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| - Oferta Académica

Materia Carrera Plan Afo Periodo

(OPTATIVO (FCIA.19/13)) PROMOCION

, FARMACIA 19/13 2014 2° cuatrimestre
FARMACEUTICA
Il - Equipo Docente
Docente Funcién Cargo Dedicacién
CALDERON, CLAUDIA PATRICIA Prof. Responsable P.Adj Exc 40 Hs
DE PAUW, MARIA CECILIA CATALI Responsable de Préctico JTP Semi 20 Hs
PANINI, ALICIA DEL CARMEN Responsable de Préctico JTP Semi 20 Hs

[l - Caracteristicasdel Curso

Credito Horario Semanal

Teorico/Préactico |Tedricas| Practicasde Aula | Pract. delab/ camp/ Resid/ PIP, etc. | Total

Hs 3Hs 3Hs Hs 6 Hs
Tipificacion | Periodo
C - Teoria con précticas de aula 2° Cuatrimestre
Duracion
Desde Hasta | Cantidad de Semanas | Cantidad de Horas
11/08/2014 03/10/2014 8 50

IV - Fundamentacion

Existe gran preocupacién por |as relaciones que existen en la actualidad entre los profesionales de lasalud y laindustria
farmacéutica, y por lainfluencia que gjerce esta Ultima sobre las decisiones de prescripcion y dispensacion. Utilizan una
amplia variedad de herramientas promocional es que repercuten seriamente en la seleccion racional de los tratamientos. Esto
puede conducir a elegir medicamentos que no son éptimos, en muchos casos en detrimento de la salud de los pacientes. No
solamente los profesionales de la salud reciben esta influencia, sino también los consumidores, por medio de distintas
modalidades que utiliza laindustria farmacéutica para promover sus productos. Es necesario comprender que existen
conflictos de intereses entre |os objetivos de la promocién farmacéutica, que son fundamentalmente comerciales, y las
necesidades sociales, médicas y econdémicas de los sistemas de salud y de la poblacion.

V - Objetivos/ Resultados de Aprendizaje

1. Definir e identificar |os objetivos de la promoci 6n farmacéutica.

2. Identificar las modalidades de la promocidn farmacéutica inapropiada.

3. Reconocer |os efectos de la promocion farmacéutica sobre el comportamiento de los profesionales de la salud, dela
poblacién general y sobre lasalud publica

4. |dentificar y evaluar estrategias para contrarrestar 1os efectos nocivos de la promocién farmacéuticay valorar su impacto.
5. Reconocer y aprovechar |as oportunidades de participacion en actividades, anivel individua o grupal, para contrarrestar
los efectos de la publicidad farmacéutica.
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VI - Contenidos

Temal.

Introduccién sobrela Promocion Far macéutica. I ndustria Farmacéutica. I nvestigacion y Desarrollo. Fasesde

I nvestigacion. Estudios contra placebo. Comer cializacion. Patentes. Promocion far macéutica. Conflicto
salud-comer cio. Gasto en promocion. Lideres de opinion, formacion médica, muestras médicas, guias terapéuticas.
Invencién o exager acion de enfermedades. I nnovaciones. Efectos sobrela prescripcion. Regulacion.

Tema?2.

Técnicas utilizadas. Vulnerabilidad ante la mer cadotecnia. Promaociédn frente a evidencia cientifica. Creenciaen la
invulner abilidad. El objetivo de las actividades de promaocion. | nfor macion engafiosa. Agentes de Propaganda M édica.
Laaprobacion de expertosy colegas. Obsequios. Creencias sobrela promocion.

Tema3.

Publicidad en revistas médicasy farmacéuticas. | nformacion que deberian contener. Componentes. Gréficas de datos.
Datos sobr e ventajasy efectos nocivos. Textos publicitarios: propiedades anunciadas, esldganes sobre calidad de vida,
precios, eficaciay seguridad. Referencias. Fotos eimagenes. Ester eotipos sociales. Apelacion a los mitos.

Agentes de propaganda Médica (APM). Introduccion. Obseguios. Seleccion y entrenamiento de los APM. Informacion que
proporcionan. Influencia en la prescripcion. Técnicas de persuasion. Sentimientos de reciprocidad y de obligacién. Muestras
meédicasy efectos en laatencion al paciente. Politicas institucionales. Contacto durante laformacién profesional. Relacion
critica

Tema 4.
Promocién directa al consumidor (PDC). Efecto dela PDC en la prescripcién. Otras campanias. | nfor macion sobre
medicamentos en la PDC: que dicen, que omiten. “Mas nuevo igual amejor”. Formacion o mer cadotecnia. | ncentivos

econdmicos. Efectos sobre los costos en salud. Comprensién de las garantias regulatorias. PDC y relacion
médico-paciente. Respuesta a pacientes que solicitan medicamentos promocionados.

Temab.

Conflictos de intereses. I ntroduccion. Obsequios: impacto y costo. Formacion independiente-mer cadotecnia entre
colegas. Patrocinio delaindustriay resultados de las investigaciones. Cédigos de conducta.

Temab.

Regulacién de la promocion farmacéutica.

Importanciay objetivos. Disposiciones regularatorias. Autorregulacion y regulacién gubernamental. Componentes. Criterios
éticos de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Cadigo de la Federacién Internacional de la Industria del
Medicamento (IFPMA). Legislacion argentina sobre propaganda en medicamentos de venta libre y bajo receta.

Tema.

Péagina 2




I nformacion imparcial.

Medicina basada en la evidenciay decisiones sobre la prescripcion. Limites de la evidencia. Revistas médicas e industria
farmacéutica. Presentaci 6n engafiosa de |os datos. NUmero de pacientes que es necesario tratar. Reduccion relativa del riesgo.
Evaluacion critica de los estudios de farmacoterapia. Estadisticas en los anuncios. Fuentes de informacion independiente.

Tema8.

Promocién farmacéuticay practica profesional.

Prescripcién y dispensacion individualizada. Precauciones ante la promocion engafiosa. Promocién y enfermedades crénicas.
Responsabilidad de los profesionales de la salud. Uso racional de los medicamentos (URM). Promocién del URM como
herramienta para a contrarrestar la influencia negativa de la promocién farmacéutica.

VII - Plan de Trabaj os Practicos

1. Taller 1. Andlisis de la publicidad farmacéutica. Debate sobre publicidad en revistas cientificas. Trucos publicitarios.
Debate sobre APM y su impacto sobre la practicaclinica

2. Taler 2. Promaocion directaa consumidor. Juego de roles paciente-médico y paciente-farmacéutico. Analisis comparativo
de un anuncio con informacion independiente. Andlisis de anuncios sobre el estado de salud y el tratamiento farmacol dgi co.
3. Taler 3. Conflictos de intereses. Debate sobre disposiciones contenidas en los Criterios éticos delaOMSy en lalFPMA
en materia de conflictos de intereses. Evaluacion de ensayos clinicos, tipo, participantes, interpretacion de los nimerosy
estadistica

4. Taller 4. Responder ala promocion farmacéutica. Elaboracion de propuestas para contrarrestar la promocion farmacéutica
y evitar los conflictos de intereses.

VI1II - Regimen de Aprobacion

Lamateria se desarrolla en clases tedricas y talleres grupales.

Clasestedricas: es €l desarrollo de todos los temas del contenido analitico.

Talleres grupales:. es el desarrollo de temas de resolucion de problemas y debates que se les plantean desde la asignatura.
LaMateria es aprobada si el alumno asiste a 80% de las clases tedricas, s asiste y realiza satisfactoriamente a 100% de los
Talleres grupales.

I X - Bibliografia Basica

[1] 1. OMS. AlS. Comprender la Promocion Farmacéuticay responder a ella. Una guia Préctica. 2010.

[2] 2. AlS Nicaragua. Accidn Internacional parala Salud. Facultad de Medicina, UNAN. Managua- Andlisis Critico dela
Promocién Farmacéutica. 2006

[3] 3. JA Cabral de Barros. Las Paliticas Farmacéuticas. Al Servicio de los Intereses de la Salud? Ediciones UNESCO. 2004
[4] 4. Laporte JR. Principios bésicos de Investigacion clinica. 2° Ed. Barcelona: AstraZeneca. 2001.

[5] 5. JA Cabra de Barros. Os Farmacos na Actualidade, Antigos e Novos Desafios. Agencia Nacional de Vigilancia
Sanitaria. Brasilia. 2009.

[6] 6. Laverdad acerca de laindustria farmacéutica. Angell Marcia. Edl Norma S.A., 2006.

[7] 7. Forcadesi vilaT. Riquezay poder contralos pobres. En Los crimenes de las Grandes compafiias farmacéuticas. 2006.
[8] 8. JAMA 6 de septiembre 2006.- Vol. 296 N° 9 "Medicina basada en la evidencia'.

[9] 9. Formulario Terapéutico Nacional. 11° Edicién. Confederacion Médica de la Republica Argentina.2010

[10] 10. Goodman y Gilman. Las Bases Farmacol 6gicas de la Terapéutica. Undécima edicion

[11] 11. Velazquez. Farmacologia Béasicay Clinica. Editorial Médica Panamericana.182 edicion. 2009.

[12] 12. Fl6rez J Farmacol ogia Humana Elsevier Masson, 2008.
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X - Bibliografia Complementaria

[1] 1. Boletin de informacion terapéutica. Centro de informacion de medicamentos. Modulo 1 Vol. 5 N° 1, 2001."Medicina
basada en la evidencia'.

[2] 2. Vademécum comercial: PR 2011.

[3] 3. Laporte JR, Tognoni G. Principios de epidemiologia del medicamento. 2° ed. Barcelona: Masson-Salvat. 1993.

[4] 4. Revistamédica de Chile. "Lamedicina basada en laevidencia. Vision después de una década’. Luz Maria Letelier S,
Philippa Moore. ISSN 0034-9887 version impresa. Rev. Medicade Chile Vol. 131 N° 8 Santiago Agosto 2003.- 131:
939-946.

X1 - Resumen de Objetivos

X1l - Resumen del Programa

Tema 1. Introduccién sobre la Promocion Farmacéutica.

Tema 2. Técnicas utilizadas.

Tema 3. Publicidad en revistas médicas y farmacéuticas. Agentes de Propaganda Médica.
Tema 4. Promocion directa al consumidor.

Tema 5. Conflictos de intereses.

Tema 6. Regulacién de la promocién farmacéutica.

Tema7. Informacion imparcial.

Tema 8. Promoci6n farmacéuticay préctica profesional.

X1l - Imprevistos

X1V - Otros
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