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Resumen

La tecnologia surgida de la transformacion digital ha traido consigo cam-
bios en la asistencia sanitaria. En los proximos afios, la Telefarmacia
previsiblemente se convertird en uno de los aspectos més importantes de
la Telemedicina, ya que ofrece a los pacientes un acceso més inmediato a
la atencién farmacéutica, supone una reduccion de costes tanto para los
pacientes como para los sistemas sanitarios, y deriva en una mayor safis-
faccion, experiencia y comodidad de los pacientes, mejorando asi los
resultados clinicos. Debido en gran medida a la pandemia de COVID-19,
la Telefarmacia ha adquirido gran importancia en el dmbito de la aten-
cién farmacéutica, ya que esta crisis ha provocado una enorme presion
sobre los sistemas sanitarios de todo el mundo. Se pueden encontrar multi-
tud de experiencias publicadas en la literatura cientifica sobre modelos de
Telefarmacia en diferentes paises del mundo. Existen algunos modelos
innovadores de servicios de Telefarmacia orientados a optimizar y mejo-
rar el acceso a la atencién farmacéutica, lo que se traduce en una mejora
de la seguridad y los resultados de los pacientes. Entre las ventajas de
la Telefarmacia se incluye el aumento del valor para las farmacias y los
farmacéuticos vy la adaptacion a las necesidades de los pacientes, la
mejora de la afencién interprofesional, el aumento de la eficiencia de
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Abstract

Digital transformation impacts health care through technology. Telephar-
macy is set fo become one of the most important aspects of Telemedicine
in the years to come with its ability to provide patients with increased and
more fimely access to pharmaceutical care, reduced costs for individuals
and health systems, improved patient safisfaction, experience and conve-
nience, and better health outcomes. Telepharmacy has gained increasing
importance in the delivery of pharmaceutical care, largely due to the
COVID-19 pandemic which has placed enormous pressures on healthcare
systems globally. There is a significant amount of published literature from
different countries around the world that provide examples of Telephar
macy. There are some innovative models of Telepharmacy services aimed
af optimizing and improving access to pharmaceutical care, resulting in
improved patient safety and outcomes. The benefits of Telepharmacy
include increased value for pharmacies and pharmacists and adapting
fo patients’” needs, enhanced interprofessional care and increased effi-
ciency of health systems and increased provision of patient-centred ser
vices, among others. However, despite these benefits, major barriers for
implementation of Telepharmacy remain such as patient confidentiality
and privacy of health information. These barriers to the implementation of
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los sistemas sanitarios y la mayor prestacién de servicios centrados en
el paciente, entre ofras. Sin embargo, a pesar de presentar multiples
ventajas, siguen existiendo importantes barreras para la implantacién de
la Telefarmacia, como la confidencialidad del paciente y la privacidad
de la informacion clinica. Estas barreras para la implantacion de la Tele-
farmacio pueden dividirse en cuatro &mbitos: tecnolégico, organizativo,
humano y econdémico. La prestacion de atencién y servicios farmacéuticos
a través de medios digitales es una prioridad clave de la Federacion
Infernacional Farmacéutica. La salud digital es uno de los 21 Objefivos
de Desarrollo lanzados por la Federacién Internacional Farmacéutica en
2020. El informe de la Federacion Internacional Farmacéutica sobre salud
digital en la formacion farmacéutica en 2021 describe la preparacion,
adaptabilidad y capacidad de respuesta de la formacion farmacéutica y
las necesidades de conocimientos y habilidades de los farmacéuticos sobre
la salud digital. Entre ofras herramientas de salud digital, la Telemedicina/
Telefarmacia ha sido sefialada como una de las herramientas preferidas por
los encuestados para formar y aprender.

Introduccion y descripcion de herramientas
digitales para mejorar la atencion farmacéutica

la asistencia sanitaria se ha visto beneficiada por la transformacién
digital a través de la tecnologia. De este modo, las tecnologias digitales
brindan a las entidades sanitarias las herramientas necesarias para estan-
darizar procesos, lo que deriva en una mayor eficiencia. Del mismo modo,
el big dafa también permite un mayor desarrollo de la medicina personali-
zada, que hace necesario debido a factores econémicos, asi como a los
cambios demogrdficos y a los comportamientos de consumo. La revolucion
tecnoldgica permite reducir costes, evitar muertes prevenibles, mejorar los
resultados clinicos y la calidad de vida, aumentar la eficiencia y la calidad
asistencial, asi como desarrollar nuevos férmacos y fratamientos'.

La Telemedicina, la Telefarmacia, la inteligencia artificial, los dispositivos
médicos habilitados, ast como la hisforia clinica electrénica, todos ejem-
plos de transformacién digital en el ambito clinico, estédn revolucionando
la comunicacién entre profesionales sanitarios y pacientes. La tecnologia
sequird fransformando e impulsando el desarrollo de la asistencia sanitaria.
Los sistemas inteligentes, capaces de identificar problemas de salud y nue-
vas patologias, traerdn consigo innovaciones en el dmbito de la farmacia.
Asf, se ampliaréd el abanico de opciones, aportando nuevas estrategias
de fratamiento, permitiendo optimizar los diagnésticos y mejorar la toma
conjunta de decisiones, a la vez que los pacientes desarrollan una actitud
mas proactiva en el fratamiento de sus patologias. Aunque la salud digital
podria permifir una fransformacién digital inclusiva y equitativa en el dmbito
sanitario, ofreciendo un medio de cobertura sanitaria universal, fambién se
enfrenta a algunos desafios. Las tecnologias digitales se han convertido
en un factor determinante para la salud, y en su disefio se deben fener en
cuenta aspectos éficos y de privacidad, y fundamentarse en esfrategias
basadas en la evidencia y la equidad.

Los sistemas sanitarios vy la farmacia se enfrenfan a su propia revolucion
tecnolégica. Tanto para los pacientes como para los sistemas sanitarios
es necesario reducir costes, satisfacer las expectativas de consumidores/
pacientes y predecir las enfermedades con mayor antelacién y precision?.
Los consumidores tienen acceso a un enorme volumen de informacién sani-
taria y se estén habituando a emplear la tecnologia. Los pacientes y consu-
midores esperan que se produzca una mejora en su experiencia, asf como
en la forma en que se les presta asistencia sanitaria.

La revolucién tecnolégica ofrece la posibilidad de proporcionar valor
real “més allé de la pastilla”, con nuevos servicios farmacéuticos. Para que
la farmacia comunitaria siga siendo competitiva y se posicione mejor para
una verdadera integracién en el sistema sanitario es imprescindible invertir
en fecnologias digitales emergentes, como la Telefarmacia. A través de la
tecnologia, los farmacéuticos pueden establecer una via de comunicacion
con los pacientes en una plataforma comin, y acceder a datos e informa-
cién, algo que no habia sido posible hasta ahora. La fecnologia permite
almacenar registros de pacientes, facilita el uso de prescripciones electré-
nicas, asi como la dispensacién y administracion de medicamentos y la
manipulacién automdtica de los medicamentos en la cadena de suministro,
proporcionando ademés herramientas para realizar un seguimiento de la

Telepharmacy have been identified and can be divided into four different
environments: fechnological, organizational, human and economic. Deli-
vering pharmaceutical care and services through digital media is iden-
tified as a key priority for the International Pharmaceutical Federation.
Digital health is one of the 21 Development Goals launched by Interna-
tional Pharmaceutical Federation in 2020. The International Pharmaceu-
fical Federation Digital Health in Pharmacy Education report in 2021,
describes the readiness, adaptability and responsiveness of pharmacy
education and knowledge and skill needs of pharmaceutical workforce
on digifal health. Amongst other digital health tools, telehealth/Telephar
macy has been reported as one of the most preferred tools to teach and
learn about by respondents.

eficacia y seguridad de los mismos. Un mejor equipamiento permitiré a las
farmacias mejorar la atencién al paciente y proporcionar servicios farma-
céuticos de mayor calidad. De este modo, la fecnologia permitirad mejorar
la adherencia al fratamiento y la seguridad de los medicamentos, mediante
una mejor identificacién de sus problemas, la provisién de una asistencia
mas personalizada y la automatizacion, lo que permitiré a los farmacéuticos
reservar més fiempo para las consultas y la atencién a los pacientes, en
coordinacién con ofros profesionales sanitarios.

Existe un nimero cada vez mayor de dispositivos electrénicos en el mer
cado, como los dispositivos de control de la presién arterial y la glucosa,
y las apps de salud de los teléfonos inteligentes para uso personal. Los
farmacéuticos juegan un importante papel a la hora de facilitar el uso de
esfas tecnologias, ast como aconsejar a los pacientes sobre la idoneidad
de dichas tecnologias con respecto al cuidado de su salud. Unido al uso
cada vez mas extendido de las herramientas digitales de salud, que estan
transformando la atencién farmacéutica, en los programas universitarios se
deberian incorporar materias relacionadas con la salud digital, con el fin
de preparar a los estudiantes para afrontar los répidos avances fecnolégi-
cos, una vez se hayan incorporado a la préctica real.

En los afios venideros, la Telefarmacia estd llamada a ser uno de los
&mbitos mas importantes de la telesalud, ya que facilita la comunicacion
con los farmacéuticos y permite incrementar la calidad y accesibilidad de
los servicios farmacéuticos y mejorar la safisfaccién, experiencia y como-
didad del paciente, lo que permitiré obtener mejores resultados clinicos®.
En lo practica ordinaria, los farmacéuticos responden a cuestiones relacio-
nadas con interacciones entre farmacos, vacunas y pruebas. Mediante la
Telefarmacia, el paciente puede realizar estas consultas desde su casa.
Resulta alentador comprobar cémo los pacientes conocen, utilizan y valo-
ran cada vez més la Telefarmacia. Para ello, existe una sencilla explica-
cion: la Telefarmacio mejora considerablemente la atencién al paciente.

Vision global de la Telefarmacia

la Telemedicina se ha definido como “el uso de las tecnologias de
la informacién y la comunicacién para proporcionar asistencia sanitaria
cuando existe distancia fisica entre los participantes™. Por ofro lado, la
Telefarmacia, un concepto mds reciente®®, se define como "la prestacion a
distancia de atencién farmacéutica a fravés de las tecnologias de la comu-
nicacion”™”. La evidencia indica que una amplia variedad de servicios clini-
cos y actividades farmacéuticas se pueden realizar mediante Telefarmacia,
tales como la evaluacion del paciente, la revision de la medicacion, la
educacion del paciente, la verificacién de las prescripciones, la prevencion
de enfermedades y la evaluacién de resuliados clinicos®®. La Telefarmacia
es una forma eficaz de suministrar servicios farmacéuticos a pacientes resi-
denfes en zonas rurales, asi como a pacientes con movilidad reducida o
con horarios inflexibles de trabajo, sin necesidad de que el farmacéutico
fenga que estar fisicamente presente®.

la Telefarmacia ha ido adquiriendo importancia en la prestacién de
servicios de farmacia, en gran parte debido a la pandemia de COVID-19,
que ha provocado una enorme presién en los sistemas sanitarios de todo



Farmacia Hospitalaria 2022

88 : Vol 461 Supl 1186-911

Rubén Viegas et al.

el mundo'®. Aparte del impacio econémico derivado de las medidas de
distancia social, los pacientes han viso restringido el acceso a estableci-
mienfos sanitarios como la farmacia'. La Telefarmacia surge como solucién
a las mltiples limitaciones impuestas por la pandemia, sin menoscabo de
la calidad de la atencién farmacéutica. Por ejemplo, los servicios de far-
macia hospitalaria en Espafia han afendido a pacientes externos mediante
Telefarmacia, con el fin de opfimizar los resuliados clinicos y reducir el
riesgo de contagio'?. En los Estados Unidos se han realizado cambios en
la legislacion para permitir a las farmacias emplear plataformas de video-
llamada, como Zoom®, que en aquel momento no cumplian la normativa
anterior de profeccion de datos’. En Australia, en 2020, se realizaron
enmiendas para que los farmacéuticos pudieran revisar la medicacion
mediante videollamada'.

los modelos de Telefarmacia se llevan implementando desde hace
décadas, especialmente en las regiones geogrdficas remotas. Por ejem-
plo, en Australia (1942), Estados Unidos (2000), Canadd (2003), el Reino
Unido y Hong Kong (2010), entre ofros®. La Telefarmacia se ha venido
utilizando en las comunidades rurales remotas con dificil acceso a los ser
vicios sanitarios. Existe una amplia variedad de articulos sobre Telefarma-
cia en la literatura cientifica. Evidentemente, la mayoria fueron publicados
enfre 2019 y 2022, durante la pandemia de COVID-19, lo que subraya la
importancia de dar continuidad a los servicios farmacéuticos cuando no
es posible suministrar los servicios en persona®. Podemos encontrar articu-
los sobre Telefarmacia en paises tan variados como Australia’®'¢, Bangla-
desh?, Brasil'®, Canadd'®?, China?, Alemania?, Iran?, lialic®, Japén?,
Jordania?, Paises Bajos?, Pakistéan?2°, Filipinas®, Africa subsahariana®,
Arabia Saudita®®2, Espaia®334, Sri lanka®, Emiratos Arabes Unidos® y
Estados Unidos®®.

Existen algunos modelos innovadores donde farmacéuticos prestan ser-
vicios de Telefarmacia para optimizar y mejorar el acceso a la atencién far-
macéutica. Algunos ejemplos incluyen el servicio de Telefarmacia “afencién
farmacéutica en la nube”, un sistema de consulta sobre medicamentos y un
modelo de servicio de Telefarmacia basado en la app WeChat, desarro-
llado en China?'. Los autores concluyeron que el modelo de consulia era de
utilidad para la gestion de la medicacion de pacientes crénicos. Asimismo,
en Dinamarca, como parte de una estrategia nacional, se implanté un ser-
vicio de chat para servicios de Telefarmacia destinado a atender consultas
sobre medicamentos, independientemente del lugar en el que estos hubie-
ran sido adquiridos®. Un estudio realizado en 2017 demostré la viabilidad
de incorporar la videollamada en un robot de suministro de medicinas
[Servicio de Suministro Robético de Telefarmacia) para proporcionar servi-
cios de farmacia comunitaria a una zona rural en el noreste de Escocia®.
El programa nefCare en Suiza es una iniciafiva pionera de Telemedicina y
practica colaborativa, a fravés de la cual los pacientes pueden realizar una
consulta sobre sus sinfomas al médico de cabecera desde la farmacia. Si
el médico confirma el diagnéstico, pueden realizar una prescripcion, que
es inmediatamente suministrada por el farmacéutico?'.

la Telefarmacia puede tener un efecto positivo en la seguridad clinica
y los resuliados clinicos del paciente. Una revision sistemdtica de 2017
concluyd que las intervenciones de Telefarmacia en el paciente externo o
ambulatorio mejoran los resuliados en relacién con el manejo de la enfer-
medad, la aufogestion del paciente y la adherencia al trafamiento en el
manejo de las enfermedades crénicas®. La Telefarmacia también se ha
mostrado eficaz a la hora de reducir la incidencia de eventos adversos
en los hospitales®. Finalmente, en Estados Unidos se ha probado que la
revision remota de las prescripciones reduce el nomero de posibles eventos
adversos y mejora la satisfaccion laboral*®. Aunque es importante fener en
cuenta su efecto sobre los resultados clinicos, los procesos se pueden opti-
mizar para proporcionar una atencién sanitaria més costo-efectiva.

Implementacion de los servicios de Telefarmacia

Aunque los servicios de Telefarmacia ofrecen multiples ventajas, tam-
bién existen algunas limitaciones, especialmente las relacionadas con la
confidencialidad y privacidad de la informacion clinica, entre ofros®. Su
eficacia se puede ver influida por la educacién digital y sanitaria de los
pacientes, asi como por el nivel de infegracion de la farmacia en los circui-
tos asistenciales. Se suele subestimar la complejidad de la Telefarmacia, y
su uso depende de numerosos factores, desde la aceptacion social hasta
la evidencia que fundamente las regulaciones**. Se han identificado y cla-

sificado las barreras a la implementacion de la Telefarmacia en cuatro dmbi-
fos: tecnolégico, organizativo, humano y econdmico (Tabla 1)4°. Durante la
implementacion de un modelo de Telefarmacia se deben tener en cuenta las
barreras identificadas, el confexio en el que se van a implantar v las estrate-
gias desarrolladas para superar dichas barreros.

Estas dificuliades contrastan con algunos aspectos que pueden facilitar
la implementacion de la Telefarmacia en la practica farmacéutica. Son
estos:

— Adapfacién a un contexto en el futuro, basado en la tecnologia:

la pandemia de COVID-19 ha acelerado la llegada e implemento-
cion de diferentes tecnologias. Los sistemas sanitarios han experimen-
todo un notable aumento en el uso y adopcién de fecnologias para
poder proporcionar asistencia sanitaria. De esfe modo, es necesario
integrar la Telefarmacia para optimizar la aportacién del farmacéutico
a la hora de mejorar los resultados clinicos'®.

- Mayor valor para las farmacias y los farmacéuticos, y adaptacion a las
necesidades del paciente:

los farmacéuticos pueden emplear la Telefarmacia para aumentar
el tiempo que se dedica a cada paciente’®, obteniendo informacion
sobre los pacientes, con el fin de optimizar el tiempo de la consulia®®,
creando confianza con los pacientes para que las consulias de Telefar-
macia sean eficaces, y protegiendo su privacidad, obteniendo el con-
sentimiento del paciente antes de realizar una consulta de Telefarmo-
cia®. El uso de servicios de Telefarmacia puede evitar los traslados para
recibir asistencia, lo que supone un ahorro de costes para el paciente®.
los farmacéuticos pueden identificar las preferencias del paciente (por
ejemplo, un paciente puede preferir la teleconsulta) o identificar a aque-
llos pacientes que requieren una asistencia farmacéutica mas intensiva
y determinar si es mds oportuna una consulta presencial o remota®. Los
farmacéuticos tienen la oportunidad de deferminar la safisfaccién del
paciente, a la vez que le ofrecen la opcién de realizar una consulta
telefénica en lugar de por videollamada, u ofrecer una videollamada
por wifi, en lugar de utilizar los datos del mavil°.

- Mayor asistencia inferprofesional:

La implicacién proactiva de ofros profesionales sanitarios y su cola-
boracién en la asistencia es esencial a la hora de considerar la imple-
mentacion de la Telefarmacia. Un coordinador de asistencia inferprofe-
sional puede resultar vital para lograr la aceptacion de ofros agentes a
la hora de coordinar la asistencia en un modelo colaborativo de asis-
fencia presencial o remota®. Los servicios de Telefarmacia hospitalaria
ofrecen la oportunidad de colaborar con el equipo médico, ofreciendo
asesoramiento sobre las recomendaciones clinicas®.

- Mayor eficiencia de los sistemas sanifarios y la prestacién de servicios
centrados en el paciente:

Se ha demostrado que los servicios de Telefarmacia en las zonas
remofas son més eficientes cuando el farmacéutico fiene acceso al
historial clinico elecfronico completo del paciente®®. En un esfudio se
demosiré que era mas probable que en los hospitales rurales se prestara
asistencia farmacéutica a distancia si se confaba con un farmacéutico
hospitalario presencial y ofro realizando servicios de Telefarmacia, que
cuando la farmacia hospitalaria sélo contaba con un farmacéutico
prestando servicios a distancia®. También se ha demostrado que los
farmacéuticos que prestan atenciéon farmacéutica a distancia liberan
tiempo a los farmacéuticos presenciales, para que estos realicen ofras
actividades, como prestar una mejor atencién al paciente, participar en
las comisiones hospitalarias o en labores docentes®. Los farmacéuticos
de servicios de Telefarmacia también participan en actividades de opti-
mizacién del uso de antibidticos, la revisién de medicacion y la conci-
liacién de férmacos prescritos al alta hospitalaria®. Resulia complicado
justificar el coste de un farmacéutico presencial mdas, mas ain en las
zonas remofas, donde ya es dificil conservar o lograr los servicios de un
farmacéutico a tiempo completo”.

En resumen, el desarrollo de la Telefarmacia deberia responder a
una necesidad claramente percibida por los profesionales sanitarios, que
variard dependiendo de la zona geogrdfica y el contexto. Las organizacio-
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nes farmacéuticas deberian fomentar la implicacion de los farmacéuticos
en la prestacion de servicios de Telefarmacia. A la hora de implementar
un modelo de Telefarmacia es necesario tener en consideracion esfas difi-
cultades, asi como el contexto y las necesidades especificas del enforno
y los beneficios clinicos, econémicos y humanos que se pueden obtener®.

Trabajo de la Federacion Internacional
Farmacéutica sobre Telemedicina/Telefarmacia
y perspectivas de futuro en este area

Segin la FIP, la prestacion de afencién y servicios farmacéuticos a tra-
vés de la salud digital y de las plataformas digitales es un drea prioritaria.
La salud digital es uno de los 21 objetivos de desarrollo lanzados por la FIP

en 2020%. El objefivo de desarrollo “salud digital” describe los objetivos
globales en la practica farmacéutica, la ciencia y el personal. El objefivo
en el ambito del “personal” estd orientado a promover la transformacion
digital del personal farmacéutico y de los procesos efectivos, con el fin de
facilitar el desarrollo de un personal farmacéufico con buenas competen-
cias digifales. El objefivo en el &mbito de “ciencia” apoya la aplicacion de
tecnologia digital en la prestacion de afencion sanifaria y en el desarrollo
de nuevos productos medicinales. El objetivo en el dmbito de la “préctica”
es infroducir sistemas 'y esfructuras para el suminisiro de servicios sanifarios
y farmacéuticos digitales de calidad, garantizando la alfabetizacion digi-
tal, el uso de habilitadores tecnolégicos y digitales, y la configuracién de
servicios digitales eficaces que mejoren el acceso vy la equidad. los meca-

Tabla 1. Barreras a la implementacion de los servicios de Telefarmacia

Tipo de barrera

zonas rurales.
Ambito tecnolégico

Ambito organizativo

e Diferencias culturales.

un cierfo nivel inicial de incertidumbre.
e El nivel de competencia individual en e
con seguridad.

Ambito humano

a los que promueven su implementacién.

requiere tiempo, esfuerzo y dinero®.
puntos de Telefarmacia?®.

Ambito econémico

® Los servicios de Telefarmacia sélo son posibles si se cuenta con equipamiento complejo y sofisticado, incluyendo
una conexién de alta velocidad, lo que puede presentar una dificultad en las dreas con pocos recursos o en las

Falta de infraestructura y habilidades tecnolégicas.
Falta de interoperabilidad entre los sistemas.
Complejidad de las soluciones implementadas.
Seguridad, confidencialidad y proteccién de datos.

e Llas visitas virtuales a la farmacia requieren un apoyo adicional para que los pacientes pidan cita y se familiaricen
con la tecnologia y con la resolucién de problemas técnicos'2.

e Las labores clinicas desarrolladas como parte de la Telefarmacia deben ajustarse a un procedimiento
protocolizado y basarse en la historia clinica del paciente. A la hora de evaluar la eficacia de la Telefarmacia y su
impacto en los resultados clinicos se deben emplear indicadores adecuados*.

e los problemas de privacidad, ademds de las dificultades a la hora de encontrar el espacio fisico para que los
farmacéuticos puedan realizar las teleconsultas en privado?.

e En algunos casos se ha observado una menor calidad asistencial, que se manifiesta en forma de errores de
dosificacién y llenado por parte de las farmacias que ofrecen servicios remotos, y la incapacidad para adaptar
las herramientas de evaluacién a la Telefarmacia®2¢.

¢ Dificultad a la hora de mantener una agenda regular, dificultad para acceder a las herramientas, falta de espacio
fisico de trabajo y dificultad para comunicarse con los compafieros?.

e Opiniones negativas sobre la Telefarmacia.

¢ Falta de informacién sobre la seguridad y calidad de la Telefarmacia“®.

e Los pacientes mayores pueden hallar dificultades a la hora de realizar una teleconsulta con el farmacéutico;
ademds, existen grupos de poblacién especificos, como los pacientes de mayor edad o con un nivel
socioeconémico bajo, con acceso limitado a internet®.

¢ La complejidad de la tecnologia y la resistencia a emplearla tanto por parte de los farmacéuticos como de ofros
profesionales (técnicos, personal de enfermeria, personal de la farmacia rural)?. La resistencia a cambiar una
rutina con la que el profesional se siente cémodo y seguro por ofra rutina con la que no estd familiarizado implica

ambito de la informdtica y/o las competencias necesarias para utilizarla

e El escepticismo hacia algunos tipos de pruebas “piloto”, que se consideran casi innecesarias, debido a la propia
naturaleza de la tecnologia que se va a probar.

e La carga de frabajo que supone implementar este tipo de programa en el contexto actual.

e Diferencias en los intereses, inquietudes y prioridades de los profesionales que implementan la Telefarmacia, frente

¢ la puesta en marcha de la Telefarmacia (equipamiento, programas informdticos, conectividad y coste operativo)
® La mayor carga de trabajo supone un problema, cuando no hay suficientes farmacéuticos para supervisar varios

¢ Los modelos de remuneracién deben garantizar la sostenibilidad y rentabilidad de las farmacias, asi como de
los servicios bdsicos que suministran. En la remuneracién de los servicios adicionales se deben incluir los costes
incurridos, debiéndose ofrecer incentivos suficientes para la implementacién de estos nuevos servicios. La falta de
modelos de reembolso en la Telefarmacia es una dificultad notable®.

e Puede que la Telefarmacia no esté incluida en el catdlogo de servicios de la administracién, por lo que no existe
un marco econémico bien definido para los mismos, al que se pueden adherir todas las organizaciones. Para
muchos, esta es la principal dificultad a la hora de implantar la Telefarmacia en la

réctica ordinaria
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nismos del elemento “préctica” necesarios para alcanzar estos objetivos
adgquieren especial relevancia, siendo:

1. Utilizar habilitadores digitales y nuevas tecnologias como el historial
clinico electrénico compartido, aplicaciones e inteligencia artificial para
permitir la prestacién de servicios innovadores, una atencién adecuada
y facilitar la toma de decisiones.

2. Demostrar la posesion de competencias digitales y el conocimiento de
las leyes y regulaciones sobre la posesion, ética y privacidad de los
datos vy la calidad de la informacién, con politicas que fomenten la
capacitacién del personal como gesfores de datos clinicos.

3. Reconocer la salud digital como mecanismo para ampliar la accesibili-
dad y equidad, incluyendo el acceso a la atencién farmacéutica digital.

4. |dentificar y conocer las implicaciones éficas y operativas de las fec-
nologias digitales, asi como sus implicaciones, en términos de respon-
sabilidad profesional sobre los resuliados clinicos derivados de una
mayor accesibilidad a la informacién del paciente y al historial clinico
electrénico compartido.

Una gran parte de las tecnologias sanitarias, incluyendo la telesalud,
dependen de su adopcién, uso adecuado e implementacién por parte de
los profesionales sanitarios. Es importante incluir la salud digital en los pro-
gramas de estudios universitarios, con el fin de garantizar que los nuevos
profesionales adquieran las competencias digitales adecuadas y conozcan
y posean las capacidades necesarias para ufilizar la salud digital en la
practica profesional.

El informe de la FIP sobre Salud Digital en la Formacion Farmacéutica,
publicado en 2021, presenta los resultados de una encuesta mundial reali-
zada entre docentes, profesionales farmacéuticos y estudiantes de farmacia
en Q1 paises™. Segin el informe, es necesario integrar la salud digital en la
formacién para educar mejor a los profesionales farmacéuticos en salud y
competencias digitales, con el fin de opfimizar la atencién al paciente. Con-
crefamente, en lo relativo al conocimiento y habilidades digitales relaciona-
das con la telesalud en la formacion de los farmacéuticos, las dreas mas
comunes incluidas en los programas de estudios incluyeron las aplicaciones
moviles (63%; n = 112) y la telesalud (41%; n = 112). Enfre los participantes
que indicaron que la salud digital no estaba incluida en sus programas de
estudios (43%; n = 267), la telesalud estaba entre las tres primeras herra-
mientas o servicios que los parficipantes estaban interesados en impartir en
sus universidades™.
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