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Objetivo de la presentación.

Evaluar los objetivos plateados por el Programa
Sectorial de Salud 2007-2012, y el documento Política
Farmacéutica Integral para México, (SSA, 2005), con
base en los resultados obtenidos en 12 Sistemas
Estatales de Salud de México.





Tipo de estudio

Estudio exploratorio cualitativo para conocer la operación técnico-
financiera de la cadena de abasto de medicamentos, CAM, del Sistema
Público de Salud, desde el punto de vista de funcionarios y usuarios.

•se entrevistaron 24 pacientes de 12 de las 31  entidades
federativas inmediatamente después de recibir consulta y después
de intentar surtir su receta:

• centros de salud y hospitales;
• enfermos crónicos y enfermos agudos;
• afiliados al SPS y no afiliados;
•de ambos sexos y todas las edades.

•datos estadísticos sobre precio de compra de medicamentos y
distribuidores de medicamentos



ANTECEDENTES



Antecedentes del Sistema de Salud de México

• Sistema de Salud fragmentado y con coberturas
sobrepuestas, aproximadamente:

– Seguridad Social: IMSS, ISSSTE: (57% aprox.),

– Sistema Público de Salud. Secretaría de Salud,
SSA y Sistemas Estatales de Salud, SESA (48%),

– Privadas (20% variable, ambulatorio y hospitalarias).



Antecedentes del Sistema Público de Salud de México

• Introdujo en 2004 un cambio estructural al introducir

– el Sistema de Protección Social en Salud (SPSS) y,

– su brazo operativo, el  Seguro Popular de Salud (SPS),
programa que establece:

• empadronamiento de los usuarios,
• pre-pago para acceder a los servicios públicos y
• un paquete de atenciones (266 intervenciones o servicios de salud)

– Separa el tipo de  atención en las mismas unidades según:
• Población adscrita al SPS
• Población no adscrita, llamada población abierta
• Población del Programa Social Oportunidades



Antecedentes de la política de medicamentos del Sistema
Público de Salud de México.

• Programa Sectorial de Salud 2007-2012:
– diseñar e implantar una política nacional de medicamentos que aborde

integralmente los aspectos relacionados con la seguridad, eficacia,
calidad, disponibilidad, abasto, acceso, equidad, prescripción
adecuada, uso racional e innovación de fármacos, biológicos y otros
insumos para la salud en el país (SSA, 2007).

• Hacia una Política Farmacéutica Integral para México, (SSA, 2005):
– propone una metodología para estimar el desempeño de la cadena de

abasto de medicamentos (CAM), y la realización de reuniones
nacionales y regionales sobre los esquemas de distribución,
posibilidades de mejora, y oportunidades que el mercado privado
ofrece para fortalecer la CAM.



Acuerdo Nacional para Garantizar la Suficiencia,
Disponibilidad y Precio Justo de los Medicamentos. SSA,
2007

• Acuerdo entre la SSA y Gobiernos Estatales, academias de
medicina, laboratorios farmacéuticos y distribuidores de
medicamentos
– destinado a obtener:

• mejores precios en las medicinas; garantizar la disponibilidad de
información sobre precios de adquisición;

• estimular las compras consolidadas;
• mejorar los procesos de almacenamiento y distribución;
• optimizar el manejo de inventarios y perfeccionar la prescripción de recetas.

• Como resultado de este acuerdo se creó en diciembre
de 2007, la Comisión Coordinadora para la Negociación
de Precios de Medicamentos, organismo orientado a
disminuir las disparidades de precios del mismo
medicamento y promover el ahorro en las instituciones
de salud.



RESULTADOS



Población no Asegurada o abierta Población afiliada al SPSS

Ciudad Hospitales Centros de Salud Hospitales Centros de Salud TOTAL

Chiapas 6 16 10 12 44

Chihuahua 6 15 10 16 47

Colima 0 2 9 14 25

Estado de México 6 12 5 6 29

Guanajuato 1 9 17 28 55

Guerrero 0 11 11 8 30

Jalisco 9 10 7 4 30

Michoacán 4 14 8 13 39

Nayarit 0 2 12 14 28

Oaxaca 0 4 13 15 32

Veracruz 3 14 5 9 31

Yucatán 5 5 11 15 36

Total 40 114 118 154 426

CUADRO 1

ENTREVISTAS A USUARIOS EN 12 SERVICIOS ESTATALES DE SALUD SEGÚN TIPO

DE COBERTURA Y LUGAR DE ATENCIÓN



Centro de Salud (%) Hospital (%) Total

Completo 102 (55%)    41 (39%) 143

Parcial    62 (33%)    38 (37%) 100

Nulo    23 (12%)    25 (24%) 48

Total 187 (100%) 104 (100%) 291

CUADRO 2

 SURTIMIENTO DE RECETA SEGÚN EL LUGAR DE ATENCIÓN



SPSS  (%)     No SPSS  (%)                Total

Completo 83 (47%) 50 (52%) 133

Parcial 61 (34%) 35 (36%) 96

Nulo 34 (19%) 12 (12%) 46

Total 178 (100%) 97 (100%) 275

CUADRO 3

SURTIMIENTO DE LA RECETA SEGÚN PERTENENCIA AL SPSS



 FIGURA 1
PORCENTAJE DE SURTIMIENTO DE RECETAS, SEGÚN USUARIOS, EN SESA DE

LA MUESTRA



Entidad Federativa Medicamentos
Genéricos

Medicamentos
Comerciales

Total

Distrito Federal (MT) 1 1 2

Estado de México (MT) 2 1 3

Chiapas (MT) 3 0 3

Guanajuato (MT) 5 2 7

Oaxaca (MH) 6 1 7

Nayarit (MC) 9 1 10

Colima (MH) 10 0 10

Chihuahua (MC) 9 1 10

Guerrero (MH) 9 2 11

Yucatán (MT) 13 0 13

Veracruz (MH) 10 4 14

Jalisco (MH) 15 6 21

Michoacán (MH) 10 13 23

Cuadro 4
MEDICAMENTOS NO ENTREGADOS  SEGÚN USUARIOS POR LAS FARMACIAS

DE LAS UNIDADES INVESTIGADAS

MT: Modelo Tercerizado
MC: Modelo Convencional
MH: Modelo Híbrido



Precio más bajo Precio más alto

Entidad Ocasiones Porcentaje * Ocasiones Porcentaje *
Guanajuato 5 13.5 2   6.5
Morelos 3   8.1 0   ─
Aguascalientes 3   8.1 0   ─
Zacatecas 3   8.1 5 16.1
Coahuila 3   8.1 3   9.7
Baja California 3   8.1 0   ─
Sinaloa 2   5.4 2   6.5
Querétaro 2   5.4 0   ─
Jalisco 2   5.4 0   ─
San Luis Potosí 2   5.4 1   ─
Sonora 1   2.7 0   ─
Chiapas 1   2.7 4 12.9
Yucatán 1   2.7 5 16.1
Nuevo León 1   2.7 3   9.7
Estado de México 1   2.7 0   ─
Nayarit 1   2.7 0   ─
Hidalgo 0   ─ 2   6.5
Tlaxcala 0   ─ 3   9.7
Campeche 0   ─ 1   3.2

CUADRO 5
PRECIO DE COMPRA DE 29 MEDICAMENTOS SELECCIONADOS DE

UNA MUESTRA DE SESA. 2005/2006

•Los porcentajes exceden el 100% debido a que en algunos casos hubo más de una entidad con el mismo precio (bajo o alto) para 
el mismo medicamento.



LISTA DE PROVEEDORES DE MEDICAMENTOS POR 

ENTIDAD FEDERATIVA (PRIMER SEMESTRE DE 2008) 

Entidad 
federativa 

Total de 
proveedores 
en la entidad 

Razón Social del 
proveedor 

Porcentaje 
sobre el total 
de compras de 
los SESA 

Observación 

Chiapas 1    

  Farmacia Fénix del 
Centro 

100% Un proveedor 
concentra 
100% de las 
adquisiciones 

Chihuahua 29    

  Comercializadora de 
Productos 
Institucionales 

11.2% 

  Fármacos 
Especializados 

10% 

  Pego 9.7% 

  Farmacia de Similares 9.1% 

4 proveedores 
concentran 
40% de las 
adquisiciones 

Colima 18    

  Lorena Cárdenas 
Alcaraz 

46.4% 

  Laboratorios Pisa 24.9% 

Una persona 
física concentra 
46% de las 
adquisiciones 

E. de México 10    

  Distribuidora Disur 89.8% Un proveedor 
concentra 90% 
de las 
adquisiciones 

Guanajuato 25    

  Comercializadora 
Médica Tapatía 

75.5% 

  Multifármacos de 
Occidente 

8.1% 

Un proveedor 
concentra 75% 
de las 
adquisiciones 

Guerrero 71    

  Farmacia Javi 10.7% 

  Farmacia de Genéricos 
y Similares 

9.9% 

  Farmacéuticos Tenorio 9.6 

  Vecsa Productos 
Farmacéuticos 

8.4 

4 proveedores 
concentran 
38.6% de las 
adquisiciones 

Jalisco 1    

  Lomedic 100% Un proveedor 
concentra 
100% de las 
adquisiciones 

Michoacán 49    

  Corpomed México 47.8% 

  Marco Antonio Soto 
Gámez 

15.3% 

3 proveedores 
concentran 
61% de las 



CONCLUSIONES



GRADO DE SURTIMIENTO DE RECETAS:

•Sólo 50% de los informantes tuvieron un surtimiento completo de
sus recetas, 34.4%, parcial y 16.5%, nulo.

•Contrastan con el alto porcentaje de satisfacción por el servicio
(56%).

POR UNIDAD MEDICA:

•Los usuarios de los Centros de Salud 55 por ciento de surtimiento
completo de sus recetas; en hospitales de 39 por ciento.

POR TIPO DE PADECIMIENTO:

•No se apreciaron diferencias importantes entre usuarios que
consultaron por enfermedades crónicas (49%) o agudas (51%).

DESEMPEÑO POR SERVICIO ESTATAL DE SALUD, SESA:
•Buen desempeño: Colima, Guanajuato, Jalisco, Chihuahua, Estado
de México y Yucatán (50%).
•Bajo desempeño: Guerrero, Oaxaca, Chiapas, Nayarit, Michoacán
y Veracruz (50%).

Surtimiento completo de la receta


