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SUMILLA: LEY QUE INCORPORA A LAS
FARMACIAS Y BOTICAS AL SISTEMA
NACIONAL DE SALUD.

El congresista CARLOS JAVIER ZEBALLOS MADARIAGA, integrantes de Grupo
Parlamentario PODEMOS PERU, en ejercicio del derecho a iniciativa de formacion
de leyes que confiere el articulo 107° de la Constitucion Politica del PerG, y en
concordancia con los articulos 22° inciso ¢), 67°, 74°, 75°, y, 76° del Reglamento
del Congreso de la Republica, pone a consideracion el siguiente Proyecto de Ley:

FORMULA LEGAL:

LEY QUE INCORPORA A LAS FARMACIAS Y BOTICAS AL SISTEMA
NACIONAL DE SALUD.

CAPITULO |
DISPOSICIONES GENERALES

Articulo 1°. Objeto de la Ley

La presente iniciativa legislativa tiene por objeto integrar a las farmacias y boticas
al sistema nacional de salud peruano, con el fin de promover la salud, prevenir
las enfermedades y lograr la recuperacién del paciente, mejorandoc la calidad de
vida de la persona humana, familia, comunidad y medio ambiente. Asi como
mejorar la disponibilidad de los medicamentos en los pacientes, optimizando su
uso y vigilando su respuesta farmacoterapéutica, tanto como su seguridad,
garantizando la atencion integral, y contintia a las necesidades y problemas de
la salud de la poblacién tanto individual como colectiva.

Articulo 2°.- Ambito de Aplicacion

La presente ley es aplicable a todas las farmacias y hoticas del @mbito nacional del
sector publico, privado y personas naturales y juridicas que se dediquen a servicios
farmacéuticos en el territorio nacional.

Articulo 3 °.- Definiciones
Para efectos de la presente Ley se entiende por:

1.- Atencién Primaria de Salud (APS). - Se entiende a un sistema de salud
basado en la atencién primigenia de salud, orienta sus estructuras y funciones hacia
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jos valores de la equidad y |a solidaridad social, y el derecho de todo ser humano a
gozar del grado maximo de salud que se pueda lograr sin distincién de raza, religion,
ideologfa politica o condicion econdmica o social.

2.- Servicio Farmacéutico {SF). - Es la ciencia y actividades relacionadas con la
deteccidon, evaluacién, entendimiento y prevencién de los eventos adversos o
cualquier otro problema relacionado con medicamentos.

| CA_PiTULO I
DE LA INTEGRACION E IMPLEMENTACION AL SISTEMA NACIONAL DE
SALUD A LAS BOTICAS Y FARMACIAS EN EL TERRITORIO NACIONAL

Articulo 4° De la Integracion e implementacién

Se dispone la integracion de las farmacias y boticas al Sistema Nacional de Salud,
a través de su participacién activa en las redes integradas de salud de la localidad
a la que pertenezcan, para lo cual el Ministerio de salud amplia la red
interconectada mediante sistema y aplicativo en las farmacias y boticas con las
instituciones prestadoras de salud y prescriptores en general estableciendo medios
de coordinacion que tengan come centro la salud del paciente, quienes deberan
cumplir tas normas establecidas en la presente ley, y seran apoyados por el Colegio
Quimico Farmacéutico del Perd.

Las farmacias y boticas que se integren al Sistema Nacional de Salud deberan
adoptar coma valores y principios propios de los Servicios Farmacéuticos basados
en atencién primaria de salud, aquellos que fueron aprobados para la atencién
primaria de salud renovada por la OMS/OPS, los cuales se detallaran en
reglamento respectivo.

Articulo 5°. - Del cumplimiente de requisitos

Las farmacias y boticas que se integren al Sistema Nacional de Salud deberéan
cumplir con [os requisitos establecidos en el reglamenta que de mérito Ja presente
ley, para lo que seran previamente acreditadas y vigiladas con frecuencia, (por el
Ministerio de Salud a través de sus organos de fiscalizacion como la DIRIS, DEMID,
DIREMID). Y la correspondiente certificacion de competencias profesionales de los
Quimico Farmacéuticos por parte del Colegio Quimico Farmacéutico del Perd, las
que seran parte de los servicios farmacéuticos basados en la Atencién Primaria de
Salud.

Articulo 8°. - De la Implementacién Progresiva
La implementacién de las disposiciones establecidas en la presente ley se llevara
a cabo de manera progresiva, en cuanto las farmacias y boticas cumplan con los
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requisitos establecidos por la autoridad nacional de salud, garantizando un proceso
de adaplacién adecuado para todas las partes involucradas, Se estableceran
plazos y medidas de seguimiento para asegurar su cumplimiento efectivo.

Articulo 7°. - De fos niveles

Las farmacias y boticas, seran clasificadas en fres niveles de complejidad:

Nivel bdasico, Nivel intermedio y Nivel especializado, considerando
establecimientos comunitarios y hospitalarios tanto del sector publico y privado.
Esta clasificacion estara basada en criterios especificos para cada nivel que seran
establecidos an el Reglamento de ia Ley.

Articulo 8°, ~ Del Equipo Basico de Salud

Independiente a su nivel de complejidad, se debera integrar al profesional médico
y quimico farmacéutico al equipo basico de salud, mediante una participacion
activa en la obtencién de resultados concretos en salud con vistas a la mejora de
la calidad de vida de la poblacién. Para lo cual el Reglamento establecera los
procedimientos respectivos.

Articulo 9°. — De las responsabilidades

lLas responsabilidades de la implementacion de los servicios farmaceuticos
basadas en atencion primaria de salud y desempefio de los profesionales quimico
farmacéuticos estaran a cargo del Ministerio de Salud con la participacion del
Colegio Quimico Farmacéutico del Per y de la Asociacién de Facultades y
Escuelas de Farmacia y Bioquimica del Peri, o quien haga sus veces, para lo cual
se conformara un equipo técnico nacional, regional y local en el territorio nacional.

CAPITULO HIl
DE LAS FUNCIONES ESCENCIALES

Articulo 10.- De las funciones esenciales
Las farmacias y boticas que desarrollen servicios farmacéuticos en atencién
primaria de salud y se integren al Sistema Nacional de Salud deberan cumplic
minimamente las siguientes funciones esenciales:
a) Garantizar la Calidad del establecimiento farmacéutico del que rige como
director técnico del sistema de salud.
b) Desarrollar servicios farmacéuticos, como actividades de Atencion
Farmacéutica y otras actividades relacionadas al paciente, la familia, la
comunidad y el ambiente, que permitan optimizar el uso del medicamento, y

www.congreso.gob.pe Jr. Husllaga 358 - Edificio Fernando Belaunde Terry
czeballos@congreso.gob.pe Oficina 206 - Lima, Perl
Central Telefonica: 311-7214




- *Afio det Bicantenario, d¢ fa consolidacion de nuasira lndependencia, yde la
REPOBLICA copmemotacién de lag heroicas hatsllas de Junin y Avacuths”

ofras tecnologias sanitarias, vigilar su respuesta en el paciente y cuidar de
los efectos adversos.

¢) Gestionar y organizar los diversos procesos de suministro que desarrollan
las farmacias y boticas dentro de los servicios farmacéuticos basados en
APS, con el fin de otorgar el medicamento de manera oportuna y al menor
costo.

d) Desarrollar actividades de gestion del conocimiento e investigacion,
dependiendo de [a categorfa en que se encuentre.

e} Implementar planes de capacitacién y formacién del recurso humano que
labore en las farmacias y boticas, asi como de los estudiantes practicantes,
monitorizando su desempefio y ofros aspectos que se determinen en el
reglamento.

DISPOSICIONES COMPLEMENTARIAS Y FINALES

Primera. - Aprobaciény Vigencia

El Poder Ejecuiivo en un plazo no mayor a ciento veinte (120) dias calendarios
elabora la reglamentacion de la presente ley, sin perjuicio de la entrada en vigencia
de la misma y que ella cobre sus efectos desde el dia siguiente de su publicacion
en el diario oficial El Peruano.

Sequnda.- El financiamiento de la implementacion de lo dispuesto en la presente
ley se realizara con el presupuesto institucional del Ministerio de Salud en cuanto
fuere necesario, en lo correspondiente al sector privado su implementacion sera
progresivamente segun las normas técnicas y reglamentarias del ente rector.
Tercerd. - Evaluacion y Revision

Se realizaran evaluaciones periddicas para monitorear el cumplimiento de las
disposiciones establecidas y su impacto en la mejora de los servicios farmaceuticos
basados en atencién primaria de salud, a cargo de los estamentos determinados
en el reglamento.

Cuarta. - Cooperacion Interinstitucional

Las autoridades competentes promoveran la cooperacion interinstitucional entre los
diferentes actores del sistema de salud nacional e internacional para garantizar la
efectiva implementacion de estas disposiciones. Se fomentara la coordinacion y el
intercambio de informacién entre las farmacias y boticas publicas y privadas, las
instituciones de salud, y otras entidades pertinentes.

Quinta, - Divuigacién y Capacitacion

Se Hevaran a cabo actividades de divulgacion y capacitacién dirigidas a los
responsables y personal de las farmacias y boticas, asi como a otros profesionales
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de la salud, con el fin de asegurar su plenc eniendimiento y cumplimiento de las
disposiciones establecidas en esie
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EXPOSICION DE MOTIVOS

i ANTECEDENTES.

Desde hace varios afios, y en especial desde el 2013, la Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS), en sintonia con la vision de la Organizacion
Mundial de la Salud {OMS) v a través de su documento de posicion sobre los
servicios farmacéutices basados en la atencion primaria de salud (SFAPS), ha
destacado |a necesidad de replantear el papel de los servicios farmacéuticos (SF},
y para ello ha pasado de un enfoque basado en el medicamento a un abordaje que
pone al paciente, a su familia y a la comunidad en el centro de atencion.

Este nuevo enfoque incluye un conjunto de funciones, categorias e indicadores
cuyo cumplimiento orienta la calidad de la prestacién en las farmacias pablicas,
privadas, hospitalarias y comunitarias, independientemente de su nivel de
complejidad.

La preocupacién de los paises de la Regidn por la mejora de la calidad y por la
renovacion de los servicios farmacéuticos en adelante SF, quedd, ademés,
plasmada en un indicador del Plan Estratégico de fa OPS 2020-2025.

La presente iniciativa legislativa contiene elementos necesarios tanto para avanzar
en aspectos practicos de la transformacién requerida como para dar respuesta a la
necesidad de incorporar los principios de la atencidn primaria de salud en adelante
APS renovada a la prestacion de SF en las Américas.

Se propone favorecer la incorporacion, basada en la calificacion de dichos servicios,
a las redes integradas de servicios de salud en adelante (RISS) y farmacias
privadas como parte de la atencion integral del paciente.

Ademds, con esta nueva visién, se pretende insertar los SF como servicios
esenciales y de calidad en el cuidado de la salud de las personas, bajo una
regulacion que contemple y promueva este cambio de paradigma en las
prestaciones, y que supere el condicionante del enfoque comercial.

El instrumento para la valoracion y desarrollo de los servicios farmaceuticos en
atencién primaria de salud, en adelante SFAPS, propuesto en este documento es
producto del trabajo de un amplio grupo de expertos del ministerio de salud, las
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asociaciones profesionales farmacéuticas, el sector académico, representado por
facultades de Farmacia y de Medicina y centros colaboradores.

Esta propuesta se ha elaborado tomando en consideracién la mencionada
publicacién sobre SFAPS, ademas de otros documentos de la OPS relacionados
con la propuesta, asi como de la Federacion Internacional Farmacéutica en
adelante FIP, por su sigla en francés, de la Conferencla Panamericana de
Educacion Farmacéutica y del Foro Farmacéutico de las Américas. Los indicadores
incluidos deben ser obtenidos de rondas de discusion con expertos y con los grupos
nacionales constituidos en el pais.

Finalmente, la presente propuesta legislativa se debera validar mediante una
prueba piloto realizada en farmacias y boticas ptblicas y privadas que cumplan con
los requisitos establecidos por la ANS y/o la que esta designe, para su integracion
en el sistema nacional de salud del pais.

Se presenta la presente iniciativa legislativa a fin de que pueda ser de utifidad a las
autoridades sanitarias para abordar, por un lado, la redefinicidn de funciones y
estructuracion de los SF del pais y, por atro, para ofrecer un sistema estandarizado
de medicion de capacidades y de progreso en la implementacién de las diferentes
funciones y actividades esenciales en los servicios a fin de que dicho sistema pueda
institucionalizarse.

Esta iniciativa legislativa podria implementarse de manera podria adoptarse en su
totalidad o en parte dependiendo de las capacidades, el contexlo y los objetivos
formulados en nuesiro pais. Asimismo, esta propuesta considera recursos de
autoevaluacion para los SF.

Esto permitira a los SF disefiar y llevar a cabo planes de accién internos con el
proposito de mejorar la calidad de la atencidn que ofrecen. Esta iniciativa legislativa
podra actualizarse a partir de las experiencias desarrolladas en el pais, mediante
la identificacion de funciones que puedan necesitar una representacién mas precisa
en fos indicadores propuestos.

Fortalecer la atencién primaria es clave para mantener la calidad y sostenibilidad
de los sistemas sanitarios:

« Atender a pacientes con necesidades complejas precisara de una atencion
primaria capaz de:
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« Trabajar en equipos muiltidisciplinarios « Disponible por correo electrénico,
fuera de horario y en el domicilio

« Re-disefiar los sistemas de prestacion de servicios requerira ensayo y
evaluacién para entender que es lo que funciona mejor,

= Dado que las reformas perturban el funcionamiento los sistemas, gestionar
los efectos de las reformas es critico.

+ Es importante para los decisores pollticos escuchar a los médicos de
“frinchera”

LOS SERVICIOS FARMACEUTICOS EN OTROS PAISES

El objetivo es la obtencion de resultados concretos en salud para la mejora de la
calidad de vida del individuo vy de la comunidad, a través del acceso equitativo a
productas y servicios, teniendo al medicamente como efemento esencial.

Los Servicios Farmacéuticos apoyan la eliminacién de barreras geograficas
(localizacion privilegiada en la comunidad) y disminucién de barreras econdmicas
(politicas de medicamentos gengricos).
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Recomendaciones
= Las Farmacias

_ « Contar con servicios profesionales de los farmacéuticos

« Los farmacéuticos '
« Implementar los principios del servicio farmacéutico basados en la APS «
Aplicar las Buenas Practicas farmacéuticas, incorporando las mejores
evidencias clinicas.
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« Preparacion frente a las innovaciones terapéuticas y tecnolégicas
» Equipo multiprofesional
» Aceptar y permitir la participacion integral y activa del personal farmacéutico
en el equipo de salud, tomando el paciente como centro de sus actividades
» Los gobiernos y entidades rectoras de la salud
« Promover reglamentos y mecanismas de supervision que aseguran la
disponibilidad de servicios farmacéuticos de buena calidad y que puedan
integrarse en los ecosistemas de salud ¢ Incorporacion de los servicios
farmacéuticos como componentes de las politicas farmacéuticas nacionales
» Las autoridades de salud locales '
« ldentificar e integrar estos servicios farmacéuticos como uno de sus
elementos indispensables para articular medidas de promocion, prevencion,
vigilancia y atencion para los problemas de salud de los ciudadanos y de las
comunidades.

En el Plan Estratégico de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) se
establece la orientacion estratégica de la Organizacién, sobre la base de las
pricridades colectivas de los Estados Miembros, y se especifican los resultados que
deberan lograrse en el ambito de la salud piblica en el periodo-2020-2025.

Carta de Brasilia para Ia renovacién de los Servicios Farmacéuticos basados en la Atencion
Primaria de Salud - SFAPS en la Regién de fas Américas (2019-2020)

oe- 22| 418

Medicion de la calidad de la prestacion del

servicio
Herramienta de categorias, funciones e indicadores para Servicios
Farmacéuticos de acuerdo al dmbito y grado de complejidad

1 2019-2020 2023 7

) 2021 2022

Reuniones con Identificacidn, Prueha pilote Pruebahiloto
grupos de adaptacién y on primera en segunda
expertos clasificaci6n de fase: Argentina fase! Argentina

indicadores y Fert

seguan el

dmbito vy grade

de

compleiidad

Debe colaborar para garantizar la calidad, el acceso y el uso racional de los
medicamentos, y apoyar el desarrollo de la atencién farmacéutica. Los servicios de
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salud deben aprovechar mejor las capacidades de estos profesionales en los
sistermas de salud.

Densidad de farmacias comunitarias y farmacias por pafls

 En T4 palsis y tefritorios
{representando 4,114 millones
de persanas, o e 54% de la
poblacion mundial} existen
3,489,559
Farmacéutitas praclicantes ¢n
todasd las dreas

De tus cu:les
1,868,570 )
S entuentean activos traizjando _i‘lﬁ} -
siempo compleio an b Brmasis RN
comrunitaria 8

Brebidu & gis fon Tarmaciolicns
e Lne painien el pase
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Entrenamiento de-estudiantes y personal
académica de varias facultades
Praveedor de servicios clinicas’
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Son medicamentos, dispositives, diagadsticas y/ o intervencisnes digitsles basades enla
wvidencia y do alta calidad que se poeden propercianar total o parcialmente fuera de
tos serviclos de salud formalas y 5o puedon usarcon o sls Ta sipervicién direnta del
personal de atencion médica
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Fuente; Mogoly Rodrguer de Blttner, Pharmi.

En Colombia
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OBJETIVO DEL PROGRAMA

Empoderar al paciente en el cuidado y conacimiento de su salud y medicamentos
para disminuir riesgos y mejorar su calidad de vida. Mejorar la adherencia
terapéutica, disminuir los Errores de Medicacion lo que conlleva a disminuir los

fracasos terapéuticos y los costos asociados a ingresos médicos por uso
inadecuado de los medicamentos.

ACTIVIDARES DESARROLLADAS
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PRINCIPALES RESULTADOS OBTENIDOS

Educacion Sanitaria por intervenciones Uso

Farmacéutico ‘Racional
1500 Pacientes/Cuidadores, Medicamentas enilA
- 25% Diabéticos, Medicamentos en

o pediatria..

Disminucion Barreras de

Disminucién de Problemas _ Acceso
Relagiorados con Prescripciones corregidas:
Medicamentos 50 Pacientes mes a 72 horas
ARl o 20 padienles mes mismo dia
75% EM de Presciipcidn, Ajuste de Descrpeion de
PR Medicamentos

E4% EM de Dispensacion’

PRINCIPALES RESULTADOS OBTENIDOS

Gestion .
R Optimizacion Servicio
Desabastecimiento p o e
A nival da asequradoies y- Disginucion queas 58%
prestadores listados
sernabales dé allernativas,
| Satisfaccion ‘Ser parte del eqitipo
Pacientes/Culdadores interdisciplario en
Retroalimentationes Atencidn Primarla en
positivas ¥ uso de sendcio. S 5 -t- d '
di raneta voluntaria ai
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LECCIONES APRENDIDAS

El profesional Farmacéutico en Colombia que trabaja en Farmacias Ambulatorias
no solo debe concentrar sus actividades en educacion al paciente, sino que puede
interactuar con otros actores del Sistema de Salud con el objetivo de eliminar
barreras de acceso a los medicamentos e intervenir en ofras actividades que
contribuyen al uso racional y seguro.

Se debe concebir previamente los indicadores que permitan cuantificar de manera
correcta las intervenciones realizadas por el Farmacéutico Comunitario en las
Farmacias Ambulatorias.

Se debe contar previamente con herramientas que permitan registrar de manera
eficiente las intervenciones realizadas para poder contar con la data y asi poder
analizar de manera precisa las necesidades reales del servicio por tipe de consuita.

FUTURO DEL PROGRAMA

Ampiliar el programa Juntos hacemos a otras droguerias, con el objetivo de poder
extender los beneficios que se han evidenciado con su implementacién y garantizar
una mayor coberiura en pro det bienestar de los pacientes y/o cuidadores atendidos
en sus establecimientos.

Para ello previamente se esta verificando las posibles soluciones relacionadas con
la medicion y creacion de indicadores del servicio.

‘Evidenciar los: beneficios y necesidad del programa a los diferentes Stakeholders
con el objetivo de generar una profesionalizacién reglada del servicio a nivel
ambulatorio.

El Quimico Farmacéutico en las Farmacias Ambulatorias permite brindar a los
pacientes informacion oportuna, completa, veraz, independiente, de calidad y
sustentada en evidencia cientifica sobre medicamentos y dispositivos médicos. »

Se evidencia que el Quimico Fannacéutico en las Farmacias de ambito ambulatorio
es un profesional fundamenrtal dentro de la Atencion Primaria ya que se demuestra
su gran aporte para asegurar no solo en la dispensacion segura sino, oportuna y
racional de los medicamentos prescritos dentro del Plan de Seguridad Social en
Salud en Colombia.

Fuente: https://www.poho.org/sites/default/files/webinar-optimizando-sistema-salud-presentacion-sergio-
lorenze O.pd)
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LOS SERVICIOS DE SALUD EN LAS FARMAGIAS EN ESPANA

Los farmacéuticos en el sistema de atencion de salud de Espafia cumplen diversas
funciones en servicio a la sociedad, como la dispensacion segura y adecuada de
medicamentos, la educacion y asesoramiento sobre el uso correcto de los mismos,
la promocién de la salud y la prevencién de enfermedades, la colaboracion con
otros profesionales de la salud en el seguimiento de tratamientos, y la participacién
en programas de atencion farmacéutica para mejorar la calidad de vida de los
pacientes. Su labor es fundamental para garantizar la salud y el bienestar de la
poblacidn.

El art. 4 de la Ley 44/2003, de 21 de noviembre, de ordenacién de las profesiones
santarias, indica que, entre otros, los profesionales sanitarios desarrollan “funciones
en los ambitos asistencial, investigador, docente, de gestién clinica, de prevencion
y de informacion y educacién sanitarias”.

Asimismo recoge que "corresponde a fodas las profesiones sanitarias participar
activamente en proyectos que puedan beneficiar la salud y el bienestar de las
personas en situaciones de salud y enfermedad, especialmente en el campo de la
prevenciéon de enfermedades, de la educacion sanitaria, de la invesligacion y del
intercambio de informacién con otros profesionales y con las autoridades sanitarias,
para mejor garantia de dichas finalidades”.

Mas concretamente el art. 1 de la Ley 12/1997, de. 25 de abril, de regulacién de
servicios de las oficinas de farmagcia, indica que uno de los servicios basicos que
las farmacias comunitarias espafiolas ofrecen a la poblacién es “la colaboracién en
los programas que promuevan las Administraciones sanitarias sobre garantia de
calidad de la asistencia farmacéutica y de la atencidn sanitaria en general,
promocion y proteccion de la salud, prevencion de la enfermedad y educacion
sanitaria”. '

fgualmente, el farmacéutico puede llevar a cabo actividades relacionadas con la
promocion de la salud y la prevencién de la enfermedad, desarrolladas por
organizaciones profesionales o actividades propias que pueda desarrollar n su
farmacia dentro de su ambito de actuacién profesional.

Segtn la Organizacion Mundiai de la Salud (OMS), la promocién de la salud “es el
proceso por el que se habilita a las personas para que tengan un mayor control
sobre su salud y para mejorarla”.
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La prevencion de la enfermedad hace referencia a aquellas estrategias para reducir
el riesgo de aparicion de una enfermedad, desde la identificacion de factores de
riesgo a la deteccion precoz.

La escasez de recursos econémicos incrementa la necesidad de replantearse los
modelos farmacéuticos existentes y de consensuar diferentes escenarios de
provisién de servicios profesionales en los que coincidan la racionalizacion,
polarizacién y creacion de alianzas, que incluyan modelos asistenciales cercanos a
quienes plantean las necesidades y donde se reciban prestaciones que vayan
desde la promocion de la salud y la prevencidn de la enfermedad a la monitorizacion
y seguimiento de su tratamiento.

l.a Farmacia Comunitaria ya esta involucrada en el cuidado preventivo de la saiud,
tanto a través del Servicic de Dispensacion vy Seguimiento Farmacoterapéutico,
como a través de la prestacion de otros Servicios de Atencion Farmacéutica.

No obstante, existe un margen para sequir mejorando el papel del farmacéutico
como proveedor de servicios y, para gue esto suceda, los farmaceuticos deben
involucrarse plenamente dentro del equipo de salud.

El farmacéutico es uno de los profesionales clave dentro de este equipo y debe ser
movilizado e implicado; para ello, su formaciéon debe adecuarse para poder
proporcionar intervenciones en materia de Salud Pdblica como la prevencion de la
enfermedad, la promocién de la salud y la modificacién de estilos de vida.

La Farmacia Comunitaria, por su accesibilidad y disponibilidad, es el
establecimiento sanitaric mas proximo para todos los ciudadanos, por lo que esta
en una posicién Gnica para realizar actividades de promocion de la salud y de
prevencion de la enfermedad.

En términos de prevencidn y cuidado de la safud, las intervenciones farmacéuticas
afaden valor, podrian reducir la carga del sistema sanitario, faciitarian la
coordinacién y comunicacion entre los profesionales sanitarios en el ambito de la
Atencion Primaria y, muy importante, podrian favorecer la consecucion de los
objetivos establecidos en los programas de Salud Publica.

El Sistema Nacional de Salud deberia tomar conciencia para que los servicios que
se ofrezcan desde las farmacias comunitarias sean viables. Las personas sanas o
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con factores de riesgo conocidos para la adquisicion y el desarrolio de
enfermedades, deben ser orientadas hacia Ia responsabilidad sobre su propia salud
y recibir formacién en actividades preventivas.

Los pacientes1 con una enfermedad crénica deben recibir apoyo para favorecer su
autocuidado. En los pacientes de mayor complejidad y/o pluripatologia es necesaria
una gestion integral del caso en su conjunto, con cuidados dirigidos tanto a los
pacientes como a su entorno cuidador.

Obijetivos de los servicios y actividades de promocidn de la salud/prevencion
de la enfermedad en la Farmacia Comunitaria

a) Promoverla salud y los habitos de vida saludables, tanto en colectivos de
poblacién susceptibies, como de forma general a nivel comunitario.

b) Prevenir la aparicion de enfermedades de distinta naturaleza, en especial, de
enfermedades crénicas.

c) Evitar la aparicidén de complicaciones innecesarias.

d) Facilitar ef diagnéstico precoz de ciertas patologias no diagnosticadas.

e) Favorecerel accesoa la poblacion a actividades de Salud Publica promovidas
por las autoridades sanitarias y otras actividades desarrolladas por otros
colectivos. .

Procedimiento para actividades y servicios de promocion de |a salud y
prevencién de la enfermedad en la Farmacia Comunitaria o
Ante la deteccién de una situacion en la que se puedan desarrollar y ofrecer
actividades y sefvicios para la promocion de la salud y la prevencion de la
enfermedad, el farmacéutico debe considerar:

1. ldentificar ;3;,;5 necesidades de los usuarios, de la comunidad, de los
recursos disponibles y de posibles servicios no prestados:

i. Recopilar informacién: el farmacéutico tendra que recabar toda la informacion
posible sobre la comunidad a la que presta servicio, por ejemplo, conocer [a
prevalencia de enfermedades en el drea, factores de riesgoe de las
enfermedades mas habituales, estilos de vida, etc. La identificacion
sistematica de las necesidades también se puede realizar a través de la
interaccion con otros profesionales sanitarias, con grupos de usuarios o través
de la utilizacion de los programas de prevencidn ya establecidos.
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.

Listado de recursos disponibles: podran ser estatales, proceder de la
comunidad autdnoma, ayuntamiento, hospitales, cenfros de salud, ONG,
asociaciones, etc.

Establecer prioridades:; en base a [a informacion anterior, se determinaran
actividades y programas prioritarios que ofrecer a la poblacidn. Tambien se
tendran en cuenta posibles servicios que, aun siendo necesarios, no se esten
proporcionando.

2. Planificar y desarrollar el programalservicio de promocién de la
salud/prevencion de la enfermedad: para elio habran de establecerse los
objetivos a alcanzar.,

De forma ideal, estos objetivos deberian ser medibles para en una fase posterior
poder realizar una evaluacién del programa/servicio. Los puntos clave a tener en

cuen
i

ta serén tres:

Ofrecer informacion y recursos para que los usuarios puedan tomar las
medidas necesarias para lograr mejores resultados de salud: — Actualizar el
conocimiento y acceso a los procedimientos de prevencion de la salud
basados en la evidencia. — Proporcionar informacion de salud que sea
relevante para el usuario/comunidad. — Ofrecer a los usuarios y a Ia
comunidad la disponibilidad de informacién y servicios. — Estar disponible para
actuar como fuente de informacidn para el usuario en particular o para la
colectividad. - Educar y apoyar al personal de la farmacia en la prestacién de

actividades/programas. — Proporcionar informacion y recursos a otros
profesionales de la salud.
Adoptar una actitud colaborativa: — Establecer alianzas con otros

profesionales sanitarios, usuarios o grupos de pacientes para promover
estrategias de prevencion de la enfermedad y promocion de la salud. ~
Facilitar informacion a la comunidad y otras organizaciones. — Colaborar con
ofras organizaciones de salud (locales, nacionales e internacionales) que
puedan proporcionar apoyo adicional.

Evaluar y perfeccionar las actividades llevadas a cabo de forma sistematica:
— Seleccionar las medidas apropiadas para la evaluacion, que tendran.en
cuenta las estructuras, los procesos y los resultados de la actividad. — Seguir
un proceso para la obtencion de mejora continua sobre las actividades
proporcionadas. — Implementar los cambios apropiades de acuerdo a los
resultados de evaluacion de las actividades de prevencion de la enfermedad
y promocion de la salud.
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biagrama de flujo del procedimiento para actividades
y servicios de promocion de lo salud y prevencién
de la enfermedad en la Farmacia Comunitaria

__ IDENTIHCAR & Usuorios
NECESIDADES * Recursos disponitles
* Pasibles servicios no presiodos

PLANIFICACION
SERVICIO / ACTIVIDAD

}

FROVISION
SERVICIO / ACHVIDAD

'

MEDICION DE RESULEAROS
EVALUACION]
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Diagroma de flujo del Servicio de Deshabituacion

Tabdquica

PACIENTE DERIVADO
SERVICIO DE AP

PACIENTE CAPTADO
POR FARMACIA

PACIENTE A PETICION
PROPIA

|

SACEFTA EL SERVICIO?

@
|

OFRECER LTERATURA
MEDICA ADECUADA

SERVICIO ALTERNATIVO

&

!

/

~ COOXIMETRIA

- EFECTOS NOCIVOS TABACO
~ BENEFICIOS CESACION

~ SINDROME ABSTINEMCIA

- OPCIONES TRATAMIENTO
EVAWACION Y __, | ~ PROGRAMA
INICIAL {FLRNCIONAMIENTO,
ORIETIVOS ¥ BURACION]

— FECHA ABANDONO

— ESTRATEGIA DE APOYOD
CONDUCTUAL

- PAUTA TRATAMIENTO

TRATAMENTO

|

REGISTRO

:

FInAL
COOXIMETRIA
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Foro Internacional Oficinas Farmacéuticas Enfocadas en Atencion, Primaria
de Salud, y su Insercién en el Sistema Nacional de Salud y su Implementacion
‘Tecnologia Digital (desarrollado el 27 de junio del 2024 en el Auditorio Alberto
Andrade Carmona del Congreso de la Repablica)

Con fecha 27 de mayo del 2024 la Comisién de Ciencia, Innovacién y Tecnologia
realizé el “Foro Internacional Oficinas Farmacéuticas Enfocadas en Atencién,
Primaria de Salud, y su Insercién en el Sistema Nacional de Salud y su
Implementacién Tecnologia Digital” donde participaron como expositores:

1. QF Mauricio Huberman Rodriguez, presidente de la Federacion
farmacéutica Sudamericana, PhD. QF Cecilio .. Venegas Fito, presidente
del Colegio de Farmacéuticos de Badajoz — Espana,

2. Dra. Tatiana Orjuela Rodriguez representante de la OPS/OMS,

Dra. Giovanna Huaquipaco, representante de fa — DIGEMID,

4. MG. QF. Sonia Marisol Delgado Céspedes decana Nacional del Colegio
Quimico Farmacéutico del Pery, en calidad de panelista el

5. Dr. Fernando Martinez Martinez, director de la Cdtedra de Atencidn
Farmacéutica de la Universidad de Granada —~ ESPANA,

6. Dr. Pedro Antonio Riega Lépez decano Nacional del Colegio de Médico del
Perti, Dra. Rosa Fausta Palomino Guerrero, presidenta de la Asociacion de
Quimico Farmacéuticos de Farmacias Peruanas (AQUIFARPE),

7. Dr. QF. Eduardo Flores Judrez, decano Facultad de Farmacia y Bioquimica
de la UNMSM,

8. Dra. Q.F Nora Liz Baltuano Villafuerte, representante de Farmacia
Hospitalaria,

9. Dra. QF Rosa Amelia Villar Lépez, pas-decana del CQFP.

w

- Rosa Palomino Guerrero quimico farmacéutico de la Universidad Nacional
Mayor de San Marcos y presidenta de la Asociacidén de Quimicos
Farmacéuticos, que participd en calidad de ponente en el *Foro
Internacional Oficinas Farmacéuticas Enfocadas en Atencién, Primaria
de Salud, y su Insercidn en el Sistema Nacional de Salud y su
Implementaciéon Tecnologia Digital” indicé que en el afio 2022 la
Asociacién de Quimicos Farmacéuticos de Farmacias Peruanas
(AQUIFARE) participamos de una investigacion PILOTO en el que se hizo
una evaluacion del estado actual (2022) de las farmacias y boticas
particulares, en nuestro caso, fuimos invitades por la Organizacion
Panamericana de la salud con sede en Per(, donde concluimos que se
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necesita la inclusién de las farmacias al sistema nacional de sajud con
funciones especificas que permitan la atencidén éptima para el paciente y
evitar complicacionss de salud.

Teniendo funciones principales:

1.Aseguramiento de la calidad

2.Atencion farmacéutica y otras actividades relacionadas con el paciente.
3.Gestion farmacéutica

4.Investigacion

5, Recursos Humanos

Con aseguramiento de la calidad como funcidn 1, debiendo constar con
herramientas de gestion las cuales son:
e Manual de calidad
Mision y vision
Manual de funciones
Procedimientos operativos
Formatos
Anexos:
Organigrama

e & & 2 B

Su propuesta:

Todas las oficinas farmacéuticas incluidas en el sistema nacional de salud, son
capacitadas en tecrologias digitales para estar conectados con el MINSA.

Acceso a los portales del CIM, CENADIM, para tener acceso a informacion
cientifica actualizada y en tiempo real para los profesionales de salud prescriptores
quimicos farmacéuticos.

E! Ministerio de Salud permita que todas las farmacias que esten integradas al
sistema nacional de salud sean consideradas en las redes de salud y participar en
los procesos de compras corporativas, para poder ofrecer a los pacientes precios
similares a los que oferta el estado, “teniendo opinién favorable en la linea de la
presente propuesta legislativa”.

Ei Mg. José Fidel Jauregui Maldonado en su participacién como ponente en
representacién de la Universidad Nacional Mayor de San Marcos en “Foro
Internacional Oficinas Farmacéuticas Enfocadas en Atencion, Primaria de
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Salud, y su Insercién en el Sistema Nacional de Salud y su Implementacion
Tecnologia Digital” el, indicd que la atencidn orientada a la comunidad que se
debe brindar en las oficinas farmacéuticas debe ser en lo siguiente:

- Nutricién

« Estilos de vida

- Automedicacion

» Uso racional del medicamento

+ Parasitosis

«  Anemia

- TBC

- Enfermedades sexuales transmisibles

implica un proceso de REINGENIERIA, que permita convertir a la tradicional Oficina
de Farmacia en un Centro de Consulta y Orientacién Farmacéutica y de Salud
Comunitaria, integrado al Sistema Nacional de Salud, dentro de la Estrategia de
Atencion Primaria “teniende opinién favorable en la linea de la presente
propuesta legislativa”.

El Dr. Cecilio J. Venegas Fito. PhD. En su exposicion en el “Foro Internacional
Oficinas Farmacéuticas Enfocadas en Atencion, Primaria de Salud, y su
insercion en el Sistema Nacional de Salud y su Implementacion Tecnologia
Digital” Expuso sobre el tema indicando que:

La Unién Europea es una organizacion intergubernamental y supranacional.
Compuesta por 27 Estados con aproximadamente 4,2 MKm2, 450 millones de
habitantes, establecida bajo este nombre en 1992 segln el Tratado de Maastricht.
Sin embargoe, muchos aspectos de la Unién existieron antes de esa fecha,
remontandose hasta 1851.

Entre las instituciones europeas mds importantes se incluyen el Parlamento
Europeo, la Comision Europea, el Consejo de la Unién Europea, el Consejo
Europeo, el Tribunal de Justicia de [a Unién Europea y el Banco Central Europeo.
A parte de las instituciones principales, hay toda una red de 6rganos, organismos,
servicios y agencias que conforman la Administracidn comunitaria. Todo este
entramado administrativo e institucional no funcicnaria sin el ordenamiento juridico
dnico sui géneris, diferenciado del Derecho internacional.
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Se ha publicado recientemente en Frontiers un estudio sobre el precio y reguiacion
de los medicamentos en Europa. A través de una revision exhaustiva de la literatura
existente y consultas con expertos en la materia, los investigadores identificaron
tres modelos potenciales para la fijacidn de precios de los medicamentos: precios
escalonados, desvinculacidn de los precios de los medicamentos originales y
indexacién automatica. Los modelos que implicaban un costo adicional para el
paciente, como los impuestos hipotecarios y la asignacion de costos, fueron
descartados debido a su baja aceptabilidad social.

Otros modelos de fijacion de precios, como uno a uno/milple salida, créditos
fiscales, precios basados en el valor, ahorro de volumen y. margen/tarifa
garantizados, fueron considerados menos viables. La evaluacion de diez modelos
de precios para medicamento en Europa revela que no hay un modelo tnico éptimo
aplicable de manera universal.

No obstante, los autores instan a los responsables politicos a adoptar un enfoque
integral al considerar [a implementacién de un nuevo modelo de fijacidn de precios.

Este enfoque integral debe tener en cuenta tanto aspectos generales, como las
caracteristicas del sistema sanitario, el impacto de las politicas de precios
existentes y las actitudes hacia los medicamentos genéricos, como aspectos
especificos del mercado, incluyendo el tamafio del mercado y el nimero de
proveedores.

Ademas, la introduccidn de un nueve modelo de precios podria llevar a las partes
interesadas a solicitar una revisién de los modelos de precios para medicamentos
originales y otras tecnologias sanitarias.
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La cronologia que se vivié en Espafa
1477. Adscripcién al Protomedicato Limpieza de Sangre, Latin,
1650. Pragmética. Arte Cientifico en todo igual a la Medicina.
1697. Sociedad Médica de Sevilla. Reformas. Botdnica, Quimiea , Cirugia.
1780. Reforma del Protomedicato.

1789. Examen de Quimica para el Protobaoticariato,
1800. Escuelas de Farmacia.

1839. R.D. de creacién de la Junta Superior de Sanidad v Subdelegados de Sanidad

1855. Ley de Sanidad, Creacién de Partidos Farmacéuticos y Cuerpo de Farmacéuticos

Titulares
1860. Reales Ordenanzas de Farmacia.
1898. Colegiacion Obligatoria.
1919 y 1924, Reglamentos de especialidades.

1242. Segure Obligatorio de Enfermedad

1941. Limitacién de Farmacias.

1944, Ley de Bases de Sanidad Nacional.

1974, Ley General de 1a Seguridad Soclal.

1978. RD 909. Establecimiento, transmisidn e Integracion de farmacias.
1986, Ley General de Sanidad.

2003. Ley de Cohesitn y Calidad del Sistema Naclonal de Salud.

2006. Ley de Garantias y Liso Racional del Medicamento.

2015. Ley de Garantias y Uso Racional del Medicamento. (11}

PRUFESIGN FARMACEUTICA EN ESPARA
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PROFESION FARMACEUTICA EN ESPARA
ORGANIZACION COLEGIAL

Farmacéuticos

Coniselo General de Colegios Farmacéutitos-

MISION

'Representar a la profes:én farmacéutica en el Ambilo-
nacional e intemacional, promacionando los Intereses.
‘de los farmacéuticos, faciliando su. avance
‘profesional en beneficio de la’ sociedad y
proporcionando  una oferta: de serviclos de maxima.
galidad.

V!SiON

Ser referents an ol Ambito sanitario, como expero y’
representante de; la: pmfesién fannacéuhca ante las
‘Institaclonas nacionales ¢ intamaciena!es yen la.
prestacidén de serviclos de valor anadido..

Sistemas de fijacién da procio de medicémentos

Tipos de medicamentos én base a su financiacion

Medicamentos financiados Medicamentos NO financiados
» Paciente abona porcentaje - Paciente abona 100% del
sobre PVPiva enfuncion del tipo PVPiva
de paciente y del tipo de
médicamenta

+ SNS-abona el resto

wAWW.Congreso.geb.pe - Jr. Huallaga 358 - Edificio Fernando Belaunde Tarry
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Los medicamentos de uso humano son autorizados en Espafia por la Agencia
Espafiola de Medicamentos y Productos Sanitarios (AEMPS). Posteriormente
corresponde al Gobierno, a través de fa Comisién Interministerial de Precios de
Medicamentos (CIPM}, establecer el precio de aquellos financiados por e Sistema
Nacional de Salud (SNS).

El Ministerio de Sanidad (MS), mediante la publicacién de listados mensuales,

establece tanto los precios menores (de revision trimestral) como los precios mas

bajos (de revision mensual) (disposicién adicional decimotercera de la Ley de
garan6as y uso racional de los medicamentos y productos sanitarios, segin texto
refundido aprobado por el Real Decreto Legislativo 1/2015, de 24 de julio). Este
sisterna de informacién y revision esta desarrollado con mas detalle en el Real
Decreto 177/2014, de 26 de marzo.
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Sislemas de fijacidn de precio de medicamertos
Comision interministerial de Precios de Medicamentos

» Presidente: Secretario General de Sanidad

+ Vicepresidente: Director General de Cartera Comun de Servicios del Sistema
Nacional de Salud y Farmacia del Ministerio de Sanidad

» Secrefario; Subdirector General de Farmacia.
« Vocales:
o 2 representantes del Ministerio de Hacienda
o 1 representante del Ministerio de Economia, Comercio y Empresa
o 1 representante de Ministerio de Industria y Turismo
o 3 representantes de las comunidades autdnomas

o 1 funcionario de ia Direccidn General de Cartera Comin de Servicios del
Sistema Nacional de Salud y Fanmacia del Ministerio de Sanidad

En Espaiia los principios de la financiacion piiblica de medicamentos y ia [egislacion
de aplicacidon en nuestro pais ha experimentado numerosos cambios durante fos
dltimos afios. Se han citado los diferentes reales decretos publicados entre 2008 y
2012, asi como las modificaciones de la Ley de Granjas y Uso Racional de los
Medicamentos y Productos Sanitarios, de 2008, cuyo texto refundido, despues de
todos Jos cambios normativos sucedidos, ha sido publicado en julio de 2015,

Entre los diferentes sistemas de precios en el ambito de los medicamentos
financiados, el de los precios de referencia fue el primer sistema de regulacion y
control de precios. Tras experimentar numerosos cambios desde su aparicion, este
sistema ha llegado a su versidn actual, desarrollada en el Real Decreto 177/2014.
El MS, mediante la publicacion de las érdenes anuales de precios de referencia,
establece los nuevos precios de referencia y revisa los ya existentes (ar6oulo 98 de
la Ley de garanBas y uso racional de los medicamentos y productos sanitarios,
segtin texto re- fundido aprobado por el Real Decreto Legislativo 1/2015, de 24 de
julio). Este sistema de informacién y revisién estd desarroliado con mas detalle
igualmente en el Real Decreto 177/2014, de 26 de marzo.

Dr. Mauricio Huberman Rodriguez, Quimico Farmacéutico y presidente de la
Federacién Farmacéutica Sudamericana, miembro del Colegio Quimico
Farmacéutico de Chile.
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indicando en su exposicién que; En el caso de Argentina; El esquema de cobertura
es predominante para la sequridad social, donde el precio de venta al publico es
fijado por e! laboratorio, quien luego hace descuentos al resto de la cadena para su
verda.

Luego el consumidor paga un parte del precio de venta a publico, y la cobertura es
compartida entre la farmacia y la obra social.

| as droguerias y farmacias deben negociar el margen de su rentabilidad en base a
lo preestablecido por el Iaboratoric, teniendo en cuenta las bonificaciones que le
hacen a ] Seguridad Social dichas farmacias.
Las especialidades medicinales para uso humano estan exentas de impuesto.

El Instituto Nacional de Servicios Sociales para jubilados y Pensionados (PAMI) con
alrededor de 5.000.000 de beneficiarios es por su importancia relativa, alrededor
del 35-40% del mercado y su vinculo entre PAMI y la INDUSTRIA define buena
parte de los resultados sanitarios y econdmicos det sector farmacéutico.

La normativa obliga a los agentes del Sistema Nacional del Seguro de Salud a
realizar descuentos sobre el PVP dé medicamentos de acuerdo con el tipo de ellos -
Ambulatorios 40% - Patologias Cronicas prevalentes un 70 a 100%.
Si el paciente elige otra marca mas cara que la del precio de referencia (listado
oficial) , el descuento sera inferior.

FONDO DE FARMACGIA

Medida prosidencial desdo ol 2014
Et Fando do Modicamenton considern ta antrega
de medicinas para las slgulenios patotoglas!

Dilabehis Malltus tipo 2
Hipartension
Dislipidemia (colestonc! alta}

Insurnios para ol manejo avaazado do
heridas do Plo Diatdtics

www.congreso.gob.pa Jr. Huallaga 358 - Edificio Fernando Belaunds Tarry
czebalios@congreso.gob.pe Oficina 206 - Lima, Pen
Central Telefdnica: 311-7214



—C——O—N‘gamégn *Afio dal Bicentenanio, de la consolidacién de avestra independencia, yde {a
REPUBLICA

conmemaracian de a5 heroicas batallas de Junin y Ayacuche”

Otras Iniciativas:

ECICEP {2021): Estrategia do cuidado infogral confrado en ias personas para la promocidn, provencién ¥ manejo da la
cronicidat on contaxin de mulimarbitidad. Se precisa el rof tfal Quimico Farmacéutice (QF) como miembro del equipo de salud
y de forma iransvarsat a los distintos grupos de resgo, en la ECICEP.

CPU {2023} Guidades Paliativos Universales. Enfogque que mejora Ja calidad da vida de los pacientes y de sus familias cuando
afrontan problemas inherenles a una énfermedad potenciaimente mortal, 3 través de Iz prevenddn y alivio del sufrimiento:
Aencién integral y colaboraliva srire los difsrsnles profosionales y técnicos det aquipo do salud o inchuysn al protesional
QuEmico Farmacéutico ’
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OTRAS INICIATIVAS:

PROA (PROGRAMA DE OPTIMIZACION DE USO DE ANTIMICROBIANOS):
Para combatir la resistencia antimicrobiana corresponde a la utilizacion prudente y
responsable de los antimicrobianos. En este ambito, el personal de salud, y en
especial los prescriptores de antimicrobianes, juegan un rol fundamental.

Diversos estudios internacionales han demositrado que la prescripcion vy
administracion inadecuadas de estos farmacos alcanza entre un 30 y un 40%. Se
ha incluido en APS y el rol del Farmacéutico desde ¢l 2020 con los hospitales de
baja compleiidad y desde el 2023 en CESFAM.

HEARTS {lniciativa OPS):

El paquete técnico HEARTS ofrece una metodologia de tratamiento consistente y
probada para pacientes hipertensos. El uso de profocolos de tratamiento
estandarizados y medicamentos esenciales puede mejorar el control de la
hipertension en la atencién primaria de la salud en toda la Regién de las Américas.

La participacion del Quimico Farmacéutico en la intensificacion de ia terapia, al
igual como en la actualidad el profesional de enfermeria estd contemplado por
MINSAL, esta en consulia desde el 2023.

BRECHAS EN APS

¢ Infraestructura: Falta de espacio fisico para almacenamiento de productos
farmacéuticos y dispositivos médicos, pendiente regularizacion de
droguerias tanto de APS como de Servicios de Salud. Falta de espacios
fisicos que permitan la realizacion de servicios farmaceuticos (box u oficinas
QF), botiquines con espacio insuficiente.

¢ RRHH: Falta de recursos humanos, principalmente en comunas de. alta
densidad poblacional y en sectores rurales.

¢ Desabastecimientos: Casos de quiebres de stock y retiro de mercado de
multiples productos esenciales, cuya accién para resolver resulta de forma
reactiva y no proactiva.

e Ficha clinica e interoperabilidad: Sistemas de informacion enire los
distintos niveles de atencidn y centros, que no se comunicar.

e Marco regulatorio desactualizado: NTG12 es del afio 1995, existiendo
dualidad entre roles de botiquin y farmacia.
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Ohbjetivos

«  Conseguir que el ciudadano pueda obtener su medicacion en cualquier
farmacia del pafs, independientemente del lugar donde le hayan realizado la
prescripcion, utilizando la receta electronica.

« Evitar tareas administrativas al prescriptor y desplazamientos de pacientes
fuera de ia comunidad autonoma.

= Avanzar en la implantacion de sistemas de informacion, que permitan que
las comunidades auténomas conozcan las transacciones que se realizan
entre ellas.

« Disponer de un sistema integrado de receta electrénica en el SNS,

Ferswrta EbscieAricn i Sirteorm Nosiorsr e Sxi

¢Cdmo tunclona In tecats atectrdnica?
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tntaropecabilidad del sisteme do Recets Elsctrénlca SNS
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Reflexiones

Las Tecnologlas de fa Informacidn Sanitaria son parfe integral de Ia medicina actual y su
utifizacion ha supuesto importantes mejoras en la prestacidn da la asistencia:

- mayor accesibilidad y trazabilidad de la informacion,

-.unificacion de los registros integrando los datos de los diferentes episcdios de
atencién,

- coordinacion y continuldad asistonclal,

- ayudas a la toma de decisionas clinicas y para |a prescripcion, elc.

Pregunias frecuentes

1Qué serviclos adiclonales se Incluyen en receta electrénlca?

« Anulacién de dispensaciones para que el dudadano pueda devalver el praducto dispensado, de
acuerdo a unas regias eslablecidas.

« Bloguao cautelar de dispansaciones por el fammacéulico, en caso de apreciar alguna circunsiancia que
pudiera interfarir en la seguridad del cludadano.

« Confidencialidad en ia dispensacién, en caso de solicitud e} paciente, pudidndosele realizar una
dispansacion diferenciada.

1 Qué sucads si en la farmacla existe una Incidencia que Implda la dispensacién?

£! fanmacéutico recibe uri mensaje informéndote de fa causa de la incidencia & informa & pacienle.
Adicionalments, I oficina de farmacia pusde contactar con un centro de apoyo &l objeto de conseguir fa’
resolucitn de dicha incidentia en al minime iempo posibla. .
- La OPS busea fortalecer los servicios farmacéuticos en las Américas.

- Optimizando el sistema de salud: Las farmacias como punto de entrada a la
Atencién Primaria (webinar).

- Orientar las iniciativas de Autocuidado para impulsar la Cobertura Sanitaria
Universali.
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En lineas generales su opinidn y exposicidn refieja la gran importancia que las
farmacias y boticas sean integradas al sistema nacional de salud en e Per(.

La Dra. Nora Liz, en su exposicién expreso:

Que los alcances para la propuesta de integracion de los servicios farmaceuticos al
Sistema Nacional de Salud en el Per, tiene la estructura normativa y
organizacional siguiente;
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SISTEMA NACIONAL DE SALUD

B OMS define un sistema de salud como la suma de todas las
organizaciones, instituciones y recursos cuyo objetivo principal consiste
en mejorar la salud.

b Segln la Encuesta Nacional de Hogares (ENAHQ) las Farmacias y boticas
constituyen desde hace muchos afios Ia primera fuente de consulta del
ciudadano cuando tiene un problema de salud.

B El profesional Quimico Farmacéutico es un profesional de salud y forma
- parte de las profesiones médicas (Médico, Dentista y Quimico Farmacgéutico)

- &\1‘1‘
S ;“f Nho
'l dispensacién v _de la
sp_yrdosis-del produrtod

5

Asimismo, estd facultado para ofrecer al usuatio alternativas de medicamentos quimica y
farmacolSgicamente equivalentes al prescritc en la receta, en lgual forma farmacéutica y

dosis..
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Ley N° 28173 LEY DEL TRABAJQ DEL QUIMICO FARMACEUTICO DEL PERU

CAPETULO 11
DE LAS FUNCIONES
Arlirplod - Fundons
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oy que seifan e Grisisacidn Mundial de s Safud, la Organizacidn Panamericdna de.fa Salud y atras
inskracivs interracionales
2 Costrolar Bt bues conservacitn el modicamento ¥ aaterial midice gririrgice.
b Vigiar bas fichas expleables,
L Pusfeipar en fos progromas deinvestigacion dentfica
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k ﬁgﬂﬂaﬁ;rw ¥ ealuer log meelamardos obtmfcbs a portir o recwscs muaf.es, tropAices ¥
opd

o Rten n Ton Gl
da- anﬁ tSlS) b'!qseladon POr e

. gnh:u:o T,bAmbl:gda.pIk:-l:iM . api ;
Sag;n imog:a; e :g:!uﬁ 35} para_la mnc)w e e * :
O,

Allc;ulno :x-.-. m mircarisime e “Facmaciae

St rmirnm

YIWW_COngreso.gab.pe Jr, Huallaga 358 - Edificie Fernando Belaunde Terry
czebalios@congreso.gob.pe Oficina 206 - Lima, Perd
Central Telefénica: 311-7214



CONGRESO

*Aito del Bicentenaria, de |a consofidacian de nuéstra Independencia, y dela
REPUBLICA

conmemaracian de fas heroicas bataltas de Junin y Ayacuche”

La Dra. Q.F. Giovanna Crey Huaquipaco Aliaga en su exposicion indicd lo
siguiente:

|.a experiencias en el Perd en la aplicacion pilato de la herramienta para la
evaluacién de la calidad de la prestacion de los servicios farmaceuticos es de la
siguiente manera:

Formacion del Grupo de Trabajo Nacional (GTN) y
Lineas de Base

GTN esta conformado PG!‘: LINEA DE BASE DEL TRABAJO DE GTN-PERU

i T £ (1) " como |

GTN fue convocado, apoyado y sostenida por OPS Peri - .i"‘::.."’i::l‘,;‘:;:’.': ] nwxz ::k :::‘ de basg tyriendy
Pavi} e fou uctires f bob rliwdos e T petiaety

tthonad aglic et pon CRGTHAT, E

i
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teprackin de s | TPeoqestbic URHT, DCSMIRACR, COF DXL, C0F O, orroa |
ot S by |7) Fewdo de deeticiin s bor diferente priorer
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Aprox.25 Integrantes

DESARROLLO DEL PRE-PILOTO

Chjativo: idemtificar
dificultades en los
participantes;
piataforma REDCap ¢
indicadores

Avpnser:
uno de fos togra méds impartante ded
Pre-pilote fue of ntwl de compromiso
de los profesionates participsntzs,

tos SF del Pre-Pilolo comsideraten
impattante la revisito ¥

entendimirnta B 122 Firhas Téonltas
yol RedCap,

=
Seidertificd la revesidad del S/
wequipo Coordinador y Segulmienta
para visuafizar dos azances del pFole.

T
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Autorizaciones Necesarias

Actividades desarrolladas en la Fase de Captacidn de SF

Equipo de captacion de SF
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Actividades de Capacitacion
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Actividades Desarialladas

Facha Final del Piloto Perd @ 30 de Noviembre.

e S—

ELEMENTOS CLAVES PARA TVMIPLEMENTAR LA
HERRAMIENTA EN EL PILOTO
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ELEMENTOS CIAVES PARA TMPLEMENTAR LA
HERRAMIENTA EN EL PILOTO

La Dra. Q.F. Sonia Marisol Delgado Céspedes decana nacional del CQFP en su
participacién en el foro indico:

Quie el sector farmacéutico peruano enfrenta oportunidades que pueden impulsar
su desarrollo y crecimiento en el futuro cercano, una de ellas es la creciente
conciencia sobre la importancia de la salud y el bienestar, lo que podria estimular
la demanda de productos farmacéuticos, medicamentos, entre otros.

SITUACION EN EL PERU

Tenemos oportunidades que debemos aprovechar y retos en el camino

por SUPErar;

" Alta concentracion del mercade farmacéutico, Aparentemente el 100% de peruanos.cuenta
que ocasiona aumenta en el precio de con seguro de salud pero s del 20% tiene
“medicamentos debida al monopotio que costear por su cuenta consultas médicas

y 13 compra de medicamentos

En gl 2022 se registrd que en el Peri hay 26,757
boticas y farmacias operando ds fas cuales el 11%
eran botices de cadenas; el 12% farmacias, yel 77%
boticas independientes

{fesabastecimiente de medicamontos oa diversas
regiones del pais
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SITUACION EN FL PERU

Relacién de establscimientos farmacéuticos autorizados a octubre del 2023

PROGUERIA 845, 1
FARBACIA 307
FARMALLA DE LOS ESTABLEQMIENTOS DE SALUD
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FARMACIA COMUNITARIA

i.a Farmacia Comunitaria es un establecimiento sanitario privado de interés puablico,
donde los quimicos farmacéuticos realizan una dispensacién informada al paciente
velando por el cumplimiento de las pautas establecidas por el profesional
responsable de la prescripcion, ademds, cooperan en el seguimiento del
tratamiento a través de los procedimientos de atencién farmacéutica, contribuyendo
asi a asegurar su eficacia y seguridad.

Buscamos que el fol del profesional
Quimico Farmacéutico en la sociedad
esté bien valorado y posicionado.

ROL DEL QUIMICO FARMACEUTICO

IMPORTANTE:

Reforzar el mensaje a los pacientes de que
es su derecho ser atendido por un Quimico
Farmacéutico y que este es quien debe
realizar la.atencidn y dispensacién de
medicamentos dentro de una Farmacia o
botica:

WWW.CONGresn,g6h.pe Jr, Huallaga 358 - Edificio Fernando Belaunde Terry
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FARMACIA COMUNITARIA CQFP

FUSER comprometidos con la salind poblice, el COFF-cienta con iina Farmatia Comunitaria dentro dg Ja institaclén,

Atendida por cologss com nxperiencia, dorde dispensan medicamentas, reslizan seglimiento a fos pacientes.
Brindamos medicomentos genéricos i do marca, dispositivas médicos y farmulacidn maglstrat a costo sacial,

Hemos venlda trabajando ardusmente en posicionar Auestrs Farmatia Comunilaria COFP en ol distrits de Sirto y
bstamosquesezuna 'l‘mmg_a.mmumu ie modeln™,

ACCIONES

Participacién del encuentro de grupas naclonates de frabolo en sepviclos
farmaocéuficos delaseglén de Los Américas
[Argenting, 03 y M de Ohubre del 2023}

Nadonate: de Tabsja on Sepvicos Famiacbutioos de los pades do
amdeicer, won ef it de contribui 3 fortalecimienlo de 1 atencddn
tamackutiva Btegraty mt{!.)m 'i ui,dm 1t kit sispwicion farmdcdotions en

OBETIVOGENTRAL P CATNUSLSPLANGOS
5 " - g andarnseniard o “Herram parahﬁ:u»wﬁndrlamhd&ddvh
e el ooy i prettaci dr lag secviclon farmanduiticos en paises de fa Regicn de bas Américzs™

| Discutif en Dalleresdd Tiabdja o grupos cop Preguntas ettt entorditas 3
s pediaimos pasys pard b cre it de L fledl e Secvickn Farancduticos Je sy

Bex. A
TARUACHON 1 VAt kil I 1L PRETVACOW 14 (D%
TS FARAMNIVTRRE N PAZRES O LA KGO An
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PROPUESTA DE INTEGRACION DE LOS SERVICIOS FARMACEUTICOS AL
SISTEMA NACIONAL DE SALUD EN EL PERU

£l Colegio Quimico Farmacéutico del Pert trabaj6 junto a instituciones nacionales
e internacionales en un piloto en pro de los servicios farmacéuticos

Avhnewl

e § i

et U iare y 3 st eraiad

Al i

B . i Tt on et
PARA IMPLEMENTAR EN EL T
. PEROSERVICIOS P
FARMACEUTICOS BASADOS EN
APS e ey e
Sty o Nl
Fola o piann, § DN DT e T, s & ey
- K b wlarmad §
oAt ik v telded | menbreteed %
Formpotn profeemdd genidly s o'yt f ooy el drward iy 6 Srvean
Fiduins tymnbinam, il hench e, BaRciad irdeiadan N Caatin
ko) L (L .
Tsshony pecpriey 1209 B frcki ] L enonal

. PROPUESTA DE INTEGRACION DE LOS SERVICIOS FARMACEUTICOS
AL SISTEMA NACIONAL DE SALUD EN EL PERU

La !prqf_esmn farmacéutica esta dispuesta a comprometerse para ser parte de la
solucion que necesitan los sistemas sanitarios, ofreciendo mas sefvicios
asistenciales desde la farmacia comunitaria y dando mas soporte social a la
Fobiacmn mas vulnerable, aprovechando su facil accesc y ubicacion, aliviando
os saturados establecimientos de salud y ofreciendo gragias a su formacion
y cgnocumtentos‘ nuevas roles profesionales que ayudena disminuir el déficity
sobrecarga del sistema.

Atencién Primaria en Salud

La APS es un enfoque de la safud que incluye a toda la sociedad y que

tiene por objeto garantizar el mayor nivel posible de salud y bienestary

su distribucién equitativa mediante la atencidn centrada en las

necesidades de [a gente tan pronto como sea posible a lo largo del y
proceso continuo qgue va desde la promocion de la salud y a prevencién
de enfermedadses hasta el tratamiento, la rehabilitacion y los cuidados
Baliativos.
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PROPUESTA DE INTEGRACION DE LOS SERVICIOS FARMACEUTICOS.
AL SISTEMA NACIONAL DE SALUD EN.EL PERU’

Participantes:
N

PROPUESTA DE INTEGRACION DE LOS SERVICIOS FARMACEUTICOS
AL SISTEMIA NACIONAL DE SALUD EN EL PERU

PRE PILOTQ PILOTO
» Marso a absil det 00 2022 [T Agoste. Hovembre 2022 ) o
Poe Capaditaciones pof un otz de 20 horas cronldgicas con participacidn
= 03 senidos farmacdulicos : conjunta
< Complejidad bisics, intermedio v expedalizrads = Reunlones de trabafo practico pars conoeimiznta de fa platatorma fedtag,

= Servirios farmacéutims imvitadas 300
Servicios farmacéuticos captados: 90

M *M‘

b
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PROPUESTA BE INTEGRACION DE LOS SERVICIOS FARMACEUTICOS
AL SISTEMA NACIONAL DE SALUD EN EL PERU

* El Grupe de Trabajo Nacional {GTN) de servicios farmacéuticos (5F) basados en Atencidn
Primaria en Salud (APS) de PerG dio a conocer los resultados de {a prueba piloto de
indicadores de SF basados en APS realizada con (a colaboracion de la Organizacidn Mundial de
la Salud /Organizacidn Panamerieana de la Salud {OPS/GMS} entre los meses de aposto y
noviembre del aflo 2022 en el pais,

La DPS/OMS viene trabajando en esta iniciativa de indicadores desde et afio. 2019 can un grupo
de expertos en SF de la Regidn y con los diferentes GTN de los paises, de ahi gue, los resultados
de esta prueba piloto contribuirdn a la finalizacion de un sistema de calificacidn de SF que serd
puesto a-disposicidn de las autoridades encargadas de la vigitancia y control de los servicios
farmacéuticos en la region

ACCIONES

$e vienetrabajando de la mano con el Ministerio del Salud y diferentes

representantes det Congreso del Pert para realizar seguimiento a leyes gue

atenten contra Auestra profesion v la salud publica; adémds, buscamos
fomentar acciones que las favorezcan.

NOD AL PL 5469/2021:CR

QY DL IORORATON DE 10T CE R RN
CRINGODS A1 REAITTR ACTVOAL K E
783 DL LAY A FRGTERDNALLS OF
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NO AL PAOVECTU DE LEY 1061 — 2031 TR

Curnpuafi "NQ X IROYECTE DF
LEY 8 SLESSTT

Propncasihoing,del Colepia Qutmicor
Farmunboticn del Pest y AV ETAREY.
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ACCIONES

Venimos realizando diversas mesas ri_e_tfahajo sobre.Oficina Farmacéutica en
favor dé todos los agremiados y la salud piblica.

-

Sers. Mesd de wabais Mhepa o a0 PIOCMIR .Jgﬁmégﬁw%z‘?mél
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ACCIONES

Comprometidos con lacapacitacion continua de nuestros colegiados y con el
objetivo de ser upa gula para sus diversos proyectos, estamos trabajando en
diversos clirsos que simen positivamentte en [z creacién de una farmacia
comunitarid, farmacovigilancia, formulacidn magistral, entre otros.
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il. ANTECEDENTES LEGALES

Constitucion Politica del Perd: en su articulo 2, numeral 2, articulo 9y 11.

Ley 28173, Ley de Trabajo del Quimico Farmacéutico.

Ley 15266, Ley de creacidn del Colegio Quimico Farmaceutico del Perd.

Ley 16447; Ley que reconoce a la profesién Quimico- Farmacéutica como

profesiones médicas.

e | ey 23536; Ley que establece las Normas Generales que Regulan el Trabajo
y la Carrera de los Profesionales de Salud.

¢ La ley 23728, Ley que regula el trabajo y la carrera de los profesionales de
la salud, que prestan servicios asistenciales y administrativos en el sector
publico, bajo el régimen de la Ley No 11377.

¢ Ley N° 26842, Ley General de Salud.

2 o 8 &

L. JUSTIFICACION

La presente iniciativa legislativa plantea un problema partiendo que las farmacias y
boticas que prestan servicios primaria de atencidn en salud, no estan considerados
dentro del Sistema Nacional de Salud del Perd, por ello consideramos oportuno el
cambio de modelo en nuestro pais, por el cual es necesaria por las razones que
esgrimimos a continuacion:

e Propuesta de solucion
Es un problema importante, ya que las farmacias y boticas que brindan servicios de
atencion primaria de salud juegan un papel crucial en el sistema de atencidn medica
de cualquier pais y el nuestro no es ajeno.

a) Reconocimiento Oficial:
Se debe iniciar un proceso para reconocer oficialmente a las farmacias y boticas
que brindan servicios de atencion primaria de salud como parte infegral del sistema
de salud nacional del Pert.

b) Nermativa Especifica:
Con esta iniciativa legislativa estarilamos cumpliendo con el desarrollo de una
narmativa especifica que establezca los requisitos y estandares que las farmacias
y boticas proveedores de servicios de atencidn primaria de salud y puedan
integrarse al Sistema Nacional de Salud. Esto podria incluir criterios relacionados
con personal capacitado, instalaciones adecuadas, equipos médicos bdsicos, vy
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practicas de atencién médica seguras, con el Gnico fin de dar un valor agregado al
servicio y sea la-salud del paciente fa prioridad, ante fodo.

¢} Capacitacion y Certificacion:
Se deben implementar programas de capacitacion y cettificacién para el personal
de las farmacias y boticas que brindan servicios de atencién primaria de salud que
hayan decidido integrarse al sistema nacional de salud. Esto garantizara que
cuenten con los conocimientos y habilidades necesarios para ofrecer una atencidn
farmacéutica especializada, adecuada y segura a los pacientes.

d) Integracion con el Sistema de Salud:
Esta inicialiva legislativa, presenta uma solucion al problema estableciendo
mecanismas, requisitos, niveles entre otros, para integrar a las farmacias y boticas
en el sistema de salud nacional del Per(, permitiendo la coordinacion y
colaboracidn con otros proveedores de servicios de salud, como hospitales, centros
de salud y médicos de atencion primaria.

e) Monitoreo y Evaluacion
Se debe establecer un sistema de monitoreo y evaluacion para supervisar |a calidad
de los servicios proporcionados por las farmacias y boticas de atencién primaria de
salud una vez ya integrados al sistema nacional de salud. Esto ayudara a identificar
dreas de mejora y garantizar que se cumplan los estandares de atencion
farmaceéutica establecidos.

Al implementar estas medidas, se puede avanzar hacia una mayor integracion de
las farmacias y boticas en el sistema de salud del Perd, mejorando asi el accesoy
la calidad de la atencion farmacéutica y médica para toda la poblacion.

V. ANALISIS COSTQ BENEFICIO

El presente proyecto de ley es una inversidn positiva para toda la Sociedad,
proporcianando al profesional quimico farmacéutico de una norma cuyo beneficio
mediato es elevar el nivel de su estatus laboral y profesional integrandolo al equipo
basico de salud y como beneficio inmediato optimiza la calidad de atencion en salud
a la poblacién entera.

A modo de resumen, el presente proyecto de ley, responde de manera urgente a
las deficiencias en la atencidn de salud que enfrenta nuestro pais. Esta iniciativa
legislativa busca garantizar al pueblo peruano una atencién integral, integrada y
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continua a sus necesidades y problemas de salud, tanto a nivel individual como
colectivo.

Reconoce a los medicamentos como elementos esenciales, buscando mejorar la
disponibilidad de los medicamenios en los pacientes, optimizando su uso y
vigitando su respuesta farmacoterapéutica, tanfo como su seguridad y propone
soluciones razonadas que representan un avance significativo hacia el progreso de
nuestra poblacion en términos de salud, un derecho fundamental al que fodos
tienen acceso, y, en consecuencia, contribuye al desarrollo de los profesionales del
sector de la salud.

V. EFECTO DE LA VIGENCIA DE LA NORMA SOBRE LA LEGISLACION
NAGIONAL

La presente iniciativa esta conforme a la Constitucion Politica del pais, que en su
articulado establece los principios coma el de igualdad de oportunidades y de no
discriminacién, reconociendo y garantizando ademas el derecho fundamental de
todos los peruanos a una salud de calidad, teniendo un incalculable beneficio en
para la comunidad que repercutird en fa mejora de la salud y el combate a
enfermedades menores.

Lima, julio del 2024.
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