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I. INTRODUCCION:

En Nicaragua se ha observado que la calidad de los servicios farmacéuticos en el
sector publico y privado en los ultimos afios en cuanto al aspecto normativo ha sido
bastante irregular, debido a la ausencia de regentes farmacéuticos al frente de dichos
servicios, quienes se encuentran en la mayoria de los casos son personas no calificadas y en
algunos casos no capacitadas, provocando una atencion farmacéutica no adecuada. Cabe
sefialar que en la mayoria de las unidades de salud publicas la ausencia del farmacéutico se

debe a que no se destina presupuesto para la contratacion de dicho profesional.

La mayor parte de los servicios de salud se concentra en grandes ciudades y
generalmente los recursos se destinan a la adquisicion y sostenimiento de una tecnologia
costosa y complicada de la que solo se beneficia una minima parte de la poblacion. La
permanente tendencia al aumento de la demanda de atencién en salud por parte de la
poblacion exige de las instituciones del sector un mejor nivel de organizacion y eficiencia

en la prestacion de servicio ©.

La dispensacion de los medicamentos actualmente es un aspecto preocupante en el
sector privado de la atencién farmacéutica, debido a que este acto profesional algunas veces
es reemplazado por el despacho y cobro de los medicamentos, incumpliendo asi con la
responsabilidad legal de informar sobre el uso adecuado de los medicamentos a los
pacientes y dar seguimiento al tratamiento de dichas personas, deteriorando la calidad de

atencion privada.

Se realiz6 un estudio basado en una evaluacion de politicas de precio alternativas en
Venezuela en el afio 2002, el cual analiza la competencia del sector farmacéutico con el
proposito de valorar los posibles efectos que tiene sobre el mercado el mantenimiento de un
control de precio en los medicamentos. Lograron definir que en el mercado de
medicamentos venezolanos se plantea un escenario de limitada competencia en precios,
informacién asimétrica y competencia en otras variables como la diferenciacion de

productos y promociones .
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En Nicaragua en enero de 1994, el proyecto de modernizacion del sector salud
Nicaraguense (Minsa / Banco Mundial), realizo una encuesta de satisfaccion en las
unidades de salud de Managua, describiendo que el 80% de la poblacion esta satisfecha con
los recursos médicos, e inconforme con admision, enfermeria, servicios de diagnostico y

medicamentos.

El estudio realizado en mayo de 1998 en Ocotal municipio de Nueva Segovia, sobre
la evaluacion del sector privado basado en indicadores de logistica encontr un 6.72% de
productos no registrados como promedio entre las 7 farmacias existentes, de estas
farmacias 4 realizan la venta de antibidtico sin prescripcion médica y 3 practican la
sustitucion genérica, considerdndose datos elevados por falta de supervision del sector
privado ©.

En el afio 2002, en el SILAIS Leon se evalud el sector pablico y privado en relacién a
la reglamentacion logistica, acceso, uso y gestion de calidad de los medicamentos utilizados
en la atencion a la mujer y el nifio. Este permitié conocer la disponibilidad, el manejo y la
practica de dispensacion de dichos medicamentos en centros de salud y hospitales. Los
resultados del estudio reflejaba una disponibilidad de medicamentos de 92.9%. En cuanto al
uso de medicamento se esta prescribiendo un promedio de 4 medicamentos por pacientes
que estan incluidos en un 89.9% en la lista basica de medicamentos y un 91.1 % de
medicamentos genéricos, lo que indica un buen uso de medicamentos por parte de los
prescriptores. El porcentaje de medicamentos que fueron prescritos y efectivamente
despachado fue de 77.9%. Siendo estos despachados de manera gratuita.

Otro estudio realizado en abril del 2006 en el SILAIS de Esteli, sobre la Evaluacion
del Sector Farmacéutico Publico y Privado en cuanto al acceso, calidad y uso racional de
los medicamentos reflejé un alto porcentaje de la disponibilidad de los medicamentos
trazadores en las unidades indicando también una buena accesibilidad de los farmacos para
la poblacion; en cuanto a la conservacion y almacenamiento de los medicamentos las

condiciones eran las adecuadas para mantener la calidad de los medicamentos .

CAROVIM



C{-\RACTERIZACION DEL SERVICIO FARMACEUTICO
PUBLICO Y PRIVADO - MATAGALPA 2006-2007

Por lo expuesto se deduce que, siendo el medicamento unos de los componentes
criticos de la atencion a la salud se requiere determinar su situacion actual en el contexto
de los servicios de salud, identificar las deficiencias y problemas mas significativo; asi
como analizar las alternativas de solucion; seleccionar las estrategias y acciones factibles
de aplicar en funcion de la modalidad organizativa y administrativa de los servicios de

salud, incluyendo niveles normativos y operativos.

El propésito de este estudio es presentar la situacion del sector farmacéutico publico y
privado del SILAIS Matagalpa a través de indicadores de caracterizacion de la oferta de
servicios farmacéuticos, para identificar problemas prioritarios y ponerlos a disposicion
para la toma de decisiones basadas en evidencias objetivas que mejoren su eficacia y
eficiencia y a la vez servir de base para estudios que se puedan realizar en otros
departamentos.
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1. OBJETIVOS:

Objetivo General:
Analizar la oferta de servicios farmacéuticos publicos y privados del SILAIS Matagalpa.
Objetivos Especificos:

® Caracterizar el sector farmacéutico en el departamento de Matagalpa.

®» Determinar la disponibilidad de los medicamentos claves en los servicios publicos y
privados, del &rea en estudio.

®» Valorar el acceso a los medicamentos que tiene la poblacién en los servicios de
salud estudiados.

® Valorar el precio que pagan los pacientes por los medicamentos en las farmacias
privadas.

®» Evaluar la calidad de los medicamentos en los servicios publicos y privados en
estudio.

B Evaluar el uso racional de los medicamentos en el sector publico y privado.

® Identificar el grado de satisfaccion del usuario en la atencién brindada por los

servicios de salud.
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I11. MARCO TEORICO
A. ATENCION FARMACEUTICA

Es el conjunto de actividades realizadas por el servicio de farmacia en la gestién del
suministro de medicamentos cuyo objetivo fundamental es garantizar a toda la poblacion la
disponibilidad, accesibilidad y uso racional de los medicamentos en condiciones éptimas de

calidad y eficacia.

El objeto de la atencion farmacéutica es asegurar la disponibilidad de medicamentos:
de calidad, seguridad, eficacia y bajo costo. Para optimizar las acciones de salud y

potenciar los programas de la atencién farmacéutica .

B. GENERALIDADES DE LAS POLITICAS FARMACEUTICAS

Una politica nacional de medicamentos constituye una guia para la accion en la que se
especifican las metas establecidas por un gobierno para el sector farmacéutico, asi como las
principales estrategias y los criterios para alcanzarlas.

Proporcionan un marco para coordinar las actividades de todos los agentes que
participan en el sector farmacéutico: los sectores publico y privado, las organizaciones no

gubernamentales (ONG), los donantes y otras partes interesadas * 9.

+ Concepto de Politicas Farmacéuticas:

Politica farmacéutica es aquella que constituye los grandes enunciados filosoficos y
conceptuales; asi como también los propdsitos, fines, objetivos, metas y resultados que fi-
jan individualmente los integrantes del sector de acuerdo con su propia razon de ser y co-

existir.

4+ Ambito de las Politicas Farmacéuticas:
La legislacion farmacéutica como normativa tiene la caracteristica de darle forma o

fuerza juridica a un conjunto de normas que en su mayoria son de orden técnico y de carac-
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ter internacional o universal y cuya forma de adaptacion, aplicacion y control depende del

grado de desarrollo de cada pais.

+ Aplicacion de la Legislacién Farmacéutica:

La legislacion farmacéutica esta siempre ligada y presente en el ejercicio profesional
farmacéutico, bien sea este privado (produccion, distribucion y expendio de medicamentos)
0 publico (inspeccion y control de establecimientos y productos). De esta forma si el
profesional ejerce en el sector privado, debe ajustarse a pardmetros establecidos por las
normas farmacéuticas. Si ejerce en el sector oficial en calidad de inspector o de otras acti-
vidades gubernamentales tales como formulario nacional de medicamentos, educacién sani-
taria etc. Debe vigilar y hacer cumplir las normas que regulan las funciones que esta des-

empefando.
C. SERVICIOS FARMACEUTICOS

La sociedad americana de farmacéuticos hospitalarios ha determinado que los

servicios farmacéuticos institucionales deben reunir las siguientes normas minimas:

1. Obtencidn, distribucion y control de todos los productos farmacéuticos utilizados

en la institucion.
2. Evaluacion y difusion de informacion sobre medicamentos a los pacientes.

3. Dar seguimiento, evaluar y garantizar la calidad en la utilizacion de los

medicamentos.

Se define como servicios farmacéuticos: el grupo de prestaciones relacionadas con el
medicamento destinado a apoyar las acciones de salud que demanda la comunidad; a través
de una atencion farmacéutica que permita la entrega oportuna de los medicamentos a

pacientes hospitalizados y ambulatorios ©.
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D. ESTABLECIMIENTOS FARMACEUTICOS

Estan referidos a las farmacias comerciales privadas y publicas que funcionan en el
area local o a las farmacias comunitarias, las cuales debido a que su mision fundamental es
el expendio de medicamentos, participan en el proceso de suministro de medicamentos para
la poblacién local. Lamentablemente, no en todos los paises de la region, estos estableci-
mientos funcionan bajo la responsabilidad técnica de profesionales farmacéuticos, situacion
que esta estrechamente ligada a las disposiciones legales sobre distribucién y comerciali-
zacion de los medicamentos y reglamentacion del ejercicio farmacéutico. Sin embargo, en
muchos casos, estos establecimientos son los Unicos que cuentan con farmacéuticos en
areas generalmente rurales, o donde los servicios publicos de atencion a la salud no cuentan
con estos profesionales, por lo que constituyen un recurso de utilidad para la comunidad del

area.

La actividad del farmacéutico comunitario en el ejercicio de su profesion, no esta
contrapuesta al caracter comercial de este tipo de establecimiento. Su objetivo fundamental
es mejorar la salud publica optimizando los servicios farmacéuticos, siendo uno de los pun-
tos focales el modificar los habitos del individuo, la familia y la comunidad hacia el medi-
camento. Una de las actividades en este sentido, es liderar la interpretacion y comunicacion
sobre medicamentos, inducir a los pacientes a leer la literatura que acompana al fa&rmaco, y
sobre todo asegurar que el paciente interpretd y entendié plenamente las instrucciones sobre

su tratamiento @,

E. SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS

+ Conceptualizacion de Suministro

El suministro de medicamentos desde el punto de vista administrativo, tiene como
finalidad garantizar a toda la poblacion la disponibilidad, asequibilidad y uso racional de
medicamentos en condiciones Optimas de calidad, seguridad y eficacia. Se concibe como un
sistema constituido por etapas secuenciales interrelacionadas intra e interdependientes, e

integradas, que demandan una cuidadosa coordinacién y rigurosos controles de calidad y
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eficiencia. Sin embargo, debido a las consideraciones especificas del mismo medicamento
desde el punto de vista de salud, el suministro de este insumo tiene como finalidad ejercer
un efecto esperado en la prevencion, curacion o alivio de las enfermedades (medibles)

segUn las variaciones del perfil epidemiolégico de la poblacién.®

Las fases componentes del sistema de suministro incluyen:

¢ Seleccidn: Etapa en la cual se definen los medicamentos que conforman el objeto

del suministro

¢ Programacion: Proceso que determina las necesidades totales de medicamentos y
las compatibiliza con los recursos financieros disponibles, en funcion de las

prioridades de tratamiento de las enfermedades.

¢ Adquisicion: Corresponde a los métodos de obtencion o compra de los medi-

camentos

¢ Almacenamiento: Comprende la fase de preservacion y custodia de los me-
dicamentos desde su ingreso efectivo a las instalaciones hasta su salida de las mismas.
Durante este proceso, generalmente estan involucrados diversos almacenes de
acuerdo con los niveles de distribucion (centrales, regionales, locales e

institucionales).

¢ Distribucion: Etapa que corresponde a la movilizacion de los medicamentos desde
su fuente de abastecimiento (proveedor, productor) hasta su dispensacion al usuario

(paciente).

¢  Control: Incluye tanto el control de calidad de los medicamentos, como el control
administrativo del proceso del suministro. El primero pretende garantizar la

conservacion de calidad, seguridad y eficacia terapéutica del producto durante el
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proceso de suministro. El segundo esta dirigido a garantizar la ejecucion de las ac-

tividades y tareas del proceso en forma adecuada, oportuna y eficiente.

¢ Evaluacion: Al igual que la fase anterior, comprende aspectos técnicos y admi-
nistrativos. El primero corresponde a la utilizacion de los medicamentos por parte de
la poblacion demandante, la identificacion del posible impacto epidemiolégico y la
determinacion del consumo, costo y gasto de los medicamentos. La evaluacion
administrativa por su parte, esta referida a identificar el grado de eficacia y eficiencia

del desarrollo del proceso de suministro.

¢ Informacién: Comprende la obtencion, procesamiento e interpretacion de los datos
operativos del proceso de suministro, asi como los servicios de informacion de
medicamentos. Estos Gltimos forman parte del proceso educativo dirigido a mejorar la
farmacoterapia, racionalizar la prescripcion y garantizar el cumplimiento del

tratamiento por parte del paciente.

En tal sentido, la participacion del farmacéutico esta dirigida a la asesoria y capacitacion
del personal de estos centros en todo lo relativo a medicamentos. La preparacion del
formulario terapéutico para el nivel de atencion es uno de los aspectos mas relevantes, asi
como la elaboracion de material educativo sobre medicamentos dirigidos a la comunidad
usuaria del centro, para lo cual se debera tener muy en cuenta el nivel cultural de la misma.
Asi mismo, la conservacion y dispensacion de los farmacos son aspectos importantes de
supervision y control. La determinacion de niveles de existencia de los farmacos y la dis-

tribucion interinstitucional constituyen otras areas de intervencion del farmacéutico.
El papel del farmacéutico en areas donde no se dispone de medicamentos debe incluir la
educacion del paciente, la familia y la comunidad; en preparaciones medicas, e inducir la

demanda de farmacos solo en los casos clinicamente necesarios.

F. ACCESIBILIDAD DE LOS MEDICAMENTOS
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El acceso a los medicamentos esta orientado a tres aspectos:

¢ Acceso Economico:

Teniendo en cuenta las limitaciones de los presupuestos de casi todos los programas de
salud, los costos de adquisicion de los medicamentos constituyen un motivo de
preocupacion para todas las autoridades sanitarias, altos funcionarios publicos y personal de

compras.

Un principio fundamental es que por lo general, si la competencia entre los proveedores
aumenta, los precios de los medicamentos disminuyen. En Cualquier mercado
farmacéutico, son varios los factores que influyen en la competencia y la fijacion de
precios, una cuestion importante es el nimero de productos farmacéuticos diferentes y de
versiones genéricas distintas de cada producto que existe en el mercado. En esto intervienen
las politicas oficiales de registro, de concesion de licencias de fabricacion y distribucion, de
autorizacién de prescripcion y dispensacion de sustitucion por genéricos y control de
precios. En algunos mercados los proveedores pueden ofrecer rebajas de precios al sector
publico que no estdn necesariamente relacionado con el volumen de adquisicion, para

establecer o mantener una participacion en el mercado.

Los precios cambian segun el fabricante, distribuidores y las politicas de compra de un

pais a otro.

¢ Acceso geografico:
Hace énfasis en las vias de comunicacion inexistentes o la dificultad de encontrar medios

de transporte entre el lugar de residencia y los centros de salud u hospitales.

¢ Acceso cultural:
En muchos casos esta unido al nivel educativo de los usuarios de los servicios que

tienden a preferir la atencién por personal no capacitado, como curanderos. )

G. CALIDAD DE LOS MEDICAMENTOS *
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Internacionalmente los esfuerzos por definir politicas para los medicamentos han
tenido un interesante desarrollo. Hacia la década de los 60 el principal énfasis se oriento
hacia la calidad de los medicamentos, como garantia de la utilidad terapéutica, centrando

los estados sus esfuerzos en el desarrollo del laboratorio de control de calidad.

Poco después y ante la evidencia cada vez mayor de productos riesgosos o ineficaces;
se orientaron los esfuerzos (previa a la comercializacién) hacia la evaluacion de la se-
guridad de los medicamentos. Se crearon y desarrollaron las oficinas de registro y evalua-
cién y se fortalecieron las tecnologias de analisis epidemiolégico y clinico de los medica-

mentos.

En general la naturaleza esencial de un producto y la totalidad de sus atributos y
propiedades, determinan su idoneidad para los propdsitos a los cuales se destina, la cual es
determinada por:

1. Su eficacia en relaciona a su seguridad de acuerdo a la declaracion rotulada o
aquella promovida por el fabricante.

2. Su conformidad a las especificaciones de identidad, pureza, concentracion y otras

caracteristicas.
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+ Vencimiento de Medicamentos:

Es el periodo de tiempo durante el cual puede almacenarse un medicamento sin que
se afecte la utilidad, seguridad, pureza o potencia del producto. La vida util de los
medicamentos la determina el laboratorio fabricante en un tiempo que puede oscilar desde

meses hasta afnos.

En los establecimientos farmacéuticos donde se almacenan medicamentos se deben
tomar las medidas necesarias para conservar la calidad de los medicamentos tomando en
cuenta la vida util de estos, principalmente la regla de que los primeros en vencerse son los
primeros en salir, llevando un respectivo orden en la estanteria, para facilitar el control de

vencimiento. @

+ Conservacion y manejo de Medicamentos:

En climas calurosos y secos, una construccion correcta y una ventilacion nocturna
pueden mantener las temperaturas durante el dia varios grados por debajo de la temperatura
ambiente. En los climas calurosos y hiumedos se requiere una ventilacion cruzada. En los
climas frios los edificios del almacén deben estar bien aislados, los sistemas mecanicos
como aire acondicionado deben elegirse con vista al mantenimiento futuro. Unos sistemas

muy sofisticados pueden no ser sostenibles.

En todo lugar de almacenamiento (bodegas o almacenes) se necesita una buena
iluminacidn eléctrica, algunos medicamentos se alteran por la accion de la luz solar intensa
o por la luz fluorescente y por lo tanto, el lugar de almacenamiento debe estar protegido de

la luz.

H. USO RACIONAL DE MEDICAMENTOS

El uso inadecuado de los medicamentos se da por factores tales como: la falta de

sistema de reglamentacion adecuada, escasez de medicamentos esenciales y disponibilidad

de medicamentos no esenciales, carencia de informacion sélida objetiva sobre los
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medicamentos y la considerable influencia de la promocion de medicamentos tanto entre

los prescriptores como entre los consumidores.

La promocion del uso racional de los medicamentos esenciales contribuye
eficientemente a materializar las politicas de salud que priorizan una atencion eficaz,
eficiente con un aporte indispensable de la poblacion. Por eso la promocion del uso racional
de medicamentos constituye un elemento fundamental en el sistema de suministro de
medicamentos.

El uso del medicamento por parte del paciente se basa en las costumbres de uso de la

poblacion.

Con el fin de conseguir una adecuada utilizacion de los antibidticos, se debe evitar por
un lado, su mal uso y el abuso por parte de la poblacion y apoyar, por otra parte, su correcta

prescripcion y dispensacion.

Asi pues el uso innecesario de los antibioticos puede afectar no sélo al individuo que

los toma sino también a su familia, a la comunidad vy a la sociedad en su conjunto.

I. MEDICAMENTOS GENERICOS

Un medicamento genérico es una medicina vendida sin el roétulo de una marca
comercial, que tiene un principio activo similar, forma farmacéutica, composicion y
bioequivalencia que un equivalente medicamento de marca. Puede reconocerse porque en el
envase del medicamento figura el nombre de la sustancia de la que estd hecho (principio

activo, en la nomenclatura DCI) seguido del nombre del laboratorio fabricante.')
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J.  LISTA BASICA DE MEDICAMENTOS

Los medicamentos esenciales son aquellos que se consideran de maxima importancia
y por lo tanto indispensables para las necesidades sanitarias de la poblacion.
Deben estar disponibles en todo momento, en las formas de dosificacion apropiadas,

para todos los segmentos de la sociedad.

La utilidad de una lista basica de medicamentos esta basada en su imprescindible
corte cientifico, que sea concisa y clara, completa en el contenido de medicamentos de uso
ordinario y ordenada de tal manera que facilite su consulta. En esta y no otra la aspiracion
de esta publicacion no pretende mas de auxiliar dentro de sus limites, a los medicos que

aparte de su laboriosa tarea deben luchar incesantemente contra el tiempo. ©

La lista basica de medicamentos del MINSA, fija la norma para la adquisicion y
utilizacion de los medicamentos que han sido cuidadosamente estudiados y aceptados por
expertos.

Estos listados estan a disposicion de todos los interesados, las instituciones de salud
del pais y para las unidades del sector publico del MINSA.

Las unidades de salud del ministerio de salud, tomaran como patrén de referencia
para la oferta de medicamentos el siguiente listado y no podran ofertar otro producto far-

macologico que no este contemplado en la LNMB.

El MINSA, puede utilizar los medicamentos en diferentes niveles, segun sus necesi-

dades y requerimientos, responsabilizandose por su uso racional.
K. FORMULARIO TERAPEUTICO NACIONAL
Constituye un instrumento orientado a proporcionar informacién cientifica-técnica,

objetiva y actualizada, dirigida a los profesionales de la salud, brindando mayor informa-

cién para la utilizacion de los medicamentos en la prescripcion, con énfasis en el uso racio-
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nal de los medicamentos, con los consecuentes beneficios sanitarios y econdmicos que ellos

involucran.

El FTN esta diseflado como una guia de referencia rapida para la seleccion de estra-
tegias terapéuticas de los principales problemas que motivan la consulta en atencién prima-

ria, contiene informacion clave sobre la prescripcién y administracion de medicamentos. )
L. PAUTASDE TRATAMIENTO

Son afirmaciones desarrolladas sistematicamente que ayudan a los prescriptores a
tomar decisiones respecto a los tratamientos apropiados para problemas clinicos

especificos.

Las pautas de tratamiento son un instrumento poderoso para promover la prescripcion

razonada siempre que involucren a un gran niimero de usuarios finales.

Beneficios de las pautas de tratamiento

+ Para los funcionarios sanitarios:

1. identificacion de tratamientos eficaces en relacion con el costo, para los

problemas de salud.
2. base para valorar y comparar la calidad de la asistencia sanitaria.

3. vehiculo para integracion de programas especiales (control de la

enfermedad)

¢ Para los pacientes:

1. mayor adherencia al tratamiento gracias a la uniformidad entre los

prescriptores.
se proporcionan medicamentos mas eficaces en relacion al costo.

mayor disponibilidad de los medicamentos
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4. mejor tratamiento.

M. PRESCRIPCION DE MEDICAMENTOS

El tratamiento de las enfermedades comprende el conjunto de medidas cuyo fin es
eliminar el agente causal, mejorar la evolucion y disminuir las manifestaciones clinicas. En
numerosas ocasiones la finalidad del tratamiento es mixto: etioldgico y sintomatico. En
asistencia primaria, de todas las posibilidades terapéuticas, el tratamiento farmacoldgico es
el principal, que sigue al diagnostico y se conoce como prescripcion de medicamentos.

La prescripcion es una competencia y facultad médica que se efectla a través de la

receta medica y ordenes hospitalarias de prescripcion en sus distintas modalidades, segun la
categoria y clasificacion de los distintos grupos terapéuticos, organizacion y regulacion
social de la asistencia sanitaria y necesidades de los enfermos. ®

La prescripcion de un tratamiento farmacoldgico supone, por parte del médico la
seleccion del medicamento (o los medicamentos) mas adecuado, valorando la situacion
concreta del paciente los objetivos terapéuticos que se pretenden alcanzar y el coste del
tratamiento. Supone también la seleccion de dosis, via de administracion y pauta

terapéutica, de acuerdo con los principios basicos del uso racional de los medicamentos.

N. DISPENSACION DE LOS MEDICAMENTOS

La dispensacion de los medicamentos constituye el acto profesional que mejor
identifica a la Farmacia y debe ser entendido como un acto asistencial y como un eslabén
natural de la cadena terapéutica del medicamento o proceso de utilizacion del
medicamento. En efecto la propia Ley del Medicamento establece que "la presencia y
actuacién profesional del farmacéutico es condicién y requisito inexcusable para la
dispensacion al publico de medicamentos La dispensacion abarca parte destacada de la
actividad de los farmacéuticos y representa la demanda principal de los pacientes o
representante de los mismos (familiares, cuidadores).®*

La practica de la atencion farmacéutica disefia en la actualidad el acto de la

dispensacion como una actuacion profesional que consiste no sélo en la entrega del
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medicamento, o producto sanitario, en condiciones Optimas, sino en una responsabilidad
que comprende, por exigencia legal, “la informacion y el seguimiento de los tratamientos

farmacologicos a los pacientes'".

La informacién, verbal o escrita, en el acto de la dispensacion de los medicamentos, debe
ser lo extensa y pormenorizada que se considere oportuna, a juicio del farmacéutico. Con

caracter general:

a) Como tomar la medicacion: horarios si debe tomarse antes, durante, después de las
comidas principales.

b) Cémo preparar y conservar la medicacion: preparacion de mezclas extemporaneas,
fraccionamiento de comprimidos, uso correcto de los sistemas inhalatorios, utilizacion
de jeringas precargadas.

c) Riesgos derivados de un posible incumplimiento: pacientes cronicos, tratamientos
de larga duracion, antibioterapia.

d) Advertencias y precauciones adicionales: medidas higiénicas y dietéticas, asi como
las complementarias y potenciadoras de los tratamientos de pacientes diabéticos,
hipertensos, asmaticos, obesos.

e) Advertencias y precauciones adicionales a determinados grupos de pacientes: em-
barazadas, madres lactantes, nifios, mayores.

f) Advertencias y precauciones dirigidas a pacientes polimedicados: mayores, por
ejemplo

g) Advertencias y precauciones: sobre posibles reacciones adversas a los medica-

mentos.

El seguimiento de los tratamientos farmacoldgicos constituye el ultimo eslabon de la
cadena terapeutica del medicamento por parte del farmacéutico y es una consecuencia
natural de la propia evolucion de la Farmacia, orientada hacia cuotas méas altas de

competencias y responsabilidades asistenciales.

Es importante, asimismo, destacar que el inicio del acto de la dispensacion farmacéutica

presupone la interpretacion analitica de la prescripcion médica, que consiste basicamente en
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la comprobacién y verificacion de la validez de la receta u orden hospitalaria de
dispensacion (identificacion de facultativo y paciente, contenido de acuerdo con las normas
vigentes, receta ordinaria, de estupefacientes), reconocimiento y concordancia de la
enfermedad o sintomas correspondientes a la medicacion prescrita, comprobacion de dosis,

forma farmacéutica, via de administracion, pauta terapéutica.

O. SATISFACCION DE LOS USUARIOS DE LOS SERVICIOS DE SALUD

El logro de la calidad esta dado fundamentalmente por cambios culturales que ésta
exige de los prestadores de servicios, en la toma de conciencia y en la aplicacion de una
nueva filosofia que debe estar presente en cada acto medico, sin omitir la valoracion que el
usuario tenga del mismo. La demanda hay que verla no solo como lo atendido, sino
también como la demanda institucional que se rechaza o no se atiende, se debe tratar de
conocer la atencion médica privada y la proporcionada por personal de la unidad de salud,

lo que daria la cobertura real.

La satisfaccion de los usuarios depende de la calidad de los servicios de salud que se
ofrecen y el trato que se recibe del personal de salud, mejorar la calidad de la atencion no
necesariamente implica aumento de recursos humanos, materiales y financieros, sino que a
veces se trata de utilizar racionalmente los recursos, para lograr la eficiencia en la gestion
de los servicios.

La manera de escuchar y comunicarse es también un aspecto importante. Los
servicios de salud se pueden prestar de una manera profesionalmente competente, pero si
las relaciones interpersonales no son adecuadas, se corre el riesgo de que la atencion sea

menos eficaz.

Por ejemplo, si no se trata bien al paciente, es probable que éste no atienda bien las
recomendaciones formuladas por el equipo de salud, o que no busque la atencion necesaria
en el futuro a raiz de que se siente incomodo por la forma en que fue tratado. Por ende, los
problemas de la dimension de satisfaccion del paciente pueden comprometer la calidad

general de la atencién.
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La perspectiva del paciente es muy importante, porque es mas probable que los
pacientes satisfechos cumplan con el tratamiento y continden utilizando los servicios de
salud. Es por ese motivo que, con respecto a todas las deméas dimensiones de calidad, la

satisfaccion del paciente afecta la salud y el bienestar de la poblacién

P. EVALUACION RAPIDA DE I0S SERVICIOS FARMACEUTICOS EN
BASE A INDICADORES

Una evaluacion es un proceso por medio del cual se busca determinar el valor o
cuantia del logro en alcanzar un objetivo predeterminado. Las evaluaciones rapidas pueden
ser el medio méas adecuado cuando el sistema de informacion gerencial vigente no tiene la
capacidad para controlar el desempefio del sistema farmaceutico, o cuando existe
evidencias de problemas urgentes con relacién a los productos farmacéuticos, la evaluacion
deberia de conducir a un analisis del por qué han surgido los problemas existentes, cuales

pueden resolverse y cuéles intervenciones son factibles. ©

Dentro de las evaluaciones que se realizan al sector farmacéutico incluyen aspectos

como.

¢ Lista de medicamentos basicos e informacion sobre medicamentos
¢ Adquisicion de medicamentos por el Ministerio de Salud Publica
¢ Acceso Yy uso de medicamentos por los pacientes.

¢ Gestion de la calidad de los productos.

¢ Actividades farmacéuticas del sector privado.
+ Indicadores:
Los indicadores son mediciones culi-cuantitativas los cuales cuando son recolectados y

analizados permiten a los gerentes y evaluadores, comparar los resultados actuales con los

esperados.
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Para desarrollarlos ha sido necesario producir un conjunto de indicadores propuestos
para utilizarlos como método de evaluacion rapida que pueden realizarse dentro de un

marco cronoldgico razonable.

Para que resulten de utilidad a largo plazo, es necesario satisfacer los siguientes
criterios:

Importancia: cada indicador debe reflejar una dimension.
Susceptibilidad a medicion: los indicadores debe ser confiables sobre el tiempo y las
variaciones en términos de calidad y disponibilidad de datos.
Confiabilidad: cada indicador debe ser confiable sobre el tiempo y para diferentes
observaciones.
Validez: cada indicador debe permitir una interpretacion clara y uniforme y tener un
significado similar a través de diferentes entornos.
Especificos: deben reflejar solamente los cambios de la situacién que se esta

estudiando.

Para hacer una evaluacién del sector farmacéutico diversos paises han implementado
la metodologia de la OMS (Organizacién Mundial de la Salud) que utiliza indicadores
agrupados en niveles.

El nivel 1 se orienta a:
¢ Politicas, legislacion y regulacion.

¢ Formulario terapéutico, lista nacional de medicamentos basicos e informacion sobre
medicamentos.

¢ Logistica de productos farmaceuticos del Ministerio de Salud Publica.

El nivel 11 comprende:
¢ Acceso y uso de medicamentos por los pacientes.
¢ Gestion de la calidad de los productos. '

¢ Actividades farmacéuticas del sector privado.
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IV. DISENO METODOLOGICO:

+ Tipo de estudio: Se realiz6 un estudio retrospectivo, de corte transversal y
observacional.

+ Area de estudio: El SILAIS Matagalpa, geograficamente ubicado en la Region
Central-Norte de Nicaragua. Posee una extension territorial de 11,552 km2 (8.8%
del Territorio Nacional), limita al norte con Jinotega, al sur con Managua, al este
con la RAAS-RAAN vy al oeste con Esteli, también comparten Frontera con el
Departamento de Boaco y Leon (Sureste).

+ Poblacion de estudio: Estuvo constituida por todas las Unidades de Salud Plblica'y
las Farmacias Privadas del SILAIS en estudio. Siendo la unidad de anélisis en
ambos sectores: el paciente que fue entrevistado a la salida de la farmacia, el
personal de salud que facilito la informacién necesaria y los medicamentos.

+ Tamafio de la muestra: Fue representada por seis unidades publicas de salud: (1
Hospital y 5 Centros de Salud), seis farmacias privadas y un almacén que abastece
medicamentos al sector publico.

+ Método e instrumento de recoleccion de la informacion: EI método utilizado fue
una entrevista dirigida a Regentes y/o auxiliares de farmacia, médicos y a pacientes
ambulatorios.

+ Instrumentos de recoleccion de datos: Se utiliz6 una encuesta conformada por un
conjunto de 17 formularios elaborados para obtener informacion en las unidades de
salud publicas y en las farmacias privadas. Adicionalmente se revisaron
expedientes, hojas de consulta, tarjetas de estiba y listas de precios de
medicamentos. El instrumento utilizado fue validado en unidades de salud publicas

y privadas que no formaron parte del estudio.
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+ VARIABLES DEL ESTUDIO:

N ESCALA DE
VARIABLE DIMENSION DESCRIPCION INDICADOR R
MEDICION
Cuando al menos )
] Porcentaje de
) o una unidad no )
Disponibilidad de ) medicamento
vencida de este se 0-100%

Existencia vy

Registro de

Medicamentos

Acceso a

medicamentos

Medicamentos

Desabastecimiento
de medicamentos

claves.

Econdmico

Geogréfico

Asequible

encuentra en

existencia.

Numero de dias en
que un
medicamento no se
encuentra en

existencia.

Cuénto dinero gasta
el paciente para
llegar a los servicios

de salud.

Cuanto dinero gasta
el paciente para
comprar los

medicamentos

Cuénto tiempo tarda
el paciente para
llegar a los servicios

de salud.

Capacidad

econdmica de los

clave

disponible.

Duracion
promedio de
dias

desabastecidos

Cantidad

promedio que
paga el
paciente para

transportarse.

Costo
promedio de
los

medicamentos

Porcentaje del
tiempo que
tarda el

paciente.

NUmero

equivalente de

Promedio de

dias

0-50

51-100

>100

Valor

promedio

< 30min

31min-1hr

>1hr

Valor

absoluto
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Calidad de los

medicamentos.

Condiciones de

almacenamiento.

Vencimiento de los
medicamentos

claves.

Costo de los medicamentos claves

Uso Racional
de los

Medicamentos

Prescripcion de

medicamentos.

Dispensacion  de

medicamentos.

Rotulacién
adecuada de los

medicamentos.

pacientes para
adquirir un
tratamiento.

Métodos para
mantener y
conservar la

estabilidad de los

medicamentos.

Cuando los
medicamentos que
han perdido su vida
atil.

Precio que paga el
paciente por los
medicamentos  en

los establecimientos

privados.

Cantidad de
medicamentos
recetados a cada
paciente.

Informacién que se
da al paciente de los
medicamentos

adquiridos.

Medicamentos que
tienen la
informacion

necesaria para Su

salarios diarios
por

tratamiento.

Condicion de
infraestructura
y manejo de
los

medicamentos.

Porcentaje de
medicamentos

vencidos.

Precio de los
medicamentos

claves.

NUmero
promedio de
medicamentos

por receta.

Porcentaje de
medicamentos

dispensados.

Porcentaje de
medicamentos
rotulados

adecuadament

Si

No

0-100%

Valor

absoluto

Promedio de

medicamentos

0-100%

0-100%
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Uso Racional
de los

Medicamentos

Prescripcion de

antibidticos.
Prescripcion de
inyectables
Prescripcion a

partir de la Lista de
Medicamentos

Esenciales.

Prescripcion de
acuerdo al nombre

genérico.

Administracién del

medicamento.

Casos de rastreo

uso.
Cantidad de
antibidticos
prescritos al
paciente

Cantidad de
inyectables
prescritos al
paciente

Cantidad de

medicamentos
prescritos que estan
en LME.

Cantidad de
medicamentos que
son prescritos de
acuerdo con su
Denominacion
Comun

Internacional.

Cuando el paciente
tiene la informacién
de cémo tomar el

medicamento.

Casos de
indagacion en los
que se mide el uso

de los

e.

Porcentaje de
pacientes con
antibioticos
prescritos.
Porcentaje de
pacientes con
inyectables

prescritos.

Porcentaje de
medicamentos
prescritos de la
LME

Porcentaje de
medicamentos
prescritos

segun su DCI.

Porcentaje de
pacientes que
saben  como
tomar el

medicamento.

Porcentaje
promedio de
casos en los

que se

0-100%

0-100%

0-100%

0-100%

0-100%

0-100%
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medicamentos
recomendados por

los protocolos.

prescribio

medicamentos.

Grado de satisfaccion en los usuarios

Percepcion del
paciente en cuanto a
la satisfaccion con
respecto a la

atencion recibida.

Grado de
satisfaccion

del usuario.

Nada

satisfecho

Poco

satisfecho

Satisfecho

Muy
satisfecho
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4+ PROCESO DE RECOLECCION DE DATOS:

Para el inicio de la recoleccion, se dio a conocer al SILAIS Matagalpa el proposito
del estudio y la vez solicitamos autorizacion para llevar a cabo el estudio en dicho
departamento; luego se procedio a recolectar la informacién con el consentimiento y apoyo
de los Directores de C/S, responsables de ATM y Farmacias privadas que conformaron la

muestra.

Para la aplicacién de los formularios se entrevistd a la persona que estaba
dispensando medicamentos, a la vez verificamos la disponibilidad y vencimiento de
medicamentos claves visualizando en la estanteria. En la farmacia privada se solicito el
precio mas bajo de los medicamentos claves pagado por los pacientes. También se solicit6
en los establecimientos publicos los registros para verificar los dias desabastecidos de los

medicamentos claves.

Se procedio a la comprobacion de las condiciones de conservacion y manejo de
medicamentos adecuados en el area de dispensacion de las farmacias publicas y privadas y

en el ATM fue aplicada en el area de bodega.

En el area de salida de las farmacias entrevistamos a 30 pacientes solicitando su
colaboracion para la aplicacion del formulario, abordando aspectos tales como: datos
personales del paciente (edad, sexo), datos generales de los medicamentos (cantidad
prescrita, dispensada, compra con o sin receta, rotulacion adecuada y si el paciente sabia
como administrarse los medicamentos), datos generales de acceso a los establecimientos
(tiempo que tarda en llegar y cuanto dinero gastd en transporte) y sobre su grado de

satisfaccion con la atencion brindada en la farmacia.

Ademaés se revisaron registros de 30 pacientes tomando informacion como: datos
generales (sexo y edad), antibidticos e inyectables prescritos y la cantidad de medicamentos
que se prescribieron segin la LME y por nombres genéricos (DCI); se hizo un rastreo de

en 50 pacientes que presentaran al menos una de estas patologias (Diarrea, Neumonia, IRA,
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Amebiasis Intestinal e ITUS) tomando en cuenta la cantidad de medicamentos prescrito del
protocolo guia.

En los establecimientos publicos se solicito las pautas de tratamiento normalizado
(PTN) disponibles para las siguientes patologias: Neumonia e Hipertension y la lista de
medicamentos esenciales (LME) actualizada en los ultimos 5 afios (Nacional, Regional,
Especifica del Centro de Salud u otra).

Procesamiento de la informacion:

La base de datos obtenidos se ingresaron en Excel 2000, su elaboracion se
realizo con la asistencia de SPSS 13.0 y los resultados se presentan en gréaficos y tablas,

tomando en cuenta promedio, porcentaje y valores absolutos.
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V. RESULTADOS Y ANALISIS:

Los resultados y anélisis que se presentan describen la situacion actual de los
servicios de salud publicos y privados, a fin de identificar problemas prioritarios en cuanto

a la oferta del servicio farmacéutico.

4 Caracterizacion del Departamento de Matagalpa

El departamento de Matagalpa geograficamente esta ubicado en la Region Central-
Norte de Nicaragua. Posee una extension territorial de 11,552 km2 (8.8% del Territorio
Nacional), limita al norte con Jinotega, al sur con Managua, al este con la RAAS-RAAN y
al oeste con Esteli, también comparten Frontera con el Departamento de Boaco y Leon
(Sureste).

Tiene una poblacion de 635,000 habitantes, con una densidad poblacional de 54.96
personas por Km2; representa el 11% de la poblacion del Pais y es el 2do. Departamento

con mayor poblacion, despues de la capital. Existen 5.3 habitantes por vivienda.

El SILAIS abarca los servicios de salud publicos y privados de Matagalpa, esta
conformado por 13 municipios, siendo Matagalpa la cabecera departamental, San Isidro,
Sebaco, Ciudad Dario, Terrabona, San Dionisio, San Ramoén, Esquipulas, Muy Muy,

Matiguas, La Dalia, Rio Blanco y Rancho Grande.

El SILAIS Matagalpa presenta condiciones complejas; debido a que esta conformado
por 16 municipios, caracterizandose por una marcada inaccesibilidad geografica como
producto de su deficiente red vial, condiciones de pobreza (analfabetismo, tabues) y
limitado acceso a servicios de indole social (acceso al agua potable, letrinas, etc.); lo que
contribuye a las persistencia de las enfermedades infecciosas; asi como a las enfermedades

reemergentes Y.
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4+ Los Principales Problemas de Salud son:

Morbi-mortalidad Materna 'y Perinatal

Morbi-mortalidad por Neumonia

Morbi-mortalidad por EDA.

Morbilidad por Enfermedades de Transmicion por Vectores (ETV)
Morbilidad por Tuberculosis Pulmonar

Enfermedades Inmunoprevenibles

ETS/SIDA

Suicidio (15 en 2007 y 22 en 2006) — Salud Mental

vV V. V V V V V V¥V

El SILAIS Matagalpa cuenta con 95 unidades: Un hospital de referencia regional
departamental (oferta las siguientes especialidades: Pediatria, Gineco-Obstetricia, Medicina
Interna, Ortopedia, Cirugia General, Cirugia pediatrica, Cirugia Plastica, psiquiatria,
dermatologia y Urologia); 17 Centro de Salud, 16 de estos son cabecera Municipal (
estos 17 centros de salud estan clasificado de la siguiente manera: 2 tipo “A”, 1 tipo "B" y
14 tipo “C”), y 77 Puestos de Salud [11 puesto de salud cerrados por la brecha de recursos
humanos en los siguientes municipios: Esquipulas (1), San Isidro (1) y Ciudad Dario (5) y
2 puestos de salud de Mulukuku ; 38 de los puestos de salud pasan el 50% del tiempo
cerrado debido a la escasez de recursos humanos y los 28 restante prestan su servicio en el
horario establecidos ]. V)

4+ Recursos por Habitantes

Segun la fuente informativa del SILAIS, Matagalpa dispone de 1.68 Medico
General por Cada 10,000 habitantes (en ler y 2do nivel); por debajo del nivel nacional
(3.9). Con 1.11 Enfermeras General por cada 10,000 Habitantes (en ler y 2do nivel), por

debajo del nivel nacional (2.9).

Es importante sefialar que este SILAIS se caracteriza por tener un gran volumen de

poblacion, una red amplia de Unidades de salud, problemas de inaccesibilidad geografica;
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lo que dificulta obtener una cobertura de servicios de salud ideal; producto de la limitacion
en la plantilla basica ™.
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TABLA 1.

VALORACION DEL CUMPLIMIENTO DE LA LEY, EN CUANTO A LA PRESENCIA
DE RECURSO CALIFICADO EN LAS FARMACIAS PUBLICAS Y PRIVADAS.

LA LEY EXIGE LA

PRESENCIA DEL A PRESENCIA DEL
UNIDADES DE SALUD

FARMACEUTICO FARMACEUTICO
PUBLICAS 6 1
PRIVADAS 6 3

Segun los resultados obtenidos en la valoracion del cumplimiento de la ley en cuanto
a la presencia del farmacéutico en las farmacias publicas y privadas se muestra que de las 6
unidades publica solo en 1 se encontraba el farmacéutico y en las 6 unidades privadas en 3
el farmacéutico estaba presente.

A pesar de tener conocimiento las seis unidades publicas y privadas sobre la exigencia
del profesional farmacéutico en las farmacias, se puede observar la falta de cumplimiento
de la ley 292, la cual establece en el articulo 55 del capitulo VIII, que las farmacias

publicas y privadas deben ser regentadas por profesionales farmacéuticos autorizados.
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PERSONAL QUE ESTABA DISPENSANDO DURANTE LA
VISITA
83,34
90
80
70
60 50 50
50
%
40
30 16,67
20 | |
10 1 0 0 0
L
0 T
Farmacéutico Enfermera Auxiliar Personal sin

Entrenamiento

| OpusLicAs BPRIVADAS |

En cuanto a la dispensacion de medicamentos en las unidades publicas, encontramos
gue esta importante funcién es realizada en un 83.34% por auxiliares de farmacia, un
16.67% de los establecimientos tienen farmacéuticos dispensando y en un 16.67% es
realizada por personal sin entrenamiento. En las farmacias privadas un 50% cuentan con
farmacéuticos y otro 50% de los establecimientos privados tienen personal sin
entrenamiento para realizar esta funcion.

Es evidente que en el sector publico hay méas incumplimiento de la ley 292 que en el
sector privado, la cual declara en el articulo 60 que la dispensacion de medicamentos debe
ser realizada por el regente de la farmacia, a excepcion de los lugares donde es dificil la
presencia de farmacéuticos con titulo, donde el MINSA capacita y autoriza a una persona

para realizar dicha funcion.
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TABLA 2.

PORCENTAJE DE MEDICAMENTOS CLAVES DISPONIBLES EN
ESTABLECIMIENTOS PUBLICOS Y PRIVADOS DEL SILAIS MATAGALPA

MEDICAMENTOS CLAVES PUBLICOS @ PRIVADOS ATM (%)
(%) (%)
Amoxicilina suspension oral 250 & 100 100 100
mg/5ml
Amoxicilina tableta o capsula 500 | 83,33 100 100
mg
Cloroquina tableta 150 mg 100 66,67 100
Clotrimazol locion topica 1% 0 83,33 0
Clotrimazol 6vulo100 mg 100 100 100
Enalapril tableta 10 mg 100 100 100
Glibenclamida tableta 5 mg 100 83,33 100
Hidroclorotiazida tableta 50 mg 50 50 100
Ibuprofeno tableta 400 83,33 100 100
Mebendazol tableta 100 mg 83,33 83,33 100
Metformina tableta 850mg 0 83,33 0
Salbutamol 2mg/5mL jarabe 100 100 100
Sales de rehidratacion oral (SRO) 100 100 100
Trimetoprim+ sulfa susp. oral = 16,67 100 0

40+200 mg/5mi
Trimetoprim+ sulfa tableta 80+400 = 0O 100 0

mg
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De los 15 medicamentos claves en el sector publico 3 no estaban disponibles, es decir
no se encontraban en estanteria y 12 estaban disponibles; en el sector privado los 15
medicamentos se encontraban disponibles y en el ATM 4 de los 15 medicamentos no
estaban disponibles; una de las razones por la que no habian medicamentos disponibles en
el sector publico es porque estaban fuera de la LME de las unidades de salud, sin embargo
tomando como referencia una lista de medicamentos claves para tratar condiciones
comunes podemos afirmar que hay una mejor disponibilidad de los medicamentos en el

sector privado que en el publico.
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GRAFICO 2.

NUMERO PROMEDIO DE DIAS DE DESABASTECIMIENTO DE MEDICAMENTOS CLAVES EN LAS
UNIDADES DE SALUD PUBLICAS SILAIS MATAGALPA. 2007.

45,78
50 43,07
45—/
40—/ 34.12
35—/
,/ 25
PROWE?
25
20—/
/ 11,45

15
10~/

5—/ 0

L
0 T T T T
PUBLICO1 PUBLICO2 PUBLICO3 PUBLICO4 PUBLICO5 PUBLICO6

De los 6 establecimientos publicos estudiados tenemos como resultado que s6lo una
unidad no tiene dias desabastecidos de los 15 medicamentos claves reflejados en la tabla 4;
seguidamente 1 de las 5 unidades restantes presenta un menor desabastecimiento de
11.45% en comparacion con las otras 4 unidades que tienen mas del 25% de dias
desabastecidos. Podemos sugerir que el suministro de medicamentos es mejor en unas

unidades que en otras, ya que la diferencia de porcentajes es muy variable.
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GRAFICO 3.

\\\\ \\\\ Z:

En cuanto a la accesibilidad geografica y econémica de la poblacion estudiada en el
sector publico decimos que de la poblacion que gasta de 0-50 cordobas el 47.76% se tarda
en llegar menos de 30 minutos, un 27.23 tarda de 31 minutos a 1 hora y el 20% tarda méas
de una hora; sélo el 2.23% gasta de 51-100 cordobas y tardan mas de 1 hora y los que
gastan méas de 100 cordobas el 1.12% tarda de 31 minutos a 1 hora y el 1.67 tarda mas de 1
hora.

En el sector privado la poblacion maés representativa gasta de 0-50 cérdobas, un
84.45% tarda menos de 30 minutos, un 9.45% tarda de 31 minutos a 1 hora y 4.45% tarda
mas de 1 hora.

Se puede afirmar que la mayor parte de la poblacion que asiste tanto a las unidades
publicas como privadas gasta como maximo 50 cérdobas para llegar a los servicios de
salud y tarda menos de 30 minutos, esto sugiere que hay una buena accesibilidad geogréfica

y econdmica para las personas que estan cerca de las unidades de salud; sin embargo en un
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pequefio porcentaje, la distancia y el costo parecen limitar el acceso a los servicios de salud
y los datos obtenidos reflejan Gnicamente el acceso a los servicios desde el punto de vista
de los usuarios, sin que se precisen los motivos de las personas que no estan asistiendo a las

unidades.
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TABLA 3.

ASEQUIBILIDAD DEL TRATAMIENTO DE ELECCION EN ADULTOS Y NINOS
MENORES DE 5 ANOS DE EDAD CON DETERMINADAS PATOLOGIAS EN EL
SECTOR PRIVADO.

ENFERMEDAD

Neumonia (sin

hospitalizacion) en adultos

Neumonia (sin
hospitalizacion) en nifios
mellitus

Diabetes (sin

hospitalizacion) en adultos

Hipertension arterial

leve/moderada (sin
hospitalizacion) en adultos
Enfermedad diarreica aguda
EDA (sin hospitalizacion) en
nifios

Asma (sin hospitalizacion)

en nifios

El salario minimo gubernamental diario = C$ 50

TRATAMIENT
O

Amoxicilina 500
mg
Amoxicilina 250

mg/5 ml

Glibenclamida 5

mg

Enalapril 10 mg

Sal de

rehidratacion oral

Salbutamol 2

mg/5 ml

COSTO
PROMEDIO
DEL
TRATAMIENT
O

26,25

37,75

19,50

30,00

20,50

25,58

EQUIVALENT
E DE
SALARIOS
DIARIOS

0,53

0,76

0,39

0,60

0,41

0,91
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Para adquirir un tratamiento segun las patologias descritas en la tabla, en el sector
privado el paciente gasta del equivalente de su salario diario, un minimo de 0.39 a un
méaximo de 0.76, esto nos indica que un paciente tiene que ahorrar de 50-51 dias del
equivalente al salario diario para comprar el tratamiento completo. Lo que significa que no
hay un buen acceso al tratamiento porque el costo es elevado en comparacion con el
salario diario minimo. A diferencia de los servicios publicos que el acceso al tratamiento
necesario es bueno debido a que el paciente lo obtiene gratuitamente, pero siempre y

cuando estén disponibles.
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TABLA 4.

COSTO PROMEDIO DE LOS MEDICAMENTOS CLAVES EN LOS
ESTABLECIMIENTOS PRIVADOS.

MEDICAMENTOS

Albendazol
Amoxicilina
Atorvastatina
Beclometasona
Bendrofluazida
Carbamezapina
Claritromicina
Clortalidona
Diazepam
Enalapril
Eritromicina
Fluoxetina
Glibencamida

Gliclazida

Hidroclorotiazida

Mebendazol
Metformina

Metronidazol

Nifedipina de liberacién

modificada (extendida)

PRIVADOS

CONCENTRACION

MIN MAX
200 mg 0,750 | 5,500
250 mg/5ml susp 0,300 0,830
20 mg 20,000 | 20,000
50 mcg 2,000 | 250,000
2.5mg NA NA
200 mg 1,000 | 2,500
500 mg 11,000 = 23,000
50 mg NA NA
5mg NA NA
10 mg 1,000 | 1,000
500 mg 1,750 | 5,000
20 mg 7,500 | 12,000
5mg 0,500 0,750
80 mg NA NA
25 mg 0,600 | 2,000
500 mg 1,000 | 1,150
500 mg 4,000 | 5,500
500 mg 0,750 | 1,250
20mg 2,500 | 6,850

PROMEDIO
2,958
0,503
20,000
126,000
NA
1,625
14,750
NA

NA
1,000
3,150
9,750
0,650
NA
1,300
1,075
4,670
1,050

3,316
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Ranitidina 150 mg 1,500 1,500

Sal ferrosa/ acido félico 60mg+0.4mg 0,500 1,000

Simvastatina 20mg 10,000 | 23,000

Amoxicilina 500 mg tab 1,250 2,000

Sal de rehidratacion oral sobre 2,500 10,000

Salbutamol 2mg/5ml ml 0,160 0,270

Isoniazida 50 mg tab NA NA NA
Trimetoprim+

sulfametoxazol 40 + 200 mg/5 ml 0,170 117,000 24,687
Vitamina A 100,000 Ul cap. 0,750 1,250 0,875

N/A= No Aplica (El medicamento o su precio no estaban disponibles)

De 28 medicamentos claves de los 6 establecimientos privados que se estudiaron,
se obtuvo un promedio minimo de 0.211 cérdobas y el valor maximo de 126 cordobas,
valores que paga la poblacion por adquirir el medicamento.

Reflejando estos valores una variabilidad de precio dependiendo del laboratorio
fabricante y la presentacion farmacéutica, lo que repercute negativamente en la capacidad
de compra de los usuarios; mientras que en los servicios publicos los medicamentos claves
no tienen ningln costo econdmico para los pacientes, ya que son entregados de forma

gratuita.
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GRAFICO 4.

9
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Segun los resultados el promedio de medicamentos comprados se encuentra entre
1.24y 2.17, con un costo promedio de 14.54 cordobas como minimo y 77.3 cérdobas como

méaximo, lo cual refleja que el costo depende del tipo de medicamento que se adquiera.
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TABLAS.
PORCENTAJE PROMEDIO DE CONDICIONES DE CONSERVACION Y MANEJO

DE LOS MEDICAMENTOS EN LAS UNIDADES DE SALUD.

LISTA DE COMPROBACION PUBLICOS | PRIVADOS

% %
Hay un método en el lugar para controlar la
temperatura (p. ej.: techo y cielo raso con espacio
. ; . . 50 50
entre ellos en climas calientes, ventilador, aire
acondicionado).
Hay ventanas que pueden abrirse o0 hay 100 100

respiraderos.

El &rea esta protegida de la luz solar (p. ej. los
cristales de la ventana estan pintados o hay 100 66,67
cortinas/persianas para protegerlas contra el sol).

El &rea esta libre de humedad (p. €j. no hay
goteras en el cielo raso, techo, sumideros etc.).

En el centro hay un refrigerador para guardar
medicamentos.

La planilla de control de temperatura de
almacenamiento de productos que requieren 0 N/A
cadena de frio es llenada regularmente

Los medicamentos no son ubicados en contacto
directo con el piso, pared o techo.

Los medicamentos son almacenados en una
forma sistematica (p. ej. alfabética, 100 100
farmacoldgica)

Los medicamentos son almacenados en funcién

83,33 83,33

66,67 66,67

83,33 83,33

de la fecha de vencimiento: Primeros en expirar 100 100
(vencer) — primeros en salir (FEFO).
No hay evidencias de plagas en el area. 83,33 100
Las tabletas/ca_tpsulas no son manipuladas por 33.33 50
manos descubiertas.

Porcentaje promedio 72% 80%
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En esta tabla reflejamos las condiciones de conservacion y manejo de los
medicamentos en el area de dispensacion del sector publico y privado, encontrando que en
el sector publico fue de 72% vy en el privado de 80%; en ambos sectores las mayores
limitaciones se presentan en: la manipulacion de las tabletas por manos descubiertas y la
falta de un método para controlar la temperatura; ademas en las seis unidades publicas
carecen de una planilla de control de temperatura.

A pesar de que en el sector privado en términos generales hay mayor cumplimiento
en las condiciones de conservacion y manejo de los medicamentos, sin embargo en ambos
sectores hay coincidencias en el incumplimiento de algunas de ellas, lo que podria afectar

la calidad de los medicamentos.

TABLAG6.

PORCENTAJE DE MEDICAMENTOS CLAVES VENCIDOS EN LAS UNIDADES DE
SALUD PUBLICAS Y PRIVADAS.

% DE | % DE
NUMERO DE

MEDICAMENTOS MEDICAMENTOS
MEDICAMENTOS

VENCIDOS EN EL  VENCIDOS EN EL
CLAVES .

SECTOR PUBLICO. SECTOR PRIVADO
15 0% 0%

Se observo tanto en el sector publico como privado, que se siguen normas de
almacenamiento que garantizan el control de fechas de vencimiento con buenos resultados,

ya que en la verificacién hubo cero medicamentos vencidos en estanteria.
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TABLAT.

CONDICIONES DE CONSERVACION Y MANEJO DE LOS MEDICAMENTOS EN
EL AREA DE BODEGA DEL ALMACEN DEL SILAIS-MATAGALPA.

LISTA DE COMPROBACION BODEGA

Hay un método en el lugar para controlar la temperatura (p. ej.: techo y
cielo raso con espacio entre ellos en climas calientes, ventilador, aire | 0

acondicionado).

Hay ventanas que pueden abrirse o hay respiraderos. 100
El &rea esta protegida de la luz solar (p. €j. los cristales de la ventana

estan pintados o hay cortinas/persianas para protegerlas contra el sol). °
El area esta libre de humedad (p. ej. no hay goteras en el cielo raso,
techo, sumideros etc.). 100
En el centro hay un refrigerador para guardar medicamentos. 100
La planilla de control de temperatura de almacenamiento de productos

que requieren cadena de frio es llenada regularmente °
Los medicamentos no son ubicados en contacto directo con el piso,

pared o techo. 100
Los medicamentos son almacenados en una forma sistematica (p. ej.
alfabética, farmacoldgica) 100
Los medicamentos son almacenados en funcion de la fecha de
vencimiento: Primeros en expirar (vencer) — primeros en salir (FEFO). 100
No hay evidencias de plagas en el area. 100
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En esta tabla reflejamos las condiciones necesarias para la conservacion y manejo
adecuado de los medicamentos en el almacén, teniendo como resultado que de las
condiciones reflejadas 3 de estas no cumplen, siendo estas: falta de un metodo para
controlar la temperatura, la inexistencia de una planilla de control de temperatura y la falta
de proteccion del area contra la luz solar. Independientemente que los medicamentos no
permanecen por largo periodo de tiempo en los almacenes, ya que son distribuidos a las
unidades de salud, el incumplimiento de algunas de estas condiciones puede afectar la
estabilidad fisica y quimica de los medicamentos, tal y como refiere la literatura de que en
todo lugar de almacenamiento (bodegas o almacenes) se necesita una buena iluminacion
eléctrica, porque algunos medicamentos se alteran por la accion de la luz solar intensa o por
la luz fluorescente y por lo tanto, el lugar de almacenamiento debe estar protegido de la

luz.®
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TABLA 8.

VALORACION DEL USO RACIONAL DE MEDICAMENTOS EN CUANTO A
RECURSO CALIFICADO PARA LA PRESCRIPCION DE MEDICAMENTOS EN
LOS SERVICIOS PUBLICOS.

UNIDADES
DE SALUD

INFORMACION GENERAL

MEDICO PRESCRIPTOR AL
MOMENTO DE LA VISITA

100

ASISTIO ALGUN
ENTRENAMIENTO SOBRE URM 6

83.34

Segun los resultados obtenidos en las seis unidades publicas estudiadas se encontrd
que en un 100% era el médico quien prescribia los medicamentos, de estos un 83.34%
asistio a algun entrenamiento sobre Uso Racional de Medicamentos. Esto significa que en
las unidades se previene la automedicacion y el abuso de los medicamentos, garantizando el
uso racional de los mismos, coincidente con lo citado en la bibliografia consultada, la cual
sefiala: la prescripcion médica es una orden escrita emitida por el médico para que una
cantidad de uno o varios medicamentos especificados en ella sea dispensada a persona

determinada. También debe contener las indicaciones para el uso correcto de lo recetado.
)
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TABLA 9.

EXISTENCIA DE MANUAL DE LME (LISTA DE MEDICAMENTOS ESENCIALES)
Y PNT (PAUTAS DE TRATAMIENTO NORMALIZADAS) PARA NEUMONIA E
HIPERTENSION ARTERIAL.

N° DE
ESTABLECIMIENTOS % LME % PTN

6 100 83.34

De las seis unidades publicas estudiadas el 100% cuenta con la Lista de
Medicamentos Esenciales y un 83.34% tiene Protocolos de Tratamientos Normalizados.

En nuestro pais, existe una lista nacional de medicamentos esenciales elaborada con
fines terapéuticos, asi como pautas de tratamiento normalizadas que ayudan a los
prescriptores a tomar decisiones respecto de los tratamientos apropiados para problemas de
salud especificos. En nuestro estudio se comprob0 que estas importantes herramientas estan
siendo utilizadas en un alto porcentaje, contribuyendo al Uso Racional de los
Medicamentos.
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GRAFICA 5.

Valoracion del uso racjonal de los I!;n,edicamentos
en los establecimientos publicos
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En términos promedio, de las 6 unidades publicas de salud la cantidad de
medicamentos prescritos fue de 2.20, de los cuales fueron dispensados el 86.70%,
conteniendo rotulacién adecuada el 92.13% y el 95% de los pacientes sabian como

tomarlos.

De lo anterior se puede decir que de los medicamentos prescritos en estas unidades un
alto porcentaje es dispensado en su mayoria conteniendo en la etiqueta rotulacion sobre el

nombre del medicamento, la concentracion y la fecha de vencimiento.

La dispensacién se entiende como un acto profesional farmacéutico en la que se
proporciona uno o mas medicamentos al paciente, como respuesta a una prescripcion
emitida por un profesional autorizado. En este acto, el farmacéutico informa y orienta al

paciente sobre el uso adecuado de dicho medicamento.
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Son elementos importantes de esta orientacion, entre otros, el énfasis en el
cumplimiento del régimen de dosificacion, la influencia de los alimentos, la interaccion
con otros medicamentos, el reconocimiento de reacciones adversas potenciales y las

condiciones de conservacion del producto ¢?.

En el estudio el alto porcentaje de pacientes que saben como tomar los medicamentos
es un indicativo no solamente de la importante funcién de la dispensacion, sino también de
la buena prescripcion y rotulacion adecuada de los medicamentos en las unidades de salud,

contribuyendo al uso racional de los mismos.
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GRAFICA 6.

Valoracion del uso racional de medicamentos
en los establecimientos Privados
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En las 6 unidades de los establecimientos privados, se obtuvieron valores promedios
de: 1.60 medicamentos comprados, 61.74% vendidos sin receta, un 86.13% de los

medicamentos comprados tenian rotulacion adecuada y un 92.78% sabian como tomarlos.

En el sector privado el numero promedio de medicamentos adquiridos es menor en
comparacion con el sector publico, probablemente se debe a que en este Gltimo los
medicamentos son entregados gratuitamente a la poblacion. Mas de la mitad de los
medicamentos (antibidticos, antihipertensivos, antidiabéticos, antiasmaticos) comprados en
las farmacias privadas, fueron vendidos sin receta, siendo esta necesaria para el uso
racional de este tipo de medicinas ante determinadas patologias cronicas e infecciosas, en
las que un mal manejo (abuso o automedicacién) puede ocasionar dafios en la salud de los
pacientes.

El alto porcentaje de pacientes que saben como tomar los medicamentos puede estar
asociado por una parte al tipo de enfermedad (pacientes crénicos) y por otra al grado de

confianza que pueda estar generando la rotulacion de los medicamentos en los pacientes.
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GRAFICO 7.

PORCENTAJE PROMEDIO DE MEDICAMENTOS PRESCRITOS SEGUN LME/DCI
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De acuerdo a los resultados obtenidos el porcentaje promedio de medicamentos
prescritos de acuerdo a la lista de medicamentos esenciales en las unidades de salud
publicas varia de un minimo de 80.77% a un maximo de 100%; sin embargo en todas las
unidades el porcentaje de prescripcion de medicamentos con nombres genéricos es alto
(88.46-100%).

Segun la literatura, la prescripcion es un acto de indicar el o los medicamentos que
debe recibir el paciente, su dosificacion y duracion del tratamiento, de acuerdo con los

principios bésicos del uso racional de los medicamentos .

En concordancia con lo antes sefialado, en el estudio la mayoria de las unidades de
salud publica realizan la prescripcion de los medicamentos por nombre genérico conforme
la lista de medicamentos esenciales de la unidad, cumpliendo con lo establecido por el

Ministerio de Salud que para contribuir al Uso Racional de los Medicamentos la
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prescripcion de los mismos debe hacerse por nombre genérico. El pequefio porcentaje de
medicamentos prescritos fuera de lista basica podria ser atribuido al uso en las unidades de
medicamentos donados.

CAROVIM



C{-\RACTERIZACIC’)N DEL SERVICIO FARMACEUTICO
PUBLICO Y PRIVADO - MATAGALPA 2006-2007

GRAFICO 8.

PORCENTAJE PROMEDIO PRESCRITOS DE ANTIBIOTICOS/INYECTABLES EN LAS UNIDADES DE
SALUD PUBLICAS SILAIS MATAGALPA
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El porcentaje promedio de antibioticos prescritos en las unidades de Salud publicas
varia de 19.23% a 31.08%; mientras que la prescripcion de inyectables oscila de 2.82%a
17%, por lo que se puede afirmar que hay una baja prescripcion de antibidticos e
inyectables en las unidades de estudio, evitando la resistencia microbiana y el uso
inadecuado de inyectables, propiciando en consecuencia el uso racional de los

medicamentos.
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GRAFICO 9.

PORCENTAJE - DEE CASOS DE RASTREO Y MEDICAMENTOS PRESCRITOS EN.NINOQS MENORES DE -
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En base a los casos de rastreo se encontro que en las unidades de salud publicas para
tratar la diarrea en nifios menores de 5 afios, se utilizaron las Sales de Rehidratacion Oral en
un 73%, seguido de la eleccién de un antibiético con un 45%. Para la neumonia el
tratamiento de primera eleccion fue la Amoxicilina de 250 mg/5 mL con un 53.34%,
seguido del uso de otro antibidtico con 46.67%, por lo que se puede afirmar que se esta

haciendo uso de protocolos de tratamiento normalizado para dichas enfermedades.
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GRAFICO 10.

PORCENTAJE DE CASOS DE RASTREO Y MEDICAMENTOS PRESCRITOS EN ADULTOS
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En el gréfico se presentan los casos de rastreo para Infeccion Respiratoria Agudas
(IRA), Amebiasis e Infecciones de las Vias Urinarias (IVU) en pacientes adultos,
encontrandose: un 70% de uso de cualquier antibi6tico para tratar las IRA; un 95% de uso
de Antiamebiano para tratar la Amebiasis, seguido de el uso de un antibiético con un 35%;
en el caso de las IVU el mayor porcentaje (76.67%) lo muestra el uso de antibioticos y con
tan solo un 28.34% el uso de antiséptico.

Para los casos de IRA en dependencia del agente etioldgico el uso de antibiotico
podria ser justificado. En cuanto a la Amebiasis, a pesar de que el tratamiento de primera
eleccion fue utilizado en un alto porcentaje, también fueron prescritos en cantidad
considerable antibi6ticos como tratamiento de segunda eleccion. En los casos de VU el
tratamiento de primera eleccion fue el mas utilizado.

En general se puede sefialar que en las unidades publicas se estan utilizando los

protocolos de tratamiento para este tipo de enfermedades.
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GRAFICO 11.

GRADO DE SATISFACCION DE LOS PACIENTES EN CUANTO AL SERVICIO BRINDADO EN LOS
ESTABLECIMIENTOS PUBLICOS Y PRIVADOS DEL SILAIS
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En el gréafico se refleja el grado de satisfaccion de los usuarios con el servicio
brindado en el establecimiento publico y privado, encontrandose para la farmacia publica
un nivel de satisfaccion en el rango de: satisfecho (86.1%) a poco satisfecho (9.4%);
mientras que en la farmacia privada el nivel de satisfaccion el nivel de satisfaccion se situa
entre: satisfecho (78.3%) a muy satisfecho (20%). Tanto en el establecimiento publico
como privado se aprecia un alto porcentaje de satisfaccion de los usuarios con el servicio
brindado en las farmacias, sin embargo en el establecimiento publico el bajo porcentaje de
usuarios poco satisfecho puede estar asociado a la disponibilidad de los medicamentos en
las unidades, a diferencia del establecimiento privado donde el nivel de satisfaccion puede
estar asociada a diferentes factores como: la disponibilidad de los medicamentos, la
atencion brindada por el personal, el horario de atencion de la farmacia y la disposicion del

usuario para pagar el costo de los medicamentos.
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CONCLUSIONES

CAROVIM



C{-\RACTERIZACION DEL SERVICIO FARMACEUTICO
PUBLICO Y PRIVADO - MATAGALPA 2006-2007

»{ :' éf{
=)
,s,\' s

VI. CONCLUSIONES:

Al haber finalizado el estudio de Caracterizacion de la oferta de Servicios

Farmacéuticos publicos y privados del SILAIS Matagalpa, concluimos que:

El departamento de aproximadamente 635,000 habitantes, dispone de pocos
recursos farmacéuticos para la atencion en los establecimientos publicos y privados del
SILAIS. Esta carencia de personal farmacéutico afecta en gran medida la dispensacion de
los medicamentos, poniendo en manos de personal no calificado esta importante funcién de

salud publica incumpliendo con lo establecido en la ley 292 de Medicamentos y Farmacias.

En cuanto a la disponibilidad de medicamentos es buena tanto en el sector publico
como en el privado, sin embargo medicamentos como Clotrimazol Locién tdpica,
Metformina Tableta de 850 mg, Trimetroprim+Sulfa Suspension 40+250 mg/smL y
Trimetroprim+Sulfa Tableta 80+400 mg no estaban disponibles en las unidades de salud al
momento de la visita; al medir el desabastecimiento en el sector publico varié de una
unidad de salud a otra, quizas algunas de las razones pueden ser: un incremento de la
demanda en determinado momento; que no se hagan las gestiones suficientes para evitar el
desabastecimiento de los medicamentos o que el Almacén Central abastezca mas a unas

unidades que otras.

Existe una buena accesibilidad geografica y econdmica para los usuarios de los
servicios de salud, ya que la mayoria de la poblacion estudiada invierte menos tiempo y
dinero para accesar a las unidades, sin embargo una minoria de la poblacién estudiada
invierte mas tiempo y gasta méas dinero para llegar a las unidades de salud, no pudiendo
precisar en nuestro estudio, las razones por las que otra parte de la poblacion no hace uso

de este servicio.
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En cuanto a la asequibilidad del tratamiento, en el sector privado tiene un costo
elevado para la poblacion basado en el equivalente de salario minimo diario, reduciendo su
capacidad de adquirir los medicamentos. En cambio en las unidades publicas el paciente es
beneficiado cuando se dispone de dichos tratamientos porque son brindados de manera

gratuita a la poblacion.

Al valorar las condiciones de conservacion y manejo de los medicamentos en los
establecimientos y en el almacén, la falta de cumplimiento en algunas de estas, podria
afectar la estabilidad fisica y quimica de los mismos, asi como provocar una contaminacion

y en consecuencia generar un riesgo para la salud de los pacientes.

Respecto al Uso Racional de los Medicamentos, las unidades publicas cuentan con
personal calificado para realizar una buena prescripcion de Medicamentos, quienes a la vez
hacen uso en algunas patologias de los protocolos de tratamiento recomendados, los cuales
se encuentran disponibles en las unidades de salud, ejerciendo asi la prescripcion racional
de medicamentos, previniendo el abuso de estos por parte de la poblacion y evitando la
automedicacion. En términos comparativos en los establecimientos publicos se realiza un
mejor uso racional de los medicamentos, a diferencia de los establecimientos privados
donde la venta sin receta de algunos medicamentos expone al riesgo la salud de los

pacientes.

Referente a la satisfaccion de los usuarios con el servicio brindado por la farmacia,
tanto en el sector publico como privado los usuarios se mostraron satisfechos, aunque la
falta de disponibilidad de medicamentos en las unidades de salud publicas aumenta la

disposicion de estos a comprar los medicamentos en el privado.
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VIl. RECOMENDACIONES:

De acuerdo a los datos obtenidos en este estudio recomendamos que:

Realizar gestiones en las que el SILAIS obtenga ayuda para mejorar las
condiciones de infraestructura en el almacén central y centros de salud, asegurando asi las

condiciones de conservacion y manejo adecuado de los medicamentos.

Revisar a nivel del SILAIS las politicas de distribucion de los medicamentos hacia
las unidades de salud, con el fin de lograr una disponibilidad equitativa y evitar el

desabastecimiento de los medicamentos.

Aumentar el nimero de inspectores del Ministerio de Salud con el fin de realizar
una mayor vigilancia sanitaria en los servicios privados que garantice el uso racional de los
medicamentos y el cumplimiento de la ley 292, la cual exige la presencia del regente

farmacéutico.

Para garantizar una correcta dispensacion de los medicamentos en las unidades de

salud publicas, gestionar presupuesto para contar con recursos calificados para esta funcion.

Que se realice un estudio a nivel de los hogares del SILAIS Matagalpa donde se
indague entre otras cosas las razones por las cuales la poblacion que vive mas alejada de las
unidades de salud no estd haciendo uso de este servicio, ampliando de esta forma la

informacion obtenida en nuestro estudio sobre el acceso a los medicamentos.
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VALORACION DEL USO RACIONAL DE LOS MEDICAMENTOS EN LOS
ESTABLECIMIENTOS PUBLICOS

No. PROMEDIO DE

[0) 0,
ESTABLECIMIENTOS MEB:E%?:I\QIETI\(I;I:SOS DISPEI\/IOSADOS % ROTULADOS A)TSOAI\EEF?LOOI\QO
PUBLICO1 2.24 88.06 100 90
PUBLICO2 2.07 100 98.39 100
PUBLICO3 1.97 86.44 100 93.34
PUBLICO4 2.57 81.82 90.48 96.67
PUBLICO5 2.3 76.81 76.81 93.34
PUBLICO6 2.07 87.09 87.09 96.67
PROMEDIO 2.20 86.70 92.13 95.00
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VALORACION DEL USO RACIONAL DE LOS MEDICAMENTOS EN LOS
ESTABLECIMIENTOS PRIVADOS

ESTABLECIMIENTOS

PRIVADO1
PRIVADO2
PRIVADO3
PRIVADO4
PRIVADO5
PRIVADOG6

PROMEDIO

PRESCRITOS

1.27
1.84
1.47
2.17
1.64
1.24
1.605

%VENDIDOS
SIN RECETA

100

100

83.36

13.85

40.82
32.43
61.7433333

%
ROTULADOS

92.11
90.91
100
89.23
87.8
56.76
86.135

% SABE
COMO
TOMARLOS

100
90
76.67
96.67
100
93.34
92.78
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ENCUESTA DE LA OFERTA DE SERVICIOS FARMACEUTICOS PUBLICOS Y
PRIVADOS DEL SILAIS -MATAGALPA

Informacion general: Farmacia/dispensario de centro de salud publico
Centro Fecha
Departamento/Municipio Investigador

1) ¢La ley exige que el farmacéutico esté presente durante el horario de
funcionamiento de las farmacias gubernamentales/ establecimientos de venta
de medicamentos del sector pablico?

X si [ 1No

2) ¢El/la farmacéutico(a) estaba presente en el momento de la visita?
[]si [1No

Valoracion

1[] conforme con la ley (la respuesta a las preguntas 1y 2 es Si)

2[_1 no conforme con la ley (la respuesta a la pregunta 1 es Si y a la pregunta
2 es No)

3[_] no hay exigencia legal para la presencia del farmacéutico (la respuesta a
la pregunta [1] es No)

3) ¢Quién estaba dispensando durante la visita? (Verifique todas las opciones
que se apliquen)

[] Farmacéutico (1=Si; 0=No)

[ Enfermera (1=Si; 0=No)

[ ] Medico (1=Si; 0=No)

[ ] Auxiliar de farmacia/ auxiliar de salud (1=Si; 0=No)
[_] Personal sin entrenamiento (1=Si; 0=No)
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Formularios de la encuesta 1: Farmacia/dispensario de centro de
Salud publico

Indicador: % medicamentos claves disponibles
% medicamentos vencidos

Centro Fecha

Departamento/Municipio Investigador

Medicamentos
En existencia vencidos en la

Si=1, No=0 estanteria
Si=1, No=0
[B] [C]

Medicamentos claves para tratar condiciones
comunes

>

amoxicilina suspension oral 250 mg/5ml

amoxicilina tableta o capsula 500 mg

cloroquina tableta 150 mg

clotrimazol locion tépica 1%

clotrimazol 6vulo100 mg

enalapril tableta 10 mg

glibenclamida tableta 5 mg

hidroclorotiazida tableta 50 mg

©| X N @ g & w b=

. ibuprofeno tableta 400

10.mebendazol tableta 100 mg

11.metformina tableta 850mg

12.salbutamol 2mg/5mL jarabe

13.sales de rehidratacion oral (SRO)

14.trimetoprim+ sulfa susp. oral 40+200 mg/5mi

15.trimetoprim+ sulfa tableta 80+400 mg

[B']=Sumade |[C']=SumadeC=

B=

[B%] = % en [C?] = % vencidos =
existencia=B* | C!+B'x100=
+15x 100 =
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Formularios de la encuesta 2: Farmacia/dispensario de centro de salud publico

Indicador: Precio de los medicamentos claves

Centro Fecha
Departamento/Municipio Investigador
Medicamentos claves para Concentracion y Precio
tratar condiciones comunes | forma farmacéutica (unidad) | unitario més
(DCI) bajo pagado
por el
paciente
[A] [B] [C]
1. Albendazol 200 mg tab
2. Amoxicilina 250 mg/Sm| mL
susp
3. Atorvastatina 20 mg tab
4. Beclometasona 50 mcg inhalador
5. Bendrofluazida 2.5mg tab
6. Carbamezapina 200 mg tab
7. Claritromicina 500 mg tab
8. Clortalidona 50 mg tab
9. Diazepam 5 mg tab
10. Enalapril 10 mg tab
11. Eritromicina 500 mg tab
12. Fluoxetina 20 mg tab
13. Glibencamida 5mg tab
14. Gliclazida 80 mg tab
15. Hidroclorotiazida 25 mg tab
16. Mebendazol 500 mg tab
17. Metformina 500 mg tab
18. Metronidazol 500 mg tab
19. Nifedipina de liberacion 20mg tab
modificada (extendida)
20. Ranitidina 150 mg tab
21. Sal ferrosa/ &cido folico 60mg+0.4mg  tab
22. Simvastatina 20mg tab
23. Isoniazida 50mg tab
24. Trimetroprim + 40+20_0 mg/5ml
Sulfametoxazol SUsp. = tab
(8+40mg/ml)
25. Vitamina A 109’000 capsula
unidades
26. Amoxicilina 500mg tableta
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27.Sal de rehidratacion oral
(SRO)

sobre

28. Salbutamol

2mg/5mL

mL
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Formularios de la encuesta 3: Farmacia/dispensario de centro de salud publico

Indicador:

Asequibilidad de tratamiento para adultos y nifios

menores de 5 afios de edad - neumonia moderada
(nimero equivalente de salarios diarios)

Centro

Fecha

Departamento/Municipio

Investigador

Numero de Precio Costo total del Numero
Medicamento/DCI y presentacion unidades unitario tratamiento equivalente de
(concentracion forma necesarias para | (tableta, o [D]=BxC salarios diarios
farmacéutica) completar el | capsulaomL [F]=D=+E
tratamiento 0 sobre)
[Al [B] [C] [D] [F]
NEUMONIA (sin hospitalizacion):
Tratamiento de eleccion para [F'] =
adulto:
Amoxilina 500mg 15 tabletas
Tratamiento de eleccion para nifios [F] =
<5 afios: 75mL
Amoxilina 250mg/5mL
Otra condicién para adultos: DIABETES MELLITUS (sin hospitalizacion):
Tratamiento de eleccion para [F]=
adulto: 30 tabletas
Glibenclamida 5mg

Otra condicion para adultos: HIPERTENSION ARTERIAL LEVE/MODERADA (sin hospitalizacion)

Tratamiento de eleccion para
adulto:

Enalapril 10mg

30 tabletas

[F1=

Otra condicion para nifios: ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA -

EDA (sin hospitalizacion):

Tratamiento de eleccion para nifios
<5 afos:
Sal de Rehidratacién Oral

5 sobre

[F1=

Otra condicién para nifios: ASMA (sin hospitalizacion):
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Tratamiento de eleccion para nifios [|:4] =

<5 afnos: 120 mL
Salbutamol 2mg/5mL

[E] = El salario minimo gubernamental diario (dividir el salario semanal entre 7 o el salario mensual
entre 30) = C$ 50
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Formularios de la encuesta 4: Farmacia/dispensario de centro de salud publico

Indicador: Duracion promedio del desabastecimiento, Mantenimiento de los registros

adecuado

Centro

Fecha

Departamento/Municipio

Investigador

Los registros
cubren al

Recolectar datos Gnicamente para
medicamentos con registros que cubran al
menos 6 meses dentro de los 12 meses

5 pasados
Medicamentos claves para tratar rzlirr]l(:?o d??gis NUmero NuUmero de Numero
condiciones comunes 12 meses de dias de _ dias equivalente
pasados dfasapaste cublel_rtp,s por | de di:ils por
Si=1. No=0 ci-miento | la revision (al ano
' menos 6 [E] = C x 365
meses) +D
[A] [B] [C] [D] [E]
1. amoxicilina suspension oral 250
mg/5ml
2. amoxicilina tableta 500 mg
3. cloroquina tableta 150 mg
4. clotrimazol locién topica 1%
5. clotrimazol 6vulo100 mg
6. enalapril tableta 10 mg
7. glibenclamida tableta 5 mg
8. hidroclorotiazida tableta 50 mg
9. ibuprofeno tableta 400
10. mebendazol tableta 100 mg
11. metformina tableta 850mg
salbutamol 2mg/5ml jarabe
sales de rehidratacion oral (SRO)
trimetoprim+sulfa susp. oral 40+200
mg/5ml
15.  trimetoprim+ sulfa tableta 80+400
mg
[B1] = Suma de B [E'] = Suma
= deE=
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[B2] =%
registros
adecuados = B1
+15x100 =

[F'] = NGimero promedio de dias de desabastecimiento de medicamentos claves = E* + B! =
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Formularios de la encuesta 5: Farmacia/dispensario de centro de salud publico

Indicador: Condiciones de conservacion y manejo de los medicamentos adecuadas

(Condiciones de infraestructura y almacenamiento en la bodega y el area de
Dispensacion)

Centro Fecha

Departamento/Municipio Investigador

Lista de comprobacion Area de

dispensacion

Verdadero=1,
Falso=0

[B]

1. Hay un método en el lugar para controlar la temperatura
(p. ej.: techo y cielo raso con espacio entre ellos en
climas calientes, ventilador, aire acondicionado).

2. Hay ventanas que pueden abrirse 0 hay respiraderos.

3. El area esta protegida de la luz solar (p. €j. los cristales
de la ventana estan pintados o hay cortinas/persianas
para protegerlas contra el sol).

4. El area esté libre de humedad (p. ej. no hay goteras en el
cielo raso, techo, sumideros etc.).

5. En el centro hay un refrigerador para guardar
medicamentos.

6. La planilla de control de temperatura de
almacenamiento de productos que requieren cadena de
frio es llenada regularmente

7. Los medicamentos no son ubicados en contacto directo
con el piso, pared o techo.

8. Los medicamentos son almacenados en una forma
sistematica (p. ej. alfabética, farmacologica)

9. Los medicamentos son almacenados en funcion de la
fecha de vencimiento: Primeros en expirar (vencer) —
primeros en salir (FEFO).

10. No hay evidencias de plagas en el area.

11. Las tabletas/capsulas no son manipuladas por manos
descubiertas.

[B'] = Sumade B
[B?] = Puntuacién
=B'+11x100=
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Formularios de la encuesta 6: Farmacia/dispensario de centro de salud publico — atencion al paciente entrevista a la salida.

Indicadores: Numero promedio de medicamentos por receta, % pacientes que saben como tomar los medicamentos,
% medicamentos dispensados o0 administrados, Costo promedio de los medicamentos, % medicamentos
rotulados adecuadamente, Accesibilidad geografica de las farmacias/establecimientos que dispensan medicamentos.

Centro

Departamento/Municipio

Fecha

Investigador

Sexo del Edad N° Numero de | Numero de | El paciente | Cuantia ¢ Cuanto ¢ Cuanto ¢ Cual es su
paciente medicamen | medicamen | medicament | sabe como | pagada por | tiempo dinero grado de
M/F tos tos os rotulados | tomar el paciente | gasto hoy gastd en satisfaccion
prescritos | dispensado | adecuadam | todos los para para llegar | transport | con esta
SO ente medicamen | comprar al centro de | e para farmacia?
administra tos medicamen | salud? venir 0= nada
dos Si=1, No=0 | tos 1) <30min | aqui? satisfecho
; 1= poco
2) 31min- satisfecho
1h; 2=
3) >1h satisfecho
3= muy
satisfecho
- [A] [B] [C] [D] [E] [F] [C] [H] [1] [J]
2.
3.
4.
5.
6.
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Sexo del Edad N° Numero de | Namero de | El paciente | Cuantia ¢ Cuanto ¢cuanto ¢ Cual es su
paciente medicamen | medicamen | medicament | sabe como | pagada por | tiempo dinero grado de
M/F tos tos os rotulados | tomar el paciente | gasto hoy gastd en satisfaccion
prescritos | dispensado | adecuadam | todos los para para llegar | transport | con esta
SO ente medicamen | comprar al centro de | e para farmacia?
administra tos medicamen | salud? venir 0=nada
dos Si=1, No=0 | tos 1) <30min | aqui? satisfecho
; 1= poco
2) 31min- satisfecho
1h; 2=
3) >1h satisfecho
3= muy
satisfecho
- [A] [B] [C] [D] [E] [F] [G] [H] [1] [J]
8.
9.
10.
11.
12.
13.
14,
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24,

CAROVIM




CARACTERIZACI()N DEL SERVICIO FARMACEUTICO
PUBLICO Y PRIVADO - MATAGALPA 2006-2007

Sexo del Edad N° Numero de | Namero de | El paciente | Cuantia ¢ Cuanto ¢cuanto ¢ Cual es su
paciente medicamen | medicamen | medicament | sabe como | pagada por | tiempo dinero grado de
M/F tos tos os rotulados | tomar el paciente | gasto hoy gastd en satisfaccion
prescritos | dispensado | adecuadam | todos los para para llegar | transport | con esta
SO ente medicamen | comprar al centro de | e para farmacia?
administra tos medicamen | salud? venir 0=nada
dos Si=1, No=0 | tos 1) <30min | aqui? satisfecho
; 1= poco
2) 31min- satisfecho
1h; 2=
3) >1h satisfecho
3= muy
satisfecho
[A] [B] [C] [D] [E] [F] [G] [H] [1] [J]
25.
26.
27.
28.
29.
30.
[A'] = B'=Suma | [C]= [DY]= [E'] =Suma | [F'] = [GY = [H)=Suma | [I"] = [3°]= Suma
Sumade |deB SumadeC |SumadeD |deE= SumadeF |SumadeG | del= Sumadel | de0=
casos = = = = = = [3']= Suma
[A%= B’=edad | [C]= [D1=% |[E]=% [F]=% [G?] = [H?]=Suma | [I2] del=
Suma promedia | NUmero dispensado | rotulados = | sabe como | Costo de 2= =Costo [J%]= Suma
mujeres= | =B+ promedio |s=D'+C! |E'+D'x tomar los | promedio = promedio | de2=
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Sexo del Edad N° Numero de | Namero de | El paciente | Cuantia ¢ Cuanto ¢cuanto ¢ Cual es su
paciente medicamen | medicamen | medicament | sabe como | pagada por | tiempo dinero grado de
M/F tos tos os rotulados | tomar el paciente | gasto hoy gastd en satisfaccion
prescritos | dispensado | adecuadam | todos los para para llegar | transport | con esta
SO ente medicamen | comprar al centro de | e para farmacia?
administra tos medicamen | salud? venir 0=nada
dos Si=1, No=0 | tos 1) <30min | aqui? satisfecho
; 1= poco
2) 31min- satisfecho
1h; 2=
3) >1h satisfecho
3= muy
satisfecho
[A] [B] [C] [D] [E] [F] [G] [H] [1] [J]
[AY]=% |[Af]= de x 100 = 100 = medicamen | G* +total | [H’*]=Suma | de [3°]= Suma
mujeres = medicamen tos =F' + de de 3= transport | de3=
A?= Al x tos=C' + Al x100= | pacientes = e=I1+
100 = A'= total de
respuestas
[°] =
Costo
promedio
de
transport
een
relacion
con
salario
minimo
diario =
[1°] + [K]

[K] = El salario minimo gubernamental diario (dividir el salario semanal entre 7 o el salario mensual entre 30) = C$ 50
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Seccidon B — Formularios de la Encuesta 7

Informacion general: Centros de salud publica
Centro Fecha
Departamento/Municipio Investigador

1. ¢Quién esta prescribiendo en el momento de la visita? (Verificar todas las opciones que
se apliquen) *

[] médico (1=Si; 0=No)
[ ] enfermera (1=Si; 0=No)
[] otro profesional con graduacion (1=Si; 0=No)

[] trabajador de salud entrenado/ auxiliar de salud (1=Si; 0=No)

1.1)¢Quién es el prescriptor al que tenga mayor tiempo de experiencia y/o formacion?
[] médico (1=Si; 0=No)
[ ] enfermera (1=Si; 0=No)

[] trabajador de salud entrenado/ auxiliar de salud (1=Si; 0=No)

2. ¢El prescriptor mencionado en la pregunta 1.1. asistié a algtin entrenamiento sobre
uso racional de medicamentos (URM) en el altimo afio? (Nota: cualquiera de la
siguientes opciones puede hacer parte del curriculo sobre URM: prescripcion racional,
concepto de medicamentos esenciales, uso de las pautas de Atencion Integrada a las
Enfermedades Prevalentes de la Infancia (AIEPI) u otras pautas clinicas.)

[1si(=1) [INo (=0)
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Formularios de la encuesta 7: Centros de salud publica: uso racional de medicamentos-Formulario de indicadores de
prescripcion.

Indicadores: Numero promedio de medicamentos por receta, % de medicamentos prescritos que estan en la LME, %
pacientes con antibidticos/ inyecciones prescritos % medicamentos prescritos por la DCI

Centro Fecha

Departamento/Municipio Investigador

(R/ Sexo del Edad N° Antibioticos | Inyecciones | Numero de N°

P) paciente medicame prescritos prescritas | medicament | medicamentos

M/F ntos Si=1, No=0 | Si=1, No=0 | os prescritos | prescritos por
prescritos enla LME nombre
genérico
(DCI)
[A] [B] [C] [D] [E] [F] [C]

1.

2.

3.

4.

5.

6.

7.

8.

9.

10.

11.

12.

13.

14,

15.
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16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

26.

27.

28.

29.

30.
[Af]=Suma |[B']1=suma |[CY]= [D]=Suma |[E']=Suma |[F']=Suma |[G']=Suma
de casos delaedad = |SumadeC |deD= deE= deF = de G =
[A’] =Suma |[B“]=edad |[C%]= [D]=% [E%] =% [F]1=% [G?] =% DCI
mujeres= | promedia= | Nimero recibiendo | recibiendo |LME=F'+ |=G'+C'x
[A%] = % [B] = [AY]= | promedio | antibi6ticos |inyectables |C'x100= |100=
mujeres = de =D'+ A'x =E'+ Alx
AZ= Al x medicame | 100 = 100 =
100 = ntos = ct-

A=
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Formularios de la encuesta 8: Centros de salud publica: informacién de medicamentos

esenciales
Indicadores: Disponibilidad de Pautas de Tratamiento Normalizadas (PTN)
Disponibilidad de Lista de Medicamentos Esenciales (LME)
Centro Fecha
Departamento/Municipio Investigador

Pautas de Tratamiento Normalizadas (PTN) disponibles

Si=1,No=0
[A]

PTN para neumonia (como parte de la publicacion de PTN combinada o un
documento de PTN especifico para la enfermedad)

PTN para hipertension (como parte de la publicacion de PTN combinada o un
documento de PTN especifico para la enfermedad)

[A'] =Ambas PTN estan presentes =

Lista de Medicamentos Esenciales (LME) actualizada dentro de los
ultimos 5 afios disponible

Si=1,No=0
[B]

LME Nacional

LME — Region

LME especifica del centro de salud

Otra LME (describa):

[B] = Al menos una LME est4 presente =
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Formularios de la encuesta 9:Centros de salud publica

Indicador: % casos de rastreo tratados de acuerdo con el tratamiento recomendado por el protocolo/guia

Centro Fecha
Departamento/Municipio Investigador
Condiciones de Uso de medicamentos por casos NUme | Nimero de | % de casos
rastreoy Si=1, No=0 ro casos alos | alos que se
medicamentos total que se le | le prescribio
prescritos [B] de prescribié | medicament
casos | medicamen 0S
tos [E]=D=+C
x 100
[A] 1]2[3[4]5]6[7[8]9]10] [C] [D] [E]
Diarrea en nifios menores de 5 afos
SRO
Antibiotico o

antimicrobiano

Antidiarreico y/o
antiespasmodico

Neumonia (paciente ambulatorio) en nifios menores de 5 afios

[A'] Antibiético (s) de 1™ linea en e1PTN Nacional:

Amoxilina
250mg/5mL

Otro antibiotico de
1ra linea:

Prescritos >1
antibiotico

Infeccion del tracto respiratorio aguda (IRA), diferente de neumonia, en pacientes de cualquier edad
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Cualquier antibiético | | | | | | | | | | |

Amebiasis intestinal en adultos

Antiamebiano

Ningln antiamebiano
prescrito

Antidiarreico y/o
antiespasmaodico

Antibidticos y/o
bacteriostaticos

Infeccion del tracto urinario (1.T.U.) no complicada en mujeres

Antibidtico o
antimicrobiano

Ningun antiobidtico
prescrito

antiséptico y/o
bacteriostatico
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Seccién C — Formularios de la Encuesta 09-13

Informacion general: Farmacia/establecimiento de venta de medicamentos
privado

Centro Fecha

Departamento/Municipio Investigador

1) ¢La ley exige que el farmacéutico esté presente durante el horario de funcionamiento
de las farmacias/ establecimientos de venta de medicamentos privados?

X< si [ INo

2) ¢El/la farmacéutico(a) estaba presente en el momento de la visita?

[]si [ ]No

Valoracién
1[_] conforme con la ley (la respuesta a las preguntas 1 y 2 es Si)

2[] no conforme con la ley (la respuesta a la pregunta 1 es Si'y a la pregunta 2 es
No)

3[_] no hay exigencia legal para la presencia del farmacéutico (la respuesta a la
pregunta 1 es No)

3) ¢Quién estaba dispensando durante la visita? (Verifique todas las opciones que se
apliquen)

[ ] Farmacéutico (1=Si; 0=No) [ ] Auxiliar de farmacia/ auxiliar de salud (1=S;
0=No)

[ ] Enfermera (1=Si; 0=No) [ ] Personal sin entrenamiento (1=Si; 0=No)
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Formularios de la encuesta 10: Farmacia/establecimiento de venta de medicamentos
privado

Indicador: % medicamentos claves disponibles, % medicamentos vencidos

Centro Fecha
Departamento/Municipio Investigador

. . Medicamentos
Medicamentos claves para tratar condiciones

comunes En existencia vencidos en la
Si=1, No=0 estanteria
Si=1, No=0
[B] [C]

. amoxicilina suspension oral 250 mg/5ml

. amoxicilina tableta 500 mg

. cloroquina tableta 150 mg

. clotrimazol 6vulo100 mg

. enalapril tableta 10 mg

. glibenclamida tableta 5 mg

. hidroclorotiazida tableta 50 mg

[A]

1

2

3

4. clotrimazol locion topica 1%
5

6

7

8

9

ibuprofeno tableta 400

10. mebendazol tableta 100 mg

11.metformina tableta 850mg

12. salbutamol 2mg/5ml jarabe

13.sales de rehidratacién oral (SRO)

14.trimetoprim+ sulfa susp. oral 40+200 mg/5mi

15.trimetoprim+ sulfa tableta 80+400 mg

[B']=SumadeB= |[C']=SumadeC=

[B%] =% en [C?] = % vencidos =
existencia=B'+15x | C' +B!x 100 =
100 =
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Formularios de la encuesta 11: Farmacia/establecimiento de venta de
medicamentos privado

Indicador: Precio de los medicamentos claves

Centro Fecha
Departamento/Municipio Investigador
Medicamentos claves para Concentracion y Precio
tratar condiciones comunes | forma farmacéutica (unidad) | unitario mas
(DCI) bajo pagado
por el
paciente
[Al [B] [C]
29. Albendazol 200 mg tab
30. Amoxicilina 250 mg/5m mL
susp

31. Atorvastatina 20 mg tab
32. Beclometasona 50 mcg inhalador
33. Bendrofluazida 2.5mg tab
34. Carbamezapina 200 mg tab
35. Claritromicina 500 mg tab
36. Clortalidona 50 mg tab
37. Diazepam 5mg tab
38. Enalapril 10 mg tab
39. Eritromicina 500 mg tab
40. Fluoxetina 20 mg tab
41. Glibencamida 5 mg tab
42. Gliclazida 80 mg tab
43. Hidroclorotiazida 25 mg tab
44. Mebendazol 500 mg tab
45. Metformina 500 mg tab
46. Metronidazol 500 mg tab
47. Nifedipina de liberacion

modifti):ada (extendida) 20mg tab
48. Ranitidina 150 mg tab
49, Sal ferrosa/ acido folico 60mg+0.4mg  tab
50. Simvastatina 20mg tab
51. Isoniazida 50mg tab
52. Trimetroprim + 40+20_0 mg/5ml

Sulfametoxazol SUsp. = tab

(8+40mg/ml)

CAROVIM



CARACTERIZACI()N DEL SERVICIO FARMACEUTICO
PUBLICO Y PRIVADO - MATAGALPA 2006-2007

53. Vitamina A 109’000 capsula
unidades
54. Amoxicilina 500mg tableta
55. Sal de rehidratacion oral
(SRO) _ sobre
56. Salbutamol 2mg/5mL mL
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Formularios de la encuesta 12: Farmacia/establecimiento de venta de

medicamentos privado

Indicador: Asequibilidad del tratamiento para adultos y nifios menores de

5 afios de edad

Centro
Departamento/Municipio

Fecha

Investigador

Namero de Precio Costo total del NUmero
Medicamento/DCl y unidades unitario tratamiento equivalente de
presentacion (concentracion necesarias para | (uno FAM, [D]=BxC salarios diarios
forma farmacéutica) completar el tableta, o [F]=D+E
tratamiento capsula)
[A] [B] [C] [D] [F]
NEUMONIA (sin hospitalizacion):
Tratamiento de eleccion para [F1]=
adulto: 15 tabletas
Amoxilina 500mg
Tratamiento de eleccion para [F°] =
nifios <5 afos: 75mL
Amoxilina 250mg/5mL
Otra condicidén para adultos: DIABETES MELLITUS (sin hospitalizacion):
Tratamiento de eleccion para [F]=
adulto: 30 tabletas
Glibenclamida 5mg
Otra condicion para adultos: HIPERTENSION ARTERIAL LEVE/MODERADA (sin
hospitalizacion)
Tratamiento de eleccion para [F°]=

adulto:

Enalapril 10mg

30 tabletas

Otra condicién para nifios: ENFERMEDAD DIARREICA AGUDA - EDA (sin hospitalizacion):

Tratamiento de eleccion para
nifios <5 afnos:
Sal de Rehidratacion Oral

5 sobre

[F1=

Otra condicién para nifios: ASMA (sin hospitalizaciéon):
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Tratamiento de eleccion para
nifos <5 afos: 120 mL
Salbutamol 2mg/5mL

[E] = El salario minimo gubernamental diario (dividir el salario semanal entre 7 o el salario mensual
entre 30) = C$ 50
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Formularios de la encuesta 13: Farmacia/establecimiento de venta de medicamentos
privado

Indicador: Condiciones de conservacién y manejo de los medicamentos adecuados,

(Condiciones de infraestructura y almacenamiento en la bodega y el area de
Dispensacion)

Centro Fecha

Departamento/Municipio Investigador

Lista de comprobacion Area de

dispensacion

Verdadero=1,
Falso=0

[B]

1. Hay un método en el lugar para controlar la temperatura (p. €j.:
techo y cielo raso con espacio entre ellos en climas calientes,
ventilador, aire acondicionado).

Hay ventanas que pueden abrirse o hay respiraderos.

El area esta protegida de la luz solar (p. €j. los cristales de la
ventana estan pintados o hay cortinas/persianas para protegerlas
contra el sol).

4. El érea esté libre de humedad (p. €]. no hay goteras en el cielo
raso, techo, sumideros etc.).
En el centro hay un refrigerador para guardar medicamentos.

La planilla de control de temperatura de almacenamiento de
productos que requieren cadena de frio es llenada regularmente

7. Los medicamentos no son ubicados en contacto directo con el
piso, pared o techo.

8. Los medicamentos son almacenados en una forma sistematica
(p. ej. alfabética, farmacologica)

9. Los medicamentos son almacenados en funcion de la fecha de
vencimiento: Primeros en expirar (vencer) — primeros en salir
(FEFO).

10. No hay evidencias de plagas en el area.

11. Las tabletas/capsulas no son manipuladas por manos
descubiertas.
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[B'] = Suma
deB =

[B’] =
Puntuacién =
B!+ 11 x 100
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Formularios de la encuesta 14: Farmacia/establecimiento de venta de medicamentos privado - Entrevista a la salida

Indicadores: NuUmero promedio de medicamentos comprados, % pacientes que saben como tomar los medicamentos, %
medicamentos de venta con receta vendidos sin la receta, Costo promedio de los medicamentos, % medicamentos rotulados
adecuadamente, Accesibilidad geogréfica de las farmacias/establecimientos que dispensan medicamentos.

Centro Fecha
Departamento/Municipio Investigador
Sexo del Edad Numero de | Numero de | Numero de | El paciente | Cuantia ¢ Cuanto ¢Cuanto ¢Cual es su
paciente medicamen | medicamen | medicamen | sabe como | pagada tiempo gasto dinero gastd | grado de
M/F tos tos de venta | tos tomar por el hoy para en transporte | satisfaccion
comprados | conreceta | rotulados todos los paciente llegar al para venir con esta
comprados | adecuadam | medicamen | para centro de aqui? farmacia?
sin la receta | ente tos comprar | salud? 0= nada
Si=1, No=0 | medicame | 1) <30min; satisfecho
ntos 2) 31min-1h; 1= poco
3) >1h satisfecho
2=
satisfecho
3= muy
satisfecho

[A] [B] [C] [D] [E] [F] [C] [H] [1] [J]

@O IN T~ Wi
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Sexo del Edad Numero de | Numero de | Numero de | El paciente | Cuantia ¢ Cuanto ¢Cuanto ¢Cual es su
paciente medicamen | medicamen | medicamen | sabe como | pagada tiempo gastd | dinero gasté | grado de
M/F tos tos de venta | tos tomar por el hoy para en transporte | satisfaccion
comprados | con receta | rotulados todos los paciente llegar al para venir con esta
comprados | adecuadam | medicamen | para centro de aqui? farmacia?
sin la receta | ente tos comprar | salud? 0= nada
Si=1, No=0 | medicame | 1) <30min; satisfecho
ntos 2) 31min-1h; 1= poco
3) >1h satisfecho
2=
satisfecho
3= muy
satisfecho
- [A] [B] [C] [D] [E] [F] [C] [H] [1] [J]
10.
11.
12.
13.
14,
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.
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Sexo del Edad Numero de | Numero de | Numero de | El paciente | Cuantia ¢ Cuanto ¢Cuanto ¢Cual es su
paciente medicamen | medicamen | medicamen | sabe como | pagada tiempo gastd | dinero gasté | grado de
M/F tos tos de venta | tos tomar por el hoy para en transporte | satisfaccion
comprados | con receta | rotulados todos los paciente llegar al para venir con esta
comprados | adecuadam | medicamen | para centro de aqui? farmacia?
sin la receta | ente tos comprar | salud? 0= nada
Si=1, No=0 | medicame | 1) <30min; satisfecho
ntos 2) 31min-1h; 1= poco
3) >1h satisfecho
2=
satisfecho
3= muy
satisfecho
[A] [B] [C] [D] [E] [F] [C] [H] [1] [J]
217.
28.
29.
30.
[A1] = [B]=Su |[CY]= [D] = [E'] = [F1]= [GY] = [H7%de 1= [[1']=Suma | [3%]=Suma
Suma de ma de SumadeC |SumadeD |SumadeE |SumadeF |Sumade del = de0=
clientes= B= = = = = G-= [H?] % de 2= [3Y]= Suma
[A]=Suma | B°zedad |[C?]= [D°]=% [E]1=% [F]=% [G7] = [1°] = costo del=
mujeres= promedia | NUmero medicamen | rotulados que sabe Costo [H*]=% de 3= promedio de [J%]= Suma
=B'+ promedio tos de venta | adecuadam | como promedio transporte= |de2=
[AY= de conreceta |ente=E'+ |tomar =G'+ I1+total de | [J%]= Suma
medicamen | comprados | C'x100= | todos los total de respuestas= | de3=
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Sexo del Edad Numero de | Numero de | Numero de | El paciente | Cuantia ¢ Cuanto ¢Cuanto ¢Cual es su
paciente medicamen | medicamen | medicamen | sabe como | pagada tiempo gastd | dinero gasté | grado de
M/F tos tos de venta | tos tomar por el hoy para en transporte | satisfaccion
comprados | con receta | rotulados todos los paciente llegar al para venir con esta
comprados | adecuadam | medicamen | para centro de aqui? farmacia?
sin la receta | ente tos comprar | salud? 0= nada
Si=1, No=0 | medicame | 1) <30min; satisfecho
ntos 2) 31min-1h; 1= poco
3) >1h satisfecho
2=
satisfecho
3= muy
satisfecho
[A] [B] [C] [D] [E] [F] [C] [H] [1] [J]
[A%]=% tos sin la receta medicamen | pacientes [1°] = Costo
mujeres = comprados | = D1+ C1x tos=F' + Al | = promedio de
A?= Al x por los 100 = x 100 = transporte en
100 = clientes= C* relacion con
+Al= salario
minimo
diario = [1] =
[K]

[K] = El salario minimo gubernamental diario (dividir el salario semanal entre 7 o el salario mensual entre 30) = C$ 50
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Formularios de la encuesta 15: Almacenes central/regional/distrital que abastecen al
sector publico

Indicador: % medicamentos claves disponibles % medicamentos vencidos
Centro Fecha
Departamento/Municipio Investigador

. . Medicamentos
Medicamentos claves para tratar condiciones

comunes En existencia vencidos en la
Si=1, No=0 estanteria
Si=1, No=0
A [E] fc]

. amoxicilina suspension oral 250 mg/5ml

. amoxicilina tableta o capsula 500 mg

. cloroquina tableta 150 mg

. clotrimazol locion tépica 1%

. enalapril tableta 10 mg

. glibenclamida tableta 5 mg

. hidroclorotiazida tableta 50 mg

1
2
3
4
5. clotrimazol 6vulo100 mg
6
7
8
9

ibuprofeno tableta 400

10. mebendazol tableta 100 mg

11.metformina tableta 850mg

12. salbutamol 2mg/5ml jarabe

13.sales de rehidratacién oral (SRO)

14.trimetoprim+ sulfa susp. oral 40+200 mg/5ml

15.trimetoprim+ sulfa tableta 80+400 mg

[B']=SumadeB= |[C']=SumadeC=

[B] =% en [C?] = % vencidos =
existencia=B'+15x | C' + B' x 100 =
100 =
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Formularios de la encuesta 16: Almacenes central/regional/distrital que abastecen al sector

publico

Indicador: Duracion promedio del desabastecimiento, Mantenimiento de los registros

adecuado

Centro

Departamento/Municipio

Fecha
Investigador

Los registros
cubren al

Recolectar datos Gnicamente para
medicamentos con registros que cubran al
menos 6 meses dentro de los 12 meses

menos 6 meses pasados
Medicamentos claves para tratar dentro de los NUmero NuUmero de NUmero
condiciones comunes 12 meses de dias de | dias cubiertos | equivalente de
desabaste por la dias por afio
pasados A ey = _
o - ci-miento revision (al [E] =C x 365+
Si=1, No=0
menos 6 D
meses)
[A] [B] [C] [O] [E]

1. amoxicilina suspension oral 250
mg/5ml

2. amoxicilina tableta o capsula 500
mg

. cloroquina tableta 150 mg

. Clotrimazol locion topica 1%

. clotrimazol 6vulo100 mg

. Glibenclamida tableta 5 mg

. hidroclorotiazida tableta 50 mg

3
4
5
6. enalapril tableta 10 mg
y
8
9

ibuprofeno tableta 400

10. mebendazol tableta 100 mg

11.metformina tableta 850mg

12. Salbutamol 2mg/5mL jarabe

13.sales de rehidratacion oral (SRO)

14.trimetoprim+ sulfa susp. Oral
40+200 mg/5ml

15.trimetoprim+ sulfa tableta 80+400
mg

[B1] = Sumade
B=

[E'] = Suma de
E=

CAROVIM




CARACTERIZACI()N DEL SERVICIO FARMACEUTICO
PUBLICO Y PRIVADO - MATAGALPA 2006-2007

[B2] =%
registros
adecuados =B1 +
15x 100 =

[F!] = NUmero promedio de dias de desabastecimiento de medicamentos claves = E* + B! =
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Formularios de la encuesta 17: Almacenes central/regional/distrital que abastecen al
sector publico

Indicador:  Condiciones de conservacion y manejo de los
medicamentos adecuadas (Condiciones de
infraestructura y almacenamiento en la bodega)

Centro Fecha
Departamento/Municipio Investigador
Lista de comprobacion Bodega
Verdadero=1, Falso=0
[A]

1. Hay un método en el lugar para controlar la temperatura
(p. €j.: techo y cielo raso con espacio entre ellos en
climas calientes, ventilador, aire acondicionado).

2. Hay ventanas que pueden abrirse o0 hay respiraderos.

3. El area esta protegida de la luz solar (p. €j. los cristales
de la ventana estan pintados o hay cortinas/persianas
para protegerlas contra el sol).

4. El érea esté libre de humedad (p. ej. no hay goteras en el
cielo raso, techo, sumideros etc.).

5. En el centro hay un refrigerador para guardar
medicamentos.

6. La planilla de control de temperatura de almacenamiento
de productos que requieren cadena de frio es llenada
regularmente

7. Los medicamentos no son ubicados en contacto directo
con el piso o pared.

8. Los medicamentos son almacenados en una forma
sistematica (p. ej. alfabética, farmacoldgica)

9. Los medicamentos son almacenados en funcion de la
fecha de vencimiento: Primeros en expirar (vencer) —
primeros en salir (FEFO).

10. No hay evidencias de plagas en el area.

[A'] =Sumade A=

[A%] = Puntuacién = A* + 10 x 100
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Vapa del Departamenteo de Matagalpa

119
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CRONOGRAMA DE TRABAJO

FECHAS ACTIVIDADES

AGOSTO Elaboracion del Protocolo
SEPTIEMBRE Validacion de Encuesta

NOVIEMBRE Capacitacion para aplicacion de Encuesta
DICEMBRE Recoleccion de Datos

ENERO Digitacion de datos

FEBRERO Andlisis de Resultados.
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