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Legislacién farmacéutica

El Farmacéutico en la Descentralizacion del Sistema de Salud:
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RESUMEN. Debido a que se han transferido los servicios de salud de baja complejidad a los gobiernos lo-
cales, se revis6 la legislacion farmacéutica argentina en los 4mbitos nacional y provincial y se realiz6 un
diagnéstico sobre el proceso de suministro de medicamentos en el primer nivel de atencién de salud. A
partir de la descentralizaci6n, el suministro de medicamentos queda bajo la responsabilidad de los gobier-
nos locales. Dentro de la Atencién Primaria de Salud que se brinda, no se plantea el desarrollo de progra-
mas especificos sobre Medicamentos Esenciales, ni la habilitacién de Servicios de Farmacia bajo la respon-
sabilidad de un farmacéutico. Del andlisis de la legislacién y del diagnéstico realizado, surge la necesidad
de un marco legal que contemple: el suministro de medicamentos en todas sus etapas y la participacion del
farmacéutico en cada nivel de atenci6n.

SUMMARY. “The Pharmacist in the Decentralization of Health-Care System: Pharmaceutical Legislation
Analysis and Diagnosis in the Province of Cérdoba, Argentina”. As primary health-care services were transferred
to local governments, the Argentine pharmaceutical legislation was reviewed in the national and provincial juris-
dictions. A drug supply management diagnosis was made at first level health care. Since decentralization was
made, drug supply management is under the local government’s responsibility. There is a lack of essential drugs
specific programs and pharmacy services development in primary health care. From the legislation and diagnosis
analysis, the conclusion is that legal support is required to cover the drug supply management in every step and
the participation of pharmacists in each health-care level.

INTRODUCCION

Los Servicios de Salud se ven afectados por
factores socioecondémicos, por lo que es necesa-
rio optimizar el uso de los recursos con que se
cuenta, en especial el medicamento, para mejo-
rar la atencibn asistencial al paciente !

El sistema de suministro de medicamentos es
el soporte de los servicios farmacéuticos y de la
atencién farmacéutica 2. En el marco de un en-
foque sistémico, el suministro de medicamentos
esti constituido por varias fases secuenciales e
interrelacionadas: se inicia con la seleccién de
medicamentos, continuando con los componen-
tes logisticos de programacion, adquisicion, al-
macenamiento y distribuciéon de los mismos 3.
La distribucién-dispensacion comprende las di-

ferentes actividades que desarrolla personal cali-
ficado y autorizado para poner el medicamento
en manos del usuario 4. La dispensacién de me-
dicamentos es el acto farmacéutico asociado a la
entrega y distribucién de los medicamentos con
las consecuentes prestaciones especificas, como
son el anilisis de la orden médica, la informa-
cion de la buena utilizaciéon y preparacion de
las dosis que se deben administrar 5.

Debido a que se han transferido los servicios
de salud del primer nivel (baja complejidad) a
los municipios y las comunas, a través de la
descentralizacién de las prestaciones sanitarias,
los sistemas de distribucion y dispensacion de
medicamentos dirigidos a pacientes ambulato-
rios se han trasladado mayoritariamente, en la
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