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+Como gestionaran las or-
ganizaciones sanitarias el
acceso a los nuevos medi-
camentos? Asi podriamos
resumir en forma de pre-
gunta uno de los principa-
les retos que tiene nuestro
sistema publico de salud.
Dar respuesta a esta pre-
gunta es fundamental
para poder desarrollar las
estrategias mas adecuadas que ga-
ranticen la sostenibilidad y viabi-
lidad del sistema sanitario.

Son muchas las posibles respues-
tas que se pueden dar a esta pre-
gunta, aunque si tuviéramos que
priorizar una respuesta y resumir-
la en una sola palabra podriamos
decir: anticipar. Sin anticipaciéon
serd muy dificil poder hacer fren-
te a la incorporacién de toda la in-
novaciéon farmacoterapéutica que
va a llegar. O lo que es lo mismo,
en forma de simil aerondutico, no
es posible hacer aterrizar en nues-
tro sistema de salud todos los avio-
nes que nos trae la innovacién si no
planificamos sus incorporaciones
a la financiacién publica.

Con el objetivo de anticipar el fu-
turo y poder asi planificar el ac-
ceso a la innovacion de los proxi-
mos aflos son necesarias inicia-
tivas que fomenten el debate y el
consenso entre reguladores, clini-
cos, gestores y pacientes. El mo-
delo disefiado por
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cidn, acceso, compra y resultados. En
una primera fase, en el afio 2017, se
organizaron cuatro debates para
cada uno de estos ambitos, donde
se identificaron, a través de técni-
cas de horizon scanning, las prin-
cipales areas terapéuticas que ha-
bria que priorizar asi como la iden-
tificacion de aquellas iniciativas con
mayor probabilidad de éxito para
gestionar este acceso.

AREAS TERAPEUTICAS
En una segunda fase, en el afio 2018,
para cada una de las areas terapéu-
ticas identificadas (oncologia, hema-
tologia, enfermedades autoinmunes,
enfermedades crénicas y enfermeda-
des minoritarias), se organiz6 un de-
bate especifico en el que se aborda-
ron para cada una de ellas los aspec-
tos citados anteriormente de anti-
cipacién, acceso, compra y resulta-
dos.

Fruto de este trabajo, recientemen-
te se han publicado las conclusiones
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para estas cinco areas te-
rapéuticas en un libro que
se encuentra a disposicién
en la pagina web del Con-
sorcio(*) asi como las dis-
cusiones y aportaciones
de todos sus participan-
tes. En un formato innova-
dor que favorece la discu-
sion, los debates retinen
unas 80 personas. Cada
debate se inicia con una ponencia so-
bre el estado de situacion, retos y
oportunidades del area terapéutica
determinada, seguido de la presen-
tacion de los pipelines y estrategias
de acceso de los nuevos medicamen-
tos por parte de las empresas farma-
céuticas que las estan desarrollando.
Una vez definido el marco concep-
tual y las principales innovaciones
que van a llegar, se inicia un debate
con clinicos, gestores y pacientes
para sacar conclusiones sobre como
gestionar su acceso, como comprary
pagar esta innovacioén y qué resulta-
dos en salud se esperan. Finalmen-
te se establece un sistema de vota-
cién para definir prioridades.
Algunas de las conclusiones mas
relevantes son: definir nuevos mode-
los de investigacion de medicamen-
tos, reevaluar los medicamentos a
partir de los resultados obtenidos en
préctica clinica real, optimizar los
circuitos asistenciales, introducir
la compra por valor y la compra de
servicios/procesos

el Consorcio de Sa-
lud y Social de Ca-
talufia (CSC) —una
entidad asociativa
que agrupa a un
centenar de provee-
dores de salud pu-
blicos y/o sin ani-
mo de lucro y mas
de 45.000 profesio-
nales— para gestio-
nar el acceso a los
nuevos medicamen-
tos consiste justa-
mente en eso, anti-
cipar para planifi-
car estrategias que
permitan abordar
este reto.
Concretamente, la
estrategia consiste
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mas que de produc-
tos, y pagar por re-
sultados.

Los debates conti-
nuan durante 2019
con las areas tera-
péuticas de salud
mental (30 de mayo),
enfermedades neu-
rodegenerativas (10
de julio), antinfec-
ciosos (3 de octubre)
y terapias avanza-
das (28 de noviem-
bre).

(*) Libro resumen
del ciclo de debates
#farmaCSC sobre
gestion publica de
medicamentos in-
novadores:

en la definicién de
un espacio de deba-
te denominado Ciclo
de debates CSC so-
bre gestion publica
de medicamentos
innovadores, es-
tructurado en cua-
tro partes: anticipa-

Andalucia: la partida de Sanidad crecera un 8%.
El presidente de la Junta de Andalucia, Juan Manuel Moreno Bonilla, anuncié
la semana pasada la remisién al Consejo Consultivo de la region de los
presupuestos para 2019, que contaran con un incremento de un 8 por
ciento para Sanidad. Fue el consejero de la Presidencia, Administracion
Publica e Interior y portavoz del Gobierno andaluz, Elias Bendodo, quien
anuncio esta subida en la rueda de prensa posterior a la reunion semanal
del Consejo de Gobierno. Este incremento supone 772 millones de euros
mas para esta partida.

http://www.consor-
ci.org/farmacia-me-
dicament/es_cicle-
farma-2018/
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‘Decepcionante’ es poco

os jefes de Estado o de Gobierno europeos reu-
nidos de manera informal en Sibiu (Rumania) el
pasado 9 de mayo, a pocas semanas de las elec-
ciones (estan llamados a votar cerca de 500 mi-
llones de ciudadanos), abordaron los planes estratégicos
para la Unién en los proximos afios, supuestamente ya sin
el Reino Unido (postBrexit). De esa cita sali6 la Decla-
racion de Sibiu, que recoge, entre otras, esta intencion
de los firmantes: “Siempre defenderemos el principio de
equidad, ya sea en el mercado laboral, en el bienestar so-
cial, en la economia o en la transformacién digital. Se-
guiremos reduciendo las desigualdades que existen en-
tre nosotros y siempre ayudaremos a los mas vulnera-
bles de Europa, anteponiendo la gente a la politica”.

:Y qué es lo que mas importa a los europeos como indi-
viduos y como colectivo? Segin el Eurobarémetro espe-
cial de abril de 2018, para progresar en la vida, la buena sa-
lud y una educacién de calidad son esenciales o impor-
tantes para el 98 por ciento y el 93 por ciento, respectiva-
mente, de los encuestados.

En materia de salud y sanidad, la Comisién y el Parla-
mento europeos pintan mucho: han legislado sobre dere-
chos de los pacientes en la asistencia sanitaria trans-

fronteriza, productos farma-

céuticos y productos sanita- TRES DE LOS N!AYORES

rios (farmacovigilancia, fal- PARTIDOS POLITICOS

sificacién demedicamentos, ESPANOLES EN LIZA EN

ensayos clinicos,...), amena- ESTAS ELECCIONES

zas transfronterizas graves EUROPEAS NO

parala salud, tabaco y érga-

nos, sangre, tejidos y células. RECOGEN NADA SOBRE
SANIDAD Y FARMACIA

EN SUS PROGRAMAS

Ademas, tienen potentes ins-
trumentos de cofinanciacién
en la materia (Programa de
Salud, Programa de Investigacion Horizonte 2020, Politi-
ca de cohesion de la UE y Fondo Europeo para Inversio-
nes Estratégicas) y dos agencias especificas: el Centro
Europeo para la Prevencion y el Control de las Enferme-
dades y la Agencia Europea de Medicamentos.

Este periédico informa constantemente sobre la adapta-
cion de las legislaciones nacional y autonémicas en ma-
teria sanitaria y farmacéutica a normas europeas, asi como
de las voces a favor de la necesidad de aunar esfuerzos
en toda la Unién para hacer frente a asuntos de gran ca-
lado como la dificultad de acceso a farmacos innovado-
res y muy caros, los desabastecimientos en medicamen-
tos o los problemas de salud publica que estan generan-
do las resistencias antimicrobianas por el uso abusivo de
antibiéticos y los movimientos antivacunas.

Por eso es dificil de entender, y de aceptar, que ninguno
de los tres principales partidos politicos espafioles (PSOE,
PP, Podemos) en liza en las elecciones europeas del proxi-
mo domingo dia 26 recoja algo sobre sanidad y farmacia en
su programa electoral especifico. Ciudadanos ni siquiera
ha hecho publico su programa a cierre de esta edicién.
Decepcionante es poco.
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