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Farmacia Hospitalaria, vision global
actual y futura. _
Situacion de la Argentina

Trabajo realizado por:

Dra. Marcela Rousseau | Presidente XVII Congreso Argentino de Farmacia Hospitalaria, Ill Simposio de Educacién
Farmacéutica en 2016.

En oportunidad del XVII Congreso Argentino de Farmacia Hospitalaria, Il Simposio
de Educacién Farmacéutica en 2016, se han abordado cuestiones de inherentes a la
situacion de la farmacia hospitalaria a nivel global y en forma particular en nuestro pais
con los grandes referentes internacionales que nos visitaron y la opinién de profesionales
argentinos. De acuerdo a la opinién de los expertos: Maria Sanjurjo Saez, Ana Lozano,
Henri Manasse, Rita Shane, Alicia Avila, Eugenie Neri Rabelo se exponen su visién de
preguntas claves para conocer detalles actuales.

A continuacién se exponen las repuestas ordenadas de acuerdo a preguntas especificas.

Ana Herranz Ana Lozano Henri Manasse Rita Shane

Alicia Avila Dra. Eugenie Maria Sanjurjo
Neri Rabelo Saez
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1 ¢Culles son los cambios mas
significativos en el mundo respecto a
la Farmacia Hospitalaria en los udltimos
tiempos?

A lo largo de los Uultimos afios la
Farmacia Hospitalaria en el mundo, ha
experimentado tres grandes cambios,
explica la Dra. Maria Sanjurjo Saez: el
primero, la evolucion de un sistema de
dispensacion de los medicamentos "a
granel”, con la existencia de botiquines en
las unidades de hospitalizacion, aun sistema
de dispensacion por paciente de acuerdo a
la prescripcion médica. Este cambio en el
modelo de dispensacién supuso un mayor
compromiso e implicacion del farmacéutico
en el uso adecuado de los medicamentos y
con ello, una mejora muy significativa en la
seguridad, tanto en la prescripcion como
en la dispensacion y administracién.

BE segundo hito fue, sin duda, el desarrollo
de la Farmacia Clinica. El farmacéutico dejo
de centrar exclusivamente su actividad en la
adquisicién, elaboracién y dispensacion de
los medicamentos, para incorporar también
su conocimiento y rigor cientifico en la
mejora de la calidad de la farmacoterapia.
Comenz6é a desarrollar actividades de
Atencidn Farmacéutica, encaminadas a
evaluar y mejorar los resultados en salud.
De hecho, ésta es una de sus principales
actividades en la actualidad, que abarca
desde estudios  farmacocinéticos vy
farmacogenéticos individualizados hasta la
asistencia a la prescripcion, el seguimiento
farmacoterapéutico e informacion a
paciente.

Por ultimo, el tercer gran cambio, en el que
hoy en dia estamos inmersos, es laevolucion
de un modelo de atencién farmacéutica
hasta ahora centrado en el medicamento
a un modelo de atencién centrado en el
paciente. Este nuevo modelo conlleva la

provision de una atencion farmacéutica en
funcion de las necesidades del paciente
y la continuidad de la atencion mediante
la integracién de nuestra labor con la de
los demas niveles asistenciales. Se trata de
prever qué pacientes pueden beneficiarse
mas de nuestra intervencién y acompafarles
en todo su proceso asistencial, trabajando
mas estrechamente con Atencién Primaria
y la Farmacia Comunitaria.

Por otra parte el Dr. Henri Manasse,
manifiesta que los medicamentos
modernos son en su mayoria agentes
biolégicos, que junto con los nuevos
desarrollos cientificos, ocasionaran que
el papel de los farmacéuticos sea crucial
en el equipo de salud. Estos productos
son delicados y costosos, por lo cual,
deben estar almacenados, manejados vy
distribuidos adecuadamente constituyen
un elemento critico en el cuidado del
paciente. Agregd, que el hecho de que
estemos evolucionando, abarcando mas
incumbencias y concentrados en la
practica clinica, hace que la atencion de
los estudiantes en el mundo en general
se orienten hacia la carrera de farmacia,
porque enriqguece a la meta del mundo
haciéndolos mas importante en el hospital,
por lo menos en Estados Unidos.

En el marco de la evolucién en Farmacia
Hospitalaria en Estados Unidos, Manasse
explicé que el uso de la tecnologia en
la automatizacion del trabajo, reduce
volumen de trabajo manual, y actualmente
implica grandes cifras de dosis unitarias

preparadas. La tecnologia actual
influye también en la  distribucion de
los medicamentos , la informacién del

paciente , la comunicacion, la informacién
cientifica, y adecua funciones para dejar
libre el talento del farmacéutico trabajando
méas cerca del paciente que enfocado en
dispensar medicamentos .
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En el marco de los progresos mas
Importantes de farmacia hospitalaria
en Estados Unidos, la Dra. Rita Shane
explica que el nimero de especialidades
en la profesion farmacéutica en el area
hospitalaria que se han desarrollado en
los ultimos 20 afios es destacable y esta
en relacion directa con las necesidades
de los pacientes. Esto se manifiesta
principalmente en areas como oncologia,
enfermedades infecciosas o trasplantes,
donde la complejidad de la farmacoterapia
requiere respuestas a desafios constantes
y complejos, alli la actividad del profesional
farmacéutico esta centralizada a paciente.
La evolucion de estos farmacéuticos
fue gradual, en un principio solo habia
farmacéuticos que trabajaban en una éarea
determinada, €j. emergencias, pediatria, o
cuidados criticos. A partir de esto agrega
la Dra. Shane, decidimos entrenar a los
colegas en forma intensiva de modo de
posicionarlos con enfermeras y médicos,
para luego medir objetivamente las
diferencias logradas en los pacientes. H
resultado fue alentador y fue el origen de
las especializaciones.

Los cambios mas importantes en la
carrera de farmacéutico en EEUU vy en el
mundo, es el reconocimiento que se la ha
logrado, y hay que seguir logrando. Es muy
importante reconocer que el farmacéutico
es el que tiene que ayudar a tomar la
decision correcta sobre los medicamentos
y monitorearlos; y también ensefarle a los
pacientes.

En relacién a los cambios mas importantes
en la curricula de la carrera de farmacia
en Espafia, aporta la Dra. Ana Lozano, es
el intento de mayor préactica asistencial.
El egresado de farmacia tienen muchas
salidas laborales en Espafia, no solo
farmacia hospitalaria, sino también
farmacia comunitaria o industria, pensar

en estas posibles salidas y orientar a
farmacéutico al trabajo asistencial unido
a los conocimientos cientificos es un
gran desafio, es un cambio que se esta
comenzado a realizar, sin duda el camino
correcto.

2. ¢Como ve la Evolucién de la farmacia
hospitalaria en Argentina?

La Farmacia Hospitalaria Argentina, segun
la Dra. Maria Sanjurjo S4ez, ha evolucionado
mucho en los ultimos afios, y actualmente
estd en un momento de gran desarrollo,
apostando mucho por los sistemas de
informacién, con una buena masa critica
de especialistas bien formados por el
sistema de residencia y unas relaciones
internacionales muy consolidadas, que
sin ninguna duda contribuirdn a potenciar
su desarrollo. Asimismo, el reciente
reconocimiento de la Asociacion Argentina
de Farmacéuticos de Hospital como entidad
cientifica certificante de la especialidad
farmacéutica Farmacia Hospitalaria
fortalecera su calidad asistencial, cientifica
y docente en los préximos afos.

La Dra Ana Lozano, considera que la
evolucién de la farmacia hospitalaria en
Argentina ha mejorado: "Tiene un buen
progreso y de acuerdo a lo mostrado por
vosotros en el Simposio de Educacion,
veo gue estan intentando integrar al
farmacéutico a las unidades clinicas y lo
considero una evolucion muy favorable
en estos dias ". La orientacién clinica que
se le ha dado a farmacéutico?, al estar
integrando en los equipos mu ltidisciplinarios
en atencion a paciente y sobre todo
tener siempre al paciente en el eje de su
trabajo, son los puntos mas relevantes que
considera la Dra. Lozano, como avance en
la farmacia hospitalaria. También sugirio,
que los farmacéuticos deben salir mas a la
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luz y delegar muchas tareas a personal no
farmacéutico y acercarse a los clinicos para
siempre preservar la salud del paciente.

La opinion de la Dra. Eugeni Neri, es la
siguiente: "La farmacia hospitalaria en
Argentina estd mejor que en Brasil en
muchos aspectos, nosotros tenemos
gue aprender de Argentina a transitar en
muchas cuestiones”

La Dra. Alicia Avila opina que si bien la
Farmacia Hospitalaria Argentina ha tenido
numerosos cambios através de los afios, aun
sigue teniendo una gran heterogeneidad
entre las distintas provincias, en general se
ha ido evolucionando desde una gestion
centrada en el medicamento a una centrada
en el paciente.

3. ¢Como se pueden lograr mejoras en el
desarrollo de la Farmacia Hospitalaria?

La Dra. Sanjurjo precisa, "para continuar
avanzando en la mejora de la calidad y
garantizar la excelencia en las prestaciones
y servicios en Farmacia Hospitalaria, hoy
en dia resultan necesarios:

-Sistemas de informacién integrados vy
compartidos, que mejoren la comunicacion
de la historia clinica del paciente y su
farmacoterapia entre los diferentes
profesionales y niveles asistenciales,
-Sistemas electronicos para la prescripcion,
dispensacion y administracién de
medicamentos que incluyan sistemas de
ayuda a la toma de decisiones.

-Nuevas Tecnologias como la telemedicina
y mHealth (mobileHealth), que nos
permitan anticiparnos en la atenciéon vy
realizar el seguimiento del paciente desde
su domicilio,

-Sistemas de evaluacion de resultados en
salud, que midan la calidad de la asistencia,
aumenten la transparencia y faciliten una
prestacion farmacéutica en funcién de

su valor y eficiencia. Estos sistemas de
evaluacién contemplan, ademas de las
medidas clinicas tradicionales centradas
en los sintomas y pruebas de laboratorio,
otras medidas como la calidad de vida
relacionada con la salud, las preferencias,
la satisfaccion o el coste-efectividad, todas
ellas necesarias para conocer mejor las
enfermedades y su tratamiento clinico.

Asimismo, la Farmacia Hospitalaria
necesita abordar un cambio en su modelo
de gestibn y asumir que la atenci6on al
paciente crénico es hoy en dia su principal
reto asistencial. Para ello, necesita trabajar
méas estrechamente con otras Sociedades
Cientificas, Colegios y Asociaciones de
Pacientes, y potenciar el desarrollo de
guias de practica clinica consensuadas
entre los diferentes profesionales y niveles
asistenciales. Asimismo, debe promover
mas iniciativas de apoyo a autocuidado,
que potencian la corresponsabilidad del
paciente con los cuidados de su salud
(como son las escuelas de pacientes o
programas de paciente experto), y adquirir
un papel de liderazgo en el desarrollo de
estudios de evaluacion de resultados en
salud relacionados con los medicamentos.

4. ¢(Qué compromisos se necesita del
farmacéutico ante los cambios que
implican el futuro de nuestra especialidad?

La Dra. Sanjurjo Séez
farmacéutico debe

opina que el
acercarse mas a
paciente, involucrarse mas en su atencion
y adquirir una mayor responsabilidad en
la toma de decisiones. Tiene que apostar
mas por la integracion de cuidados
farmacéuticos, trabajando conjuntamente
con los farmacéuticos de Atencion
Primaria, farmacéuticos comunitarios vy
resto de profesionales, para adecuar los
tratamientos a la evidencia cientifica y
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a las caracteristicas individuales de los
pacientes, mejorando la seguridad y la
adherencia.

Asimismo, debe potenciar su capacitacion
para el desarrollo de una innovacion e
investigacion orientada a demostrar el
valor de los medicamentos y mejorar su
seguridad, y priorizar la formacién en
la Medicina de Precision, pues ésta va
a marcar el futuro de la asistencia en las
proximas décadas.

Para incrementar el desarrollo de la
farmacia hospitalaria el Dr. Henri Manasse
precisa que la expansion de los programas
de residencia aqui, en Argentina, pueden
ayudar a la experiencia del residente y a
responder las preguntas que puede llegar
a tener alguien sobre la practica, y eso
apoya a informar sobre como es el futuro
de la dicha préactica. La recomendacion
seria tener la evolucion de la practica
farmacéutica en forma de estudios de
investigacién. También, recomienda que
se generen discusiones o intercambios de
ideas con los universitarios sobre el cambio
en la curricula. Indica que es necesario
tener una cuidadosa mirada capaz de
identificar cuéles son las habilidades que
son necesarias para ser ensefiadas en
las universidades, y que los estudiantes
puedan acceder ala residencia y trabajar en
el hospital, estando seguros y protegidos.
En relacién concreta en Argentina, la Dra.
Alicia Avila opina que siempre es necesario
aumentar la capacitacion del recurso
humano y hacer que la tecnologia sea
mas accesible para la gestién de farmacia.

5. ¢Como opinan de nuestros congresos
de farmacia hospitalaria?

Dra. Sanjurjo: "Destacaria los programas
cientificos muy atractivos, dinamicos y
enriquecedores, con una gran variedad

de temas, y la excelente calidad de los
ponentes, con un elevado niamero de gente
joven que comparte sus experiencias con
ilusién, rigor cientifico y profesionalidad"

Dra. Rita Shane: "Los congresos ofrecen
una oportunidad grandiosa de compartir
y aprender sobre la innovacién, el conocer
experiencias de diferentes paises: Brasil,
Espafia, Estados Unidos, etc. creo que cada
vez que hay farmacéuticos reunidos, no
importa de qué parte del mundo vengan,
la pasion que todos sienten (dado que la
gente que viene a estas reuniones, ama
lo que hace) crea inspiracion para probar
animarse a nuevas iniciativas y promueven
una practica avanzada. Continuar el
conocimiento con los diferentes avances,
y mostrar como los farmacéuticos han
hecho la diferencia, es la manera de seguir
aprendiendo en congresos futuros.”

Dra. Ana Lozano: "Siento que es muy
importante que haya difusién por redes
sociales y APP de celulares porque son
una forma muy interesante de difundir
los congresos al mundo". Hay que estar
presentes en twitter sobretodo. Ana nos
dej6 un mensaje para los farmacéuticos
de América latina: "Trabajen en grupo. Con
médicos, enfermeras, con elpaciente sobre
todo".

Dra. Avila: "Los congresos ultimos han sido
fantasticos. El entusiasmo de los jévenesy
la gran participacién de méas farmacéuticos
comprometidos es un logro. En el caso de la
presentacion de los trabajos cientificos ha
habido mucha participacibny compromiso
de investigacion y es un area que hay que
continuar desarrollando y apoyando a los
farmacéuticos para que puedan investigar
en sus servicios. Desde la Asociacion vamos
a apoyar mediante actividades de tutoria
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Breves referencias curriculares de los
expertos

Dra. Maria Sanjurjo Séez (Espafa)
Farmacéutica. Especialista en Farmacia
Hospitalaria por el sistema FIR. Docente
e investigadora. Miembro del Grupo de
Farmacoepidemiologia, del Equipo Nuevas
Tecnologias y Coordinadora del Grupo
Iniciativa 2020 de la Sociedad Espafiola de
Farmacia Hospitalaria. Directora del Instituto
del Medicamento del HGUG Marafion
desde su creacion en abril de 2001. Cruz
de Honor de Plata de la Sanidad Madrilefia
2006, distincién sanitaria concedida por
el Consejero de Sanidad y Consumo de la
Comunidad de Madrid, D. Manuel Lamela
Fernandez, por su colaboracién y entrega
a la sanidad madrilefia, impulsando la
mejora de la calidad en la Farmacia
Hospitalaria. Premios a la Calidad en el
Sistema Nacional de Salud 2008. Premio
a la Transparencia, otorgado al Grupo de
Farmacoepidemiologia de la SEFH por
el proyecto "Variabilidad y seguridad en
el uso del medicamento”, Ministerio de
Sanidad y Consumo (2008). Secretaria
de la Comision Nacional de Farmacia
Hospitalaria (1996-2006) y Vicepresidenta
desde 2007. Vocal del Consejo Asesor de
la AEM y PM. Presidente de la Sociedad
Madrilefia de Farmacéuticos de Hospital
desde su constitucion en 2005. Presidente
de la Unidad Funcional de Gestion de
Riesgos Sanitarios y Jefe del Servicio de
Farmacia del HGUG Marafioén.

PhD. Henri Manasse (Estados Unidos)
Farmacéutico, Universidad de lllinois.
Egresado de Psicologia Educacional
y Administracibn de Farmacia. Ex
Vicepresidente Ejecutivo y CEO de la
American  Society of Health-System
Pharmacists. Presidente de la Junta de

Gobierno de la Fundacion Nacional para
la Seguridad de Pacientes (NPSF), ex
Vicepresidente area Salud y Profesor
de la Universidad de lowa, Secretario
Profesional de la Federacion Internacional
Farmacéutica (FIP) y Presidente de Ila
American Association of Colleges of
Pharmacy. Decano Emérito de la Facultad
de Farmacia de la Universidad de llinois.
Ganador de los premios Harvey A K
Whitney Lecture Award (ASHP), Jessie
Stewart Service Award (University of
lllinois Alumni), Honorary Doctor of Science
(Albany College of Pharmacy), Campbell
University, Mercer University, Arnold & Marie
Schwartz College of Pharmacy, Long Island
University. Personalidad internacional de
gran reconocimiento y trayectoria en la
Farmacia Hospitalaria.

Dra. Eugenie Neri
Licenciada en

Rabelo (Brasil)
Farmacia, Universidad
Federal de Ceara. Especializacion en
Gestion Hospitalaria, Escuela Nacional
de Salud Publica. Maestria en Ciencias
Farmacéuticas, Universidad Federal de
Ceard. Actualmente es Directora de la
Escuela de Maternidad Riesgo Assis
Chateaubriand, Universidad Federal de
Ceara. Doctora en Ciencias Farmacéuticas
y Presidente de la Comision de Residencia
Multidisciplinar. COREMU,  Universidad
Federal de Ceara. Cuenta con experiencia
y formacion en las areas de gestion
hospitalaria, la seguridad del paciente,
farmacia hospitalaria y Farmacia Clinica.
Miembro del Comité Cientifico del
Instituto para Practicas Seguras en Uso de
Medicamentos ISMP Brasil.

Dra. Alicia Avila (Argentina)

Farmacéutica. Especialista en Farmacia
Hospitalaria, por la AAFH, segln los
contenidos de la Resolucion 1186/2013
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Anexos | y I Ministerio de Salud de la
Nacién. Jefa del Servicio de Farmacia del
Hospital San Luis. Profesora en Ciencias
Farmacéuticas (Universidad Catdlica de
Cuyo). Coordinadora e instructor docente
de Residencias en Farmacia Hospitalaria en
el Hospital San Luis. Integrante del Comité
de Control de Infecciones Hospitalarias del
Hospital San Luis. Ex Profesora Adjunta
Interina de Farmacologia en la Céatedra
Enfermeria Meédico Quirargica | de la
Escuela de Enfermeria de la Facultad de
Ciencias Sociales y Asistenciales Pio Xl
(Universidad Catdlica de Cuyo). Vocal de

la AAFH 2010-2011. Presidente del Comité
Cientifico de la AAFH 2011- 2017.

Dra. Ana Lozano Blazquez: Farmacéutica
egresadas de la Universidad de Salamanca.
Especialista en Farmacia Hospitalaria
Hospital. Diplomada en Farmacoeconomia.
Méster en  Atencion Farmacéutica.
Doctora Pharm D Universidad de Granada,
Farmacéutica del Hospital Universitario de
Cabueries, Gijon. Tutora de los residentes.
Integrantes de la Sociedad Espafiola
de Formacion Sanitaria Especializada
(SEFSE). Vicepresidente  Sociedad
Espafiola de Farmacia Hospitalaria.

Presentamos una nueva edicion de larevista de la Asociacion Argentina de Farmcéutcos de Hospital

y itodos pueden participar de ellal.

Invitamos a los profesionales de la disciplina a enviar colaboraciones para sor publicadas, previamente

revisadas, en las diversas secciones como:

Trabajos originales: Escritos originales con a tipica organizacion de este tipo de trabaos.

Cartas al editor: Seran bienvenidas las opiniones y comeManos que generen inquietudes y debates.
Comunicaciones de casos o reportes breves: formatos similares a los trabajos onginales pero
mas concisos y enfocados en situaciones especificas.

Revisiones bibliograficas: Escntos que generen novedades de la ti sciphna.

¢,Cobmo enviar los escritos?

Artes que nada hay que leer las Normas de publicacién, al final de la revista Luego

puede enviar un mail con el material a publicacionesiE aafhospitalaria.org.ar

El material sera recibido por bs directivos de la AAFH quienes lo evaluaran y decidiran sobre el mismo.
Tenga en cuenta que su aporte es vital para el crecimiento y enriguecimiento profesional de farmacia
hospitalaria- Esta revista no tiene otro fin que divulgar y generar conocimiento.

Desde ya agradecemos las colaboraciones.
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