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Introducere
Erorile medicației sunt evenimente nedorite, care pot 
cauza vătămarea sau desesul pacientului. Reconcilierea
medicației bazată pe informația completă din fișa
medicală a fost introdusă pentru a minimiza acest
fenomen.

Scopul
Evidențierea erorilor de medicație depistate de către
farmaciștii clinicieni în procesul de reconciliere a 
medicației.

Material și metode
Cercetarea literaturii internaționale de specialitate la 
medicației corecte în cardiopatie ischemică.

Rezultate
Reconcilierea medicației este procesul de evidență a 
medicamentelor administrate de pacient, cu specificarea
denumirii, dozelor, duratei și căii de administrare.
Tratamentul cardiopatiei urmărește 3 obiective:
Tratarea problemelor coronariene.
Îmbunatățirea funcției cardiace.
Reducerea riscului de insuficiență cardiacă.
Administrarea corectă a medicației poate îmbunatăți
considerabil calitatea vieții pacienților

Concluzie
O abordare sistemică în reconcilierea medicației și
colectarea corectă a anamnezei corespunzătoare de către
un farmacist clinician, poate preveni erorile și îmbunătăți
procesul medicației.
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