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Resumen

Introducción: el personal de las farmacias en los diferentes escenarios de acción 
realiza actividades que contribuyen con la salud pública y la pandemia es un momento 
oportuno para destacar el quehacer en pro del bienestar de las personas en las comu-
nidades. Método: esta es una investigación descriptiva a partir de documentos en 
inglés y español en el periodo 2020-2021, con apoyo de las palabras clave, de los 
sitios Pub-MEDLINE, LILACS, Ebscohost, Springer, la biblioteca científica elec-
trónica en línea SciELO y Google Scholar. Resultados: se describen las actividades 
de a) prestación de servicios esenciales, b) medidas preventivas y de asesoramiento 
sobre los comportamientos de las personas, c) la importancia del rol en educación, 
asesoría y consejería, d) acciones en el ámbito de la farmacia de la comunidad, e) 
acciones en el ámbito de la farmacia clínica hospitalaria, f ) las mejoras farmacéuticas 
en Europa respecto a los programas de inmunizaciones, g) los principales desafíos 
que enfrenta el campo de la Farmacia, h) el reporte de los resultados de experiencias 
en diversos contextos: opiniones de usuarios/profesionales en medicina/farmacia 
o estudiantes de farmacia, los comportamientos de las personas y los resultados de 
varias investigaciones. Conclusiones: las actividades contribuyen a obtener mejores 
resultados ante la pandemia de la Covid-19, se consolidan, retoman y proyectan 
acciones que imponen desafíos en pro del bienestar de las personas en las comuni-
dades, en algunos contextos se realizan con una calidad adecuada mientras en otras 
hay falencias o debilidades que deben ser subsanadas de manera oportuna.  

Palabras clave: farmacia, servicios farmacéuticos, coronavirus, Covid-19. 
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Summary

Healthcare pharmacy activities during the Covid-19 pandemic

Introduction: Pharmacy personnel in different action scenarios carry out activities 
contributing to public health ant the current pandemic is an opportune moment 
to highlights the work that help the well-being of people in the communities. 
Method: A descriptive research based on documents in English and Spanish for 
period 2020-2021 with the support of keywords from the sites Pub-MEDLINE, 
LILACS, ebscohost, Springer, SciElo online scientific electronic library and Google 
Scholar. Results: This article describes the activities of a) provision of essential 
services, b) preventive measures and advice on people´s behaviors, c) the impor-
tance of the role in education, advisory and counseling, d) actions in the field of 
pharmacy of the community, e) actions in the field of hospital clinical pharmacy, 
f ) pharmaceutical improvements in Europe regarding immunization programs, g) 
main challenges facing the field of pharmacy, h) reporting the results of experiences 
in various contexts: opinions of users/professionals in medicine/pharmacy or phar-
macy students, people's behaviors and the results of various investigations. Conclu-
sions: Activities contribute to obtaining better results in the face of the Covid-19 
pandemic, some of them are consolidated, retaken and projected actions that impose 
challenges in favor of the well-being people in communities, in some contexts they 
are carried out with an adequate quality while in others there are shormocings or 
weaknesses that must be corrected in a timely manner.

Keywords: pharmacy, pharmaceutical services, coronavirus, Covid-19.

Resumo

Introdução: os profissionais da farmácia nos diferentes cenários de atuação realizam 
atividades que contribuem para a saúde pública e a atual pandemia é um momento 
oportuno que destaca o trabalho pelo bem-estar das pessoas nas comunidades. 
Método: trata-se de uma pesquisa descritiva com base em documentos em inglês 
e espanhol no período 2020-2021, apoiados por palavras-chave, dos sites Pub-
MEDLINE, LILACS, ebscohost, Springer, biblioteca científica eletrônica online 
SciELo e Google Scholar. Resultados: são descritas as actividades de a) prestação 
de serviços essenciais, b) medidas preventivas e aconselhamento sobre o compor-
tamento das pessoas, c) a importância do papel na educação, conselhio e aconse-
lhamento, d) acções no domínio da farmácia comunidade, e) acções no domínio 
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da farmácia clínica hospitalar, f ) melhorias farmacêuticas na Europa relativamente 
aos programas de imunização, g) os principais desafios que se colocam ao domínio 
da farmácia, h) relatar os resultados das experiências em vários contextos: opiniões 
dos utilizadores/profissionais da medicina/estudantes de farmácia ou de farmácia, 
o comportamento das pessoas e os resultados de várias investigações. Conclusões: 
as atividades contribuem para a obtenção de melhores resultados frente à pandemia 
Covid-19, são consolidadas, retomadas e projetam ações que impõem desafios em 
prol do bem-estar das pessoas nas comunidades, em alguns contextos são realizadas 
fora com uma qualidade adequada, enquanto em outros há deficiências ou pontos 
fracos que devem ser corrigidos em tempo hábil.

Palavras-chave: farmácia, serviços farmacêuticos, coronavírus, Covid-19.

Introducción 

La pandemia de la Covid-19 ha tendido a transformar la dinámica cotidiana tradicio-
nal del personal de los centros de farmacias desde donde se suma en la batalla contra el 
Sars-cov-2 [1], tras la búsqueda y la implementación de acciones para obtener mejores 
resultados que se relacionan con la reducción de la mortalidad y el control de la pan-
demia [2]. 

Esta pandemia se ha convertido en un motor que impulsa muy diversos programas que 
facilitan una mayor cercanía entre el personal de la farmacia y los usuarios con el objeto 
de sensibilizar a ambos ante las nuevas condiciones de servicio y los procesos que se 
pueden mejorar como parte de esa colaboración conjunta en los tiempos actuales [3].

A través de la historia el personal que labora en los consultorios farmacéuticos en los 
diversos ámbitos asistenciales han desarrollado destacadas acciones en beneficio de la 
salud de las personas, por lo que se espera que durante la actual pandemia de Covid-19, 
los profesionales y el personal de la farmacia gesten labores que les permita situarse en 
un valioso lugar en la esfera de la salud pública como primera instancia y la opción más 
cercana a los hogares para la atención de la salud de las personas en la comunidad, por 
entre otras, el reabastecimiento y el suministro de medicamentos [2, 4].

De ahí que se hace necesario destacar el papel que en la actual pandemia se desarrolla 
desde las farmacias por ser centros en que se implementan diversas acciones que per-
miten proporcionar por ejemplo información confiable que contribuyen a promover la 
prevención, la detección, el tratamiento y control de las infecciones de este coronavirus 
u de otras entidades infecciosas [5].
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Dada la relevancia, importancia y pertinencia del tema de las actividades en farmacia en 
el contexto actual, se estableció como objetivo para este trabajo el describir las acciones 
que se realizan en el campo de la farmacia como parte de la lucha en el contexto mun-
dial contra la pandemia de la Covid-19.

Métodos 

Se realizó una investigación descriptiva de carácter narrativa que incluyó la inclusión de 
documentos seleccionados desde varias bases de datos. 

Se obtuvieron los documentos, se procedió con la lectura e interpretación de contenido 
para realizar los resúmenes respectivos a partir de la pregunta que enmarcó el trabajo 
¿Cuáles acciones se realizan en el campo de la farmacia como parte de la lucha en el 
contexto mundial contra la pandemia de la Covid-19? 

Se revisaron las fuentes o bases de datos biomédicas Pub-MEDLINE, LILACS, Ebsco-
host, Springer, SciELO y el sitio en la web de Google Scholar. 

Se seleccionaron todos los documentos que se encontraron en el periodo 2020-2021 
con apoyo de las palabras clave: atención farmacéutica, pharmaceutical care, coronavi-
rus Covid-19, farmacia, medications, en formato de: artículos científicos, libros, docu-
mentos o informes técnicos de investigaciones (tesis) en inglés y español relacionados 
con la pregunta de investigación. 

Se consideraron como criterios de inclusión para la escogencia de los documentos 
que tuvieran contenido de relevancia y que coincidieran con el tema de la pregunta de 
investigación en el periodo establecido. 

Se revisó el título y el resumen de cada documento y para valorar la calidad científica 
se consideraron que fueran documentos publicados en revistas indizadas en bases de 
datos reconocidas, de publicación frecuente, de autores del campo o de un evento aca-
démico atinente al tema. No se establecieron criterios de exclusión. 

Los resultados se estructuraron tras considerar las acciones que se realizan en los diver-
sos ámbitos asistenciales de la farmacia comunitaria ambulatoria tanto en la comunidad 
como en el hospital y de la farmacia hospitalaria institucionalizada tras considerar los 
siguientes aspectos generales: a) prestación de servicios esenciales, b) medidas preven-
tivas y de asesoramiento sobre los comportamientos de las personas, c) la importancia 
del rol en educación, asesoría y consejería, d) acciones en el ámbito de la farmacia de la 
comunidad, e) acciones en el ámbito de la farmacia clínica hospitalaria, f ) las mejoras 
farmacéuticas en Europa respecto a los programas de inmunizaciones, g) los princi-
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pales desafíos que enfrenta el campo de la Farmacia, h) el reporte de los resultados de 
experiencias en diversos contextos: opiniones de usuarios/profesionales en medicina/
farmacia o estudiantes de farmacia, los comportamientos de las personas y los resulta-
dos de varias investigaciones. Se mantuvieron las consideraciones éticas pertinentes y el 
rigor en el uso de la información.

Resultados 

En la tabla 1 se muestra el resumen general de los datos de los documentos encontrados 
(n = 62) en el periodo 2020-2021. La mayoría (n =51; 82%) corresponden al 2021y 
el resto del 2020 (n=11; 18%). Predominan los documentos de uno a tres autores, del 
continente americano seguido del europeo y relacionados especialmente con la farma-
cia comunitaria y la atención farmacéutica. 

Tabla 1. Cantidad de documentos según característica (n = 62).

Número de 
autores 

Continente 
y países de los autores

Tópicos principales abordados

1-3: 38
4-6: 11
7-9: 6

10-12:7

26 en América
Colombia, Cuba, Estados Unidos, México, 
Perú, Brasil, Ecuador. 
23 en Europa
Irlanda, Reino Unido, España, Bulgaria, 
Holanda, República Checa, Georgia, 
Hungría, Portugal.
22 en Asia
Jordania, India, Pakistán, Malasia, China, 
Arabia Saudita, Líbano, Vietnam, Emiratos 
Árabes Unidos.
3 en África
Nigeria, Etiopía.
2 en Oceanía
Australia

Farmacia comunitaria: 14
Atención farmacéutica: 10
De opinión: 7
Farmacia asistencial: 7
Farmacia hospital: 7 
Telefarmacia:4
Automedicación: 4
Tecnología farmacéutica: 3
Educación farmacéutica: 2
Legal, ético y deontología: 1
Geriatría y Gerontología: 1
Errores de prescripción:2

En la tabla 2 se describen las principales acciones que destacan en farmacia durante la 
pandemia de la Covid-19 en los aspectos de prestación de servicios esenciales, medidas 
preventivas y de asesoramiento de los comportamientos de las personas.
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Tabla 2. Acciones en la farmacia en servicios esenciales, medidas preventivas y de asesoramiento de 
los comportamientos durante la pandemia de la Covid-19.

Prestación de servicios esenciales
-Priorización de la oferta y dispensación de medicamentos [2, 6-9].
-Acceso continúo a medicación y suministros médicos [2, 6, 9-11].
-Monitorización y resolución por escasez de medicamentos ante la pandemia [2, 8, 9].
-Suministro de medicación de prevención y de tratamientos crónicos [2, 6, 8, 9, 11, 12].
-Apoyo a servicios médicos mediante información sobre farmacoterapia [2, 5, 9, 13-16].
-Prestación de servicios informáticos especializados [2, 16].
-Monitorización y seguimiento del paciente [2, 6, 7, 8, 17-19].
-Soporte de los planes de emergencia, promoción del control de la Covid-19 [2, 6, 14].

Medidas preventivas y de asesoramiento de los comportamientos  
-Precauciones y evaluación de riesgos [2, 9, 14, 20, 21].
-Prevención de la auto-medicación [2, 18, 22-26].
-Identificación y derivación de personas sospechosas [2]. 
-Protocolos en el lugar de trabajo [14, 20, 21].
-Medidas de auto-cuidado para prevenir la transmisión del virus: conservar la distancia social, 
eludir espacios cerrados y concurridos [2, 6, 11, 14, 20].

La tabla 3 muestra las principales acciones en farmacia durante la pandemia de la 
Covid-19 en aspectos que rescatan el rol en educación, asesoría y consejería.

Tabla 3. Acciones en farmacia que rescatan el rol en educación, asesoría y consejería durante la 
pandemia de la Covid-19

Acciones sobre la importancia del rol en educación, asesoría y consejería
-Identificación y atención de signos y síntomas de la Covid-19 [2, 6, 9, 15, 20, 24, 27-29].
-Consejos para el uso adecuado de los medicamentos [2, 6, 11, 15, 16, 20, 24, 26-29].
-Consejos para reducir errores potenciales de medicación [2, 4, 5, 11, 15, 16, 22-24, 26, 28, 30, 31].
-Servicios que mejoran la relación usuario-farmacéutico [2, 3, 6, 11, 15, 22, 24, 28, 29].
-Educación e información en general sobre medicamentos [2, 6, 11, 15, 20, 22, 24, 26, 28, 29].
-Información sobre transmisión y prevención del virus [2, 6, 9, 11, 15, 20, 27, 28].
-En forma presencial o virtual respecto a medicamentos falsificados y adulterados [2].
-Intervenciones en radio, televisión, Internet y redes sociales [2, 22].

En la tabla 4 se destacan las principales acciones en el ámbito de la farmacia comunita-
ria y hospitalaria durante la pandemia de la Covid-19. 
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Tabla 4. Acciones en la farmacia comunitaria y hospitalaria durante la pandemia.

Acciones en la farmacia comunitaria
-Indicaciones en medicamentos de venta libre y tratamientos no farmacológicos en síntomas 
menores [2, 6, 10, 14, 26, 27, 32, 33].
-Referenciación para la realización de pruebas de laboratorio [2, 14, 33].
-Apoyo en temas de salud ocupacional a trabajadores [2, 33].
-Entrega de medicamentos a domicilio [2, 6, 9-11, 14, 20-23, 33, 34].
-Intervenciones virtuales o telefónicas [2, 6, 9, 11, 14, 20, 21, 35].
-Repetir la dispensación de medicamentos que habían sido recetados [2, 14, 27, 36].
-Implementación de la receta electrónica [36].
-Continuar con el seguimiento farmacoterapéutico [2, 6, 7, 9, 14, 16, 17, 21].
-Realizar actividades de apoyo psicológico [2, 11, 14, 21, 32, 33].
-Administración de pruebas Covid-19, incluidas las pruebas serológicas [2, 9, 10].
-Participación en las campañas de vacunación [2, 7, 10, 37]. 

Acciones en la farmacia hospitalaria
-Identificación, prevención y resolución de problemas relacionados con medicamentos [2, 4, 7, 
11, 38, 39]. 
-Participación en equipos multidisciplinarios [2, 11, 14, 31, 38]. 
-Monitorización de reacciones adversas e interacciones entre medicamentos y con alimentos [2, 
11, 14, 38]. 
-Contribución para la toma de decisiones de medicina basada en la evidencia [2, 11, 14, 31, 38]. 
-Información, evaluación de la seguridad y eficacia de las vacunas [2, 11, 14, 38]. 
-Ayuda en investigaciones o ensayos clínicos de nuevas aplicaciones y usos de medicamentos 
autorizados y fuera de indicaciones autorizadas [2, 11, 14, 31, 38]. 
-Generación de recomendaciones a clínicos para establecer tratamientos estandarizados [2, 11, 
14, 31, 39]. 
-Actualización de fichas técnicas de medicamentos en el abordaje de la Covid-19 [2, 11, 31].
-Servicios de farmacia remota y entrega de medicamentos a domicilio [2, 9, 11, 19, 21, 39].
-Apoyo psicológico y consejo telefónico o virtual [2, 38].
-Seguimiento farmacoterapéutico [2, 18, 21, 31].
-Vigilancia y gestión de la terapia de plasma convaleciente [2, 11, 38].

La tabla 5 contiene las mejoras farmacéuticas realizadas en Europa con respecto a los 
programas de inmunizaciones durante la pandemia de la Covid-19 y los principales 
desafíos que enfrenta el campo de la farmacia. 
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Tabla 5.  Mejoras farmacéuticas en Europa respecto a los programas de inmunizaciones y  desafíos 
que enfrenta el campo de la Farmacia durante la pandemia de la Covid-19.

Mejoras farmacéuticas en Europa respecto a los programas de inmunizaciones [10]
-Bélgica: favorece la distribución de vacunas 
-Croacia: nuevo curso en el currículo sobre vacunación en la práctica farmacéutica 
-República Checa: participación en las campañas de vacunación
-Alemania: se favorece la fabricación de productos nacionales, tests, ensayos clínicos 
-Italia: campañas de vacunación
-Holanda: almacenamiento y preparación de vacunas, consejo a pacientes 
-Portugal, Serbia: se visualiza el involucramiento en programas de vacunación
-España: participación limitada en programas de inmunizaciones 
-Irlanda, Suiza, Reino Unido: participación activa en programas de inmunizaciones 
-Turquía: consejería y educación 

Desafíos que enfrenta el campo de la Farmacia
-Telemedicina: requiere regular el uso de la receta [6].
-Telefarmacia: teleconsulta, videollamada o mensajería por medios electrónicos [19, 21, 39]. 
-Factores que afectan las buenas prácticas de dispensación [5, 16, 25].
-Docencia virtual [38, 40].

La tabla 6 contiene los reportes de resultados de diversas experiencias en diversos con-
textos durante la pandemia, entre los que destacan las opiniones del personal de farma-
cia, médicos, usuarios y acciones relacionadas con las conductas de las personas.

Tabla 6. Reporte de los resultados de experiencias en diversos contextos durante la pandemia.

Tipo de 
reporte Lugar Resultados

Opinión 
del 

personal 
de  

farmacia

Medio Oriente y 
Norte de África 

[41]

2589 farmacéuticos, 60% se informan del virus por redes sociales, 
82% reportan miedo a contraer el coronavirus. 

Jordania [42] n= 726 (35% estudiantes; 64% farmacéuticos): 94% se actualizan 
mediante: 58% medios de comunicación, 58%  Organización 
Mundial de la Salud y 57% artículos científicos. 

Cuba [43, 44] Consideran que se realizan una adecuada producción y consumo 
de fitofármacos y apifármacos para el tratamiento del virus.

Jordania [45] n= 364 farmacéuticos, 70% expresan actitudes favorables hacia la 
telefarmacia para seguir signos y síntomas de Covid, 19-91% están 
de acuerdo con los servicios de telefarmacia.

(Continúa)
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Tipo de 
reporte Lugar Resultados

Opinión 
de 

médicos

Pakistán [46] n=868, 76% con interacción mínima o nula con los farmacéuticos, 
97% aceptan que farmacéuticos son fuente de información, 84% 
totalmente de acuerdo en que farmacéuticos deben asistir a las 
rondas de atención al paciente, 18% asumen que farmacéuticos 
asesoran sobre los medicamentos.

Opinión 
de 

usuarios

Estados Unidos 
[47]

n=1397 pacientes, 2% indican de un cambio de medicación durante 
la pandemia, 0,4% informan haber dejado de tomar medicación, 
1% inician toma de medicación, 0,7% informan problemas para 
obtener medicamentos recetados. 

Jordania  [48] n=268 pacientes post Covid-19, 22% reporta tomar medicinas, 28% 
indica que farmacéuticos dispensaron medicinas, 49% reportan 
que cuidadores recibieron información y consejo farmacéutico, 
54% de acuerdo/muy de acuerdo en que los farmacéuticos tienen  
información científica para asistir pacientes Covid-19.

Conduc-
tas de las 
personas

España  [49] 17% de servicios de farmacia hospitalaria con atención 
farmacéutica no presencial en telefarmacia y envío de medicación 
antes de la crisis sanitaria y durante la crisis pasa a más del 80% 
de los pacientes externos de los hospitales que reciben medicación 
con sistemas de telefarmacia.

Perú  [26] De 150 adultos internados (98%) con previa automedicación  
por: ivermectina (41%), paracetamol (41%), azitromicina (38%), 
AINES (15%) y prednisona (12 %).

Reino de Arabia 
Saudí [50]

100 farmacias visitadas por clientes simulados, en 155 se ofrecen 
desinfectantes de manos gratis, en tres todos los clientes utilizan los 
desinfectantes, en dos ofrecen mascarillas desechables gratuitas, en 
una hay detección de temperatura, en 31 hay ayudas educativas, 53 
con servicios visuales de distanciamiento social, 34 con violación 
del uso de la mascarilla por parte del personal de la farmacia, 87 sin 
mascarilla, 64 violaron el distanciamiento social, solo en tres se vio 
la intervención del personal, 35 con mascarillas faciales disponibles 
para la venta, 23 con calidad cuestionable, 84 con desinfectantes de 
manos disponibles y 14 con calidad desconocida.

Nigeria [34] Intención de telefarmacia requiere regulaciones adecuadas.
Holanda [51] 215 participantes consideran que en las farmacias se implementan 

las medidas de higiene y se minimiza el contacto directo entre el 
paciente y el proveedor, 47% con entrega de medicamentos en el 
hogar a los pacientes, 55% no realizan revisiones de medicación 
temporalmente, 22%  realizan las instrucciones vía telefónica.

Reino Unido Hay asesoría vía telefónica por videoconferencia [52].
Prestación de servicios de apoyo psicosocial  [53].

Irlanda  [6] Instauración de la receta digital.
(Continúa)
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Tipo de 
reporte Lugar Resultados

España Hay reticencia a la vacuna  [37].
Atención geriátrica con enlace en la comunidad  [54].
Percepción sobre peligrosidad de la Covid-19  [33].
Existe afectación a la salud mental [33].
Aumenta pretensión de vacunarse contra el Sars-Cov-2  [33].

Perú Automedicación durante la pandemia Covid-19  [23].
Beneficios de la educación virtual [55].

Francia [4] Se detectan y corrigen errores de medicación.
Etiopía [56] Hay escasez de productos en las farmacias de comunidad. 
Georgia [57] Un mayor número de pacientes visitan las farmacias.

Discusión

En este trabajo se describen destacadas acciones que han sido implementadas en las 
farmacias en el ámbito hospitalario y comunitario durante la pandemia de la Covid-19. 

Se reconoce que el concepto respecto a la farmacia comunitaria varía entre los países, 
así por ejemplo en los Estados Unidos de América y el Reino Unido, las farmacias 
minoristas pueden ser con o sin sucursales y existen farmacias que atienden a los 
pacientes ambulatorios pero están localizadas en los hospitales; mientras en otros 
lugares como en China, las farmacias se encuentran en establecimientos de atención 
médica pero no se consideran parte de la atención médica y más bien son reguladas 
por las empresas propietarias por lo que los trabajadores no se consideran como pro-
fesionales en salud [6].

Consecuentemente, por un lado, tanto en las farmacias comunitarias como en las 
hospitalarias durante la pandemia de la Covid-19, se realizan actividades particulares 
acordes con cada contexto en particular, así por ejemplo en el hospital hay un trabajo 
que involucra la multidisciplinaridad, una mayor orientación hacia la investigación y 
aplicación de protocolos clínicos particulares; mientras que en la comunidad la aten-
ción tiende a ser individualizada y con la aplicación de pruebas para detectar el virus 
Sars-Cov-2. 

Sin embargo, por otro lado, también hay acciones convergentes en los distintos esce-
narios como es la prestación de servicios esenciales, medidas preventivas y de asesora-
miento de los comportamientos, educación y consejería, participación en los programas 
de vacunación, la prestación de apoyo psicológico, el seguimiento farmacoterapéutico y 
acciones de vigilancia con el debido apoyo tecnológico.  
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En ese mismo sentido, existen actividades que han sido consideradas como tradicio-
nales y que se han implementado a través del tiempo como parte de la adecuada ges-
tión del ciclo del medicamento: selección, adquisición, almacenamiento, distribución, 
dispensación, indicación farmacéutica, educación, seguimiento, entre otras. Las cuales 
permiten una adecuada atención de enfermedades transmisibles como es el caso del 
Sars-Cov 2 en la que se retoma el lavado de las manos, la selección y uso adecuado de 
mascarillas y el distanciamiento social; pero a la vez también, se continua con acciones 
para la atención de enfermedades crónicas degenerativas no transmisibles como son 
la diabetes y la hipertensión arterial, entre otras que también requieren del adecuado 
seguimiento y control.

La pandemia promueve que se suscitan acciones que pueden ser consideradas más nue-
vas o contemporáneas que involucran  mayor creatividad y dinamismo, como ocurre en 
la atención de los trastornos mentales [58] y que debido a las condiciones imperantes se 
han incentivado cambios mediante el uso de medios digitales que facilitan la incorpo-
ración de actividades que están tomando cada vez mayor auge a través de la telefarmacia 
en apoyo a la prestación remota de la atención farmacéutica con asistencia de las tecno-
logías de la información, comunicación, informática y computación [34, 44].

Se destaca que gracias al uso de la computación y al uso de una variada gama de tecno-
logías, se han podido implementar esas actividades novedosas que están colaborando 
en la reducción de costos, en el fortalecimiento del seguimiento farmacoterapéutico, 
así como en la relación usuario-farmacéutico y la disminución de las visitas al centro de 
salud [34, 59].

Ciertamente los profesionales en farmacia alrededor del mundo han tenido que adap-
tarse de manera vertiginosa al cambio y por eso podrían estar compartiendo barreras, 
responsabilidades y compromisos similares ante la pandemia de la Covid-19 [42]. No 
obstante, esto no ha impedido que los farmacéuticos con el apoyo técnico y adminis-
trativo en las farmacias estén desempeñando un papel clave mediante la adopción de 
estrategias innovadoras que contribuyen a minimizar el impacto adverso de la pande-
mia en las personas, en los establecimientos de atención a la salud en el sistema de salud 
y en la sociedad en general [60].

En ese sentido, los servicios remotos a través de la telefonía han permitido entre otras 
actividades la realización de acciones hacia la evaluación del paciente, la autorización 
previa y el reabastecimiento de los medicamentos recetados, el monitoreo del cumpli-
miento del formulario y de los servicios de información de medicamentos, los servicios 
de diagnóstico y prevención de la enfermedad, la monitorización de fármacos terapéu-
ticos y la evaluación de los resultados clínicos [2].
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Sin embargo, se resalta que el apoyo de la tecnología no es algo tan novedoso pues se 
tiene conocimiento que en Australia desde 1942 existían mecanismos que permitían 
recibir medicamentos y realizar consultas mediante la telesalud a través de videoconfe-
rencias, tanto durante la atención de los pacientes como de los proveedores de atención 
médica o también en la venta al por menor y la entrega de medicamentos a distancia [34]. 

De la misma manera, en Canadá desde el 2003 se implementó el uso de la telefarma-
cia para el asesoramiento remoto al paciente y la dispensación de medicamentos en 
videoconferencia que  luego se replicó en el Reino Unido y Hong Kong en el 2010; 
por lo que no era de extrañar que esta práctica se extendiera a otros países de manera 
paulatina como ha ocurrido en Bélgica, Cuba, Guam, Alemania, Francia, Japón, Dina-
marca, Italia, Venezuela, España, Bahréin y Egipto [34] y que con la pandemia se han 
generalizado en todas latitudes.

La aplicación de la telefarmacia en Sudáfrica por ejemplo ha demostrado ahorros de 
tiempo y dinero al aumentar el acceso a la atención farmacéutica, la adherencia tera-
péutica y la reducción del riesgo por la enfermedad infecciosa; asimismo una mejora 
en el control terapéutico de los medicamentos y la disminución del número de eventos 
adversos de los medicamentos [34], cuyos resultados contribuyen a mejorar la calidad 
de vida de las personas.

Definitivamente la actual pandemia ha generado oportunidades que impulsan un 
mayor uso de una variedad de opciones de trabajo a pesar de los desafíos que impone la 
existencia de determinados vacíos por el acumulo de datos de salud en formato electró-
nico que podrían generar diversas amenazas respecto a la confidencialidad, privacidad 
y seguridad de los datos personales en salud de las personas [34].

Conclusiones

Las actividades realizadas por los profesionales y el personal de las farmacias, en los 
distintos contextos, se posicionan en lugar de privilegiado que contribuyen a obtener 
mejores resultados en el campo de la salud pública ante la pandemia de la Covid-19. 

Las actividades permiten consolidar y retomar una importante cantidad de estrategias 
reconocidas desde hace tiempo atrás y que a la vez se proyectan tras nuevas versiones 
de acciones con apoyo de las tecnologías de la comunicación, información, informá-
tica y computación que ameritan la atención de consensos que apoyen la actuación del 
personal de Farmacia, dentro o fuera del establecimiento, de forma física o virtual bajo 
un marco de regulaciones y procedimientos que se amparen en los principios legales, 
jurídicos y de-ontológicos en pro del bienestar de las personas en las comunidades. 
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Las evidencias encontradas muestran que hay variaciones en la intensidad y forma de las 
actividades que se realizan, en unos lugares se realizan con una calidad adecuada mien-
tras en otras hay falencias o debilidades que deben ser subsanadas de manera oportuna.  

Las farmacias de comunidad se constituyen en establecimientos de atención a la salud 
de las personas que proporcionan una gama de servicios de asistencia sanitaria que 
contribuyen en la reducción de la carga que representa la atención de los pacientes en 
instalaciones de mayor envergadura y complejidad de atención a la salud como son los 
hospitales.
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