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ILAR es una organización regional sin fines de lucro líder en la 
promoción de la salud en América Latina al mejorar el acceso a 

productos para el autocuidado

Trabajar con Asociaciones 

Nacionales y Agencias 

Reguladoras Nacionales (ARN) 

para permitir un entorno favorable 

para el autocuidado al reducir la 

carga regulatoria en la región.

Abogar por el desarrollo de 

investigaciones que estimulen la 

formulación de políticas 

basadas en evidencia y apoyen 

la innovación y las iniciativas 

para mejorar el acceso a los 

productos de autocuidado.



La fragmentación de la atención y servicios de salud es un problema generalizado en América
Latina y afecta a la organización, y la gestión de los sistemas de salud.
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Consultas de rutina

Servicios de promción de la salud

Referencias con especialidades
médicas

Consultas por sintomatología
variada

Renovación de prescripcion para
enfermedades crónicas

Interrupción del 5% al 25% Interrupción del 26% al 50%

Interrupción del más de 50% Total

INTERRUPCIONES DEL SERVICIO DE ATENCIÓN PRIMARIA EN 138 
PAÍSES DEL MUNDO.

Adaptada de OMS, 2021. 1

1. OMS 2021. Second Round of the National Pulse Survey on Continuity of Essential Health Services during the COVID-19 Pandemic: January - March 2021. Interim Report, Ginebra, 22 de abril..
2. ILAR. Hábitos de salud, uso y compra de medicamentos y experiencia con servicios digitales durante la pandemia covid19 en América Latina. Inception, 2021.  

4667 encuestados

Estudio ILAR, 20212

Hábitos de salud en época de pandemia por Covid19

Durante la pandemia…

5 de cada 10 
latinoamericanos 
consideraron que no tienen 
buenos conocimientos ni 
herramientas para cuidar 
de su salud y hacer frente a 
enfermedades

56%
de los usuarios tuvo 
que suspender sus 
visitas al médico. 

Usa 
medicamentos 
OTC para 
cuidar de su 
salud sin la 
necesidad de 
asistir al 
médico.

1 de cada 2 individuos

declaran que 
les gustaría 
recibir más 
información 
sobre salud y 
autocuidado.

91%



Durante la pandemia 56% de los usuarios tuvieron que
reducir o suspender las citas al médico

ILAR. Hábitos de salud, uso y compra de medicamentos y experiencia con servicios digitales durante la pandemia covid19 en América Latina. Inception, 2021.  



ILAR. Hábitos de salud, uso y compra de medicamentos y experiencia con servicios digitales durante la pandemia covid19 en América Latina. Inception, 2021.  

21% Tuvo que dejar de tomar ciertos medicamentos porque no 
le era posible contar con la receta médica



EL AUTOCUIDADO ES PARTE DE NUESTRO 
DERECHO A LA SALUD

WHO 2021. Guideline on self-care interventions for health and well-being.

Promoción de 
la Salud

Prevención de 
Enfermedades

Control de 
Enfermedades

Automedicación 
Responsable

Búsqueda de 
Atención Médica

Rehabilitación y 
cuidados paliativos

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 la 
enfermedad y la 

discapacidad con o sin el 
apoyo de un profesional de 

la salud. 



EL CONTINUO DEL AUTOCUIDADO

Determinantes sociales, 
económicas y ambientales que 
permiten la toma de decisiones 

saludables.

• Oportunidades laborales
• Condiciones de vivienda
• Zonas verdes y espacios 

para caminar  
• Farmacias y clínicas al 

alcance
• Sistemas educativos

Medidas encaminadas a influir 
sobre el estilo de vida

• Información & educación en 
salud

• Alimentación saludable
• Actividad física
• Salud mental
• Higiene personal
• Reducción de 

comportamientos de riesgo
• Uso responsable de 

productos y servicios

Medidas encaminadas a mejorar 
la habilidad para resistir el 

ataque de agentes productores 
de enfermedad

• Vacunas
• El uso profiláctico de 

productos inmunológicos 
(ej. vitaminas u otros 
suplementos)

• La aplicación de medidas 
curativas y de rehabilitación

• Es el uso de medicamentos, 
disponibles sin receta, para 
tratar condiciones o síntomas 
auto gestionables, no debe 
confundirse con la auto 
prescripción. 

• El uso intermitente o continuo 
de un medicamento recetado 
para enfermedades o 
síntomas crónicos o 
recurrentes.

• En la práctica, también incluye 
el uso de la medicación de los 
miembros de la familia, 
especialmente cuando el 
tratamiento de niños o 
ancianos está involucrado.

La búsqueda de atención 
médica especializada  o atención 

primaria cuando es necesario

• Entendimiento de síntomas y 
enfermedades

• Adherencia al tratamiento
• La rehabilitación y cuidados 

paliativos
• Control de enfermedades 

crónicas

WHO 2021. Guideline on self-care interventions for health and well-being.

Entorno favorable Responsabilidad personal Autogestión de enfermedades Asistencia médica

PROMOCIÓN DE
LA SALUD

PREVENCIÓN DE 
ENFERMEDADES 

CONTROL DE 
ENFERMEDADES 

AUTOMEDICACIÓN ATENCIÓN MÉDICA



El autocuidado y la automedicación responsable son estrategias  que 
permitan avanzar hacia la mejora de diversos resultados de salud.

WHO 2021. Guideline on self-care interventions for health and well-being.

Empoderamiento y 
autosuficiencia para aliviar 

condiciones menores, mayor 
nivel de educación en salud.

Mejor uso de recursos 
humanos y económicos de 
profesionales y sistemas de 

salud.

DISMINUCIÓN DE LOS COSTOS GENERALES 
PARA LOS PACIENTES Y AHORROS A LOS 

SISTEMAS DE SALUD 



EL VALOR ECONÓMICO DEL AUTOCUIDADO EN AMÉRICA LATINA

ILAR, 2018. El valor económico del Autocuidado en América Latina; GSCF, 2022. The Global Economic and Social Impact of Self-Care.Full report here:

AHORROS AL SISTEMA DE 
SALUD

HORAS AHORRADAS 
PACIENTES

HORAS AHORRADAS 
PROFESIONALES

DÍAS PRODUCTIVOS 
INDIVIDUOS

BIENESTAR PARA LOS 
INDIVIDUOS

$13 mil millones 
USD

1.6 mil
millones horas

217 
millones horas

4.6 mil 
millones dias

$142 mil 
millones USD

$7.2 mil millones 
USD

869
millones horas

122 
millones horas

2.5 mil millones
dias

$79 mil 
millones USD

AHORROS ACTUALES AHORROS 2030

Estudio de la GSCF 
con el aval de la 
Organización 
Mundial de la Salud

Cuantificar El Valor Social Y Económico 
Del Autocuidado

• Autocuidado como primera opción 
de tratamiento

• Autocuidado como única opción de 
tratamiento



La Organización Mundial de la Salud reconoce 
que los productos médicos subestándar y 
falsificados son una amenaza constante, 
generalizada e inaceptable para la salud 
pública. 

Sin embargo, hasta dos mil millones de 
personas en todo el mundo carecen de acceso a 
los medicamentos, vacunas, dispositivos 
médicos y otros productos de salud necesarios, 
lo que crea un vacío que con demasiada 
frecuencia se llena con productos de calidad 
inferior y falsificados.

Substandard and falsified medical products (who.int)

https://www.who.int/health-topics/substandard-and-falsified-medical-products#tab=tab_1


Rojas-Cortés • Substandard, falsified and unregistered medicines in Latin America. Rev Panam Salud Publica 44, 2020 | www.paho.org/journal | https://doi.org/10.26633/RPSP.2020.125

Incidentes reportados de medicamentos subestándar, falsificados, no registrados y 
robados en América Latina (2017-2018), por país.



Rojas-Cortés • Substandard, falsified and unregistered medicines in Latin America. Rev Panam Salud Publica 44, 2020 | www.paho.org/journal | https://doi.org/10.26633/RPSP.2020.125

Qué tipo y en dónde encuentran los pacientes los medicamentos falsificados



La exhaustiva revisión 
de los productos 

farmacéuticos 
requisados durante el 

operativo concluyó con 
el cierre de una bodega 
y un establecimiento 
que funcionaba como 

farmacia, sin la 
autorización 

correspondiente. 

Instituto de Salud Pública de Chile (ispch.cl)

https://www.ispch.cl/noticia/isp-entrega-antecedentes-de-decomiso-de-mas-de-10-mil-kilos-de-medicamentos/


Asociación Mexicana de Industrias de Investigación Farmacéutica, A. C. (AMIIF). “El mercado de las  medicinas ilegales en México. Ranking 2018” https://bit.ly/2FkyYhy

Las medicinas robadas u obtenidas de manera ilegal, 
así como aquellas que son falsificadas o clonadas, 
comúnmente son llevadas a sitios que no poseen 

condiciones apropiadas para su conservación y son un 
peligro latente para sus consumidores: usualmente 

personas con posibilidades limitadas para hacer uso 
de un sistema de salud de calidad.

Existe un mercado en el que individuos operan fuera de 
la legalidad y ofrecen tanto asesoramiento médico 

como medicamentos para personas de limitados 
recursos económicos, quienes prefieren correr el riesgo 
de recibir medicinas falsas o vencidas a no atenderse.

Adaptado de AMIIF 2018



Pero no todos los 
vendedores eran miembros 
del crimen organizado. Lake 

recordó a una mujer que 
realmente creía que estaba 
haciendo algo positivo para 
su comunidad al distribuir 

píldoras anticonceptivas en 

el mercado negro. “Ella dijo 
que las niñas locales estaban 
teniendo demasiados bebés y 

que quería ayudarlas, pero 
que los bebés seguían 

naciendo”

Productos farmacéuticos ‘piratas’ inundan comunidades de inmigrantes sin cuidado de salud - Los Angeles Times (latimes.com)

https://www.latimes.com/espanol/vida-y-estilo/articulo/2019-09-19/productos-farmaceuticos-piratas-inundan-comunidades-de-inmigrantes-sin-cuidado-de-salud


WHO 2021. Guideline on self-care interventions for health and well-being.

Limitado acceso a servicios y 
productos de la salud 

Regulaciones excesivas para la 
aprobación y comercialización 
de medicamentos de calidad

Necesidades de salud no 
cubiertas, abren la puerta a la 

búsqueda de alternativas 
peligrosas como 

medicamentos falsificados y 
subestándar, entre otros.

Lo cual resulta en:

• Daño a los pacientes
• Erosión en la confianza en los sistemas 

de salud y ARNs
• Desperdicio recursos
• Pérdida de confianza en intervenciones 

estratégicas como el autocuidado y la 
promoción de la salud y;

• Creciente resistencia a los tratamientos 
disponibles.

La relación entre la regulación actual para acceso de medicamentos al mercado y la creciente 
oferta de medicamentos falsificados. 

+



Moléculas farmacológicas disponibles en América Latina y países de referencia (2021)

ILAR 2019. Interactive Rx/OTC molecules database in Latin America and reference countries. (IQVIA) Consulted in 2021 
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Tiempo promedio de revisión de productos farmacéuticos por las ARNr. Adaptada de OPS

Tiempo de acceso a mercado y factores que lo determinan: Reporte de la Organización 
Panamericana de la Salud

Regulatory System Strengthening in the Americas. Lessons Learned from the National Regulatory Authorities of Regional Reference. Washington, D.C.: Pan American Health Organization; 2021. 
License: CC BY-NC-SA 3.0 IGO.

El número de solicitudes recibidas para su tramitación.

Los recursos humanos, económico y en tiempo de las

ARN, a menudo a expensas de otras funciones

regulatorias importantes como las inspecciones, la

farmacovigilancia y la vigilancia posteriores a la

comercialización.

La cantidad de variaciones post comercialización que

pueden llegar a ser una carga significativa en el tiempo,

que incluso para las autoridades más grandes y con

más recursos, pueden generar grandes retrasos al

procesarlas.

Las tarifas de usuario, que no suelen estar en línea con

las autoridades de referencia en todo el mundo, incluso

con mercados similares.

La priorización de productos con impacto en la salud

pública.

La implementación de procedimientos que permitan el

uso de revisiones conjuntas/colaborativas: RELIANCE*

1

2

3

4

5

6
*Reliance: Acto por el que la ARN de una jurisdicción tiene en cuenta y da un peso significativo a 
las evaluaciones realizadas por otra ARN o institución de confianza, o a cualquier otra información 
autorizada, para llegar a su propia decisión. La autoridad que confía sigue siendo independiente, 

responsable y responsable de las decisiones adoptadas, incluso cuando se basa en las 
decisiones, evaluaciones e información de otros.



País
Registro Nuevo

(meses)

Registro Nuevo a través 
de Reliance

(meses)

Renovación
(meses)

Guatemala ~12 - 18 ~5 ~5-6
El Salvador ~4-5 ~4 ~2-3
Honduras ~5 N/A ~2-3
Nicaragua ~6 N/A ~3-6
Costa Rica ~12 - 15 N/A ~4-8
Panamá ~12-15 ~5 ~4-5
República Dominicana ~12-18 ~5 ~6
Jamaica ~24 N/A N/A
Trinidad & Tobago ~12 N/A N/A

Tiempo de acceso a mercado en Centroamérica y el Caribe: Reporte 
interno ILAR 2022



En 2022, un estudio por AMIIF encontró que en el periodo de 2015 a 2020, los pacientes mexicanos tardan, 
en promedio, 4.3 años para tener acceso a la innovación en el sistema de salud pública

La Asociación Mexicana de Industrias de Investigación Farmacéutica, A. C., 2022. Estudio ACCESS - Tiempos para la disponibilidad de insumos para la salud en el Sistema Nacional de Salud 2015-
2020 Actualización. Periodo 2015 – 2020. IQVIA.

Adaptado de: Estudio Access 2020. Basado en cuestionario a afiliados; IQVIA GSDT

Adaptado de: Estudio Access 2020. Basado en cuestionario a afiliados; IQVIA GSDT

Tiempo de acceso al sector farmacéutico en México
meses y años, periodo 2015 - 2020

Tiempo de acceso por años
Estudio Access 2013, 2015 y 2020
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Tiempo de acceso, para la población, a nuevos medicamentos en años (2020) 
en varios países

Tiempo de registro Incorporación en Cuadro Básico Nacional Incorporación al Cuadro Básico provincial/Instituciones locales Disponibilidad en Hospitales Total de tiempo

Adaptado de: Estudio Access 2020. Basado en cuestionario a afiliados; IQVIA GSDT

La Asociación Mexicana de Industrias de Investigación Farmacéutica, A. C., 2022. Estudio ACCESS - Tiempos para la disponibilidad de insumos para la salud en el Sistema Nacional de Salud 2015-
2020 Actualización. Periodo 2015 – 2020. IQVIA.



ÍNDICE DE PREPARACIÓN PARA EL 
AUTOCUIDADO

QUE ES

Herramienta de investigación que 
explora facilitadores para el desarrollo 
del autocuidado en los sistemas de 
salud.

ADOPCIÓN DEL AUTOCUIDADO POR LAS 
PARTES INTERESADAS

EMPODERAMIENTO DEL CONSUMIDOR Y 
DEL PACIENTE

POLÍTICA DE AUTOCUIDADO

ENTORNO REGULATORIO FAVORABLE

DESARROLLADO EN EL CONTEXTO DEL PLAN DE 
COLABORACIÓN ENTRE EL GSCF Y LA OMS

https://www.selfcarefederation.org/self-care-readiness-index



RECOMENDACIONES ILAR

EMPODERAMIENTO Y EDUCACIÓN EN SALUD PARA EL AUTOCUIDADO. 

Una de las herramientas de salud pública esenciales es el de promover conocimientos y
capacidades en la población para tomar mayor responsabilidad en el cuidado de su salud
y toma de decisiones informadas. Esto en torno, reducirá la carga de trabajo en los
sistemas de salud y generará ahorros sustanciales.

FLEXIBILIZACIÓN Y SIMPLIFICACIÓN REGULATORIA

Los países cuyos marcos regulatorios permiten la flexibilización y simplificación de
trámites para el acceso a medicamentos y colocan mayores esfuerzos en la vigilancia
post-comercialización, son capaces de tener una mejor respuesta adaptada a las
circunstancias, mayor resiliencia ante crisis sanitarias, así como menor infiltración de
medicamentos y otras tecnologías médicas subestándar y falsificados.

COOPERACIÓN INTERNACIONAL Y RELIANCE

Los modelos regulatorios basados en el análisis de riesgo y reliance para la
aprobación de medicamentos han demostrado ser sumamente eficaces para reducir
el tiempo de acceso a la población a nuevos medicamentos y el continuo
abastecimiento de medicamentos esenciales, protegiendo así a la población de
prácticas y productos de riesgo.

1

2

3



RECOMENDACIONES ILAR

CANALES DE ACCESO

Una mayor apertura de puntos de acceso a medicamentos de la mano con
una regulación que vigile el buen cumplimiento normativo de los mismos, es
esencial para garantizar el acceso oportuno a productos de la salud,
información a la población y mayor competencia económica en los países.

MAYOR USO DE LA TECNOLOGÍA

El uso de tecnologías puede ayudar a los distribuidores, farmacéuticos y población general a
saber que sus medicamentos son genuinos. Las tecnologías digitales proporcionan soluciones de
seguridad de fabricante a paciente. Algunas compañías están reconociendo el valor del uso de
códigos QR en los empaques de medicamentos para verificar la autenticidad del producto así
como proporcionar información de seguridad al usuario.
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