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RESUMEN

El presente proyecto trata sobre el Analisis de las ventas de medicamentos sin
prescripcion médica suplidos por el Programa de medicamentos Esenciales
/Central de Apoyo Logistico. (PROMESE/CAL), en Santo Domingo Distrito
Nacional. Afio 2014 el cual ofrece medicamentos esenciales a la poblacion
dominicana mas vulnerable a nivel nacional. Este proyecto esta enfocado en la
poblacion de Santo Domingo, Distrito Nacional a la cual el Programa de
medicamentos Esenciales /Central de Apoyo Logistico. (PROMESE/CAL), debe
ofrecer medicamentos de acuerdo al Cuadro Basico Medicamentos Esenciales
de la Republica Dominicana y tener siempre disponibilidad de los mismo para
abastecimiento de la poblacién a precios asequibles. Cabe destacar que aun
siendo esta su razon en la mayoria de los casos los mismos no estan disponibles
en las Farmacias del pueblo que son las encargadas de hacer llegar a través de
las ventas los medicamentos a la poblacion. Se debe tener en cuenta que
diversos a varios factores por quejas de la poblacion estos medicamentos sin
prescripcibn médica no siempre estan disponible por el programa de
Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico y los mismos son
esenciales en algunos casos se debera al abuso en el uso de estos
medicamentos por parte de la poblacion que por cultura la poblacion dominicana
tiende a auto medicarse. Se recomendé modificar los procedimientos de
despachos y distribucién para obtener resultados diferentes en cuanto a las
ventas y la satisfaccion de los usuarios del Programa de Medicamentos
Esenciales / Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL). Realizar licitaciones
cada seis meses. Esto con el objetivo de eliminar el desabastecimiento y
mantener actualizado el catalogo de ventas de acuerdo a los requerimientos de la
poblacion.
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INTRODUCCION

Unos de las principales funciones del gobierno dominicano es prevenir y
preservar la salud de la poblacibn Dominicana. El acceso a los medicamentos

esenciales en un pais es muestra de seguridad para la poblacién de este.

El acceso equitativo a medicamentos esenciales y que tengan calidad y
sean efectivos para las patologias mas comunes de la ciudadania da como
resultado que se cree el Programa de Medicamentos Esenciales. Segun lo
investigado este programa cuenta con una red de 480 farmacias de titularidad
publica llamadas Farmacias del Pueblo las cuales son las encargadas de llevar a
la poblacién dominicana los medicamentos esenciales. En estas farmacias se
dispensan aquellos medicamentos incluidos en el cuadro bésico y denominado

esenciales.

Ya sea debido a diversos factores iniciando por los factores culturales de
la poblacion que usa constantemente medicamentos, la ubicacion de las
farmacias Dominicana los cuales al ser vendidos por el Programa de
Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL) no dan
abasto para el requerimiento de los clientes, por los cuales son las quejas
constante a través de diversos medios de comunicacion y como en el estudio de
la comision presidencial de Politica Farmacéutica Nacional evidencia el gasto
publico en medicamentos a través de la red publica nacional de salud y la misma
no es suficiente para las necesidades de la poblacién hoy dia.

La salud de la poblacion es un factor determinante en el crecimiento de un
pais tanto a nivel socioeconémico y del desarrollo social del pais. El sistema de
salud tiene un papel fundamental al motivar el desarrollo de los conocimientos y
capacitacion que las personas necesitan para tener éxito en el mercado de

trabajo.



El objetivo de este estudio es analizar las ventas del Programa de
medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico, (PROMESE/ CAL) para
asi mejorar la calidad de los productos ofertados y aumentar la satisfaccion de

los clientes. Las necesidades de medicamentos son fatales para la ciudadania.

Este andlisis servir4 para determinar cuales son las causas de quejas de
desabastecimiento del Programa de medicamentos Esenciales / Central de
Apoyo Logistico, (PROMESE/ CAL)

Los métodos de estudios utilizados fueron: exploratorio, inductivo y de analisis ya
que el tema no contiene antecedentes en cuanto a su modelo teorico, por tanto
nos basaremos en la observacion, y en las estadisticas de despacho vs las
requisiciones de sus clientes para despachos de medicamentos sin prescripcion

gue son las Farmacias del Pueblo.

Desde hace cinco afios a la fecha el Programa de medicamentos
Esenciales / Central de Apoyo Logistico, (PROMESE/ CAL) ha buscado
diferentes formas y metodologia de trabajo para mejorar las ventas y
abastecimiento y distribucién de medicamentos en especial de aquellos que se
venden sin prescripcion que son requerido constantemente lo cual ha
determinado la creacion de mas Farmacias del Pueblo, inclusion de nuevos
productos, policita de despachos que le permita mas acceso a la mayor cantidad

de personas posibles.

El capitulo I, trata sobre el Programa de Medicamentos Esenciales /
Central de Apoyo Logistico, (PROMESE/CAL), la Seleccibn y Manejo de
Medicamentos del Cuadro Béasico, Procesos de ubicacién de las Farmacias del
Pueblo. La definicion del perfil farmacéutico en la Republica Dominicana, sus
objetivos y la definicion de la farmacia y del profesional farmacéutico

El capitulo I, es sobre los Procedimientos de Despacho vy Distribuciéon de
medicamentos del Programa de Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo
Logistico. (PROMESE/CAL), sus objetivos alcances y definicion de actividades.



En el capitulo Ill, abarca todo lo relacionado sobre las recomendaciones
para mejoras para ser mas eficientes en las ventas del Programa de
Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico. (PROMESE/CAL)



Capitulo I. Programa de Medicamentos Esenciales /
Central de Apoyo Logistico, (PROMESE/CAL)

1.1 Definicion del Programa de Medicamentos Esenciales /
Central de Apoyo Logistico, (PROMESE/CAL).

El Programa de Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico,
(PROMESE/CAL) fue creado con el objetivo de abastecer a la poblacion
dominicana de los medicamentos esenciales tanto para la prevencion y cuidado

de la ciudadania.

EL Programa de Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico,
(PROMESE/CAL). Funciona como una Central de Apoyo Logistico la misma
Adquiere medicamentos a los fabricantes e importadores a través de las
diferentes maneras de adquisicion que se exige la ley de Compras y
Contrataciones de la Contraloria General de la Republica, para todas las
instituciones e entidades que manejan fondos publicos. (Politica Farmacéutica

Nacional, Santo Domingo, Republica Dominicana junio 2007)

Es necesario destacar que los medicamentos que son dispensados en los
Centros de salud como son Unidades de Atencion Primarias (UNAPS), a los
ingresados en los hospitales del Ministerio de Salud Publica (MINSPA) se

realizan de manera gratuita.

En la actualidad todavia el catalogo del Programa de Medicamentos
Esenciales / Central de Apoyo Logistico, (PROMESE/CAL). No cuenta con todos
los medicamentos incluidos en el Cuadro Basico Nacional de Medicamentos

Esenciales. !

La poblacion Dominicana al igual que los centros de salud del Ministerio de
Salud Publica (MINSPA) puede adquirir sus medicamentos en las Farmacias del
Pueblo a un precio por debajo del precio minimo de referencia de las farmacias

del sector privado.

! Manual del Sistema de Gestién de la Calidad, MC-SGC-001 REV01, AGOSTO DEL 2009



El Programa de Medicamentos Esenciales /Central de Apoyo Logistico
(PROMESE/CAL). Tiene establecido una politica de precio alos a los hospitales
y sub-centros del Ministerio de Salud Publica de un 10% al costo del producto y

en las Farmacias del Pueblo de un 20% a un 30% del costo del producto.?

Mision: somos una institucion estatal de excelencia dedicada al suministro
de medicamentos, insumos sanitarios y reactivos de laboratorios, garantizando su
calidad, acceso y bajo costo al Sistema Publico Nacional, conforme a las

normativas legales vigentes.

Vision: Convertirnos en la Unica central de suministro de medicamentos,
insumos sanitarios y reactivos de laboratorios que satisfaga la demanda del
Sistema Publico Nacional de Salud Publica consolidandonos como el mejor

modelo regional de gestion.
Valores:

* Vocacion de Servicio: empleamos al maximo nuestra capacidad,

esfuerzo para servir a los demas con esmero y entusiasmo.

* Transparencia: utilizamos todos los medios a nuestro alcance para
garantizar el acceso directo del publico a la informacién relacionada con
nuestros procedimientos y procesos de trabajo, de manera real y oportuna.

« Calidad: ofrecemos productos y servicios de alta calidad a nuestros
ciudadanos/clientes, mediante el mejoramiento en el logro de objetivos

comunes.

* Liderazgo: incentivamos a nuestro personal a trabajar con entusiasmo,

dedicacion capacidad e iniciativa en el logro de objetivos comunes.

* Innovacion: nos enfocamos en la modernizacién de nuestro sistema de
gestion, fundamentados en el aprendizaje compartido a través de las mejores

practicas.

? (Politica Farmacéutica Nacional, Santo Domingo, Republica Dominicana junio 2007)



* Confiabilidad: nos esforzamos en mantener un ambiente de honestidad, °

respeto y seguridad, cumpliendo con los mas altos estandares de ética.

» Solidaridad: nos empefiamos en hacer comunién en los intereses y
responsabilidades de nuestra institucién, de nuestros empleados y del

Estado, movidos por nuestra conviccion de justicia y equidad.

» Eficacia: contamos con las herramientas y el personal humano para llevar

a cabo nuestra mision.

» Eficiencia: hacemos un buen uso de los recursos humanos vy
tecnolégicos, para garantizar el desempefio y el alcance de las metas

institucionales.



1.1.1 Organigrama General del Programa de Medicamentos Esenciales /
Central de Apoyo Logistico, (PROMESE/CAL). Gréfico No.1
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Fuente: sistema de Gestion de Calidad del Programa de Medicamentos
Esenciales / Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL) DG-0OG-001,




1.2 Antecedentes del Programa de Medicamentos Esenciales

/Central de Apoyo Logistico.

El Programa de Medicamentos Esenciales (PROMESE) fue creado mediante
Decreto No. 2265, emitido por el Poder Ejecutivo, de fecha veintidos (22) de
agosto de mil novecientos ochenta y cuatro (1984), como una respuesta por parte
del Gobierno Central, en ese entonces, presidido por el Dr. Salvador Jorge
Blanco, debido al alza considerable en los precios de los medicamentos que se
definian como esenciales para la atencidn basica de los segmentos mas

vulnerables de la sociedad dominicana.

PROMESE se crea con el fin de servir y atender las necesidades de los

medicamentos de uso comun, para:

. Hospitales Publicos y Sub-Centros de Salud

. Boticas Populares, hoy denominadas Farmacias del Pueblo
. Clinicas Rurales

. Hospitales Militares

. Instituto Dominicano del Seguro Social (IDSS)?

Asi como otras instituciones estatales de salud

En fecha dieciocho (18) del mes de octubre del afio dos mil (2000),
mediante Decreto del poder ejecutivo Ne 991-00, el Programa de Medicamentos
Esenciales (PROMESE), se convierte en una Central de Apoyo Logistico (CAL),
con el fin de apuntar hacia una gestion mas eficiente, dotada de la agilidad
necesaria para transformar el sistema de compras y supervisar la implementacién
de los procesos de reformas en el sistema de suministros, para garantizar la
provision oportuna, segura y adecuada de suministros médicos de calidad y el

desarrollo del mercado en una dimensién mas justa y equitativa

® http://promesecal.gob.do/



Luego en fecha veintidés (22) de octubre del afio dos mil doce (2012),
mediante el decreto del poder ejecutivoNe 608-12 el Programa de
Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL) se
convierte en la unica central de abastecimiento del Sistema Publico Nacional de

Salud de la Republica Dominicana.

Con estas atribuciones, PROMESE/CAL se ha convertido en la
herramienta mas idonea para los procesos de compra y distribucion de insumos
médicos y medicamentos destinados al abastecimiento de todas las instituciones
de salud que se encuentran bajo la responsabilidad del Estado Dominicano.

1.3 Origen y Evolucion del Cuadro Basico de Medicamentos
Esenciales de la Republica Dominicana.
Generalmente, dentro de las prioridades estatales de cobertura del derecho
de salud de la ciudadania esta la de garantizar los servicios de salud con un

enfoque hacia los grupos mas vulnerables o necesitados de la poblacion.

El Estado Dominicano debe garantizar los efectos practicos del derecho a
la proteccion de la salud. Estos servicios abarcan un amplio abanico de cuidados
tanto de prevencion como curativos. Para la prestacion efectiva y eficiente de

los servicios de salud se requieren medicamentos.

En 1978 la conferencia de la OMS en Alma Ata reconoce los
medicamentos esenciales como uno de los ocho elementos de la Atencion
Primaria de Salud. La primera lista de medicamentos esenciales que contenia
alrededor de 200 productos fue publicada en 1977. La salud publica esta
comprometida con el uso de los recursos disponibles para el logro de los
mayores niveles de salud poblacionales. La perspectiva no es que un paciente
individual pueda beneficiarse de un medicamento especial y costoso, sino que la
comunidad completa se beneficie lo maximo de medicamentos seguros y

eficaces y que éstos sean accesibles a todos los que los necesitan.



A nivel del pais, la primera lista de medicamentos esenciales fue
oficializada en el afio 1983 y a partir de entonces se han publicado cinco listados,
cuya ultima version data del afio 2005

Hoy en dia el Cuadro basico de Medicamentos Esenciales ya consta con
su quinta (5ta) edicion revisada actualizacion Medicamentos Esenciales del
Cuadro Basico de Republica Dominicana revisada y aprobada en junio del 2005
por el Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social (MISPA), Y la Organizacion

Panamericana de la Salud( OPS).

Cuadro Bésico Nacional de Medicamentos Esenciales: se define como la
lista de medicamentos esenciales realizado por el Ministerio de Salud Publica y
Asistencia Social a partir del listado del mismo nombre de la Organizacion
Mundial de la Salud.*

El Cuadro Béasico de Medicamentos Esenciales Consta con un total de 777
productos, dividido entre 27 acciones terapéuticas los cuales se consideran
medicamentos esenciales y basicos para preservar la salud de la Poblacién

Dominicana.

1.3.1 Situacion de la Seleccién de los medicamentos del Cuadro Basico de
Medicamentos Esenciales en Republica Dominicana.

La Republica Dominicana dispone de una comisién Nacional de Cuadro
Béasico adscrita al Ministerio de Salud Publica actualmente carece de estructura y

recursos que promueva su eficaz funcionamiento.

Como consecuencia, no existe una practica de actualizacion periddica del
Cuadro Basico carece de una politica de difusion del mismo, lo que se traduce

como poco apego este cuadro por los profesionales de la salud.

Las Farmacias del Pueblo del programa de Medicamentos Esenciales

/Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL). Estan contribuyendo a mejorar la

* http://promesecal.gob.do/

10



asequibilidad de medicamentos lo que ha constituido la integraciéon del Cuadro

Bésico de Medicamentos al programa.

Existen ciertas debilidades en la financiacién de los medicamentos del Cuadro

basico como son:

e No existe una clara relacion entre la financiacion de los medicamentos y la
seleccidon de los mismos, por lo que carece de una verdadera politica de
financiacion selectiva de medicamentos.

e No hay una normativa de precios maximos o de referencia para aquellos
principios activos o grupos farmacoldgicos que se consideran geneéricos.

e No existe una normativa que regule los criterios para la intervencion del
precio de los medicamentos ni que vinculen esta intervencion a

financiacion publica de los mismos.

Actualmente el Gobierno Dominicano a través del Ministerio de Salud y la
Comisién Presidencial de Politica Farmacéutica, asumiendo los retos que plantea
el sistema nacional de salud para garantizar el acceso a medicamentos
esenciales, desarroll6 una serie de talleres orientados a la actualizacion del
Cuadro Basico de Medicamentos Esenciales (CBME), con el objetivo de facilitar
la ampliacion de la oferta de medicamentos en el Plan Basico de Salud en el
sistema dominicano de seguridad social.

El documento de Politica Farmacéutica Nacional en su primera directriz
orientada a garantizar el acceso a los medicamentos esenciales, define
claramente dentro de sus lineamientos, revisar y actualizar el cuadro basico de
medicamentos esenciales sobre la base de criterios racionales de seleccion y a
través del uso de metodologia sistematizada que considere el perfil
epidemiologico del pais, los diferentes niveles de atencion y directrices

terapéuticas eficaces y seguras.

Esta actividad de orden cientifico fue desarrollada por delegados técnicos

del sector farmacéutico integrantes de la Comision Nacional de Cuadro Basico y

11



con la asistencia técnica de la Dra. Isabel Seaman, experta farmacoéloga
consultora de la Organizacion Panamericana de la Salud —OPS/OMS. Los
sectores representados fueron: el ministerio de salud, el CNSS, SISALRIL,
SENASA, PROMESE/CAL, Universidad Autonoma de Santo Domingo —UASD-,
Universidad Central del Este- UCE-, la Sociedad Dominicana de farmaceéuticos
hospitalarios, delegados de los SRS y de los servicios farmacéuticos de los
hospitales Padre Billini, Dario Contreras, Luis E. Aybar, Union de Farmacias,

Managment Sciences for Health y la Organizacion Panamericana de la Salud.

El acceso a los medicamentos del cuadro basico es un indicador
importante de la eficiencia de un sistema de salud, por tanto para alcanzar la
satisfaccion de los usuarios de los servicios, estos deben estar disponibles de

manera permanente en toda la estructura de atencion meédica.

El proceso desarrollado busca garantizar que la lista de medicamentos
esenciales responda a las caracteristicas epidemiolégicas del pais y que los
medicamentos sean seleccionados en base a una metodologia bajo criterios

fundamentados en evidencia cientifica.®

1.4. Sistema de Control de estructuracién y ubicacién de las
Farmacias del Pueblo por el Programa de Medicamentos
Esenciales / Central de apoyo Logistico.

Hasta el afio 2012 las ubicacion de las farmacias estaba basada en una
politica interna del Programa de Medicamentos Esenciales /Central de Apoyo
logistico (promese/cal). La misma se basaba en una solicitud escrita de la
comunidad o juntas de vecinos e informando en que local seria la ubicacién de
la misma. Por lo cual eran ubicadas las Farmacias del Pueblo, sin ningun criterio

de las leyes que rigen el establecimiento de colocacién de farmacias.®

> Cuadro Basico de Medicamentos Esenciales, Santo Domingo Republica Dominicana, junio 2005.
® http://apps.who.int/medicinedocs/documents/s18241es/s18241es.pdf

12



Hasta el afio 2012 que en conjunto con la Comision Presidencial de
politica Farmacéutica Nacional (COPPFAN), se realiza un estudio de brecha
donde se toma en cuenta la ubicacion, comunidad, centro de atencion sanitaria,
para la colocacidén de las mismas Yy surge la Politica de Establecimientos para

Construir Farmacias del Pueblo.

Finalmente para realizar la primera recomendacion de la brecha general
de farmacias del Pueblo en la Red Publica de Servicios de Salud, que maneja la
SESPAS, se eligi6 como indicador puntero la distancia de las farmacias del
Pueblo (FP) y los establecimientos ya que se observé que este concentraba los
aspectos mas importantes como pobreza, afiliados al régimen subsidiado, etc. y

ademas tomando en cuenta la poblacién.

Se encontraron 57 establecimientos con distancia mayor de 7 km de la
farmacia mas cercana, adicionalmente unos 197 centros con mas de 5 km para
un total de 254 establecimientos que estan a mas de 5 km y la FP mas cercana.
Del mismo estudio surgieron varias recomendaciones, las cuales son necesaria

du aplicacién para las ventas oportunas a la poblacion.

» Los Servicios Regionales de Salud identificaron a 822 establecimientos del
Primer nivel de atencién sin Farmacias del Pueblo y ademas estas distantes de
ellos. Esto representa que cerca del 80% de dichos establecimientos no poseen
asistencia farmacéutica ambulatoria desde el Programa de Medicamentos
Esenciales / Central de apoyo Logistico (PROMESE / Cal.)

» Sélo el 26% de las unidades de atencion primaria tenia una FP a menos de 500

metros.

Al menos el 60 por ciento de las Unidades de Atencion primarias UNAP

estan a mas de un kildbmetro.

» Existen 31 (treinta y un) municipios o distritos municipales que no poseen

farmacia del Pueblo y que tienen una concentracion de pobreza del 60%.
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* En el pais hay 45 municipios o distritos municipales sin Farmacia del Pueblo.

» Se identificaron 254 establecimientos como puntos importantes para Instalar

Farmacias del Pueblo.

Grafico No. 2. Mapa de ubicacién de las Farmacias del Pueblo en Republica.
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1.4.1 Perfil del Farmacéutico en la Republica Dominicana

El perfil del farmacéutico nacional proporciona datos y estadistica sobre
las condiciones socioeconomicas y sanitarias, los recursos, las estructuras de
reglamentacion, los procesos y los resultados obtenidos en relacién con el sector
farmacéutico de la Republica Dominicana.

El perfil farmacéutico es desarrollado con el objetivo de plasmar en un solo
documento la informacion pertinente que existe acerca del sector farmaceutico y
ponerla a disposicion. En este perfil se incluye informacion sobre los gastos
sanitarios y los recursos humanos para la salud en la Republica Dominicana. Se
presenta la contribucion del sector publico y privado al gasto sanitario general asi
como Informacion especifica sobre el gasto farmacéutico publico. También se
proporcionan datos sobre los recursos humanos para la salud y sobre el sector

farmacéutico.
Gastos Sanitarios

Los gastos sanitarios y los recursos humanos para la salud en la
Republica Dominicana. Se presenta la contribucién del sector publico y privado al
gasto sanitario general asi como informacién especifica sobre el gasto
farmacéutico publico. También este Proporcionan datos sobre los recursos

humanos para la salud y sobre el sector farmacéutico.

El gasto general del gobierno en salud (GGGS) en 2008, segun se refleja
en las cuentas nacionales de salud (CNS), fue de 29,382.40 millones de DOP
(848.71 millones de USD); o sea, el 33.92% del gasto total en la salud, con un
gasto Publico total anual en salud per capita de 3,011.72 DOP (87.04 USD). El
gasto anual del gobierno en salud representa el 9.2.0% del presupuesto total del
gobierno. El gasto privado en salud cubre el 66.08% restante del gasto total en

salud.

Segun la definicion de las Cuenta Nacional de Salud. (CNS), por "gasto del

gobierno” (gasto publico) se entiende todo gasto de fuentes publicas, como
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gobierno central, gobierno local, fondos para seguros y empresas paraestatales.
De la poblacion total, el 20.73% esta cubierta por un servicio publico de salud, un
seguro de enfermedad publico o un seguro social u otros fondos de enfermedad y
el 24.23% esta cubierta por un seguro de enfermedad privado. El gasto publico
total en medicamentos en 2009 fue de 4,204.81 millones de pesos dominicanos
(DOP) (121.52 millones de USD).Esto se traduce en un gasto farmacéutico
publico per capita de 431 pesos Dominicanos (DOP), dolares estadounidense
(12.45 USD). El gasto en la seguridad social representa el 22.78% del gasto

publico.

Personal sanitario e infraestructura

Tabla No 1. Gasto en Recursos humanos para la salud en la Republica

Dominicana.

Recursos humanos

Farmacéuticos autorizados (todos los 3,330 (3.4/10,000)
sectores)

Farmacéuticos en el sector publico 708 (0.7/10,000)
Técnicos y auxiliares de farmacia (todos los | 1,549 (1.6/10,000)
sectores)

Médicos (todos los sectores) 15,670 (16.0/10,000)

Personal de enfermeria y de parteria (todos | 15,352 (15.7/10,000)
los sectores)

3-Fuente Perfil Farmacéutico de la Republica Dominicana afio 2012

El nimero total de farmacéuticos que se graduaron de las principales
universidades del pais (como primer titulo universitario) en los dos ultimos afios
es de 311. La exigencia de requisitos de acreditacion para las facultades

universitarias se inicié en la Universidad Autdbnoma de Santo Domingo UASD
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Autorizacion de comercializacion (registro) Farmaceutico.

En la Republica Dominicana, las disposiciones legales exigen una
autorizacion de comercializacion (registro) para los productos farmaceéuticos
antes de salir al mercado no obstante, existe la figura de exencion del registro
para medicamentos utilizados en programas especiales de salud publica (en los
cuales se utiliza la informacion procedente del programa de precalificacion de la
Organizacion Mudial de la Salud (OMS). No se dispone de mecanismos de
reconocimiento mutuo con otros paises. Existen criterios explicitos y
publicamente disponibles para evaluar las solicitudes de autorizacion de
comercializacion de los productos farmaceéuticos.Los medicamentos siempre

estan registrados por sus Denominacion Comun Internacional (DCI).’

Concesién de licencias para la venta de medicamentos

En la Republica Dominicana existen disposiciones legales que obligan a
los fabricantes a estar autorizados para sus funciones. Existen disposiciones
legales relativas al cumplimiento de las buenas préacticas de manufactura (BPM)
por parte de los fabricantes (nacionales e internacionales). Se publican buenas

practicas de manufactura por parte del gobierno.

Existen disposiciones legales que obligan a los importadores, mayoristas y
distribuidores a estar autorizados para sus funciones. Existen disposiciones
legales relativas al cumplimiento de las buenas practicas de distribucién (BPD)

por parte de los mayoristas y distribuidores.

La buenas practicas de distribucion (BPD) no son publicadas por el
gobierno. Existen disposiciones legales que exigen la inscripcion de los
farmacéuticos en un registro. Existen disposiciones legales que exigen la

concesion licencias para las farmacias publicas y privadas. El gobierno no ha

’ Shttp://drogasyfarmacias.gov.do/index.php?option=com_wrapper&view=wrapper&
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publicado directrices nacionales sobre buenas practicas de farmacia (BPF), pero
existe una propuesta pendiente de oficializacion. La publicacion de una lista de
todos los establecimientos farmacéuticos autorizados se exige por ley.

Publicidad y promocion de los medicamentos. En la Republica Dominicana
existen disposiciones legales para supervisar y regular la promocién o publicidad
de los medicamentos de venta con receta. La DGDF a través de la Unidad de
Promocién y Publicidad del Departamento de Vigilancia Sanitaria es la entidad
responsable de regular la promocién y publicidad de los medicamentos. Hay
disposiciones legales que prohiben la publicidad directa al consumidor de los
medicamentos de venta con receta y es necesaria la aprobacién previa de los
anuncios y materiales de promocion de medicamentos. Existen, de manera
analoga, directrices relativas a la publicidad y promocion de los medicamentos de
venta sin recetal9. No hay un cédigo de conducta nacional relativo a la

publicidad y promocién de medicamentos.®

Las normas complementarias de promocion y publicidad estan en consulta

a través de vistas publicas para posterior oficializacion.
Distribucion de medicamentos en el sector publico

En la Republica Dominicana solo el programa de Medicamentos
Esenciales.es el distribuidor de medicamentos a los hospitales y sub-centros del

sistema Publico Nacional de Salud.
1.4.2. Definiciéon de Farmacia.

Etimologicamente, la palabra farmacia proviene del latin pharmakcia, y
esta del griego pharmakcia (Arte de preparar los medicamento) derivada de

pharmakon que significa droga, medicamento, veneno.

La palabra Farmacia puede a su vez comprender varias acepciones, que

consideras de modo muy general, son las siguientes:

8 Shttp://drogasyfarmacias.gov.do/index.php?option=com_wrapper&view=wrapper&
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Ciencia o Arte que estudia los cuerpos naturales y el modo de transformarlos en

remedios.

0 Profesion de esta ciencia o Arte.

0 Carrera o Disciplina que estudia.
0 Faculta o Escuela donde se cursa.
0 Conjunto de medicamentos.

Establecimiento, botica, oficina o despacho del farmacéutico, es decir del

gue profesa la farmacia.

El diccionario de la lengua castellano define la Farmacia “como la ciencia
gue ensena a conocer los cuerpos naturales y el modo de combinarlos y
prepararlos para que sirvan como remedios de los enfermos o para preservar la
salud. Para Ricardo Sabada y Garcia del Real — Farmacia “Es la ciencia de los

Medicamentos.”

Es un conjunto de conocimientos técnicos y cientificos que tienen por
objeto esencial la preparacion de los medicamentos , la farmacia no es ciencia,
es un arte que consiste en aplicar los principios de las ciencias naturales a la

preparacion de los medicamento.

Si consideramos a la ciencia como un conjunto de conocimientos y al arte
como un conjunto de reglas y normas para hacer bien una cosa, podriamos
llegar a la conclusién que la farmacia es arte y ciencia a la vez, pero la farmacia
no estudia integralmente el medicamento, como la Farmacologia. En forma mas
concreta diremos que la Farmacia es el arte de producir, preparar, dispensar,
conservar, identificar y valorar los medicamentos. Es decir, es un arte con bases
cientificas que comprenden no solo el conocimiento de las drogas o

medicamentos, su composicion y dispensacion, sino también las finalidades de
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su identificaciéon, seleccién, conservacion, combinacion, analisis normalizacion,

etc.

Farmacia: las normas de establecimiento farmacéuticos la define como
aquellas estructuras habilitadas por la Direccibn General de Habilitacion y
Acreditacién, mediante el registro, para realizar las actividades de fabricacion,
importacion y exportacion, almacenamiento, distribucion, administracion y
dispensacion de los medicamentos, con los requerimientos y garantias

reguladas(3)
= LA FARMACIA TEORICA

Que ensefia y proporciona los preceptos, reglas o normas para la
preparaciéon de los medicamentos o normas para la preparaciéon de los
medicamentos y explica los diversos fendmenos que se producen en ella.
Constituyes la parte trascendental de la farmacia, pues no basta conocer el modo
operativo, sino que es necesaria la comprension de los fundamentos de dichas
operaciones. Su objeto es pues, de capital importancia, la farmacia no debe
formar” Practicos 'y manipuladores sino que el Farmacéutico debe conocer lo

gue hace y porque lo hace.

La importancia de la teoria de la Farmacia, como de cualquier
conocimiento, reside en que solo en ella se fundan las posibilidades de su
progreso con el curso de la capacidad creadora. La farmacia tedrica constituye

pues, la filosofia de la farmacia practica.
= LA FARMACIA PRACTICA.

Comprende el estudio de las operaciones a realizar y es de mucha utilidad
puesto que, el verdadero saber exige conocer y practicar lo conocido.

Practica que quiere decir ejercer funciones y la Farmacia practica es

actividad experimental que se efectia con el conocimiento de los procedimientos,
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reglas y métodos operativos que permiten no solo obtener y preparar
medicamentos, sino también comprobar su valor y su calidad que garantiza la
integridad de su composicion y propiedades. Es la Farmacia del movimiento y de
la accion que proporciona la suficiente destreza para ejecutar del modo correcto
los preceptos de la Farmacia tedrica. Ambos modos estan ligados de manera
intima, son dos cosa inseparables. Constituyen el aspecto filoséfico y el aspecto
experimental de la Farmacia respectivamente. La Farmacia es una profesion, no

es un oficio ni una manualidad.
= LA FARMACIA QUIMICA

Comprende el estudio de los productos quimicos, minerales y organicos

empleados como agentes terapéuticos.

Antiguamente, el Farmacéutico preparaba en su oficina o botica la mayor
parte de los productos necesarios para la confeccion de los medicamentos, sales,

oxidos, acidos, etc.®

De ahi que las Farmacopea incluian los procedimientos de preparaciéon u

obtencioén.

Actualmente el farmacéutico no prepara los productos, pues la industria los
provee y obtiene en condiciones econdémicas y aun técnica que €l no puede
superar, lo corriente es que el Farmacéutico adquiera estos productos de cuya

pureza, identidad y justo titulo la ley lo hace responsabile.
» LA FARMACIA GALENICA

Estudia las preparaciones galénicas u oficiales, por ella se entiende
aquellos medicamentos de composicién compleja, de facil conservacion y que

deben tenerse siempre listos en las oficinas de Farmacia, tinturas, extractos,

° Ada Pérez y Bladimir Gonzalez Responsabilidad del Farmacéutico comunitario frente a la Ley General de
Salud 42-01 en Bani, Provincia Peravia para optar por el titulo de Licenciatura en Farmacia., pag.5, 6, 8, 9,
10, 11,12.
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extractos fluidos, polvo, etc. Como es sabido su nombre proviene de Galeno,
celebre médico y farmacéutico de la antigliedad a quien se atribuyo la creacion
de numerosas formulas complejas y que requieren por lo general, varios dias

para su preparacion.
= LA FARMACIA MAGISTRAL

Al lado de la Farmacia oficinal o Galénica, como vimos se ocupa de la
preparacion de los medicamentos que se conservan elaborados con antelacion
en las oficinas de Farmacia. También tenemos la farmacia magistral o
extemporanea, que se dedica a la preparacion de los medicamentos para el
momento en que se les necesita o se solicita, generalmente por prescripcion

médica. *°

1.4.3. Clasificacion de las Farmacias:
De acuerdo a sus funciones las farmacias se clasifican

*Farmacias ambulatorias publicas: Son los establecimientos farmacéuticos
financiados por fondos publicos, dedicados al despacho de recetas emitidas por
la red publica de salud y al expendio de medicamentos del Cuadro Basico de

Medicamentos Esenciales, e instaladas dentro de la red publica de salud..

*Farmacias hospitalarias: Son las farmacias especializadas establecidas en
hospitales o clinicas privadas funcional y jerarquicamente con el objetivo de
garantizar y asumir la responsabilidad técnica de la adquisicion, calidad, correcta
conservacion, custodia y dispensacion de los medicamentos precisos utilizados

por el centro sanitario. En la

1% Ada Pérez y Bladimir Gonzalez Responsabilidad del Farmacéutico comunitario frente a la Ley General de
Salud 42-01 en Bani, Provincia Peravia para optar por el titulo de Licenciatura en Farmacia., pag.5, 6, 8, 9,
10, 11,12.
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1.4.4. Clasificacion de las Farmacias:

Establecimiento de dispensacion farmacéutica ubicado en los servicios

publicos de salud o en instituciones publicas.

1.4.5 Normas Particulares para la habilitacion de Farmacias privadas o de la

red publica nacional

Los establecimientos Farmacéutico de dispensaciéon y venta de
medicamentos deben cumplir con especificaciones de habilitacion y ubicacion

para cada una de ellas.

Las normas de habilitacion tienen como Objetivos especificos la
aplicacibn  de un instrumento normativo y regulatorio para aplicar los
requerimientos técnicos, las disposiciones y procedimientos que deben cumplir
todos los establecimientos farmacéuticos para obtener su habilitacion en la
Republica Dominicana.

Optar al Sistema Nacional de Salud de una herramienta técnica que
establece los requerimientos necesarios para garantizar la calidad y seguridad a

usuarios y usuarias de Establecimientos Farmacéuticos del pais.
- AMBITO DE APLICACION

Esta norma es de aplicacién obligatoria a todos los establecimientos
farmacéuticos dentro del Sistema Nacional de Salud. La Direccion General de
Habilitacion y Acreditacion de Servicios de Salud, en coordinacién con la
Direcciéon General de Drogas y Farmacias, son las dependencias del Ministerio
de Salud Publica y Asistencia Social responsables de la aplicacién de estas

Normas.
- MARCO LEGAL

o Constitucion de la Republica,
o Ley general de Salud. No 42-01 del 08 de marzo de 2001
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o Ley que crea el Sistema de Seguridad Social Dominicano No 87-01 del
9 de mayo de 2001.

o Decreto que establece el reglamento para la habilitacion de
establecimientos y servicios de salud No 1138-03 del 23 de diciembre

de 2003.

o Decreto que establece el Reglamento sobre medicamentos No 246-06 ,
del 9 de junio de 2006.

o Resolucion Ministerial No 030100 que establece las Buenas Practicas

de manufactura, del 14 de noviembre del afio 2000.

1.4.6 Normas Particulares para la habilitacion de Farmacias privadas o de la

red publica nacional.

Los establecimientos Farmacéutico de dispensacibn y venta de
medicamentos deben cumplir con especificaciones de habilitacién y ubicacion

para cada una de ellas.

Las normas de habilitacion tienen como Objetivos especificos la
aplicacibn  de un instrumento normativo y regulatorio para aplicar los
requerimientos técnicos, las disposiciones y procedimientos que deben cumplir
todos los establecimientos farmacéuticos para obtener su habilitacion en la

Republica Dominicana.

Dotar al Sistema Nacional de Salud de una herramienta técnica que
establece los requerimientos necesarios para garantizar la calidad y seguridad a

usuarios y usuarias de Establecimientos Farmacéuticos del pais.
- AMBITO DE APLICACION

Esta norma es de aplicacién obligatoria a todos los establecimientos
farmacéuticos dentro del Sistema Nacional de Salud. La Direccion General de
Habilitacion y Acreditacion de Servicios de Salud, en coordinacion con la

Direccion General de Drogas y Farmacias, son las dependencias del Ministerio
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de Salud Publica y Asistencia Social responsables de la aplicacion de estas

Normas.!
- MARCO LEGAL

o Constitucion de la Republica,
o Ley general de Salud. No 42-01 del 08 de marzo de 2001

o Ley que crea el Sistema de Seguridad Social Dominicano No 87-01 del
9 de mayo de 2001.
o Decreto que establece el reglamento para la habilitacion de

establecimientos y servicios de salud No 1138-03 del 23 de diciembre

de 2003.

o Decreto que establece el Reglamento sobre medicamentos No 246-06,
del 9 de junio de 2006.

o Resolucion Ministerial No 030100 que establece las Buenas Practicas

de manufactura, del 14 de noviembre del afio 2000.
1.4.6 Farmacéutico:

Es un profesional por derecho propio. Un integrante del equipo sanitario
gue maneja drogas de gran potencia y valor. Fabricada por industria actualizada
y avanzada y la maneja consultado abiertamente a médicos y pacientes seguro

de que asi lo exige su conocimiento como experto en droga.

Los que mas saben de drogas son los Farmacéuticos: ese es su dominio y
su responsabilidad, dentro de esta ultima lo principal estd en las drogas
recetadas. El médico debe diagnosticar y prescribir, pero el farmacéutico domina
los mas importante de todo; las drogas que alivian o curan. Y ese manejo no
debe ser tomado por él como algo sin mayor importancia. En algunos casos
puede asesorar al meédico sobre drogas, pero para que puedan funcionar

realmente como igual del médico. Por ahora sus servicios encargados del control

" Normas Particulares para la habilitacion de Farmacias, 1138-03 del 23 de diciembre de 2003.
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de la profesidon importante pueden prestarlos a las personas que mas lo

necesitan.

El farmacéutico no esta en condiciones de hablar de diagndstico ni de las
ramificaciones de las enfermedades, pero si puede hablar de una droga — como
droga con el enfermo, porque sabe cdémo debe tomérsela y conoce las
reacciones secundarias que esta puede provocar, su estabilidad en diferentes

condiciones y toxicidad y su dosificacion, su via de administracion, etc.

El farmacéutico es experto en drogas y el médico no, la informacion que el

farmacéutico puede ofrecer puede tranquilizar, interesar y satisfacer al paciente.

La segunda responsabilidad mas importante del Farmacéutico con el
paciente reside en las drogas de venta libre. Aqui la responsabilidad del
farmacéutico ha sido resumida por pena, y finalmente decide que producto
recomendar en caso determinado. El Farmacéutico, la receta y las drogas de
mostrador OCT o de venta libre con la buena comunicacion de informacion sobre

drogas a personas que lo necesitan.

El Farmacéutico ocupa una posicion Unica en la comunidad, generalmente
es la persona mejor educada e informada en pueblos y ciudades pequeiias. Es el
profesional mas accesible, para hablarle no se necesita pedir horas. No cobra por

dar consejos, esto es algo que el publico aprecia y merece.

Unicamente el Farmacéutico sabe que drogas esta tomando un paciente
sin receta, recetas antiguas, recetas nuevas, o multiples recetas de diferentes
médicos. En esta época de especializacién un paciente puede ver varios al
mismo tiempo. La ética de los médicos, cuyas razones no parece oscura, parece
decidir en contra de consulta mutua sobre lo que cada uno hace por y con un
determinado paciente. El farmacéutico lo sabe y debe usar lo que sabe en

beneficio del paciente ayudando a los médicos a formular su régimen de drogas.
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El farmacéutico no solo puede ser muy util para el paciente sugiriéndole
nuevas visitas a un médico con fines de medicacion, sino también puede ser muy

util para una persona que necesita cuidados médicos.
1.4.6.1 CAMPO DE ACTIVIDAD DEL FARMACEUTICO

Las funciones que el farmacéutico desarrolla en la actividad, cubre un
campo amplio y variado de actividades, dentro de las cuales sus quehaceres en
la tradicional oficina de farmacia solo constituyen una parte de sus posibilidades

laborales.

En su mas amplia acepcién, en América Latina, el Farmacéutico
Bioguimico o cualquier otra denominacién que tenga, es un profesional de nivel
universitario, formado y preparado para crear y proveer los medios necesarios
para el diagnéstico y la prevencion de las enfermedades y para el mantenimiento
y conservacion de la salud. Esto implica que le corresponde , crear, extraer,
preparar, identificar, seleccionar, purificar, asociar, acondicionar, estabilizar,
evaluar, preservar, distribuir y dispensar los medicamentos sin que esta

enumeracion signifique limitacion a las actividades derivadas de su preparacion.

Su ambito profesional es por lo tanto, la farmacia en todos los aspectos de
Su ejercicio, estatal o privado, todos los campos de la industria farmacéutica y
cosmética, el control Fisico, Quimico, Biolégico y farmacolégico de
medicamentos, la farmacologia, la industria de los alimentos y bebidas, asi como
los analisis dermatolégicos y toxicélogos, la Fito-farmacia, los productos
veterinarios y los Analisis clinicos y la microbiologia aplicada y otras actividades

vinculadas a la salud publica.

Dentro del ambito profesional del Farmacéutico deben diferenciarse dos

clases de actividades:

A. Actividades exclusivas de su profesion consecuencia de su papel
especifico en la sociedad, las que habitualmente de manera expresa en la

legislacion Farmacéutica.
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B. Actividades facultativas y compartidas con otros profesionales, la que si

bien esté justificada por dos conocimientos cientificos

Solo excepcionalmente estan respaldadas por disposiciones oficiales que

establezcan sus derechas para desarrollarlas.

1.4.6.2 ACTIVIDADES EXCLUSIVAS DEL PROFESIONAL FARMACEUTICO.

. Oficinas de farmacias privadas, para la dispensacion al publico

. Farmacia de Hospital

. Farmacia de militar

. Industrias farmacéuticas, desarrollando funciones de:

o Produccion

. Investigacion, planificacion y desarrollo

o Control de calidad

. Direccidn técnica de droguerias

. Control estatal de drogas medicinales y medicamentos y funciones de

inspectoria farmaceéutica.

. Actividad universitaria de docencia e investigacion en las Ciencias
Farmacéuticas

. Pericias técnico-legales, estudio en informes que tengan por objeto
materias o empresas.

. Empresas de productos Alimenticios, cuyo estudio este encuadrado
exclusivamente en disciplina del curriculum farmacéutico.

. Farmacia veterinaria y Fito-Farmacia

. Industria cosmética.

1.5 Definicion de Medicamentos

Un medicamento es uno 0 mas farmacos o principio activos integrados en
una forma farmacéutica, presentado para expendio y uso industrial o clinico, y
destinado para su utilizacién en las personas o en los animales, dotado de

propiedades que permitan el mejor efecto farmacoldgico de sus componentes
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con el fin de prevenir, aliviar o mejorar enfermedades, o para modificar estados
fisiologicos. Estos de clasifican en dos: Medicamentos de Venta Libre y

medicamentos con recetas médicas.

Las normas para habilitacion de farmacias definen medicamentos como
cualquier sustancia simple o compuesta, natural o sintética, o mezcla de ellas,
gue se administre a los seres humanos y animales con fines de prevencion,
diagnostico, curacion, tratamiento y atenuacion de las enfermedades o de los

sintomas aso- ciados con ellas.*?

1.5.1 Definicion de Medicamentos de venta libre

Medicamento de venta libre: Son aquellos medicamentos que se
distribuyen libremente en las farmacias, sin necesidad de prescripcién o receta

médica.

Las Especialidades farmacologicas publicitarias (EFP) se corresponden
con medicamentos publicitados en los medios de comunicacién de masas como,

por ejemplo, la television

Los productos OTC ("Over the Counter") son farmacos destinados al
alivio, tratamiento o prevencion de afecciones menores, con los que se posee

una amplia experiencia de uso y han sido expresamente autorizados como tales.

Medicamento con receta médica: Son aquellos medicamentos recetados

por un médico para el tratamiento de una enfermedad o sintoma en concreto.
1.5.2 Definicion de Medicamentos Esenciales.

Se define el concepto de medicamentos esenciales corno aquellos
farmacos que, estando suficientemente probada su seguridad y eficacia a través

del tiempo, responden de una manera adecuada, teniendo en cuenta la

'2 perfil Farmacéutico de la Republica Dominicana afio 2012 de la Comisién Presidencial de politica
Farmacéutica
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eficiencia, a las necesidades de salud de la poblacion. En 1975 la Organizacion
Mundial de la Salud, OMS, defini6 los medicamentos esenciales como
“‘indispensables y necesarios para las necesidades de salud de la poblacion”, y
consideré que “deben estar disponibles en cualquier momento o para todos los

segmentos de la sociedad en su adecuada forma farmacéutica y de dosis.
1.5.3 Definicion Atencion Farmacéutica

Es el servicio farmacéutico de atencidn se realiza acciones de promocion
y prevencion y gestiona un sistema de planificacion, suministro y dispensacion de
medicamentos de calidad, oportuno, eficiente, equitativo, accesible en términos
de costos y geograficos, con énfasis en los grupos de riesgos logrando el uso

racional de medicamentos.*
1.5.4 Dispensacién o expendio de medicamentos

Es el acto farmacéutico que consiste en la verificacion por parte del

profesional farmacéutico de la identidad del medicamento, recetado o entregado,

conjuntamente con el correspondiente asesoramiento para su uso racional.**

B perfil Farmacéutico de la Republica Dominicana afio 2012 de la Comisidn Presidencial de politica
Farmacéutica
' perfil Farmacéutico de la Republica Dominicana afio 2012 de la Comisién Presidencial de politica
Farmacéutica
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Capitulo Il.

Procedimiento de Pedidos y Despachos de
Medicamentos e Insumos Sanitarios, PD-AL-005, del
Programa de Medicamentos Esenciales / Central de

Apoyo Logistico

2.1 Objetivo

Definir el proceso pedidos y despacho de Insumos médicos Sanitarios
llevado a cabo por la Institucién a las Farmacias del Pueblo, Prestadores del
Servicio Nacional de Salud, Régimen Subsidiado de SENASA, asi como los

Programas Sociales de la Institucion.

1. Una vez convertidos en ordenes, se revisan para verificar que no existan

errores de digitacion junto a un Encargado de Gerencia Farmacias del Pueblo

2. El Encargado de Despacho revisa y entrega al Coordinador de Despacho

de Farmacias del Pueblo, quien distribuye las 6rdenes a los Auxiliares del area.

3. Una vez preparado, supervisado y auditado dicho pedido, en caso de

existir diferencias se completa el pedido o se modifica la orden.

4, Luego que el Auxiliar de Almacén empaca y cuenta la cantidad de bultos.

La orden de despacho se convierte a Factura.

5. El Auxiliar de Almacén procede a la elaboracion de las tirillas, las cuales

contienen las siguientes informaciones:
Numero de Factura

Fecha de Factura

Nombre de la Farmacia del Pueblo
Caodigo de la Farmacia del Pueblo
Cantidad de Bultos

Provincia
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6. El Auxiliar de Almacén coloca las tirillas a cada bulto e ingresa los bultos

organizados por Farmacia al &rea de Despacho.

7. 4.7 Una vez terminado este proceso, el Coordinador de Despacho de
Farmacias del Pueblo, coordina con el Departamento de Distribucién el envio de
las rutas y la entrega.

2.1.1. Despacho a Hospitales

1. El Responsable de la Coordinacion de Comercializacion  recibe los
pedidos de Hospitales y Subcentros, via e-mail, fax o personal, segun el

Cronograma establecido.

2. Se le asigna a cada cliente de acuerdo al orden de llegada de su pedido un

numero de orden de atencion a su despacho.

3. Se entrega los pedidos recibidos al Coordinador de despacho de
Hospitales, quien los debe entregar al digitador, quien los convierte en
ordenes de pedidos, en base a los numeros entregados por el

Departamento de Comercializacion.

4. El Digitador entrega las Ordenes de Despacho al Coordinador de
Despacho de Hospitales, quien asigna un Auxiliar de Almacén para

preparar cada pedido.

Una vez preparado, supervisado y auditado el pedido en presencia de un
Representante del Hospital, el supervisor en conjunto con la farmacéutica

designada verifica que la cantidad de bulto coincida con la factura.

5. El encargado de las tirillas procede a la elaboracion de las mismas, las

cuales contienen las siguientes informaciones:

. NUmero de Factura
. Fecha de Factura
o Nombre del Hospital
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o Provincia o municipio
o Cddigo del Hospital
o Cantidad de Bultos

6. Luego se procede a colocar las tirillas por cada bulto, en el caso de las

soluciones se coloca una sola tirilla por tarima.

7. Una vez completado este proceso se procede hacer entrega al personal

encargado del hospital.
2.1.2. Pedidos y despachos de las UNAPS

1. El departamento de Comercializacion recibe los pedidos de las UNAPS,
provenientes del MISPA, en base al cronograma establecido y clasificados

por provincia.

2. La Coordinacién de comercializacion junto con el enlace de MISPA

revisan y corrigen los pedidos.

3. La Coordinacion de Comercializacion entrega los pedidos a la
Coordinadora de Despacho de las UNAPS, quien. a su vez entrega los pedidos

a Digitacion, para convertirlos en 6rdenes de despacho.

4, La Coordinadora de despacho de las UNAPS luego distribuye las érdenes

de pedido a los Auxiliares de Despacho de las UNAPS.

5. La encargada de tirillas procede a la elaboracién de las mismas, las cuales

contienen las siguientes informaciones:
. Numero de Factura

. Fecha de Factura

. Nombre de la UNAPS

. Caddigo
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. Cantidad de Bultos
. Provincia o Municipio

6. Una vez terminado el proceso de la orden y empaque, los Auxiliares de
Empaque de las UNAPS, ubican los bultos en el area asignada, identificando la
region a la que pertenecen y la cantidad de bultos por cada clinica. Estos bultos
son separados e identificados con una cinta de color rojo y un cartelon por

region, para evitar la confusion con otros despachos.

7. Se procede a llamar a la Regional correspondiente e informar que su pedido

estd listo para ser retirado.

8. La Coordinadora de Despacho de las UNAPS, entrega al Representante de la

Regional, la cantidad de bultos y facturas.

2.1.3. Despacho aregionales de SENASA

1. El Departamento de Comercializacién recibe el pedido via fax, e-mail o

personal, coloca la fecha y hora de recibo del mismo.

2. Comercializacion entrega al Encargado de Despacho, quien revisa y envia
al Soporte Técnico de la Gerencia de Operaciones, para preparar la Orden de

Despacho. De acuerdo a la disponibilidad de cada regional.

3. Una vez emitida la Orden de Despacho, es revisada nuevamente por el
Encargado de Despacho, quien revisa el listado de existencias para agregarle

algun renglén que este en proceso de entrada.

4, El Encargado de Despacho entrega la Orden a un Auxiliar para preparar el

pedido, revisarlo y auditarlo.
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5.

cabo

Debido a los grandes volumenes, conforme se va auditando se lleva a

el proceso de carga del camién, conjuntamente con el personal de

Distribucién, para ser enviado a las diferentes Regionales del Pais./2.1.4.
DESPACHO DE DONACIONES

1.

El Cliente envia por fax su requerimiento dos dias antes de la fecha

establecida, segun el Cronograma, al Departamento de Bienestar Social

Dicho requerimiento es revisado previamente por el Departamento de

Bienestar Social, quien verifica las siguientes informaciones:
Cadigo del Cliente

Tipo de despacho

Monto asignado

Una vez revisado y clasificado el requerimiento, se envia al Departamento
de comercializacion, quien lo remite a la Coordinadora de despacho de

Donaciones.

La Coordinadora de despacho de Donaciones realiza la planificacion para

el proceso de despacho.

El dia que esta asignado para despacho, el Cliente se presenta con su
solicitud original al Departamento de Bienestar Social, donde se verifica

nueva vez el pedido.

De Bienestar Social envian al Cliente al Departamento de Despacho, para
realizar el retiro de su mercancia con la Coordinadora de Despacho de

Donaciones. (12)

La Farmacéutica designada para el despacho de donaciones, retira los
productos del Almacén de Rapido Consumo y del Almacén General,
mediante una Orden de Despacho de este Almacén y realiza lo siguiente:

Se inicia el proceso de prepararla Orden.
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Se supervisa y audita la Orden.
Se empaca y se coloca las tirillas.
Se entrega al cliente

Se convierte a Factura.

Provincia 0 municipio

2.1.5. Despacho de Ventas Directas

1.

El Cliente envia por fax o e-mail, la solicitud de pedido a la Coordinacion

de Comercializacion.

El Encargado de Despacho revisa y depura el requerimiento de los
productos que estan en el catalogo de insumos y su disponibilidad para

fines de venta directa.

Envia al area de Digitacion para realizar la cotizacién, la cual tiene vigencia
de tres dias habiles. Dicha cotizacién es enviada nuevamente via fax al

Cliente para su revision.

Si el Cliente confirma que todo estd de acuerdo a sus requerimientos, se
procede con la elaboracion de la Orden de Despacho.

Se cita al Cliente para retirar su compra directa.

El Encargado de Despacho supervisa y audita el pedido en presencia del
Cliente, garantizando que la mercancia entregada es la misma que indica

la Orden de solicitud y de despacho.

Si todo estd correcto, el Encargado de Despacho con la Orden de

despacho genera la Factura y procede a la colocacion de las tirillas

El Cliente se dirige en compafiia de un representante del area de
Despacho al Departamento de Caja y Cobro, para realizar el pago de la
Factura.
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9. El Encargado de Despacho ordena y la realizacion del despacho.

10. el cargado del vehiculo. *°

2.2. Procedimiento de Distribucién de Mercancia, PD-GO-007,
Fecha de emision: Enero 15 de 2010.

2.2.1. OBJETIVO:

Describir el proceso de distribucion de mercancias llevado a cabo por
PROMESE/CAL.

2.2.2. ALCANCE:
Aplica para toda la distribucion de mercancia realizada por la Institucién.
2.2.3. DEFINICIONES:
No Aplica.
2.2.4. DESCRIPCION DE ACTIVIDADES:
2.2.4.1. Disefio de Tiempo de Rutas

1. El Encargado de Despachos envia al Departamento de Distribucion una
Relacion de las Facturas que estan listas para su distribucién, especificando: 1)
Numero de Factura. 2) Total de bultos. 3) Nombre de la Farmacia del Pueblo y/o

Cliente.

2. El Supervisor de Distribucién analiza, planifica y elabora las rutas,
especificando el tiempo, asignado el Chofer y Auxiliar (ver Procedimiento de

Asignaciones).

BProcedimiento de Pedidos y Despachos de Medicamentos e Insumos Sanitarios, PD-AL-005, del
Programa de Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico
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3. El Supervisor emite formulario al Depto. de Despachos via Gerencia de
Operaciones, especificando la ruta, tiempo y personal asignado, con los montos
de la dieta.

4, La Gerencia de Operaciones es la responsable de contar con los fondos

para la realizacion de las rutas.

5. El Encargado de Despachos procura mantener organizados los bultos (ver

Procedimiento de Carga de Vehiculos).
2.2.4.2. Asignaciéon de Choéferes y Vehiculos

1. El Supervisor de Distribucion elabora un listado en orden alfabético donde
aparecen todos los Choferes de Distribucion. Ese es el orden que se debe

respetar para la asignacion de la ruta.

2. El Listado de Rutas debe estar publicado en el departamento de

Transportacion y Distribucion, para evitar cualquier tipo de confusiones.

3. En caso de que el Chofer que le corresponde su turno no esté disponible

por cualquier razén, se designa el siguiente en turno.
2.2.4.3. Asignhacién de Auxiliares

1. El Supervisor de Distribucion elabora un listado en orden alfabético donde
aparecen todos los Auxiliares de Distribucién. Ese es el orden que se debe

respetar para la asignacion de la ruta.

2. El Listado de Rutas debe estar publicado en el departamento de

Transportacion y Distribucién, para evitar cualquier tipo de confusiones.

3. En caso de que el Auxiliar que le corresponde su turno no esté disponible

por cualquier razon, se designa el siguiente en turno.
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2.2.4.4. Recepcion de Bultos (Auxiliar y Chofer)

1. El Encargado de Despachos de Farmacias del Pueblo, debera identificar y

ubicar cada uno de los bultos que conforman cada pedido.

2. El Encargado de Despachos entrega los bultos que corresponden a cada
factura al Auxiliar y Chofer, en boca de puerta del Almacén de Despachos.

3. El Auxiliar deberd de verificar que cada bulto corresponde a la factura,
confirmando mediante la lectura de la tirilla que identifica cada bulto.

4, Los bultos se ingresan al camién en presencia del Chofer, quien comparte

la responsabilidad de la mercancia con el Auxiliar.

2.2.4.5. Carga de Vehiculos (nivelacion de carga, forma de estibe)

1. Solamente el Auxiliar de Distribucion es el responsable de la organizacion

de los bultos dentro del vehiculo.

2. Primer pedido en cargar ultimo pedido en entregar.

3. Las cajas de mas peso deberan servir como base.

4. Las cajas plasticas se deben apilar siempre una encima de la otra.

5. Los empaques que son de refrigeracibn se cargan de ultimo

independientemente del orden a entregar (siempre son facturas independientes).

6. Procurar nunca exceder que la carga maxima sea de 300 bultos o mas de

tres toneladas aprox.

2.2.4.5.1 Recibo de Mercancias Refrigeradas

1. El Encargado de Despachos de Farmacias del Pueblo entrega la factura al

Auxiliar que realizara la ruta.
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2. El Auxiliar retira los productos del cuarto frio y firma recibido conforme en

la Orden de Despacho.

3. El responsable de cuarto frio registra en el libro lo siguiente:
O Numero de factura.

0 Nombre de la Farmacia del Pueblo y/o Cliente.

O Nombre del Auxiliar.

0 Fecha de retiro.

0 Cantidad de producto.

O Firma de recibido.

4, El Auxiliar es responsable de cargar estos productos en el camion.

2.2.4.6. Forma de Entrega de Mercancia a las Farmacias del Pueblo

1. El Auxiliar debe verificar junto con la Encargada de la Farmacia del pueblo,
gue la factura pertenezca a la misma (verificar codigo de cliente de la factura con

la Farmacia).

2. Una vez confirmado el punto anterior y si procede, el Auxiliar entrega copia
de color azul a la Encargada de la Farmacia quien es la responsable de recibir la

mercancia.

3. El Auxiliar junto con el Chofer bajan los bultos del camion, verificando

nueva vez que sea la misma cantidad que indica la factura.

4. El Auxiliar y la Encargada de la Farmacia, cuentan la totalidad de bultos
gue contempla el pedido verificando que no falte o sobre, en caso de

existir alguna diferencia no se recibira dicho pedido.
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5. Se empieza a entregar la mercancia, con los productos que requieren

refrigeracién (insulinas, antitetanicas y albuminas).

6. Posteriormente, con los bultos sellados con el empaque terciario original
del Proveedor, por ejemplo: cajas selladas de jarabes, suspensiones,

antiacidos, etc.

7. Por ultimo, toda la mercancia que estd empacada en las cajas plasticas con su
precinto de seguridad, el cual debe ser cortado en ese momento, si una caja no

llega con este precinto no se debe recibir dicho pedido.

8. Se debe entregar caja por caja, es decir se abre una caja se saca la
mercancia, se coteja en la factura, después otra caja con el mismo sistema hasta

finalizar.

9. La Encargada de la Farmacia puede exigir que se le abra una muestra
aleatoria de los empaques secundarios y/o terciarios del Proveedor, para verificar
gue la cantidad corresponde a la especificada en el empaque. En caso de

faltante o sobrante se procede a revisar todo el producto.

10. Al revisar y recibir su pedido, la Encargada de la Farmacia firma la factura
original colocando fecha y hora de recibido, asi mismo, el Auxiliar firma la factura

como entregado.

11. Se retiran las cajas plasticas y se montan en el camion.

2.2.4.7. Reclamaciones (Faltantes y/o Sobrantes)

Entrega del Formulario de Reclamaciones a Auxiliares de Distribucion

a) Los Formularios de Reclamaciones, FO-GO-003 estan numerados y
vienen en bloques de 50, el Supervisor de Distribucion es el responsable de

entregar y dar seguimiento a dichos formularios.

41



b) El Supervisor de Distribucion, hace entrega del blocks de reclamaciones a
cada Auxiliar, registrando el nombre, la numeracion de formularios entregados y

fecha de firma como recibido conforme.(13)

c) El Auxiliar es el responsable del manejo de dichos formularios, y en caso de
pérdida debera de reportarlo inmediatamente a su supervisor, para realizar
comunicacion dirigida a los departamentos entrega, en el libro de registro de

Formularios de Reclamaciones, donde el Auxiliar involucrados.

d) Cuando se termine un block el Auxiliar debera solicitar otro al supervisor quien
respetara el paso No. 1.

2.2.4.8. Llenado del Formulario de Reclamaciones por Auxiliar de
Distribucion

1. En caso de existir diferencias entre la factura y el pedido fisco (Faltantes
y/o Sobrantes) se debe llenar el Formulario de Reclamaciones de la

siguiente manera:

Nombre del Establecimiento (Nombre de la Farmacia del Pueblo o
Cliente).

Cadigo del Cliente.

Provincia y Localidad (Municipio).

Numero de Factura y Fecha.

Faltantes (codigo del producto nombre del producto, cantidad faltante,

precio y monto).

Sobrantes (cédigo del producto nombre del producto, cantidad faltante,

precio y monto).

42



En la casilla de observaciones la Farmacéutica y/o el Auxiliar deben

escribir cualquier queja, sugerencia u observacion sobre el caso.
Firmas del personal que recibe y entrega.

El formulario original se envia al Departamento de Despacho y la copia de

color rosa se entrega a la Farmaceéutica.

Todo Auxiliar debe llenar el Formulario de Reclamaciones, FO-GO-003 al
finalizar la entrega de medicamentos en las Farmacias del Pueblo tenga o

no diferencias, con la finalidad de garantizar la satisfaccion del cliente.

2.2.4.9. Transferencias de Mercancias entre Almacenes

1.

El Encargado de Almacén solicita vehiculos para realizar transferencia de

productos de un Almacén a otro.

El Supervisor de Distribucidbn debe garantizar que tengan combustible

suficiente para realizar dicha actividad.

El Departamento de Distribucion debe mantener al menos dos vehiculos

diarios para esta actividad.

2.2.4.10. Decomisos

El Departamento de Decomiso y Devoluciones, emite una comunicacion
solicitando los vehiculos para el decomiso, especificando cantidad de

vehiculos y fecha de utilizacion.

El Supervisor de Distribucion asigna los vehiculos de acuerdo a la

solicitud.
El cristal de estos vehiculos se debe identificar con un letrero.

Distribucion de Copresida
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5. El Supervisor es informado por un personal de COPRESIDA de la
existencia de pedidos en el Almacén.

6. El personal del Departamento de Distribucion de PROMESE/CAL recibe

los pedidos organizados e identificados por Region y Provincia.

7. Un personal de PROMESE/CAL y un Auditor de la Contraloria General de
la Republica, verifican que los productos enlistados en el pedido coinciden

con el fisico, para garantizar que el pedido cumple con los requerimientos.

8. Cada pedido debe estar identificado con nombre de la unidad que hara la
entrega.
9. Cada pedido constara de una factura indicando los insumos a entregar y la

cantidad de bultos por pedido.

10. El Almacén empacara debidamente cada bulto, luego de que el personal
de PROMESE/CAL realice la verificacion del contenido, con la finalidad de
garantizar que no sea violado hasta su entrega en destino final para fines de

recepcion de la mercancia contra factura.

11. Los vehiculos de PROMESE/CAL se cargaran en el area designada por el
Almacén, en presencia de un Auditor de la Contraloria General de la Republica,

para garantizar la cantidad de bultos entregados a cada vehiculo.

12. Una vez cargado el vehiculo, se procede a poner un precinto de seguridad

numerado, para garantizar que no se abrira el vehiculo hasta su destino final.

13. El vehiculo iniciara su ruta al dia siguiente, para garantizar que las

entregas seran hasta las dos de la tarde (2:00 p.m.), salvo emergencias.*®

®*procedimiento de Distribucién de Mercancia, PD-GO-007, Fecha de emisién: Enero 15 de
2010.Sistema de Gestion de Calidad del Programa de Medicamentos Esenciales / Central de
Apoyo Logistico.
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5. DOCUMENTOS DE REFERENCIA:
Formulario de Reclamaciones, FO-GO-003

Formulario de Reclamaciones, FO-GO-003

RC-GO-003

2.3 Estadisticas de despacho de Unidades a las Farmacias del
Pueblo en Santo Domingo, Distrito Nacional en los tres altimos

anos. Tabla #2

Total
Zona Santo Domingo Distrito Nacional 2011 2012 2013 general
Nombre Farmacia
F/P AM.D. 1,171,271 1,350,078 1,428,470 |3,949,819
F/P CENTRO SANITARIO 1,291,092 1,390,843 1,808,761 |4,490,696
F/P CLUB SAN CARLOS 2,275,096 2,632,839 3,480,201 8,388,136
F/P CODIA 509,422 677,342 740,563 1,927,327
F/P HOSP. NUESTRA SRA DE LA
ALTAGRACIA 5,148,310 6,380,033 |5,800,445 |17,328,788
F/P HOSP. ROBERT READ CABRAL 4,879,954 5,649,310 5,728,693 16,257,957
F/P HOSPITAL PADRE BILLINI 4,548,775 6,306,935 5,774,217 16,629,927
F/P INAVI 1,059,501 1,326,950 1,488,398 |3,874,849
F/P LOS BOMBEROS 1,415,097 1,811,316 |2,063,519 |5,289,932
F/P LOTERIA NACIONAL 2,092,788 2,001,901 2,103,746 |6,198,435
F/P SIC MATA HAMBRE 2,847,225 2,933,447 |3,068,673 |8,849,345
F/P SECRETARIA DE TRABAJO 1,465,218 2,011,565 2,736,830 |[6,213,613
F/P SINDICATO DE PRENSA 1,027,795 1,061,507 1,204,442 |3,293,744
F/P STAPI (TRABAJADORES
PORTUARIOS) 841,786 996,880 1,315,974 |3,154,640
F/P U.A.S.D. 3,257,634 4,910,499 4,316,123 12,484,256
Total general 33,830,964 41,441,445 |43,059,055 |118,331,464

Fuente: software Microsoft dynamic Great plains
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Grafica No.3. Comparativo de las unidades de medicamentos despachadas
en los ultimos tres afios (2011-2013)
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2.4 Estadisticas de unidad de Despacho de enero- marzo, del afio
2014 en Santo Domingo, Distrito Nacional.

Tabla No 3

Cuadro representando los despachos realizados en los meses de enero,
febrero, marzo 2014 por las Farmacia del Pueblo de la zona de Santo

Domingo, Distrito Nacional.

Farmacias del Pueblo Enero febrero Marzo Total
General

F/P BARRIO NUEVO 137,432 137,432

F/P A.M.D. 129,909 348,401
141,677 76,815

F/P C/IM AYUNTAMIENTO DEL D.N. 280,650 280,650

F/P Centro Primer Nivel De Atencién Hermanos Quinteros 66,200 66,200

F/P CENTRO SANITARIO 146,810 486,107
198,572 140,725

F/P CLUB SAN CARLOS 328,802 1,058,135
428,552 300,781

F/P CODIA 72,320 184,592
73,080 39,192

F/P HOSP. NUESTRA SRA DE LA ALTAGRACIA 329,863 408,901 1,120,073
381,309

F/P HOSP. ROBERT READ CABRAL 533,917 1,548,021
561,262 452,842

F/P HOSPITAL PADRE BILLINI 498,569 1,809,127
587,965 722,593

F/P INAVI 107,840 326,052
136,512 81,700

F/P L/A BUENOS AIRES 197,520 197,520

F/P LOS BOMBEROS 153,240 433,050
204,410 75,400

F/P LOTERIA NACIONAL 213,140 631,762
212,937 205,685

F/P METEOROLOGIA 211,760 211,760

F/P MIRADOR NORTE 63,407 63,407

F/P S/IC MATA HAMBRE 315,103 288,938 940,758
336,717

F/P SECRETARIA DE TRABAJO 297,109 292,334 844,610
255,167

F/P SINDICATO DE PRENSA 128,570 156,655 355,785
70,560

F/P STAPI (TRABAJADORES PORTUARIOS) 69,794 64,770 217,759
83,195

F/P U.A.S.D. 367,874 1,089,251
347,828 373,549

F/P VIDA F.M. 1053.3 92,100 92,100

Total general 4,033,234 | 3,596,230 4,813,088 12,442,552

Fuente: Microsoft Dynamic Great Plains. Del Programa de Medicamentos

Esenciales / Central de Apoyo Logistico
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Grafica No.4. Grafica representando los despachos realizado en los meses

de enero, febrero, marzo 2014 por las Farmacia del Pueblo de la zona de

Santo Domingo, Distrito Nacional.
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2.5 Comparacion del catalogo de venta del
Esenciales

Medicamentos

Programa de

/| Central de Apoyo Logistico,

(PROMESE/CAL) VIS el catadlogo de venta de las Farmacias del
Pueblo y el catdlogo de las Unidades de Atencion Primarias,

(UNAPS),

en Santo Domingo, Distrito Nacional. Tabla No.4

Descripcion

Total de productos Porcentaje (%) de cobertura del
catdlogo del Programa de
medicamentos Esenciales

/Central Apoyo Logistico

Catalogo de Great Plains | 927 100%
catdlogo de ventas en | 570 61.49%
las farmacias del pueblo

Catalogo de ventas de | 532 57.39%

las Unidades de

Atencion Primarias

Fuente: catadlogo de despachos del Programa de Medicamentos Esenciales
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2.6 Proceso de Adquisicion de medicamentos del Programa de
Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico.

El proceso de adquisicion de medicamento es realizado de acuerdo a las
normativas de la ley 340-06, se toma en consideracion el umbral del
requerimiento que va de acuerdo a los montos estimados de la compra y luego se

inicia el proceso de licitacion al proceso correspondiente.

Este proceso se inicia con los requerimiento de los clientes institucionales,
los cuales realizan sus estimaciones con la unidad de Planificacion y Desarrollo
de acuerdo a lo establecido en la ley 068-12 donde exige que las compras de
medicamentos de los centros de sistema publico nacional de salud, debia ser a

través de una sola central de abastecimiento.

2.6.1 Manual de Compras y Contrataciones, del Programa de Medicamentos
Esenciales / Central Apoyo Logistico (PROMESE/CAL) Cédigo: MA-LC-001,
Rev. 00, Fecha de emision: Agosto, 2009.

ORGANO RECTOR DEL SISTEMA DE COMPRAS Y CONTRATACIONES

o Direccién General de Contrataciones Publicas
o Dependencia de la Secretaria de Estado de Hacienda

APLICACION DE LA LEY 340-06 SOBRE COMPRAS Y CONTRATACIONES DE BIENES, SERVICIOS,
OBRAS Y CONCESIONES, SUS MODIFICACIONES Y REGLAMENTO

= Consejo Ejecutivo
= Comité de Licitaciones

» Departamento de Concursos

=  APLICACION DE LA LEY 340-06 SOBRE COMPRAS Y CONTRATACIONES DE BIENES, SERVICIOS,
OBRAS Y CONCESIONES, SUS MODIFICACIONES Y REGLAMENTO
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2.6.2 LOS PROCEDIMIENTOS UTILIZADOS DE ACUERDO A LOS
UMBRALES ES:

PD-LC-001 LICITACION PUBLICA NACIONAL

PD-LC-002 LICITACION RESTRINGIDA

PD-CO-002 COMPARACION DE PRECIOS

PD-CO-004 COMPRAS DIRECTAS

PD-CO-005 COMPRAS MENORES

PD-CO-006 COMPRAS URGENTES

PD-GO-001 PLANIFICACION DEL PRODUCTO/SERVICIO

2.6.3 La aplicacion de estos procedimientos es encargado un comité de

licitaciones constituido de la siguiente manera:
2.6.3.1 Comité de Licitaciones:

Comité permanente, constituido por cinco miembros: La Directora General
de PROMESE/Cal o quien ella delegue, el Gerente Administrativo, el Gerente
Financiero, el Consultor Juridico, quien actla en calidad de asesor legal y dos
funcionarios del mayor nivel posible de la institucion, que tengan conocimiento en
la especialidad. ElI Gerente de Comercializacién actla con voz, pero sin voto.
Actua cuando se llevan a cabo licitaciones publicas nacionales e internacionales
y licitaciones restringidas. Tiene la responsabilidad de la aprobacion del
procedimiento de seleccion y del dictamen emitido por la Comision Evaluadora,

previo a la firma de la adjudicacién por parte de la Directora.
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2.6.3.2 Ley 340-06 y sus modificaciones en la Ley 449-06 y Decreto 490-07:
Regulan la contratacion publica de bienes, obras y servicios del Estado.

2.6.3.3 La modalidad de contratacion de bienes servicios y obra publica: La
gestiébn de adquisicion o contratacién de bienes, servicios y obras publicas se
hara sobre la base de uno de los siguientes sistemas: todo costo, precio unitario,
administracion privada, combinacion de los sistemas todo costo y precio unitario,

y otros sistemas de excepcion.

a. Comparacion de Precios: Es una amplia convocatoria a las personas naturales
o juridicas inscritas en el NOTIFICACION de Proveedores del Estado. Este
proceso solo aplica para la compra de bienes comunes con especificaciones

estandares, adquisicién de servicios y obras menores.

Compras Directas: Para los casos de contrataciones de bienes y servicios por
momentos inferiores al umbral minimo establecido para las compras menores, se
podra realizar las mismas en forma directa sin mas formalidad que la obtencion
de una sola cotizaciébn a través de cualquier medio, ya sea carta, fax, etc.
Siempre atendiendo a la planificacion y a evitar el fraccionamiento. Mediante este
meétodo se realiza las compras amparadas en el régimen de excepciones de la

ley y su reglamento, con la debida sustentacion en expediente.

c. Licitacion Restringida: Para los casos de contrataciones de bienes servicios y
obras por momentos inferiores al umbral minimo establecido por la DGCP,
mediante la invitacion a participar a un numero limitado de proveedores que
pueden atender el requerimiento, debido a la especialidad de los bienes a
adquirirse, de las obras a ejecutarse o de los servicios a prestarse, razon por la

cual solo puede obtenerse un namero limitado de participantes.

d. Licitacion Publica: Para los casos de contrataciones de bienes. servicios y
obras por momentos inferiores al umbral minimo establecido por la DGCP,
mediante el cual las entidades del Estado realizan un llamado publico y abierto,
convocando a los interesados para que formulen propuestas, entre las cuales

seleccionara la mas conveniente conforme a los pliegos de condiciones
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correspondientes. Las licitaciones publicas podran ser internacionales o

nacionales.
2.6.3.4 PoLIiTICAS GENERALES DEL PROGRAMA DE MEDICAMENTOS ESENCIALES

/CENTRAL DE APOYO LOGISTICO (TABLA NO.5)

1. Alos fines de definir los limites discrecionales de acciones relacionadas con
el Sistema de Compras y Contrataciones, se aplican las siguientes politicas

internas y externas:

Internas
Compras Directas e Decision Final: Gerencia de
Compras Menores Comercializacion
Comparacion de Precios e Primer Nivel de Autorizacion:
Departamento de Compras
Licitacion Publica e Decision Final: Comité de Licitaciones
Licitacién Restringida
Sorteo de Obras
Externas
Impugnacion e Entidad contratante
Denuncia de una violacion a la e Organo Rector
Ley

Para el Procedimiento de Comparacion de Precios para obras, cuando el
monto a contratar sea superior a dos millones de pesos dominicanos (RD$ 2,
000,000.00), atendiendo a la normas secundarias emitidas por el Organo Rector,
en adicion a lo establecido en la Ley 340-06, PROMESE/CAL publicard su
convocatoria a presentar ofertas, ademas desde su propio portal, en el Portal de

compras Dominicanas.’

17 ..
www.comprasdominicanas.gov.do,
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8-Manual de Compras

y Contrataciones del

Programa de

medicamentos Esenciales/Central de Apoyo Logistico.

2.6.3.5 PROCEDIMIENTOS DE SELECCION DE CONTRATACIONES (TABLA NO.6)

LEY 340-06 VALOR

PROCEDIMIENTOS DESDE RD$ HASTA RD$
LICITACION PUBLICA

Bienes Mas de 2,441,736

Servicios Mas de 2,441,736

Obras Mas de 147,429,988

LICITACION RESTRINGIDA

Bienes Entre 1,965,733.01 | 2,441,736.00
Servicios Entre  1,965,733.01

Obras Entre 61,429,162.01 | 2,441,736.00

147,429,988.00

SORTEO DE OBRAS
Bienes

Servicios

Obras

No aplica
No aplica
Entre 36,857,497.01

No aplica
No aplica
61,429,162.00

COMPARACION DE PRECIOS
Bienes

Servicios

Obras

Entre 368,575.01
Entre 368,575.01
Entre 9,828,666.01

1,965,733.00
1,965,733.00
36,857,497.00

COMPRAS MENORES

Bienes Entre 49,143.01 368,575.00
Servicios Entre 49,143.01 368,575.00
ComMPRAS DIRECTAS

Bienes 49,143.00
Servicios 49,143.00

Fuente: www.comprasdominicanas.gov.do
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Capitulo Ill. Observacion y Analisis del Proceso de Distribucion y
Abastecimiento de medicamentos e insumos en las Farmacias
del Pueblo.

3.1 Proceso de recopilacién de informacion para mejorar los procesos de

distribucion y Abastecimiento en las Farmacias del Pueblo.

El estudio que utilizaremos es exploratorio, ya que el tema no contiene
antecedentes en cuanto a su modelo tedrico, por tanto nos basaremos en la
observacion, y en las estadisticas de despacho vs las requisiciones de las

Farmacias del Pueblo.

Para desarrollar la investigacion se utilizara el método inductivo debido a
gue a partir de varios casos observados podemos obtener una mejora en el
proceso de despacho, se recopilaran datos a través de cuestionarios,
estadisticas de despachos vs reportes de requisiciones.

Hacemos una investigacion de campo, observando directamente los
problemas actuales en el abastecimiento de medicamentos a las Farmacias del
Pueblo

El proceso de recopilacion de la informacion se hara a través del método
de observacion recopilacion de informacién y la encuesta por el Programa de
Abastecimiento de medicamento Esenciales /central de Apoyo Logistico.

Segun lo evidenciado a través del método de la observacion se observa un
rapido consumo de los reglones de medicamentos de Ventas libres. Lo que trae
consigo que a muchas farmacias del pueblo y Unidades de Atencidén Primarias al

llegar el pedido la misma tengan renglones faltantes en sus pedidos.
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3.2 Estudio de Cronogramas de Despacho.

Se revisaron los ultimos cronogramas de despachos por el Programa de

Medicamentos Esenciales /Central de Apoyo Logistico en el afio 2014.

Segun lo observado los pedidos de farmacias del pueblo y Unidades de
Atencion Primarias (UNAPS), que es donde son despachados los medicamentos
de ventas libre para la poblacion mas vulnerables en la ciudad de Santo

Domingo Distrito Nacional. Se pudo observar:

1-los pedidos para abastecer las Farmacias del Pueblo, se realizan de manera

mensual, quincenal y bimensual.

2-Las Farmacias del pueblo las primeras que fueron creadas no contaban con un

almaceén para un stock de inventario

3-La poblacion dominicana se auto médica constantemente por lo que se pudo
notar un uso desmedido de medicamentos para la automedicacion tanto para

adultos como ninos.

4-Las unidades de Atencidon primaria realizan pedidos mensual a la unidad de
despacho del programa de Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo

Logistico

5-Medicamnetos Basico a Bajo costo para la poblacion Dominicana. Lo que

provoca compra excesiva por la poblacién.
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3.3 Andlisis de las Requisiciones versus los despachados por el
Programa de Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico
8PROMESE/CAL)

De acuerdo a las encargadas de despacho del Programa de
Medicamentos Esenciales ellas envian las cantidades solicitadas por sus clientes,
pero cada dia resulta mas dificil satisfacer la demanda debido a que las
cantidades solicitadas cada dia incrementan al punto que la licitacién programada
para doces (12) entregas en un afilo completo finaliza a los seis y ocho meses
debido a que hay que adelantar por la sobre demanda de los producto estimados
tanto por las Gerencia de Farmacia del Pueblo y el Ministerio de Salud Publica no
alcanza para el abastecimiento 6ptimo de los medicamentos esenciales para la

poblacién dominicana.

3.4Situacion actual del Programa de Medicamentos Esenciales /Central de
Apoyo Logistico, (PROMESE/CAL).

Se observa que existe un problema de inexistencia o disponibilidad en
los medicamentos vendidos sin prescripcion meédica que son suplido por el
Programa de Medicamentos Esenciales/Central de Apoyo Logistico
(PROMESE/CAL), lo cual trae como problematica el desabastecimiento de las
Farmacias del Pueblo que dispensan los mismos, y por ende esto provoca

guejas innumerable de la poblacion por la falta de dichos medicamentos.

El objetivo es determinar y analizar las ventas mediante una investigacion,
para saber cuales son aquellos elementos que inciden de manera directa e
indirecta que dichos medicamentos se agoten rapidamente y que los mismos no
sean reabastecidos a tiempo; lo cual se pueden atribuir a diferentes factores

como:

Sociales, culturales, concientizacion, econémicos, entre otros; con el fin
de aportar una solucién que permita disponibilidad oportuna de medicamentos en
el Programa de Medicamentos Esenciales/Central de Apoyo Logistico en las

Farmacias del Pueblo.
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El Desabastecimiento provoca un gran descontento en la poblacion de
escasos recursos y a su vez un incumplimiento por parte de la organizacion al no
llevar a cabo su mision de abastecimiento de medicamentos para la solucién o

mejoria de su patologia de manera momentanea.

Cabe destacar que el Programa de Medicamentos Esenciales, Central
Apoyo Logistico (PROMESE/CAL), su objetivo o razbn de ser es el
abastecimiento de medicamentos al régimen nacional de salud, en especial a los
sectores mas necesitados, que se ve reflejado en la poblacion que acude a las
Farmacias del Pueblo, los cuales acuden en busca de medicamentos a bajo

costo.
Lo que también da lugar al uso desmedido de medicamentos.

Podemos mencionar que las ventas en las Farmacias del pueblo del
Programa de medicamentos Esenciales Central de Apoyo Logistico estan cada
dia mas descontroladas debido a que las estimaciones no estan cumpliendo con
los requerimientos de los usuarios. Lo que ha provocado la propagacién de un
mayor numero de inconformidad en la poblacion, ya que los pacientes no reciben

conformemente sus medicamentos.

3.4.1 Tabulacion de los Resultados de la Investigacion

Tabla No.7- Sexo del Entrevistado en el Establecimiento.

sexo Frecuencia Por ciento %
Femenino 15 100
Masculino 0 0

total 15 100

Fuente cuestionario aplicado pregunta No 1
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Grafica No.5. Sexo del Entrevistado
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Tabla No.8- Edad del Encargado del Establecimiento Tabla No

Edad Frecuencia Por ciento %
Menor de 18 afios 0 0

18-25 afios 33.3

25-35 afos 53.3

35-60 afos 2 13.3

Total 15 100

Fuente cuestionario aplicado pregunta No 2

Grafica No.6. Edad de los Encargados
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Tabla No.9. Especifique

la frecuencia de abastecimiento de la Farmacias

del Pueblo por el Programa de Medicamentos Esenciales / Central de
Apoyo Logistico (PROMESE/CAL)

Frecuencia de | Frecuencia Por ciento %
abastecimiento

Semanal 4 26.6
quincenal 10 66.6
bimensual 0 0

mensual 1 6.6

total 15 100

Fuente: cuestionario aplicado pregunta No 3.

Tabla No0.10- Como considera la atencién recibida por la Unidad de

despacho del Programa de Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo
Logistico (PROMESE/CAL).

Atencion recibida Frecuencia Por ciento %
Excelente 4 26.6
Muy Buena 5 33.3
Buena 3 20.0
Deficiente 3 20.0
Total 15 100

Fuente cuestionario aplicado pregunta No 4




Grafica No.7. Atencion recibida
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Tabla No.11. . Los pacientes solicitan medicamento de ventas libres y con

prescripcion que no estan en su catdlogo de venta.

Medicamentos gue | Frecuencia

estan en el catalogo

Por ciento %

Si 9 60.0
no 6 40.0
Total 15 100

Fuente Cuestionario Aplicado Pregunta No 4

Gréafica No. 8. Los pacientes solicitan medicamento de ventas libres y con

prescripcion que no estan en su catalogo de venta.

Medicamentos que
estan en el catalogo

10

5 i i:
0 T
Si No

Por ciento (%)

mSi

® No

60




Fuente Cuestionario aplicado pregunta No 5

Tabla No.12. Las

requisiciones de medicamentos al

Programa de

medicamentos Esenciales / central de Apoyo Logistico (PROMESE /

CAL) llegan con las cantidades solicitadas.

llegan las cantidades | Frecuencia Por ciento %
solicitadas

Si 1 6.6

no 11 73.3

A veces 3 20.0

total 15 100

Fuente cuestionario aplicado pregunta No 6

Grafica No. 9. Llegan las cantidades solicitadas
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Tabla No. 13. Farmacias del pueblo se observan abastecidas siempre por

los medicamentos del Programa Medicamentos Esenciales / Central de

Apoyo Logistico

Se observan abastecidas | Frecuencia Por ciento %
siempre

Si 4 27

No 11 73

Total 15 100

Fuente cuestionario aplicado pregunta No 7
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Gréafica No. 13. Los centros de ventas (farmacias del Pueblo), de los
medicamentos del Programa de Medicamentos Esenciales / Central de
Apoyo Logistico (PROMESE/CAL), tienen almacén de productos
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Tabla No.14. Los centros de ventas (farmacias del Pueblo), de los
medicamentos del Programa de Medicamentos Esenciales /Central de
Apoyo Logistico (PROMESE/CAL), tienen almacén de productos

Tienen almacén de Frecuencia Por ciento %
productos

Si 4 27

No 11 73

Total 15 100

Grafica No. 14. Almacén de productos
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Tabla No. 15. Como considera usted la calidad de los medicamentos del

Programa de Medicamentos Esenciales /central

de Apoyo Logistico

(PROMESE/CAL)

La calidad de los | Frecuencia Por ciento %
productos es

bueno 9 60.0
excelente 5 33.3

mala O 0

deficiente 1 6.6

Total 15 100

Fuente cuestionario aplicado pregunta No 9

Grafica No.15. Calidad de los Productos
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Fuente: Cuestionario Aplicado Pregunta No 9
16 Personas se quejan del

Tabla No.

desabastecimiento de

medicamentos de ventas sin prescripcién médica.

los

Quejas del | Frecuencia Por ciento %
desabastecimiento

medicamentos

Si 10 66.6

no 5 33.3

Total 15 100

Fuente cuestionario aplicado pregunta No 10
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Grafica No.16. Desabastecimiento de Medicamentos sin prescripcion
medica
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Fuente: Cuestionario Aplicado Pregunta No 10

Tabla No.17. Como es la atencibn Farmacéutica del Programa de

Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico

Atencion farmacéutica Frecuencia Por ciento %
buena 8 53.3
Excelente 4 26.6

Mala 1 6.6

Regular 2 13.3

Total 15 100

Fuente: Cuestionario Aplicado Pregunta No 11
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Grafica No.17. Atencion farmacéutica
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Fuente: Cuestionario Aplicado Pregunta No 11
Tabla No. 18. Sus quejas y Reclamaciones de faltantes y sobrante al
[ Central

Programa de Medicamentos Esencial de apoyo Logistico

(PROMESE/CAL) tienen respuesta inmediata

Repuesta Inmediata Frecuencia Por Ciento %
Si 10 66.6
No 5 33.3
Total 15 100
Fuente: Cuestionario Aplicado Pregunta No 12
Grafica N0.18. Respuesta inmediata
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| S|
5 -
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Fuente: Cuestionario Aplicado Pregunta No 12
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3.5 Informe General

En el Problema de la presente investigacion donde se plante6 el Andlisis
de las ventas de medicamentos sin prescripcion meédica suplidos por el
Programa de medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico.
(PROMESE/CAL), en Santo Domingo Distrito Nacional. Afio 2014”.

En la investigacion realizada se evidencio que en un 100 por ciento se
encuentra como encargada mujeres en la edad de 25-35 afios en un 53 por
ciento. También pudimos comprobar que la frecuencia de abastecimiento es de
un 66 por ciento quincenal y en un 33 por ciento semanal. Tomando como
muestra los clientes que requieren los medicamentos del Programa encontramos
gue en un 40 por ciento de los clientes requieren medicamentos que no estan en

su catélogo de ventas.

Cabe destacar que segun la investigacion dio como resultado que las
requisiciones de medicamentos al Programa de Medicamentos Esenciales
/Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL) solo reciben las cantidades
solicitadas en un 6 por ciento y a veces en un 20 por ciento los que nos refleja
por que varios renglones o productos no estan disponible al momento que lo

requieren.

La atencion Farmaceéutica del programa es considerada buena en un 33
por ciento, excelente en un 26 por ciento y mala solo en un 6 por ciento. Y sus
quejas y reclamaciones al Programa de Medicamentos Esenciales / central de
Apoyo Logistico son respondidas de manera inmediata en un 66 por ciento y un

33 % no es respondida de manera inmediata.
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Tomando como muestra las Farmacias visitadas solo un 4 por ciento se
observa abastecida esto debido a que solo estan llena en el momento que se
recibe el pedido y las misma solo el 60 por ciento tienen almacenes de stock y un

40 por ciento no tiene.

Las encargadas de las Farmacias consideran que en un 60 por ciento la
calidad de los productos es buena en un 5 por ciento excelente y un 1 por ciento
deficiente. Tomando como muestra los clientes ciudadanos que asisten a la
farmacia se encontré6 que un 66 por ciento se queja del desabastecimiento y de
no encontrar los productos requeridos y un 33 por ciento no se queja.
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RECOMENDACIONES

El objetivo de este trabajo es Analisis de las ventas de medicamentos sin
prescripcion médica suplidos por el Programa de medicamentos Esenciales
/Central de Apoyo Logistico. (PROMESE/CAL), en Santo Domingo Distrito
Nacional. Ao 2014”

El trabajo de investigacion demuestra que aunque el Programa de Medicamentos
Esénciales trabaja en el despacho y distribucion de medicamentos arduamente

no es suficiente para la demanda insatisfecha creciente.

Lo cual va en contra de la misidon de esta institucién por lo que se entiende que
se deben analizar los procesos de ventas para asegura que las ventas de
medicamentos esenciales vayan a todos los sectores en especial los mas

vulnerables.

Luego de lo encontrado en La investigacion de campo y los procedimientos de
compras y abastecimiento se entiende que se debe cambiar sus procedimientos
de despachos y distribucion de medicamentos por el Programa de Medicamentos

Esenciales / Central de Apoyo Logistico.
Proceso de Abastecimientos

Esto con el objetivo de aumentar la satisfaccion de los Clientes ciudadanos que
son la razén de ser del Programa de Medicamentos Esenciales / Central de
Apoyo Logistico.

Proceso de Abastecimiento del Programa del Programa de Medicamentos
Esenciales / Central de Apoyo Logistico realiza sus proceso a través de una
licitacién publica se recomienda que sea a través de este mismo proceso, pero
dos veces al afio no una sola vez esto con el objetivo de tener una estimacion

mas real de los que los clientes utilizan en sus diferentes patologia
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Tener pendiente los diferentes tipos de licitaciones para cerrar esas brechas de
medicamentos faltantes y ser mas proactivo en cuanto a las solicitudes de

requerimientos.

Incluir todos los productos del catdlogo de promese en el despacho de las
Farmacias del Pueblos Y unidades de Atencion primarias

Incluir todas las especialidades del Cuadro basico de Medicamentos de la

Republica Dominicana al catalogo de ventas de la institucion.

Negociacién para aumentd del presupuesto del Programa con el objetivo de

aumentar el abastecimiento.
Proceso de Despacho.

Los procesos de despachos deben enviar las cantidades requerida y mantener
un almacén con tres meses de inventarios disponibles, esto con el objetivo de
despachar lo que los clientes le requieren. Al Programa despachar segun la
requisicion de los clientes asi se podra crear un promedio de despacho real. Ya
gue al despachar a los Farmacias del Pueblos y Unidades de Atencién Primarias
en base a su disponibilidad y no en base a sus requerimientos no tienen una

estadistica de despacho real.

Deben verificar mas la satisfaccion de los usuarios para asi conocer su entorno y

poder brindar un catalogo de productos de acuerdo a la realidad.

Mejora del sistema en cuanto a tecnologia, instalacion de software que de alertas

en las cantidades que tengan menos de un mes de inventario.70
Proceso de Distribucién de Medicamentos.

El proceso de distribucion se realiza de acuerdo a un cronograma elaborado por
las Farmacias del Pueblos con una flotilla vehicular del programa lo que provoca

gue los pedidos sean enviado semanal quincenal.
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Creacion de una ruta para abastecer completivos luego de que llega el pedido en
la fecha estipulada, por lo que recomiendo aparte de la flotilla vehicular crear ruta
para abastecer en caso de agotar pedidos.

Aumentar la Flotilla Vehicular
Farmacias del Pueblo

Deben de crear estructura estandares y las mismas deben tener un almacén de

medicamentos.

Cambiar los cronogramas de despacho para que sean abastecidas las farmacias

gue mayor agoten sus pedidos mensualmente
Estar interconectada con la sede del programa para envié de requerimientos
Gerencia de Operaciones.

Implementar dobles turnos en el proceso de despacho ya que las Farmacias en
su gran mayoria tiene doble turno, pero el programa trabaja en horario de 8-4 en

el proceso de abastecimiento.

Se ha considerado una estructura organizacional en un segundo turno simple
pero muy agil para responder a las necesidades de emergencia de preparacion

de pedidos asi como para la recepcion de productos por los suplidores.
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Conclusion.

En el proyecto trabajado se pudo conocer y evaluar la naturaleza del
Programa de Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico y los

factores que inciden en las ventas del programa.

Para la recopilacion de la informacion se realizd a través de los métodos de

observacion y la encuesta.

Segun lo evidenciado a través del método de la observacion se observa un
rapido consumo de los reglones de medicamentos de Ventas libres. Lo que trae
consigo que a muchas farmacias del pueblo y Unidades de Atencion Primarias
gue son las encargadas de dispensar los medicamentos sin prescripcion médica

o de venta libre descontentos y quejas por parte de la poblacion.

Se realizé Estudio de Cronogramas de Despacho, de rutas de distribucion
de requerimiento versus lo despachado y ventas en unidades por Farmacias del
Pueblo mensual y de los tres ultimos afios que reflejo un aumento en cada mes

de unidades despachada, del universo tomado como muestra para el estudio.

Cabe destacar que aunque el Programa de Medicamentos Esenciales /
Central de Apoyo Logistico, (PROMESE/CAL) cumple con los métodos de
adquisicion establecido en la ley 340-06, todavia sigue obteniendo quejas en las
ventas tanto en el requerimiento de productos como de nuevas especialidades

gue no estan en su catalogo de ventas.

Todos estos factores provocan descontento en la poblacion que utiliza los
Medicamentos del Programa de Medicamentos Esenciales /Central de Apoyo

Logistico.

El estudio realizado demostr6 que las ventas del Programa de
Medicamentos Esenciales /Central de Apoyo Logistico, (PROMESE/CAL) suplen
y abastecen las necesidades de medicamentos de la poblacion dominicana
tanto de aquellos con prescripcidon como sin prescripcion médica, el programa

necesita mayor apoyo del estado Dominicano, para poder dar en un cien por
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ciento con su labor de abastecimiento a los sectores mas vulnerables. Y lograr

realizar ventas efectivas para las diferentes patologias en el momento necesario.

Para corregir estos factores que inciden en las ventas de medicamentos
sin prescripcion médica suplidos por el Programa de medicamentos Esenciales
/Central de Apoyo Logistico. (PROMESE/CAL), en Santo Domingo Distrito
Nacional. Afio 2014, se realizaron varias recomendaciones para ser aplicada de
forma inmediata para con esto lograr mejoras continuas en este programa de
abastecimiento de medicamentos entre las cuales se pueden citar las mas
primordiales que van directamente al cambio de los procesos ya establecidos

como son:
Proceso de Abastecimientos

Proceso de Distribucion de Medicamentos.
Farmacias del Pueblo

Gerencia de Operaciones.

Trabajando los factores critico de estos procedimientos que son los procesos
claves para las ventas, se obtendras resultados favorable y continua en las
ventas del Programa de Medicamento Esenciales / Central de Apoyo Logistico,
(PROMESE/CAL)
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1. PREGUNTAS DE PARTIDA

. ¢De qué se trata la investigacion propuesta?

Analizar las ventas de medicamentos sin prescripcion médica suplidos por
el Programa de medicamentos Esenciales /Central de Apoyo Logistico.
(PROMESE/CAL), en Santo Domingo Distrito Nacional. Afio 2014.

. ¢En qué contexto se ubica?

En el Programa de Medicamentos Esenciales/Central de Apoyo Logistico.
(PROMESE/CAL).

. ¢Es deinterés el tema?

Si, ya que obtendriamos resultado concretos del proceso de ventas de las
Farmacias del pueblo, y evidenciando el uso de medicamento y la
automedicacion por parte de la poblacién a estudiar.

. ¢Existe informacién sobre el mismo?

Si, en las diferentes estadisticas de despacho a las Farmacias del Pueblo,
Requisiciones de medicamentos por las Farmacias del Pueblo en la
poblacion a estudiar, catdlogo de ventas del Programa de Medicamentos
Esenciales / Central Apoyo Logistico (PROMESE/CAL).

. ¢Donde se puede encontrar o quien tiene la informaciéon?

En la base datos de Programa de Medicamentos Esenciales/Central de
Apoyo Logistico. (PROMESE/CAL), ademas del software Microsoft
Dynamic, ademas de la Gerencia de Operaciones.



6. ¢Cuales son los resultados personales que se esperan?

Adquirir conocimientos para mi crecimiento personal, ademas de realizar
una investigacion satisfactoria que conlleve un trabajo de calidad, dando
como resultado acciones de mejoras para beneficio del Programa de
medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL)
y para el mio personal.

7. ¢Cudles son los resultados generales que se esperan?

Se espera elaborar un proyecto que establezca datos importantes que
podrian ser utilizados en la organizacion y planificacion de abastecimiento
del Programa de Medicamentos Esenciales/Central de Apoyo Logistico.
(PROMESE/CAL) en sus toma de decisiones referente al presente tema.



2. PROBLEMA DE LA INVESTIGACION

2.1 Planteamiento del Problema

Se observa que existe un problema de inexistencia o disponibilidad en
los medicamentos vendidos sin prescripcion médica que son suplido por el
Programa de Medicamentos Esenciales/Central de Apoyo Logistico
(PROMESE/CAL), lo cual trae como problematica el desabastecimiento de
las Farmacias del Pueblo que dispensan los mismos, y por ende esto
provoca quejas innumerable de la poblacion por la falta de dichos
medicamentos.

El interés es determinar mediante una investigacion, cuales son
aquellos elementos que inciden de manera directa e indirecta que dichos
medicamentos se agoten rapidamente y que los mismos no sean
reabastecidos a tiempo; lo cual se pueden atribuir a diferentes factores
como: Sociales, culturales, concientizacion, econémicos, entre otros; con
el fin de aportar una solucién que permita disponibilidad oportuna de
medicamentos en el Programa de Medicamentos Esenciales/ Central de
Apoyo Logistico (PROMESE/CAL), en las Farmacias del Pueblo.

El Desabastecimiento provoca un gran descontento en la poblaciéon de
escasos recursos y a su vez un incumplimiento por parte de la
organizacion al no llevar a cabo su misiébn de abastecimiento de
medicamentos para la solucibn o mejoria de su patologia de manera
momentanea.

Cabe destacar que el Programa de Medicamentos Esenciales / Central
Apoyo Logistico (PROMESE/CAL), su objetivo o razén de ser es el
abastecimiento de medicamentos al régimen nacional de salud, en
especial a los sectores mas necesitados, que se ve reflejado en la
poblacion que acude a las Farmacias del Pueblo, los cuales acuden en
busca de medicamentos a bajo costo. Lo que también da lugar al uso
desmedido de medicamentos.

Se puede mencionar que el desabastecimiento de medicamento tanto
de venta libre, como medicamentos con recetas, ha provocado la
propagacion de un mayor numero de inconformidad en la poblacion, ya
gue los pacientes no reciben conformemente sus medicamentos.



2.2 Formulacion del Problema

Cuéles son los factores que inciden en las ventas de
medicamentos sin prescripcion médica suplidos por el Programa de
medicamentos Esenciales /Central de Apoyo Logistico. (PROMESE/CAL),
en Santo Domingo Distrito Nacional. Afio 2014”

2.3 Sistematizaciéon del Problema

e Requerimientos inexactos de productos por parte de las Farmacias
del Pueblos.

e Aumento en el consumo de medicamentos por parte de los clientes
de las Farmacias del Pueblo.

e No satisfaccion de los cliente en un 100 por ciento, en cuanto a los
insumos solicitados versus los despachados.

e (Es 0 no, adecuado el proceso de despacho a las farmacias del
pueblo?

e (Lainfraestructura y logistica es adecuada para el almacenamiento
de medicamentos e insumos?

e Catdlogo de Venta del Programa de medicamentos
Esenciales/Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL)

e Eficiencia en la ubicacion de las Farmacias del Pueblo.

e Distribucion eficiente de los Medicamentos del Programa de
medicamentos Esenciales/Central de Apoyo Logistico
(PROMESE/CAL)



3. OBJETIVOS

3.1 Objetivo General

Analizar los factores que inciden en las ventas de medicamentos sin
prescripcion médica suplidos por el Programa de Medicamentos
Esenciales / Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL) en Santo
Domingo, Distrito Nacional en el afio 2014.

3.2 Objetivos Especificos

o Determinar la frecuencia de rotaciéon de inventario que tienen los
medicamentos sin Prescripcion médica suplido por el Programa de
Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico
(PROMESE/CAL).

o Analizar las requisiciones de las farmacias del pueblo al Programa
de Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico,
(PROMESE/CAL), con relacion a los medicamentos de venta libre.

o Recomendar procedimientos para mejora de la dispensacion y el
abastecimiento en las Farmacias del Pueblo por el Programa de
Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico
(PROMESE/CAL).

o Verificar la logistica e infraestructura de almacenamiento en el
Programa de Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo
Logistico (PROMESE/CAL) y de las Farmacias del Pueblo.



4. JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION

4.1 Justificacion Teodrica

La investigacion es teorica, porque existen fuentes de informaciones
primarias como documentales que serviran como evidencia en la
investigacion. En las diferentes teorias. También existen materiales
tedricos en el internet como documentales paginas web.

4.2 Justificacion Metodologica

Se realizaran entrevistas y cuestionarios a las personas encargadas
de las compras y suministros de medicamentos en el Programa de
Medicamentos Esenciales/Central de Apoyo Logistico (PROMSE/CAL) con
el objetivo de identificar los factores que limitan el abastecimiento
oportuno en dicho Programa y a la vez determinar Acciones de mejoras
en las ventas de medicamentos sin prescripcion médica suplidos por el
Programa de Medicamentos Esenciales/ Central de Apoyo Logistico.
Ademas se entrevistaran a las Usuarios de dicho Programas.

Se haran comparaciones con modelos estadisticos de las ventas
Programa de medicamentos Esenciales /Central de Apoyo Logistico.
(PROMESE/CAL).

4.3 Justificacion Practica

La investigacion es practica ya que ayudara a adquirir los
conocimientos idéneos a ser utilizados en la toma de decisiones para la
solucion de problema.



5. MARCO REFERENCIAL

5.1 Marco Teorico

Para el desarrollo de este trabajo, es necesario conocer que es El
Programa de Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico y
cuél es su misién o razén de ser, para asi poder analizar las ventas de
medicamentos sin prescripcion médica, suplidos por este Programa de
Medicamentos Esenciales.

A la vez conocer sus estimaciones y métodos de compras y
adquisicibon  para su abastecimiento. Cabe destacar que asi se
desarrollaria un excelente analisis de las ventas que realiza el Programa
de Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico
(PROMESE/CAL).

También verificar si el Programa de Medicamentos
Esenciales/Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL), cuenta con
infraestructuras adecuadas que reunan las condiciones necesarias para el
buen almacenamiento 6ptimo de los medicamentos e insumos Médicos
Sanitarios. Lo cual facilitaria la disponibilidad inmediata para su despacho
y una mayor rotacién de inventario.

Existe la problemética de la no disponibilidad de medicamentos de
venta libre en las farmacias del pueblo suplidos por el Programa de
Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL),
la cual ha tratado de ser solucionada por dicha organizacion y no ha
generado éxito, lo que se puede atribuir a diferentes factores no
confirmados.

5.2 Marco Conceptual

En la Republica Dominicana surge por decreto en el afio 1984 el
Programa de Medicamentos Esenciales/ Central de Apoyo Logistico
(PROMESE/CAL), dependiente de la Presidencia de la Republica, que
tienen por finalidad adquirir directamente de los proveedores los
medicamentos esenciales a base de un cuadro de Medicamentos
Esenciales que a tal efecto suministrara medicamentos a todos los niveles
del sistema publico nacional de salud.

En principio fue creado para servir y atender las necesidades de
medicamentos de la poblacibn Dominicana, de los medicamentos en



listados en el cuadro basico de medicamento esenciales a través de las
Farmacias del Pueblo y por instituciones estatales de salud.

Esta funcion de centro de abastecimiento o proveedora del sector
publico de salud fue cambiando paulatinamente hasta convertirse en una
central de apoyo logistico (CAL), funcién por la que hoy se justifica su
existencia y operacion. (Pagina web Programa de Medicamentos
Esenciales/ Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL))

Se debe entender que al Sistema Publico Nacional de Salud no ser
abastecido de forma Optima y constante se crea una brecha de falta de
medicamentos tanto de venta libre como controlado. Esto se evidencia
claramente por las queja de la poblacibn Dominicana al visitar los
establecimientos de la Red de Farmacias del Pueblo.

También debemos considerar la cultura de la poblaciéon en la que se
esta realizando el estudio, donde se deja ver los factores que influye el
porqué del desabastecimiento que no es del todo falta de planificacion por
las Farmacias del Pueblo y el Programa de Medicamentos Esenciales/
Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL), si no de la automedicacion
constante por parte de la poblacion, que una visita al médico es su Ultima
opcion.

5.3 Descomposicion de los Elementos Conceptuales

*¢ Requisicion: es una autorizacion con el fin de abastecer bienes o

Servicios. (Central de Apoyo Logistico, PROMESE/CAL. Requisicién. {Manual de
Procedimientos para}. Santo Domingo 2009; 6).

%* Prescripcién Médica: es el acto el cual un profesional sanitario
acreditado realiza, llena el formulario o recetario con los medicamentos
y su forma de uso, ademas, mediante la prescripcion, el profesional
informa del tratamiento sanitario y autoriza la dispensacién de
medicamentos a un paciente individual de acuerdo a lo reglamentado

y establecido. (Decreto No246-06.reglamento sobre medicamento. Prescripcién de
Muestra.2010; 98)

¢ Proveedor: Que abastece con algo a otra empresa o0 a una
comunidad. El término procede del verbo proveer, que hace referencia

a suministrar un requerimiento. (Gran diccionario enciclopédico universo color.
2da. Ed. Bogota. Colombia. Zamora Ltda.; 2001. Proveedor; p 1145.)



¢ Logistica: es definida como el conjunto de medios y métodos
necesarios para llevar a cabo la organizacién de una empresa, o de un

servicio, especialmente de distribuciOn.(Gran diccionario enciclopédico
universo color. 2da. Ed. Bogota. Colombia. Zamora Ltda.; 2001.Logistica; p.1572.)

** Infraestructura: se define asi aquella realizacion humana disefiada y
dirigida por profesionales de Arquitectura, Ingenieria Civil, Urbanistas,
etc., que sirven de soporte para el desarrollo de otras actividades y su
funcionamiento, necesario en la organizacion estructural de las

ciudades y empresas. (Diccionario Electrénico ABC. Definicién de infraestructura.
Disponible en http://www.definicionabc.com/salud/infraestructura.php.concsultado el
01/2014.)

*%* Farmacias del Pueblo: Estan encargadas de suplir las necesidades
de medicamentos genéricos esenciales a la poblacion atreves de una

red de establecimientos a nivel nacional. (Decreto No246-06.reglamento sobre
medicamento. Farmacias.2010; 57-58)

L)

* Insumos Médicos: El insumo es todo aquello disponible para el uso y
el desarrollo de la vida humana, desde lo que encontramos en la
naturaleza, hasta lo que creamos nosotros mismos, es decir la materia

prima de una cosa.(Central de Apoyo Logistico, PROMESE/CAL. Medicamentos.
{Manual de Procedimientos para Prescripcién de Muestra}. Santo Domingo 2009; 245.)

D)

+* Medicamentos: Un medicamento es uno o mas farmacos, integrados
en una forma farmacéutica, presentado para expendio y uso industrial
o clinico, y destinado para su utilizacion en las personas o en los

animales, dotado de propiedades que permitan el mejor uso fisiolgico.
(Central de Apoyo Logistico, PROMESE/CAL. Medicamentos. {Manual de
Procedimientos para Prescripcion de Muestra}. Santo Domingo 2009; 45.)

5.4 Marco Espacial

La investigacion tendra lugar en la organizacibn Gubernamental
Promese/cal, ubicado en las ciudad de Santo Domingo, D.N.

5.5 Marco Temporal
Nuestro estudio sera prospectivo y la investigaciéon se realizara
durante el afio 2014.
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6. HIPOTESIS

6.1 Primer grado

Los clientes Y/o ciudadanos no encuentran los medicamentos
disponibles en las Farmacias del Pueblo debido al incremento de la
demanda de los mismos.

6.2 Segundo grado

El Programa de Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico
(PROMESE/CAL) tiene limitaciones en el abastecimiento oportuno a Las
Farmacias del Pueblo estas estan desabastecidas, porque no puede ser
suplidos oportunamente los medicamentos.

La poblacién no esta satisfecha con las Farmacias del Pueblo debido a
gue no encuentran los medicamentos esenciales para la poblacién.

6.3 Variables —Indicadores

Variables Indicadores

Cantidad de medicamentos
disponibles en las Farmacias del
Pueblo.

Capacidad de Almacenamiento.
= reaies alal Buckle Calidad de los medicamentos.
Nivel de precio de los medicamentos

Despacho de unidades de
medicamentos.

frecuencias de requerimientos.
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7. ASPECTOS METODOLOGICOS

Los aspectos metodolégicos que utilizaremos en esta investigacion son:

7.1 Tipo de estudio

El estudio que utilizaremos son exploratorio, inductivo y de analisis
ya que el tema no contiene antecedentes en cuanto a su modelo teérico,
por tanto nos basaremos en la observacion, y en las estadisticas de
despacho vs las requisiciones de las Farmacias del Pueblo.

A su vez contiene caracteristicas descriptivas y explicativas, ya que
analizaremos los diferentes factores o variables que provocan las posibles
causas del desabastecimiento en las Farmacias del Pueblo, tratando de
obtener con este una mejora en el proceso de abastecimiento del
Programa de Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico
(Promese/CAL) una vez determinadas las causas y consecuencias de la
situacion actual.

7.2 Métodos de investigacion

Para desarrollar la investigacion se utilizara el método inductivo
debido a que a partir de varios casos observados podemos obtener una
mejora en el proceso de despacho, se recopilaran datos a través de
cuestionarios, estadisticas de despachos vs reportes de requisiciones.

Hacemos una investigacion de campo, viendo directamente los
problemas actuales en el abastecimiento de medicamentos a las
Farmacias del Pueblo.

7.3 Fuentes y técnicas

7.3.1 Fuentes

-Fuentes Primarias: las fuentes seleccionadas seran libros
relacionados con las buenas practicas de medicamentos y de gestion y
control de inventarios, entrevistas al encargado del Departamento de
Farmacias del Pueblo. Y a los Usuarios de las Farmacias del Pueblo.

-Fuentes Secundarias: Se tomaran las estadisticas de despachos
y los reportes de requisiciones de las farmacias suplidas. Documentos
externos a la organizacion que nos brinden informaciones relacionadas al
caso de estudio.
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7.3.2 Técnicas

-Cuestionarios: Se realizara un cuestionario para recopilar
informacion de los procesos y procedimientos a seguir en las solicitudes
de requisiciones y en el abastecimiento de los medicamentos en las
Farmacias del Pueblo.

-Observacion: Se realizaran recorridos periddicos a las Farmacias
del Pueblo y en la organizacion del Programa de Medicamentos
Esenciales / Central de Apoyo Logistico, (PROMESE/CAL), en busca de
potenciales causas de desabastecimiento de medicamentos. Donde
recogeremos la informacion por medio de la observacion.

-Explicativo: este estudio sera utilizado para dar explicaciéon a los
hechos y fendmenos planteados en las hipotesis a partir del problema de
investigacion.

7.4 Técnica Bibliografica

-Andlisis de documentacién: se analizaran las informaciones de las
fuentes primarias y secundarias como son los articulos en Internet, libros,
manuales, entre otros.

7.5Tratamiento de la Informacién

La informacion obtenida de los cuestionarios realizados a los diferentes
usuarios y encargados de Farmacias del Pueblo de Programa de
Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico, (PROMESE/CAL),
sera tabulada y se realizaran graficos para su posterior analisis y
comprobar si los objetivos de la investigacion fueron alcanzados.
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10. CRONOGRAMA DE TRABAJO

Actividades

Etapa #1
Ajuste del Anteproyecto
Entrevistas con los usuarios y
expertos en el tema

Etapa #2

Ajuste de instrumentos para la
recoleccion de informacion
Recoleccion de Datos
Tabulacién de la informacion
Andlisis e Interpretacion de la
informacion

Etapa #3

Elaboracion del informe final
Revision del informe por parte del
asesor

Reajuste luego de revision final
Entrega del informe final
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11.PRESUPUESTO

Programacion Monto Estimado

Ingresos Egresos

RD$64,600.00

RD$64,600.00

RD$30,000.00
RD$20,000.00

RD$ 2,500.00

RD$ 600.00
RD$ 600.00
RD$ 400.00
RD$ 5,500.00
RD$ 1,500.00

RD$ 3,500.00

RD$64,600.00
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ANEXO C. Cuestionario
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Soy Fatima Alfonseca, estudiante de término de la Maestria Gerenciay
Productividad, en la universidad APEC le solicito permiso para aplicar esta
entrevistay alavez colabore al llenar este cuestionario con el objetivo de
recoleccion de datos para mi trabajo de monografico.

Cuestionario

1-Sexo del Entrevistado en el Establecimiento
a) Femenino___ b) Masculino____

2-Edad del Encargado del Establecimiento

a) Menor de 18 afios b) 18-25 afos ¢) 25-35 afos d) 35-60
afios

3-Especifique lafrecuencia de abastecimiento de la Farmacias del Pueblo por el
Programa de Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico
(PROMESE/CAL)

A) Semanal __ b) quincenal c) bimensual____ d) Mensual

4- Como considera la atencién recibida por la Unidad de despacho del Programa de
Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL)

a) Excelente
b) MuyBuena
c) Buena

d) Deficiente_

5-Los pacientes solicitan medicamento de ventas libres y con prescripcion que no
estan en su catalogo de ventas.

a) si
b) no
6- las requisiciones de medicamentos llegan con las cantidades solicitadas.

a) Si_
b) no_
C) aveces

7-las farmacias del pueblo se observan abastecida por los medicamentos del
Programa Medicamentos Esenciales / Central de Apoyo Logistico

a)sl_
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b)NO___

8-Los centros de ventas (farmacias del Pueblo), de los medicamentos del
Programa de Medicamentos Esenciales /Central de Apoyo Logistico
(PROMESE/CAL), tienen almacén.

a)si_
b)no_

9) Como considera usted la calidad de los medicamentos del Programa de
Medicamentos Esenciales /central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL) es:

a) bueno

b) Excelente
c) mala

d)) deficiente

10- las personas se quejan de desabastecimiento de los medicamentos de ventas
sin prescripcién médica.

a) Si
b) NO

11) como es la atencion Farmacéutica del Programa de Medicamentos Esenciales /
Central de Apoyo Logistico

(PROMESE/ CAL)

A) Buena

B) Excelente_
C) Mala
D) Regular__

12) Sus quejas y Reclamaciones de faltantes y sobrante al Programa de
Medicamentos Esencial / Central de apoyo Logistico (PROMESE/CAL) tienen
respuesta atiempo

A) Sl
B) NO

GRACIAS
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