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MEDICAMENTOS 
 
•  Elemento central para 

la atención médica y el 
funcionamiento de los 
sistemas de salud.   

•  Intrínsecamente 
relacionado con la 
calidad de la atención 
y el derecho a la 
protección de la salud. 

•  Debe asegurarse: 
Calidad, acceso, uso 
racional  



La política farmacéutica es una 
parte esencial de la política sanitara, 
dada su importancia en la atención 
a la salud. 
 
Objetivos: 
•  Acceso: disponibilidad equitativa y 

asequibilidad de los medicamentos 
esenciales  

•  Calidad, inocuidad y eficacia    
•  Uso racional: uso terapéuticamente 

racional y económicamente eficiente de 
los medicamentos por parte de los 
profesionales sanitarios y los 
consumidores. 

•  (Desarrollo de la industria farmacéutica) 
                                    
OMS 2002 

Política farmacéutica 
 



El sistema farmacéutico 

Política farmacéutica 

Investigación 
y desarrollo Registro Manufactura 

Adquisición, 
Importación 

Cadena de 
suministro o 

abastecimiento 
(selección, planeación, 

almacenamiento, 
distribución) 

Venta 
Dispensación 

Uso 
(prescripción, 
consumo por 

pacientes) 

Política farmacéutica:  
El esfuerzo de los gobiernos 
nacionales para influir en el 
funcionamiento de estos sub-sistemas. 
Roberts & Reich (2011) Pharmaceutical Reform: A guide to 
improving performance and equity. 
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♦  Complejidad del sector farmacéutico, diversidad 
de actores 

♦  Vinculación entre sector industrial/comercial y 
sector salud 

♦  Intereses económicos 
♦  Asunto altamente político 
 

Lo político de la política farmacéutica 



Prioridad política: El acceso vs exceso -No existe un documento oficial de PFN 
-Se han priorizado intervenciones para 
mejorar cadena de suministro  y la calidad 
de los medicamentos. 
-Uso racional: aspecto más descuidado, al 
igual  que en otros países de ingresos 
medios y bajos 

Lo político de la política farmacéutica 



 
 

Acceso a medicamentos oncológicos 

•  La disponibilidad media 
en el sector público y 
privado fue del 61,2% y 
67,5%, respectivamente 
(meta OMS: 80%) 

•  Barreras acceso: falta de 
cobertura del Seguro 
Popular, falta de 
reembolso y recursos 
para comprar 
medicamentos, 
inadecuada planeación 
de compra, y retrasos en 
la entrega de 
medicamentos. 



PENI	
  
MACROL	
  
QUINO	
  
TETRAS	
  
SULFAS	
  

ü Disminuyó el nivel de consumo de antibióticos (ATB) en 12% 
(principalmente penicilinas). Proyectos actuales: 

Ø Prescripción médica inadecuada de ATB en consultorios 
públicos y privados 

Uso racional de antibióticos 



Encuesta de salida con 825 pacientes con síntomas de IRAS, en 
consultorios de farmacias de la CDMX 
 
Casos con cuadros clínicos compatibles con faringitis 
estreptocóccica: 
l  Al 81% (84/104) les recetaron antibióticos. 
 5% 

•  Antibióticos de 
primera elección 

•  Penicilina V, G 

32% 
•  Antibióticos de 

segunda 
elección 

•  Amoxicilina,  
amoxi-clav, 
eritromicina, 
clindamicina, 
cefalexina 

63% 
•  Antibióticos no 

recomendados 
•  Cefalosporinas de 

3ra gen., 
ampicilina, nuevos 
macrólidos, 
aminoglucósidos, 
fluorquinolonas 

Nuevos retos: Consultorios de Farmacias 

Dreser et al. ICAAC 2015 



Panorama Pre COVID-19 
Plan Nacional de Salud 2019-2024 y creación del 
INSABI, oportunidad para fortalecer la política y 
legislación en materia de medicamentos. 
Recomendaciones: 
Ø  Establecer ciclos de mejora sustentados con 

indicadores claros para mejorar el acceso y el uso 
racional de medicamentos 

En el marco de: 
Ø  Consolidación de una política farmacéutica nacional 
Ø  Vinculación con política de RRHH salud 

. 



Pandemia de COVID-19 

““Las pandemias tienen una forma de cortar 
a través de mucho ruido y distorsión para 
recordarnos lo que es real y lo que es 
importante. Esta crisis nos ha recordado 
que el gobierno importa” 
 
Barak Obama 



Pandemia de COVID19 

Crisis de salud 
 

•  Muchas personas enfermas 
•  Sistemas de salud en alerta  
•  Alto número de 

fallecimientos   
 

Crisis social 
 

•  Aislamiento  
•  Depresión  
•  Ansiedad 

Crisis económica 
 

•  Pérdida de trabajo 
•  Cierre de negocios 

Crisis política •  Instabilidad  
•  Ignorancia sobre la ciencia 



Conjunto de políticas farmacéuticas   
para que los beneficios de las nuevas tecnológicas se 

traducen en beneficios para la salud 

Adquisición & 
suministro  

Calidad & 
seguridad 

Uso 
adecuado 

Evaluación de 
políticas 



#1 Adquisición y suministro 
Problemas Estrategias 
Debilidad de las cadenas de 
suministro (interrupciones en el 
transporte, dura competencia en 
la compra de equipo ) 
 
Precios altos por aranceles 
sobre productos y suministros   
 
Falta de medicamentos para 
tratamientos paliativos (p.e. 
medicamentos analgésicos, 
opioides, relajante muscular) 

-> aumentar colaboración 
internacional 
 
-> fortalecer adquisición eficiente 
 
-> fortalecer cadenas de 
suministro, 
rol potencial de las fuerzas 
armadas 
 
-> eliminar aranceles 
 
-> priorización de medicamentos 
esenciales en el suministro 
 



#2 Garantizar calidad y seguridad de 
medicamentos 

Problemas Estrategias 

Aumento de 
medicamentos de calidad 
inferior y falsificaciones  

 
Falta de información 
sobre la calidad de los 
productos médicos 

-> Aumentar las pruebas 
de calidad, 
farmacovigilancia 
 
-> Reportar públicamente 
los resultados de las 
pruebas de calidad 
 
-> Difundir información 
sobre alertas 
 



 #3 Promoción del uso adecuado 
Problemas Estrategias 

Comercialización de los 
medicamentos no 
probados 
(hidroxicloroquina, 
ivermectina) 
 
Muertos por daños de la 
farmacoterapia 

-> Comunicación sobre los 
riesgos de los 
medicamentos no 
probados 
 
->  Publicación y 
promoción de las guías 
clínicas 
 
-> Supervisión del uso  
 



Ins$tuto	
  Nacional	
  
de	
  Salud	
  Pública	
  

Centro	
  de	
  
Inves$gaciones	
  en	
  
Sistemas	
  de	
  Salud	
  

•  COVID-­‐19:	
  conocimiento	
  incipiente,	
  pero	
  demasiada	
  
información	
  

•  Poca	
  certeza	
  sobre	
  intervenciones	
  de	
  salud	
  pública	
  y	
  
tratamientos	
  clínicos	
  
–  Hasta	
  el	
  momento,	
  no	
  existen	
  intervenciones	
  farmacológicas	
  con	
  

evidencia	
  demostrada	
  para	
  la	
  prevención	
  o	
  tratamiento	
  específico	
  de	
  la	
  
COVID-­‐19.	
  Evidencia	
  en	
  construcción.	
  

–  Ensayos	
  clínicos	
  en	
  proceso	
  para	
  desarrollo	
  de	
  nuevos	
  medicamentos	
  y	
  el	
  	
  
uso	
  off-­‐label	
  de	
  medicamentos	
  existentes,	
  ‘uso	
  compasivo’	
  	
  	
  

–  Riesgo	
  de	
  uso	
  inadecuado	
  de	
  medicamentos:	
  
automedicación,	
  y	
  prescripción	
  médica	
  inadecuada	
  

En	
  30	
  días	
  se	
  han	
  subido	
  361.000.000	
  videos	
  en	
  YouTube	
  en	
  la	
  
categoría	
  de	
  “COVID-­‐19”	
  .	
  Desde	
  que	
  comenzó	
  la	
  pandemia	
  se	
  han	
  publicado	
  cerca	
  
de	
  19.200	
  arGculos	
  en	
  Google	
  Scholar.	
  	
  	
  

(Infodemia	
  y	
  Desinformación,	
  OPS	
  Abril	
  2020)	
  

Infodemia	
  y	
  medicamentos	
  



Ins$tuto	
  Nacional	
  
de	
  Salud	
  Pública	
  

Centro	
  de	
  
Inves$gaciones	
  en	
  
Sistemas	
  de	
  Salud	
  

Infodemia	
  y	
  medicamentos	
  

Riesgos	
  del	
  uso	
  
inadecuado	
  de	
  
medicamentos:	
  
	
  
-­‐Reacciones	
  adversas	
  a	
  
medicamentos	
  
-­‐Gasto	
  para	
  los	
  servicios	
  de	
  salud	
  y	
  
para	
  las	
  familias	
  
-­‐Resistencia	
  an`microbiana	
  



Ins$tuto	
  Nacional	
  
de	
  Salud	
  Pública	
  

Centro	
  de	
  
Inves$gaciones	
  en	
  
Sistemas	
  de	
  Salud	
  

Infodemia	
  y	
  medicamentos	
  



 #4 Evaluación de políticas 
Problemas Estrategias 

Falta de datos reportados 
rutinariamente  
 
Poca evaluación rigurosa 
de políticas farmacéuticas 
en América Latina y en el 
mundo 

-> invertir en la recolección 
rutinaria de datos 
 
-> investigar en proyectos 
de investigación en 
sistemas de salud 
 
-> enfatizar la importancia 
de información sobre 
desempeño de los 
sistemas farmacéuticos 
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