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SUMMARY. This study aimed to identify the frequency, levels, predictors and clinical consequences of
potential drug-drug interactions (pDDIs) among 400 hospitalized patients with coronary artery disease
(CAD). Micromedex Drug-Reax® was used for identification of pDDIs. Overall-prevalence of pDDIs was
95.5%, while moderate- and major-pDDIs were identified in 91.5% and 90.5% patients, respectively. To-
tal 2757 pDDIs were identified, of which, 49.8% were major-pDDIs and 47.4% were moderate-pDDIs.
Univariate logistic-regression showed significant risk in female for >5 pDDIs (p = 0.013), >3 major-sever-
ity pDDIs (p < 0.001) and increasing hospital-stay (p < 0.001). However, multivariate logistic-regression
showed significant risk of > 5 pDDIs and > 3 major-pDDIs with increasing prescribed medicines (p <
0.001). The most frequent adverse outcomes of pDDIs were chest pain (n = 81), shortness of breath (61),
raised jugular pressure (34), edema (26) and hypotension (24). The study concluded that the prevalence
of pDDIs was considerably high in CAD patients that warrants close monitoring for their prevention and
management. 
RESUMEN. El objetivo de este estudio fue identificar la frecuencia, niveles, factores predictivos y las conse-
cuencias clínicas de las posibles interacciones farmacológicas (pDDI) entre 400 pacientes hospitalizados con
enfermedad coronaria (CAD). Se utilizó Micromedex Drug-Reax® para la identificación de pDDI. La prevalen-
cia general de los pDDI fue del 95,5%, mientras que los pDDI moderados y mayores se identificaron en 91,5 y
90,5% de los pacientes, respectivamente. Se identificaron un total de 2757 pDDI, de los cuales, el 49,8% eran
pDDI principales y el 47,4% eran pDDI moderados. La regresión logística univariada mostró un riesgo signifi-
cativo en mujeres para > 5 pDDI (p = 0.013), > 3 pDDI de gravedad mayor (p < 0.001) y aumento de la estancia
hospitalaria (p < 0.001). Sin embargo, la regresión logística multivariable mostró un riesgo significativo de > 5
pDDI y > 3 pDDI principales al aumentar los medicamentos recetados (p < 0,001). Los resultados adversos más
frecuentes de los pDDI fueron dolor en el pecho (n = 81), falta de aliento (61), presión yugular elevada (34),
edema (26) e hipotensión (24). El estudio concluyó que la prevalencia de pDDI era considerablemente alta en
los pacientes con CAD que requieren una estrecha vigilancia para su prevención y manejo.

ISSN 0326 2383 (printed ed.)
ISSN 2362-3853 (on line ed.)

Latin American Journal of Pharmacy
(formerly Acta Farmacéutica Bonaerense)
Lat. Am. J. Pharm. 38 (7): 1458-66 (2019)


