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Editorial

Farmacoepidemiologia, una disciplina emergente

El crecimiento espectacular de la disponibilidad de farmacos a partir de la segunda mitad
del sigloxx; la aparicion de reacciones adversas al uso de los medicamentos que producen
malformaciones congénitas, enfermedades, invalidez y muerte y el surgimiento de la pode-
rosa industria farmacéutica internacional, que ha hecho de los medicamentos, el segundo
negocio mas lucrativo del planeta después de la industria de la guerra, constituyen el
triptico que justifican y provocan el surgimiento de la farmacoepidemiologia en los Gltimos
15 afios.

Esta disciplina trata sobre el conocimiento del uso de los medicamentos en la comunidad y
el efecto médico, econdmico y social que produce en las poblaciones. Ademas, utiliza el
saber de la farmacoepidemiologia clinica y los instrumentos de andlisis y evaluacion de la
epidemiologia para obtener este conocimiento.

En Cuba, se ha creado una red nacional de farmacoepidemiologia constituida por un cen-
tro en cada municipio, un grupo de expertos a nivel de cada provincia y un centro nacional
coordinador [centro para el desarrollo de la farmacoepidemiologia, (CDF)], subordinado
al Viceministro Primero del Ministerio de Salud Publica.

Estared se cre6 en 1996 y comenzé con la formacion de sus recursos humanos. En junio de
ese afio, 169 especialistas en medicina general integral (MGI) recibieron su primer semi-
nario sobre farmacoepidemiologia, impartido por expertos del Instituto Catalan de
Farmacologia, de Barcelona, Espafa. A partir de entonces, se han impartido 2 diplomados
de la disciplina, de forma descentralizada en todas las provincias, de 1 afio y medio de
duracion, organizado por la Escuela Nacional de Salud Publicay el CDF, que ha gradua-
do a méas de 700 médicos y farmacéuticos desde 1997.

Cada centro municipal esta ubicado en una farmacia seleccionada del territorio, llamada
a partir de entonces farmacia principal municipal (FPM) y donde reside la presidencia del
Comité farmacoterapéutico municipal (CFTM). Este nuevo érgano creado, tiene a su cargo
lograr el uso més racional de los medicamentos en el municipio.

Desde entonces, se han creado pautas terapéuticas para el tratamiento farmacolégico de
la hipertension arterial y la infeccidn respiratoria aguda. Se ha monitoreado la calidad de

la prescripcion médica tanto desde el punto de vista de la adherencia a pautas terapéuticas
establecidas, como del cumplimiento de regulaciones administrativas, se han desarrollado



cursos cortos y seminarios sobre terapéutica racional, se han editado boletines nacionales,
provinciales y municipales sobre terapéutica racional. Se realizaron eventos cientificos
nacionales, regionales, provinciales y municipales con presentacion de resultados y de
investigaciones sobre uso de medicamentos y farmacoepidemiologia. La estrategia de la
farmacoepidemiologia ya funciona en el sistema nacional de salud, con una reduccion del
uso de medicamentos y alternativas terapéuticas mas efectivas y seguras, asi como la re-
duccién de la polifarmacia en afecciones como hipertension arterial y el asma bronquial.
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