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       Ministerio de Salud

       Gabinete de Ministra

       División de Prevención y Control de Enfermedades
       División de Atención Primaria

       Departamento de Derechos Humanos y Género en Salud


Con fecha 22 de febrero de 2022, el Ministerio de Salud recibió un requerimiento de información por parte de la Dirección de Derechos Humanos del Ministerio de Relaciones Exteriores (DIDEHU198), mediante el cual se requiere dar respuesta a la solicitud recibida por parte de la Oficina del Alto Comisionado de Naciones Unidas para los Derechos Humanos, relativa al informe temático que se encuentra preparando para ser presentado al Consejo de Derechos Humanos en junio de 2023, sobre buenas prácticas para garantizar el acceso a medicamentos, vacunas y otros productos.
(a) ¿Qué políticas y prácticas han tenido más éxito en la regulación de los precios de las vacunas, medicamentos y otros productos sanitarios y por qué? Sírvanse proporcionar una breve explicación. 

Vacunas: El Programa Nacional de Inmunizaciones (PNI) está destinado a prevenir morbilidad, discapacidad y mortalidad por enfermedades infecciosas transmisibles inmunoprevenibles utilizando un conjunto de vacunas destinadas a proteger a la población a lo largo de todo el ciclo vital, las cuales se constituyen en bienes públicos. 
Las vacunas incluidas en el PNI son obligatorias para los grupos poblacionales definidos en el mismo programa. El PNI es formulado por el Ministerio de Salud, de acuerdo con sus facultades y dentro de las competencias establecidas para dicho Ministerio, entre las que se encuentra el deber de garantizar el libre e igualitario acceso a las acciones de promoción, protección y recuperación de la salud y de rehabilitación de la persona enferma; así como el de coordinar, controlar y, cuando corresponda, ejecutar tales acciones.
 Al respecto se puede señalar que, al existir licitaciones públicas abiertas a todo el mercado, es posible convocar a una mayor cantidad de oferentes y que se presenten precios más competitivos.
Por otra parte, la realización de intervenciones desde el Nivel Central, con características de universalidad, permite tener un único comprador con volúmenes altos y generar disminución en los precios. Lo anterior también ha permitido, en los casos de aumento de demanda, evitar acaparamiento por parte de instituciones que cuentan con mayor o mejor acceso al financiamiento.

Medicamentos: En cuanto a las adquisiciones de medicamentos en el medio local, y de acuerdo a lo señalado por la Central de Abastecimiento del Sistema Nacional de Servicios de Salud (CENABAST), se informa que las medidas adoptadas para favorecer una mayor competencia y disminución de los precios se han enfocado en una mejor planificación de las compras, de manera que permitan la realización de licitaciones públicas con 9 meses de antelación al inicio del abastecimiento. 
(b) ¿Qué políticas y prácticas han tenido más éxito en la obtención de vacunas, medicamentos y otros productos de salud de bajo costo y por qué? Sírvanse proporcionar una breve explicación. 
Vacunas: Para iniciar el proceso de adquisición de vacunas, inmunoglobulinas e insumos se debe contar con una definición técnica del producto o “glosa de compra”, que es la descripción genérica del producto que debe ser adquirido, que se ajusta específicamente a las estrategias de vacunación que se requiere proveer a través del sistema de salud y que cumple con lo instruido en la legislación. Esta descripción se crea a través de una revisión de los registros sanitarios y descripción de los dispositivos médicos disponibles en el mercado farmacéutico y que son controlados por el Instituto de Salud Pública de Chile. Esta labor la desarrollan tanto el área técnica del PNI con referentes técnicos del Departamento de Dirección Técnica y Calidad de CENABAST, que actualizan dichas glosas periódicamente cada vez que se requiere incorporar un producto nuevo al arsenal del programa, o para revisiones anuales previas a los procesos de compras planificadas anualmente ejecutadas a través de CENABAST.
La planificación anticipada de las compras y, en algunos casos como influenza, cobra relevancia la reunión previa a la compra para que los proveedores puedan expresar sus consultas y observaciones.
Además, se puede mencionar la incorporación de nuevas herramientas de adquisición, tales como el Fondo Rotatorio de la Organización Panamericana de la Salud (OPS), el cual permite acceder a precios menores por parte de laboratorios fabricantes que no tienen representación en la región, pero que cumplen con los requisitos de calidad y buenas prácticas de manufactura (GMP o Good Manufacturing Practices) que exige la OMS.

Medicamentos: Respecto de medicamentos, se puede informar que CENABAST realiza adquisiciones en el marco de convenios internacional con organismos dependientes de la OMS:

· Organización Panamericana de la Salud (OPS). Se han efectuado adquisiciones de medicamentos para los programas ministeriales de Tuberculosis y VIH/SIDA, por medio del Fondo Estratégico de la OPS, lo que ha significado un ahorro considerable para el Estado de Chile. Se informa que la canasta de productos adquiridos por esta vía ha aumentado paulatinamente en el tiempo.

· Fondo de Población de las Naciones Unidas (UNFPA). El año 2021 se dio a inicio a la implementación del convenio con UNFPA, ejecutando adquisiciones e importaciones de manera efectiva a partir del segundo semestre del año 2022. 
Los productos adquiridos por esta vía están contemplados para la venta exclusiva a la Red Pública de Salud, ya que las cláusulas contenidas en el convenio con UNFPA indican expresamente que no es posible efectuar ventas de los productos adquiridos mediante el presente convenio, a privados.
Cabe señalar que el primer anticonceptivo adquirido por este mecanismo fue LEVONORGESTREL 0.03 MG CICLO, el cual comenzó a distribuirse a la red de salud a partir de marzo de 2023. 
Además, se encuentra en proceso la recepción de dispositivos médicos que se utilizarán en procedimientos asociados a la Ley de Interrupción Voluntaria del Embarazo (IVE), junto con preservativos masculinos y lubricantes.
 (c) ¿Qué políticas y prácticas han tenido más éxito para facilitar la distribución efectiva de vacunas, medicamentos y otros productos sanitarios, incluida la gestión de la cadena de frío de vacunas y medicamentos, y por qué? Sírvanse proporcionar una breve explicación. 
Vacunas: En este sentido cumple un rol esencial la planificación, es decir, el desarrollo de dicho proceso de planificación se realiza en base a una serie de variables cuantitativas y cualitativas que determinan las necesidades para la adquisición de vacunas e insumos a nivel nacional. Por otro lado, de las distintas fases de la cadena de suministro son monitoreadas por el Departamento de Inmunizaciones, con el objetivo de garantizar la disponibilidad de vacunas en todo el territorio nacional para la población objetivo.
Por otra parte, el disponer de una red de almacenamiento regional, que cumpla con las exigencias regulatorias y de gestión de calidad, y que se encuentra en un proceso de revisión y mejora continua, permite un mejor flujo de abastecimiento hasta el centro de salud correspondiente.
Por otro lado, el continuo monitoreo del estado y optimización de las cámaras de frío en los Depósitos de Vacunas e Inmunoglobulinas permite mantenerlas disponibles y sin inconvenientes para su almacenamiento. 
Adicionalmente, la coordinación permanente con los referentes técnicos del Programa Nacional de Inmunizaciones en las distintas regiones del país, facilita la distribución de las vacunas. La información histórica relativa a su distribución permite planificar nuevas estrategias de distribución de vacunas, considerando los datos poblacionales que se mantienen actualmente.
Finalmente, el desarrollo de plataformas informáticas ha permitido verificar el estado de abastecimiento de los Depósitos de Vacunas e Inmunoglobulinas (DVI) y realizar la distribución con datos más certeros respecto a las necesidades de cada región.
Medicamentos: En cuanto a medicamentos y otros productos sanitarios, se puede indicar que el éxito en la distribución efectiva corresponde al control y supervisión de los proveedores según el cumplimiento de las bases de licitación y lo señalado en los tratos directos.
(d) ¿Qué políticas y prácticas han tenido más éxito para garantizar la calidad de las vacunas, medicamentos y otros productos sanitarios, y por qué? Sírvanse proporcionar una breve explicación. 
Vacunas: La continua actualización de los análisis internos que realiza el Departamento de Inmunizaciones y el aporte del Comité Asesor en Vacunas y Estrategias de Inmunización (CAVEI) en sus recomendaciones han constituido un aporte relevante para alcanzar el éxito en estas garantías. 

Cabe mencionar la implementación, en los Depósitos de Vacunas e Inmunoglobulinas, de la Norma Técnica Nº 208 del Ministerio de Salud, para el almacenamiento y transporte de medicamentos refrigerados y congelados, asegurando un adecuado almacenamiento y distribución de los productos biológicos entre 2°C y 8°C. 
Se debe agregar, la innovación como uno de los valores que potencia el actuar del PNI. Gracias a este valor se han producido mejoras relevantes en términos de información y calidad del PNI.

Medicamentos: Desde el año 2016, el Instituto de Salud Pública está acreditado por la Organización Panamericana de la Salud (OPS) como autoridad reguladora de referencia regional, Nivel IV, máximo estándar del sistema regulatorio Panamericano. Lo anterior, da cuenta que la función reguladora se cumple adecuadamente, contribuyendo a la garantía de calidad de los productos farmacéuticos.  
(f) ¿Qué políticas y prácticas han tenido más éxito para garantizar un despliegue adecuado de vacunas y altas tasas de vacunación, y por qué? Sírvanse proporcionar una breve explicación. 
Vacunas: Respecto al despliegue, se puede mencionar que el mantener los Depósitos de Vacunas e Inmunoglobulinas en continua optimización y mejora de procedimientos asociados, así como el contacto permanente con los referentes y directores técnicos del Programa en regiones, permite una coordinación estrecha que facilita las estrategias y la administración de vacunas en los establecimientos.
Para asegurar las altas tasas de vacunación, se ha trabajado en la correcta implementación de las estrategias, con lineamientos y documentos públicos que permitan el conocimiento sobre las vacunas, sus características y la administración segura de ellas; y en procedimientos para informar errores programáticos y posibles efectos adversos relacionados con ellas, tomando medidas con miras a mejorar los procesos y hacer frente a los problemas relacionados con las vacunas, dando seguridad a la población respecto al proceso de inoculación.
Por otra parte, el desarrollo de campañas comunicacionales, tanto masivas como dirigidas, cuyo objeto es informar a la población acerca de la disponibilidad de las vacunas tanto en establecimientos públicos, como en establecimientos privados con convenio.
Por último y muy relevante, el PNI es universal y gratuito, es decir, se garantiza a la población objetivo, la integración de las acciones del programa, independiente de género, procedencia socioeconómica, vinculación al sistema de salud, posición social, origen étnico y práctica religiosa. El servicio otorgado por el PNI, es de provisión gratuita a todos los usuarios del territorio nacional.
Medicamentos: Si bien no se cuenta con datos comparativos que permitan identificar las políticas o prácticas más exitosas, desde el punto de vista del Instituto de Salud Pública (ISP), la garantía en análisis requiere, por un lado, la fiscalización a los establecimientos dispensadores, y por otro, la educación a los prescriptores y consumidores.
(g) ¿Es sostenible o probable que sea sostenible la producción de vacunas y medicamentos genéricos en su país? Sírvanse explicar brevemente por qué es o no es sostenible. 
Vacunas: Se estima que la producción de vacunas es posible si es que se trabaja en un desarrollo público-privado, para ser parte de la cadena de fabricación y distribución para la región, no sólo para el país.
En ese contexto, Chile cuenta con diversos acuerdos bilaterales con países que fabrican las materias primas, sin embargo, debe invertirse en infraestructura de laboratorios de fabricación de productos biológicos. 
Otro punto a considerar es la logística de distribución a los diferentes países de la región, ya que los productos biológicos deben ser enviados de manera expedita, para asegurar su calidad. A modo de ejemplo, nuestro país cuenta con empresas expertas en el transporte de carga aérea, que podrían realizar los envíos asegurando la calidad del producto.
Medicamentos: La producción de productos farmacéuticos parece más factible o alcanzable que la producción de vacunas, y dentro de los medicamentos, es más factible la producción de productos de síntesis química, dado los costos y complejidades asociados a la producción de productos biológicos, dentro de los cuales se incluyen las vacunas.
(h) ¿Qué medidas han sido más eficaces para concienciar sobre la necesidad de ciertas vacunas y por qué? Sírvanse proporcionar una breve explicación. 
Vacunas: 
Las vacunas incluidas en el Programa Nacional de Inmunizaciones (PNI) son obligatorias para los grupos poblacionales definidos en el mismo programa. El PNI es formulado por el Ministerio de Salud, de acuerdo con sus facultades y dentro de las competencias establecidas para dicho Ministerio, entre las que se encuentra el deber de garantizar el libre e igualitario acceso a las acciones de promoción, protección y recuperación de la salud y de rehabilitación de la persona enferma; así como el de coordinar, controlar y, cuando corresponda, ejecutar tales acciones. 
Ahora bien, las campañas de vacunación masiva y/o dirigida a ciertas poblaciones han sido de especial relevancia para informar respecto a las enfermedades y el efecto que tienen las vacunas en la disminución de su incidencia. 
En este contexto existen valores transversales al PNI que en la práctica han contribuido en la concientización de la necesidad de ciertas vacunas, tales como: Igualdad en el derecho de acceso a las inmunizaciones del Programa Nacional de Inmunizaciones, de acuerdo a los requerimientos básicos definidos por decreto; Foco de interés en el bienestar de la población chilena, mejorando el entorno de la salud pública del país. Además, podemos agregar valores como la confianza, ya que permanentemente los cimientos de confianza y esfuerzo continuo en mantenerla, ha permitido asegurar un nivel de compromiso de la población respecto a los esquemas de vacunación vigentes de PNI.

(i) ¿Aplica las herramientas de la ciencia del comportamiento, incluida la psicología social, en la salud pública y en toda la cadena de valor de la atención médica? Sírvanse proporcionar una breve explicación.

 La Estrategia de Atención Primaria y el Modelo de Atención Integral de Salud Familiar y Comunitario (MAIS) buscan integrar en sus definiciones y marcos, principios, ejes y orientaciones técnico metodológicas en las cuales se consideran herramientas de la ciencia del comportamiento y de la sicología social, entre otras. El Modelo tiene 3 principios esenciales e irrenunciables: Atención centrada en las Personas; Integralidad; y Continuidad de los cuidados, los cuales deben orientar la organización de servicios y prestaciones otorgadas.
En este contexto, el trabajo, relación y vinculación con las personas se orienta a promover su participación en los procesos de salud, y proveer servicios acordes a las necesidades, potencialidades y expectativas de la población, generando acciones de cambio donde la población se vea implicada y sea corresponsable en el tránsito a mayores niveles de bienestar.
Dentro de las herramientas de la ciencia del comportamiento utilizadas podemos encontrar las que se detallan en la siguiente tabla: 
	Nivel de Atención
	Herramientas de la ciencia del comportamiento
	Programa -  Estrategia de aplicación – Herramientas de gestión



	Individual


	Entrevista Motivacional

 
	ECICEP

Odontológico

Vida Sana

DIR

	
	Plan de Cuidado Integral consensuado

Toma de decisiones compartida
	ECICEP

Salud Mental

Rehabilitación con base comunitaria

	
	Consejería
	Todas las estrategias y programas de APS

	Familiar / Grupal
	Visita domiciliaria integral

Consejería Familiar

Talleres Grupales

Grupos de Autoayuda

Educación para la salud
	Transversal

Transversal

Vida Sana; MAS AMA
Salud Mental

Transversal

	Comunitario
	Diagnósticos participativos

Planes de participación

Trabajo Intersectorial

Planes de Promoción de Salud

Líderes/agentes comunitarios
	MAS; RBC; Vida Sana; Participación; Planes comunales

Transversal

Transversal

Transversal


Algunos ejemplos: 

Personas mayores. El equipo de salud de APS, a través del Programa Más Adultos Mayores Autovalentes, trabaja con el Enfoque de Educación Popular y la metodología del Aprender Haciendo, para el desarrollo de una intervención promocional y preventiva destinada a la estimulación funcional de personas de 60 años y más. Se asocia a las ciencias del comportamiento y psicología social, pues implica la participación de las personas en el diagnóstico y entrenamiento para la adquisición y refuerzo de habilidades para el autocuidado en salud y la participación social. 
Odontología. Los equipos de APS disponen de una orientación técnica sobre Entrevista Motivacional
 para Promoción de Salud y Prevención de Enfermedades Bucales desde el 2021. Dicha entrevista está diseñada para fortalecer la propia motivación de la persona para realizar un movimiento hacia una meta específica y utiliza la evocación y exploración de los propios argumentos de la persona para el cambio
. Para que las intervenciones en Promoción de salud y Prevención de Enfermedades Bucales sean más efectivas, es necesario apoyar a profesionales y técnicos del equipo de salud, entregándoles las herramientas que les ayuden a comprender por qué las personas tienen determinadas conductas en salud y qué factores influyen en que decidan cambiarlas o mantenerlas, también deben conocer las formas de intervención que ayudan a las personas a tomar la decisión de cambiar sus conductas en salud y los estilos de comunicación que promueven un clima de confianza y respeto con el usuario, facilitando una comunicación efectiva. 

Gestión de Riesgos y Desastres. En dicha gestión se reconocen consideraciones de la conducta humana que guardan relación con la preparación previa al evento mediante una fase de Prevención, lo que lleva a estructurar todas las acciones y gestiones previas a la ocurrencia del daño o evento adverso con el fin de dar respuestas del modo más eficiente posible, disminuyendo al máximo los efectos que pueden llegar a provocar los fenómenos de origen natural o humano sobre las personas, los bienes y el medio ambiente. En tal sentido, tanto desde la micro, meso y macro gestión se debe considerar la participación activa de la comunidad en los distintos procesos que conllevan las situaciones de emergencia y desastre. La persona es agente de su propio cambio, la participación posibilita que los diferentes grupos locales recuperen o retengan el control sobre todas las decisiones que afectan a sus vidas, y que establezcan un sentido de apropiación local imprescindible para lograr la calidad, equidad y sostenibilidad de las acciones. Quienes lleven a cabo acciones de protección de la salud mental deberán promover la participación de la población en todas las etapas de la gestión del riesgo.
MINUTA


“Respuesta del Ministerio de Salud a Oficio Nº 198 Corr. Anual 15.823, de la División de Derechos Humanos del Ministerio de Relaciones Exteriores, mediante el cual se requieren insumos para informe de la Oficina del Alto Comisionado de Naciones Unidas para los Derechos Humanos.”











� La Entrevista Motivacional es una estrategia para ayudar a las personas a descubrir motivación interna para cambiar aquellas conductas no deseables, o bien, incorporar nuevas conductas en pro de su salud. (Heisler, M. & Resnicow K. Helping Patients Make and Sustain Healthy Changes: A Brief Introduction to Motivational Interviewing in Clinical Diabetes Care. Clinical Diabetes 2008;26, (4):161-165).


� Miller WR & Rollnick S. Motivational interviewing: Helping people change. 3 edition. Guilford Press. 2013





