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El autocuidado es la capacidad de las personas, las familias y las comunidades para @
promover la salud, prevenir enfermedades, mantener la salud y hacer frente a las
enfermedades y las discapacidades, con o sin el apoyo de un profesional sanitario (1).

El autocuidado puede complementar los servicios sanitarios habituales al cubrir las
carencias de acceso y ayudar a las personas a gestionar afecciones comunes de forma %
il

®
segura (2). { ‘LM‘H \

|
Los farmacéuticos, que suelen ser uno de los profesionales sanitarios mas -
accesibles, apoyan el autocuidado responsable a través del asesoramiento, el
accesoy el uso seguro de los medicamentos, y la alfabetizacion sanitaria. Esto se
ajusta a los Objetivos de Desarrollo de la FIP 15 (Atencién centrada en las
personas)y 18 (Acceso a medicamentos, dispositivos y servicios) (2).

El Objetivo de Desarrollo de laFIP n.° 15 El Objetivo de Desarrollo 18 de la FIP (Acceso
(Atencion centrada en las personas) refleja el a medicamentos, dispositivos y servicios)

autocuidado centrado en la persona, al acceso a través del uso segurode
ayudando a las personas a tomar decisiones medicamentos y servicios y la orientacion
seguras, a reconocer las sefiales de alertay a hacia el nivel adecuado de atencién cuando
utilizar los medicamentos de forma adecuada. es necesaria una derivacion.

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

LaFIP ha elaborado recursos globales sobre el autocuidado con apoyo farmacéutico, entre los que se incluyen
informes de investigacion, informes del comité de analisis, declaraciones de politica, CPD Bites y orientaciones
para la practica, la educacion y la promocion.

publicaciones de la FIP entre 2017 y 2025. 1.Manejo de dolencias comunes
2.Fomentar el autocuidado de los
pacientesy la alfabetizacion sanitaria
_, _ 3.Servicios emergentes y salud digital

Los resultados se centran en el aprendizaje profesional y
la generacion de evidencia: los CPD Bites constituyen la
mayor parte de las publicaciones (n=60) y los informes
representan la mayor parte de las publicaciones
generadoras de evidencia (n=27).

Informes Orientaciones Manuales
@ Kits de herramientas Declaraciones/politicas

Otros (videos/fichas informativas)

CPD Bites 60 Gestion de dolencias comunes 11 3
Informes 27 Potenciar el autocuidado y la alfabetizacion sanitaria de los pacientes 7 1
Orientaciones = 4
Servicios emergentes: 4
Manuales | 4
mejora de la interaccion con los pacientes 3
Declaraciones/politicas = 2
Kits de herramientas | 1 Enfoques de autocuidado para controlar las ENT 1
Otros (videos/fichas informativas) |1 Apoyo al cambio de comportamiento |1
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Figura 1: Distribucion de los resultados del FIP Figura 2: Resultados tipos dentro de cada tema

por tipo (n=99) (desglose por formato; sin incluir CPD Bites)


https://developmentgoals.fip.org/dg15/
https://developmentgoals.fip.org/dg15/
https://developmentgoals.fip.org/dg15/
https://developmentgoals.fip.org/dg18/
https://developmentgoals.fip.org/dg18/
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El papel de los farmacéuticos en el autocuidado: conclusiones clave a partir de la evidencia

La evaluaciéon multinacional de la FIP sobre las necesidades de autocuidado confirma que los farmacéuticos ya
estan muy involucrados en la educaciéon de los pacientes y en el apoyo al uso de medicamentos sin receta. Casi
8 de cada 10 farmacéuticos afirman asesorar a los pacientes sobre afecciones autolimitadas, lo que posiciona a
la farmacia como un punto de acceso de primera linea al autocuidado (3).

Educar a los pacientes sobre las afecciones autolimitadas 79%
Los datos del FIP ponen de manifiesto el apoyo que prestan
los farmacéuticos en materia de
Asesorar sobre el uso adecuado de los medicamentos 74% . : y . . . en
unaamplia variedad de ambitos, entre los que se incluyen
el dolor de garganta, los sintomas respiratorios, los
trastornos gastrointestinales, el tratamiento del dolor, la
nutricion, la salud sexual y los productos naturales para la
Suministrar medicamentos de venta libre 59% salud (4-10).
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Figura 3: Enfoques utilizados para proporcionar apoyo al autocuidado (3)

Barreras y factores facilitadores en el apoyo al autocuidado

éQué factores facilitan un apoyo eficaz al autocuidado en la farmacia comunitaria? (3)

&% Personal bien formadoy &ﬁ? Sélidas relaciones de trabajo con otros

cualificado profesionales sanitarios

[}
/{]\ colaborativa de la atencién farmacoldgicos de los pacientesy aun

" Buen trabajo en equipo y planificacién Acceso alos historiales médicos y
espacio privado para la consulta

Usq gdecuado de I‘.-’l tecnolo.gl'a pard Acceso arecursos educativos y
facilitar la prestaciéon de cuidados de EE"( formacion
autocuidado —

éQué limitala escalay la coherencia? (3)

Limitaciones de tiempo v elevada (I/?\W Conocimientos o formacién inadecuados o
carga de trabajo oy = | faltadeaccesoamateriales
== i A ¥ o8 g Participacion limitada de los pacientesy
— Financlacion y remuneracion i==1)) falta de reconocimiento de su papel
A  insuficientes L4 pap
@) D Acceso limitado a los historiales médicos @ Falta de protocolos ° dlrectrlges .
A= ; N—
42_ de los pacientes ’\\ estandarizados y barreras legislativas



https://www.fip.org/file/5111
https://prevention.fip.org/
https://ncd.fip.org/

e

El impacto de los farmacéuticos a través del autocuidado: conclusiones clave a partir de la
evidencia

Existen pruebas sélidas de que las pruebas en el punto de atencion (POCT), los servicios del Programa de
Afecciones Comunes (CAS) y otras intervenciones de autocuidado en las farmacias comunitarias tienen
efectos positivos en lasalud y la economia, lo que se traduce en una mayor eficiencia del sistema sanitario
y una menor carga para otros sectores de la atencién sanitaria, lo cual constituye un paso importante hacia
la cobertura sanitaria universal (11).

o
Resultados relacionados con la salud

2

Mejora de los resultados para los pacientes

FORY Las POCT para enfermedades infecciosas y cronicas en las farmacias comunitarias reducen los

o/ tratamientos inadecuados, mejoran la seguridad de la medicacion, potencian la deteccion de

° enfermedades crénicas y refuerzan la vigilancia de la salud publica, especialmente en
comunidades desatendidas (11).

o La mayoria de los participantes en un estudio canadiense que recibieron servicios del Programa

.C'“—1 fo de Afecciones Comunes (CAS) antes de acudir al médico (96,8 %) declararon haber
experimentado una mejoria significativa o completa de su estado tras su primera visita al
farmacéutico (80,8 %) (12).

Fomentar la seguridad del paciente y reducir los efectos adversos

Los farmacéuticos utilizaron pruebas de creatinina en el punto de atencidn (POCT) para
evaluar la funcién renal antes de suministrar antibiéticos, lo que dio lugar a modificaciones
en la prescripcion debido a la insuficiencia renal. Esto mejoré la seguridad de la dosis de
antibidticos en pacientes de edad avanzaday redujo el riesgo de reacciones adversas a los
medicamentos (13).

(o}
Resultados econdmicos
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Reduccion de la carga de los costes sanitarios

mas que recibian antibidticos supuso un ahorro anual de 86 euros por paciente gracias a

ﬁ En los Paises Bajos, laimplementacidn de pruebas renales POCT en pacientes de 65 afios o
S los ajustes de dosis realizados mediante estas pruebas (14).

En Canada, las pruebas de diagndstico rapido (POCT) de la faringitis estreptocdcica
realizadas en farmacias comunitarias de cinco provincias permitieron un ahorro
estimado de entre 12,47y 24,36 dolares canadienses por paciente, lo que se traduce en
un ahorro anual estimado de entre 1,3y 2,6 millones de délares canadienses (15).

@ Estudios recientes demuestran que el tratamiento de dolencias comunes en las farmacias
O comunitarias resulta mas rentable que las visitas al médico de cabecera o alos servicios de

urgencias. El programa para dolencias leves (MAS) de Birmingham, en el Reino Unido, supuso un
ahorro de 2 millones de libras esterlinas (2,3 millones de euros) en 2014, con un ahorro previsto
que oscilaentre 12y 56 millones de libras esterlinas (entre 14y 65 millones de euros) (16).

2

Reduccion de las visitas al hospital y de las barreras de acceso a la asistencia sanitaria

comunitarios en Canada evalu6 a 7.050 pacientes; el 70 % recibi6 antibidticos en la

& Un programa sobre el estreptococo del grupo A (GAS) dirigido por farmacéuticos
farmacia, lo que redujo las visitas al hospital y permitié una atenciéon mas rentable (17).
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El papel de liderazgo de Ia FIP en el apoyo a la practica del autocuidado

—_— ‘ . s
Promocion y colaboraciones a nivel || Apoyo a las organizaciones -
7 mundial / miembros
La FIP promueve activamente el papel de los La FIP ha colaborado directamente con
farmacéuticos en el autocuidado a nivel mundial. organizaciones nacionales para reforzar los
Grupo Pionero en Autocuidado: La FIP fue signataria TeI’VIC.IOS‘d.IrIgIdOS por la farmacia y alineados con
: X os principios del autocuidado.
de unacarta abiertaenlaqueseinstabaalos ; ] ) )
Estados miembros de la ONU a reforzar los sistemas Ejemplo: Dejar de fumar (Jordaniay la India):

de salud mediante el autocuidado (19). . Formacién digital y presencial

« Desarrollo del personal

« Apoyo alaimplementacién de servicios para
dejar de fumar

« Campafias de sensibilizacién que promueven
herramientas y la terapia de sustituciéon de

Actividades de promocion en la Cumbre Mundial de
la Salud: Através de la Coalicién «United for Self-
carew, la FIP destacé el papel de los farmacéuticos en
el tratamiento de dolencias comunesy en la
prestacion de atencién primaria accesible (19).

nicotina.
Consej de Europa (afabetizacin sanitarla L FIP ta abor ayuds alosfaymaceuticos  prestar
uia practica paraa go ar alosresponsables dela servicios estructuradggde cambio de
gulap 1p poy Sp ok comportamiento en el &mbito de la atencién
toma de decisionesy a los profesionales sanitarios ; ;
A > BhiEny 7 primaria.

en la mejora de la alfabetizacion sanitaria (19).

o————————— = . '''''''''''''''''

Desarrollo profesional y recursos | Proyectosy colaboraciones
y practico / basados en datos

La FIP desarrolla herramientas que los farmacéuticos La FIP recopilay organiza datos sobre los servicios
y las organizaciones miembros pueden utilizar en su farmacéuticos mediante evaluaciones
practica diaria para facilitar la clasificacion de multinacionales de necesidades y la Base de Datos
pacientes, la seleccion de medicamentos de venta de Impacto (ID) de la FIP.

libre, el asesoramiento y la derivacion a otros
profesionales.

» Potenciar el autocuidado: un manual para
farmacéuticos
» Guiade referenciade conocimientos y habilidades

La FIP recopilay clasifica los resultados de sus
investigacionesy la evidencia publicada
relacionados con los servicios farmacéuticos,
incluido el autocuidado. Esta base de evidencia

para farmacéuticos que apoyan el autocuidado estructurada sirve de apoyo a las actividades de
« CPD Bites sobre la gestion centrada en la persona promociény a los debates sobre politicas.
de dolencias comunes Acceda ala base de datos de impacto de la FIP aqui.

Resumen de la evidencia: resumen de las publicaciones de la FIP sobre el autocuidado

A continuacion, se enumeran algunas publicaciones seleccionadas. El conjunto completo estd disponible en el
micrositio sobre autocuidado.

Informes de investigacion Informes del panel de anélisis Documentos de orientacién Declaraciones/politicas
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Informacion global sobre Debate de expertosy  Recursos practicos destinados Reconoce el papel clave de los
intervenciones de autocuidado recomendaciones sobre adotar alos farmacéuticos de farmacéuticos en la prestacion
en farmacias, mejores practicas, practicas de autocuidado, las herramientas y los de autocuidado y aboga por el
barrerasy factores facilitadores  alfabetizacion sanitariay conocimientos necesarios para reconocimientoy el apoyo a

necesidades de educacién  promover el autocuidado los farmacéuticos
y formacioén entre los pacientes


https://gpo.fip.org/fip-impact-database/
https://www.fip.org/file/5111
https://www.fip.org/file/5111
https://www.fip.org/file/6130
https://www.fip.org/file/6130
https://selfcare.fip.org/cpd-bites-videos/
https://selfcare.fip.org/cpd-bites-videos/
https://selfcare.fip.org/
https://www.fip.org/file/5624
https://www.fip.org/file/5656
https://www.fip.org/file/5710
https://www.fip.org/file/5533
https://www.fip.org/file/5660
https://www.fip.org/file/6130
https://www.fip.org/file/5111
https://www.fip.org/file/6358
https://www.fip.org/files/content/publications/2019/FIP-GSCF-Responsible-and-effective-self-care.pdf
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