacos (t;) del paciente (pi) respectivo.

6. Método de etiquetado segun cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en donde dicho paso de asociar (300)
una lista de farmacos (t)) con el paciente (p;) proporciona un posible paso secundario de recuperacién (302) de una
lista de farmacos usada previamente para el mismo paciente (pi), con la posibilidad de modificar dicha lista de
farmacos por un operador.

7. Método de etiquetado segun cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en donde dicho paso de asociar (300)
una lista de farmacos (i) con el paciente (p;) proporciona un posible paso secundario de importacién (303) de la lista
de farmacos desde una memoria (L,) de protocolos preestablecidos, con la posibilidad de modificar dicha lista de
farmacos (t;) por un operador.

8. Método de etiquetado seguln cualquiera de las reivindicaciones anteriores, que comprende ademas un paso
preliminar de reconocimiento (100) de un operador por el sistema de etiquetado (S), que es necesario para permitir
los siguientes pasos de asociacion (300) de una lista de farmacos (1) con el paciente (p;) y/o de impresion (400) del
contenido de la etiqueta generada.

9. Método de etiquetado segln la reivindicacién 8, en donde dicho paso preliminar de reconocimiento (100) ocurre a
través de la lectura 6ptica de un cédigo grafico impreso por adelantado por el mismo sistema (S) después de una
primera identificaciéon del operador a través de credenciales secretas.

10
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10. Método de etiquetado segln cualquiera de las reivindicaciones 8 0 9, en donde el paso de impresién (400) del
contenido de la etiqueta se permite solamente si dos operadores habilitados diferentes aprueban previamente la lista
de farmacos (t).

11. Método de etiquetado segln cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en donde los campos de impresion de
farmacos (fqy) comprenden un cédigo gréafico para personas dalténicas (dco) que identifica el color de dicho fondo
pintado (co).

12. Sistema de etiquetado (S) para identificar farmacos a ser administrados a un paciente en un entorno hospitalario
y/o quirdrgico, que comprende al menos:

una unidad de entrada de datos (l; I2; V) dispuesta al menos para permitir que un paciente (p;) sea identificado;

una unidad de procesamiento de datos (U) configurada para generar un contenido de etiqueta que comprende al
menos un campo de impresion (fy) para cada farmaco (d;) de una lista de farmacos (1) a ser administrado al paciente
(pi), cada uno de dichos campos de impresion (fy) que comprende al menos un identificador del farmaco (dj)
respectivo;

un dispositivo de impresion (P) configurado para imprimir el contenido de la etiqueta en una o més etiquetas
adhesivas (1p; 14) situadas en una tira de soporte comun (2), de modo que los identificadores (w; g) de todos los
farmacos (d;) de la lista de farmacos (1) se indiquen en dicha tira de soporte (2), cada campo de impresién (f,, fq) que
esta impreso en una etiqueta adhesiva (1, 14) diferente, dichas etiquetas adhesivas (1, 14) que son desprendibles
individualmente de la tira de soporte comun (2);

el sistema de etiquetado caracterizado por que:

dicha tira de soporte (2) se desenrolla desde una tira de alimentacién sin fin, y por que el sistema de etiquetado
comprende medios automatizados para cortar la tira de soporte (2) que aseguran que las tiras relacionadas con
diferentes pacientes estén separadas unas de otras; y en donde los campos de impresién de farmacos (fy)
comprenden: al menos un fondo pintado de color (co) que identifica el tipo de farmaco (fq).

11
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