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Acceso a medicamentos… 
 
      

o La disponibilidad media de determinados medicamentos 
genéricos en el sector público de países de ingresos bajos y 
medianos fue de  un 57%. 
 

o Los precios  de los medicamentos genéricos  en el sector 
privado fueron en  promedio de 5 veces mayores que los 
precios internacionales de referencia, y llegaban a ser hasta 
16 veces mayores en algunos países. 

 
o Diferencias importantes de precios entre medicamentos de 

marca y medicamentos genéricos. 
 

o El mayor precio lo pagan los pacientes con enfermedades 
crónicas. 

  

Informe de resultados de la Alianza mundial para 
alcanzar los    
Objetivos del milenio 2013 Naciones Unidas 
Evaluación de ODM 8  
 Meta E8      



Mandatos mundiales  y 
Regionales ENT 

•Declaración política de la Reunión de 
Alto Nivel de la Asamblea  General  
Naciones Unidas sobre la Prevención 
y Control de enfermedades no 
transmisibles 2011 A/66/L1 
 

•Estrategia para la prevención y el 
control de las enfermedades no 
Transmisibles, 2012-2025. CSP28/R13  
OPS/OMS 
 

•Marco mundial de vigilancia integral, 
para prevenir y controlar las 
enfermedades no transmisibles 
 A66/8 Asamblea Mundial de la salud 
2013 
 

 



Metas mundiales al 2025 (ENT) 
• Meta mundial 8  
     Tratamiento farmacológico y 

asesoramiento de al menos 50%de las 
personas que lo necesitan para 
prevenir ACV   
 

• Meta mundial 9  
     80% de disponibilidad de tecnologías 

básicas y medicamentos asequibles, 
incluidos  los genéricos necesarios 
para tratar las principales enfermedades 
no transmisibles en centros tanto 
públicos como privados  



Enfermedades transmisibles.           
Nuevos desafios  

• Expansión y Sostenibilidad de la 
Atención Integral al VIH: Iniciativa 
Tratamiento 2.0 

 

• Reducir sustancialmente la carga 
mundial de tuberculosis para 2015 

 

• Estrategia Mundial contra el 
paludismo 2016-2030  

 
• Aumentar acceso a  tratamiento 

de enfermedad de Chagas y otras 
Enfermedades desatendidas   

Eliminación de Malaria en 
Mesoamérica y la  Isla 
Española 



 
Desafíos en el acceso a medicamentos para 

Enfermedades Transmisibles 
• Brecha en el acceso a TARV el LAC (45%de la PVVH ha recibido 

tratamiento en América Latina 
•  El costo por paciente de TB sensible tratado es US$ 100,  el costo 

por paciente tratado con TB-MR  es aprox. US$ 9235 
• Producción disminuida de antimaláricos de primera línea   
• Disponibilidad  Insuficiente de proveedores de medicamentos  
       para las EID : Chagas; Leishmaniásis, Filariasis; ………. 
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•Un sistema de salud eficiente y eficaz que satisfaga las 
necesidades prioritarias de salud a través de atención 
integral centrada en las personas 
 

•Protección financiera para que los individuos no sufran 
dificultades económicas cuando requieran de los servicios 
de salud.   
 

•Recursos humanos de la salud competentes y suficientes 
para prestar los servicios. 
 
•Acceso a medicamentos esenciales y tecnologías 
sanitarias prioritarias para prevenir, diagnosticar y 
tratar las afecciones de salud. 

(1)World Health Report 2010, (2)Art 25 of Universal Declaration of Human Rights and WHO Constitution and Health for All agenda set by the Alma-Ata declaration in 1978.among others 
(3)http://www.who.int/features/qa/universal_health_coverage/en/index.html 
 

El Acceso Universal y Cobertura Universal en Salud  

La Cobertura Universal en Salud y el 
Acceso a Medicamentos 
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Acceso a Medicamentos y la Cobertura 
Universal de salud  

 
• Asegurar el acceso efectivo y equitativo a  los medicamentos presenta 

retos para el logro de  la CUS 
 

o El  aumento del costo de medicamentos es un factor limitante para la 
sostenibilidad de los sistemas de salud y el avance hacia la AUH/UCH  

o El gasto farmacéutico puede representar de un 25 al 65 % del gasto total en salud  
 
 

• Los medicamentos pueden ser una importante fuente de ineficiencia de 
los sistemas de salud   
o Subutilización de medicamentos genéricos y precios de medicamentos superiores a lo 

esperado 
o Uso de medicamentos falsificados o de calidad sub-standard 
o Uso inapropiado e ineficaz de medicamentos 

 
• “La reducción de gastos innecesarios en medicamentos y el uso más 

adecuado de los mismos, sumados a la mejora del control de la calidad, 
podrían ahorrar a los países hasta el 5% del gasto sanitario” 

World Health Report, WHO  2010; Achieving Universal Health Coverage Depends on Medicines Management, MSH 2013. www.msh.org;  
Options for financing and optimizing medicines in resource poor countries, Kanavos et al (2010 
 

7 

La Cobertura Universal en Salud y el 
Acceso a Medicamentos 

http://www.msh.org/


La falta de acceso a medicamentos: 

Un  problema de múltiples causas 
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• La concepción del medicamento como un bien de consumo y 

no como un insumo terapéutico 
 
• Altos precios de los medicamentos, principalmente aquellos 

bajo patente 
 
• Reducidos niveles de cobertura y fragilidad financiera de los 

sistemas de salud, 
 
• Sistemas de suministro segmentados y poco eficientes 
 
• Disminución de la innovación farmacéutica 
 
• Falta de disponibilidad de medicamentos para enfermedades 

desatendidas    
 

• Uso irracional de medicamentos  
 



Precios medicamentos  
 

• Falta de información y 
transparencia en la regulación 
de los precios  
 

• Inapropiada referencia de 
precios en las adquisiciones 
públicas 
 

• Monopolio y patentes  
 
• Debilidad de los marcos 

normativos (adquisiciones, 
financiamiento, propiedad 
intelectual) que repercuten en el 
precio de los medicamentos. 



Disponibilidad insuficiente 
de oncológicos 
 

De 12 tratamientos contra 
el cáncer aprobados en 
2012 por la (FDA), 11 
cuestan más de 100.000 
dólares / paciente/ año. 
 
Altos precios de 
medicamentos  
oncológicos e 
Inmunosupresores fuente 
única  (patentados)  
 
Disponibilidad limitada de 
medicamentos para 
cuidados paliativos 
 
Tratamientos de alto costo 
de los  para enfermedades 
catastróficas  
  
 
 
 



Los países no siempre invierten adecuadamente el 
gasto en medicamentos • La subutilización de 

medicamentos genéricos y las 
cadenas de suministro 
ineficientes tienen un efecto 
perjudicial sobre el precio de los 
medicamentos  

 
• Un número pequeño de 

productos de alto costo 
generalmente representa un alto 
porcentaje de los gastos de 
medicamentos. 
 

• El gasto farmacéutico  en países  
de bajos y medianos ingresos 
representa el mayor porcentaje 
del costo de tratamiento y 
atención para ciertas 
enfermedades,  

Comparación de precios del EFV entre el Fondo Estrategico y Sistemas  
de compra locales 2008-2010 
Porrás A et al , en preparación   
 Porras , Analia  La CUS y el Acceso a 

Medicamentos 
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Estrategias para mejorar el 
acceso a medicamentos  

• Promover el desarrollo de políticas medicamentos  
genéricos. 

 

• Implementar mecanismos de contención de costos 
con énfasis en la regulación de precios y gestión 
de derechos de propiedad intelectual ,  

 

• Fortalecimiento de los sistemas de  gestión de 
suministro de medicamentos  

 

• Utilización de los mecanismos regionales para la 
adquisición y negociación conjunta de medicamentos    
 
 



 

Políticas de genéricos  
  

• Regulación apropiada que involucre los 
aspectos de registro sanitario ,  calidad, 
precios, ,propiedad intelectual, prescripción y  
dispensación. 
 

• Establecimiento de incentivos económicos a 
la oferta y demanda de medicamentos 
genéricos. 

 
• Desarrollo de estrategias de aceptación de los 

medicamentos genéricos entre los 
profesionales de la salud y la sociedad 
 

• Regulación, evaluación y autorización de la 
publicidad y propaganda de los 
medicamentos  



Mecanismos de contención de 
costos 

• Selección de medicamentos costo 
eficaces 

• Negociación conjunta de precios 
• Información de precios de 

medicamentos  
• Aplicación de Flexibilidades del 

ADPIC       
• Regulación de precios 
• Reducción de aranceles e impuestos 

al medicamento   
• Producción local   
• Licitaciones  públicas 

internacionales   
Fuente  SECOMISCA 2013 



 
 

Implementación de un Sistema integral de 
suministro de medicamentos, eficiente y 

transparente   

Modelo presentado por  MSH//OMS/OPS La gestion del suministro de medicamentos  

Apoyo a la Gestión 
Organización 

Financiamiento 
Gestión de la Información 

Recursos Humanos 

Selección 

Programación y 
Adquisición Uso 

Almacenamiento y 
Distribucion 

Marco  Politico y Legal 



 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 

-Selección- 
 

  -Prescripción– 
 

  -Dispensación – 
Uso por los pacientes-  

 
  - 

 Políticas nacionales,  
 

Promoción de 
medicamentos 

Estándares            
educativos     Regulación 

y políticas 
Información 
independiente Factores 

culturales  
PRMs 

LME, FTN, 
GST   

Fuente OPS Castro J.L  Estrategia de URM  

Uso Racional de Medicamentos 



 Mecanismos de 
Adquisición Regionales 
para medicamentos e 
insumos estratégicos   



 EL FONDO ESTRATÉGICO /OPS 

Mecanismo de Cooperación de la OPS para mejorar el 
Acceso y la Gestión de Suministros Estratégicos de 
salud pública.  
 

Intermedia las compras internacionales 
 

Medicamentos (VIH, TB, Malaria, Enfermedades 
Desatendidas, Enfermedades No transmisibles: 
cáncer, diabetes, HTA, otras), Pruebas de Laboratorio  
equipos e insumos de control vectorial  
 

Consolidación de volúmenes , negociación de precios 
y desarrollo de  licitaciones internacionales  
 

 



Objetivos 
 Mejorar acceso y disponibilidad de Suministros 

Estratégicos de Salud Pública (SESP) 
 
 Mejorar la capacidad nacional en la gestión del 

suministro 
 

 Promover principios y conceptos de calidad en la 
adquisición y gestión de los SESP 
 

 Fortalecer los programas de salud prioritarios a nivel 
nacional y promover la aplicación de mandatos 
normativos de la OPS/OMS 



Valor agregado Fondo  Estratégico   
 
Cooperación  técnica en el area de gestión de suministro de 
medicamentos  
  

 Mejorar la planificación, adquisición, distribución y 
sostenibilidad de los procesos clave  de la cadena de 
suministro  
 Asegurar la calidad de los medicamentos y productos  
 Evaluar la calidad de los productos y proveedor  

 
Uso de la cuenta de capitalización    

Linea de crédito para atender situaciones de  emergencias. 
 

Reduccion de precios significativa:Hasta el 80% para  
ARVs,antituberculosos y antimaláricos  



Region Paises/ con 
acuerdo 

Paises que 
utilizan el 

FE   
2012- 2014 

 
Sur 

America 
10 10 

America 
Central 8 8 

Caribe 6 2 

MEXICO 

THE BAHAMAS 

ECUADOR 

PERU 

BOLIVIA 

BRAZIL 

ARGENTINA 

URUGUAY 
CHILE 

COLOMBIA 

VENEZUELA 

ST. VINCENT and 
THE GRENADINES 

HAITI 

JAMAICA 

CUBA 

BELIZE 

HONDURAS 

NICARAGUA 

COSTA RICA 

PANAMA 

EL SALVADOR 
GAUTEMALA 

Países que utilizan el FE 
en la Región  



ANALGESICS
Opioid analgesics
ANTI-INFECTIVE MEDICINES
Antibacterial
Antileprosy med.
Antituberculosis med.
Antifungal
Antiretrovirals
Antivirals
Antiprotozoal med.
Antileishmaniasis medicines
Anti-malarial
Antipneumocystosis and antitoxoplasmosis medicines
Antitrypanosomal medicines
Anthelminthics
Antischistosomals and Antitrematode Medicines
Antifilarials
ANTINEOPLASTIC, IMMUNOSUPPRESSIVES AND MED. USED IN 
PALLIATIVE CARE
Immunosuppressive Agents
Cytotoxic medicines
BLOOD PRODUCTS AND PLASMA SUBSTITUTES
Plasma fractions for specific use
IMMUNOBIOLOGICS
Sera and immunoglobulins

CARDIOVASCULAR MEDICINES
Antihypertensive medicines
Diuretics
Antianginal medicines
Antithrombotic medicines
Lipid-lowering agents
DIAGNOSTIC AGENTS
Radiocontrast media
HORMONES, ENDOCRINE MED.
Oral hormonal contraceptives
Injectable hormonal contraceptives
Insulins and other antidiabetic agents
MEDICINES AFFECTING THE BLOOD
Antianaemia medicines
Medicines affecting coagulation
ANTIALLERGICS AND MEDICINES USED IN ANAPHYLAXIS
MUSCLE RELAXANTS (PERIPHERALLY-ACTING) AND CHOLINESTERASE 
INHIBITORS
OXYTOCICS AND ANTIOXYTOCICS
ANTICONVULSANT AND ANTIEPILEPTIC
PSYCHOTHERAPEUTIC MEDICINES
Medicines used in mood disorders
Medicines used in bipolar disorders
ANTIPARKINSONISM MEDICINES
OTHERS

Medicamentos en la Lista FE  
Actualizado agosto 2013: www.paho.org/strategicfund  

http://www.paho.org/strategicfund


 Inclusión de 20 medicamentos ENT en  
Lista de Medicamentos Fondo Estratégico   
 

 Acuerdos a Largo Plazo con precios de referencia  
 

El Fondo Estratégico  y Enfermedades  
No Transmisibles  

Cáncer (12) Diabetes (4) Hipertensión (4) 

Carboplatino Etopósido Glibenclamida Amlodipino 

Cisplatino Ifosfamida Insulina (acción intermedia) Enalapril 

Citarabina Metotrexate Insulina (acción rápida) Hidroclorotiazida 

Ciclofosfamida Tamoxifeno Metformina Losartan 

Docetaxel Vincristina 

Doxorrubicina Vinblastina 
www.paho.org/fondoestrategico 
 

https://mymail.paho.org/owa/redir.aspx?C=Y_UwjhYqjkevkX1faMn-tcAFkLxrb9IIzmGGb8U2Kj91_UONnL0gEifeqyDW3gqOySiesM1lklo.&URL=http://www.paho.org/fondoestrategico


FE: Respuesta ante las  
Enfermedades transmisibles  

24 

 
 

• Antiretrovirales 
precalificados por la OMS  

• Antituberculosos de primera 
y segunda línea  

• Antimaláricos de primera , 
segunda línea  

• Medicamentos para las EID   
• Pruebas diagnósticas 
• Insumos control vectorial 
 

 
 
 
 
 



Ventajas 

0 50 100 150 200 250 300

Costo por paciente por año de tratamiento ($)

ABACAVIR 300 mg CHAI

FE

AZT/3TC 300/150 mg CHAI

FE

AZT/3TC/NVP
300/150/200 mg

CHAI

FE

EFAVIRENZ 600 mg CHAI

FE

LPV/R 200/50 mg CHAI

FE

RITONAVIR 100 mg CHAI

FE

TDF/3TC 300/300 mg CHAI

FE

TDF/FTC 300/200 mg CHAI

FE

TDF/FTC/EFV
300/200/600 mg

CHAI

FE

TDF/3TC/EFV
300/300/600 mg

CHAI

FE

136.7

168.0

91.2

74.2

110.4

98.7

38.8

48.0

300.0

243.4

88.6

90.0

66.0

56.0

71.9

75.0

151.9

156.0

130.8

133.8

 
Medicamentos precalificados por OMS  
 
•Precios competitivos /ahorros a los países 
 

•Acceso a medicamentos  para EID única 
fuente  
•Demanda  regional y compra consolidada 
conjunta 

 

  
 
 
 
 
www.paho.org/fondoestrategico 
 

https://mymail.paho.org/owa/redir.aspx?C=Y_UwjhYqjkevkX1faMn-tcAFkLxrb9IIzmGGb8U2Kj91_UONnL0gEifeqyDW3gqOySiesM1lklo.&URL=http://www.paho.org/fondoestrategico
https://mymail.paho.org/owa/redir.aspx?C=Y_UwjhYqjkevkX1faMn-tcAFkLxrb9IIzmGGb8U2Kj91_UONnL0gEifeqyDW3gqOySiesM1lklo.&URL=http://www.paho.org/fondoestrategico
https://mymail.paho.org/owa/redir.aspx?C=Y_UwjhYqjkevkX1faMn-tcAFkLxrb9IIzmGGb8U2Kj91_UONnL0gEifeqyDW3gqOySiesM1lklo.&URL=http://www.paho.org/fondoestrategico
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https://mymail.paho.org/owa/redir.aspx?C=Y_UwjhYqjkevkX1faMn-tcAFkLxrb9IIzmGGb8U2Kj91_UONnL0gEifeqyDW3gqOySiesM1lklo.&URL=http://www.paho.org/fondoestrategico


Consideraciones finales….    



    

    Para lograr el acceso equitativo y sustentable a 
medicamentos esenciales de salud, seguros, 
eficaces y de calidad se hace necesario: 
 

• La implementación de una política farmacéutica integral y 
efectiva es una condición imprescindible para asegurar la 
AU/CUS 
 

• Los países necesitan mejorar la selección, incorporación y uso 
racional de medicamentos para mejorar la eficiencia, calidad de 
la atención y contener los costos 
 

• La protección financiera para los medicamentos debe ser 
coherente con la cobertura que ofrece el sistema de salud 
 

 
 

La CUS y el Acceso a Medicamentos 



 
Los países deben aspirar a obtener el máximo 
provecho de su inversión en medicamentos a través de 
estrategias, políticas y esquemas de compra y 
contratación que limiten el aumento de los costos sin 
comprometer la calidad 

o Aumentar el uso de genéricos a través de incentivos 
y regulación adecuada 

o Compra y contratación pública eficiente y 
transparente  

o Eliminación de cargas tarifarias excesivas en 
medicamentos esenciales que inciden negativamente 
en los precios de los medicamentos  

o Sistemas de  gestión de suministro eficientes y 
confiables   

La CUS y el Acceso a Medicamentos 



 
 

 
El acceso a medicamentos Esenciales ……….. 

 
  Es parte del derecho humano a la salud y es una 

condición para alcanzar la Cobertura universal en 
salud 
 

    “La posibilidad o no de acceder a un medicamento 
constituye  una de las manifestaciones mas 
tangibles de la desigualdades e inequidades entre 
países de la región y entre poblaciones en los 
países” 

    OPS El acceso  de los medicamentos de alto costo en las Américas 
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Muchas gracias ! 
 
Dra. Nora Girón Aguilar 
Coordinadora Regional 
del Fondo Estratégico 
OPS/OMS 
Sede OPS/Honduras 
504 22216091 Cisco 49722 
gironn@hon.ops-oms.org 
www.paho.org/medicamentosybiologicos 
www.paho.org/fondoestrategico 
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