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Contexto

- Necesidad de informacion de los profesionales de salud

- Creciente volumen de informacion cientifica

- Creciente aporte de informacion de otros ambitos

Internet (acceso ilimitado)
Medios de comunicacion masiva

- Mercado en constante expansion

Industria farmaceutica como principal fuente de
informacion para los profesionales



Introduccion

Informacion proveniente de la Industria farmaceutica:
distorsion la seleccion de los temas

exagera los resultados positivos de los estudios y minimiza
sus efectos adversos.

Se concentra principalmente en los tratamientos y no tiene en
cuenta el marco terapeutico mas amplio.

El funcionamiento actual de la educacion continuada
compromete la ética y la reputacion de la profesion medica.

Hébert PC, The need for an institute of continuing health education, CMAJ 2008;178-67) 80



La formacion continuada es un negocio importante

EE.UU. 2006: gasto 2.600 millones US$ en formacion
continuada, US$1.450 millones (60%) los aporté la industria
farmacéutica.

no hay informacion para otros paises, tampoco hay evidencia
de que la situacion sea diferente.

El objetivo de la industria farmacéutica es ganar
dinero, no educar a los profesionales de la salud.

Hébert PC, The need for an institute of continuing health education, CMAJ 2008;178-67) 80



Algunas experiencias en Argentina

1. Las asociaciones profesionales

Federacidon Médica de la Provincia de Buenos Aires.
FEMEBA

Desde el ano 1998, se han venido desarrollando cursos de post-
grado en atencion primaria de la salud; y especiales dirigidos a
medicos de la Provincia de Buenos Aires, conjuntamente con el
Ministerio de Salud de la Provincia, tratando de asegurar un
financiamiento independiente.

Cursos de Post-grado de Farmacoterapeéutica en
Atencion Primaria de la Salud

Director Dr. Héctor O. Buschiazzo
Coordinadora: Dra. Perla M. de Buschiazzo
Secretarios: Dr. Martin Canas, Dra Susana Ibarez
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Curso Prevencion y Tratamiento de Patologias
Prevalentes con Orientacion al Médico de Familia
(Primer Nivel)

Ano 1998: 45 graduados
Ano 1999 : 41 graduados
Ano 2000 : 19 graduados
Ano 2001: 18 graduados
Ano 2002: / graduados

Titulo otorgado por Facultad de Ciencias Méedicas UNLP y
Federacion Medica de la Provincia de Buenos Aires.

Caracteristicas del curso: Taller presencial + Trabajos en
los respectivos centros de atencion y/o hospital@sesentacion de
monografia final. 500 horas presénciales + centros de atencion
primaria






Reactivacion




Algunas experiencias en Argentina

2. Las Instituciones Oficiales

La experiencia de Capacitacion en
URM en el Programa Remediar

Ministerio de salud



El contexto

El programa Remediar fue establecido por el gobierno argentino a partir del
ano 2002, como una estrategia para asegurar el acceso a medicamentos
esenciales en la atencion primaria de la salud.

una de las medidas para enfrentar, las consecuencias que produjo la crisis
economica y social del aino 2002.

Se oriento hacia la poblacion de menores recursos y tuvo la finalidad de
brindar un acceso gratuito a un conjunto de medicamentos esenciales para
atender a pacientes que acudian a los Centros de Atencion Primaria de la
Salud (CAPS).

La poblacion objetivo fue estimada en unas 15 millones de personas que
estaban total o parcialmente marginadas del sistema de salud.

El financiamiento se logré con préstamos del BID y con recursos del
gobierno nacional. Se tenia asegurada la provision de medicamentos hasta
finales del 2006 y una renovacion posterior hasta el 2011



Preocupaciones i1 nicialese. (e

Enfoque centrado en el medicamento :
medicalizacion?

l

Necesidad de capacitacion del personal de salud en el
URM



Curso de Postgrado para el URM en patologias
prevalentes para médicos de APS (MINSA
Programa REMEDIAR y OPS)

CUFAR desarrollo el programa a solicitud de OPS y
el Ministerio de Salud de Nacion




Comité docente T 23Fscutadesde.

Conformado por:

Aeferentes de
Facultades de Medicina

Ainscripcién de alumnos

ARevisa el contenido de
los médulos

ADictado del curso

AAcredita y Diploma en
URM

ACUFAR,

Centro Colaborador
OMS/OPS

AREMEDIAR

Tiene a su cargo:

AElaboracion de los
Contenidos Plataforma OPS

ACoordinacion Docente
y Pedagdgica.




6581 alumnos
‘ 1er 2da y 3ra Cohorte \




Peroé el monitoreo y | os resu

algunas evaluaciones por fuera del programa muestran
algunos detalles de interes
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Papnes

Utilizacion de Medicamentos del Programa REMEDIAR

en la Provincia de Buenos Aires. Argentina

Gustavo H. MARIN *12, Martin CANAS 27, Cecilia HOMAR 12 & Mariel PERROTTA !

! Direccion de Atencion Primaria de la Salud, Ministerio de Salud de la Provincia de Buenos Airey.
Av. 60 v 120, 19X La Plata, Argentina
I Catedra de Farmacologia Bdsica, Facultad de Cienciay Médicas,
Universidad Nacional de La Plata, Av, 60 vy 120, 1900 La Plata ; Argentina
Centro de Informacion de Medicamentos de Fundacion Federacion Médica
de la Provincia de Bs, As. Calle 54 N© 920, 1900 La Plara, Argentina

RESUMEN. El objetive de este estudio fue el de deseribir las caracteristicas de la prescripeion y dispensa-




La continuidad del tratamiento en enfermedades cronicas es baja.

Tabla 3. Pacientes hiperte
intermedia entre los 12,5

Total Tratamiento Glibenclamida
pacientes continuo
diabéticos
33.880

con :
hipoglucemiantes: Metformina
' 122 pacientes

total)

(0,36%)

Tabla 2. Pacientes diabéticos tipo Il con tratamiento.

Resulta necesario registrar todas las fuentes de dispensacion y
aunar esfuerzos para asegurar un tratamiento periodico y
completo.
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Algunas experiencias en Argentina

2. Las Organizaciones no Gubernamentales

AIS- Nicaragua

Drug Utilization Research Group
(DURGLA)

Grupo Argentino Para el Uso Racional
del Medicamento (GAPURMED)



Las ONG, la EMC y el trabajo en red
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Conclusiones
la educacion que ofrece la industria sirve de algo?

El objetivo de la industria farmacéutica es ganar dinero, no
educar a los profesionales de la salud.

Existen diversas alternativas fiables a la EMC auspiciada por la
industria farmaceutica

Principalmente necesitan sostenibilidad a lo largo del tiempo

Muchas son perfectibles y el monitoreo nos brinda elementos para
corregir los desvios

El trabajo en red abre nuevos caminos que permiten aunar esfuerzos



Muchas Graclas!!!

farmacol@femeba.org.ar
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