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L OBJIETIVOS,

Destacar la relevancia de las Bmciomes del tammacéutice como
adrnistrador del zervicio de |3 fanmacia hospitalara,

1.-Analizar la wilidad de oomtar con fos servicles de um fanmacéutics parz
agilizar }as bumciones admnistrativas de la famacia hospitalaia.

1.1- Observar las ventajas de log servicior de un fammacéutioo an el
proceso de la seleceidn de medicamentos,

1.2.- Observar las ventajas de los servicios de wn Eamacdutico en el
pioteso de j2 adquisicion e medicarnentos,

Z. Analizar las &rezs, que los profesiomistas afmes 3l papel del
fammacéutico, tienen gue refor2ar para deserrpefiar adecuadamente las labores de un
Eanmaceuticn,



2. INTRODUCCION,

& 1o largo de 1ahistoria de [a salud ¢l estudio de [a farmacologia ha estado ligada
a esth, aungue wm tievepos revnotos ha sido oo cohochmientos smpiricos acerca de la
heibolaria por wedio de mEusiones, tés, ete. Posteriomente, con of avance de {a clencia
en genesal, la orescidn del método slentiftico y la especializacién de cada srama
cientifica, fa farmacologia fue separada, ¥ no creada, por propias necesidades de esta
irea, ya que las sustancias activas v 3 creacidn de tdrmacos ya eran estudiadas, aumque
€s5to eramuy aunado ata medicina, @

En esta rama participaron médicos, y quimicos que vieron la necesidad de
espeaializacse mis ynas en este estudio, ls gue dio el nachnisnto del farmacdutico y &
farmacologo como especislistas en este campo.

En estas alwras se separacon bastante, en cuanto 3 relaciones protesionales se
refiere, con el médico, aumgue en fechas cercanas {los afios cincuenta) se volvid averla
necesidad del médico por un especialista en tmmacos ymedicamentos, por lo que seha
estrechado, en algunos pafses, esta brecha y el Lannacbutico como especislista en
Edmnacos ymedicanentos a tomado otromatiz y 3 Jetendido este puesto a grado tal que
en sus estudios $£ a wisto veflejada esta necesidad ya que se estin especializamdo
demasiado, ademds de tener una educavidn contihwa, para ayudarle al médico 3
restablecer mis capidamente la salud de los pacientes.

Ahora en Médice el campo de la tarmacia hospitataria va miciando y of papel del
famnacéutico le toca tornarle a los protesionistas relacionados con la tarmacologia y la
medicing, Corve no hay Wna carera especifica pars este oaso, avtualmente sblo &
quedadobuscar a profesionistas afmes al pape! det fanmacéutico, para cubiir este hueco.
El caso del Quirico Fanmacéutioo Bidlogo es umo de los profesionistas mis iddneos paca
estos fnes,

La fomacion del Quimico Fammacéutico Bidlogo de fa Facultad de Estudios
Superiores Cuautitlan e pemnite participar en este campo, aunque para lograr um impracto
mayor &s hecesaria la preparacion en las dreas de admmistraciém, tisiologia, asi como
también en ¢l drea de pedagogia y psicologia para poder preparar e forrar a otros
profesionistas gue to requieran y para preparar nuevos farmacéuticos, por los mismos
famnacéuticns que ya levan nayor experiencia laberal y es hecesario ef otecimisnto de
este servicts para mejorar ia ateneidn al paciente.

Un punto muy importante que se recalco por ta OMS en 1998, en la sede de la
oficina regional de 1a OMS para Asia Sudoriental en Nueva Dehi, #cerca del papel del
fammacéutico en el sistema de atencitn de salud es el de prepararse en el drea de
administraciém paca didigic puestas zltos en el gobieme y la mdustria privada, ya gue se
considera que no hay mejor eleccidn para la toma de deoisiones en la fanmacia gue un
farmacéutico, y ya que la ideclogia de muchos estudiantes de OFB es dedicarse al
laboratorio o 1a iwestigacidn, dejan a un lado =l Area admnistrativa, que es donde se
manejan muchas opeiones para decidic ¢l futuro de una fanmacia, ¥ por que ho del
farmacéutico. Por esto es mportante que wo solo nos especialicemos en el irea de la
tarmacia clfnica, la tarmacia hospitalaiia, los comecimientos de los medicamentos, etc,
sino que es decisivo tener conocimientos administrativos, Y también ese tacte politico



aumado al desarollo de wm cardoter decisivo para ser los orientadores y administradores
de la bamacia (hospitalaria o corumitania), ya que €5 irportante Y muy necesaric
otorgar un servicio profesional en la tarmacia para evitar complicaciones por el uséd
nadecuado de los medicamentos.

Este trabajo s la presentacion de un protocolo para observar Jas uncioves de un
sistetna  admivistrativo de uma tarmacia hospitalaria com secuicios profesionales
farmacéuticos y administrada por un farmacéutico, para demostrar que se otorga tm
serviciomas eliciente a los médicos ypacientes, asi como, para proteger 3 econamia de
estos y del hospital, 2 la vez que se aplica un ugd racionalizado de medicamentos, por la
orientacién de ios pacientes y la educasidn af equipo de s2iud por el farmacéutico, para
evitar los problernas mecesarios com los medicamentos. Esta es una opeitm diterente
para el egresado en un area faboral distinta a fos laboratorios, tanto clinices como
tammacéuticos, ademas de que estard eh contacto oom los pacientes demostrando que
puede ser una piedra angular en el servicio de salud.



2 GENERALIDADES.

La gran escasez da tarmacéuticos en los paises en desaccollo, especiaimente en los
seivicios de salud pablica, es parte d2 um problema gemeralizado de persemal de salud: el
desequilibrie murnético y cualitative de ellos {entre lo mecesario meluyendo la oferta y la
dernanda). La adopcifn de una politica racional sobre medicamentos esenciales esige
necesariavente desarollar uma politica racional em wateda de persomal Larnacéutico
demtro def maran de una politica genecal de servicios do salud ¢ desarolio de recursos
humanos. Comio medida mterina, hasta gue la Eommaciin de fammacéuticos ¥ téenicos en
tatmacia permita atender sus necesidades, muchos paizes en desarollo tendrin  que
dependes, en mayor o vaemor edida, de fa sustituciin de recurses humanos, asignando a
personal de salud no especializado en Eamacia [médicos, enfermeras y trabajadores de
salud comunitarios} oieftas funciones que en los paises desaroliados son llevadas a cabopor
farmacéuticos y téonicos en farmacia. Para asequrar una sustitucién eficaz se necesitan
fammacéuticos en Jos yuestos de direcciim, administcaciin, y eduoacily para orgamizar,
supervisat, dar gpoyo Y capacitar a los ferrmacéutivos v Usbzadores de salud mo
especializados en fanmacia que prestan servicios farmacéuticos para llemar puestos de
impoitancia capital en el gobiemo relacionados con el control de la calidad de los
medicamentos nacionales o rrportades, la tabricacién local de medicamentos, la regulacion
de medicamentes, la legislaciin relativa a farmacia, 13 elaboracién de politicas sobre
medicamentos o la ssesoriy en 2ste cavpo U, 21 gemerdl, b garantia del funcicnamiento de
los programas nacionales de medicamentos esenciales, ™

Ademnis. "La esyuctura orgamizaciomal que detenning las limeas de awroridad y
respomsabilidad, las politicas que Hjan los gbjetivos y guias operativas para las actividades de
abasteshmionto ¢ los procedhvientos que mdican las actividades especificss a ser realizadas
estin comprendides todos dentre de 1a administrackin” @

Por #stas razomes el fammacéutico debe ampliar su nargen de conocitmientos e el
Erea admimistrativa para dirigir adecuadamente 13 estructurs de una farrnacia hospitalaria,
debe de comooed manejo de personal, selecoidn de provesdnres, avtie nltas cosas sparte dsl
conochmianto de la Earmacia clinica,

Son pocas las oportunidades, #n México, que o farmacdutico a puesto en olaroe que
puede temer un pipel relevante en los servicios de salud, en algunos casos solo se iimita a
currplic com um teabajo como Mresponsable” de uma fapmacia Yo se estusiza por lograr un
fiderazgo en el manejo responzable y profesional dentio de uma fammacia, ya sea esta
hospitalaria o cormitaria. Las razones de porque f Barmacéutico a devaluado su protesion
salem sobrando.

“En todo el tercer vumdo (mcluide Mévico), dondequiera que hay escasez de
servicios madicos, tawnbién hay escasez de servicios y personal fammacéutioo ¥ la mayoda
de las persenas carecen de acceso a los medicamentos esenciales. Al mismo tismmpo,
muchos productos medicinales, muchos de los cuales som indtiles o peligrosos e
rmecesanios, se comsiguen Facilmente en grandes mercados flores & incontrolados.” ! Todo
e5to sin tomar &n cuenta que wauchas pecsonas asighan un vator de tipo curativorrayor a las
medicinas, para combatir a las enfermedades que al persemal de salud, yro ver que atrds de



cada medicamenta existe un equine dispuests a prestar sus servicios de salud, y es aqui
donde el fannacéutico aporta sus canneitnientos Y servicios,

Fara evitar este thho de problernes o debe mstaurat un slsterna diferente para
aportar servicios de salud mis eficientes Y con Tnayor profesionalinmo, wtilizando los
recursos Emancieras existentes y aptimizandoles com una administraciom adecuada y lo més
fnpoctante com parsonal oepacitado en los servicios bammacéyticos Y no com conocimisntos
adauiddes de fovna empiiica.

Para logear el papel como administrador &l farmacdutico de un servicio da farmacia
hespitalaria debe de ctmocer a bondo las actividades de los semicios tarmacéuticos, que
engloban: .

1. -Scleccidn de medicamentos y proveedores.
2. -Adguisicién de medicamentos, cuanio y cuzndo comprar.

3. -La preparacidn de prescripciones medicas (dosis unitarias Mezclas Intravenosas, etc), distribucion y contrel
de los [drmacos wtilizados en Iz institucién hospitalaria,

4. -Uso racionatizado de medicamentos, proporcienando informacién acerca del medicamento, asi como de las
funciones de estos al personal de salud v/o pacientes que lo requieran.

5, -Ascguramiento y menitoreo de la calidad de los farmacos.

&, -Educacién permanente del farmacéutico y Sel haciz o) resto del equipo de salud, para reforzar ¢ usé racional
de medicamentos, &4

Al Al | | fumeionsmiento de la fannacia hospitalad

Para advinistrar adecuadaments un sistema de fammacia esmecesario un sisterna de
nfonmacidn para tener una pauly pertinente y acertada en la toma de decisiones para
conooec que medichas adquidr, que cmmtidades mantemer em edistencia, ¥ como
disteibuiclas, ya gue s2 requierem datos Gidedignos sobre o3 niveles de sonsurno, la eficacia
de diversas medicinas, ¢ [ cantidad de suministeas en existenaia, todo esto debe de basarse
e laz recesidades de los usuarios | en los patrovies de comsivan, Bs necesario tenec una
estiuctusa totahmente organizada paca llevar a cabo un programa de fanmacia hospitalada,
defimir Jas resporsabilidades y expectativas de cada puesto, desde mtemdencia hasta el
puesto directivo, aumque ninguna estructura organizacional por si sola serd apta paca todos
los prograrmas, Ya que estas se tiehen que adaptar alas necesidades de cada hospital ya que
los hospitales som diterevites en of manejo de su personsf, aumque ze rigen por sisternas
paracidas sus necesidades no son iguales,®

Las pautas a sequir para desarrollar un sistema de fanmacia hospitalada son wuy
arplias, este protocolo mos dard un indicio sobre las fumciones a desarrollar por el
farmacéutico, Ya que el avamce techoldgico de los wedicamentos requiers de
conochnientos Fanmancéuticos especializados y es el personal de esta drea el gue debe de
splicarse para darle el apoyo suficiente al equipo de salud, ya que los médicos, enfermeras,
guiricos oiinices, ste, deben de especializarse en sus &reas.

" La Jogistica es la ciencia de adquirir, mantener y fransporiar suministros. )



Elpaso a segul en este caso es el de organizar of sistena de la fammacia hospitataria
aplicando [as téenicas logisticas” adecuadas, ™Y a que no existen dos programas idénticos en
ouanto a sus necesidades o al tipo de problewas enconteados, se puede decic sin miedo a
equivocarse gue Mo eniste ninglm wmarce organizacional gue se juste & todas las
situaciones.” .."Ningima orgamizaciém de logistica parecerd idéntica a otra, ™ ©, pero a
continuacidn se presentaran pautas generales alas que se apegan estos sistemas logistices,

i Los tanmasditicos respomsables del suvnivistco de medicarnentos debecin contar
son suficientes rangod Para aseguear que los problemas de sbastechnisnto reciban uma
atenoidn oportuna g un Bueite spoys,

3 Cuamto tnds cerca estd ef liderazgo del sistema de fa farmacia hospitalaria a los
movimientos que en ella so manejan mis grande serd el potencial para emlaces y
covaumicasion con otras actividades del hospital,

2 La respomszbilidad de cada bmeidn de suministeos debecd definitse clacaments y
asignarse a un mdividuo especifico. Deberd elaborarse yn resurnen de lar responsabilidades
asignadas enia torma de i manual de organizanidn.

4. La asignacién de responsabilidades deberd ser acormpalada sievgre con autoridad
suficiente para ejecutar los procedimientos ¥ asegurar Iz realizacion apropiada de las tareas
asignadas,

5. Los canales de cormumicacion debedan sec clams y ditectns entee los niveles del
sisterna de summistros 4 con otras dreas del hospital.

1. Deben asignarse recurses sutlciantes [persomal, aquipo} 2 cada cormpomente Jentro
de la orgamizaciim para que pueda curplic con sus responsabilidades asignadas. La
estructura erganizacionslmas detalladano puede imeionar sm recursos®

A partis de estas premisas podemos dar uma estructura de tipo centrafizada anuestro
sisterna de tanmacia h-:nsp:talana es decl, que todo el iuncionamiento advrimists stivo,
seieceion, adquisicion, distrbucin, usé, m!on'na-:mn de la terapéutics con medicarmentos o
sin ellos, eto se realizara en un selo lugae que secd 1a banmacis hospitalada, Obviarmente ho
todas 1as hmciones pusden centealizarse, Ya que estim los servicios de terapia mtemsiva,
cormo también el de ufgemlas ehitve atros gue tienem que dispomer de un stock de
tedicamentos para su usd, pero la responsabilidad de supervisar estos stocks, asi como sy
actividad pecmarece 3 nivel central, para tener un control de Jas entradas y salidas de los
medicamentos.® O

Las principales ventajas de este modelo oemtralizado som gue wa a pemnitic la
especializacion delpersonal, va a tener mayor control de los medicarnentos para racionalizar
su usd y con esta irpedic un desperdicio mnecesario Je medicamentos gracias al sistetna de
dosis umitariza, s2 tendrd wm  almacensmiento acorde a las mecesidades de cada
medicamento para evitar memas por condiciones adversas para los medizamentos, @



3113. 1.{ ¥4

Toda estructura administrativa necesita un sistetna de miormacidn contiable, atrplia
y sctualizada para su correcto imcionamiento ¥ tever acertadas desisiones a todo nivel, Tal
sistema requiere de registios de entradas y salidas del almacén, fenmularios para cormumicsr
faz necesidades de summistros de medicamentos i datos sohre el comsume de estos, Estos
datos son necesacios pars poder predeci futuras compras sobre (2 base de las dpocas del
afo, "Un buen sisterna de mformacidn proporciona a guienes deciden fos elementos de juicic
para poder hacer las mejores selecciones posibles. Por consiguiente, la cantidad y tipo de
mformaciin necesarda, su foma y geado de precisidn requeida se detenwima por las
necesidades especificas de un sistems Individual de sbastecimiento,”®

3.1.1.1. Funciones del sisterera de mformacion,

Loz sisternas de formacién se van modiicando comforme of ush que se e de, s
rpliatrediante las vecesidades de |2 Farrnacis, estos sistevnas deben de ser plardticados en
forma cuidadosa ® ya que no surgen como dcuirencias posterores a la iviplantaciin de la
Farmacia hospitalaria, ademas deben de cubiir con ciertos requisites, como:

- Peopoicionar mfarmacién desoriptiva y cuantitative a los ditectives acerca del
comsumo de medicamentes, medios de transporte y otras recursos disponibles, Esta
mtommaciom torma 12 base pars mejoramisntes an el staninistre y la planiticactdn 2 largo
plazo,

- Proporcionar una hetramienta para la supervisién de todo el personal en tomma
regular. La miormasidn sobe &l rasibe e embargues, expendio de madicamentos tismpos
de entrega, medios de abmacenamiento | otrof aspectos del siministro es de wtilidad enla
supervision del perﬁn:mai de la farmania hospitalaria. Loz datos sobre el consume de
miedicarmentos también ayudan para asesorar al personalmédics, & ©

- Asistic en la educacidn en sewicin del pﬁrsx:mal de salud. La inéonvacion en si 23
educacional, pero tambidn tiene ytilidad en identificar dreas en que s2 ne-.,eute s apasitacidn
especitica sdicional.®

- Proporcionar datos para la evaluaciin de 1a calidad de los servicios de suministro de
los medicarrentos: an algumos casos tales evaluaciones prueban ser de wtilidad al demostrar
&l ivpacto de los mejoramientos en el sisterna de suministcos sobre La situacion de la salud.®

- Ayudan a obtener fnanciawiento para los presupuestos achuales o Buturns,
dosumentando tas necesidades finanoieras especiticas.

- Ayudar a Ejar priodidades paca los cerviclos de surministies cuando los tmdos nia cean
suficiemtes para proporcionar todas lasnecesidades posibles, ®

- Comtrolar o} deservpehio de los proveedorss a tm de asegurar la selecoitm futura de
fuentes corkiables de productos farmacéuticos de alts calidad, ® & ®



- Conteolay 1a calidad de los medicamentos a través del sisterna de suministros para
ayudar 3 asequrar que los pacientes reciban fonmnas etectivas y seguras de [as medicinas
Qorientas.®

- Planiticar ol tujo de caja en la wenta de medicamentos y detectar las perdidas en
estos progiamas,

. Proporcionar los datos necesarios para wejocar la elisiencia de los secvicios de
suministo, ayudando 2 identificar Sreas de Jesperdicio i Je baja productividad. @

Debemos de temer eh cushta unas consideraciones basicss pary el diseflo del
» . [
sistevna de mitnenaciin, que som:

a).- Basar ¢l disefio #n las necesidades de mtormacién Je cadanivel.

b).- Mantenes el sistema semoilio, nn tatar de cealizar um sisterna de mtomasién total paca
todos, smo que sea especilico para las necesidades de cada drea.

¢).- Parmitic gue el sistema de informacion se amplie oo ¢l tierapo. ®

312 Pecsomal,

Al igual que en todo programna de salud, es el deserpetio del personal lo gue
determing la eficasia del sistema de abastecimiento de peodustos farmacéuticos. La
sontratacidn de mdividuos calificadus, 1a Jetmicidn ofars de las responsabilidades en ef
trabajo, 1 scapacitaciin y "preparacitn _adecysda para tesbajes epecificos”, y la
supervision constante, son todos purtos esenciales para lograr um buen desempefio del
versonal® La administracién del personal es un campo demasiado amplio para cubtir en
detalle agui. S erabacgo, varlas observaciones relaclmadas al sumisteo de medicatnentos
sonmnerecedoras de mensidn:

Desciiyoifn de puestos-- Pata cads wiewhio del persamal debedam ceswnitse las
expectativas ylas responsabilidades en tna desoripoidn del puesto por esoritd gue hciuya el
titulo, resumen del puesto, deberes especificos,

Capacidad del personal para cubrir el puesto-- Puede ser que el personal necesite
-, T4 - - - . -,
capacitacidn especial em detennimadas areas a fn de evitar errores caros N el
mantenimiento de epistencias,

Conocimientos farmacéuticos espenializados-- basandose an la expeiiensia, el valor
dado a los expertos fammacéuticos en 105 brogramas de sumistros médtens varia
considerablernente. Esto es desatortimado ya gue la presencia de farmacéuticos graduados
y asistentes farmacéuticos bien capacitados en los altos puestos getenciales y de
supevisidn oasi muariablemente mejora la confiabilidad del sumnistro y la condicion de los
bienes suministrados. La capacitacion en farmacia normakmente meluye mfonmmacion sobre
la administracién de suministros u esta puede ser suplementada alm mis mediante la
capacitacidn en servigio.



Coordimacidn de autoridad ¢ responsabifidad-- Las actividades comprendidas en ef
proceso de suramistros freouentemente atraviesan las lineas del programa y 10s mietrbros
del personal pueden estar sujetos a ordenes mlltiples Y, & Weces, contlictivas, Al disefiar las
desoripciones de puestos, debe de tenerse precaucidn de un confhcm Donde exist2 un
traslape, las descripciones de puestos necesltim ser revisadas por pacte de todos los
programas imwolucrados.

Los peogeavazs de capasitaciin en seqvicio Pueden wejorar substamciabmerte la
actuacién de los empleados al mejorar sus habilidades ¢ al emsefarles las destrezas y
procedinientos especiticas mvalucrados en el sbastechmisnto de productos famnacéuticos,

Motivanidn del persomal-- La consciencia y 1a diligencia contriouyen grandememte 3
la efectividad da los programas, lamotivaciin del personal puede ser estimulada por muchos
Lagtores, incfuyendo un semtido de realizaciin, reconvchmiento propio, ereencia en ol valor
del trabajo mismo, sentido de responsabilidad, oportunidad pars prmnocion y salario”™ la
oportumidad vaca pmmoctm y los niveles (zzonables de ooepensacidn son de especial
mmportancia. Por esta razén son importantes las escalas de asoetso gue espesitiguen vutas
Para aumentar el prestigio y ef salario, 09

413, Planificacinu d P ap— .

& fin de proporclonar los recursos himanos vecesaos parg llemar Jos puestos de la
tamacia hospttalana s neoesadis planificar paa ol eclutamientn, seiecoiin, capamumrm
y supervisidn de pn.armnal calificado. La planificacidn de rectisos Wumanes 25 tn &rea
especializada que requiere gue mdividues expertos lleven a cabo um anilisiz sistematico y
alaboren wn plan Mtegral. Las pautas principales on laplavificacidn de recursos humamos son
las siguientes & 1

Preparar la plamiticacitm de reoursos hummos reuniendo represertantes de las
organizacicnes apropiadas de servicios de safud para mtegrar un grupo de plamiticacién de
1ecursas urmanos,

*anslizar Jos recursos  humanos  existentes y  los  servicios  sctuales de
abastacimiento,

*Determinar los requisitos futures de recursos hiamamos en ténminos del nimero,
caliticacifn, capacitaciém y distibucion del personal,

"Estimar ta ofeta futuea de recursos hummanos basimdose sm ninecos actuales,
indices de abandono ¢ fuentes anticipadas de parsonal nueywo.

‘Identificar Y resolver los desajustes entre los requisitos anticipados y la olerta
estimada de recursos humanos, ya sea ajustando los requisitos o awmentande la oterta,

"Desarrollar na estiztegia detaliada de recursos Tarmanos y um plan de gjecuciin
que imcluya um calendario de actividades y {a asignacidn de actividades especiticas para el
desarolla de ese rectirso.
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214 Nivelas Je salacdos jihl s¢sonal

Un asumto de gran Interds para & personal de toda organizacién es el de los sueldos y
salarios. En los sisternas pu‘b!ms de suministros de medicamentos, el persemal mane-j
aitiowlos que tienen gran alracoitn para los distrbuidores del mercado negro, E deswo de
medicamentos constante de las instalaciones de salud, Asi, debido a que la tentacion es
mayor frente & $3lacios bajos, pueden ser necesarios sueldes mis altos sivplermenta paca
tacilitar ¢l surninistro comfiable. &

"Adembs, debido a que ol valor de los productes tammackuticos @5 alto en témminos
locales, sovnecesaios los conocimientos especializadaos de persemal altamente caliticado y
experimentado para la administracidn de fas adquisiciones y fos sumnistros 3 fin de "estirar™
los Initados fondos disponibles.”®

Para tener um desm\penc adecuado en las Bmciomes de afmimistrador de la
tarmacia hospitalatia el fanmacéutico debe de oomaser la legislacidn fammacéutica para
saber sus :thga-..mne; y derechos, ademds de los imeamientos legales de oy medicamentos
para su ush en el homital. En este caso el fannacéutico tiewe la obligacidn de tener
conecimientos actualizados de jos cambios legales de la legistacion.®

Todos los paises se deben de fijar ol objetivo de tener un servicio fammacéutico
corpleto de la mejor calidad, Por tanto, la meta del desarrollo del persomal fanmacéutice
e sec !a termaciim de protesionales com estudios de posgfade. Las cireumstancias de
algunos paises todawano permmiten lograra completamemﬂ pero, mientras tanto, habed que
establecer nommas minfmas aceptables, basdndose en los planes de 2xtudic Je grado
Umivessitario pero de enor duraciom, ¥

El desarrolio de personal de salud tiene tres componentes: Plamiticaoion, producciin
{educacidn ¥ capacitacidm) y gerencia, La tinalidad de la pla’mﬂcaclm es Jetenminas 103
requisitos cualitatives y ouantitativas de persm«at la pmduccim e centra en la educaciin
de tas diversas clases de personal necesario, segim en nimero especiticadn en el plan; y 13
gerencia utiliza y vigila el personal, Y provee un andlisis constyuctive para que los tres
componentes se pusdan ajustar continuamente a las necesidades cambiantes de los
sisternas de salud. ©

Ahora, corro vernos lo anterior se enlaza al papel del tannacéutico en ¢l equipo de
salud, ya qus en todos os niveles de la atenc:cm de salud, la prestacidn de asistencia es
roultiprotesional. Por tanto, &l equipo de atenoidn de salud, que mevitsblernente tiene nterés
por ¢l use de wedicamentos, debe meluic al tannaceutico. Eso se ha demostrado
amplistaenits on el enfoque de equips para la atevcidn clinioz en huspitales y centeos de
saled. @

Por o tanto, 2 gere’nma de perscma! sanitario es asegurarse de que Ias personas
tormadas paca prestar sefvicios de atencién de salud, se evnpleen de 1a forma mis eticiente
on el sistema de salud. Sin Ja debida administs acion, se desperdlctan los seivicios del personal
de salud forvmados 2 un gram coste. El sisterria de gestién de personal ofiece mecanismos
para el empieo, retencién, apoyo y desarrolio de personal de salud, “%
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Existen una sevie Je recomendaciones por parte de im mionme de wtn grupo Jde
comsulta de la OMS en Nuewa Delhi en 1988, que entre olros asurtos menciona las
funciones del Farmacéutico en cuanto a la Iegislamm. a la compra, ahnacenamiento y
distribueion de los tedicamentos; ya que Ja gerencia de la compra, afmacenariento y
distribucién de medicamentos debe ser una responsabilidad de los fannacéuticos y se
habrin de summistsar tedios e instalaciones apropiados. ™



4. DES&RROLLO,

1.2 colaborasitn del servicio que proporsiona el fanmacdutico hospitalarie ot equipe
de salud a demostrado qQue penmite obtemer la medicacion necesarla para paliar la
sintomatologia con rapidez y eficacia integrando al fanmacéutico dentro de un equipo
mwuitidiseiplinario y que colsbora activarmente en el apoyo com los pacientes, aungue
sabemos que para llevar este cambio a cabo no serd un camimo facil de seguir. Como se
puade pereatar on otros paises la farmacia hospitalada 3 avaneado considecablemente oon
respecto a nuestro pals que se encuentra a 2 saga de este desarmoilo, aumgue se realizan
esfuerzos paca no guedamos atrds, pero, hace Fala mucho por hacer. Por lo tanto es
repotante gue e sendicio de 1a farmacia hospitalaria cea administrado por ef profesional
tarmacdutico, ya gue no es o mismo manejar ciiculos matematicos con cualguier articulo
de wvalor cotnercial, que com los madicamentos, ya que amado 2 su valor econdmico los
medicamentos tienen funciones bioguimicas en los seres vivos y es esta caracteristica lo
que los hace difsrentes a cualguier otro producto. @ Hay Que tomar en cuenta gue o la
Unitm Amedcana el Farmacéutico tiens la posibilidad de prescribir clertos grupos de
medicarmentos, lo que devnuestra que su labor 1o mvelucra mucho Tis directamente com el
paciente en el cuidade de la salud. Algumos estados som los que fes permiten este tipo de
bmaiones y proximarmente, otros estados claro, realizaran moditiceciones 3 sus statutos de
salud para permitifles estas funciones a sus farmacbutices © U3 68 ou.o

Con el desarrollo de medicarmentos sintéticos especiticos y potentes, el centro de la
responsabilidad del fammacéutizo se ha desplazado mucho havia la aplicacitn de fos
conochmientos cientifices sobie of usé spropiade de los medicamentos modemos y Ja
proteccién delplblico contra los pefigros mherentes & suusd. ™

Los seivicios de los Eaimacéuticos se contratan para atender |a fanacia haspitalada
Y otros carpos mas, donde su fin es of de garantizar uma farmacotecapia Gptima, tanto
cottrbuyendo a la preparacidn, distribucion y control de medicarnentos y productos atines,
como ofieciendo miormacidm y asesoramiento a quienes regetan o usan productos
farmacéuticos,

Ahora observando ta mecesidad de servicios tarmacewticos protesicmales es
necesasio gue las Bmeioves del profesiomal Earmacéuticn 2 armplien a no sole las labores
arteriomente descritas, simo que guien 13 Earmacia como sus sdministeadoces, Y para esto
este profesionista realizara las labores de control de datos que taciliten 1a reguiacién de la
farmmacia, para terer ef control legal y administrative, d= tal manera gue pueda evaluar [a
productividad del Wrabajo desaprollade, ademas de estimar el crecimiente y progreso del
departamento. Eay que aclarar que ev México los docurnentos que avaiem el control de
estos datos se tisren gue ponseryar por 1 lapse de alcededor de 8 2 10 afles.

Los docurmentos que debe de manejar el administrador de fa famrmacia son:

"nuentarios de medicamentos controlades v documentos oficiales de los mistnos
{recatas médicas, permisos, libeetas, etc).

"Ordenes de medicacidn Y procesariente (preseripoifm medica ypertl terapéutico),
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"Datos de empacado fempaguatacidn def medicatnento y su reemplaza por Josis
umitacia oo sus debidos pases).

"Facturas de covrpras,
*Comtrol de muemtarios.
"Tarjetas o liretas de comteol del equipo utifizado por 1s Ezoamadcia.

*Controles que avalen fas acciomes y los resultados aleanzados en el asequramiento
de 12 ealidad en la preparacidn, distibucidn y administracién de owalquier prescripeion.

‘Docuwrnentacion de las mvestigaciones, condisianes y esultados fen caso de qus se
reafizaran],

"Estadistingg, 04
4.1 Selecciin,
4.1.1, Seleccidn de proveedores,

Elproceso de ta localizatiin ¥ selecciin de provesdores tiene un impacto profundo
tamto en la calidad como en ef costo de fos medicamentos. La msubiciencia en la
certificacitn de la celidad en &l proceso de seleceidn puede dar como resultado Ja compra
de medichas que vio som efectivas, som peligrosas e inciuso letales. Los costos ocultos que
resultan de las entcegas tardias, la kalla total en pedidos contirmados, 1as pérdidas debidas al
mal empague, las techas do vencimiento cortas y olros factores gue som atribuibles a
gbastecedor de peca comtlanza pueden elevar el oosto real de las compras de
wmedicanentos a varias veces of costo original segim ol contrato, ®

Por consiguiente, una oficina de compras eficiente debe saber como seleccionar suministradores de bajo
costo y coémo ascgurarse de su confiabilidad con respecto a la cafidad y ef servicio que brindan. Ef primer
paso es localizar la més amplia variedad posible de abastecedores, Una vez que se ha localizade a la mis
ampiia variesad de proveedores, el personal de adguisicioncs debe concentrarse en desarrollar un buen
conacimientos de los mismos. Para asegurarse un sbastecimiento constante de medicamentos de alta calidad
y bajo costo, ¢s de gran valor conocer la confiabilidad, versatilidad y practicas comercizles de cada
abastecedor.

Las fuentes de sbastecimienty se dividen en dos grandes grupos, que son las tuentes
peirnacias y las fuentes secumdarias, las prfmeras son las fuerdes de abastecimiento de
productos Eammacéuticos son la produccidn gubemarmental, los Eabricantes locales privados
y los Eabricamtes extranjeros, puesto gque estos grupos realizan la manutactura por si wmismos,
las fuentes sectmdarias son tos donantes, los sevvicios de adguiziciones mtemacionates ¢ jos
exportadores mdependientes del entraniero, pueste que elios generaimente no
manufacturan  productos fammacéuticos smo que fos obtienem de um  pioductor
mdependiente, Al cbtener medicamentos de fos abastecedores secumdarios es rportante
Jeterminar quién 3 su sbastecedor primario, para conocer la calidad de fos tannacos Y sus
envases gue iealiza el fabricante, Los domamtes y los servicios de adquisiciones
mtemacionales por lo general tienen medios conliables de asegurarse de (a calidad de los
pioductos, pero el comprador debe preguntar sobre estos medios. Los exportadores



independientes extranjeros varian ampliamente en sus practicas sobee fa forma de 2segurar

la calidad de los productos y debe genershmente pedirseles que diguen quidn ez el
- - 0 * - ey

Fabricante primario en el moments en gue e esten tonsiderando sus ofertas.

La amplia variedad de sbastacedores aumenta el potencial para obtener precios wés
accesibles, proveedores méas confiables, ehtener Larmacos y dositicaciones poco covaures
peio necesaias y aparte disponer de sumbiistros de emergencia com rapidez. A log
proveedores potensiales se les puede atcaet por difersvites mediog, los ousles inclayen la
sonsuita dicesta o avisos par ficitacidn, @

El persomsl a cargo d¢ las adguisiscionss debe de desarrollar wm sistewns paca
detemminar la confizbilidad del shastecedor y elmimar 3 agquellos cuya aotuaciin sea
clargrnente inkerdor a las normas de la farmacopea nacional. Los proveedores nuevos se
evalllan combonme 2 las siguientes puntos:

1. La recopilacidn informal de informacibn aceica dicho proveedor,
2. Realizar corripras de prueba,

3 Realizar un registro tormal del proweedor, es el mis consienzudo, objetive 1 sfectiva
para evaluars los sbastecedores nuevos o desconocidos. Desafortmadamente es &l qus
llevamayor tewpo.

Uta e miciadas las opecaniones son oualguies proveador, so tene la sportimidad de
controlar ja contishilidad de aquél con relacidn al servichy gus presta y la calidad de sus
productos. El comportamiento del abastecedor 52 comvierte en 12 base para las futuras
tomas de decisiones en las compras que se tueran 3 hacer. El control del provesdor elegido
se hace con frecuencia de in modo méormal ¥ s dejar constancia eserita, Sin embargo Los
compradores protesionales experimentados prefiecen poc 1o gemeral un sisterna de continl
formal. Esto nos otorga fas siguientes ventajas:

. El sombaol Eorrnal qulta subjntwldad al procesn dﬂ seleaciin dizmwpends de a3ty

manera lag mfluerei 'as, 3 13 vez que pretria a fos
ghastecedores cahilables. aungue quizds poco r.:onc-cldc-s.

. El reqistiar la mformanifn concemiente a las fechas de entrega permite al personal
de compras anticipar Jos atrasos Y las entregas tanifas com el objsto de haoer los sjustes
apropiados en e calendario,

. Pernite 2l personal famnacéutico la toma de decisidm paia elminar coro
proveedores a aquealios gue sy actuacidn sea poco confisble o maceptable.

. Dn sistema de conteol por esciite es independiente del persomal actual; las
experiencias del personal que se retira, se traglada o por cualquier otey razdm deja de teabajar
e la tarmacia hospitalaria no se pierden, smo gue quedan en el archivo penmanente gue s»
les debe realizar a todos los proveedores.

. Este sisternia de conteol peamite revisar las eomdiciones en las que legam os pedidos
y con esto evitar pérdidas de medicamentos por mal estady de empagues, W otras causas,
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® Esta tipo de archivos pennite caloular los costos oouitos que resultan por entregas
tardias, &l mal evrpague, l2 omisidn de docurmentos Y obros errores del sbastecedor gue
auraetitan of waler tinal de un producto. ®

Por fo tamto el sistena de comtrol deberfa moluir archivos tamte para los
abastecadores oo para 1es productos.

Bl peafesionista o cornitd que temga 12 satondad fmal pars Y2 selecciim de los
abastecadores debe comtar con los conooimientos necesarios, tanto cientificos como de
experiencia en los argumentos referentes 3 la calidad de los medicarmentos o su sustitucién
por otto tipe de terzpizs, por lo tanto los farmacéuticos con eondcimientes en la
famacologia olinica deben de estar Mvoluerados activamente en |3 toma de deocisiones o
servic de consultores. Debe de temer tamibién la autoridad subiclente para ejecutar las
decisionies necesadas para que & praceso de selecoiim wo se prolongue Mdebidamente,
Aiqui es fmportants contss con profesionistas integros donde {a asignaciém de la autoddad
dismimuya o minimize la posbilidad de obrener "comisiones” especiafes u otvas
eportimidades de ganancias prrionales que yayan 3 ejescer uma mfluencia sabre &l proceso
de seleccifm, 7 Serfa ideal oomta con un profesionista reahmente &tico para evitar este tipo
de influencias ilfcitas que precipitarian toda la Ameidn del farnacéutico en una accién de
cornpcion. En muchas ocasiones of estudiante de las carcecas vinouladss con el &rea de la
salud tiene ¢l desen de ayudar a guien bo necesite sin la idea enriquecerse monetariamente,
elaro estd que tambiin espera uma retsibuciin justa por su trabajo, perg en ol Smbito (aboral
lus provesdores intluyen de una u otra toma en ¢l proceso de adguisiciones pera vio con
productos de calidad y exncelerde servicio, sino con influencia ilicita,

Pzra las covrpras ditsctas 0 megociadas en las cuales la autoridad de comprar
descansa en i sole mdividuo, tal persona debe de ser aiguien que cuente con ia habilidad
téohice necesaria, de preferencis un tapmaciutico. En los paises en que los fanmacéuticos
mo han estado hwolucrados en fonma rutimaria en las decisiones de compras, se ha
observade que com brecuencia exister faltas de eficiencia en las adquisiciones. La seleccidn
de un proverdar para um pedido en particular debe realizarse cowparando a los que s2an
aceptables, en auanto af precio cotizado, la: condiciones de pago, la facha de entvega
provaetida y cornentarios relativos ala calidad del medicamento y of servicio proporcionados
por el provesdor, © (306

Loz proveedores extranjeros frecuentements son representados por agentes locales
en fos palses en desarcollo. Las wentsjas ¢ deswventajas de comprar & través de agemtes
lovales deben sor comsideradas, 3 medida qua uma oficna de adquisiciones formula uns
politica relacimada a supaticipaciin, ©

4 1.2 Conitrol de calidad,

Elpropbsits de log esfusizos hechos para asequrar ia calidad de los medicamentos
U 32 sutnmistraran a la Fammacia es tever Ja certeza de que cada medicamento que vaya a
llegae & u pacierite sea segura, efectiva y aceptable. Un programa mtegral de control de
calidad corprends tanto actividades téenicas come gerenciales que abarcan el progeso de
sbastesirniento desde la seleccion de medisimas hasta su ush por el paciente, 4
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Bl tarmaciduticn debe de saber que 13 calidad de los medicamentos se ve afectada
por el proceso de wanubactura, el enwvasado, las comdiciones de abnacemamiento y
tramsporte, Y otros factores, estas mkluencias pueden ser acurnulativas, ©

Unprograma avplio de controf de calidad debe de comsidesar lo siguiente:
s Dye se seleceiomen proveedores con nomrnas de calidad aceptables.

. Las medicias que sean recibidas por abastecedorss comersiales yfo dJomantes
cumplan al momento de su entrega con lasnonas de calidad especiticadas.

o Los envases deben de cumplir com jos requisitos del contrato y ademés tienen que
resistic as condiciones de ahnacenamients ymare]o.

. Las actividades de reenwasado de |z farmacia hospitalaria g sus practicas de
dispensaciin deben de mantener lamisma calidad.

¢ Las condiciones de almacenamiento ticnen que ser las optimas para cads medicamenta, #0%40

Cuzndo se fuese apioveder a aplicar vh progeana de control de calidad se tene gue
euaiuar el costo de los procedivnientos de comtrof de cafidad comtra los hemeticios & aplicar
medicatrentos seguras o efectivos, Para asequrar fa calidad del servicio de 1z Fanmacia ze
deben de establecer procedivrienitos aderivistratives, como ya se a enciomade. Estos
procedivmientss mcluyen adiesteamiento y supervisién del pessomal en todo nivel del process
del sinivistre de rredicamentos, asf como barnbién un sistema de mionnacion eficaz. %9

En las banmacias de fos hospitales {p.ej IMSS, ISSSTE, 854, ete) que no han llevade
un sisterna adecuado de fanmacia hospitalaria, atendido por tanmacéuticos protesionales, se
puedes observar que loz limitados tondos que s otorgan para medichas trecusmternemte se
gastan en productos mebicaces, duplicatives o maceptablemente peligroses, © ademis de
gue las cotripras o som las adecyadas y por lo tanto su shracenanierto es bastamte
Precario,

por estas (azones 125 pautas de seleceitn de medicamentos acerca de que, cuimto y
suamdo cornprar son herramientas de tas que se debe de waler ef fammacéutico para
desarrollar las reservar de medicamentos mecesarias para tewer Wn mventario de
medicamentos necesarios, ¢ de estos adqulic 1a cantidad suficiente Para comservar uh
muentario rimimo pars evitar 12 caducidad de medicsmentos, perd que tenga la capacidad
de oubrir las necesidades indispensables de medicamentos del hospital. ® @ Aungue slaro
asts que la selecaidn de medicamentos 1o la hace imicamente el tarmacéutico, para esto se
desarcollan comités para este i pero la paiticipacién de él en dicha seleccidn e
indispensable para que svitemos duplicacién de medicamentos, revisar fas pruebas
cientificas de eficacia y sequiidad, ademnds que el costo &5 un Brportamte Exotor para la
eleccién, va que hay wmedicametos mas esondmicos gue otfos, petd estos pueden
presentar mayores etectos adversos y necesitar otros medicamentos como pafiativos del
medicamente orignal, Jo que aumentaria el costo de la terapia gue si se hubjese adguiride
otro tamaco de mayor costo pero que se wtilizara para el misro i Y es funciin del
Farmacutico revisar estos puntos para tener Uha Jeoisidn sceqtada, tarrbién debe de tomar
en cuenta lo regidn donde se haya 3 looalizacidn del hospital para oomsiderar las



17

enfenmedades focates uf las caracteristicas de los pacientes. Otra heramienta para =l
Fammacéutico es alproceso dé fas adquisiciones™, estas tenden a ser oiolicas ¥ cowgrenden
la mayoria de las decisiongs y acciones Drpoctantes que determimaran los tipos de
medicamentos disponibles, las cantidzdes obtemidas, Jos precios y pagos, asi como la calidad
de los medicamentos y del ermpague, ¥

£2. Adauisinione

Dentro de f2s adquisicionies euiste ym programs de acciories que se debe de acatar
para switar errores, Y tiehe los siguientes pasos:

Reconsiderar la seleccitn de medicamentos,
Determmar las cantidade s requeridas,

Conciliar lasnecesidades conlos tomdos,

Elegir el método de adguisiciones.

Selegcionac s los penyeedores,

Espeaificar los métodos det contratn Je compra.
Comtrolar fa situacidn de entrega de los pedides.
Recibir @ mspeccionar los vredicarmentos.
Etectuar el pago.

Disteibuir los wmedicarmentos.

Recopitar mbormacidn sebre el semsummo,

& & & 8 & & @ =

-

Los objetivos de un sisterna de adquisiciones blem manejados som por ejermplo
adquiric dos sumnivistros necesarios &l menor costo posible; cbterer sureinistios de alta
calidad; asegurar que 13s entregas sean ripidas ¥ contiables; hacer fremta 3 log swrentos en
la dermamda gue sa producen s situgcionss de spidemia u otras emergencias, haciamdo &l
Thisyno tierpo un uso minimo de los métodos costosas de corepras o de transporte; st
la carge de trabajo en 2lprocess de las adquisicionss a fin Je evitar periodos de mactividad y
de enceso de trabajo y llevar 2 cabo un manejo optirno de los rwentarios mediante el uso de
procedimismtos samos de adquisiciones. Como en cualguier 3iea los corvponemtes
estructurales  necesarios pacz  las  adquisiciones  meolugen  peczonmal  capacitado,
Pprocedimientos bien dizeRados, un sistema de mfvnacion operacional, tma estructura Je
orgamizacion aproplada, ¥ una subiciencia de tondos, mstalaciones v equipos. ®

La funcitm principat del jefe de adquisiciones es 1a de obtemer los artfoulos que ze
negesitan en ol tevnpo 2prepiado, en las cantidades correctas y 2 los precios mis favorables
posibles. Cuando se ha miciado wna requisicidn por parte de la unidad control de mventarios,
es fa responssbilidad de la wmidad de adquisiciones buscar sistembticaments 3 los
proveedores, séleccionar a uno gue s2a de oombiamza, hacer los areqglos pata obtener im
precio atractivo o asegurarse Jde 3 existencia de tm contrato de abastecimiento bien
elaborado.

4.2.1 Compras,

Elproceso de la adquisiciin se apoya em tres elementos, Que son:

* Se definen a las adquisicioncs como ¢l procese para obiener suministros. ™
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1 Méte do, Loz medicing pusden oovmprarse directamente 3 o
sbastecedores & wslor preestablecido en uma lista de precios, & un proussdor individusl
después de que se han hecho negosizciones mis tavorsbles, 3 waves de una lieitaciim
ablerta 0o restringida’, o por medio de una fisitaciin cerrada o resteingida’, la seleocidn del
étoda tiene efecto sobre el precio y el tierrypa que se requisre para efectust areglos de um
contrato, ¥

2. Férminos de £ontsato;Eomuatode sumhnisteo establece
expectativas con relaciém sl pago, normas de calidad, empecificaciones de productos, fechas
de entreqa y otras responszbilidades dol dbagtecedor La epecificaciim cuidadosa y &l
cumplimiento de meticuloso de los téminos def sontrato contribuyen 2 (2 eficiencia de la
adquisicion, ©

3 Estado de/ pe d7d oDespuisdem aouerdo sobre los téminos
especificos con proveedares mdividuales, Ja wmidad de adguisicimes cemtin(la vigilando el
avance de unpedido por wedio de ctrrmicationes pedddicas von & sbastecedor v, de set
necesdaﬂ?s.) coh la cornpafiia a cargo del ewrbargue, hasta que las medicihas s¢ hayan
recbido.

La programanién cronoldgica de las actividades de compras deheria seguir ma
pauta establecida, acorde a la mformmacion que se obtenga del patrén de adquisicionies y su
relacion com el conitrol de muentarios,

Las actividades de corrpras que se deben de desarrollar mvolucram apectos cornd
que tipos de cornpras sedan ewpleados, fziii freg fzici i
Fgitacion cestrimgida, licktaciin gbi t Etedos™ | iOuidn deteirning los métodos de
corrpras? basam sus tétodos en la ley o enla politica del gobiemo o por costumbre, JQuién
&5 el respomsable por la sefeocitn de los abastecedores? en que se basa &l seleccionar 3 los
proveedores al procesac sus otectas en loitaciones sbiertas y restimgidas edemas de
verificar al shasteceder soee ta base del mérite; cenlsar que hayan ceolbide capacitaciin los
profesionistas a cargo de corepras; cuales son los ténminos contractualest a los que se
espera que se adhieran los abastecedores, protegen estas condicionss Jde dificultades
comumes tales come entreqas tacdl as, rotulaciin madecusda, vida (il corta wwmala calidad;
i5om las comdiciones comerdales, a5 condiciones de pago y las oldusulas refeventes a la
tnomeda de pago favorables al programa de suministro cuando se preparan fos contratos de
svastechmiento?; se tiegne que revisar silos dbastecedores se rehusim oo frecuencia 3
surnimistrar un articulo para 2l sual han ganado un contrate o dejan de currplir oon las
entregas de un pedido ademés se debem de exigic garamtizs fmameierss cuando presemtan
ofestas: se debe de descartar cantidades significativas de medicarnentes cuando las nomnas
de calidad y de enwvasado no fuercm establecidas em l comtrate y por tamtono se enigid s
currplimiento; el departamento de compras tieme la obligaciém de verificar las adquisiciones
demedicamentos dentro de 1m periodo aspecitico da tiewpo; reslizar im método sistematico
de evaluacién del estido de los pedidos pendientes y suministrar mtormacién al conteol de
mventarios en relacion con el estado de pedidos pendientes, B4

Se definird mis adelante.

** Se delimiran mis adclante.
& Def. Términos contraciuales: Condiciones en el contrato de compra-venta. (15)
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Euisten ciertas oostes on las adquisiciones, el precio que se e paga al abastecedor ¥
al mteamnediaio gue hubiese y el coste de {a unidad de adquisiciones. Estos costos son o
llamados “costos visibles” y estos varfan en forma considerable de acuerdo &l métode que
se este utifizando, por estas rzzomes al estar 3 cargo de las adguisiciones de los
wmedicamentos esnecesans evaluar que siecto tendrin las decisiones de elegis inmétodo u
otto sobre ol posta de los medic amentos. ™

Aumgue hay que revisar gue ne sofd son 10s costos visibles los que detarmiman la
disponibilidad en el sumnisteo de los medicamentos, smo gue existe wma amplia gsma de
costos d¢ los cuales ef cormprador no se percata, so les denamina costos ocultes, ¥ estos se
deben 2 la fonna de operar del sbastecedor, en el pasado y presente dedmismo. For In tanto
este tipo Je costos puede elevar elprecio thal que reakmente se va apagar por la corpa de
medicamentos a detedningds provesdor, esto se debe 3 la wala calidad de los
medicamentos surministrados yfo of mourmplimiento de las fechas de entreqa, las corepras de
uitno emente o pagos por transperte en auitm, ete, costas por reerplazo debide @
envassdo deficiente, o vida Otil dermzgiado coita, sto, & oo de abnacenarriento, las
perdidas por el agotamisnto de sxistencias aunado a suministros tardios o dafados que
provocad an el evrpleo neoesario de sltemativas terspéuticas mis costosas.©

Por lo tanto & eowprador o dete de quiarse imicaments por los costos visibles, sino
que debe de comsidersr 3 fondo 3 lor costos ooultos. La presencia o ausencia de ciertos
términecs contractuales puede gjercer una mfluencia sobre los costos ooultes. El ush de un
sistevna de acreditaciim Je asusrde a los wddilos para vigilar la comfiabilidad del
suministrador puede sacar 4 la luz g exponer tates costos actitos i Je este maners ayudar
enormemente en la realizacién de la fumcidn de compras.™®

A comtmuacidn de se proporciona una tabla [Tabla # 1) donde se ejemplitican v
comparan los Jikerentes métodos de corpras:
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TABLA 1 - Método de compras.*

METODO DE COMPRA BREVE DESCRIP CION EFECIO SOBRE EL THMPOS DE INTREGA CARCA DETRABAYD | NECESIDAD DEMEDIREL |  CONDICIONES QUE
PRECIK) SOBRELA UNIDAD DE MERITO DE LOS FAVORECEN $U USC
_ _ _ ADQUISICIONES ABASTECEDORFS ]
TICITACION ABIEKTA | ACEPTAN QFERTAS DE FAVORARLE CONTOR GRANDE MUY GRANDE SEENCURNTRAN
TOROS LOS MUCHOS
ABASTECEDORES ABASTECENORES DE
INTERESADOS REPUTACION
CONFIABLE,
PUEDR SER NECESARIA
AL COMIENZO DE UN
PROGRAMA PARA ABRIR
1.OSCANALESDE
~ o i SUMINISTRO
LICITACION LOS ASPIRANTES A FAVORABLE MODFRADOS MODERATIA MODERADA. DONDE EXISTEN SOLO
RESTRINGIDA CUBRIR LOS UNOS POCOS
ABASTECIMIENTOS ABASTECEDORES DE
LICTTAN UNOS CONTRA CONFIANZA.
OTROS FOR EL PRODUCTOS PARA LOS
CONTRATO, PERO LA CUALYS SON
PARTICIPACTON DE LOS DMPORTANTES LA
ABASTECEDORKS SE BIODEPONIBILIDAD, L&
LIMITA A AQUELLOS QUE ESTERILIDAD ¥ LA
5% HAN REGISTRADO FORMULACION PRECISA
CON EL GOBIERNO O QUE
MAN LLENADO LOS
REQUISITOS
PREESTABLECIDOS
ADQUISICIONES EL COMPRADOR BUSCA MODFRADAMENTE CORTOS GENERATMENTE ALTA SOLO AL PRINCIPIO COMPRAS AL POR
NEGOCIABLES UN PEQUERO NUMERO FAVORARLE DESPUES J1ATA MAYORDE
DE ABASTECEDORES MEDKCAMENTOS DE
SELECTOS Y SE NEGOCIA PROCEDENCIA DE UNA
CONYLLOS 1LOS SOLA FUENIE.
ARREGLOS ESPECIFICOS LOS TERMINOS O
DE PRECIOS YA ESPECIMCACIONES
SERVICICS ESPECIALES SON
REQUERIDOS POR F1,
COMPRADOR:
"ADQUISICIONES LAS COMPRAS SE HACEN FAVORADLE CORTOS BATA HAY NECESIDAD ARTICULOS DE BAJG
DIRECTAS DIRECTAMENIE A UN PRECIO Y DEBAJD
ADASTECEDOR UNICO AL VOLUMEN,
PRECIC COTIZADG POR ARTICULAS DE
EL MISMO FMERGENCIA DONDE LA
NEGOCIACION NO ES
POSIBLE.
SIN FINES DE LUCRO,
TALES COMO LA,
UNICEE ¥CHO DA

* Tomada de EL SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS. Management Sctences for 1Tealt. Boston Massachusetts
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Realizando un andlisis Je 1a tabla anterior se debe de tomar la decisidn de elegiv un
wiktodo de adguisicidnes, o olvidando los siguisrites chjetivos:

1 Dbtener el precio de compra masbajo posible.

2. Agegurar ia confighilidad del sbastecedor, tanto en témminos de i3 calidad como del
serviclo,

3 . .. . ; s . Aanici
i..m‘—d. ninimo la gportunidad de mfluencias licas en las decisiones sobre

£, Lograr estos objetivos con el menor gasto de tietrpo posibie tanto del persenal de
oficina corno de protesionales y con un tiempo anticipado lo mas corto que se pueda.

Algumos de estos objetivos obviamente entran en conflicto con otres 4 1o existe una
forma sencilia de detennimar cuimdo la ponderaciém total de factores Eavorece um método
de adquisiciones y cudndo favorese a otro,

4.2.2. Términos de contsato.

Debido 2 que 13 comipra de medicamentos es uma fumeiém espenislizada que requiers?
una gran cantidad de cuidado poe parte del corprador, o5 vecssado aclarar detalles come
las especiicaciones de las medicmas, fag nocmas de ¢alidad exigidas, of tpo de envasado,
ete., son todos puntos muy importantes, En algumos ¢asos, aun una feve desviacion de las
especiticaciones para alguma medicina o um retraso en ef pedido por parte del abastecedor
puede caysar pérdidas substancizles o aurnentar costos,

Por consiguiente, en el cornercio mtemacionsl, tanto el comprador coma ef vendedor
estin protegidos poe un comtrato escrito. Aquellos que estin muolucrados en la compra de
medicamentos por cuenta de progeamas piblicos de abastechmiento debeda de
familiarizarse con tales conteatos.

Log témmines de contrato deben de maximizar la posibilidad de wna actuaciin
satisfactoda por paite del sbastecedor, i mducir af mismo a sublr los precies. Los puntos
clave mcluyen:

& A los téeminos comerciales que detenminan la divizion de los costos y la responsabilidad
de hacer los arreglos de enttega entre &l comprador y ¢l vendedor. La especificacion de los
témines comerciales generalmente la hace ef comprador, Y es frportante por cuante
determina £l oestoy, enmenor grado, [a rapidez con gue se entregan los medicamentos,

4 En ¢l caso de compras por impoitacion el precio ¥ lamoneda son un problema diffcil en
las ficitaciomes compelitivas mtemasionales i la contratacidn de suministros ya que es (a
conversion de lamoneda y a lalarga el pago, lo que afecta la comparaciin de licitaciones y
al somtrato pos posibles devaluaciones,
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& Las condiviones de pago se deben de especiticar en el comtrato, Estas pueden varlar de
proveedor a proveedor, conkorme a la ewperiencia del sbastecedor con el programa
adquisitive del hospital y con sus propias necesidades tmancieras,

# Las nommas de calidad también se deben de especificar, ya gue la mayora de los
productos se Eabrican conforme auma nonma tammacoldgica. Esta puede serlamisma nomna
de su propio pais o nomas de famacopeas imiversabmente conooidas, tafes como las
Farmacopeas Britimica, Norteamericana o Intemacional.

& Lz techa de vencimiento de los medicamentos que se hayan solicitado debe de tener un
raimimo de dos afios de vida wtit al lliegar alhospital, para evitar pérdidas por caducidad.

Estos y otros térninos perviticim establecer comdiciones adecuadas para ebhospital
en jos contratos de los programas de adquisiciones de medicamentos gue aseguie 13 entrega
confizble de medicamentos de alta calidad. @

4.2.3. Control de muentarios,

El nventario, la existencia Hsicamente presente en sualquies motnents, &5 uma parte
esencial de cualguier sistama de stministroz. Los muentarios de medicamentos existen para
asegucar que cuande las personas estin enterrnas o jegquisrem vaoumas, las medicmas
correctas se encuentren en la Earmacia y que ectén disponibles en el momento oportume. La
cantidad total de hwentario en euistencia en cualguisr momento dado puede ser substancial
¥ sumantenimiento puede $8 Costos0; por comsiguiente su nanejo eficzz es crucial; ya que
¢! teto basice del mamejo del mventario para el farmacéutico, y en gemeral para cualquies
persona a cargo de @sto, es antener las existencias fzicas niveladas entre el beneticio de

nantenestas comtra 1os costos, B9

Los beneficios del mventario se manifiestan #n Ja proteceitn de la farmacia (u
hospital) contra la moeidurebee de la oferta v Ta demanda, de esta manera se protege al
hospital de un agotamiento de medicamentos debido a sntregas tardias 0 en caso de
aumentos repentimos en ef consumo de estos por epidemias por ¢jerplo; permite las
covrpias pof nayoreo y las cantidades obtenidas se wam distrbuyendo segim las
necesidades de consumo; se puede wiilizar of inventario para prever fos cambios
estacionales en la demanda por medicamentos especificos son, en parte, previsibles. Los
mventarios se fortalecen en anticipaciim de un mavento en la demanda y se mantienen a
niveles misbajos durante las estaciones de menor movimiento, ¢4

Los costos moluyen el costo del capital (el mventario es como dinero en el banco) ¥
los costos de ahmacemamiento(mantenirniento de existencias, deterioro, obsolescencia,
venchmiento u hurto). Entre mas enacto es un mventario tendremaos Una mayod eliclericia en
ol servicio, Y tarrbitn se deduce una informaciém real de consuamo,

La realizacitny de el mvertario nos mtorrna sobre las condisiones de los
medicamentos perecederos para poder Informar al personal médico cuales son las
eMistemcia de estos para que los spligue cuamdo seanecesario, @19
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Existen ofertas recomendasiones paca awnentar la exactitud on la reafizacidn de
iresentarios:

] Osar procedimientos simples, por ejerrplo utifizar una corrputadora para orgamizar y
comservar la mMiorraacidn.

.« Se puede utilizar tma recolecoiin automatizada de datos por computadors,

. Se tienen que validar fa méoimacion (eon archivos].

. Inchuic en la rformacidn de los nventacdos a la gente twolucrada (nombre ypusstol.
. Tiena que haber um acceso restringido 2 los almacenes de medicarrentos para evitar
perdidas por hurto de persomal ajeno al abmacén,

. Mamtemer ceceados los abmacenes enhoras de mactividad,

. Repoitar oportumarnente Jos rechazos, roturas y sustancias derramadas,

Es mportante llevar tos registras de los contiales de wentatios exastos pata Nevai
un control preciso de los requarimientos mdividuales de los medicamentos, asegurar su
disponibilidad v pimopabvente analizar los viveles del muentario para evitar encesos de
algim medicamento. Y a que log registeos Menactos provacaram eseasez de medicamentsas,
emtreqas retrasadas ynopodrd haber disponibilidad adecuada de estos.?

Enisten diversos métodoes para la realizzcidn de los mventarics, a continuacién se
wethn lostnds aplicables:

Contzn ciclico o perpetuo-- Para realizado s2 wiliza yersomal capasitado en toma
eficiente ¥ continua durante todo el sfo. Esto pemmitird la coreccidn oportiuma de Jas
positles uentes de error, menos errores en la identiticacién de productos, perdidaminima de
tiernpo productive ¥ uma mejora sisterndtica de la exactitud d= datos. Los sontecs ofclicos
sam sontinuos durante todo 2 aflo, deben de ser calendarizados.

Conteo pevibdico Al realizar um inventario de este tipo se utiliza personal inexpedto de
amera deticiente una o dos veces al afio en un tiepo muy corta Y bastantes cadtico. Esta
provocara que si existiese un eror no se correqira tacimente, puede haber un gran margen
de ercor en b3 idemificacion de Eanmacos, el aknacén se cierca dueante 2t mventario ¢ es
dudoso que ewista uma exactitud de Mmbormaciim, que provocara picbiemas en el
abastecimienta de medicamentos.

El control de inventario es una actividad donde el fanmacéutios debe de partiopar
activamente para evitar ¢l usd de personal fumcionatmente analtsbeta, en esta ircea,
evitando asi fusmtes de error, en caso de no poder contar con vads farmacéuticos e é
mismao el que debe de capacitar 3 sus ayudantes para reducic 3l minimo las funciones
eridmess de este personal, o 19

. Para um mayor control en el manejo de mventatios es necesario tener ta menot
cantidad posible ventaiio ¢ esto aywda a 1s econvmia del hospital. Esto fo podemos lograr
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con la educacidn del profesional médico en el usd racional de medicarnentos, porgue como
se sabe la prescripoidn raciomal del medicaments reguiere gue el médico efectiie wn
diagndstico precico, seleccione el wmejor Eanmaco entre los disponibles y prescrba los
medicamentes eh ma dJosificacién adecuada para un perfodo suficiente de tiempo. La
eleccitn -?el mejor medicamento requiere una valoracidm juiciosa de la eticacia, seguridad v
costo, B8

Log sbusos de praserpeion son comunes. Las categorias son:

1 Prescripeidn extravagante-- El usd de un medicamento caro generakmente nuevo,
suamdo OO MENDS MUBVO Y MENos Costoso proporcionada 1a misma efestividad p
seguridad.

2. Sobrepreseripeitn-. Bl ush de medicamentos para condiciones en fas cuales son
mefectivas.

3 Presciipsién moomecta-- El usd de im medicarments equivosado o de diterente
dosificacion para detenninada condicion.

£, Prescripoiin miktiple-- El usd wmecesaric d2 mas de un wedicamento para wma
misma condicion,

5. Subprestiiptiin-- Efush demedicamentos en dositicaciones subterapeiticas 2 fin de
ghorrar enmedicamentos.

Las tazones pata estos shusos de presorpoion moluyen capacitacion o experiencia
madecuadas, deses de prestigio por parte del médico, actividades promocionales de
representantes de companias productoras de tannacos ypresion de parte de pacientes,

424 Abnavemarniento,

Para garantizar [a estabilidad de los medicamentos en la Eanmacia se debe de
oontrolar Ja teymperatura ambiental de) almacén, su ventitacidn, la e, Y cbuiaments a
frrpieza; las dreas de ahmacenarniento dsben de ser sequras [eomo se repitid amterdommente
N0 se debe de pemmitic el paso a personas ajenas al rea de la fammacia); las mezcladoras y
equipo que se maniee en la fanmaciano deben de estar sl sleance de personalne autorizade;
el personal debe ser cuidadosamente selecciomado v superisado; 1a sequiidad debe de ey
un factor ireportanie, por lo que se deben de dar las condiciones necesarias de para evitar
condiciones de pelioro por of manejo de sustancias toxicas y productos famables; tanto 1a
famnacia central comoa los departamentos satélites deben de comsiderarse en este proceso
de abmacenamiento™, por lo tamto ¢l jefe de la fanmacia debe de conocer as condiciones
adecuadas de almacenamiento de todos los ynedicamentos y aplicar su criterio congervar o
meluso yejocar dichas condiciones para que i3 farmacia otorgue um servicio eficaz y con
calidad.
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4.2.5. Beduccidn de costos.

Las imgiones, tanto administrativas como laborales dentro de la fannacia clinics se
tratam de una u otra forma de actividades que eiercen una mtluencia sobre el costo del
abastecimiento de los medicamentos, La selecsion cuidadosa, la adquisicion prudente, 1a
distribucion eticiente, el usd ravional y la adwmimistracién firme, son packmetros que sirven
para minhnizar 105 costos. No obstamte enisten 2strategias paca 1a reduccion de costos y
tiemam ef objetive de aumnentar la efinaciay la eficiencia del suministio de medicamentos ™

El sistema VEN es uma estrategia que aywda 2 catalogar a 1os medicamentos segim
o vpacto sobre la salud. Puede seq Otil paca fijas yeioddades de compras, para detennmar
niveles de existencias de seauridad v para dirigic actividades Je personal. Las categodias
som®:

- Medicamentos VITALES con el potencial de salvar vidas, cuya omision tiene efecto
secimdario signiticative por fo gue ef abastecimiento e forma regular es obfigatosio, los que
se meluyen entre los medicamentos bisicos (vacumas)

E-- Medicamentos ESENCIALES que son eficaces contra formas de enfenmedades menos
severas pero que o obstanle son impodantes,

N-- Medicamentos NO ESENCIALES o de usd nomal pars enfermedades menores o
autolimitadas, medicamentos que som de eficacia marginal dudosa y fos que tienen un alto
costo para Una ventaja terapéutica,

El andlisis ABC de valores s un sistema gue divide los rnedicamentos segim su usd
anual {costo wnitario multiplicado por constmo anual) en articulos de clage A (del 10-20% de
fos productos cogresponden al 7O & 805 de fondos usados), de plage B [de tasas mterrnedias
de usd), v de clage § fla granmapori s de at{oulos que repiesentantnenos del 25 fe fomdos
usados). El andlisis ABC puede usarse para:

¢ Disminuir cosios y niveles de inventario mediante areglos de compras mis frecuentes a entrega de
cantidades menores de productos de clase A.

. Buscar reducciones importantes de costos, emcentrindose en buscar precios
trenores pars asticulos de clage A, demde Ja ecomomia serd mas notable,

. Asignae personal de rportaciones y control de mventario para asequrar que pedidos
grandes de articulos de clase A se manejen en forma expedita,

Ditea estrateqia es el andlisis del tiempo anticipade, el cual es wm enfoque sistemético
para comprender los componentes de log tiempos anticipados en las adquisiciones y
determmar puntos en gue se puede disminuir ol tiemmpo antichrade. También se puede aplicar
fa reduccidn de despecdivio que resulta poe los produsctos vercidos, puede lograrse com
atencién cuidadosa a la seleccidn de medicamentos, a la cantidad de pedidos, a téanines
contractuales de nspecoion de pedidos, a Ja rotacién de ewistencias, al control de vidas

! La eficacia es ¢ grade en que ¢l sistema proporcions los servicios requerides. En muchas formas Ja tasa

de agotamiento de medicamentos es lo contraria de la eficacia. .
La eliciencia es el grado en que fa cficicncia se alcanza al mismo tiempo gue se minimizan los costos. &



(ttiles, pr-:c'edhnfemaas de notificacidn pars vencimientos mminentes, mecanismos de
redistebucién para los vencimientos de fechas de caducidad cortas Y arreglos con
proveedores para camblar produstos.®

Hasta aqui se han revisado de iamera globalizada tas iumeiones administrativas que
debe da realizac &l Earmacéutico como administcador de la farmacla, pero existe otro cubro
que es tanibién del entomo de s famacia ¢ es la seguridad de estd, debide 3 que fos
meidentes de robo, scbomo y fraude interfieren gravemente con el fumcicnamiento de fa
farmaciahospitalada,

Por ejernplo. En um pais de centroamerica, los registros de Mwentario para &l sistema
de sequro social mostraban niveles de enistencia de arpiciling oral, umgliento uitébnica,
anibibticn y dovenas de otos productos sutivientes para el oonsimo de tres, omco, diez Y
hasta tieinta afios porgque los congradors gubemamentales ecibian “sowisiones”
especiales por las compras de esos medicamentos, El vobo de antibidticos para la venta en el
mercadonegio ¥ e trztamiento de enfenmedades venéreas ocurre en todos los contimentes.
Alraismo tietapo, estister rauchos pafses en todo elvaumdo en que las pérdidas son minimas,
lrnitadas al hurto de bajo volurnen para el usd personal y familiar, &7

Cualquiera que sea la forma o grado de las viclaciones, edisten medidas que pueden
ser empleadss para tratar oom ellas. Incluso cuando el sobomo existe y el robo puede sef
coordmade o condovads en las altos nivelss, se ha tenido &uito ouandn s hia hecho un
fusrte compromiso a uh hivel aun mis alto. Las cireunstancias que condusen 3 pérdidas
substanciales moluyen wma amplia variedad de factores culturales, politicos y econdimices.
Mo chstamte i cnisten ol contial y {3 disposicidn politica, estos factoses pueden ses
superados.®

Existe wna larga lista de aceptaciones de sobomos y diterentes tipes de (obos del
shmacén de la farmacia que no viene al caso descrbida, pero es por estd razdn que se debe
de evvplear 3 personal capacitado y verdaderamente digno de confianza, porgue |3 ausencia
de éstos provocara una variedad de costos adicionales poc viclaciones § vobos que 2@
traducen en grandes perdidas econdmicas y de watedal para el hospital) subrimiento
rmecesaiio Y a veces, muerte como resultade de 1a escasez de medicamentos; gastos por
tipos o0 camtidades Mmnecesaros, u oficialmente desaprobados, de medicamentos pof
tunciomarios de cowpras bugeando “comisiones” ilegales de los wendedores; gastos
adicionales por medicamentos necesarios para compensar las enistencias nadecuadas
neasionadas por 2l roho  fos evwins meorrpletas ntencionatmente;  [a necesidad da utili2ar
antibidticos mds costosos corno resultade de Ja resistencia 3 los medicamentos desarrollada
después del ush inzpropiado trecuente de avtibidticos delmercadonegro.

Cowo |3 violacidn de la sequridad de la tammacia tiene un impacto substancial en
témminos econdmicos y de la salud es necesario montar un sistema de sequridad que mofuya
un anslisis de las fuentes de violaciones, deteqmmar los métodos para mejorar |as medidas
de sequridad y la sjacucitn de medidas de sequridad despuds de comsiderar los pros y jos
aomtras en téminos de costosfeconornias. Las violaciones pueden detectarse mediante
muestigaciones infonnales, estas pueden ser declaraciones anbmimas para mostrar e
problema y poder atacario; se debe de realizar una toma de mvertario mdependiente § com



7

el total desconocimiento del personal de la Farmacia de 4 aceidn que se flevara a cabo; se
comrparacén las relaciones de consurno para veriticar faltantes o analizar porgue existen
entesos indebidos de algim medicamenta; y por (itmo se tiene que realizar um examen de
las salidas sospechosas de medicamentos, sobre todo em el seqvicio piblico.

Los métodos para la prevenciém de las violaciomes y robo a bz farmacia incluyer un
'buen sisterna de mfommacitn e mventario, de tipe ciclico mdisoutivlemente, la Miommaciin
ast rechida cauzara wm registeo histhrico y por consiguiente una ruta putenclal para la
auditorfa para la compra, distiibucidn ¢ constmo de mﬂdwamemm. La prevencidn Jel robo
requiere que los medicamentos tengan identificadores (micos, es decir gue even consigo
claves o cddigos para podeilos diterenciar de otros; es iviperante gue el aknacén tenga un
aoceso restingidy, #1984

El comtrol de lof sobomos requiere la rvplantacién de mecanisrnos para prevenir la
mEluemeta de los proveedores sohre 1a seleceidn de medicamentos, este se ewita fonmando
um comité gue tenga més de dos o les profesionistas mvoluccades en la seleociim de
medicamentos, por 10 tanto al proveador le sevd wmids difivil svbomar a wm grupo; fa
determinzcion sobie las cantidades a covan, so ewita com um sistema de comtrot de
muentarios ofclice y eficaz previendo de esta wanera la contidad a coreprar, adi los
emoargados de las cormpras o podrén mflar los pedidos de medicamentos y materiales en
buses de sobomoas porpaite de los provesdores: 1a seleccitn de los proveedores eficientas y
conbuem servicio de suministro oo medicamentos de cafidsd, 0 ¢

El somteol del fraude requiere de atencidn cuidadosa aprocedimisntos que asequran
13 calidad y procedimientos de comteof de existencias. Por Gltimo, 1as medidas de sequridad
pueden merementar ef costo del servicio de la Earmacta, pero auamdo 22 Cotripara com 2l
costo de las violaciones yrobos, [a sequridad adecuada generalmente cesulta sermemos
costasa,



28

5. DISCUSIGINES,

El Pape! def Eanmacéutioo Jo adopta més ticilmente el O.F B, {de la FES-C) debido a
que su plan de estudios coraprande las materias que meluyen los procesos bioguimices dal
organismo humano, andlisis de los Edmacos, y sus funciones terapéuticas, interacciones
famacolbgicas, reacciones adversas, ete. Ja mteracoién profesiomista-paciente, pa gue
parte de su forrmacifn comsiste en el trato directo com el paciente, por ¢jerrplo en las tomas
de muestras al paciente para sus andlisis ¢linicos o bacterioldgicos, aunque claro esta que
23to solo se realizard hasta que el protesiomista tenga secvicio social en elguna Mstitucion o
desarrolle practicas protesionales o que ejerza su profesion. Por wedie de estas
shservaciones se deduce que el O.F.B. es el protesionista iddneo para ol adecuada rnanejo
de ia tammacia y de los medicamentos, ya que cuentan con los conochuientos téenicos
necesarios para saber cuales son sus usos ¥ cuidados mis adecuados em el
shnacenamiento, revisidn de las preseipoimes, dispercaciin asi sorne la administracion de
medicamentos al paciente v e general la administracién de la fanmacia hospitalaria.

Ciaro esta que of G.F.B. no tiene en su plan 8 estudios 12 capacitaion de las dreas
adwmimistrativas necesarias para oubrir al 100 £ las necesidades de 12 tarrnacia, perg conoge
cuales son las herramientas que le ayudaran a desempefiac satistactoriamente la laboc
administrativa, para asi tener el control adecuada de la farmacia,

Es de wital mpontamcia pary e progreso del QF.B. como famacéwticn que el
proceso de tonmacién de v profesionista come ef antes citado se revmeve desde sus bases,
ne salo cientiticas, sma uh catmbio de yentslidad mis adecuade al desarrolio profesional, no
{mizarnente comn mano de obia salificads, smo que debe de aspirar 2 puestos directivos
para poder ampliar asi sus expectativas en el desarrolio protesional, y no dejar que otres
peofesionistas ne tam adecuados obtengam estos puestos,

El camwbio de mentalidad no solo va acorde con la mentalidad de liderazgo en la
tarmacia, sho que debe de sermas active en tu desermpefio profesional y tener uma actitud
demasiado ética en sus actividades laboscales, ya qus o5 con [Dg actos gue vaya 3
deserrpefiar dicho profesionista oo van a juzaar a los que le van a preceder. Debe de
temer en cuenta que de su lzbor dependen vidas humanas U es frmperante gque se
cotrprovneta con su actividad profesional,

Debido al avance tecnolégico es necesario especializarse mis cada dia y México no
es la excepcidn, por 1o gue la especializaciom en ) Srea Je medicamentos le corresponde al
Earrnacéutico y por esta razém es &, el profesionista yaas capacitado para la selaccitn de
medizamentos, provocando eon sus decisiones ina aptimizacion de los recursos destinados
a)a tarmacia, es decir producir méas con lamisma cantidad. Agui es importante recaloar que
el desewpefio laboral tiene que ser sumamente ético porque |3 melusidn del tammacéutico en
el equipo de salud apenas esta iniciando, en Mérico, yho es aceptado com facilidad, apesar
de los avances de 103 pafses mis desarrollados en Ios conceptos de la farmacia hospitalaria,
por lo que conductas reprochables, como endquecimienta ilicito, un nadecuado trate con
tos pacientes, falta de nterds en la superacion tanto personal como e su deserrpefio
profesional retrocedesi an este proceso, porque no solo es manchar ef hamer de Ja carrera,
smo que la decisifm mapropiads enlas comductzs pootesionsles del tarrnacéwtico nodificaria
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los sisternas, en general de la farmacia debido a que fa mofusidn de estd peatasionista na se
podiia levar a cabo,

Latoma de decisiones del jefs de fanmacia debe de ser acertada, para esto se tiene
que valer de todas las herramientas a su aloanes, por ejerrplo para realizar contratos de
abastecimiento de medicanentos tiene que arteporer los ttereses de los pacientes ¢ de la
Institucitn 3 la que pertenszoa, antes que los suyos, Y para esto debe wtifizac las tioticas
hecesarias paca mantener suministeos eficaces [Lanto del secvicio del proveedor como de la
calidad de fos medicamentoz] y a bajo costo,

Do pumto wmuy inportante som los controles de las muentarios pa que es aqui donde
2] tanmacéutico tiene un mando mas estricto debido a que conoce el valor de tener controles
de hwentarios exactos para &l manejo efictente de la tammacia, Actualmerte elpecsanal que
ocupa puestos directivos en las Fanmacias, principatmente las de los hospitales de asistencia
piblica, no e3tén fo suficientamente capacitados, razim por la cual no presta atencitn a
estos puntos, a pesac de que el cohsideralos pemmitidan evitar vnayares pécdidas
2condmicas on la famnacia ademés de que 2 ofrecedda thtejor secvivia a los pacientes,

ESTH WEEIS NG DEBE
SALIE BE L2 DIBLIGTECA
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S.CONCLOSIONES,

Se destaco |a relevancia de las funciones del farmacéutico como
admimistrador de wm servicio de farmacia hospitalaria, sentando y analizando las bases
peimarias de las zctividades que debe de desarollar £3té, en ef dmbito profesional, para un
manejo mucho més eficiente de la fanrnacia con lameta de tvmdar un mejor servicio tanto &
pacientes corno al resto del equipo de salud.

Con el andlisis desarrollado vernos que con fos conocimientos que adquiere &l
CLFE en su formaciin tiene material suficiente para desempefiar adecuadarnente el
proceso de seleccifm, tanto de medicamentos, como de proveedores. Cabe destacar que es
ests uma de las partes mas delicadas para la correcta admivistracion del departamento de
Eamacia, U3 que &3 uh BUTte clave para |a optimizacitn de los recursos Enanctaros al realizar
la selecciin adecuada de provesdoces y medicanentos.

El deserpefio del proceso de las adguisiciones mwolucra temas més
relacionados con ireas administrativas, y es aqui donde el (LE.E. necesita reforzar estas
conmocimientos para desempefar adecuadamente las actividades de dicho proceso, ademnds
staticar sistevaas paca evita peodidas por hucto en la tarmacia,
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