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ESTA SUGEDIENDO..
Y DEBEMOS EVITRRLO

CADA VEZ SE VENDEN
MAS MEDICAMENTOS
FUERA DE LA FARMACIA

CON 1.000.000 DE FIRMAS
OBLIGAMOS AL CONGRESO
A TRATAR NUESTRO PROYECTO.




EDITORIAL

La prédica de los farmaceuticos
estad dando sus frutos

La lucha en la que la profesion esta empefiada, en procura de una le-
gislacion que corrija las graves consecuencias generadas por el triste-
mente célebre Decreto n°® 2284/91 del Dr. Cavallo -que autorizaba la
venta de medicamentos de Venta Libre fuera de la farmacia- ha logra-
do un éxito significativo: el Defensor del Pueblo, Dr. Eduardo Mondino,
ha dictado la resolucién 19/2008 por la que “estima de vital importan-
cia que se excluya la venta al publico de medicamentos fuera de la far-
macia y recomienda al Ministerio de Salud de la Nacion “el dictado de
una norma y/o la elevacion al Congreso de la Nacién de un proyecto de
ley que contemple normativa especifica que regule de forma exhausti-
va las diferentes etapas de comercializacion de medicamentos”.

Hemos dado un paso importante pero no definitivo. Para poder cerrar
este triste capitulo de la sanidad argentina, la COFA ha decidido poner
en marcha, junto con otras entidades como FACAF, AFMySRA y FATFA,
un programa que se inicia con la recoleccién de, por lo menos, un mi-
I16n de firmas de ciudadanos que apoyen un proyecto de ley por el que
los medicamentos solamente se puedan dispensar en la Farmacia.

Creemos que cada Farmaceéutico entiende que vale la pena esta pelea.
El Consejo Directivo aprobo6 por unanimidad la propuesta, y muy pron-
to llegara a cada farmacia el material a exhibir y las planillas para la re-
coleccién de firmas.

Si somos capaces de lograr este objetivo -cosa que descontamos-, tene-
mos la certeza que a esta expresion de la ciudadania los legisladores no

podran hacer oidos sordos.

Todos y cada uno de nosotros, desde su lugar de trabajo, vamos a cola-
borar para que este esfuerzo sea un éxito.

Los Farmacéuticos lo merecemos. %

Consejo Directivo
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Resolucion del Defensor del Pueblo de la Nacion
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El 25 de febrero, el Dr. Eduardo Mondino, Defensor del Pueblo de la Nacién, emitié la Resolucion N° 19/2008, en la que reco-
mienda el dictado de una norma que regule, en forma exhaustiva, las diferentes etapas de comercializacion de los medica-
mentos. El Defensor considera que se debe "fortalecer el rol de la ANMAT, que hoy tiene una capacidad insuficiente para que
el Estado argentino garantice la trazabilidad de los medicamentos para asegurar su calidad a los consumidores". También re-
comienda activar la base Unica de datos de establecimientos que participan en la comercializacion de los medicamentos, que
fue creada por decreto en 1997, pero que nunca se implemento.

Mondino advierte, asimismo, sobre las muestras gratis que no tienen control, asi como sobre los farmacos que entregan las
Obras Sociales y prepagas.

Coincidiendo con lo que sostiene la COFA desde que el decreto 2284, firmado en la década del ‘90, desreguld la venta de farma-
cos poniendo en riesgo la salud de la poblacion, el Defensor concluye que los medicamentos -incluso los de venta libre- deberian
venderse sdlo en las farmacias: "'Una mejor regulacion en toda la cadena de comercializacion y su venta final sélo en farmacias per-
mitira garantizar mejor la seguridad, la calidad y la eficacia de los medicamentos."

A continuacion, publicamos el texto completo de la Resolucion N° 19/2008 del Defensor del Pueblo de la Nacion:

Bs. As., 25/2/2008

VISTO la actuacion N° 3732/07 caratula-
da: "DEFENSOR DEL PUEBLO DE LA
NACION, sobre presuntas irregularida-
des en la comercializacion de especiali-
dades medicinales”, y
CONSIDERANDO:

Que de acuerdo a denuncias teleféni-
cas, correo electronico y presentaciones

de interesados, se tomé conocimiento
de la existencia de presuntas irregulari-
dades en la comercializacion de espe-
cialidades medicinales.

Que en razon de ello y de la gravedad
de la cuestion, se promovio la presente
actuacion de oficio a efectos de llevar a
cabo las pertinentes comprobaciones y
en particular, determinar el funciona-

miento de los mecanismos de control y
la observancia de las normas regulato-
rias de los procesos transaccionales con
medicamentos.

Que en razoén de lo manifestado se cur-
s6 pedido de informes al INSTITUTO
NACIONAL DE MEDICAMENTOS de la
A.N.M.A.T, de la 6rbita de la Secretaria
de Politicas, Regulacion y Relaciones
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Sanitarias del Ministerio de Salud.

Que ante la requisitoria formulada ese
Instituto suministré una importante in-
formacion acerca de los mecanismos de
comercializacion de medicamentos que
indican: ""'De conformidad con lo esti-
pulado en los Decretos N° 150/92 y N°
1299/97, (...) pueden sefalarse las si-
guientes instancias en la comercializa-
cién de una especialidad medicinal:

e | 0s laboratorios pueden elaborar las
especialidades medicinales o impor-
tarlas. Asimismo, se encuentra permi-
tida la tercerizacion de la elaboracion
o de alguna de sus etapas en otro la-
boratorio.

e Los laboratorios pueden vender las
especialidades medicinales que elabore
ylo importen, por si o por intermedio
de las distribuidoras (que actan por su
cuenta y orden), a droguerias, a farma-
cias, a establecimientos sanitarios y/o
asistenciales (v.g. hospitales, sanatorios,
clinicas, etc.) y a los comercios autoriza-
dos para la comercializaciéon de espe-

cialidades medicinales de venta libre
por el Decreto N° 2284/91.

e Las distribuidoras s6lo pueden comer-
cializar especialidades medicinales a
aquellas personas que indique el labo-
ratorio por cuya cuenta y orden ac-
tden.

e | os operadores logisticos sélo pueden
entregar especialidades medicinales a
aquellas personas que le indique la dis-
tribuidora por cuya cuenta y orden ac-
tden.

e Las droguerias pueden vender las es-
pecialidades medicinales que adquie-
ran a las droguerias, a farmacias, a es-
tablecimientos sanitarios y/o asistencia-
les (v.g. hospitales, sanatorios, clinicas,
etc.) y a los comercios autorizados para
la comercializacion de especialidades
medicinales de venta libre por el Decre-
to N° 2284/91.

e | as farmacias s6lo pueden vender las
especialidades medicinales que adquie-
ran a los consumidores finales previa
presentacion de receta en los casos en

que corresponda y a establecimientos
sanitarios y/o asistenciales (v.g. hospita-
les, sanatorios, clinicas, etc.).

e Los comercios autorizados por el De-
creto N° 2284/91 (con la respectiva ha-
bilitacion municipal) solo podran ven-
der especialidades medicinales de ven-
ta libre a consumidores finales.

e ... se encuentra vedada la venta de es-
pecialidades medicinales a eslabones
superiores de la cadena de comerciali-
zacion.

e La venta a consumidores finales, por
su parte, s6lo puede ser efectuada por
farmacias y comercios autorizados por
Decreto N° 2248/91 (en este ultimo ca-
s0, sOlo especialidades medicinales de
venta libre)™.

Que "'La BASE UNICA DE DATOS DE ES-
TABLECIMIENTOS a que refiere el art.
10 del Decreto N° 1299/97 no ha sido, a
la fecha, efectivamente implementada,
como asi tampoco normativamente re-
glamentada. Cabe mencionar que su
implementacién resulta por demas difi-
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Resolucion del Defensor del Pueblo de la Nacién

cultosa, por cuanto implicaria la actua-
lizacion constante mediante la infor-
macién en tiempo oportuno de las al-
tas y bajas de establecimientos por par-
te de las autoridades locales. A ello ca-
be aditar que por el art. 11 del precita-
do Decreto se invita a los gobiernos de
las Provincias y de la Ciudad Auténoma
de Buenos Aires a adherir su régimen y
a incorporarse a la Base de Datos crea-
da por el art. 10. En consecuencia, en
aquellos casos en que las Provincias no
hayan adherido al Decreto, se carecera
de los datos correspondientes"'.

Que "la mencionada base no guarda
relacion con la BASE UNICA DE ESTA-
BLECIMIENTOS QUE EFECTUAN TRAN-
SITO INTERJURISDICCIONAL DE ESPE-
CIALIDADES MEDICINALES implemen-
tada en virtud de lo prescripto por el
articulo 3° de dicha reglamentacion, en
la cual se registran aquellas droguerias
y farmacias, habilitadas por las autori-
dades sanitarias locales, que deseen
efectuar transacciones comerciales de
especialidades medicinales entre Pro-
vincias y/o entre una Provincia y la Ciu-
dad Auténoma de Buenos Aires".

Que consultado el Instituto respecto a
que comprobaciones se han efectuado
en relacion al cumplimiento de los pre-
visto en el art. 6° del decreto N°
1299/97 indican que "El art. 6° del men-
cionado Decreto estatuye que los labo-
ratorios deben consignar en los enva-
ses primarios y secundarios de las espe-
cialidades medicinales, asi como en to-
do instrumento que documente su co-
mercializacion, la identificacion del lo-
te o serie de fabricacion correspondien-
te a la partida producida y/o importa-
da. La experiencia de este Instituto per-
mite afirmar que los laboratorios cum-
plen con dicha norma. Al mismo tiem-
po, la norma bajo estudio prescribe
que los instrumentos que documenten
la documentacion de especialidades
medicinales en transacciones comercia-
les entre droguerias deben contar con
la identificacion del lote o serie de fa-
bricacion correspondiente. Al respecto,
cabe decir que, la experiencia de este
Instituto a través de las distintas inspec-
ciones ha permitido apreciar que, en la

mayoria de los casos, los lotes no son
consignados en toda la documentacion
de venta, sino s6lo en los remitos, exis-
tiendo supuestos en que los nimeros
de lote no son consignados en instru-
mento alguno. Esta situacion resulta
de relevancia por cuanto dificulta la
trazabilidad de los productos comer-
cializados. Esta importancia fue expre-
samente reconocida por la Disposicion
AN.M.A.T. N° 3475/05, por la que se
aprobara el ‘REGLAMENTO TECNICO
MERCOSUR SOBRE BUENAS PRACTI-
CAS DE DISTRIBUCION DE PRODUCTOS
FARMACEUTICOS' aprobado por Res.
MERCOSUR G.M.C. N° 49/2002, que en
su apartado ‘L’ indica que ‘el abasteci-
miento de productos farmacéuticos a
farmacias, droguerias, empresas distri-
buidoras, sean publicas o privadas, de-
be hacerse mediante operaciones re-
gistradas que permitan la rastreabili-
dad de los productos, accesibles a la
Autoridad Sanitaria competente™'.
Que se indicé también que "el aparta-
do ‘E’ del precitado Reglamento sefiala
en forma concordante que las distribui-
doras deben contar con: (...) k) Sistema
de gestion de calidad que permita la
rastreabilidad de los productos y la re-
construccion de su trayectoria de modo
de posibilitar su localizacion, tendien-
do a un proceso eficaz de intervencion,
retiro del mercado y devolucion'™.

Que el organismo que debe cumplir
funcién de contralor de la comerciali-
zacion de los especialidades medicina-
les desde su elaboracion hasta su venta
al consumidor; en virtud de lo estable-
cido en la Ley N° 16.463 y su normativa
reglamentaria, como asi también lo
dispuesto por Decreto 1490/92 es la
ANMAT respecto de la elaboracion de
especialidades medicinales por parte
de los laboratorios habilitados a nivel
nacional.

Que de acuerdo con ANMAT, éste
cuenta con sélo 12 inspectores para fis-
calizar en todo el territorio Nacional,
con la respectiva autorizacion de las
autoridades provinciales, la comerciali-
zacion de especialidades medicinales y
detectar medicamentos ilegitimos, fal-
sificado, con sus fechas de vencimiento

adulteradas, etc.

Que asimismo ANMAT sostiene en este
sentido: "...ante la deteccion de deter-
minadas irregularidades en algun esla-
bon de la cadena de comercializacion
(p.€j. especialidades medicinales falsifi-
cadas), los fiscalizadores de este orga-
nismo efectan el seguimiento de la
procedencia de las unidades, a través
de inspecciones en los sucesivos eslabo-
nes de comercializacion y de la aprecia-
cién de la documentacién comercial
que justifica la adquisicion de los pro-
ductos en infraccién, hasta poder re-
construir su cadena de comercializa-
cion y asi poder determinar el origen
primario de las unidades ilegitimas™.
Que "...los fiscalizadores de este orga-
nismo efectan inspecciones en esta-
blecimientos sanitarios de todo el pais,
cuyos resultados son informados perio-
dicamente a las autoridades sanitarias
provinciales a fin de que ellas actiuen
conforme sus competencias..."

Que de la investigacion realizada surge
claramente la existencia actual de nu-
merosas irregularidades que afectan
directamente a la cadena de comercia-
lizaciéon de medicamentos y que ponen
en serio riesgo la salud de la poblacion
y que consisten entre otros en: a) ha-
llazgo de medicamentos de origen ile-
gitimo; b) facturas de compra de medi-
camentos apdcrifas aportadas por los
responsables de las droguerias; c) eti-
quetas y estuches adulterados; d) des-
viacién de medicamentos de progra-
mas nacionales de salud para su poste-
rior venta y/o comercializacion; e) me-
dicamentos con vencimientos adultera-
dos; f) re-etiqguetamientos, etc.

Que consultada la ANMAT respecto a
qué medidas podrian asegurar la traza-
bilidad de los productos medicinales e
impedir la comercializacion ilegitima
de los mismos o su falsificacion indica
que "...este Instituto estima convenien-
te, y de trascendencia fundamental, la
sancién de una normativa regulatoria
especifica, completa y clara, que incor-
pore la experiencia colectada a través
del trabajo realizado desde la creacion
del Programa Nacional de Pesquisa de
Medicamentos llegitimos en 1997. Esta
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Atencidn Farmacéutica

e Investigacion

Cada semana, en el Colegio de Farmacéuticos de Lomas de Zamora, Provin-

cia de Buenos Aires, se reine un grupo de veinte colegas para disefiar y de-
sarrollar estrategias de acercamiento a la comunidad y promocién de la Sa-
lud a través de la Atencion Farmacéutica. Su trabajo, autodidacta y “a pul-
mon”, fue plasmado en una serie de trabajos cientificos que fueron presen-
tados en congresos donde recibieron premios y menciones y hoy, con varios
proyectos en carpeta, cuentan también con un programa de radio en el que
difunden habitos saludables de vida. Con su trabajo lograron rejerarquizar
la figura del farmacéutico como profesional universitario especialista en me-
dicamentos y como agente sanitario.

ace cuatro anos, los Dres. Leo-

nardo Fernandez, Veronica

Gregorio y Silvia Scibona, cur-
santes de un taller de Atencion Farma-
céutica en el Colegio de Lomas de Za-
mora, decidieron compartir sus expe-
riencias en la aplicacion de esta practica
y comenzar a documentar la informa-
cién que iban recabando. Pero el pro-
yecto se tornd mucho méas ambicioso: se
planteo el objetivo de realizar un traba-
jo cientifico, algo inusual en este &mbi-
to de ejercicio de la profesion, ya que
en general, estas investigaciones suelen
desarrollarse en hospitales, universida-
des y otros centros de estudios. Los far-
macéuticos comenzaron a convocar a
colegas que atendian en oficinas de
Farmacia y que también participaban
de las actividades del Colegio y poco a
poco lograron conformar un equipo de
veinte profesionales. “Asi naci6 el pri-
mer proyecto, “Atencidén Farmacéutica
en pacientes ambulatorios con infec-
cién urinaria tratados con fluoroquino-
lonas™, que se presentd en Mar del Pla-
taen 20047, cuenta el Dr. Leonardo Fer-
nandez. Tiempo después se cred una
Comision de Educacién dentro del Cole-
gio, abocada especificamente a organi-
zar cursos y seminarios, asi como a con-
tribuir al desarrollo de la actividad cien-
tifica. Al primer proyecto le siguieron:
“Andlisis del consumo de Psicofarma-
cos”, “Evolucion en la dispensacion de
Psicofarmacos”, “Rol del farmacéutico
comunitario ante los habitos de vida en
la poblacion pediatrica”, “Aplicacion de
Atencion farmacéutica en farmacia co-
munitaria”, “Estudio de adhesién al tra-
tamiento en pacientes con terapia anti-
microbiana’, entre otros (ver recuadro).
Lilian Sparhs, Susana Queimalifios, Dia-
na Aimar, Verdnica Gregorio, Marisa
Sanchez, Marcela De Caria, Leonardo
Fernandez, Silvia Scibona, Alicia Morei-
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ra, Liliana Nogueras y Ramoén Fagone,
reunidos en la sede del Colegio de Lo-
mas de Zamora, se entusiasman al des-
cribir sus experiencias y proyectos. “En
el grupo tenemos toda clase de farma-
cias, desde farmacias unipersonales has-
ta directores técnicos de farmacias de
las que no son propietarios; todos tra-
bajamos igual. Ademas los profesiona-
les ejercen en farmacias periféricas, ba-
rriales, céntricas, eso nos permite un
muestreo de lo que sucede en la pobla-
cién”, comentan Leonardo Fernandez y
Marcela De Caria. “El valor de esta va-
riable es que estos trabajos, ademas de
presentarlos en los congresos, también

los llevamos a otros ambitos. Por ejem-
plo, los resultados de un estudio que
realizamos sobre HPV los presentamos
a las autoridades de la Region VI, para
que sean elevados a Salud Publica a fin
de mostrar qué es lo que esta sucedien-
do en Lomas de Zamora en este tema.
Es que si nuestro trabajo queda sola-
mente en la Farmacia, cae en saco roto.
En cambio asi, uniendo lo que se hace
en las Farmacias, haciendo estadistica y
elevandolo a las autoridades, se pue-
den hacer muchas cosas en conjunto
con todo el equipo de Salud.”

“En general —opina la Dra. Marcela De
Caria- la AF se suele hacer, lo que pasa

PAMI Resolucion 337

“Gestion para mejorar el acceso al medicamento a jubilados y pensionados”, fue un
estudio desarrollado por el equipo de investigadores del Colegio de Farmacéuticos de
Loma de Zamora que resulté ganador del premio al mejor trabajo cientifico en el 18°
Congreso Farmacéutico Argentino que se desarrollé en Mendoza en octubre del afio
pasado. La investigacion comenzé cuando el grupo de farmacéuticos observé que las
recetas de PAMI Resolucion 337 (cobertura 100%) se concentraban en una sola far-
macia. Leonardo Fernandez, uno de los autores, destaca que el andlisis y las acciones
desarrolladas por el equipo lograron desconcentrar esa atencion. “Esa farmacia ahora
tiene el 27% de la facturacion, no el 90 como tenia antes. Ademas se duplicé la can-
tidad de farmacias que atienden esos planes especiales. Y en esto COFA siempre nos
ayuda porque en el momento del pago, es importante que se cumpla con los plazos.
Esto hizo que mas farmacias estuvieran dispuestas a atender la 337. Seria fundamen-
tal garantizar el cobro a tiempo para que no se vuelva a concentrar la atencion.”
-¢Tienen planificado realizar otros estudios que tengan que ver con los con-
venios?

-L.F.: Si. Se va a continuar el seguimiento de la distribucion de la Resolucion 337,
por el riesgo de la falta de cobro y la instalacion de nuevas farmacias cercanas a la
delegacion. El paso siguiente es el estudio del convenio con el plan IOMA Acceso-
rios. El cobro esta bastante atrasado y no es facil convencer al colega de que atien-
da este plan.

-¢,Qué implica este plan?

-Jeringas, sondas, tiras reactivas, pafiales, leche, todo al 100%. Esto hace que se
junte mucho volumen de dinero en solo dos o tres recetas.

-¢Para realizar este trabajo tienen hecha una matriz, un esquema?

L.F: Es algo asi. Lo que se hace es un seguimiento de la presentacion de la receta
por sistema unificado. Entonces ahi detectamos enseguida la concentracion y vemos
cuales son las causas.

-¢Se podria extrapolar la metodologia a otras provincias para realizar estu-
dios que analicen el funcionamiento de sus Obras Sociales provinciales...
L.F: -Si.

Dra. Scibona: -Hubo un aspecto que fue muy importante para lograr los resultados:
que los afiliados se enteraran de que también podian comprar los insumos en otras
farmacias. Porque ellos tenian la informacion de que solamente se cubria en una
farmacia. Entonces se realizaron unos listados y se colocaron en las delegaciones de
PAMI, en los consultorios de los médicos de cabecera, en los centros de jubilados,
en las farmacias, y también se divulg6 a través del programa de radio.

L.F.: Pero al mismo tiempo, al hacer este trabajo hubo un compromiso: que las far-
macias que estaban en el listado se comprometian a atender a los jubilados.

es que las preguntas que se hacen, los
consejos que uno da, no se documen-
tan, pero, al contrario de lo que mu-
chos farmacéuticos piensan, el registro
de los datos cuando se aplica este con-
cepto no alteran el trabajo en la farma-
cia. Si es necesario tiempo extra para
realizar el andlisis de esa informacion y
plasmarla en un trabajo cientifico.”
-¢Cudl fue la recepcién de las autori-
dades sanitarias de Lomas de Zamo-
ra cuando ustedes acercaron estos
trabajos?

L.F: -El intercambio les interesa porque,
de hecho, nosotros colaboramos en el
area de educacion sanitaria en la Muni-
cipalidad. Nuestro trabajo sobre obesi-
dad infantil fue llevado a los comedo-
res escolares del distrito.

-¢Estos proyectos de atencion farma-
céutica e investigacion que ustedes es-
tan desarrollando se podrian replicar
en otros puntos del pais?

Leonardo Fernandez: -Si, porque si lo
pudimos hacer desde una filial como
Lomas de Zamora, con recursos pro-
pios, se puede replicar en otros lugares.
-¢;Cuales son las tematicas que tienen
proyectado estudiar de aqui en mas?
Marcela De Caria: -Tabaquismo, educa-
cién sexual en adolescentes... Eso es lo
que venimos preparando nosotros, pe-
ro también lo querriamos hacer en for-
ma conjunta con el municipio para te-
ner acceso a las escuelas.

-¢Los trabajos que ustedes estan desa-
rrollando se complementan con el Pro-
grama FARCAVI (Farmacéuticos por la
Calidad de Vida), que impulsa el Cole-
gio de la provincia?

L.F: -Si, incluso nosotros comenzamos a
trabajar antes de que se creara ese pro-
grama, con un estudio sobre hébitos de
vida en la poblacién infantil, en 2006.
Este afio se realizd una evaluacion de
factores de riesgo cardiovascular en
adultos y un estudio del conocimiento
de la poblacion de las medidas de pre-
vencion de cancer de cuello de Gtero.
Esto esta relacionado con el programa
FARCAVI.

Veroénica Gregorio: -Yo soy miembro de
la Comisién de Educacién del Colegio
Central de la provincia. Como vimos
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que los objetivos eran coincidentes, lo
que hicimos fue ir adecuando a los ulti-
mos trabajos que presentamos, lo que
propone FARCAVI de acercarse a la co-
munidad, a través de distintos medios,
tanto folleteria como ir a dar charlas y
también hacer encuestas en la farma-
cia, que es lo que nosotros mas desarro-
llamos.

-¢Cudles son los obstaculos que se pre-
sentan en el trabajo diario para llevar
adelante la Atencion Farmacéutica?
Marcela De Caria: -No encontramos
obstaculos para aplicar la AF. Si hay que
dedicar tiempo extra al trabajo para ar-
mar el estudio: volcar los datos estadis-
ticos, analizarlos, elaborar los gréaficos,
etc. Pero realmente es un placer, lo dis-
frutamos y por eso lo hacemos.
-¢Requirieron formacién especifica pa-
ra poder desarrollar estos proyectos?
L.F: -Si. Tenemos una base en cuanto a
metodologia de la investigacion y esta-
disticas. La fuimos desarrollando y per-

feccionando entre nosotros; somos au-
todidactas. Si bien dentro del grupo
hay gente que hizo cursos sobre epide-
miologia, si tuviéramos el asesoramien-
to de un especialista, probablemente
podriamos hacer todavia mejores pro-
ducciones.

Diana Aimar: -Seguramente tenemos
muchas cosas que mejorar, porque
nuestro deseo seria poder publicar
nuestros trabajos en una revista cienti-
fica pero para eso necesitamos el aseso-

“A Cielo Abierto”, el programa
de radio auspiciado por el Cole-
gio de Farmacéuticos de Lomas
de Zamora, sale al aire todos
los jueves de 9.30 a 10 hs, con-
ducido por el farmacéutico Ra-
mon Fagone.

ramiento de un especialista.

-¢Qué rol tuvo el Colegio, como institu-
cion, en el trabajo de este grupo?

L. F: -Hay un vinculo muy estrecho en-
tre el Colegio y nosotros. Es el lugar
donde se originé el proyecto y nuestro
punto de reunién. De hecho, varios de
nosotros formamos parte de la actual
Comision Directiva, o de anteriores.
También nos dio apoyo para conseguir
algunos insumos. Otra institucion que
nos brinda un gran apoyo es la Coope-
rativa Farmacéutica de Lomas. El aspec-
to econdmico es muy importante para
el desarrollo de los trabajos. A veces los
congresos se hacen bastante lejos y te-
nemos que invertir dinero de nuestro
bolsillo para poder participar.

-¢Como eligen la tematica de los traba-
jos?

Veronica Gregorio: -Son los temas que
aparecen en nuestras farmacias. Cuan-
do hicimos el trabajo sobre psicofar-
macos, fue porque notdbamos que ha-
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bia bajado el expendio de uno en des-
medro de otros, entonces comparti-
mos los datos y estudiamos qué estaba
pasando.

-Al aplicar la Atencion Farmacéutica,
¢establecen contacto con los médicos
de los pacientes?

Veronica Gregorio: -La practica de la
Atencion Farmacéutica plantea entre
sus enunciados el hecho de comunicar-
se con el médico. A diferencia de la far-
macia hospitalaria, en la Oficina de Far-
macia esto es mas dificil, aunque hubo
casos de muchos colegas que si pudie-
ron contactarse con el médico ante una
duda con algun paciente.

Marcela De Caria: -En los trabajos he-
mos consultado a médicos para ver si
ellos veian lo mismo que nosotros. De
hecho, en el estudio sobre HPV consul-
tamos con la Sociedad Argentina de Gi-
necologia y Obstetricia.

-;COmo es esta experiencia de salir a la
comunidad, a través del programa de
radio, de las encuestas y programas
preventivos?

Ramon Fagone: -El programa de radio
es muy positivo. Lo instalamos de una
manera muy humilde, en una radio
AM, pero con el tiempo, yo he comen-
zado a notar que esta cambiando la
imagen de los farmacéuticos. El hecho
de que nosotros demos informacion a
la gente, la escuchemos, nos posiciona
como lo que somos: profesionales uni-
versitarios. Todas estas acciones sirven
para ir lentamente modificando una
imagen profesional que en su momen-
to nosotros también contribuimos a
derrumbar.

En el programa tratamos de difundir la
actividad del Colegio, pero también to-
do aquello relacionado al uso racional
y correcto del medicamento. Buscamos
que la gente tome conciencia de que el
farmaco no es un caramelo, que se to-
ma de cualquier forma y se puede ad-
quirir en cualquier lugar y destacamos
la importancia de la dispensacion por
parte de un profesional farmacéutico.
-¢Qué fue lo que hizo que ustedes pa-
saran del ejercicio detras del mostra-
dor al trabajo directo en promocién y
prevencion?

L.F.: -El farmacéutico es un agente sani-
tario que puede cumplir perfectamen-
te el rol de promotor de la salud.
Marcela De Caria: -A veces el paciente
no tiene fécil acceso a la atencion de
la salud y el farmacéutico es el profe-
sional sanitario que tiene mas cerca.
Tenemos que aprovechar esta relacion
directa que tenemos con los pacientes.
Susana Queimalifios: -En provincia hay
mucha confianza en la relaciéon farma-
céutico-paciente, incluso méas que con
el médico.

L.F: -Y en algunas regiones del partido
es practicamente el Unico agente sani-
tario que existe. Es el referente. La idea
es trabajar coordinadamente con el
municipio, aunar esfuerzos y criterios
para ir todos en una misma direccion.
Diana Aimar: -Cuando hicimos el tra-
bajo sobre riesgo cardiovascular, noso-
tros preguntdbamos si la persona era
hipertensa. Muchos nos respondieron
que no y cuando les tomamos la pre-
sion, encontramos en muchos casos
que el valor no era correcto. Esto no
queria decir que habia una patologia,
simplemente que el paciente tenia que
comenzar a controlar su presion arte-
rial o dirigirse a un médico. Ese tipo de
cosas es lo que surge de estos trabajos.
Marcela De Caria: -Por ejemplo cuando
hicimos el trabajo sobre HPV, la gente
no tenia conocimiento, nos pedia in-
formacion. Los pacientes estan avidos
de conocimiento, pero no es facil que
consigan a alguien que les explique de
manera entendible.

Alicia Scibona: -Tenemos los conoci-
mientos cientificos y la informacion;
creo que lo que hay que hacer es tomar
una decision personal de salir del acto
de la dispensacion para brindarse. No
es facil, porque sabemos que es un plus
que le agregamos a nuestra tarea coti-
diana, a nuestras responsabilidades,
pero vale la pena porque es muy grati-
ficante y se contribuye mucho a la sa-
lud de la poblacion.

Diana Aimar: -Es importante el haber
formado el grupo, porque quizas a un
profesional, individualmente, no le re-
sulta facil, pero juntos nos apoyamos y
nos damos fuerza.

-¢Qué escuela de Atencion Farmacéuti-
ca siguen, la espafiola o la estadouni-
dense? ¢Hicieron una adaptacién local
de las dos corrientes?

Silvia Scibona: -Basicamente nos mane-
jamos con la escuela de Linda Strand,
aungque no Nos cerramos en esa idea;
como Espafia estd muy avanzada en es-
te tema, también utilizamos muchos
conceptos de los espafioles para hacer
nuestro trabajo.

-;Cual fue la adaptacion que tuvieron
que hacer ustedes de esas corrientes
para poder adecuarlas a la Argentina y,
particularmente, a Lomas de Zamora?
Verénica Di Gregorio: -jPor ejemplo
nosotros no cobramos!

Silvia Scibona: -Lo que pasa es que la
organizacion de la farmacia en Estados
Unidos es muy distinta. El farmacéutico
que desarrolla la AF tiene su gabinete
donde puede recibir a su paciente, con-
versar y hacerle una entrevista. Noso-
tros tenemos otra realidad.

Ramon Fagone: -Es importante aclarar
que la Dra. Corina Astudillo fue la pri-
mera que desarrollé una labor muy im-
portante en Atencién Farmacéutica en
Lomas de Zamora desde el Colegio.
-¢Cuentan con una base de datos de
los pacientes?

Marcela De Caria: -Solamente de los ca-
SOs que requieren un seguimiento mas
profundo, pero generalmente no.

L.F.: -Seria muy importante poder
contar con un sistema informatizado,
una base de datos de pacientes. La in-
formacion se puede recabar igual,
pero manualmente lleva muchisimo
mas tiempo.

-¢Hacen seguimiento de pacientes con
enfermedades crénicas?

L.F: -Es un proyecto que tenemos a lar-
go plazo el hacer seguimiento de pa-
cientes con diabetes, osteoporosis y co-
lesterol.

Silvia Scibona: -Hay otro proyecto pi-
loto también, que propone el Colegio
de Farmacéuticos de La Provincia de
Buenos Aires, que es en geriatria: to-
mar un grupo de los afiliados al PAMI
y trabajar sobre esa gente respecto al
cumplimiento de los tratamientos.
-En Lomas de Zamora hay aproximada-
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mente 150 farmacias. ¢La AF se aplica
solo en las farmacias donde ustedes
trabajan o también en otras?

Silvia Scibona: -También en otras, pero
calculo que se aplica en un 10% del
total.

L.F..: -Yo creo que la gran mayoria de

TRABAJOS

los farmacéuticos de Lomas de Zamo-
ra cuentan con la informacién sobre
lo que es la Atencion Farmacéutica y
aplican este tipo de atencién, pero
no lo documentan.

“Lo importante —concluyen- es que
aungue parezca una utopia, desde la

farmacia comunitaria podemos hacer
este tipo de cosas, trabajando en for-
ma conjunta y ordenada. Cada afio
tenemos nuevos objetivos y vamos
mejorando. Es muy productivo para
todos: para nosotros, los farmacéuti-

cos, y para la comunidad.” %

A continuacion publicamos los titulos de los trabajos realizados por el equipo
de investigadores del Colegio de Farmacéuticos de Lomas de Zamora

Trabajos presentados en el
8° Congreso Farmacéutico Argentino
Mar del Plata - 30/9 al 2/10/2004

Titulo: "El farmacéutico frente a la realidad
de los medicamentos en el nuevo siglo"

Titulo: "Atencién Farmacéutica en pacien-
tes ambulatorios con infeccién urinaria tra-
tados con fluoroquinolonas"

Autores: Fernandez Leonardo, Scibona Sil-
via, Gregorio Verénica

Trabajos presentados en el

162 Congreso Farmacéutico Argentino
Ciudad Auténoma de Buenos Aires
7/10 al 9/10/2005

Titulo: “Anélisis del consumo de Psicofar-
macos”

Autores: Fernandez L., Gregorio V., Quei-
malifios S., Moreira A., Sparhs L., De Caria
M., Sanchez M., Fagone R., Scibona S.
Este trabajo fue ganador del primer y
Unico premio como mejor trabajo cienti-
fico.

Titulo: “Evolucion en la dispensacion de Psi-
cofarmacos”

Autores: Fernandez L., Gregorio V., Quei-
malifios S., Moreira A., Sparhs L., De Caria
M., Sanchez M., Fagone R., Scibona S.

Trabajos presentados en el
17° Congreso Farmacéutico Argentino
Villa Carlos Paz - 25/10 al 28/10/2006

Titulo: Rol del farmacéutico comunitario ante
los habitos de vida en la poblacion pediatrica.
Autores: Gregorio V., Aimar D. Sanchez
M.,Queimalifios S., Moreira A., Spahrs L.,
De Caria M, Scibona S.,Caracotche S., Fer-
nandez L.

Este trabajo fue galardonado con una men-
cién especial.

Titulo: “Aplicacion de Atencion farmacéuti-
ca en farmacia comunitaria”

Autores: Gregorio V., Sanchez M., Queima-
liflos S., Moreira A, Spahrs L., De Caria M.,
Scibona S., Caracotche S., Fernandez L.

Titulo: “Elaboracién de un registro para pa-
cientes con tratamiento con psicofarmacos”
Autores: Fernandez L., Gregorio V., San-
chez M., Queimalifios S., Moreira A., Spahrs
L., De Caria M., Scibona S., Caracotche S.

Titulo: “Estudio de adhesién al tratamiento
en pacientes con terapia antimicrobiana”
Autores: Fernandez L., Gregorio V., Sanchez
M., Queimalifios S., Moreira A., Spahrs L.,
De Caria M., Scibona S., Caracotche S.

Titulo: “Rol del tutor en la aplicacion del
aprendizaje basado en problemas en los ta-
lleres de atencion farmacéutica”

Autores: Scibona S. Fernandez L., Gregorio V.

Trabajos presentados en el
18° Congreso Farmacéutico Argentino
Mendoza - 4/ 6 de octubre de 2007

Titulo: “Evaluacion del aprendizaje y aplica-
cion en AF”

Autores: Scibona S., Gregorio V., Alvarez H.,
Riveira M., Siezza S., Fernandez L.

Titulo: “Evaluacién de los factores de riesgo
asociados a la enfermedad cardiovascular”
Autores: Aimar D., Fernandez L., Sanchez
M., Gregorio V., Queimalifios S., De Caria
M., Moreira A., Nogueras L., Scibona S.
Este trabajo recibi6 una mencion especial.

Titulo: “Analisis del estado actual de la apli-

cacion de la ley de genéricos (25649)”
Autores: Gregorio V., Moreira A., Nogueras
L., De Caria M., Sanchez M., Queimalifios
S., Scibona S., Spahrs L, Fernandez L.

Titulo: “Gestion para mejorar el acceso al
medicamento a jubilados y pensionados”
Autores: Fernandez L., Sanchez M., Amor C.,
Astudillo C., Rossi E., De Caria M., Nogueras
L., Caracotche S., Suyama W., Vio C.
Trabajo ganador del primer premio al
mejor trabajo cientifico

Titulo: “Evolucion en la prescripcion de psi-
cofarmacos”

Autores: Queimalifios S., Moreira A., De
Caria M., Nogueras L., Sdnchez M., Aimar
D., Scibona S., Gregorio V.,Fernandez L.

Titulo: “Evaluacion del aprendizaje y aplica-
cién en atencion farmacéutica”

Autores: Scibona S., Gregorio V., Alvarez H.,
Riveira M. Siezza S., Fernandez L.

Titulo: “Evaluacion del nivel de informacion
de la poblacion femenina sobre las medi-
das para prevenir el cancer de cuello de
Utero”

Autores: De Caria M., Fernandez L., Nogue-
ras L., Snchez M., Aimar D., Scibona S., Mo-
reira A., Queimalifios S., Gregorio V.

Titulo: “Estudio de vigilancia epidemiol6gi-
ca de portacién de enterococos vancomici-
na resistentes”

Autor: Fernandez L.

Titulo: “Investigacion de los medicamentos
ofrecidos en Internet”

Autores: Gregorio V., Sanchez M., Scibona
S., De Caria M., Queimalifios S., Moreira
A., Aimar D., Nogueras L., Spahrs L., Fer-
nandez L.
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Resolucion del Defensor del Pueblo de la Nacién

regulacion se estima necesaria para
una mejor fiscalizacion de la cadena de
comercializacién de medicamentos, pa-
ra lo cual deviene conveniente regular
de manera exhaustiva, clara y transpa-
rente las distintas etapas involucradas
en la comercializacion de especialida-
des medicinales, a efectos de facilitar la
fiscalizacion de las mismas y delimitar
los deberes y responsabilidades de los
involucrados. (...)"

Que corresponde [también] definir a la
distribucion como cualquier actividad
de tenencia, abastecimiento, almace-
namiento, comercializacion y expedi-
cion de especialidades medicinales, sea
a titulo oneroso o gratuito. Este con-
cepto devendria similar al adoptado
por la Disp. ANMAT N° 3475/05, por la
que se aprueba el REGLAMENTO TEC-
NICO MERCOSUR SOBRE BUENAS
PRACTICAS DE DISTRIBUCION DE PRO-
DUCTOS FARMACEUTICOS.(...) Corres-
ponde incluir la circulacién de especia-
lidades medicinales a titulo gratuito,
por cuanto, desde un punto de vista sa-
nitario, lo que resulta relevante es el
transito de la mercaderia y no las mo-
dalidades comerciales bajo las cuales se
efectda. (...)"

Que resulta conveniente ampliar el
concepto de operador logistico actual-
mente vigente por el cual dicha figura
corresponde a aquella empresa que ac-
tla por cuenta y orden de distribuido-
ras de medicamentos (conf. Disp. AN-
MAT N° 7439/99), para contemplar asi-
mismo la actuacién por cuenta y orden
de droguerias, a fin de atender las ne-
cesidades de transporte que estas Ulti-
mas pudieran tener. (...)"

Que se aprecia como conveniente que
se regule la distribucion de muestras
profesionales, que actualmente care-
cen de normativa especifica, contem-
plando aquellas situaciones en que se
ha observado la anulacion de troqueles
para este tipo de muestras. En efecto,
debiera vedarse dicha maniobra, per-
mitiéndosela sélo para aquellos casos
de entregas de especialidades medici-
nales a establecimientos asistenciales
cuando asi lo requiera el adquirente,
debidamente documentados. Ello a

efectos de evitar las confusiones que se
han presentado en algunos casos en
que se han detectado unidades con
troqueles anulados. (...)"

Que debiera regularse las adquisicion
por obras sociales, empresas de medici-
na prepaga, entidades de los gobiernos
nacional, provincial o municipal, orga-
nizaciones no gubernamentales, fun-
daciones, asociaciones o similares, de-
bidamente autorizadas, a efectos de
asegurar que el almacenamiento de las
especialidades medicinales adquiridas
se efectle en depbsitos habilitados, a
la vez que la entrega a pacientes se
efectUe por personas autorizadas. (...)
Que a mas de una exhaustiva regula-
cion de las distintas etapas y agentes
intervinientes en la cadena de comer-
cializacion de especialidades medicina-
les, debiera preverse un principio de
clausura, por el cual se prohiba la dis-
tribucion de especialidades medicina-
les a toda persona no incluida en la
normativa. De esta manera, se busca
delimitar claramente las etapas legiti-
mas de la comercializacion de especia-
lidades medicinales y las actividades
permitidas.

Que en este contexto, se estima de fun-
damental importancia que se excluya
la venta al publico fuera de las farma-
cias que fuera autorizada por el Decre-
to N° 2284/91, por cuanto la tenencia
en dichos establecimientos, que entre
otras cosas carecen de un profesional
idéneo, no permiten asegurar que las
especialidades medicinales mantengan
su seguridad, calidad y eficacia. (...)
Que en cuanto a la trazabilidad de las
especialidades medicinales, deberia
contemplarse, a mas de las medidas ya
vigentes, la obligatoriedad de incluir
los nimeros de lote en la documenta-
cién comercial que instrumente la en-
trega de especialidades medicinales a
establecimientos asistenciales. Con ello,
podria facilitarse la trazabilidad de las
especialidades medicinales, toda vez
que se han detectado gran cantidad de
irregularidades con productos en di-
chos establecimientos, y en algunos ca-
sos resulta de dificil identificacion el
efectivo proveedor de los mismos, por

cuanto los mismos productos (distintos
lotes) son muchas veces comercializa-
dos por varios proveedores.

Que cabe incorporar, también, un ins-
tructivo de calificacion de proveedores
y clientes al plexo normativo, a fin de
procurar un adecuando desempefio en
la adquisicion y venta de especialidades
medicinales por parte de los actores in-
volucrados".

Que en vista de las irregularidades re-
feridas y detalladas en las presentes
ameritan un pronunciamiento de esta
Institucidn, con relacién al vacio nor-
mativo que se ha puesto de manifiesto.
Que, en ese sentido, corresponde reco-
mendar al MINISTERIO DE SALUD DE
LA NACION que, en el marco de sus
competencias, arbitre los medios a
efectos de instar la sancion de normati-
va especifica que regule de forma ex-
haustiva las diferentes etapas de co-
mercializacion de medicamentos.

Que la presente se dicta en ejercicio de
las facultades conferidas por el articulo
28 de la Ley 24.284, el articulo 86 de la
CONSTITUCION NACIONAL y normas
concordantes.

Por ello,
EL DEFENSOR DEL PUEBLO DE LA NA-
CION

RESUELVE:

ARTICULO 1° — RECOMENDAR al MI-
NISTERIO DE SALUD DE LA NACION el
dictado de una norma, en el marco de
sus competencias, y/o la elevacion al
Congreso de la Nacién de un proyecto
de ley que contemple normativa espe-
cifica que regule, de forma exhaustiva,
las diferentes etapas de comercializa-
ciéon de medicamentos.

ARTICULO 2° — Poner la presente en
conocimiento de la COMISION BICA-
MERAL PERMANENTE DE LA DEFENSO-
RIA DEL PUEBLO.

ARTICULO 3° — Registrese, notifique-
se en los términos del articulo 28 de
la Ley 24.284, Publiquese en el Bole-
tin Oficial de la Nacion y resérvese. —
EDUARDO MONDINO, Defensor del
Pueblo de la Nacion. &
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Trabajo cientifico premiado

Uso racional
de los medicamentos

El 11 de diciembre pasado el “Estudio de la Medi-
cacion Previa a la Internacién en un Servicio de Cli-
nica Médica” recibid el premio CAESPO 2007 y el
1° Premio de la Organizacion Panamericana de la
Salud. El trabajo, que tuvo como eje el andlisis del
uso racional de los medicamentos en la Tercera
Edad, fue desarrollado en forma conjunta por un
equipo de docentes de las facultades de Medicina
y Farmacia y Bioquimica, con la colaboracion de re-
sidentes de las dos carreras.

o ste estudio pudo verificar el alto consumo de medicamen-
E tos no siempre indicados de acuerdo a la patologia que el
paciente traia, con un costo de diverso orden: material y
bioldgico: efectos no deseados e interaccion con otros medica-
mentos”, explica a Correo Farmacéutico el Dr. Raul de los Santos,
Jefe del Departamento de Medicina del Hospital de Clinicas. El in-
vestigador agrega que “la idea era verificar la cantidad de medi-
camentos que los pacientes tomaban antes de la internacion, su
pertinencia y su costo. Calculamos cuanto representaba su costo
en la jubilacién o sueldo para la poblacién de pacientes del Hospi-
tal de Clinicas, que en general son pobres, muchos de ellos jubila-
dos, y luego analizamos la pertinencia del uso de esos medicamen-
tos. Lo interesante fue hacerlo en forma aunada, médicos y farma-
céuticos. La ventaja es que la potencia de analisis cuando uno jun-
ta dos profesiones afines en torno a un problema, es muy superior
a la que darian cada una por separado. Se potencian. Y eso que-
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