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DESCRIPCION

Sistema de distribuciéon de medicamento y dis-
tribuidor automéatico destinado a un sistema de
este tipo.

La invencién se refiere a un sistema de farma-
cia para prescribir y suministrar medicamentos a
un paciente, que comprende al menos una uni-
dad de entrada con la que un médico es capaz
de introducir, entre otras cosas, una prescripcién
de un medicamento para un paciente, y al me-
nos un distribuidor automatico que es adecuado
para cargarse con medicamentos. Un sistema de
este tipo se conoce a partir de los documentos US
3.780.907 y US 4.847.764.

La distribucién de medicamentos prescritos
por un médico tiene lugar generalmente a través
de la farmacia. Se refiere a un proceso que emplea
mucha mano de obra que se lleva a cabo al me-
nos substancialmente de forma manual. En este
proceso, un médico escribe una prescripcién sobre
una hoja de papel con la que un paciente puede ir
a la farmacia con el fin de recoger el medicamento
relevante. No obstante, las prescripciones escritas
no son siempre claras, lo que implica el riesgo de
que se cometan errores en la farmacia. Ademés,
la seleccién de los medicamentos (toma de pedi-
dos) puede dar lugar a que se cometan errores.

La escritura de la prescripcién pertenece a
la responsabilidad médica, mientras que el far-
macéutico tiene por ley la obligacién de compro-
bar la prescripcion por si existen confusiones o in-
correcciones y ponerse en contacto con el médico
sobre ello. Por esta razoém, el proceso total de
descripcion por el médico y suministro por el far-
macéutico se lleva a cabo generalmente de forma
separada.

Por consiguiente, la ley por ejemplo en los
Paises Bajos requiere una separacién entre la
prescripcion y el suministro de los medicamentos.
La prescripcidn esté reservada para el médico y el
suministro estd reservado por el farmacéutico. A
partir de la prescripcidn, el farmacéutico lleva a
cabo un numero de comprobaciones, después de
las cuales, los medicamentos son seleccionados,
etiquetados y suministrados.

La invencién se refiere, entre otras cosas, a
la automatizacién del proceso de suministro, de
tal manera que correspondera adicionalmente to-
davia a la responsabilidad del farmacéutico.

Un problema anterior relacionado con los sis-
temas automaticos de farmacia conocidos es que
existe todavia una posibilidad real de que se co-
metan errores. Un objeto de la invencién es re-
ducir el riesgo del suministro erréneo de medica-
mentos.

De acuerdo con un primer aspecto de la in-
vencién, el sistema de farmacia estd caracteri-
zado porque la prescripciéon de un medicamento
para un paciente puede introducirse en el sis-
tema por medio de la unidad de entrada junto
con la identidad del paciente, donde la unidad
de entrada comprende una base de datos donde
se almacenan varios datos sobre indicaciones con
prescripciones de medicamentos correspondien-
tes, asi como por ejemplo datos de un paciente,
comprobando la unidad de entrada, de acuerdo
con un algoritmo predeterminado, si una prescrip-
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cién prescrita para un paciente corresponde con
los datos almacenados en la base de datos y la
unidad de entrada genera una senal de prescrip-
cién correspondiente con la prescripcién introdu-
cida, donde el sistema comprende adicionalmente
un ordenador de farmacia acoplado a la unidad
de entrada, cuyo ordenador de farmacia procesa
adicionalmente la senal de prescripcién recibida
desde la unidad de entrada y genera una senal
de control que corresponde con la prescripcién,
donde al menos un distribuidor automatico distri-
buye el medicamento prescrito bajo el suministro
de la senal de control generada por el ordenador
de farmacia y, donde el distribuidor automatico y
el ordenador de farmacia estan alojados en carca-
sas diferentes entre si.

La unidad de entrada puede estar dispuesta,
por ejemplo, en la sala de consulta de un médico.
No obstante, el ordenador de la farmacia puede
estar dispuesto entonces en y bajo la responsabili-
dad del farmacéutico. El distribuidor automatico
puede estar dispuesto por ejemplo en o préximo
a la consulta del médico de prescripcion. Esto
ultimo significa que el distribuidor automatico y
el ordenador de la farmacia estdn separados es-
pacialmente entre si. Esto implica una ventaja
particularmente grande de conveniencia para el
paciente. Después de todo, después de haber con-
sultado al médico, el paciente puede llevar consigo
directamente el medicamento prescrito, si es que
existe. Puesto que el distribuidor automatico esta
controlado por el ordenador de la farmacia, la se-
paracion entre el farmacéutico y el médico, como
por ejemplo se requiere por la ley holandesa se
mantiene sin cambios. A este respecto, el distri-
buidor automatico cae también bajo la respon-
sabilidad del farmacéutico. El llenado del distri-
buidor automaético puede llevarse a cabo también
bajo la responsabilidad del farmacéutico.

La unidad de entrada comprende una base
de datos donde se almacenan varios datos sobre
indicaciones con prescripciones asociadas de los
medicamentos, asi como, por ejemplo, datos de
un paciente. La unidad de entrada comprueba,
de acuerdo con un algoritmo predeterminado, si
un medicamento prescrito para un paciente co-
rresponde con los datos almacenados en la base
de datos. Por lo tanto, para extender la pres-
cripcion, el médico es ayudado por el sistema.
Ademas, pueden prevenirse errores innecesarios.
Maés particularmente, la unidad de entrada emite
una senial destinada para el médico cuando se en-
cuentra una desviacién en la prescripcion durante
la comprobacién llevada a cabo por la unidad de
entrada. En esta conexién, se puede pensar en
las siguientes desviaciones. El médico selecciona
un medicamento que no corresponde a una indi-
cacién introducida por el médico. La unidad de
entrada puede generar también una lista de posi-
bles medicamentos cuando se introduce una indi-
cacién, produciéndose la senal cuando el médico
no adopta la primera eleccién de la unidad de en-
trada. Ademas, puede emitirse una senal cuando
no se ha introducido la cantidad o dosis usual
de un medicamento. De esta manera, es posible
llamar la atencién del médico sobre posibles inte-
racciones con otros medicamentos prescritos.

El sistema de la farmacia de acuerdo con la
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invencién implica una mejora substancial de la
eficiencia. Debido a la automatizacién del pro-
ceso de suministro, no se pueden cometer ya los
errores manuales descritos anteriormente. Esto
mejora considerablemente, la calidad del proceso
de suministro. Adicionalmente, es posible una re-
duccién considerable de costes de personal en la
farmacia, lo que implica una ventaja econémica
importante de la que no solamente puede benefi-
ciarse el farmacéutico sino también el paciente.

De acuerdo con otro aspecto de la invencién,
el sistema de farmacia se caracteriza porque la
prescripciéon de un medicamento para un pa-
ciente puede introducirse en el sistema por me-
dio de la unidad de entrada junto con la iden-
tidad del paciente, donde la unidad de entrada
genera una senal de prescripcién correspondiente
a la prescripcion introducida, comprendiendo el
sistema adicionalmente un ordenador de farmacia
acoplado a la unidad de entrada, cuyo ordenador
de farmacia procesa adicionalmente la senal de
prescripcion recibida desde la unidad de entrada
y genera una sehal de control que corresponde a la
prescripcion, donde el sistema comprende adicio-
nalmente medios para determinar la identidad de
un paciente, comparando el sistema la identidad
determinada con la identidad de un paciente aso-
ciado con una prescripcién introducida, al menos
un distribuidor automatico distribuye el medica-
mento prescrito bajo el suministro de la senal de
control generada por el ordenador de farmacia y
donde el distribuidor automatico y el ordenador
de farmacia estan alojados en carcasas diferentes
entre si. El efecto alcanzado de esta manera es
que un medicamento es suministrado siempre al
paciente correcto.

Para este fin, el sistema comprende, en parti-
cular, un nimero de tarjetas de pacientes, com-
prendiendo cada tarjeta de paciente la identidad
de un paciente y comprendiendo el distribuidor
automatico un lector de tarjetas para leer y, por
consiguiente, para determinar la identidad del pa-
ciente a partir de la tarjeta del paciente. Puesto
que una persona deberia identificarse ella misma
a través de su tarjeta de paciente, se conoce la
identidad del titular de la tarjeta, y si se desea,
puede enviarse automdaticamente una factura de
los medicamentos suministrados al titular de la
tarjeta por orden del farmacéutico.

Preferentemente, la comparaciéon mencionada
anteriormente se lleva a cabo por el ordenador
de la farmacia. Esto significa que el asunto se
lleva a cabo directamente bajo la responsabilidad
del farmacéutico. No obstante, puede llevarse a
cabo también la comparacién por el distribuidor
automadtico.

De acuerdo con una forma de realizacién par-
ticular de la invencién, el distribuidor automético
comprende una unidad de control, un depdsito ca-
paz de llenarse con medicamentos provistos con
un cédigo de identificacién, una unidad de se-
leccién con la que pueden seleccionarse los me-
dicamentos desde el depdsito, y una unidad de
lectura de cédigos capaz de leer el cédigo de iden-
tificacién de un medicamento, controlando la uni-
dad de control, sobre la base de la senal de control
recibida, la unidad de seleccién, de tal manera que
el medicamento correspondiente a la senal de con-
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trol es seleccionado desde el depésito, la unidad
de lectura de cddigos lee el cédigo del medica-
mento seleccionado y lo transmite a la unidad de
control, después, la unidad de control determina,
en base al c6digo, si se ha seleccionado un medi-
camento correspondiente a la senal de control. La
comprobacién asegura que es completamente im-
posible que se suministre un medicamento erréneo
a un paciente.

En particular, la unidad de seleccién trans-
porta el medicamento seleccionado desde el
depésito. De acuerdo con otro aspecto de la in-
vencion, la unidad de seleccién entrega el me-
dicamento seleccionado a un paciente cuando la
unidad de control determina, en base al cédigo
de identificacién leido, que se ha seleccionado un
medicamento correspondiente con la senal de con-
trol.

El distribuidor automético puede comprender
adicionalmente una impresora que imprime, por
ejemplo, el nombre de los pacientes, el medica-
mento y la dosis del medicamento en una etiqueta
para el medicamento que debe liberarse.

De acuerdo con una forma de realizacion par-
ticular de la invencién, cuando la senal de pres-
cripcién comprende una prescripcién que tiene
una desviacién, comprende también informacién
sobre la desviacién detectada en la prescripcién
relevante. Esto tiene una gran ventaja puesto
que se puede llamar la atencién del farmacéutico
también sobre desviaciones particulares en la
prescripcion y que, si es necesario, puede ponerse
en contacto con el médico para consulta. Para
este fin, el ordenador de la farmacia produce,
por ejemplo, una senal destinada al farmacéutico
cuando se ha recibido la senal de prescripcién en
la que se ha detectado una desviacion.

De acuerdo con otro aspecto importante de
la invencién, el ordenador de la farmacia com-
prende una base de datos de la farmacia, donde
se almacenan varios datos sobre indicaciones con
prescripciones de medicamentos asociadas, asi
como, por ejemplo, datos del paciente, compro-
bando el ordenador de la farmacia, de acuerdo con
un algoritmo predeterminado, si una prescripcién
recibida por medio de la senal de prescripcién co-
rresponde a los datos almacenados en la base de
datos de la farmacia. Esto significa que puede rea-
lizarse una verificacion independiente bajo la res-
ponsabilidad del farmacéutico. Esta verificacién
puede comprender, por ejemplo, los mismos as-
pectos descritos con respecto a la unidad de en-
trada. Aqui también, el ordenador de la farmacia
puede producir, por ejemplo, una senal destinada
a un farmacéutica cuando se encuentra una des-
viacién en la prescripcion durante la verificacién
realizada por el ordenador de la farmacia.

La invencion se refiere también a un distribui-
dor automatico adecuado para uso en un sistema
de farmacia como se describe anteriormente.

A modo de excepcién, por ejemplo, en los
Paises Bajos, existen varios médicos de medicina
general de distribucién que proporcionan la distri-
bucién del medicamento en areas rurales escasa-
mente pobladas. Esto ultimo implica una respon-
sabilidad muy pesada para el médico de medicina
general. Después de todo, el médico no solamente
deberia ver que se prescribe el medicamento co-
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rrecto, sino también que se suministra al paciente
el medicamento correcto.

Otro objeto de la invencién es automatizar el
proceso de suministro en un médico de medicina
general de distribucion, de tal manera se reduzca
al minimo el riesgo de un suministro erréneo de
un medicamento. Por consiguiente, una forma de
realizacién alternativa de un sistema de farmacia
de acuerdo con la invencién se caracteriza porque
la prescripciéon de un medicamento para un pa-
ciente puede introducirse en un sistema por medio
de la unidad de entrada junto con la identidad del
paciente, donde la unidad de entrada comprende
una base de datos donde se almacenan varios da-
tos sobre indicaciones con prescripciones corres-
pondientes de medicamentos, asi como, por ejem-
plo, datos de un paciente, comprobando la unidad
de entrada, de acuerdo con un algoritmo prede-
terminado, si una prescripciéon prescrita para un
paciente corresponde a los datos almacenados en
la base de datos y generando la unidad de en-
trada una senal de prescripcién correspondiente
con la prescripcién introducida, donde al menos
un distribuidor automaético, a cuyo distribuidor
automatico se suministra la senal de prescripcion,
distribuye un medicamento prescrito correspon-
diente con la senal de prescripcion.

La unidad de entrada puede estar dispuesta,
por ejemplo, en la sala de consulta de un médico.
El distribuidor automatico puede estar dispuesto,
por ejemplo, en o proximo a la consulta del
médico de prescripcién. Esto ultimo significa
que el distribuidor automético y la unidad de en-
trada pueden estar separados espacialmente en-
tre si. Esto implica una ventaja particularmente
grande de conveniencia para el paciente. Después
de todo, después de haber consultado al médico,
el paciente puede llevar consigo directamente el
medicamento prescrito, si es que existe. El lle-
nado del distribuidor automaético puede llevarse
a cabo bajo responsabilidad del farmacéutico, asi
como bajo la responsabilidad del médico de me-
dicina general.

La unidad de entrada comprende una base
de datos donde se almacenan varios datos sobre
indicaciones con prescripciones asociadas de los
medicamentos, asi como, por ejemplo, datos de
un paciente. La unidad de entrada comprueba,
de acuerdo con un algoritmo predeterminado, si
un medicamento prescrito para un paciente co-
rresponde con los datos almacenados en la base
de datos. Por lo tanto, para extender la pres-
cripcion, el médico es ayudado por el sistema.
Ademads, pueden prevenirse errores innecesarios.
Maés particularmente, la unidad de entrada emite
una senial destinada para el médico cuando se de-
tecta una desviacién en la prescripciéon durante
la comprobacién llevada a cabo por la unidad de
entrada. En esta conexidén, se puede pensar en
las siguientes desviaciones. El médico selecciona
un medicamento que no corresponde con la indi-
cacién introducida por el médico. La unidad de
entrada puede generar también una lista de posi-
bles medicamentos cuando se introduce una indi-
cacién, produciéndose la senal cuando el médico
no adopta la primera eleccién de la unidad de en-
trada. Ademas, puede emitirse una senal cuando
no se ha introducido la cantidad o dosis usual de
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un medicamento. De esta manera, es posible lla-
mar la atencién del médico sobre posibles inter-
acciones con otros medicamentos prescritos.

El sistema de la farmacia de acuerdo con la
invencién implica una mejora substancial de la
eficiencia. Debido a la automatizacién del pro-
ceso de suministro, no se pueden cometer ya los
errores manuales descritos anteriormente. Esto
mejora considerablemente la calidad del proceso
de suministro. Adicionalmente, dentro de la prac-
tica del médico de medicina general, es posible un
ahorro considerable de tiempo, lo que implica una
ventaja econdémica importante de la que no sola-
mente puede beneficiarse el médico de medicina
general sino también el paciente.

De acuerdo con otro aspecto de la invencién,
el sistema de farmacia se caracteriza porque la
prescripciéon de un medicamento para un pa-
ciente puede introducirse en el sistema por me-
dio de la unidad de entrada junto con la iden-
tidad del paciente, donde la unidad de entrada
genera una senial de prescripcion correspondiente
a la prescripcién introducida, donde al menos un
distribuidor automaético, a cuyo distribuidor au-
tomatico se suministra una senal de prescripcién,
distribuye un medicamento prescrito que corres-
ponde con la senal de prescripcién, donde el sis-
tema comprende adicionalmente medios para de-
terminar la identidad de un paciente, comparando
el sistema la identidad determinada con la identi-
dad de un paciente asociado con una prescripcién
introducida, y distribuyendo dicho medicamento
prescrito cuando estas identidades coinciden en-
tre si. El efecto alcanzado de este tipo es que un
medicamento es suministrado siempre al paciente
correcto.

Para este fin, el sistema comprende particular-
mente un numero de tarjetas de pacientes, com-
prendiendo cada tarjeta de paciente la identidad
de un paciente y comprendiendo el distribuidor
automéatico un lector de tarjeta para leer y, por
consiguiente, para determinar la identidad del pa-
ciente a partir de la tarjeta del paciente. Puesto
que una persona deberia identificarse ella misma
a través de su tarjeta de paciente, se conoce la
identidad del titular de la tarjeta, y si se desea,
puede enviarse automdaticamente una factura de
los medicamentos suministrados al titular de la
tarjeta por orden del farmacéutico.

Preferentemente, la comparaciéon mencionada
anteriormente se lleva a cabo por la unidad de en-
trada. Esto significa que el asunto se lleva a cabo
directamente bajo la responsabilidad del médico
de medicina general. No obstante, puede llevarse
a cabo también la comparacién por el distribuidor
automatico.

De acuerdo con una forma de realizacién par-
ticular de la invencién, el distribuidor automético
comprende una unidad de control, un depdsito ca-
paz de llenarse con medicamentos provistos con
un cédigo de identificacién, una unidad de se-
leccion con la que pueden seleccionarse los me-
dicamentos desde el depdsito, y una unidad de
lectura de cédigos capaz de leer el cédigo de iden-
tificacién de un medicamento, controlando la uni-
dad de control, sobre la base de la senal de control
recibida, la unidad de seleccién, de tal manera que
el medicamento correspondiente a la senal de con-



7 ES 2 139 211 T3 8

trol es seleccionado desde el depésito, la unidad
de lectura de cddigos lee el cédigo del medica-
mento seleccionado y lo transmite a la unidad de
control, después, la unidad de control determina,
en base al c6digo, si se ha seleccionado un medi-
camento correspondiente a la senal de control. La
comprobacién asegura que es completamente im-
posible que se suministre un medicamento erréoneo
a un paciente.

En particular, la unidad de seleccién trans-
porta el medicamento seleccionado desde el
depdsito. De acuerdo con otro aspecto de la in-
vencién, la unidad de seleccién entrega el medica-
mento seleccionado a un paciente cuando la uni-
dad de control determina, en base al cédigo de
identificacion leido, que se ha seleccionado un me-
dicamento correspondiente a la senal de prescrip-
cion.

El distribuidor automatico comprende adicio-
nalmente una impresora que imprime, por ejem-
plo, el nombre de los pacientes, el medicamento y
la dosis del medicamento en una etiqueta para el
medicamento que debe entregarse.

Hay que indicar que el documento US
4.953.745 describe un aparato para el suministro
automdtico de farmacos. No obstante, el aparato
consta de una cabina individual. El documento
US 4.953.745 no describe un sistema que com-
prende una unidad de entrada, un distribuidor
automdtico y un ordenador de farmacia, donde
la unidad de entrada y el ordenador de farmacia
estdn alojados en carcasas diferentes entre si, ni
un sistema que comprende una unidad de entrada
y un distribuidor automéatico donde la unidad de
entrada y el distribuidor automatico estdn aloja-
dos en carcasas separadas entre si.

La invencion se refiere también a un distribui-
dor automadtico adecuado para uso en un sistema
de farmacia para un médico de medicina general
de distribuciéon como se describe anteriormente.

La invencion se explicard adicionalmente con
referencia a los dibujos que se acompanan. En
estos dibujos:

La figura 1 muestra una primera forma posi-
ble de realizacién de un sistema de farmacia de
acuerdo con la invencidn; y

La figura 2 muestra una segunda forma posi-
ble de realizacién de un sistema de farmacia de
acuerdo con la invencién.

En la figura 1, el nimero de referencia 1 de-
signa un sistema de farmacia de acuerdo con la in-
vencion. En este ejemplo, el sistema de farmacia
comprende un ordenador de farmacia 2 y una uni-
dad de entrada 4, conectados entre si por medio
de una linea de datos 6. Aqui, por medio de mo-
dem, puede utilizarse por ejemplo una conexién
de teléfono existente. El sistema 1 comprende adi-
cionalmente un distribuidor automaético 8 conec-
tado con el ordenador de farmacia 2 por medio de
una linea de datos 10. Generalmente, el sistema
estard provisto con un numero de distribuidores
automaéticos conectados al ordenador de farma-
cia, indicado esquematicamente en la figura 1 por
8’, 8", 8”7, etc. El sistema puede estar provisto
también con un nimero de unidades de entrada,
indicadas esqueméaticamente por 47, 4”7 etc.

En este ejemplo, la unidad de entrada 4 com-
prende un ordenador 12 y un monitor 14 y el te-
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clado 16 conectado con ellos. La unidad de en-
trada 4 comprende adicionalmente una base de
datos, donde se almacenan varios datos sobre in-
dicaciones con prescripciones asociadas de me-
dicamentos, asi como por ejemplo datos de un
paciente, comprobando la unidad de entrada, de
acuerdo con un algoritmo predeterminado, si una
prescripcidon prescrita para un paciente corres-
ponde a los datos almacenados en la base de da-
tos.

En este ejemplo, el distribuidor automatico
comprende una unidad de control 18 y una uni-
dad de seleccién 20, controlada por la unidad de
control 18 por medio de la linea 22. Adicional-
mente, el distribuidor automatico 8 comprende
un depdsito 24, una unidad de lectura de cédigos
28 conectada con la unidad de control 18 por me-
dio de la linea 26, una impresora 32 conectada
con la unidad de control 18 por medio de la linea
30, y una unidad de lectura de c6digos 36 conec-
tada con la unidad de control 18 por medio de la
linea 34. Adicionalmente, el sistema comprende
un numero de tarjetas de pacientes 28, una de las
cuales se muestra en la figura 1. El ordenador
de farmacia 2 comprende una base de datos de la
farmacia, donde se almacenan varios datos sobre
indicaciones con las prescripciones correspondien-
tes de los medicamentos, asi como, por ejemplo,
datos de un paciente, comprobando el ordenador
de la farmacia, de acuerdo con un algoritmo pre-
determinado, si una prescripcién recibida por me-
dio de la senial de prescripcién corresponde con
los datos almacenados en la base de datos de la
farmacia.

En este ejemplo, el ordenador de la farmacia 2
estd separado espacialmente de la unidad de en-
trada 4 y del distribuidor automéatico. Por sepa-
rado espacialmente se entiende que el ordenador
de la farmacia 2 y la unidad de entrada 4 pue-
den desplazarse uno con relacién al otro, es decir,
que el ordenador de la farmacia 2 esta alojado en
una carcasa diferente de la carcasa de la unidad
de entrada 4 y el distribuidor automaético 8. Por
consiguiente, en este ejemplo, el ordenador de la
farmacia estd colocado en una sala diferente de
la sala del distribuidor automatico y la unidad
de entrada. El ordenador de farmacia estd dis-
puesto, por ejemplo, en y bajo la responsabilidad
de un farmacéutico. La unidad de entrada 4 esté
dispuesta en la consulta de un médico, mientras
que el distribuidor automético 8 estd dispuesto
proximo a la consulta de un médico, por ejemplo,
en el mismo edificio. La separacién espacial re-
ferida es indicada esqueméaticamente en la figura
por un eje y. En la figura, la parte colocada por
encima de un eje x estd bajo la responsabilidad
del médico, mientras que la parte situada por de-
bajo del eje x estd bajo la responsabilidad del
farmacéutico.

El funcionamiento del sistema es como si-
gue. Una prescripcién comprende generalmente
el nombre, direccién y ntmero de teléfono/fax
del médico, los detalles personales de un pa-
ciente, datos tales como nombre, dosis, cantidad,
y forma de administraciéon del medicamento y el
uso tal como la frecuencia de administracion e
informacién particular con respecto a ésta. Una
prescripcion de este tipo se extiende por el médico
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como sigue. El médico llama al paciente desde la
base de datos de la unidad de entrada 4 o desde la
base de datos del ordenador de farmacia 2. Si no
se conoce la identidad del paciente en el sistema,
el médico puede introducir, si desea, la identidad
dentro del sistema. Si la unidad de entrada com-
prende un lector de tarjetas, la identidad de un
paciente puede introducirse también por medio de
su tarjeta de paciente. Después, a través de un te-
clado 16, se introduce la indicacién (diagndstico).
Esta indicacién es representada entonces sobre el
monitor 14. Después de esto, el médico puede in-
dicar a través del teclado si estd de acuerdo con
ello.

El sistema, es decir, el ordenador 12 en este
ejemplo, genera un menu con medicamentos para
la indicacion dada. Los medicamentos mostrados
en el meni, que son conocidos por estar conteni-
dos en la clasificacién del distribuidor automatico
8, son representados para que puedan distinguirse
de los otros medicamentos mostrados. La dis-
tincién puede indicarse, por ejemplo, represen-
tando estos medicamentos con un color o brillo
particular, o marcdndolos con una etiqueta. A
partir de esto, el médico selecciona su eleccién
por medio del teclado 16. Después, la unidad de
entrada 4 muestra el medicamento seleccionado
en la pantalla 14. Ademas, la unidad de entrada
4 comprueba, de acuerdo con un algoritmo prede-
terminado, si la seleccién del médico se diferencia
de la primera eleccién mostrada en la pantalla 14.
Si estd presente una desviacién, se produce una
senal audio-visual por la unidad de entrada. Si el
médico indica entonces a través del teclado que
continua de acuerdo con la prescripcion, la uni-
dad de entrada 2 incorporard esta desviacién en
la prescripcion electrénica que debe transmitirse
todavia al ordenador de farmacia 2 a través de la
linea de datos 6.

El médico puede decidir también elegir otro
medicamento, después de lo cual se repite el pro-
cedimiento descrito anteriormente.

Después que el médico ha seleccionado un me-
dicamento, la unidad de entrada presenta, en base
a la informacién en su base de datos, una prescrip-
cién confeccionada para la medicacion seleccio-
nada. Esta prescripcién comprende la cantidad
usual, la forma de administracién usual, las canti-
dades normales en multiples de envases estandar,
y la frecuencia de administraciéon normal y textos
adicionales para una etiqueta del medicamento.

Si asi se desea, el médico puede cambiar estos
datos normales, si esto es necesario para el caso
especifico del paciente relevante. La unidad de
entrada genera una senal audio-visual cuando el
médico estd fuera de los limites de dosificacién
almacenados en la base de datos de la unidad
de entrada. Si el médico indica entonces por
medio del teclado que estd de acuerdo todavia
con esta dosis, la unidad de entrada 2 incorpo-
rard esta desviacion en la prescripcion electrénica,
que debe transmitirse todavia al ordenador de la
farmacia 2 a través de la linea de datos 6. No
obstante, el médico puede decidir todavia ajus-
tar la dosis, después de lo cual la unidad de en-
trada comprueba nuevamente los datos introdu-
cidos de nuevo sobre la base del algoritmo prede-
terminado.
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Para méas medicamentos, el médico comienza
de nuevo todo el procedimiento descrito anterior-
mente. En el ment, los medicamentos que son co-
nocidos por provocar interacciones prohibidas con
los medicamentos previamente seleccionados son
marcados por ejemplo, con una estrella, color, etc.
Los medicamentos presentes en el distribuidor au-
tomatico son mostrados de nuevo de una manera
distintiva. Si, de acuerdo con el algoritmo pre-
determinado, pueden esperarse interacciones re-
lativas en base a una seleccién del médico desde
la lista de medicamentos mostrada, la unidad de
entrada 4 genera de nuevo una alarma audio-
visual. Si el doctor indica entonces a través del
teclado 16 que estd de acuerdo todavia con esta
seleccion, la unidad de entrada 2 incorporard esta
desviacion dentro de la prescripcién electrénica
que debe transmitirse todavia al ordenador de la
farmacia 2 a través de la linea de datos 6. No obs-
tante, el médico puede decidir también todavia
ajustar la seleccién, después de lo cual la uni-
dad de entrada comprueba los datos introducidos
nuevamente otra vez en base al algoritmo prede-
terminado.

Si la prescripcién extendida de acuerdo con el
procedimiento descrito anteriormente se encuen-
tra definitivamente en orden por el médico, la
prescripciéon o prescripciones, opcionalmente en
combinacién con las desviaciones detectadas, son
transmitidas en linea al ordenador de la farmacia
2 a través de la linea de datos 6, después de lo
cual, si se requiere, la senal de prescripcién reci-
bida es almacenada temporalmente para el proce-
samiento adicional. El ordenador de la farmacia
2 comprueba si la prescripcién comprende desvia-
ciones determinadas previamente por la unidad
de entrada. SI éste es el caso, en este ejemplo, se
produce una senal audio-visual por el ordenador
de la farmacia 2, permitiendo al farmacéutico juz-
gar el asunto personalmente y, si se desea, ponerse
en contacto con el médico en cuestién. Para este
fin, la prescripcion relevante es representada, por
ejemplo, sobre la pantalla 40. En la consulta con
el médico, la prescripcién puede ajustarse enton-
ces en el ordenador de la farmacia 2 por el far-
macéutico y ponerse en orden. El farmacéutico
puede indicar también a través del teclado 42 que
estd de acuerdo todavia con la prescripciéon mos-
trada. En los dos tltimos casos, a la prescripcién
se la asigna, por lo tanto, un “estado correcto”.
Si la prescripcién no comprende desviaciones, se
le asignard también un “estado correcto”.

Adicionalmente, el ordenador de la farmacia
somete también la sefial de prescripcién recibida
para un paciente a una comprobacién de acuerdo
con un algoritmo predeterminado, para asegu-
rarse de que la prescripcién relevante corresponde
con los datos almacenados en la base de datos
de la farmacia. Esta comprobacién comprende,
por ejemplo, como se describe con respecto a la
unidad de entrada, una comprobacién para ase-
gurar que el medicamento corresponde con la in-
dicacién (diagndstico). Ademds, se comprueba si
la prescripcion cumple las normas de la cantidad
usual, forma de administracién normal, cantida-
des usuales en los multiples envases estandar, y la
frecuencia usual de administracién y textos adi-
cionales para una etiqueta del medicamento. Si
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no se encuentran desviaciones, a la prescripcién
se le asigna o mantiene el “estado correcto”.

Si se detecta aqui una desviacién, el far-
macéutico es avisado también por medio de una
senal audio-visual, que permite al farmacéutico
juzgar el asunto personalmente y, si se desea, po-
nerse en contacto con el médico en cuestién. La
prescripcion relevante es representada entonces,
por ejemplo, sobre la pantalla 40 de nuevo. En
la consulta con el médico, la prescripcién puede
ajustarse entonces en el ordenador de la farma-
cia 2 por el farmacéutico y ponerse en orden.
El farmacéutico puede indicar también a través
del teclado 42 que estd de acuerdo todavia con
la prescripciéon mostrada. En estos tltimos casos
también se asigna a la prescripcién un “estado
correcto” .

Un paciente se aproxima entonces al distri-
buidor automatico 8 y su tarjeta de paciente 38
es leida por la unidad de lectura de tarjetas 36.
Sobre la tarjeta del paciente, se almacenan, en-
tre otras cosas, los datos personales del paciente.
La tarjeta puede ser, por ejemplo, una tarjeta de
cinta magnética, pero puede ser también una tar-
jeta con memoria. El cédigo de identidad leido
desde la tarjeta es suministrado entonces a la uni-
dad de control 18 a través de la linea 34. La uni-
dad de control 18 transmite entonces este codigo
al ordenador de la farmacia 2 por medio de la
linea de datos 10. La unidad de control 18 trans-
mite entonces una direccién que indica desde qué
distribuidor automético (8, 8, 8”7, 8", etc.) se
ha derivado el cédigo de identidad. Después, el
ordenador de la farmacia 2 busca en su memoria
la prescripcién asociada con el cédigo de identi-
dad del paciente. Si se encuentra la prescripcién
y tiene un “estado correcto”, el ordenador de la
farmacia proporciona, a través de la linea de da-
tos 10, una senal de control al distribuidor au-
tomatico relevante para suministrar medicamen-
tos al paciente relevante. Para este fin, en base
a la direccién mencionada, la sefial de control es
transmitida, por supuesto, a este distribuidor au-
tomatico desde donde se origina el cddigo de iden-
tidad del paciente. Después de esto, todos los
datos relacionados con la prescripcién, que estan
presentes en el ordenador de la farmacia 2 son
transmitidos a la unidad de control 18.

En este ejemplo, la senal de control que
es transmitida al distribuidor automético com-
prende la prescripciéon completa, incluyendo la
identidad del paciente.

En este ejemplo, el depdsito 24 del distribui-
dor automaético 8 estd cargado con medicamentos
preenvasados, cuyo paquete se ha provisto con un
Unico cédigo de identificaciéon para los medica-
mentos contenidos en el paquete relevante. En
este ejemplo, los medicamentos son almacenados
en el depdsito en un orden predeterminado. Este
orden se almacena también en una memoria de la
unidad de control 18.

Después de la recepcién de la sefial de con-
trol, la unidad de control 18 controla, a través de
la linea 22, la unidad de seleccién 22, de manera
que se selecciona desde el depésito 23 un medica-
mento que es almacenado en la senal de control.
Para este fin, la unidad de selecciéon 20 comprende
un brazo de robot mostrado esquematicamente 44
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que no se describira adicionalmente en este ejem-
plo.

El medicamento en cuestién es agarrado por
el brazo del robot 44 y transportado fuera del
depésito, por ejemplo, hasta un lugar 20.1 de la
unidad de seleccién 20. Por supuesto, es posible
también seleccionar y transportar los medicamen-
tos con otros medios. En este contexto, se puede
pensar, por ejemplo, en los principios utilizados
en las maquinas de cigarrillos, donde un paquete
de cigarrillos de una marca particular puede selec-
cionarse facilmente por la maquina para que sea
transportado posteriormente desde el depdsito de
la maquina.

El medicamento situado en el lugar 20.1 es lle-
vado entonces por la unidad de seleccién 20 hasta
un lugar 20.2. La unidad de lectura de cédigos
28 estd dispuesta con respecto al lugar 20.2 para
que sea capaz de leer el codigo de identificacion
presente en o sobre el paquete del medicamento
seleccionado. Este codigo puede ser, por ejem-
plo, un cédigo de barras. No obstante, es posible
también que el paquete esté provisto con una eti-
queta de deteccién resonante de serie conocida,
transmitiendo la unidad de lectura de cédigos un
campo de interrogacién electromagnético y que
comprende un receptor para detectar una res-
puesta transmitida por la etiqueta, a partir de
cuya respuesta puede detectarse el cédigo.

A través de la linea 26, el cédigo de identifi-
cacion del medicamento, determinado por la uni-
dad de lectura de codigos 28, se transmite a la uni-
dad de control 18. La unidad de control 18 com-
para este cddigo con los contenidos de la senal de
control recibida previamente para comprobar si
se ha seleccionado el medicamento correcto. Si se
ha seleccionado el medicamento correcto, la uni-
dad de control 18 controla, a través de la linea 22,
la unidad de seleccién, de manera que el medica-
mento es transportado hasta el lugar 20.3. Ad-
yacente a este lugar, se coloca la impresora 32,
que es controlada entonces por la unidad de con-
trol 18 a través de la linea 30, de manera que se
imprime una etiqueta con los datos deseados en-
cima para el medicamento seleccionado. Después,
el texto de la etiqueta es proporcionado sobre el
paquete del medicamento seleccionado a través de
los medios de la unidad de seleccién 20, que no se
describen adicionalmente.

Después de esto, la unidad de control 18 con-
trola la unidad de seleccién 20 para enviar el me-
dicamento preparado para el suministro hasta un
lugar 20.4. El medicamento puede tomarse en-
tonces del lugar 20.4, y, después de una compro-
bacién de la legibilidad del texto de la etiqueta,
es llevado consigo por el paciente. El transporte
del medicamento desde y hasta los lugares 20.1,
20.2,20.3, y 20.4 puede llevarse a cabo con medios
conocidos por si, que no se explicaran adicional-
mente aqui.

Si, en base al cédigo seleccionado por la uni-
dad de lectura de cédigos 28, la unidad de control
determina que no se ha seleccionado el medica-
mento correcto, se transmite una alarma al orde-
nador de la farmacia 2, a través de la linea 10,
permitiendo al farmacéutico realizar una accién
adicional. Obviamente, en este caso, el medica-
mento no es transportado a los lugares 20.3, 20.4,
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para procesamiento adicional. En su lugar, el me-
dicamento es transportado a un lugar separado,
no mostrado, para investigacién adicional.

Después del suministro del medicamento, la
unidad de control 18 transmite una senal al orde-
nador de la farmacia 2. Después de la recepcién
de esta senal, el ordenador de la farmacia 2 puede
presentar, a través de la linea 6, datos al orde-
nador 12 para su posible incorporacién al histo-
rial del paciente. Las posibles correcciones a la
prescripcion electréonica original llevadas a cabo
por el ordenador de la farmacia 2 son almacena-
das en el ordenador 12, provistas con una marca.

Adicionalmente, es posible que los datos rela-
cionados con la prescripcion sean almacenados en
la tarjeta del paciente 8 por medio de una unidad
de lectura de cédigos 36. Esto tiene la ventaja de
que el historial del paciente puede leerse siempre
y en cualquier lugar.

Adicionalmente, es posible que un medica-
mento no sea transportado a lo largo de los luga-
res 20.2-20.3 para impresion, fijacién y compro-
bacién de una etiqueta, sino que, en su lugar, la
unidad de lectura de cédigos 28 y/o la impresora
32 es transportada hasta el medicamento.

De acuerdo con un uso alternativo del sistema
de acuerdo con la figura 1, la unidad de entrada
4 esta dispuesta en una sala de un ayudante de
un médico. Este ayudante compone una prescrip-
ci6én, como se describe anteriormente con respecto
al médico. A través de la linea de datos 6, la
prescripcion asi obtenida es enviada a una uni-
dad de entrada 4’, por ejemplo, dispuesta en la
consulta del médico y, por ejemplo, idéntica a
la unidad de entrada 4. La disposicién es tal
que el ayudante puede enviar la prescripciéon com-
puesta por medio de la unidad de entrada 4 so-
lamente a la unidad de entrada 4’ del médico y
no directamente al ordenador de la farmacia 2.
El médico comprueba la prescripcién junto con
la informacién almacenada, si es que existe, so-
bre las desviaciones mencionadas anteriormente.
Después de la comprobacién, el médico puede
aprobar definitivamente la prescripcién por me-
dio del teclado 16°, después de lo cual la prescrip-
cién o prescripciones encontradas en orden son,
si es necesario, almacenadas temporalmente en
una memoria sobre un disco duro del ordenador
12’. Por otro lado, es posible que el médico de-
cida ajustar la seleccién todavia, después de lo
cual la unidad de entrada 4’ comprueba una vez
mas los datos introducidos nuevamente, en base
al algoritmo predeterminado del tipo descrito an-
teriormente con respecto a la unidad de entrada 4.
Si estd prescripcién compuesta de acuerdo con el
procedimiento descrito anteriormente se encuen-
tra definitivamente en orden por el médico - por
ejemplo, por medio de un comando introducido
a través del teclado 16’ - la prescripcion o las
prescripciones son, si es necesario, almacenadas
temporalmente en una memoria o en un disco
duro del ordenador 12’ de la unidad de entrada 4’.
Después, un paciente se dirige al distribuidor au-
tomatico 8 y su tarjeta de paciente 38 es leida por
la unidad de lectura de tarjetas 36. El suminis-
tro adicional del medicamento es completamente
analogo a la descripcién anterior.

De acuerdo con una variante adicional del
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sistema de acuerdo con la figura 1, la senal de
prescripciéon comprende también informacién so-
bre la direccién indicando en qué distribuidor au-
tomdtico (8, 8, 87, 8”7, etc) se recogerd el me-
dicamento. Por consiguiente, la senal de control
es suministrada al distribuidor automdtico rele-
vante y almacenada en una memoria de la uni-
dad de control 18. Cuando un paciente se dirige
al distribuidor automaético relevante y su tarjeta
ha sido leida por la unidad de lectura de tarje-
tas 36, la identidad de los pacientes es suminis-
trada a la unidad de control 18. La unidad de
control 18 busca entonces en su memoria la senal
de control asociada con la identidad del paciente
y suministra un medicamento, como se describe
anteriormente cuando la identidad del paciente,
determinada por medio de la tarjeta del paciente,
corresponde con la identidad del paciente introdu-
cida por medio de la unidad de entrada. Adicio-
nalmente, el distribuidor automatico puede com-
prender también una impresora por medio de la
cual la informacién relevante para el paciente es
impresa sobre papel. El paciente puede llevar con-
sigo esta informacién junto con el medicamento.

En la figura 2, el nimero de referencia 1 de-
signa un sistema de farmacia de acuerdo con la
invencién, en particular, adecuado para uso por
médicos de medicina general de distribuciéon. En
este ejemplo, el sistema de farmacia comprende
una unidad de entrada 2, y un distribuidor au-
tomatico 4, conectado con la unidad de entrada
2, por medio de una linea de datos 6. En gene-
ral, el sistema puede comprender un ntmero de
distribuidores automaéticos conectados a la uni-
dad de entrada 2 y en la figura 1 indicado es-
quematicamente por 4°, 47, 477, etc.

En este ejemplo, la unidad de entrada 2 com-
prende un ordenador 8 y un monitor 10 y un te-
clado 12 conectado con ellos. La unidad de en-
trada 2 comprende adicionalmente una base de
datos donde se almacenan varios datos sobre in-
dicaciones con prescripciones asociadas de me-
dicamentos, asi como por ejemplo datos de un
paciente, comprobando la unidad de entrada, de
acuerdo con un algoritmo predeterminado, si una
prescripcion prescrita para un paciente corres-
ponde a los datos almacenados en la base de da-
tos.

En este ejemplo, el distribuidor automatico
comprende una unidad de control 14 y una uni-
dad de seleccién 18, controlada por la unidad de
control 18 por medio de la linea 18. Adicional-
mente, el distribuidor automatico 4 comprende
un depdsito 20, una unidad de lectura de cédigos
24 conectada con la unidad de control 14 por me-
dio de la linea 26, una impresora 32 conectada
con la unidad de control 14 por medio de la linea
30, y una unidad de lectura de c6digos 36 conec-
tada con la unidad de control 18 por medio de la
linea 30. Adicionalmente, el sistema comprende
un nimero de tarjetas de pacientes 34, una de las
cuales se muestra en la figura 1.

La unidad de entrada 2 estd dispuesta en la
consulta de un médico, mientras que el distri-
buidor automatico 4 estd dispuesto préximo a la
consulta del médico, por ejemplo en el mismo
edificio. Esta separacién espacial se indica es-
quematicamente en la figura por un eje x. En
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la figura 2, la parte situada por encima del eje
x es de la responsabilidad del médico, mientras
que la parte situada por debajo del eje x es res-
ponsabilidad del médico o el farmacéutico. Por lo
tanto, el distribuidor automético y la unidad de
entrada estan alojados en carcasas separadas una
de la otra.

El funcionamiento del sistema es como si-
gue. Una prescripcién comprende generalmente
el nombre, direccién y nimero de teléfono/fax del
médico, detalles personales de un paciente, datos
tales como nombre, dosis, cantidad, y forma de
administracién del medicamento y el uso tal como
la frecuencia de administraciéon e informacién par-
ticular con respecto a ésta. Una prescripcién de
este tipo se extiende por el médico como sigue. El
médico llama al paciente desde la base de datos
de la unidad de entrada 2. Sino se conoce la iden-
tidad del paciente en el sistema, el médico puede
introducir, si desea, la identidad dentro del sis-
tema. Si la unidad de entrada comprende un lec-
tor de tarjetas, la identidad de un paciente puede
introducirse también por medio de su tarjeta de
paciente. Después, a través de un teclado 12, se
introduce la indicacién (diagndstico). Esta indi-
cacion se muestra entonces sobre el monitor 10.
Después de esto, el médico puede indicar a través
del teclado si estd de acuerdo con ello.

El sistema, es decir, el ordenador 8 en este
ejemplo, genera un menu con medicamentos para
la indicacion dada. Los medicamentos mostrados
en el meni, que son conocidos por estar conteni-
dos en la clasificacién del distribuidor automatico
4, son representados para que puedan distinguirse
de los otros medicamentos mostrados. La dis-
tincién puede indicarse, por ejemplo, represen-
tando estos medicamentos con un color o brillo
particular, o marcidndolos con una etiqueta. A
partir de esto, el médico selecciona su eleccién
por medio del teclado 12. Después, la unidad de
entrada 2 muestra el medicamento seleccionado
en la pantalla 10. Ademas, la unidad de entrada
4 comprueba, de acuerdo con un algoritmo prede-
terminado, si la seleccién del médico se diferencia
de la primera eleccién mostrada en la pantalla 10.
Si estd presente una desviacion, se produce una
senal audio-visual por la unidad de entrada. Si el
médico indica entonces a través del teclado que
estd de acuerdo todavia con la prescripcién, la
unidad de entrada 2 incorporari esta desviacién
en su base de datos.

El médico puede decidir también elegir otro
medicamento, después de lo cual se repite el pro-
cedimiento descrito anteriormente.

Después que el médico ha seleccionado un me-
dicamento, la unidad de entrada presenta, en base
a la informacién contenida en su base de datos,
una prescripcién confeccionada para el medica-
mento seleccionado. Esta prescripcién comprende
la cantidad usual, la forma de administracién
usual, las cantidades normales en la pluralidad
de los envases estandar, y la frecuencia de admi-
nistracion normal y textos adicionales para una
etiqueta del medicamento.

Si asi se desea, el médico puede cambiar es-
tos datos usuales, si fuera necesario para el caso
especifico del paciente relevante. La unidad de
entrada genera una senal audio-visual cuando el
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médico estd fuera de los limites de dosificacién
almacenados en la base de datos de la unidad de
entrada. Si el médico indica entonces por me-
dio del teclado que estd de acuerdo todavia con
esta dosis, la unidad de entrada 2 incorporard esta
desviacion en la base de datos, que en este ejem-
plo, se almacena sobre un disco duro del orde-
nador 8. No obstante, el médico puede decidir
aun ajustar la dosis, después de lo cual la unidad
de entrada comprueba los datos nuevamente in-
troducidos de nuevo sobre la base del algoritmo
predeterminado.

Para més medicamentos, el médico inicia todo
el proceso descrito anteriormente de nuevo. En el
ment, los medicamentos de los que se conoce que
no provocan interacciones prohibidas con los me-
dicamentos seleccionados previamente son marca-
dos por ejemplo con una estrella, con color, etc.
Los medicamentos presentes en el distribuidor au-
tomatico se muestran de nuevo de una manera
distinta. Si, de acuerdo con el algoritmo prede-
terminado, pueden esperarse algunas interaccio-
nes relativas en base a la seleccién del médico
de la lista de medicamentos mostrada, la unidad
de entrada 2 genera de nuevo una alarma audio-
visual. Si el médico indica de nuevo a través del
teclado 12 que estd de acuerdo todavia con esta
seleccion, la unidad de entrada 2 registrard de
nuevo esta desviacién en su base de datos. No
obstante, el médico puede decidir también to-
davia ajustar la seleccidn, después de lo cual la
unidad de entrada comprueba los datos introdu-
cidos nuevamente una vez mas, en base al algo-
ritmo predeterminado.

Si la prescripcion compuesta de acuerdo con
el procedimiento descrito anteriormente se consi-
dera definitivamente en orden por el médico, la
prescripcion o las prescripciones son, si fuera ne-
cesario, almacenadas temporalmente en una me-
moria o en un disco duro del ordenador 8 para
procesamiento adicional.

Un paciente se dirige entonces al distribuidor
automadtico 4 y su tarjeta de paciente 34 es leida
por la unidad de lectura de tarjetas 32. En la
tarjeta del paciente se almacenan, entre otros, los
datos personales del paciente. La tarjeta puede
ser, por ejemplo, una tarjeta de cinta magnética,
pero puede ser también una tarjeta con memo-
ria. El cédigo de identidad leido desde la tarjeta
es suministrado entonces a la unidad de control
14 a través de la linea 30. La unidad de control
14 transmite entonces este cédigo a la unidad de
entrada 2 por medio de la linea de datos 6. La
unidad de control 14 envia también una direccién
indicando desde qué distribuidor automético (4,
4,47 47 etc) se deriva el cddigo de identidad.
La unidad de entrada 2 busca entonces en su me-
moria la prescripcién almacenada asociada con el
c6digo de identidad del paciente. Si se encuen-
tra la prescripciéon, el ordenador 8 proporciona,
a través de la linea de datos 6, una senal de
prescripcion al distribuidor automatico relevante
para suministrar los medicamentos al paciente re-
levante. Para este fin, en base a la direccién men-
cionada, la sefial de prescripcién es enviada, por
supuesto, a este distribuidor automético desde
donde se origina el cédigo de identidad del pa-
ciente. Después de esto, todos los datos relacio-
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nados con la prescripcién que estan presentes en
el ordenador 8 han sido transmitidos a la unidad
de control 14.

En este ejemplo, la senal de prescripcién, que
es enviada al distribuidor automatico, comprende
la prescripcién completa, incluyendo la identidad
del paciente.

En este ejemplo, el depdsito 20 del distribui-
dor automaético 4 estd cargado con medicamentos
preenvasados, cuyo paquete ha sido provisto con
un codigo de identificacién unico para los medi-
camentos contenidos en el paquete relevante. En
este ejemplo, los medicamentos son almacenados
en el depdsito en un orden predeterminado. Este
orden es almacenado también en una memoria de
la unidad de control 14.

Después de la recepcién de la senal de
prescripcion, la unidad de control 14 controla, a
través de la linea 18, la unidad de seleccién 16,
de manera que esta unidad de seleccién selecciona
desde el depdsito 20 un medicamento almacenado
en la senal de prescripcién. Para este fin, la uni-
dad de seleccién 16 esta provista con un brazo de
robot 38 mostrado esqueméticamente, que no se
describira adicionalmente en este ejemplo.

El medicamento relevante es agarrado por el
brazo de robot y transportado fuera del depésito,
por ejemplo, hasta un lugar 16.1 de la unidad de
seleccion 16. Por supuesto, es posible también
seleccionar y transportar los medicamentos con
otros medios. En esta conexién, se puede pen-
sar, por ejemplo, en los principios utilizados en
las maquinas de cigarrillos, donde un paquete de
cigarrillos de una marca particular puede selec-
cionarse facilmente por la maquina para que sea
transportado posteriormente desde el depdsito de
la maquina.

El medicamento situado en el lugar 16.1 es lle-
vado entonces por la unidad de selecciéon 16 hasta
un lugar 16.2. La unidad de lectura de cédigos
24 esta dispuesta en relacién con el lugar 16.2
para que sea capaz de leer el cédigo de identifi-
cacién presente en o sobre el paquete del medica-
mento seleccionado. Este cédigo puede ser, por
ejemplo, un cédigo de barras. No obstante, es
posible también que el paquete esté provisto con
una etiqueta de deteccién resonante en serie cono-
cida, donde la unidad de lectura de c6digos trans-
mite un campo de interrogacién electromagnético
y comprende un receptor para detectar una res-
puesta transmitida por la etiqueta, a partir de
cuya respuesta puede detectarse el cddigo.

El codigo de identificaciéon del medicamento,
determinado por la unidad de lectura de cédigos
24, se transmite a la unidad de control 14 a través
de la linea 22. La unidad de control 14 compara
este codigo con los contenidos de la senal de con-
trol recibida previamente para comprobar si se ha
seleccionado el medicamento correcto. Si se ha se-
leccionado el medicamento correcto, la unidad de
control 14 controla, a través de la linea 18, la uni-
dad de seleccién, de manera que el medicamento
es transportado hasta el lugar 16.3. Adyacente a
este lugar, se coloca la impresora 28, que es con-
trolada entonces por la unidad de control 14 a
través de la linea 26, de manera que se imprime
una etiqueta con los datos deseados encima para
el medicamento seleccionado. Después, el texto
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de la etiqueta es proporcionado sobre el envase del
medicamento seleccionado a través de los medios
de la unidad de seleccién 16 que no se describe
adicionalmente.

Después de esto, la unidad de control 14 con-
trola la unidad de seleccion 16 para enviar el
medicamento preparado para el suministro a un
lugar 16.4. El medicamento puede tomarse en-
tonces del lugar 16.4, y, después de una compro-
bacién de la legibilidad del texto de la etiqueta,
es llevado consigo por el paciente. El transporte
del medicamento desde y hasta los lugares 16.1,
16.2,16.3, y 16.4 puede llevarse a cabo con medios
conocidos por si, que no se explicaran adicional-
mente aqui.

Si, en base al cédigo seleccionado por la uni-
dad de lectura de cédigos 24, la unidad de con-
trol determina que no se ha seleccionado el me-
dicamento correcto, se transmite una alarma a
la unidad de entrada 2 a través de la linea 6,
permitiendo al médico tomar una accién adicio-
nal. Obviamente, en este caso, el medicamento
no es transportado a los lugares 16.3, 16.4, para
procesamiento adicional. En su lugar, el medica-
mento es transportado a un lugar separado, no
mostrado, para investigacién adicional.

Después del suministro del medicamento, la
unidad de control 14 envia una senal a la unidad
de entrada 2. Luego, después de la recepcién de
esta senal, el ordenador 8 puede almacenar los
datos sobre el medicamento suministrado al pa-
ciente en el historial del paciente.

Adicionalmente, es posible también que los
datos relacionados con la prescripcion sean alma-
cenados en la tarjeta del paciente 34 por medio
de la unidad de lectura de cédigos 32. Esto tiene
la ventaja de que el historial del paciente puede
leerse siempre y en cualquier lugar.

Adicionalmente, es posible que un medica-
mento no sea transportado a lo largo de los lu-
gares 16.1-16.3 para impresion, fijacién y com-
probacion de la etiqueta, sino que, en su lugar, la
unidad de lectura de cédigos 24 y/o la impresora
28 sea transportada hasta el medicamento.

Es posible también que una prescripcién ge-
nerada por medio de la unidad de entrada 2 de
acuerdo con el procedimiento descrito anterior-
mente se envie directamente a través de la linea
6 hasta la unidad de control 14 del distribuidor
automdtico 4. De acuerdo con esta variante, la
prescripcion es almacenada junto con la identi-
dad en la unidad de control 14. Si la tarjeta de
un paciente es leida posteriormente por la unidad
de lectura de tarjetas 32, los datos leidos, inclu-
yendo los datos personales del paciente, son su-
ministrados a la unidad de control 14. La unidad
de control 14 selecciona entonces la prescripcién
asociada con la identidad leida, después de lo cual
el medicamento mencionado en la prescripcion es
suministrado como se describe anteriormente.

De acuerdo con un uso alternativo del sistema
de acuerdo con la invencién, la unidad de entrada
2 estd dispuesta en una sala de un ayudante del
médico. Este ayudante compone una prescrip-
cién como se describe anteriormente con respecto
al médico. A través de la linea de datos 6, la
prescripcion asi obtenida es enviada a una uni-
dad de entrada 2’, por ejemplo, dispuesta en la
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consulta del médico y, por ejemplo, idéntica a la
unidad de entrada 2. La disposicién es tal que el
ayudante puede enviar la prescripciéon compuesta
por medio de la unidad de entrada 2 solamente
a la unidad de entrada 2’ del médico y no di-
rectamente al distribuidor automatico 4, 4’, 4”.
El médico comprueba la prescripcién junto con
la informacién almacenada, si es que existe, so-
bre las desviaciones mencionadas anteriormente.
Después de la comprobacién, el médico puede
aprobar definitivamente la prescripcién por me-
dio del teclado 12’, después de lo cual la prescrip-
cién o prescripciones encontradas en orden son,
si es necesario, almacenadas temporalmente en
una memoria sobre un disco duro del ordena-
dor 8. Por otro lado, es posible que el médico
decida ajustar la seleccién todavia, después de
lo cual la unidad de entrada 2’ comprueba una
vez mas los datos introducidos nuevamente, en
base al algoritmo predeterminado del tipo des-
crito anteriormente con respecto a la unidad de
entrada 2. Si estd prescripcion compuesta de
acuerdo con el procedimiento descrito anterior-
mente se considera definitivamente en orden por
el médico - por ejemplo, por medio de un co-
mando introducido a través del teclado 12’- la
prescripcion o las prescripciones son, si es necesa-
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rio, almacenadas temporalmente en una memoria
o en un disco duro del ordenador 8’ de la unidad
de entrada 2’. Entonces, un paciente se dirige a la
unidad de suministro 4 8 y su tarjeta de paciente
34 es leida por la unidad de lectura de tarjetas
32. El suministro adicional del medicamento es
completamente andlogo con la descripciéon ante-
rior, siendo la diferencia que la unidad de control
14 transmite el cédigo de identidad leido desde la
tarjeta del paciente hasta la unidad de entrada 2’
por medio de la linea de datos 6. La unidad de en-
trada 2’ busca entonces en su memoria la prescrip-
cién almacenada asociada con el cédigo de identi-
ficacién del paciente. Si se encuentra la prescrip-
cion, el ordenador 8 proporciona, a través de la
linea de datos 6 del distribuidor automatico rele-
vante, una senal de prescripcién para suministrar
los medicamentos al paciente relevante.

Adicionalmente, el distribuidor automatico
puede comprender también una impresora, por
medio de la cual se imprime sobre papel la infor-
macion relevante del paciente. El paciente puede
llevar consigo entonces esta informacién junto con
el medicamento.

Se considera que éstas y otras variaciones,
facilmente evidentes para un técnico en la ma-
teria, entran dentro del alcance de la invencién.

11
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REIVINDICACIONES

1. Un sistema de farmacia (1) para prescribir
y suministrar medicamentos a un paciente, que
comprende al menos una unidad de entrada (4, 47)
con la que un médico es capaz de introducir, entre
otras cosas, una prescripcién de un medicamento
para un paciente, y al menos un distribuidor au-
tomatico que es adecuado para cargarse con medi-
camentos, caracterizado porque la prescripcién
de un medicamento para un paciente puede in-
troducirse en el sistema por medio de la unidad
de entrada junto con la identidad del paciente,
donde la unidad de entrada (4, 4’) comprende una
base de datos donde se almacenan varios datos
sobre indicaciones con prescripciones de medica-
mentos correspondientes, asi como por ejemplo
datos de un paciente, donde la unidad de entrada
comprueba, de acuerdo con un algoritmo prede-
terminado, si una prescripciéon prescrita para un
paciente corresponde con los datos almacenados
en la base de datos, y la unidad de entrada (4)
genera una senal de prescripcion correspondiente
con la prescripcién introducida, donde el sistema
comprende adicionalmente un ordenador de far-
macia (2) acoplado a la unidad de entrada (4, 47),
cuyo ordenador de farmacia (2) procesa adicional-
mente la senial de prescripcién recibida desde la
unidad de entrada y genera una senal de control
que corresponde con la prescripcién, donde al me-
nos un distribuidor automdtico (8, 8’) distribuye
el medicamento prescrito bajo el suministro de la
senal de control generada por el ordenador de far-
macia (2) y, donde el distribuidor automdtico (8,
8’) y el ordenador de farmacia estén alojados en
carcasas diferentes una de la otra.

2. Un sistema de farmacia de acuerdo con la
reivindicaciéon 1, caracterizado porque la uni-
dad de entrada proporciona una senal destinada
al médico cuando se detecta una desviacién en
la prescripcién durante la comprobacién llevada
a cabo por la unidad de entrada.

3. Un sistema de farmacia de acuerdo con
la reivindicacién 1 6 2, caracterizado por-
que una senial de prescripcién que comprende
una prescripcién con una desviacién, comprende
también informacién sobre la desviaciéon detec-
tada en la prescripcién relevante.

4. Un sistema de farmacia de acuerdo con la
reivindicacién 3, caracterizado porque el orde-
nador de farmacia (2) proporciona una sefial des-
tinada al farmacéutico cuando se recibe una senal
de prescripcién con una desviacion detectada por
la unidad de entrada (4, 4°).

5. Un sistema de farmacia de acuerdo con
una cualquiera de las reivindicaciones preceden-
tes, caracterizado porque el sistema comprende
adicionalmente medios (b) para determinar la
identidad de un paciente, comparando el sistema
la identidad determinada con la identidad de un
paciente asociado con una prescripcién introdu-
cida.

6. Un sistema de farmacia (1) para prescribir
y suministrar medicamentos a un paciente, que
comprende al menos una unidad de entrada (4, 47)
con la que un médico es capaz de introducir, entre
otras cosas, una prescripcién de un medicamento
para un paciente y al menos un distribuidor au-
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tomatico que es adecuado para cargarse con medi-
camentos, caracterizado porque la prescripcién
de un medicamento para un paciente puede in-
troducirse en el sistema por medio de la unidad
de entrada junto con la identidad del paciente,
donde la unidad de entrada (4) genera una senal
de prescripcién correspondiente con la prescrip-
ci6én introducida, comprendiendo adicionalmente
el sistema un ordenador de farmacia (2) acoplado
a la unidad de entrada (4, 4’), cuyo ordenador
de farmacia procesa adicionalmente la senal de
prescripcion recibida desde la unidad de entrada
y genera una senal de control que corresponde
con la prescripcién, donde el sistema comprende
adicionalmente medios (13b) para determinar la
identidad de un paciente, comparando el sistema
la identidad determinada con la identidad de un
paciente asociado con una prescripcién introdu-
cida, al menos un distribuidor automético (8, 8’)
distribuye el medicamento prescrito bajo el su-
ministro de la senal de control generada por el
ordenador de farmacia (2), y donde el distribui-
dor automadtico (8, 8’) y el ordenador de farmacia
estdn alojados en carcasas diferentes una de la
otra.

7. Un sistema de farmacia de acuerdo con
la reivindicacién 5 6 6, caracterizado porque el
distribuidor automadtico (8, 8”) comprende dichos
medios (36) para determinar la identidad de un
paciente.

8. Un sistema de farmacia de acuerdo con la
reivindicacion 5, 6 6 7, caracterizado porque di-
cha comparacion se lleva a cabo por el ordenador
de la farmacia (2), proporcionando el ordenador
de la farmacia dicha senal de control cuando di-
chas identidades se corresponden entre si.

9. Un sistema de farmacia de acuerdo con
la reivindicacién 5, 6 6 7, caracterizado porque
dicha comparaciéon se lleva a cabo por el distri-
buidor automético (8, 8’) que distribuye el medi-
camento prescrito si dichas identidades se corres-
ponden.

10. Un sistema de farmacia de acuerdo con
una cualquiera de las reivindicaciones 5-9, ca-
racterizado porque el sistema comprende un
nimero de tarjetas de pacientes (38), compren-
diendo una tarjeta de paciente la identidad del
paciente y comprendiendo el distribuidor au-
tomético un lector de tarjetas (36) para leer la
tarjeta del paciente y, de acuerdo con ello, deter-
minar la identidad de un paciente.

11. Un sistema de farmacia de acuerdo con
una cualquiera de las reivindicaciones preceden-
tes, caracterizado porque el distribuidor au-
tomético comprende una unidad de control (18),
un depdsito (24) capaz de llenarse con medica-
mentos provistos con un cédigo de identificacion,
una unidad de seleccién (20) con la que pueden
seleccionarse los medicamentos desde el depésito,
y una unidad de lectura de cédigos (28) capaz
de leer el cédigo de identificacién de un medi-
camento, controlando la unidad de control (18),
sobre la base de la senal de control recibida, la
unidad de seleccién (20), de tal manera que el
medicamento asociado con la senal de prescrip-
cién es seleccionado desde el depésito (24), la
unidad de lectura de cddigos (28) lee el cddigo
del medicamento seleccionado y lo transmite a la
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unidad de control, después, la unidad de control
(18) determina, en base al cédigo, si se ha se-
leccionado un medicamento correspondiente a la
senal de prescripcion.

12. Un sistema de farmacia de acuerdo con la
reivindicacion 11, caracterizado porque la uni-
dad de seleccién (20) transporta el medicamento
seleccionado desde el depdsito.

13. Un sistema de farmacia de acuerdo con
la reivindicacién 11 6 12, caracterizado porque
la unidad de seleccién (20) libera el medicamento
seleccionado a un paciente cuando la unidad de
control (18) determina, en base al cédigo de iden-
tificacion leido, que se ha seleccionado un medica-
mento correspondiente a la senal de prescripcién.

14. Un sistema de farmacia de acuerdo con la
reivindicacién 11, caracterizado porque el dis-
tribuidor automético comprende adicionalmente
una impresora (12) que imprime, por ejemplo, el
nombre del paciente, el medicamento y la dosis
del medicamento en una etiqueta para el medica-
mento que debe liberarse.

15. Un sistema de farmacia de acuerdo con
una cualquiera de las reivindicaciones preceden-
tes, caracterizado porque el ordenador de far-
macia (2) comprende una base de datos de la
farmacia donde se almacenan varios datos sobre
indicaciones con prescripciones de medicamentos
asociadas, asi como, por ejemplo, datos de un pa-
ciente, comprobando el ordenador de la farmacia,
de acuerdo con un algoritmo predeterminado, si
una prescripcion recibida por medio de la senal de
prescripcion corresponde a los datos almacenados
en la base de datos de la farmacia.

16. Un sistema de farmacia de acuerdo con la
reivindicacién 15, caracterizado porque el or-
denador de farmacia (2) proporciona una senal
destinada a un farmacéutico cuando se detecta
una desviaciéon en la prescripcién durante la com-
probacion llevada a cabo por el ordenador de la
farmacia (2).

17. Un sistema de farmacia de acuerdo con
una cualquiera de las reivindicaciones preceden-
tes, caracterizado porque el distribuidor au-
tomdtico (18, 18’) y el ordenador de la farmacia
(2) estdn separados espacialmente entre si.

18. Un sistema de farmacia de acuerdo con
una cualquiera de las reivindicaciones preceden-
tes, caracterizado porque el sistema estd pro-
visto con una primera y una segunda unidad
de entrada (4, 4’), donde una prescripcién com-
puesta por medio de la primera unidad de entrada
(4) es suministrada a la segunda unidad de en-
trada (4’) y la prescripcién puede aprobarse por
medio de la segunda unidad de entrada para pro-
porcionar una senal de prescripcion.

19. Un sistema de farmacia (1) para prescribir
y suministrar medicamentos a un paciente, que
comprende al menos una unidad de entrada (2,
2’) con la que un médico es capaz de introducir,
entre otras cosas, una prescripcién de un medi-
camento para un paciente y al menos un distri-
buidor automatico acoplado a la unidad de en-
trada, cuyo distribuidor automatico es adecuado
para cargarse con medicamentos, donde la uni-
dad de entrada y el distribuidor automatico estan
alojados en carcasas separadas entre si, carac-
terizado porque la prescripciéon de un medica-
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mento para un paciente puede introducirse en el
sistema por medio de la unidad de entrada junto
con la identidad del paciente, donde la unidad
de entrada (2, 2’) comprende una base de da-
tos donde se almacenan varios datos sobre indi-
caciones con prescripciones de medicamentos co-
rrespondientes, asi como por ejemplo datos de
un paciente, comprobando la unidad de entrada,
de acuerdo con un algoritmo predeterminado, si
una prescripcién prescrita para un paciente co-
rresponde con los datos almacenados en la base
de datos y generando la unidad de entrada (2,
2’) una senal de prescripcién correspondiente con
la prescripcién introducida, donde al menos un
distribuidor automético (4,4’), a cuyo distribui-
dor automadtico (4, 4’) se le suministra la senal
de prescripcion, distribuye un medicamento pres-
crito correspondiente con la prescripcién.

20. Un sistema de farmacia de acuerdo con
la reivindicaciéon 19, caracterizado porque la
unidad de entrada (2, 2’) proporciona una senal
destinada para el médico cuando se detecta una
desviacion en la prescripcién durante la compro-
bacién llevada a cabo por la unidad de entrada.

21. Un sistema de farmacia de acuerdo con
la reivindicacién 19 é 20, caracterizado por-
que el sistema comprende adicionalmente medios
(32) para determinar la identidad de un paciente,
comparando el sistema la identidad determinada
con la identidad de un paciente asociado con una
prescripcion introducida y distribuyendo dicho
medicamento cuando estas identidades se corres-
ponden entre si.

22. Un sistema de farmacia (1) para prescribir
y suministrar medicamentos a un paciente, que
comprende al menos una unidad de entrada (2,
2’) con la que un médico es capaz de introducir,
entre otras cosas, una prescripcién de un medi-
camento para un paciente y al menos un distri-
buidor automatico acoplado a la unidad de en-
trada, cuyo distribuidor automatico es adecuado
para cargarse con medicamentos, donde la uni-
dad de entrada y el distribuidor automatico estan
alojados en carcasas separadas entre si, carac-
terizado porque la prescripciéon de un medica-
mento para un paciente puede introducirse en el
sistema por medio de la unidad de entrada junto
con la identidad del paciente, donde la unidad
de entrada (2, 2’) genera una sefial de prescrip-
cién correspondiente con la prescripcién introdu-
cida, donde al menos un distribuidor automatico
(4, 4), a cuyo distribuidor automdtico (4, 4’)
se le suministra la senal de prescripcion, distri-
buye un medicamento correspondiente a la senal
de prescripcién, donde el sistema comprende adi-
cionalmente medios (32) para determinar la iden-
tidad de un paciente, comparando el sistema la
identidad determinada con la identidad de un
paciente asociada con una prescripcién introdu-
cida y distribuyendo dicho medicamento prescrito
cuando estas identidades se corresponden entre si.

23. Un sistema de farmacia de acuerdo con la
reivindicacién 21 6 22, caracterizado porque el
distribuidor automatico (4,4’) comprende dichos
medios (32) para determinar la identidad de un
paciente.

24. Un sistema de farmacia de acuerdo con
las reivindicaciones 21, 22 6 23, caracterizado

13
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porque dicha comparacién se lleva a cabo por la
unidad de entrada (2, 2’) y proporcionando la uni-
dad de entrada dicha senal de prescripcién si se
corresponden dichas identidades.

25. Un sistema de farmacia de acuerdo con la
reivindicacion 21, 22 6 23, caracterizado porque
dicha comparacién se lleva a cabo por el distribui-
dor automatico (4, 4’), distribuyendo el distribui-
dor automatico el medicamento prescrito si dichas
identidades se corresponden.

26. Un sistema de farmacia de acuerdo con
una cualquiera de las reivindicaciones preceden-
tes 21-25, caracterizado porque el sistema com-
prende un numero de tarjetas de pacientes (34),
comprendiendo la tarjeta del paciente la identi-
dad de un paciente, y comprendiendo el distribui-
dor automatico (4, 4’) un lector de tarjetas (32)
para leer y, por consiguiente, para determinar la
identidad del paciente a partir de la tarjeta del
paciente.

27. Un sistema de farmacia de acuerdo con
una cualquiera de las reivindicaciones preceden-
tes 19-26, caracterizado porque el distribuidor
automético (4,4’) comprende una unidad de con-
trol (14), un depésito (20) capaz de llenarse con
medicamentos provistos con un cédigo de identi-
ficacién, una unidad de seleccién (18) con la que
pueden seleccionarse los medicamentos desde el
depdsito (20), y una unidad de lectura de cédigos
(24) capaz de leer el cédigo de identificacién de un
medicamento, controlando la unidad de control
(14), sobre la base de la senal de control recibida,
la unidad de seleccién (18), de tal manera que el
medicamento correspondiente a la sefial de con-
trol es seleccionado desde el depésito, la unidad
de lectura de cddigos lee el cédigo del medica-
mento seleccionado y lo transmite a la unidad de
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control (14), después, la unidad de control (14)
determina, en base al cédigo, si se ha seleccio-
nado un medicamento correspondiente a la senal
de prescripcion.

28. Un sistema de farmacia de acuerdo con la
reivindicacion 27, caracterizado porque la uni-
dad de seleccién (16) transporta el medicamento
seleccionado desde el depdsito.

29. Un sistema de farmacia de acuerdo con
la reivindicacién 27 6 28, caracterizado porque
la unidad de seleccién (16) libera el medicamento
seleccionado a un paciente cuando la unidad de
control determina, en base al cddigo de identifi-
cacién leido, que se ha seleccionado un medica-
mento correspondiente a la senal de prescripcién.

30. Un sistema de farmacia de acuerdo con la
reivindicacién 29, caracterizado porque el dis-
tribuidor automético (4, 4’) comprende adicional-
mente un impresora (28) que imprime, por ejem-
plo, el nombre del paciente, el medicamento y la
dosis del medicamento en una etiqueta para el
medicamento que debe liberarse.

31. Un sistema de farmacia de acuerdo con
una cualquiera de las reivindicaciones preceden-
tes 19-30, caracterizado porque el distribuidor
automadtico (4, 4’) y la unidad de entrada estdn
separados espacialmente entre si.

32. Un sistema de farmacia de acuerdo con
una cualquiera de las reivindicaciones precedentes
19-31, caracterizado porque el sistema (1) com-
prende una primera y una segunda unidad de en-
trada (4, 4’), donde una prescripcién compuesta
por medio de la primera unidad de entrada (4) es
suministrada a la segunda unidad de entrada (4)
y la prescripciéon puede aprobarse por medio de
la segunda unidad de entrada para proporcionar
una senal de prescripcion.

NOTA INFORMATIVA: Conforme a la reserva
del art. 167.2 del Convenio de Patentes Euro-
peas (CPE) y a la Disposicién Transitoria del RD
2424/1986, de 10 de octubre, relativo a la aplicacién
del Convenio de Patente Europea, las patentes euro-
peas que designen a Espana y solicitadas antes del
7-10-1992, no producirdn ningin efecto en Espana
en la medida en que confieran proteccién a produc-
tos quimicos y farmacéuticos como tales.

Esta informacién no prejuzga que la patente esté o
no incluida en la mencionada reserva.
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