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A nivel latinoamericano, Chile es uno de los paises que mejor posicionado se encuentra en materia
de acceso a servicios sociales e infraestructura sanitaria, situacién conseguida a partir de la evidente
mejora del ingreso en los hogares y la disminucién de los indices de pobreza e indigencia en las
ultimas tres décadas. Sin embargo, perduran falencias identificables, incluso en nuestro momento
histdrico, las cuales constituyen determinantes sociales que dejan en evidencia desequilibrios y
brechas en el acceso a la prestacion de servicios ofrecidos.

Estas falencias perduran dentro de una falta de horizonte en politicas publicas en salud, sobre todo
en medicamentos. Tal situacion se evidencia a partir de los informes emitidos por la Organizacién
para la Cooperacién y Desarrollo Econdmico (OCDE) en los que se destaca que Chile es el tercer pais



con mayor gasto de bolsillo en medicamentos y el primero en gasto en farmacia. Si a esto sumamos
distorsiones de mercado como colusidn, concentracién de farmacias y una dispensacién mediada
por incentivos perversos, insoslayablemente generamos un clima donde predomina el desequilibrio
y se acentuan las brechas. Esta situacién sdlo nos aleja de los estdndares de la OCDE, Organizacién
Mundial de la Salud (OMS) y estrategias de uso racional de medicamentos.

Por tal razén, analizar este fendmeno desde el actual momento sociopolitico, posibilita la
observacién de las brechas existentes en cuanto a acceso y funcionamiento del sistemay su relacién
con la ciudadania, entendida como sus usuarios. En busca de que, los profesionales Quimico
Farmacéutico cuenten con conocimientos en politicas publicas, determinantes sociales vy
distorsiones de mercado farmacéutico que les permitan generar opinidn critica y participar
activamente en la discusién hacia politicas publicas y regulaciones tendientes a la equidad, justicia
y probidad.

3.- OBJETIVO GENERAL:

Analizar con los estudiantes los principales fendmenos y procesos asociados a la formulacion e
implementacién de politicas publicas en materia de salud y prevision social en Chile, identificando
para ello, las principales problematicas y desafios expuestos en el presente siglo. Entregando
conocimientos sobre politicas sanitarias, determinantes sociales, distorsiones de mercado vy
regulaciones referidas a competencia, defensa del consumidor, anticorrupcién, como también
transparencia y ética de la industria. El fin seria contribuir a una visién holistica del Quimico
Farmacéutica al momento de realizar un analisis critico sobre el contexto de la salud publica y el
mercado farmacéutico.

4.- OBJETIVOS ESPECIFICOS:

a. Evaluar las actuales politicas publicas en salud

b. Conocer los determinantes sociales que inciden en salud y medicamentos

c. Conocer las distorsiones suscitadas en el mercado farmacéutico

d. Conocer las regulaciones referidas a competencia, defensa del consumidor y anticorrupcion,
como también los marcos éticos y de transparencia propias de la industria farmacéutica.

e. Fomentar el analisis critico de materias contingentes e histéricas en materia de tecnologias
sanitarias.

5. METODOLOGIA:
1. Clases expositivas

2. Seminarios de discusiéon de temas seleccionados.

6. EVALUACIONES
Prueba A al final del curso equivalente al 40% de la nota final
3 Controles al final de cada médulo cuyo promedio es equivalente al 30% de la nota final

Trabajo escrito y defensa oral equivalente al 30% del curso

Contenido del curso se desglosa en los siguientes mdédulos y temas:



Modulo I: Determinantes sociales

Dictado por Constanza Sarabia, Socidloga

1 - Introduccién a los determinantes sociales de salud
2 - Determinantes sociales en Chile (datos y contexto)

Modulo II: Distorsiones de mercado

Dictado por Ricardo Andaur, Quimico Farmacéutico

1 - Mercado farmacéutico

2 - Competencia, publicidad, promocidn y defensa del consumidor
3 - Corrupcién y faltas a la ética

Modulo llI: Politicas publicas

Dictado por Jorge Cienfuegos, Quimico Farmacéutico
1 - Introduccidn a las politicas publicas

2 - Politicas publicas de salud y medicamentos
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