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Ministero de Salud Publica. Area Medico-Farmacéutica. Centro para el Desarrollo
de la Farmacoepidemiologia

Estrategia de la farmacoepidemiologia y de la farmacia
principal municipal (FPM) *

Descriptores:FARMACOEPIDEMIOLOGIA; CONTROL DE MEDICAMENTOS Y NARCOTICOS; PRES-
CRIPCION DE MEDICAMENTOS; SERVICIOS COMUNITARIOS DE FARMACIA.

En febrero de 1991, el Programa Nacional de Medicamentos del Sistema Nacional de
Salud, fue la respuesta del Ministerio de Salud Publica a los cambios politicos que estaban
produciendo en Europa del Este y que podrian afectar el financiamiento del sistema en el
futuro tal como ocurri6. Este programa estaba fundamentalmente dirigido a controlar la
prescripcion médica y a reducir el numero de medicamentos circulantes, a expensas de un
grupo de ellos, ya obsoletos y sin eficacia demostrada.

La reduccién progresiva, a partir de entonces, de la disponibilidades de divisas, deriva-
das de la desaparicion del campo socialista y el recudecimiento del bloqueo norteamerica-
no a Cuba, obligd a una revision de las medicas de aquel programa original.

En abril de 1994 se confeccion6 un Plan de perfeccionamiento del Programa Nacional
de Medicamentos que se implantd inicialmente en la Ciudad de La Habana, y se extendio al
resto del pais a partir de enero de 1995.

Este nuevo plan afiadié un grupo de acciones a las medidas de 1991, que abarcaban la
distribucion y dispensacion de medicamentos.

En 1996 se establece en el Sistema Nacional de Salud la estrategia de la farmaco-
epidemiologia. En la misma se crea una red nacional de centros municipales de farmaco-
epidemiologia, ubicados en una farmacia seleccionada de cada municipio y que a partir de
ese momento se conoce como Farmacia Principal Municipal (FPM).

En esta FPM radica la Presidencia del Comité Farmacoterapéutica Municipal (CFTM)
organo multidisciplinario de evaluaciéon y control del uso racional de medicamentos en el
territorio.

Este CFTM lo dirige un especialista de medicina general integral entrenado en
farmacoepidemiologia.

Esta FPM se constituye a una vez como organo rector de la red de farmacias del terri-
torio para el funcionamiento de los servicios farmacéuticos. Esta vertiente esta dirigida por
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una licenciada en Ciencias Farmacéutica que esté al frente de la FPM y de la red municipal
de farmacias.

En 1995 se emitid la Directiva 26 del Ministro de las FAR para el desarrollo de la
Medicina Natural Tradicional en el pais. En 1997 se crea el programa de Mbiditcired
y Tradicional y una direccion homénima en el Ministerio de Salud Publica.

Esta concepcion se integra al Programa Nacional de Medicamentos y a la
Farmacoepidemiologia que define en su concepcién cubana, como recursos terapéuticos,
no solo el medicamento industrial sino los farmacos de produccion local, dispensarial, na-
tural y homeopaticos asi como las técnicas de medicina tradicional.

Justificacion

El uso racional de los medicamentos es uno de los pilares de la llamada "Cadena de los
Farmacos" que partiendo de la produccion, pasa por la distribucién, la prescripcion, a
dispensacion y termina con la utilizaciéon de los mismos. El Programa Nacional de Medica-
mentos y el conjunto de medidas adoptadas hasta 1996 incidieron en el control administra-
tivo de los eslabones primeros de la cadena (produccion, distribucion y prescripcion) pero
no actlan sobre la calidad del uso de los farmacos (prescripcién adecuada, dispensacion
adecuada oportuna e informada y consumo racional).

La farmacoepidemiologia entendida como la disciplina que estudia la utilizacion de
los medicamentos y el impacto que en el orden médico, econémico y social esta produciendo
ese uso en la sociedad, es el instrumento cientifico-técnico que se utilizara para intervenir
en este Ultimo segmento de la cadena del medicamento.

Propositos

La estrategia se propone, trabajar en dos vertientes interrelacionadas cuyos propésitos
se complementan:

1. Desarrollar, a punto de partida de la calificacion de un grupo de especialistas de MG,
un capital humano especializado en la disciplina de la farmacoepidemiologia y lograr
un movimiento de evaluacion de la calidad de la prescripcién médica y el consumo de
medicamentos dirigido a hacer un uso mas racional de los farmacos en el Sistema
Nacional de Salud.

2. Mejorar la calidad del servicio farmacéutico que se presta en la red farmacias comunita-
rias con el propdsito de perfeccionar la atencién médica de la poblacion y siwcgatisfac

Actividades

1. Creacion de una red nacional de centros municipales de farmacoepidemiologia.
2. Preparacion del personal que labora en la red.
3. Confeccidn de los instrumentos metodolégicos del desarrollo de la estrategia.
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Acciones
Para la actividad 1

1.1 Se seleccionara una farmacia en cada municipio que relna las condiciones que se
establezcan para las areas de venta al publico, dispensario, almacén, reenvase, oficina
de la direccion, laboratorio de control de calidad.

1.2 Esta farmacia se designara como Farmacia Principal Municipal (FPM), funcionara
como el Centro Municipal de la Farmacoepidemiologia y ademas fungira como la
unidad rectora de la red de farmacias del territorio para el desarrollo de los Servicios
Farmacéuticos. Se habitar4 con los recursos que dispongan en los documentos
metodolégicos que se establezcan.

1.3 Se ubicara un(a) licenciado(a) en Ciencias Farmacéuticas que sera el director(a) de la
unidad.

1.4 Se ubicard un médico especialista en Medicina General Integral que fungira como
presidente del Comité Farmacoterapéutico del municipio.

1.5 Ambos especialistas formaran un equipo de trabajo y se subordinaran al Director
Municipal de Salud.

1.6 A nivel provincial se creard un grupo Provincial de Farmacoepidemiologia, dirigido
por un médico, con entrenamiento en farmacoepidemiologia y que se subordinara
al Vicedirector Provincial de Medicamentos.

1.7 A nivel nacional se crea el Centro para el Desarrollo de la Farmacoepidemiologia
(CDF) del Ministerio de Salud Publica subordinado al Viceministro Primero del
Organismo.

Para la actividad 2

2.1 Se preparan los especialistas de MGl seleccionados como presidentes de los Comités
Farmacoterapéuticos Municipales (CFTM), a través de cursos de diplomado en
Farmacoepidemiologia.

2.2 Se disefardn y ejecutaran cursos cortos y seminarios nacionales e internacionales
para complementar la formacion de los presidentes de los CFTM.

2.3 Se disefiaran cursos de educacion continua y capacitacion para el personal profesional
técnico y de servicio que labora en la red nacional de farmacoepidemiologia y de
farmacias del Sistema Nacional de Salud.

Para la actividad 3

3.1 Se establecera un reglamento que regula el trabajo del presidente del Comité
Farmacoterapéutico Municipal.

3.2 Se actualizan los reglamentos para el trabajo de los Comité Farmacoterapéuticos de
las areas de salud y los hospitales.

3.3 Se establece el Reglamento del Grupo Provincial de Farmacoepidemiologia.

3.4 Se establece el Reglamento de trabajo de la red de farmacias de los territorios.

3.5 Se estableceran los requerimientos y funciones de los cargos provinciales y munici-
pales de la Red Nacional de Farmacoepidemiologia.
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