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Resumen
El presente estudio tuvo como objetivo general evaluar el nivel de cumplimiento de los

requerimientos para la gestion farmacéutica en las farmacias del Instituto de Prevision
Social y su impacto en la prestacion del servicio durante el afio 2023. Se desarroll6 bajo
un enfoque mixto, con un disefio exploratorio secuencial comparativo. Para la recoleccion
de datos se utilizaron entrevistas y encuestas semiestructuradas dirigidas a obtener
informacidn sobre el cumplimiento de las funciones y las condiciones de gestion en los
establecimientos farmacéuticos estudiados. Los resultados evidenciaron un nivel
promedio de cumplimiento del 84 % de las funciones desempefiadas por los regentes de
farmacia dependientes del Instituto de Prevision Social. Asimismo, se identificaron
dificultades recurrentes relacionadas con la escasez de funcionarios, la falta de
impresoras, la insuficiente provision sostenida de medicamentos y productos, la
necesidad frecuente de realizar pedidos complementarios y la ausencia de medios de
transporte para el traslado de productos. También se observaron situaciones vinculadas
con pacientes indocumentados y con insuficiente informacién sobre los servicios
disponibles. Se concluyd que existe un alto nivel de cumplimiento de los requerimientos
para la gestion farmaceutica; sin embargo, persisten carencias relacionadas con la
capacitacion del personal y la disponibilidad de recursos, las cuales condicionan la
eficiencia de la prestacion del servicio. El estudio aporta informacién relevante para
fortalecer la gestion farmacéutica y contribuir a la mejora de la atencion a los usuarios.

Palabras Clave: Evaluacion de gestion. Farmacia. Gestion farmacéutica. Prestacion de

servicios.
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Abstract
The present study aimed to evaluate the level of compliance with the requirements for
pharmaceutical management in the pharmacies of the Social Security Institute and its
impact on service delivery during 2023. The study was conducted using a mixed-methods
approach with a sequential exploratory comparative design. Interviews and semi-
structured surveys were used for data collection to obtain information on the fulfillment
of functions and management conditions in the pharmaceutical establishments studied.
The results showed an average compliance level of 84% in the functions performed by
pharmacy managers working in the pharmacies of the Social Security Institute. Likewise,
recurrent difficulties were identified, including staff shortages, lack of printers,
insufficient and unsustainable supply of medicines and pharmaceutical products, the
frequent need to submit additional orders, and the lack of transportation for the transfer
of products. Situations involving undocumented patients and insufficient information
about the services available were also observed. It was concluded that there is a high level
of compliance with the requirements for pharmaceutical management; however,
deficiencies persist regarding staff training and resource availability, which affect the
efficiency of service delivery. The study provides relevant information to strengthen
pharmaceutical management and contribute to improving the quality of care provided to
users.

Keywords: Evaluation of Management. Pharmaceutical Management. Pharmacy. Service

Delivery.
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Introduccion
En Paraguay, el Instituto de Prevision Social, en adelante IPS, es el ente encargado

de la Seguridad Social del pais. Este seguro cubre una amplia gama de prestaciones de
salud, entre las cuales se encuentra la provision de medicamentos, que a su vez involucra
una importante logistica, desde los proveedores externos, hasta llegar al consumidor final.
La logistica antes mencionada, con el fin de llegar a los rincones del pais, se extiende en
varias farmacias de hospitales, clinicas, centros, unidades y puestos sanitarios a lo largo
y ancho del pais, todos dependientes de la Gerencia de Salud. Por diferentes motivos,
todos estos establecimientos farmacéuticos presentan situaciones problemaéticas que
afectan a la prestacion del servicio.

En tal sentido, el objetivo general de este estudio es evaluar el nivel de

cumplimiento de los requerimientos para la gestion farmacéutica en farmacias del
Instituto de Prevision Social y su impacto en la prestacion del servicio, durante el afio
2023.
En cuanto al marco metodoldgico, es un estudio descriptivo, de corte transversal, no
experimental, con enfoque mixto, cuyas técnicas de recoleccidn de datos son mediante un
listado de funcionarios, un instrumento de evaluacién de la gestion farmacéutica basado
en requerimientos legales e institucionales para este campo y una encuesta.

El presente trabajo de investigacion esta estructurado en cinco capitulos para su
mejor comprension:

En el marco introductorio se describe el planteamiento del problema, preguntas de
investigacion, objetivos propuestos, justificacion del estudio, viabilidad y la estructura
del trabajo.

En el marco tedrico se abordan tres apartados, a saber: Conceptual, Contextual y

Legal; en el primero de ellos se expone sobre el Instituto de Prevision Social en general
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y sus farmacias en particular. Entre los conceptos claves del estudio se abordan gestion

farmacéutica, evaluacion del nivel de cumplimiento de requerimientos para la gestion en
farmacias, asi como la prestacion de servicios. En cuanto al apartado legal, se desarrollan
cuestiones inherentes al régimen normativo-reglamentario del ejercicio profesional
farmacéutico en Paraguay y en el IPS.

En el marco metodoldgico se expone el disefio utilizado en el transcurso de la
investigacion, tal como: nivel de estudio, disefio, unidades de analisis, enfoque,
poblacion, muestra, técnicas de recoleccion de datos, procedimientos e instrumentos
utilizados.

En el marco analitico se interpretan los resultados que dieron respuesta a las
preguntas de investigacion, tanto general como especificas.

En el quinto y dltimo apartado se dejan sentadas las conclusiones, recomendaciones,
cuestiones éticas y la bibliografia utilizada.
Materiales y Metodologia

El presente es un estudio descriptivo, de corte transversal, no experimental, con
enfoque mixto, cuyas técnicas de recoleccion de datos son mediante un listado de
funcionarios, un instrumento de evaluacion de la gestion farmacéutica basado en
requerimientos legales e institucionales para este campo y una encuesta.

Respecto a la poblacion, el estudio fue dirigido a evaluar la Gestion Farmacéutica
del IPS a nivel pais, por lo que inicialmente se invitd a los responsables de las 151
farmacias depentientes del IPS. De todos los responsables, participaron de la entrevista
130 de ellos, respondieron a la encuesta 104 de los responsables y 94 de ellos remitieron
sus listados de funcionarios.

Las herramientas de recoleccion de datos fueron un instrumento de evaluacion de

la gestion farmacéutica, una encuesta y un listado de funcionarios. El instrumento de
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evaluacion fue redactado a partir de la normativa vigente para la gestion farmacéutica, en
su primera parte y de reglamentos del IPS para regentes de farmacia en la segunda parte.
La encuesta fue redactada a partir de un grupo de discusion de representantes del area
central y del &rea interior. El listado de funcionarios estuvo enfocado en la formacion del
personal que conforma los equipos de farmacia.

Los datos recolectados fueron organizados en funcion a los objetivos, consolidados y/o
comparados, entre si, clasificados por tipo de establecimiento o por indicadores, segun se

indican para cada uno.

Resultados
Se presentan los resultados en funcion a las aristas enfocadas en los objetivos especificos
que son: respecto a la formacion académica del personal, el cumplimiento de
requerimientos para la Habilitacion de establecimientos ante el ente regulador
DINAVISA, el cumplimiento de requerimientos para la gestion farmacéutica de regentes
del IPS y los problemas que se presentan con mayor frecuencia en la gestion farmacéutica

del IPS. Al respecto y luego del estudio, se pudo observar lo siguiente:

Respecto a la formacién académica del personal, se enfoc6 en capacitacion general y
especifica y se obtuvo que la capacitacion general del personal de farmacia, se observa
que, de un total de 913 funcionarios listados, 443 de ellos poseen un grado universitario
como minimo, lo que corresponde al 48%; 201 poseen un grado de técnicos o auxiliares,
correspondiente al 22%; 71 se encuentran cursando una carrera de grado o tecnicatura,
siendo el 8%; y 197 cuentan unicamente con titulo de bachiller. Cabe resaltar el hallazgo
de un funcionario con formacion Unicamente del 4° grado de escolar bésica. Respecto a
la capacitacion especifica, del total de 913 funcionarios listados, se encuentran 289

quimicos farmacéuticos, correspondientes al 32%; 234 funcionarios con alguna
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licenciatura o tecnicatura referente a farmacia, correspondientes al 26%; 63 funcionarios

con formacion de auxiliar o se encuentran estudiando algin grado referente a farmacia,
que corresponde al 7%; 130 funcionarios con profesiones no referentes a farmacia, 14%;
y 197 funcionarios sin formacion terciaria, siendo el 21% del total del personal de
farmacia listado. Buscando un enfoque respecto al acceso a educacion terciaria en el area
de farmacia, se compara el nivel de capacitacion especifica del personal de
establecimientos de la Capital y el Departamento Central versus el Interior del pais,
utilizando la misma clasificacion del punto anterior. Se obtuvo un 26% de quimicos
farmacéuticos en Capital y Departamento Central, contra un 38% en area interior; 22%
de funcionarios con licenciatura o tecnicatura referente a farmacia, en Capital y
Departamento Central, contra un 30% en area interior; 10% de funcionarios auxiliares o
en formacion referente a farmacia, en Capital y Departamento Central, contra un 3% en
area interior; 12% de profesionales en ramas no referentes a farmacia en Capital y
Departamento Central, contra un 18% en area interior y 30% de personal sin formacion
terciaria en Capital y Departamento Central, contra un 11% en &rea interior. Los
resultados, a primera vista, hablan de una mayor especificidad del grado académico en el
Interior del pais, considerando los porcentajes mayores de quimicos farmacéuticos y
menores de personal sin capacitacion terciaria.

Respecto al cumplimiento de requerimientos para la autorizacion de apertura de
establecimientos ante el ente regulador DINAVISA, se presentan los resultados en
funcién a cada indicador evaluado en las entrevistas:

Habilitacion por DINAVISA: de los 130 responsables de farmacia, solo 52 de ellos
manifestaron contar con habilitacion de DINAVISA, lo que corresponde al 40% de

cumplimiento.
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Personal calificado: Este punto fue abordado ampliamente en el primer objetivo, pero
desde el punto de vista del requerimiento para la gestion farmacéutica es abordado debido
al requisito legal de contar con un quimico farmacéutico, farmacéutico o doctor en
farmacia que se desempefie como regente o director técnico del establecimiento ante los
entes regulador (DINAVISA) y fiscalizador (SENAD). De 129 farmacias evaluadas, 12
de ellas no cuentan con ningun profesional calificado, lo que corresponde a un 91% de
cumplimiento a nivel pais.

Vestimenta adecuada: de 129 responsables, solo 9 manifestaron tener problemas con el
cumplimiento de este requerimiento, lo que corresponde a un 93% de cumplimiento.
Restriccion al acceso de personas no autorizadas: de 129 responsables, 17 de ellos
manifestaron tener problemas con el cumplimiento de este requerimiento, lo que
corresponde a un 87% de cumplimiento.

Condiciones edilicias adecuadas: De las 128 farmacias evaluadas en este indicador, 72
responsables manifestaron tener condiciones adecuadas para lograr a futuro la
habilitacion del establecimiento o que ya cuentan con ella, contra los 56 que manifestaron
lo contrario, lo que corresponde a un 56% de cumplimiento.

Seguridad e Higiene: De 128 farmacias evaluadas, 93 de ellas cumplen con el requisito
de seguridad e higiene por contar con sistema de prevencion de incendios o por lo menos
con un extintor por ambiente, asi como la limpieza, que es realizada con una frecuencia
acorde al movimiento registrado en la farmacia, lo que corresponde a un 73% de
cumplimiento.

Manejo correcto de Sustancias sujetas a control por Ley 1340/88: Para el presente
indicador, solo fueron evaluados aquellos establecimientos que cuentan con estas

sustancias. De las 62 farmacias evaluadas, se verificaron incumplimientos en 12 de ellas
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respecto al manejo de productos que contienen sustancias controladas, lo que corresponde

a un 81% de cumplimiento.

Rotacion de existencias: Se consideraron para este indicador todas las farmacias que
cuentan con stock de productos. De las 128 farmacias evaluadas, solo dos responsables
manifestaron que tienen dificultades para realizar un correcto control de existencias, lo
que corresponde a un 98% de cumplimiento.

Manejo correcto de productos termolabiles: De los 107 establecimientos evaluados,
aquellos que cuentan con productos refrigerados, 29 de ellos no tenian condiciones
correctas para la garantizar la conservacion de la cadena de frio de productos refrigerados
al momento de la entrevista, lo que corresponde a un 73% de cumplimiento.

Registro e informe de eventualidades: De las 116 farmacias evaluadas, 27 responsables
manifestaron no realizar una correcta gestién registral de eventualidades, lo que
corresponde a un 77% de cumplimiento.

Manejo de Farmacologia: De 109 responsables evaluados en este punto, el 71% de ellos
se encontraban en condiciones de participar del equipo médico como asesores en
farmacoterapia.

Manejo correcto de residuos peligrosos: Los establecimientos que no tuvieron productos
vencidos o deteriorados en los Ultimos dos afios previos a la entrevista no fueron
evaluados en este punto. De los 49 responsables que manifestaron haber tenido productos
vencidos en los ultimos dos afios, 4 de ellos, correspondientes al 8%, fue calificado con
incumplimiento respecto al manejo correcto de estos productos.

Utiliza la plataforma DINAVISApy: El presente indicador es un nuevo requerimiento
dentro del ejercicio farmacéutico que es obligatorio desde la vigencia de la Res. SG

N°254/2021, por lo que no todos los establecimientos con regente fueron evaluados. De
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los 73 establecimientos cuyos responsables deberian encontrarse vinculados al Usuario

Empresa del IPS, solo un 16% se encontraba en incumplimiento de este requerimiento.

Tabla 1. Resultados consolidados del nivel de cumplimiento de requerimientos para la
Autorizacion de Apertura.

Condiciones  Cuenta con Manejo
Restriccion edilicias serviciode  correcto de
Vestimenta al acceso de  adecuadas. limpieza y Sustancias
adecuada personasno  Control de  equipo para sujetas a
autorizadas  condiciones combatir control por
ambientales incendios Ley 1340/88

Habilitacion  Cuenta con
por personal
DINAVISA calificado

CONTEO
TOTAL 130 129 129 129 129 128 62
CUMPLE
TOTAL 52 117 120 112 72 93 50
NO CUMPLE
TOTAL 78 12 9 17 57 35 12
CUMPLE (%) 40 91 93 87 56 73 81
Manejo Manejo Registro e Manejo Utiliza la
correcto de  correcto de informe Manejo de  correcto de
v p 2 plataforma
rotacion de  productos correctode  Farmacologia  residuos S
; . o : - DinavisaPY

existencias termolabiles eventualidades peligrosos
CONTEO
TOTAL 128 107 116 109 49 73
CUMPLE
TOTAL 126 78 89 77 45 61

Porcentaje de

MO G YIFLE 2 29 27 32 4 12 Cumplimiento
TOTAL total
CUMPLE (%) 98 73 77 71 92 84 74

El nivel de cumplimiento de requerimientos para la autorizacion de apertura de
Farmacias dependientes del Instituto de Prevision Social es en promedio del 74%. Los
resultados revelan que los mayores indices de incumplimiento se deben a la falta de
condiciones edilicias adecuadas para que las farmacias logren la autorizacion de apertura,
como se observa en las columnas de “Habilitaciéon por DINAVISA” y “Condiciones
edilicias adecuadas” que obtuvieron los puntajes mas bajos de cumplimiento. Este
incumplimiento también ocasiona incumplimiento en otros indicadores, principalmente
en el “Manejo correcto de sustancias sujetas a control por la Ley N°1340/88”,
considerando que no podran operar con estos productos si no cuentan con Resolucion de
Autorizacion de Apertura.

Respecto al cumplimiento de funciones de regentes de farmacias dependientes de IPS, se

presentan los resultados en funcidn a cada indicador evaluado en las entrevistas:
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Gestion de provision: De los 128 establecimientos evaluados, solo 10 de los responsables,

correspondientes al 8%, manifestd no poder cumplir con la provisién requerida por sus
pacientes. De los 128 responsables evaluados, 68 manifestaron que su gestion de
provision se ve afectada en forma negativa por el desabastecimiento de DASM. El punto
también ser& abordado con mayor detalle y desde otros enfoques en el objetivo sobre la
frecuencia con la que se presentan ciertos problemas en farmacia.

Gestion de mantenimiento y limpieza: De los 115 establecimientos cuyos responsables
fueron evaluados, 14 de los responsables, correspondientes al 12%, fue calificado con
incumplimiento de este indicador.

Control de condiciones ambientales: En este apartado se evalu6 el control de temperatura
y humedad ambientales de los depésitos y equipos de refrigeracién en los cuales se
almacenan medicamentos e insumos meédicos. Asi mismo, es importante mencionar que
se evallan unicamente a los responsables de los establecimientos que cuentan con
termohigrometros y/o termémetros o que no lo hayan solicitado. Se exceptuaron de la
evaluacion a aquellos responsables cuyas farmacias no cuentan con termohigrometro y
que ya lo hayan solicitado. De los 88 responsables evaluados, 47 de los regentes,
correspondientes al 53%, no cumplia con los requerimientos de control de condiciones
ambientales, lo que implica que no hayan cumplido con solicitar por nota la provision de
termohigrometros y termometros para heladeras, o que, contando con ellos, no cumplan
con los registros diarios de las condiciones ambientales.

Gestion de notificaciones de Reacciones Adversas a Medicamentos, Problemas
relacionados con Medicamentos y Desvios de Calidad de Insumos: De los 115
responsables evaluador, 18 manifestaron no conocer el manejo institucional de las
notificaciones de reacciones adversas, problemas relacionados con medicamentos o

desvios de calidad, lo que corresponde a un 84% de cumplimiento.



3.5.  Gestion documental: De los 115 responsables evaluados, solo 3 fueron calificados con
incumplimiento por no realizar una correcta gestion documental, lo que corresponde a un
97% de cumplimiento.

3.6. Control Interno: De las 128 farmacias evaluadas, 21 responsables fueron calificados con
incumplimiento debido que no realizaban correctamente los procesos de control interno,
lo que corresponde a un 84% de cumplimiento.

3.7.  Manejo de productos con baja rotacion y proximos a vencer: De los 115 establecimientos
evaluados, solo uno de los responsables recibi6 calificacion de incumplimiento en este
punto, por realizar acciones prohibidas para prevenir la expiracion o deterioro de
productos bajo su custodia, como entregar a la farmacia del MSPyBS, acto que no esta
permitido por ningun procedimiento aprobado por el Instituto.

3.8. Cobertura de cartera de servicios: De los 128 responsables de establecimientos evaluados,
un 10% de los regentes no fue capaz de cubrir las necesidades de provision de las
farmacias a su cargo.

Tabla 2
Resultados consolidados del cumplimiento de indicadores para el Objetivo especifico 3
Manejo de
Gestion o Gestion de productos  Cobertura
correcta m;iztrll?rzig?\to (g%tig?;::s notificacione Gestion  Control con baja de cartera
de limoi biental sde RAM, documental Interno rotaciény de
provision y limpleza amblentales  ppnv v pe préximosa  servicios
vencer
CONTEO TOTAL 128 115 88 115 115 128 115 128
CUMPLE TOTAL 118 101 41 97 112 107 114 115
NO CUMPLE
TOTAL 10 14 47 18 3 21 1 13
. total
POTESTELR 92 88 47 84 97 84 99 90 85

Cumplimiento
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El nivel de cumplimiento de funciones de regentes de Farmacias dependientes del
Instituto de Prevision Social es del 84% en promedio. Se observa que las mayores
debilidades de la gestién farmacéutica en el IPS son referentes a las deficiencias en el

registro, como se visualiza en los indicadores referentes a “Gestion de Mantenimiento y

Porcentaje de
Cumplimiento
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limpieza”, “Control de condiciones ambientales”, “Gestion de notificaciones de RAM,

PRM y DC” y “Control Interno”.
Respecto a los problemas recurrentes que afectan a la gestion farmacéutica en el IPS y su
impacto en la prestacion de servicios, los resultados obtenidos a partir de la encuesta

fueron los siguientes:

Tabla 3
Consolidado de respuestas a encuestas referentes a la frecuencia con la que se
presentan problemas en farmacias del IPS

- Frecuem(::iad .
Total de . '8 cada ada M Casi
Problemas ocasionados por/debido a: REIEHED Diane (rjrel}ezci)(: semana qg;g:e Vrt:IZe:1 | nunca
Ausentismo 97 1 1 10 8 18 59
Insubordinacién 95 1 0 1 4 5 84
Reégm:e Bl Falta de conocimiento de sus funciones 95 4 0 2 2 20 67
Falta de conocimiento de la profesion 96 1 0 3 4 18 70
Escasez de funcionarios 101 52 0 8 8 3 30
Caida del SIH/SAMIW 98 10 9 17 11 35 16
Averia de Computadoras 93 5 0 7 6 14 61
Averia de timbradoras 75 0 1 4 1 12 57
ASECICE NN Averfa de impresoras 87 12 3 5 2 19 46
recursos
M Calta de Computadoras 94 35 0 3 1 8 47
Falta de timbradoras 80 28 1 0 0 4 47
Falta de impresoras 93 54 1 1 1 8 28
Falta de insumos 95 33 0 7 4 20 31
Mal estado de estructuras 95 23 1 1 5 12 53
w13 4w @
Falta de respuesta institucional 96 25 1 5 1 22 42
FERClc e Falladeequipos de refrigeracion 92 24 0 1 0 17 50
IEERUVETIER 33 de equipos de refrigeracion 93 42 1 1 0 15 34
Falta de espacio 96 34 0 4 0 15 43
Dafio a estructuras por el clima 92 7 0 1 1 11 72
g:l;z:a(:]ecglrégyo institucional para pago 01 23 0 4 0 8 56
Falta de provision sostenida 100 28 3 20 11 28 10
Pedidos complementarios 96 19 4 32 10 21 10
Referentes a Falta de mévil 95 32 3 22 11 19 8
ERICHII Falta de personal 92 22 2 10 4 20 34
LR | regente utiliza su mévil 88 15 1 18 9 20 25
El regente asume costos de traslado 89 22 1 17 8 23 18
DASM remite proximos a vencer 98 17 0 8 2 49 22
G e Falta de espacio para archivo 99 31 1 2 1 16 48
(T III Ea 1 de acceso a legislacion 96 7 1 1 1 13 73
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Cumplimiento Ley Cero Papel 93 34 3 3 0 14 39

Pacientes sin documentos 98 30 8 14 3 15 28

RES el Pacientes Agresivos 95 12 7 25 4 17 30
(EVUCIN pacientes maltratados por funcionarios 94 4 0 4 2 19 65
Pacientes desinformados 97 38 6 12 4 17 20

Una vez consolidadas las respuestas, se asignaron valores de impacto sobre la prestacion

para cada una de las respuestas, segun se detalla en la siguiente tabla:

Tabla 4

Valores asignados a cada frecuencia.
diaria
dia de por medio
una vez a la semana
cada quince dias
una vez al mes
casi nunca

OoOFRLNWMOU

Luego de aplicar el valor asignado por cada frecuencia, se pudo determinar cuéles son
los problemas que causan mayor impacto en la prestacion del servicio. Los resultados se
exponen a continuacion:

Tabla 5
Calificacion del impacto de los problemas que se presentan con mayor frecuencia en
farmacias del IPS.

Problemas que se presentan con  Calificacion del impacto

mayor frecuencia en la gestion  del problema en la gestion

Referente a RRHH Escasez de funcionarios 303

Referente a recursos informaticos Falta de impresoras 287

Referentes a la provision por DASM E:Lt%gs movil para retiro de 279

Respecto a pacientes Pacientes desinformados 275

Referentes a la provision por DASM Falta de provision sostenida 262
Alta frecuencia con la que deben

Referentes a la provision por DASM realizarse pedidos 248
complementarios

Respecto a pacientes Pacientes sin documentos 245

Debido a la escasez de funcionarios, 52 farmacias tienen problemas a diario. Estos
problemas, por lo general, son largas filas de pacientes aguardando atencion, incapacidad
para realizar tareas de control interno, incomodidad del personal por estar absorbiendo

cargas laborales inhumanas, entre otras.
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Debido a la falta de impresoras, 54 farmacias tienen problema a diario. Estos

problemas pueden manifestarse como incapacidad para realizar tareas de control interno,
dificultades para generar informes, entre otros. De todas las consecuencias que acarrea la
carencia de esta herramienta, el impacto sobre los procesos de control interno es el mas
grave de todos puesto que es el Unico proceso que garantiza una observacion adecuada
del stock, asi como la trazabilidad de lotes y un manejo adecuado de las diferencias que
puedan presentarse.

Debido a la falta de provision sostenida, 90 establecimientos tienen problemas,

aungue sea una vez al mes. Se verifican farmacias que reciben menos de la mitad de los
items solicitados cada mes. Esto se traduce en desabastecimientos en toda la red de
farmacias del IPS con las quejas de pacientes o sus familiares. De esos 90
establecimientos, 28 responsables manifestaron que los problemas debido a la falta de
provision son diarios.
Debido a la alta frecuencia con la que deben realizarse pedidos complementarios, 86
farmacias indicaron tener problemas como minimo una vez al mes. Debido a esta
situacion, los regentes dedican muchos de sus recursos particulares al retiro de estos
pedidos considerando que no se cuenta con movil asignado por el Instituto para estas
situaciones.

Debido a la falta de mdvil para el retiro de pedidos, 87 farmacias tienen problemas
en forma mensual como minimo. Para dimensionar el impacto en la prestacion del
servicio, se debe tener en cuenta el alto volumen y peso de muchos de los productos. En
muchos casos, la unica alternativa que encuentran los regentes para el traslado de estos
productos es utilizar sus mdviles particulares, con las consecuencias logicas de perjudicar

sus bienes realizando estas tareas. Este mecanismo de traslado no esta autorizado, por lo
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que constituye también una falta a la que se exponen los regentes, pero toman el riesgo

por cubrir la necesidad de sus pacientes.
Debido a pacientes indocumentados, 70 farmacias tienen problemas como minimo en
forma mensual. Un requerimiento para cualquier servicio, a nivel mundial, es la
identificacion de la persona a fin de determinar si cuenta con derechos para acceder a la
prestacion. La falta de documentos impide la identificacion y, como coronacion de la
situacion, es el mismo paciente que esta en falta quien presenta la queja por falta de
atencion.
Debido a pacientes desinformados, 77 farmacias tienen problemas en forma mensual
como minimo. La falta de informacion adecuada al paciente causa situaciones en las que
el paciente acuda a requerir un servicio que no puede ser brindado en ese momento, o que
recurra sin los documentos necesarios, 0 muchas otras situaciones que les generan
inconformidad.
Discusion

La gestion farmacéutica en el Instituto de Prevision Social se encuentra
condicionada por diversos factores que inciden tanto favorable como desfavorablemente
en la prestacion de los servicios. Los resultados obtenidos permiten identificar que, si bien
existe un compromiso importante por parte de los profesionales y funcionarios para
garantizar una atencion adecuada, persisten limitaciones relacionadas con la
disponibilidad de recursos humanos, materiales, edilicios e informaticos que dificultan el
desarrollo 6ptimo de las actividades. En este sentido, los esfuerzos individuales del
personal constituyen un elemento favorable, aunque no sustituyen la necesidad de contar
con condiciones institucionales adecuadas.

En relacion con el primer objetivo especifico, orientado a establecer el nivel de

capacitacion general y especifica del personal de las farmacias dependientes del Instituto
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de Prevision Social, los resultados muestran aspectos que requieren especial atencion. El

48 % del personal present6 un nivel bajo de capacitacion general, considerando el caracter
técnico de las funciones desarrolladas en farmacia, las cuales requieren conocimientos y
habilidades para actividades como el control de existencias y el manejo adecuado de
medicamentos. Asimismo, solo el 32 % del personal contaba con formacion de grado en
Quimica y Farmacia, mientras que el 7 % se encontraba en formacién relacionada con el
area y el 14 % correspondia a profesionales de otras ramas. Estos resultados evidencian
una limitada especializacién del personal y plantean la necesidad de fortalecer los
procesos de capacitacion y profesionalizacion. No obstante, la presencia de funcionarios
con conocimientos especificos en otras areas también demuestra que las capacidades
individuales pueden contribuir al funcionamiento de las farmacias, como ocurri6 con el
personal técnico encargado del mantenimiento de los sistemas de refrigeracion.

Respecto al segundo objetivo especifico, relacionado con el cumplimiento de los
requerimientos para la autorizacion de apertura de las farmacias, se observo que las
condiciones edilicias representan una limitacion relevante para la gestion. La
insuficiencia de espacios y recursos apropiados no solo afecta las condiciones de trabajo,
sino que puede repercutir en diferentes actividades desarrolladas por los regentes vy,
consecuentemente, en la prestacion del servicio. Este resultado permite considerar que la
infraestructura constituye un componente estrechamente vinculado con la capacidad
operativa de los establecimientos farmaceéuticos.

En cuanto al tercer objetivo especifico, referido al cumplimiento de las funciones
de los regentes de farmacia, los resultados evidenciaron un nivel favorable de
cumplimiento. Los indicadores evaluados presentaron un importante componente

registral y documental, aspecto que fortalece el respaldo de las actividades realizadas. Sin
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embargo, la relevancia de estos registros puede ser mayor si se fortalecen los mecanismos
institucionales de seguimiento, control y utilizacion de la informacion generada.

Respecto al cuarto objetivo especifico, los problemas recurrentes identificados
fueron la escasez de personal, la falta de impresoras, las dificultades de provision
sostenida, la necesidad frecuente de pedidos complementarios, la falta de medios de
transporte y las situaciones relacionadas con pacientes indocumentados y desinformados.
La presencia diaria de estas dificultades en entre 10 y 38 farmacias evidencia que no se
trata Unicamente de situaciones aisladas, sino de factores que pueden afectar de manera
sistematica la gestion farmacéutica. Debido a que varias de estas dificultades exceden las
competencias directas de los regentes, su abordaje requiere medidas institucionales
orientadas a fortalecer los recursos y las condiciones necesarias para una prestacion
eficiente del servicio.

Conclusiones

Respecto al primer objetivo especifico que busca establecer el nivel de
capacitacion general y especifica del personal de farmacias dependientes del Instituto de
Prevision Social y su impacto en la prestacion de servicios, se concluye que el nivel de
capacitaciéon, tanto general como especifica, es muy bajo considerando el alto
requerimiento técnico que tiene la gestion farmacéutica y el gran impacto de ésta en la
prestacion de un servicio adecuado para los pacientes.

Respecto al segundo objetivo especifico que busca determinar el nivel de
cumplimiento de requerimientos para la Autorizacion de Apertura de Farmacias
dependientes del Instituto de Prevision Social, se concluye que, a nivel pais, se observa
un 74% de cumplimiento de los indicadores. Este nivel se ve afectado negativamente por
la falta de recursos, tanto edilicios como de herramientas que garanticen un

almacenamiento en condiciones adecuadas de los productos que son puestos bajo custodia
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en las farmacias. El efecto positivo se observa gracias a los esfuerzos del personal de

farmacia por suplir las carencias, gestionar adecuadamente el stock y acatar de la mejor
forma posible las normas institucionales, nacionales e internacionales que rigen el
ejercicio farmacéutico. Es importante mencionar el hallazgo de solo un 40% de farmacias
debidamente habilitadas por el ente regulador DINAVISA, asi como un 19% de farmacias
que operan con productos psicotropicos y/o estupefacientes que fueron calificadas con
incumplimiento del indicador de “Manejo correcto de productos que contienen sustancias
controladas por Ley N°1340/88”. Estos datos revelan el margen de irregularidad en las
cuales operan muchas farmacias del Instituto y que en la mayoria de las situaciones se
debe a la falta de respuesta institucional ante solicitudes de provision de condiciones y
herramientas apropiadas para operar en farmacia.

Respecto al tercer objetivo especifico que busca determinar el nivel de
cumplimiento de funciones de regentes de Farmacias dependientes del Instituto de
Prevision Social y su impacto en la prestacion de servicios, se concluye que, a nivel pais,
el nivel de cumplimiento es del 84%. Este nivel se ve afectado negativamente por la falta
de provision sostenida de DASM, asi como la falta de una cultura de registro dentro del
gjercicio farmacéutico actual, carencia que fue observada durante las entrevistas y cuya
importancia fue transmitida en la misma ocasion a fin de sensibilizar a los colegas
respecto a ella. El efecto positivo se observa en el fuerte compromiso de los regentes por
suplir, muchas veces con sus propios recursos, la carencia de stock estable en DASM,
recurriendo a retiro de pedidos complementarios con una alta frecuencia, como se
evidencia en el siguiente objetivo.

Respecto al cuarto objetivo especifico que busca describir los problemas
recurrentes que afectan a la gestion farmacéutica en el IPS y su impacto en la prestacion

de servicios, se concluye que, debido a la falta de recursos humanos y recursos
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informaticos, asi como una deficiente provision por DASM y una pobre informacién a

pacientes, se observa un fuerte impacto negativo en la prestacion de servicios por parte
de las farmacias del Instituto.

En cuanto al objetivo general que busca evaluar el nivel de cumplimiento de
requerimientos para la Gestion Farmacéutica de Farmacias dependientes del Instituto de
Prevision Social y su impacto en la prestacion de servicios, se concluye que existe un alto
nivel de cumplimiento de requerimientos a pesar de las carencias en el nivel de
capacitacién del personal y de recursos Y la alta frecuencia de problemas que se presentan
en estos establecimientos. El servicio brindado por las farmacias del Instituto se ve
fuertemente afectado por estas situaciones, por lo que se ve un constante tiray afloja entre
un muy buen servicio y un servicio deficiente prestados muchas veces por la misma

farmacia.
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