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Base de datos FIP IMPACT: flp

fomentar el autocuidado
a traves de la farmacia

@@

El autocuidado es la capacidad de las personas, las familias y las comuni-
dades para promover lasalud, prevenir enfermedades, mantenerlasaludy
hacer frente a las enfermedades y las discapacidades, con o sin elapoyo de
un profesional sanitario %,

El autocuidado puede complementar los servicios sanitarios habituales al
cubrirlascarenciasde accesoyayudaralas personasagestionarafecciones

®

comunes de formasegura ?.

Los quimicos farmacéuticos, que suelen ser uno de los profesionales sanitarios mas accesibles, apoyan el autocui-
dado responsable a través del asesoramiento, el acceso y el uso seguro de los medicamentos, y la alfabetizacion
sanitaria. Esto se ajusta a los Objetivos de Desarrollo de la FIP 15 (Atencidn centrada en las personas) y 18 (Acceso a
medicamentos, dispositivosy servicios) @.

15/®

PEOPLE-
CENTRED CARE

Resumende los resultados
de la FIP en materia de
autocuidado (2017-2025)

La FIP ha elaborado recursos globa-
les sobre el autocuidado con apoyo
quimico farmacéutico, entre los que
se incluyen informes de investiga-
cién,informesdelcomité deanalisis,
declaraciones de politica, CPD Bites
y orientaciones para la practica, la
educaciénylapromocion.

crosites | oo
Informes - 27

Orientaciones [ 4

Manuales I4
Declaraciones/politicas |2
Kits de herramientas |1

Otros (videos/fichas informativas) |1

ElObjetivo de Desarrollode laFIP 15
(Atencion centrada en las personas)
(https://developmentgoals.fip.org/
dgi15/) refleja el papel de los quimicos
farmacéuticos en elapoyo al autocuida-
do centrado enla persona, ayudando alas personasa
tomardecisiones seguras, a reconocer las sefiales de
alertay a utilizar los medicamentos de forma adecuada

ElObjetivo de Desarrollo 18 de la FIP

(Acceso a medicamentos, dispositivos y

servicios) (https://developmentgoals.fip.

org/dg18/) reflejala contribucion de los

quimicos farmacéuticos al acceso através
deluso seguro de medicamentosy serviciosy la orien-
tacion hacia el nivel adecuado de atencién cuando es
necesaria unaderivacion.

Las principales dreas
deinteresson:

1. Manejodedolencias comunes

99 publicacionesde la FIP
entre2017y 2025.

Los resultados se centran en el
aprendizaje profesional y la gene-
racion de evidencia: los CPD Bites
constituyen la mayor parte de las
publicaciones (n=60) y los informes
representan la mayor parte de las
publicaciones generadoras de evi-
dencia (n=27) (figuras 1y 2).

2.Fomentar el autocuidado de los
pacientesy la alfabetizacion sani-
taria

3. Servicios emergentesy salud digi-
tal

Gestion de dolencias comunes 11 3 -
Potenciar el autocuidado y la
utilizacion sanitaria de los pacientes 7 1 -

Servicio emergentes 4

mejora de la interaccion
con los pacientes 3
Informes Crientaciones
®Manuales  @Kits de herramientas
® Declaraciones/politicas
® Otros (videos/fichas informativas)

Enfoques de autocuidado . 1
para controlar las ENT 8

Apoyo al cambio de comportamiento 4 n
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Figura 1. Distribucion de los resultados del FIP

portipo (n=99)

Figura 2: Resultadostipos dentro de cadatema
(desglose por formato; sin incluir CPD Bites)



Elpapelde los quimicos
farmacéuticosen el
autocuidado: conclusiones
clave apartirde la evidencia

Laevaluacion multinacionaldelaFIP
sobrelas necesidades de autocuida-
do confirmaquelos quimicosfarma-
céuticos ya estan muy involucrados
enlaeducaciondelospacientesyen
elapoyoalusode medicamentossin
receta. Casi 8 de cada 10 quimicos
farmacéuticosafirman asesoraralos
pacientes sobre afecciones autolimi-
tadas, lo que posicionaalafarmacia
comoun puntodeaccesodeprimera
lineaalautocuidado® (figura 3).

Barrerasy factores
facilitadores en elapoyo al
autocuidado

;Qué factores facilitan
unapoyo eficaz al autocuidado
en la farmacia comunitaria?®
+ Personal bien formado y cualifi-
cado
« Buen trabajo en equipo y planifi-
cacidn colaborativa delaatencion
«Uso adecuado de la tecnologia
para facilitar la prestacion de cui-
dadosdeautocuidado
« Sélidas relaciones de trabajo con
otros profesionales sanitarios
« Acceso a los historiales médicos y
farmacoldgicosdelos pacientesya
unespacio privado paralaconsulta
+ Acceso a recursos educativos y
formacion

{Qué limita la escala
y la coherencia?®
« Limitaciones de tiempoy elevada
cargadetrabajo
« Financiacion y remuneracion in-
suficientes
« Acceso limitado a los historiales
médicos de los pacientes
« Conocimientos o formacion in-
adecuadosofaltadeaccesoama-
teriales
« Participacion limitada de los pa-
cientes y falta de reconocimiento
desu papel

Educar a los pacientes sobre las afecciones autolimitadas _ 79%
Asesorar sobre el uso adecuado de los medicamentos _ 74%
Suministrar medicamentos de venta liore [N 59%

Derivar a los pacientes cuando sea necesario - 24%

Prestar servicios de diagnostico - 13%

0% 20% 40% 60%  80%

Figura 3. Los datos del FIP ponen de manifiesto elapoyo que prestan los quimicos
farmacéuticos en materia de alfabetizacidn sanitaria, atencion preventivay enfermedades
no transmisibles en una amplia variedad de ambitos, entre los que se incluyen el dolor de
garganta, los sintomas respiratorios, los trastornos gastrointestinales, el tratamiento del
dolor, lanutricidn, la salud sexualy los productos naturales para la salud (4-10).

« Falta de protocolos o directrices
estandarizadosy barreras legisla-
tivas

Elimpacto de los quimicos
farmacéuticos a través del
autocuidado: conclusiones
clave apartirde la evidencia

Existen pruebas sélidas de que las
pruebas en el punto de atencidn
(POCT), los servicios del Programa
deAfecciones Comunes (CAS) y otras
intervenciones de autocuidado en
las farmacias comunitarias tienen
efectos positivos en lasaludy la eco-
nomia, lo que se traduce en una ma-
yor eficiencia del sistema sanitarioy
unamenor carga para otros sectores
delaatenciénsanitaria, lo cualcons-
tituye un paso importante hacia la
coberturasanitaria universal %,

Resultadosrelacionados
conlasalud

Mejorade los resultados
paralos pacientes

«Las POCT para enfermedades
infecciosas y cronicas en las far-
macias comunitarias reducen los
tratamientos inadecuados, mejo-
ranlaseguridad de lamedicacion,
potencian la deteccidn de enfer-
medades crdnicas y refuerzan
la vigilancia de la salud publica,
especialmente en comunidades
desatendidas!*¥.

« La mayoria de los participantes
en un estudio canadiense que re-
cibieron servicios del Programa
de Afecciones Comunes (CAS) an-

tes de acudir al médico (96,8 %)
declararon haber experimentado
una mejoria significativa o com-
pleta de su estado tras su prime-
ra visita al quimico farmacéutico
(80,8 %) 12,

Fomentarlaseguridad delpaciente
yreducir los efectos adversos

Los quimicos farmacéuticos utiliza-
ron pruebas de creatinina en el pun-
to de atencion (POCT) para evaluar
lafuncidnrenal antes de suministrar
antibidticos, lo que dio lugara modi-
ficaciones en la prescripcion debido
a la insuficiencia renal. Esto mejord
la seguridad de la dosis de antibidti-
cosen pacientesdeedad avanzaday
redujo elriesgo dereaccionesadver-
sasalos medicamentos 3,

Resultados economicos

Reducciondelacarga
de los costes sanitarios

En los Paises Bajos, la implemen-
tacion de pruebas renales POCT en
pacientes de 65 afios 0 mas que re-
cibianantibidticossupusounahorro
anual de 86 euros por paciente gra-
cias a los ajustes de dosis realizados
mediante estas pruebas 4,

En Canada, las pruebas de diagnds-
tico rapido (POCT) de la faringitis es-
treptocdcicarealizadasenfarmacias
comunitarias de cinco provincias
permitieron un ahorro estimado de
entre 12,47 y 24,36 ddlares cana-
dienses por paciente, lo que se tra-
duce en un ahorro anual estimado
deentre1,3y2,6 millonesdeddlares
canadienses 9,
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Estudios recientes demuestran que
el tratamiento de dolencias comu-
nes en las farmacias comunitarias
resultamasrentable quelasvisitasal
médico de cabecera o alos servicios
de urgencias. El programa para do-
lencias leves (MAS) de Birmingham,
en el Reino Unido, supuso un ahorro
de2 millonesdelibrasesterlinas (2,3
millones de euros) en 2014, con un
ahorro previsto que oscilaentre 12y
56 millones de libras esterlinas (en-
tre 14y 65 millones de euros) ¢,

Reduccion de las visitas al
hospitalyde las barreras de
acceso ala asistencia sanitaria

Un programa sobre el estreptococo
delgrupoA (GAS) dirigido por quimi-
cos farmacéuticos comunitarios en
Canada evalué a 7.050 pacientes; el
70% recibid antibidticos en lafarma-
cia, lo que redujo las visitas al hospi-

tal y permitié una atencion mas ren-
table 7.

Elpapeldeliderazgo de la FIP
enelapoyo alapractica del
autocuidado

Promociony colaboraciones
anivelmundial

La FIP promueve activamente el pa-
peldelos quimicosfarmacéuticosen
elautocuidado anivel mundial.

Grupo Pionero en Autocuidado: La
FIP fue signataria de una carta abier-
ta en la que se instaba a los Estados
miembros de la ONU a reforzar los
sistemas de salud mediante el auto-
cuidado ®,

Actividades de promocion en la
Cumbre Mundial de la Salud: A tra-
vés de la Coalicion «United for Self-
care», la FIP destaco el papel de los

Informes de investigacion

quimicos farmacéuticos en el trata-
miento de dolencias comunesy en
la prestacion de atencion primaria
accesible 9,

Consejo de Europa (alfabetizacion
sanitaria): La FIP se unié como alia-
daglobalallanzamiento deunaguia
practica para apoyar a los responsa-
bles de latoma de decisionesy a los
profesionalessanitariosenlamejora
delaalfabetizacion sanitaria 9.

Desarrollo profesional
y recursos practico

La FIP desarrolla herramientas que
los quimicos farmacéuticos y las
organizaciones miembros pueden
utilizar en su practica diaria para fa-
cilitarlaclasificacion de pacientes, la
seleccion de medicamentos de ven-
talibre,elasesoramientoyladeriva-
cionaotros profesionales.

Informes del panel de analisis

fipe= A
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Informacién global sobre intervenciones de autocuidado en farmacias,

mejores practicas, barrerasy factores facilitadores.

Documentos de orientacion

@ i . e
N~ ® o fip 1
Recursos practicos destinados adotaralos
quimicos farmacéuticos de las herramientasy

los conocimientos necesarios para promover
elautocuidado entrelos pacientes.

Debate de expertosy recomendaciones sobre
practicas de autocuidado, alfabetizacidn sanitaria
y necesidades de educaciényformaciédn.

Declaraciones/politicas

(7] K2) ;
fip flp @ st cam

Reconoce el papel clave de los quimicos
farmacéuticosen la prestacion de
autocuidadoy aboga porel reconocimiento

yelapoyo alos quimicos farmacéuticos. Figura4.



Potenciar el autocuidado: un ma-
nual para farmacéuticos (https://
www.fip.org/file/5111).

Guia de referencia de conocimien-
tos y habilidades para farmacéu-
ticos que apoyan el autocuidado
(https://www.fip.org/file/6130).

CPD Bites sobre la gestion centrada
en lapersonade dolenciascomunes
(https://selfcare.fip.org/cpd-bites-
videos/).

Apoyoalas
organizaciones miembros

La FIP ha colaborado directamente
con organizaciones nacionales para
reforzar los servicios dirigidos por la
farmacia y alineados con los princi-
piosdelautocuidado.
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