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RESUMEN

Objetivo: realizar una investigacién bibliogréfica para valorar la importancia que
tiene la incorporacién del andlisis farmacoecondmico para el sistema nacional de
salud (SNS), como un aspecto a tomar en cuenta para la toma de decisiones en el
campo sanitario, y poder incrementar la eficiencia de los tratamientos farmacolé-
gicos. Método: se realiz6 una revisién bibliografica para la busqueda de informacién
sobre esta temdtica en el 4mbito internacional, para argumentar el interés de incor-
porar esta disciplina como un elemento de crucial relevancia para la busqueda de
eficiencia en el sistema sanitario del pais. Resultados: la farmacoeconomia aplicada al
campo de la salud, debe ser considerada como un aspecto que contribuye a mejorar
la prescripcién racional de los medicamentos, lo cual implica una consideracién del
empleo de los recursos sanitarios. Aunque los gastos de la farmacoterapia son cuan-
tiosos para la salud publica de cualquier pais, su valoracién en términos de eficiencia
permite identificar las combinaciones efectivas y menos costosas para el SNs, a partir
de la definicién de las mejores estrategias terapéuticas en su utilizacion para apoyar
el proceso de la toma de decisiones en el campo de la salud. Conclusiones: como se
ha podido apreciar en este andlisis, constituye una necesidad imperiosa la incorpora-
cién de los criterios farmacoecondmicos para el sNS, y poder apoyar la toma de deci-
siones, con vista a incrementar la efectividad y eficiencia terapéutica para el sistema

sanitario en el pafs.
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SUMMARY

Pharmacoeconomics: Should it concern for efficient evaluations
in making decisions?

Objective: A bibliographic investigation of the pharmacoeconomics evaluation for
the National Health Systems was made in order to asses the economic and social
importance value for conduced efficiency improves in making decisions. Methods:
A bibliographic review was realized to information’s search in the international and
national ambit for interest to argue incorporation pharmacoeconomics in the health
systems. Results: Thus, the required levels of pharmacoeconomics efficiency justi-
fying the use of drugs in the health public budgets. For this reason, pharmacoeco-
nomics applied to pharmacotherapy is considered as another element contributing to
improve the rational prescription, which leads to the efficient use of health resources
in making decisions. Conclusion: As it is showed in the bibliography review, phar-
macoeconomics occupied a very special place in the topic of drugs efficiency. Using
pharmacoeconomics techniques we can define the research lines based not only in
effectiveness but in efficiency, also improved the efficiency inside in the National

Health Systems.

Key words: pharmacoeconomics, efficiency, making of decisions, costs.

INTRODUCCION

La evaluacién farmacoecondmica trata de ser una ayuda para mejorar la asignacién de
recursos econémicos y las decisiones sobre la implementacién de intervenciones sani-
tarias. Los recursos disponibles para satisfacer las necesidades en salud de la poblacién
son limitados; por tanto, es importante disponer de estudios que evalten la forma de
asignar recursos que permitan maximizar la salud, con el mejor uso posible de ellos,
desde el punto de vista terapéutico como econdmico para la sociedad (1, 2).

Los estudios farmacoeconémicos proporcionan fundamentalmente un marco tedrico
para confeccionar un balance de costos y beneficios. Todas estas investigaciones tienen
una estructura comun, que incluye la medida explicita de los recursos necesarios y de
los resultados de las intervenciones sanitarias (3).

Es por ello por lo que estos estudios utilizan una variedad de técnicas que se aplican en
la evaluacién econémica en salud para el contexto especifico de la gestion de los medi-
camentos (4). Ademds, la evaluacidon econdmica de las tecnologfas sanitarias —donde
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estan incluidos los medicamentos— trata de ser una herramienta de orientacién para
mejorar la asignacién de recursos sanitarios y las decisiones sobre la implementacién de
las intervenciones sanitarias.

El objetivo de este estudio es describir la importancia y necesidad que tiene la apli-
cacion de la farmacoeconomia para incrementar la eficiencia en el campo sanitario.
Para tal propdsito, se desarrolld, desde el punto de vista metodoldgico, una revision
bibliografica para la busqueda de la informacién necesaria sobre este tema en el 4mbito
internacional. Esta investigacién bibliogréfica permite realizar los anélisis correspon-
dientes para argumentar el interés existente por la incorporacién de los estudios far-
macoecondmicos y de sus resultados obtenidos, para la valoracién de los beneficios
en términos de salud e implicaciones econdmicas de los tratamientos farmacolégicos,
como un elemento de crucial relevancia para la toma de decisiones en el contexto del
sistema nacional de salud (sNs).

ASPECTOS GENERALES

Cada dia se constata mds un creciente interés por la economia de la salud. Esto lo
demuestra la importancia que el sector salud le otorga a la economia y la interrelacién
objetiva que tiene lugar entre los conceptos de economia y salud, ya que no es posible
imaginar estabilidad politica y crecimiento econdémico en un pais, sin lograr extender
el bienestar a la sociedad en su conjunto, asegurando coberturas de salud a la par de
igualar las oportunidades sociales (5). En este sentido, la economia tiene como objeto
de estudio la valoracién de las alternativas para la asignacién de recursos y la distribu-
cién de las riquezas, asi como la necesidad de maximizar los beneficios obtenidos y
minimizar los riesgos.

Por su parte, la salud es un bien que exige trabajo y renta para adecuarlo a la satisfacciéon
de las necesidades expresadas como demanda, e implica el costo de oportunidad de
renunciar a otros bienes, y requiere de una funcién de produccién con eficiente combi-
nacién de recursos, obtener la mayor eficacia en el impacto social, y ser un instrumento
para alcanzar equidad y justicia social en el campo de la salud publica (6, 7, 8).

La introduccién del analisis econdmico en el sector salud permite incorporar los con-
ceptos de eficacia y eficiencia en la gestion integral de los recursos, analizar los procesos
y los costos incurridos para desarrollar una determinada intervencién sanitaria, evaluar
la relacion costo-efectividad de los resultados de las acciones segun su impacto, es decir,
la obtencién de un beneficio sostenido en términos de salud sobre la morbilidad y mor-
talidad de la poblacidn, en funcién de los costos asociados para lograr este propdsito en
el contexto del sNs.
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Por esta razdn, se puede considerar a la economia de la salud como “la integracién de las
teorfas econdmicas, sociales, clinicas y epidemioldgicas, para el estudio de los mecanis-
mos, determinantes y condicionantes de la produccién, distribucién, consumo y finan-
ciamiento de los bienes y servicios de salud” (6, 7, 8). Entre los campos de aplicacién de
esta materia, se destaca la evaluacién econdémica de tecnologias sanitarias especificas,
como es el caso de los medicamentos.

Los medicamentos han constituido siempre un componente importante de la vida del
hombre y de las organizaciones sociales, y su papel “es esencial para prevenir enfer-
medades, proteger y preservar la salud” (9, 10, 11). Aunque los medicamentos no son
suficientes por si solos para proporcionar una atencién adecuada, desempefian un papel
importante en la proteccion, mantenimiento y restauracién de la salud.

El medicamento no sélo es un componente esencial de la atencién de salud, un simbolo
del tratamiento, sino que, ademds, es una mercancia y un bien de transaccién, un pro-
ducto de la industria moderna; asi como también es un objeto de comercio y de venta
(9,12). Desdeel punto de vista econdmico, los medicamentos “son bienes de consumo
elaborados para ser utilizados, tanto por el consumo productivo como por el consumo
personal” (11).

También se puede considerar, desde el punto de vista econédmico, al medicamento
como “un producto o bien material que tiene un valor para el consumidor o usuario, y
sea susceptible de satisfacer una demanda y reporte un ingreso monetario al productor”
(11,12, 13). Como la relacién que guarda el medicamento como objeto de comercia-
lizacién y su valor de uso es tan decisivo, se originé el concepto de “bien social” (9, 10,

11,12, 13).

Los problemas de salud deben constituir un objetivo politico de primer orden, tanto en
los paises industriales como en los paises en vias de desarrollo. Esa politica debe generar
estrategias para administrar los recursos humanos, técnicos, econémicos y financieros
que permitan obtener los beneficios méds amplios posibles, ya que “sélo se puede practi-
car una medicina efectiva donde haya una administracion eficiente de medicamentos”

(9, 11).

EVALUACION ECONOMICO-SOCIAL DE LOS
MEDICAMENTOS

Toda esta situacién ha dado como resultado que, en la actualidad, se le conceda impor-
tancia a la evaluacién del impacto social y econémico de los medicamentos, sin dejar
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de considerar los aspectos técnicos y cientificos relacionados con su eficacia, inocuidad
y calidad. En ese contexto se han generado nuevas propuestas para el desarrollo de las
dreas farmacéuticas englobadas en el concepto de evaluacién socio-econdmica de los
medicamentos, o lo que también se conoce con el término de farmacoeconomfa (14,

15,16, 17).

En relacién con los aspectos econdmicos y financieros de la utilizacién de los medi-
camentos, la evaluaciéon debe tener como base una consideracién relativa de costo,
beneficio y riesgos. La incorporacién de nuevos medicamentos al sistema de salud y al
mercado de un pafs, debe tomar en cuenta estos aspectos financieros y econdmicos de
la utilizacién de los medicamentos.

La farmacoeconomia adopta y aplica los principios y metodologias de la economia de
salud al campo de la politica farmacéutica. Para tal fin, la evaluacién econdémica trata
de la comparacién entre distintos medicamentos y otros tratamientos, con respecto a
sus propiedades terapéuticas y a los costos de su utilizacién como métodos alternativos,
y la factibilidad de aplicar conceptos econdmicos del costo-beneficio, para la toma de
decisiones en el ambito del sistema sanitario (11, 14, 18).

Es de senalar, que el término farmacoeconomia ademas de ser utilizado para referirse
especificamente a la aplicaciéon de la evaluacién econdmica al campo de los medicamen-
tos, otras veces se usa en un sentido mds amplio, que incluye “otras formas de anélisis
econémico del mercado de medicamentos y de su estructura, organizacion y regula-

cién” (19).

La industria farmacéutica de los paises desarrollados ha establecido en su estructura
interna, grupos u organizaciones que puedan preparar estudios destinados a evaluar
sus productos desde la perspectiva econémico-social para el pais (20). Estos tipos de
estudios farmacoeconémicos han incorporado mecanismos de evaluacién de los medi-
camentos, mediante los cuales se comparan productos farmacéuticos diferentes y se
valora la sustitucién terapéutica entre productos similares. Por esta razén, la evaluacién
econdmica de medicamentos puede contribuir a armonizar las necesidades crecientes
que la poblacién demanda en materia de salud con los recursos econémicos disponibles
para un determinado pais.

FUNDAMENTACION METODOLOGICA DE LA
FARMACOECONOMIA

Desde el punto de vista metodolégico, se considera que los principales puntos de debate
en la evaluacién econémica a la luz de una propuesta de marco tedrico, se han centrado
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en dos elementos fundamentales: la especificacién de una funcién de produccién de
salud y la de una funcién de utilidad o funcién objetivo (21, 22, 23).

En la evaluacidon econdmica en salud, no interesa tanto la produccién de bienes y
servicios sanitarios (el producto intermedio), como los efectos sobre la salud, que se
entiende como el producto final del proceso. Esto posibilita postular que este beneficio
depende del nivel de salud alcanzado, y del consumo de bienes y servicios sanitarios

(24, 25, 26).

En su aplicacidn al sector sanitario, se trata de un sistema de andlisis por el cual se
valora una actuacién para relacionar el volumen de recursos que se consume respecto a
las consecuencias que se pretenden alcanzar en términos de salud, y establecer de este
modo, los criterios que puedan ser utiles para elegir entre las diferentes opciones de
intervencidn sanitarias que se pretendan evaluar.

También, la evaluacién econdmica de intervenciones sanitarias puede entenderse en
términos de funcién de produccién, como los efectos sobre los recursos (lo que se
denomina costos) corresponderfan al valor de flujo de factores productivos utilizados
en la intervencién sanitaria, mientras que los efectos sobre la salud (lo que se denomina
efectividad, beneficios o consecuencias) se corresponderfan con el flujo de producto
final. Es por ello por lo que la eficiencia se puede entender como la relacién entre los
flujos de entrada y los de salida de este proceso, y su comparacion con otras opciones
para obtener este resultado.

En el caso de los medicamentos, su evaluacién econdmica se ha convertido en uno
de los ejes principales de la economia de la salud. En tal sentido, la farmacoeconomia
podria definirse como “la aplicacién de la teorfa econdmica al campo de la farmacote-
rapia” (11,27, 28).

Dado que toda evaluacidn se basa en la comparacién, la farmacoeconomia podria defi-
nirse como “la aplicacién de las técnicas analiticas para la determinacion de la eficiencia
de un tratamiento farmacoldgico y su valoracién con otras opciones, con el propésito
de seleccionar la alternativa que presente una relacién costo-efecto mds favorable sobre
la salud” (23), desde la perspectiva social para el contexto sanitario de un determinado
pais.

EL CRITERIO DE EFICIENCIA PARA LA TOMA DE DECISIONES

La seleccién de una determinada opcién terapéutica segtin su eficiencia; es decir, consi-
derando simultidneamente sus costos y beneficios, y su comparacion con otras opciones
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del tratamiento, supone un avance considerable respecto a otro tipo de criterios parcia-
les. El criterio de eficiencia es aplicable por diferentes agentes en distintos 4mbitos del
sector sanitario.

Desde una perspectiva clinica, la utilizacién de un medicamento se justifica si su efecti-
vidad (la consecucién de un objetivo en condiciones reales) o, por lo menos, su eficacia
(la consecucién de un objetivo en condiciones ideales) sean positivas; sin embargo,
desde la perspectiva econdmica, el acento se pone en la eficiencia.

Por ello, la eficiencia es el grado en el que una intervencién produce un resultado
beneficioso en relacién con el esfuerzo empleado de recursos humanos, materiales y
financieros, al comparar diferentes opciones para obtener un determinado producto
o resultado, que se produce al menor costo posible, o también cuando se maximiza el
producto para un determinado volumen de costo (22, 23, 29, 30, 31, 32, 33).

El criterio de eficiencia implica considerar la efectividad de un proceso con relaciéon a
los recursos que requiere en comparacién con otras opciones (que pueden ser reales o
hipotéticas), dado que éstos son limitados respecto a sus posibles aplicaciones, y cuanto
menos medios materiales sean necesarios para conseguir un determinado objetivo,
tanto mejor; ya que asi quedardn mds recursos disponibles para lograr otros propésitos
en materia de salud en la poblacién.

Las experiencias internacionales muestran que las técnicas de evaluacién econémica de
medicamentos estdn cobrando cada vez una mayor importancia en la toma de decisio-
nes sanitarias, de modo que proporcionan una inestimable ayuda para lograr que éstas
estén basadas en criterios ms racionales, objetivos y transparentes (22, 23, 31, 34).

Cabe distinguir dos tipos de distintos problemas de decision susceptibles de evalua-
cién econdmica, que se pueden denominar, respectivamente, problemas corrientes y
problemas singulares (22, 31). Los problemas corrientes se refieren a decisiones que se
plantean repetidamente en situaciones similares, como las prescripciones de tratamien-
tos para un paciente con una determinada condicién. Los problemas singulares corres-
ponden a decisiones que se plantean una sola vez en una situacién especifica, como el
establecimiento de un programa de prevencién.

En el caso de problemas corrientes, es posible disponer, en principio, de informacién
empirica sobre los efectos de la opcién, que puede ser utilizada para evaluarla y guiar
decisiones posteriores, aunque hay que suponer que los efectos observados en el pasado
se producirdn también en situaciones futuras. En el caso de problemas singulares, esto
no es posible por definicién, si se quiere evaluar el problema para orientar la decisiéon
es preciso realizar un ejercicio de prevision de los efectos de la misma basdndose en
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supuestos derivados de la experiencia obtenida en situaciones mds o menos similares

(22,31).
LA FARMACOECONOMIA APLICADA AL CAMPO DE LA SALUD

Esta aplicacion de la farmacoeconomia, se pone de manifiesto en las ciencias de la salud,
como la epidemiologia, por ser “la ciencia que investiga la distribucién y las causas de
las enfermedades, y otros procesos relacionados con la salud” (35, 36), y dentro de ésta,
la epidemiologia clinica que “estudia la aplicacién de la metodologia y el razonamiento
epidemioldgico a los problemas diagndsticos y terapéuticos de la préctica clinica” (10,
37). Los estudios epidemioldgicos pueden ser integralmente mas completos, si se le
incorpora el criterio farmacoecondmico en su desarrollo, para poder realizar una eva-
luacién técnica y socio-econdmica de los tratamientos farmacoldgicos, en los principa-
les problemas de salud que confronta la poblacién.

Mis especificamente, la relacién que tiene la farmacoeconomia es mas estrecha y prac-
tica con el campo de la farmacoepidemiologia, porque en esta disciplina se realiza la
investigacion de los efectos terapéuticos y las reacciones adversas de los medicamentos
que tienen lugar en una poblacién de pacientes, y se inicia cuando hay pruebas firmes
de la eficacia y efectividad del tratamiento farmacoldgico, o sea, que en este campo
“se estudia al firmaco en cualquier fase de su desarrollo clinico” (10, 37). También es
necesario para la complementacién de las investigaciones, poder contar con los méto-
dos del andlisis farmacoecondmico, ya que los profesionales de la salud que laboran en
este sector e interpretan informacién proveniente del mismo, necesitan de unos cono-
cimientos bésicos sobre los términos y conceptos bésicos de la economia de la salud,
que les posibiliten introducir una cultura econdmica en sus tareas habituales, es decir,
a considerar la relacién existente entre los costos y los resultados de la farmacoterapia
empleada.

Por ello, la farmacoeconomia es una actividad que requiere equipos multidisciplina-
rios de trabajo y, de hecho, una elevada proporcion de los analistas que laboran en este
campo, provienen de las ciencias de la salud, la estadistica y otras, y a menudo no han
tenido un aprendizaje formal en esta disciplina econdmica. De esta forma, se podra
estudiar el impacto social en términos de salud y econémico de los firmacos en pobla-
ciones humanas, mediante el método epidemiolégico.

Por esta razon, la industria farmacéutica y los sistemas nacionales de salud se estdn invo-
lucrando cada vez mis en la evaluacién econdémica de los medicamentos, ya que las apli-
caciones précticas de los estudios farmacoeconémicos pueden ser ttiles en situaciones
relacionadas con la toma de decisiones (23, 24, 38) en los aspectos siguientes:
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- Decisiones en materia de I + D de una empresa farmacéutica.
- Decisiones de fijacion de precios.

- Elaboracién de recomendaciones sobre la decision clinica.

- Estudios de vigilancia poscomercializacion.

Un estudio completo puede usarse para respaldar decisiones en diversas dreas como
tratamiento individual de pacientes, manejo de formularios, desarrollo de guias far-
macoldgicas, iniciativas para el manejo terapéutico de enfermedades y evaluacién de
servicios farmacéuticos. Es por ello por lo que la utilidad de la farmacoeconomia reside
en sus aplicaciones para la toma de decisiones en el campo del sistema de salud.

La farmacoeconomia aplicada se ha definido por la puesta en practica de los principios,
métodos y teorias sobre los que se sustenta esta disciplina de trabajo, a fin de cuantificar
el valor de la farmacoterapia y los servicios farmacéuticos en el contexto habitual del
SNS, ya que los estudios elaborados y publicados pueden ayudar a que se adopten mejo-
res decisiones y a tener una informacién mds integral desde el punto de vista técnico-
econdmico de los medicamentos en el pais.

En algunos paises se agregan estos estudios a las acciones administrativas en las que
las autoridades incorporan medicamentos a sus formularios terapéuticos, baséndose
en la presentacién de costos relativos, relacionados o no a tratamientos farmacolédgicos
alternativos. En estas naciones se toman en cuenta las variables sociales, econémicas,
médicas y sanitarias para evaluar la incorporacién de un medicamento al sistema de
beneficios farmacéuticos y de los formularios terapéuticos utilizados en sus sistemas de

salud (13, 24, 39).

En este sentido, es de senalar que la Organizacién Mundial de la Salud (oMs) al hacer
referencia a la evaluacién de las tecnologias sanitarias —que incluye a los medicamen-
tos—, hace mencién a que todos los Estados miembros deberdn “establecer un meca-
nismo oficial de valoracién sistemdtica del adecuado uso de estas tecnologias, de su
eficacia practica y econdmica, de su seguridad y aceptabilidad, asi como de la medida
en que responden a los programas sanitarios y a las disponibilidades econdmicas de las
naciones” (40). Por este motivo, es importante disponer de los estudios que evalten
la forma de asignar recursos que permitan maximizar la salud de la poblacién, y que
estas evaluaciones sean de aplicacién durante todo el ciclo de vida de una tecnologia
sanitaria, porque generan informacién antes de ponerla en marcha para apoyar la deci-
sidén sobre su financiacion publica, como posteriormente en la introduccién y genera-
lizacién de su empleo, porque ayudan a medir las repercusiones de esta intervencion
sanitaria en circunstancias de la practica clinica habitual del pais.
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CONSIDERACIONES FINALES

Por todo lo anteriormente expresado, se puede considerar que la farmacoeconomia es
un tema de vital interés para el campo sanitario y pese las limitaciones que aun pudiera
tener, cuenta con una base cientifico-metodoldgica adecuada para realizar los estudios
correspondientes y aplicar el conjunto de técnicas analiticas disponibles como herra-
mientas de trabajo, para orientar el proceso de toma de decisiones en el ambito de la
administracion sanitaria, en los servicios de salud y en las empresas farmacéuticas.

En el campo internacional, ha tenido lugar un incremento en la aplicacién de las eva-
luaciones farmacoeconémicas para cuantificar el valor de los servicios y productos far-
macéuticos en el contexto de los sistemas nacionales de salud, ya que correctamente
utilizados aportan una informacién clave en el proceso de decision. Los estudios rea-
lizados se han publicado en revistas y libros especializados en el 4mbito internacional
para dar a conocer los resultados alcanzados de estas investigaciones y su contribucién
en el proceso de la toma de decisiones en el campo sanitario.
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