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A IAPO nos gustaría agradecer a nuestros patrocinadores 
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Principios de Participación y Respeto 

1. Escuche mientras otros hablan 

‒ Todos son expertos en su propia experiencia, y todos los puntos de vista 
merecen respeto 

‒ Algunas personas hablan español,  algunas portugués, y otras inglés : 
por favor hable lentamente de manera que los traductores lo puedan 
seguir. Cuando tengamos discusiones informales, apreciaríamos si las 
personas que son bi / tri lingues pudieran ayudar. 

2. Se vale discrepar 

‒ Nuestro objetivo es escuchar y aprender a partir de perspectivas 
divergentes 

‒ Exprese su desacuerdo con la idea u opinión, no con la persona (o la 
organización) 

‒ No tiene nada de malo hacer preguntas 

3. Respete el tiempo de los demás 

‒ Presentarse a tiempo y ayudar al grupo a cumplir  

con el programa 

‒ No excederse en el uso de la palabra 

‒ Nominaremos a voluntarios para tomar notas y controlar el tiempo de 
palabra. Por favor, ayúdenos cuando preguntemos por voluntarios. 
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#IAPOLATAM 

Principios de Participación y Respeto 

4. Respete la confidencialidad 

‒ Nuestro objetivo es desarrollar asociaciones en base a confianza 
 

5. Participe tanto como sea posible 

‒ Obtenga el máximo provecho del taller contribuyendo tanto como 
pueda en todas las sesiones 

‒ Evite distraerse con otro tipo de comunicaciones, tales como 
llamadas por teléfono celular, mensajes de texto o correos 
electrónicos 

 

Y, por último, ¡DISFRUTEN LA REUNIÓN! 
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Introducción 
 

#IAPOLATAM 

21 de Agosto 2014- Taller Día 1 
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Objetivos para la reunión regional de LATAM 
en 2014 

1. Asesorar acciones previas de la pasada reunión 
regional 

2. Identificar y discutir temas críticos de la atención 
sanitaria para los pacientes de los grupos 
regionales 

3. Trabajar juntos y activar la red para estar mas 
unificados 

4. Exponer coyunturas concretas sobre las actividades 
para el 2014/2015 

5. Desarrollar una declaración para presentarla a OPS 
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Mejor acceso, Buena salud: Dirigido al paciente y el acceso a la 
Asistencia sanitaria universal en Latino America; Taller para 

las organizaciones de pacientes regionales 
 

#IAPOLATAM 

21 de Agosto 2014- Taller Día 1 

 
12:30- 13:50    Registro y comida informal: Introducción y expectaciones 
 
14:00 Bienvenida 
 
14:15 Asesoramiento de previos trabajos regionales y planes de acciones 
 
15:00 Información del taller: Asistencia sanitaria/medica universal y 
 enfermedades no contagiosas/transmisibles 
 
16:15 Pausa 
 
16:45 Compromiso del taller: Asuntos regionales 
17:45 Conclusiones 
 
18.00 Fin del primer día de taller 
 
19.00 Cena 
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22 de Agosto 2014- Taller Día 2 

 

09:15 Introducción: Reflexión y resumen del día 2 

09:30 Información del taller: Evaluación de la tecnología para la salud.  

11:00 Pausa 

11:30 Desarrollo del taller: Declaración de la PAHO   

13:00 Comida 

14:00 Información del taller: Medicinas biosimilares y biológicas 

15:30 Pausa 

16:00 Compromiso del taller: Plan de acción y pasos a tomar para 2014/2015 

17:20 Conclusiones 

17:30 Fin del segundo día de taller 

19.00 Cena 

#IAPOLATAM 
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23 de Agosto 2014 – Taller Día 3 
 

09:00 Introducción y reflexiones 
09:05 Compromiso del taller: Continuidad del plan de acción 
 
10:30 Pausa 
 
11:00 Información del taller: Continuidad de la PAHO y seminario de las 
diferentes propuestas de IAPO. 
12:00 Conclusiones 
 
12:30 Cierre del taller: Comida 
 
 
El seminario de IAPO y sus propuestas empieza a las 14:00/ 2 de la 
tarde 

 



Acerca de IAPO  

 • La única alianza global de grupos nacionales, regionales e 

internacionales que representan a pacientes 

• Creada en 1999 

• Atraviesa fronteras y enfermedades 

• Visión: Que los pacientes en el mundo entero se 

encuentren en el centro de la asistencia sanitaria 

• Representa a alrededor de 365 millones de pacientes a 

nivel mundial a través de cerca de 240 miembros 

• www.patientsorganizations.org  
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http://www.patientsorganizations.org/


Promoting patient-centred healthcare around the world 

Misión de IAPO 

1. Estableciendo asociaciones activas con organizaciones de pacientes y  

maximizando su impacto a través del desarrollo de sus capacidades 

2. Realizando trabajo de incidencia a nivel internacional con una voz fuerte 

que represente a los pacientes y aborde aspectos relevantes de las políticas de 

asistencia sanitaria, con el objetivo de incidir en las agendas y políticas de salud 

internacionales, regionales y nacionales 

3. Construyendo alianzas intersectoriales y trabajando en colaboración con 

profesionales médicos y de la salud, diseñadores de políticas, académicos, 

investigadores y representantes de la industria 

Trabajamos para hacer realidad nuestra visión de una 

asistencia sanitaria centrada en el paciente: 

Incidencia Desarrollo de Capacidades Asociaciones 
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Alianza Latina/IAPO seminario de multi actores 
‘Aumentar la voz del paciente en las autoridades 
normativas de medicinas’ 
• Compartir la perspectiva del paciente sobre la regulación y 

el acceso a asistencia sanitaria segura y de alta calidad 
• Fomentar debate con autoridades normativas, 

profesionales de la salud, académicos y la industria 
• Promover una estrategia centrada en el paciente y la 

participación del paciente 

 
Pre-ICDRA, ‘Asegurar la calidad y seguridad de 
las medicinas biosimilares para el paciente en 
todo el mundo’ 
• Pre-Conferencia a ICDRA abierta a las autoridades 

normativas, la industria y otros 
• Oportunidad para demostrar la perspectiva del paciente 

en las medicinas biosimilares basadas en el trabajo global 
de IAPO y los resultados de este taller. 
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Encuentro IAPO en 
 Latinoamérica 

 
Logros de reuniones previas de IAPO  
La plataforma y el crecimiento de la 

membresía 

#IAPOLATAM 

Promoviendo la asistencia sanitaria centrada en el paciente en todo el mundo 



Visión 

Aumentar la participación global en la asistencia sanitaria centrada en el paciente y 

desarrollar las capacidades de las organizaciones de pacientes en todo el mundo, de modo 

que puedan convertirse en defensoras efectivas de la asistencia sanitaria centrada en el 

paciente 

Objetivos 

Los objetivos de este trabajo se basan en el Objetivo Estratégico 2 de IAPO (Voz): Se 

fortalecerá la voz de los pacientes; asegurándose de que ésta refleje de manera fiel la 

diversidad de experiencias y necesidades de los pacientes a nivel global. Esta voz se 

comunica: 

• Desarrollando las capacidades de las organizaciones de pacientes a nivel global 

• Apoyando el desarrollo de redes de organizaciones de pacientes activas y empoderadas 

(lo mismo en las diferentes regiones del mundo que a nivel global)  

• Apoyando a los pacientes a nivel global de modo que puedan desarrollarse y comunicarse 

con una sola voz fuerte a partir de agendas comunes 

Estrategia Regional de IAPO 
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IAPO en América Latina 
 



El Trabajo Regional de IAPO en América Latina 

Puntos importantes incluyen: 
 

• Aumento de las comunicaciones y recursos en español 
• Gran compromiso de los miembros 
• Apoyo para asistir a las reuniones 
• Gran compromiso con los Ministerios de Salud y otros 

involucrados. 
• Tres reuniones regionales previas 2009, 2012 y 2013. 
• Incorporación de miembros. 
• Compartir el conocimiento y desarrollar la  capacitación. 
• Apoyo dado en el desarrollo de los equipos de trabajo 
    nacionales de organizaciones de pacientes. 
• Aumento de la membresía en la región. 
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Asesoramiento de previos 
trabajos regionales y planes de 

acciones 

#IAPOLATAM 

21 de Agosto 2014- Taller Día 1 
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Plan de Acción 2013-2014 
Papel de la IAPO 

1. Coordinador Regional  

• Reclutar a un coordinador regional para administrar las actividades y 

ser un enlace vital entre la  IAPO y los miembros de la región 

 

2. Realizar la Reunión regional IAPO Latinoamericana   

• Con una reunión regional con múltiples involucrados en temas 

prioritarios de cuidado de la salud , sumado a un taller de dos días de 

trabajo , para miembros de IAPO de la región para reafirmar el plan 

de acción 2014 , desarrollando acciones conjuntas y fortaleciendo la 

Red Regional de IAPO Latinoamericana . 

 

3. Proyectos de Investigación basados en problemas 

• IAPO, junto a miembros e involucrados en la región realizarán 

investigación sobre los problemas políticos específicos en 

Latinoamérica, examinando desde las estrategias de los países hacia 

las estrategias regionales.  
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Plan de Acción 2013-2014 
Papel de la IAPO 

4. Día del Paciente Solidario 

• A partir del Día del Paciente Solidario en África en 2013, las 
organizaciones de pacientes en Latinoamérica demostraron un 
fuerte deseo por destacar el Día del Paciente Solidario 2014 en 
Latinoamérica.  

 

5. Compromiso con involucrados sanitarios nacionales y 
regionales 

• Construir relaciones con involucrados relevantes a nivel 
regional e internacional y facilitar el compromiso de los 
miembros con estos involucrados tanto a nivel nacional como 
regional. 

 

6. Webinars y documentos desarrollados en español 

• Traduciendo recursos existentes, los nuevos recursos serán 
desarrollados sobre temas más relevantes para las 
organizaciones de pacientes en Latinoamérica. 
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Mapa de ruta 2013 Q4  
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Mapa de ruta 2014 
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Resultados 2013/ 2014  

 

 

Actividades y áreas de enfoque Resultados 

1. Coordinación e infraestructura Incremento de la colaboración en la 
región para asegurar una estructura más 
sustentable 

2. Integración de la voz del paciente en el 
trabajo global de IAPO  

- Incremento de la membresía, 
- Fortalecer la capacidad de los pacientes 
sobre sus derechos 
- Trabajar con  y apoyar otras redes 
- Diagnosticar los problemas principales 
en la región y diseñar  recomendaciones 

3. Comunicación y educación Sostener foros (particularmente al 10% 
de los estudiantes universitarios 
relevantes) para  comunicar mensajes 
centrales 

4. OMS y OPS - IAPO trabaja activamente  con la OMS y 
la OPS y pretende influir en sus políticas . 
- Compartir la declaración  2013 . 

5. Acceso Pieza de Observación : evaluar resultados 
de la declaración en cada país 

6. Biosimilares  Los grupos de pacientes han 
incrementado el acceso a la información 
sobre biosimilares y medicinas 
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Grupo de  discusión 

• ¿ Cuáles han sido los logros más importantes alcanzados en 

los últimos años dentro de la red regional? 

• ¿ Qué  dificultades  experimentaron?  

• ¿ Cómo superar éstas para maximizar los éxitos y los logros 

obtenidos? 

• ¿ Cómo ha contribuido usted a los objetivos de la red?  
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Información del taller:  
Asistencia sanitaria/médica 
universal y enfermedades no 
contagiosas/transmisibles 

#IAPOLATAM 

21 de Agosto 2014- Taller Día 1 
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Asistencia sanitaria/médica universal 

De lo global a lo regional y local 
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¿ Por qué enfocarse en el acceso a la asistencia 

sanitaria y la cobertura universal en salud (CUS)? 

 • El acceso representa el tema más importante identificado 

por nuestros socios. 

• La CUS es una prioridad para la Organización Mundial de 

la Salud (OMS) y los estados miembros. 

• Sin embargo, lo que representa la CUS todavía no queda 

claro. 

• La perspectiva del paciente es clave– como destinario de 

la asistencia sanitaria deberían poder influir la definición 

de la CUS. 

#IAPOLATAM 
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“La cobertura universal en salud representa la idea más 

potente de la salud pública.”  

- Margaret Chan, Directora General, OMS 

 

La cobertura universal en salud asegura que cualquier persona 

tenga acceso a la asistencia sanitaria sin dificultades 

financiaras. 

 

¿ Qué es la cobertura universal en salud?  

#IAPOLATAM 
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La cobertura universal en salud 
 

Los objetivos de la CUS: 

• Equidad en cuanto al acceso a la asistencia sanitaria  

• Alta calidad de asistencia sanitaria 

• Protección contra riesgos financieros. 

 
Lo que requiere: 

• Un sistema fuerte y eficaz de asistencia sanitaria. 

• Un sistema de financiamiento de servicios de salud. 

• Acceso a  medicinas y tecnologías esenciales. 

• Suficientes empleados motivados y bien preparados.  

 

 

 

 

 

#IAPOLATAM 
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Recursos IAPO 
 

• ‘Informe IAPO : La cobertura 

universal en salud’, provee una 

introducción a la cobertura universal 

en salud 

• ‘Ejemplos de varios países hacia la cobertura universal 

en salud’, ejemplos de seis países; México, Ruanda, Japón, 

Ghana, Tailandia y Chile, desarrollando la cobertura de 

asistencia sanitaria 

 #IAPOLATAM 
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IAPO Principios Regidores al Acceso Universal 
del Seguro de Salud 
 
1. Accesibilidad 
2. Equidad 
3. Calidad 
4. Centrado en el paciente 
5. Empoderamiento 
6. Colaboración 
7. Sustentabilidad y el valor del cuidado de salud 
8. Responsabilidad y Transparencia 
 

#IAPOLATAM 
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  África – El grupo concluyó que el acceso básico y la equidad dependen 

de los recursos humanos y las infraestructuras de la asistencia 

sanitaria, y que ambos aspectos hacen falta en la región.  La 

concentración de recursos en ciertas enfermedades significa que otras 

han sido abandonadas. 

Asia-Pacifico – La mayoría coincidió en que las estrategias de salud 

universal se han implementado pero todavía queda mucho trabajo que 

hacer para poder considerarlas universales.  Muchas poblaciones sufren 

en términos financieros a causa de los gastos extra.  

Mediterráneo - Este – Tanto la información como la educación son 

imprescindibles para lograr un sistema de asistencia sanitaria. Además 

son importantes la cooperación y la coordinación entre los involucrados 

a todo nivel en el sistema. 

Perspectivas regionales del congreso global de 
pacientes 
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Europa – El grupo consideró el impacto de la crisis financiera sobre los 

sistemas de asistencia sanitaria.  En los sistemas de salud bien 

desarrollados se nota el problema del desinterés político para llevar a 

cabo cambios sociales.  Además se destacó la importancia, pero también 

la falta, de atención al paciente integrado. 

América Latina – Se necesita desarrollar la capacidad de las 

organizaciones de los pacientes para fortalecer las capacidades de los 

pacientes y ayudarles a desarrollar su estrategia en cuanto al apoyo y la 

participación del paciente  

América del Norte – Los participantes coincidieron en que el sistema de 

asistencia sanitaria tendría que experimentar grandes cambios centrados 

en el paciente.  Destacaron que cualquier encuentro de asistencia 

sanitaria debería empezar con la articulación de los deseos del paciente. 

Perspectivas regionales del congreso global de 
pacientes 
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Estrategia OMS sobre la asistencia 
sanitaria centrada en el paciente 

La estrategia clave del nuevo Departamento de la prestación de 
servicio y de seguridad tiene como objetivo de aumentar la integración 
y el enfoque sobre el paciente en los sistemas de salud actuales para 
apoyar la cobertura universal en salud. 
 
Sondeo de experiencia del paciente: 

• Colaboración entre PFPS y IAPO 
• Invitar a la gente a compartir su experiencia personal de los servicios 

de salud, tantas las experiencias positivas como negativas 
• Sondeos parecidos con médicos de familia y gerentes de hospitales 
• Más de 60 testimoniales dados 
• Propósito 

• Entender mejor las perspectivas de la asistencia sanitaria centrada en el 
paciente y la integración 

• Identificar los temas comunes del enfoque en el paciente y la integración 
presentes en los servicios de salud desde el punto de vista de los pacientes. 

 
IAPO ha proveído comentarios sobre la estrategia inicial. 
La estrategia final se lanzará inminentemente. 
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Conclusión y próximos pasos 
 

• Es imprescindible involucrar a los pacientes en el desarrollo y la 

implementación de las estrategias de cobertura universal en 

salud. 

• Una declaración de la política de IAPO en cuanto a la cobertura 

universal en salud se finalizará y entonces se empleará para:  

• El apoyo en los comités regionales de la OMS (incluso la declaración 

que se desarrollo en esta reunión!)  

• El apoyo global 

• IAPO desarrollará herramientas para brindar apoyo a los socios 

en cuanto a la cobertura universal en salud centrada en el 

paciente. 
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Enfermedades no Transmisibles 

#IAPOLATAM 

Promoviendo la asistencia sanitaria centrada en el paciente en todo el mundo 

De lo global a lo regional 
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• Las enfermedades crónicas son la principal causa de mortalidad 

a nivel global, representando el 63% de todos los fallecimientos 

• El 80% de estas muertes se presentan en países de ingresos 

medios y bajos 

• Las enfermedades crónicas atan a las personas a la pobreza y 

representan una importante amenaza al desarrollo 

• Por lo tanto, la OMS ha emprendido acciones para hacer frente a 

las cuatro principales enfermedades crónicas: enfermedades 

cardíacas, diabetes, cáncer y enfermedades respiratorias 

crónicas.  

Introducción – ¿Qué son las Enfermedades no 
Transmisibles (ENT)? 
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• La mayoría de los miembros de IAPO son grupos que 

apoyan a pacientes con enfermedades crónicas 

• Es fundamental que todas las estrategias para 

prevenir y manejar las enfermedades no 

transmisibles involucren a aquellos más afectados 

por las ENT: los pacientes 

• IAPO está haciendo una llamada a la acción para 

prevenir y manejar TODAS las enfermedades 

crónicas 
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¿Por qué IAPO lleva a cabo incidencia en 
relación con las ENT? 



Promoviendo la asistencia sanitaria centrada en el paciente en todo el mundo Promoviendo la asistencia sanitaria centrada en el paciente en todo el mundo 

Las ENT – la historia hasta ahora 

• En el año 2011 se adoptó la Declaración Política 

sobre las ENT en la Reunión de Alto Nivel de 

Naciones Unidas sobre las ENT 

• En el año 2012, los Estados Miembros acordaron 

adoptar la meta global de alcanzar una reducción del 

25% en la mortalidad prematura provocada por las 

ENT para el año 2025 

• En 2013, se adoptó la estrategia global sobre las 

ENT, incluyendo un Plan de Acción Global sobre las 

ENT y un marco de monitoreo global 
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Resolución general sobre las ENT 

 

 

La resolución tiene tres componentes: 

Plan de Acción Global sobre las ENT 

El plan de acción le ayudará a los Estados Miembros a alcanzar nueve metas 

globalmente acordadas alrededor de las ENT, incluyendo una reducción en la 

mortalidad prematura provocada por las ENT del 25% para el 2025. 

• IAPO apoya el enfoque en el papel de las personas y las comunidades 

Marco de Monitoreo Global 

• Incluye 9 metas globales y 25 indicadores para llevar un seguimiento de la 

mortalidad y la morbilidad; evalúa el avance del esfuerzo para hacer frente a 

factores de riesgo, y evalúa la implementación de estrategias y planes 

nacionales. 

Mecanismo de Coordinación Global  

El mecanismo de coordinación global movilizará a todas las partes interesadas 

para implementar del Plan de Acción Global sobre las ENT 
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Crítica de la ONU de las ENT -  2014, Nueva 
York, Estados Unidos 

 
• Reunión de las ENT para la sociedad civil, 19 de junio 2014 

• Sesión en que la sociedad civil puede compartir sus 

opiniones con los estados miembros 

• Crítica de la ONU de las ENT, 10-11 de julio 

• Evaluar el progreso desde 2011 

• Identificar falta de datos en la acción 

• Establecer acuerdos sobre desarrollo y asegurar la 

acción 
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¿Qué pueden hacer las organizaciones de 
pacientes? 

 
• Comités Regionales – oportunidad para que los grupos de 

pacientes realicen incidencia alrededor de las necesidades 

de los pacientes en la región 

• Incidir en los gobiernos de modo que desarrollen sus 

propias estrategias relacionadas con las ENT 

• Promover el involucramiento de las organizaciones de 

pacientes en el desarrollo y la implementación de 

estrategias en el área de las ENT 

• Responder a las consultas sobre las ENT a nivel nacional, 

regional y de la OMS 
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Enfermedades no Transmisibles 

#IAPOLATAM 
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Estudio de caso de un miembro: 

 

Edith Grynszpancholc 

Fundacion Natali Dafne Flexer 

Argentina 
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Estudio de caso de un miembro  
Psoriasis: promoción y acción de una 

organización de paciente 

#IAPOLATAM 
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Beatriz Larrea 

 AESPO, Argentina 

 

Guillermo Gutiérrez 

FUNDAPSO, Colombia 
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Discusión  

Preguntas clave:  

¿ Quienes son los actores principales?  

¿ Cómo fortalecer la voz del paciente?  

¿ Cómo brindar apoyo en cuanto a la cobertura 

universal de salud y las enfermedades no 

transmisibles en nuestros países?  

  



Promoviendo la asistencia sanitaria centrada en el paciente en todo el mundo 

#IAPOLATAM 
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Herramientas y recursos disponibles sobre CUS y ENTs  

Documentos de CUS del Congreso 

Principios de la CUS 

Declaración de IAPO sobre el cuidado de la salud centrado en el 

paciente 

Herramientas de los Biosimilares  

Declaración Política de IAPO: sobre Educación Sanitaria 

Declaración Política de IAPO: información del paciente 

Todo disponible en el sitio web de IAPO 

www.patientsorganizations.org  

http://www.patientsorganizations.org/
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Receso para café 

16:15- 16:45 
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Compromiso del taller:  
Asuntos regionales 

#IAPOLATAM 

21 de Agosto 2014- Taller Día 1 
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Temas Regionales 
• Buen progreso hacia la cobertura universal en salud (CUS) 

pero aún se evidencian problemas: 

- Accesos y fallas en los sistemas  

- Necesidad de una mayor promoción e información simplificada 
sobre CUS 

- Dificultades debido a divisiones entre los sistemas privado y 
público  

 

• Falta de financiamiento y dificultades para acceder al 
financiamiento: necesidad de  diversificación 

 

• Necesidad de una red más grande y mayor colaboración entre 
las organizaciones de pacientes , y otros  involucrados 

 

• El acceso es una preocupación prioritaria: calidad del  
tratamiento disponible y recibido. 
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Temas Regionales continuación 

• Buenas  relaciones con la mayoría de los involucrados: pero 
el compromiso es  limitado con las autoridades regulatorias 
de drogas. 

• Limitado conocimiento sobre la evaluación y promoción de 
la tecnología en salud   

• Buen entendimiento de los medicamentos biosimilares  

• Falta de regulación para el control de calidad  

 

• Buen conocimiento sobre las ENTs y están  activas en esta 
área 

• Las ENTs causan una alta carga de la enfermedad: seria 
preocupación  

 

• Las percepciones de los sistemas de salud y las políticas   
difieren. 
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Grupo de trabajo 

Preguntas Críticas   

• ¿Cuáles son los tres temas claves relevantes que 

usted como red regional  desea enfocar para el 2015?  

• ¿Qué desea usted lograr?  

 

• Fortalezas 

• Desafíos 

• Oportunidades  

• Amenazas 

#IAPOLATAM 
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Tormenta de Ideas 

• Fechas por venir importantes, acciones y actividades 

• Eventos claves 

• Involucrados claves con quienes trabajar en el 2015 y 

más allá 

#IAPOLATAM 
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Conclusiones 
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#IAPOLATAM 

21 de Agosto 2014- Taller Día 1 
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Fin del primer día de taller 
 
 

Cena @ 20:00 
 

Para más información:  
www.patientsorganizations.org  
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@IAPOtweets   #IAPOLATAM 

 
www.facebook.com/internationalallianceofpatientsorganizations 



Del 21 al 23 de Agosto de 2014 

Rio de Janeiro, Brasil 

¡Bienvenidos! 

Taller Latinoamericano de IAPO 

Mejor Acceso, Mejor Salud: Enfoque de 
Cobertura Universal en Salud centrado en el 

Paciente en América Latina 

@IAPOtweets   #IAPOLATAM 

 
www.facebook.com/internationalallianceofpatientsorganizations 
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Introducción: 

Reflexión y resumen del día 2 

#IAPOLATAM 

22 de Agosto 2014- Taller Día 2 
Promoviendo la asistencia sanitaria centrada en el paciente en todo el mundo 
Promoviendo la asistencia sanitaria centrada en el paciente en todo el mundo 



22 de Agosto 2014- Taller Día 2 

 

09:15 Introducción: Reflexión y resumen del día 2 

09:30 Información del taller: Evaluación de la tecnología para la salud.  

11:00 Pausa 

11:30 Desarrollo del taller: Declaración de la PAHO   

13:00 Comida 

14:00 Información del taller: Medicinas biosimilares y biológicas 

15:30 Pausa 

16:00 Compromiso del taller: Plan de acción y pasos a tomar para 2014/2015 

17:20 Conclusiones 

17:30 Fin del Segundo día de taller 

19.00 Cena 

#IAPOLATAM 
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Información del taller: 

Evaluación de la tecnología para 

la salud 

#IAPOLATAM 

22 de Agosto 2014- Taller Día 2 
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• Compartir información acerca de cómo se toman las decisiones 

relacionadas al uso de las tecnologías de la salud: 

• ¿Qué es la ETES? 

• ¿Qué está sucediendo a nivel global? 

• ¿Qué está sucediendo a nivel regional? 

• ¿Cuáles son las próximas oportunidades para las 

organizaciones de pacientes en América Latina? 

• Compartir experiencias sobre la participación de los pacientes en la 

toma de decisiones 

• Abordar temas y actividades comunes en esta área 

   
#IAPOLATAM 

Objetivos de la sesión 
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¿Qué es la tecnología de la salud? 

La tecnología de la salud es un término usado para abarcar todos los 

aspectos de la atención a la salud. Por ejemplo: 

• Medicamentos (por ejemplo, insulina) 

• Dispositivos (por ejemplo, un marcapasos) 

• Pruebas diagnósticas 

• Programas de prevención (por ejemplo, programas de vacunación) 

• Procedimientos (por ejemplo, laparoscopía)  

 

#IAPOLATAM 
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¿Qué es la evaluación de las 
tecnologías de la salud? 

La Evaluación de las Tecnologías de la Salud (ETES) es un método 

para evaluar las tecnologías de la salud en lo relativo a su efectividad, 

idoneidad, eficiencia, seguridad, costo-efectividad (valor) y otros 

aspectos y estándares económicos y éticos. 

• Examina las consecuencias a corto y largo plazo del uso de una tecnología 

de la salud 

• Es multidisciplinaria, considerando los aspectos médicos, sociales, 

económicos y éticos relacionados con el uso de una tecnología de la salud 

#IAPOLATAM 
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Objetivo de la ETES 
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Informar el desarrollo de políticas de atención a la salud que sean: 

• Seguras 

• Efectivas 

• Enfocadas al paciente 

• Representen un buen uso de los recursos limitados 

• Puede ser una herramienta para la asignación de recursos y 

usarse para tomar decisiones en materia de reembolsos y 

fijación de precios, especialmente en aquellos casos en los 

que los recursos son limitados 

#IAPOLATAM 

Objetivo de la ETES 

Idealmente la ETES: 

• Se traducirá en valor por el dinero de quien paga 

• Recompensa la innovación 

• Garantiza el acceso para el paciente, llevando finalmente a una 

mejor salud 
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La ETES tiene como objetivo ofrecer información para 

apoyar a los administradores y tomadores de decisiones 

relacionados con las políticas de atención a la salud 

para evaluar aspectos tales como:  

• ¿Debería el sistema de salud nacional cubrir, reembolsar o 

subsidiar el tratamiento en cuestión?  

• ¿A qué perfiles de pacientes se les debería proporcionar? 

• ¿Por cuánto tiempo deberían estos pacientes recibir 

tratamiento?  

• ¿Cuál es el costo de este tratamiento en sus contextos 

específicos?  

#IAPOLATAM 
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Metodologías 
La ETES puede valorar el impacto de una tecnología en uno o más de los 

siguientes aspectos: 

• Un paciente individual 

• Un grupo de pacientes similares 

• El sistema de atención a la salud en su conjunto 

La ETES puede evaluar evidencia de una variedad de fuentes, por ejemplo: 

• Revisiones sistemáticas de pruebas clínicas 

• Evaluaciones económicas 

• Evaluaciones de las implicaciones para los servicios de atención a la salud 

• Evidencia proveniente de los usuarios de la  tecnología 

(consultas/testimonios personales) 

• Desarrollo de modelos 

#IAPOLATAM 
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¿En dónde se usa? 

La ETES ha sido usada por prestadores de servicios de salud en todo 

el mundo y su uso se aumenta cada vez más: 

• En América Latina, la mayor parte de la ETES se basa en modelos 

existentes fuera de la región, o bien siguen directrices 

internacionales 

• Pero cada vez existe más conciencia de la importancia de la ETES 

en América Latina, y ya existen desarrollos: Brasil, Uruguay, 

Colombia, México, Chile 

- La mayoría en la dirección de una mayor participación de la 

comunidad 

#IAPOLATAM 
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Es importante que las decisiones que afectan las vidas de las personas tomen 

en cuenta las necesidades de aquellos que serán afectados. 

 

Las contribuciones de los pacientes y el público pueden, y deberían, ayudar a 

determinar si se pondrán a su disposición los tratamientos, incluidos los 

tratamientos nuevos.  

 

¿En qué momento se puede involucrar a los pacientes? 

- Su participación deberá darse en todas las etapas del proceso de la ETS: 

- Decidir qué evaluar 

- Definición del alcance 

- Desarrollo 

- Consulta 

- Comunicación 

- Implementación   

  aunque esto varía entre los países 
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Iniciativas globales:  

La evaluación internacional de las 

tecnologías en la salud (EiTES) 

#IAPOLATAM 
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• Foro para la colaboración en la ETES 
• Grupo para la participación de pacientes y 

ciudadanos 
• Valores y normas de calidad para la participación 

del paciente en la ETES (se lanzó en Agosto 2014) 
 

 

www.htai.org 
 

http://www.htai.org/


Los valores del EiTES para la participación del 

paciente en la ETES 
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Relevancia – Los pacientes disponen de conocimientos, perspectivas 
y experiencias únicos que contribuyen a evidencia esencial para la 
ETES. 
Justicia – Cada paciente tiene el mismo derecho que los otros actores 
de contribuir al proceso de la  ETES y pueden acceder a los procesos 
que permiten la participación eficaz. 
 Equidad – La participación del paciente en la ETES contribuye a la 
equidad en su manera de tratar de entender las necesidades diversas 
de los pacientes con problemas de salud. También hay que tomar en 
cuenta que el sistema de salud tiene como objetivo de distribuir de 
manera justa los recursos a todos los usuarios. 
Legitimidad- La participación del paciente facilita los afectados por la 
decisión de participar en la ETES; contribuir a la transparencia, 
responsabilidad y credibilidad de la toma de decisiones. 
Capacitación de implementación– Los procesos de participación del 
paciente responden al problema de cómo involucrar al paciente en la 
ETES y fortalecer las capacidades para que los pacientes y las 
organizaciones de la ETES  and HTA trabajen juntos. 
 



Normas de calidad de EiTES para la participación 

en la ETES 
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El proceso general de la ETES: 
  
• Las organizaciones de la ETES disponen de una estrategia 

subrayando los procesos y responsabilidades para los que trabajan 
en la ETES y participan en  los grupos ETES con el objetivo de 
involucrar a los pacientes. 

• Las organizaciones de la ETES nombran los recursos apropiados para 
asegurar y apoyar la participación del paciente en la ETES. 

• Se entrenan los participantes de la ETES (incluso investigadores, 
personal, críticos de la ETES y miembros del comité) en cuanto al 
nivel apropiado de participación del paciente y la consideración de 
las perspectivas de los pacientes durante el proceso de la ETES. 

• A los pacientes y las organizaciones de pacientes se les ofrece la 
oportunidad de recibir entrenamiento para que puedan contribuir de 
manera eficaz a la ETES. 

• Se analizan regularmente los procesos de participación del cliente 
en la ETES.  Se toman en cuenta las experiencias de los 
involucrados, con el fin de mejorarlas continuamente. 

 



Normas de calidad de EiTES para la 

participación en la ETES 
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Para la ETES individual 
  
• Se usan estrategias de comunicación proactivas para alcanzar e 

informar a una amplia gama de pacientes, permitiendo un alto nivel 
de participación en la ETES .  

• Se establecen horarios fijos para cada ETES  con advertencia previa 
de las fechas límites para asegurar que se pueda obtener la 
información apropiada de una amplia gama de pacientes. 

• Para cada ETES, las organizaciones de ETES identifican un empleado 
para apoyar a los pacientes y contribuir de manera eficaz a la ETES.  

• En cada ETES, se notan las perspectivas y experiencias de los 
pacientes y se documenta la importancia de las contribuciones de 
los pacientes en cuanto a las conclusiones y decisiones. 

• A las organizaciones que han contribuido a una ETES se les dan 
comentarios, destacando las sugerencias más útiles  y dando ideas 
para apoyar su participación en el futuro. 

  

 #IAPOLATAM 



Carolina Cohen: 

Alianza Latina, Brasil 

#IAPOLATAM 

22 de Agosto 2014- Taller Día 2 
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Evaluación de Tecnologías en 
Salud (ETES)  
 
Discusión 
 

#IAPOLATAM 
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Receso para café 

11:00 - 11:30 
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Desarrollo del taller:  

Declaración de la OPS 

#IAPOLATAM 
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Historia de la OPS 

#IAPOLATAM 
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Principales áreas desde la agenda OPS:  
 
Materias de las Políticas de los Programas  
4.3 - Estrategia para la Cobertura Universal de 
Salud 
 
4.8 Plan de Acción sobre Salud en todas las 
políticas 
 
4.14 Agenda de Desarrollo Post-215 (Mesa 
redonda) 
  
Materias para Información 
Compromiso OMS con los Actores No estatales  
(Consultación Regional ) 
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Principios Regidores al Acceso Universal del 
Seguro de Salud 
 
1. Accesibilidad 
2. Equidad 
3. Calidad 
4. Centrado en el paciente 
5. Empoderamiento 
6. Colaboración 
7. Sustentabilidad y el valor del cuidado de salud 
8. Responsabilidad y Transparencia 
 

#IAPOLATAM 
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Próximos Pasos  

Plan de Acción 

¿ A quién involucrar? 

 

#IAPOLATAM 
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Comida 

13:00 - 14:00 
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¡ Foto de grupo! 



Información del taller:  

Medicinas biosimilares y 

biológicas 

#IAPOLATAM 
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Medicinas biosimilares y 

biológicas: Panel de discusión 

Jo Groves: IAPO 

Adriana Maria Garzon Pinzon: Fundacion 
SIMMON, Colombia 

Dr Luis Adrían Quiroz Castillo: Salud, Derechos 
y Justica,  México 

Dr Virginia Acha: Amgen 

 
#IAPOLATAM 
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¿Qué es un medicamento biológico? 

 

 

• Hecho a partir de organismos vivos usando 

técnicas biotecnológicas 

• Las técnicas biotecnológicas utilizan métodos 

científicos y de ingeniería para manipular 

organismos vivos, con el fin de producir un cierto 

producto o realizar una función 

• A menudo están conformados de proteínas que se 

producen naturalmente en el organismo humano, 

por ejemplo, la insulina  
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Químico Biológico 

Estructura pequeña, simple 
Por ejemplo, la aspirina: 21 átomos  
 
 
 
 
 
 
 
 

Estructura mediana a muy grande, 
compleja, heterogénea, por ejemplo, 
anticuerpo monoclonal : > 20,000 átomos 
 
 
 
 
 
 
 

Hecho combinando ingredientes químicos: 
fácil de reproducir exactamente 

Hecho usando células vivas a través de la 
síntesis biológica – difícil de reproducir 
exactamente 

A menudo estable por largos periodos de 
tiempo 

Menos estable - sensible a la luz, calor, 
desnaturalización o degradación 

Pocas posibilidades de provocar una 
reacción inmune por su pequeño tamaño 

Más posibilidades de provocar una reacción 
inmune por su tamaño y estructura 

Se puede ingerir oralmente en forma de 
cápsula 

A menudo administrada por medio de 
inyección o infusión 

A menudo se puede auto-administrar en 
casa 

A menudo se administra en un hospital 

Por lo general recetado por un médico 
general o un médico de atención primaria 

Por lo general para el tratamiento de 
enfermedades severas y recetado por 
especialistas 



¿Qué es un medicamento biosimilar?  

• Los medicamentos biosimilares son desarrollados para 

ser altamente similares a un medicamento biológico 

(es decir, uno que ya haya sido aprobado) – una vez que 

la patente haya caducado 

• Tienen una calidad, seguridad y eficacia comparables 

• Diferentes de un medicamento genérico 

• Desarrollados para ofrecer productos alternativos, por lo 

general a un costo más bajo, y aumentar las 

opciones para los médicos, pacientes y sistemas de 

atención a la salud en general 

 
#IAPOLATAM 
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¿Cómo se regulan los medicamentos 
biosimilares?  

• Disposiciones regulatorias y de aprobación diferentes para los 

medicamentos genéricos y los nuevos medicamentos biológicos 

• Se aprueban sobre la base de que son altamente similares como 

medicamentos de referencia en términos de su seguridad, calidad y 

eficacia a través de un ejercicio de comparabilidad biosimilar :  

o Comparabilidad de calidad 

o Comparabilidad no clínica 

o Comparabilidad clínica (pruebas clínicas en pacientes) 

• El objetivo no es mostrar un beneficio terapéutico 

• Requieren un monitoreo posterior a la aprobación y un plan de 

farmacovigilancia una vez aprobados para garantizar su 

seguridad #IAPOLATAM 
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• Principales directrices y disposiciones regulatorias de influencia para los 

medicamentos biosimilares:  

o Primer directriz de la Agencia Europea de Medicamentos en el año 2005 
(primer biosimilar aprobado en la Unión Europea en el 2006) 

o Directrices de la Organización Mundial de la Salud en el 2010 

o Directrices preliminares de la Agencia de Alimentos y Fármacos de los 
Estados Unidos del 2012 

Existen disposiciones para biosimilares 
Ya existe legislación 
Disposiciones para  biosimilares en curso 
No existe regulación 

#IAPOLATAM 
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Medicinas biosimilares y biológicas : 
Caja de herramientas  de información y apoyo para 

organizaciones de pacientes, 2013  

Tiene como objetivo ayudar a las organizaciones 
de pacientes a entender las ciencias, tecnología y 
reglamentación, y problemas sociales en lo 
concerniente a las medicinas biológicas y 
biosimilares.  
 

Caja de herramientas disponible aquí: 

www.patientsorganizaitons.org/biosimilars  

 

Disponible en español como documento Word 

 

Próximos pasos: Diseño de una versión española 

de la caja de herramientas 

Más actividades en Latino América se discuten aquí 
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• Consultación con los socios de  IAPO 

• Entrevistas con varios actores incluso pacientes, 

reguladores, académicos, productores biológicos y 

biosimilares, representantes de asociaciones médicas 

• Comité de revisión que consta de organizaciones de 

pacientes, académicos y reguladores  

• Boceto de un informe y guía de referencia rápida que se 

usaron en el taller IAPO en mayo 2013 en forma de 

comentario 

 

¿ Cómo se desarrolló?  

#IAPOLATAM 
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Informe 
Folleto – ‘lo que puede hacer el 

paciente’ 
Guía de referencia 
rápida 

Ficha 
técnica 

Enlaces y recursos 
#IAPOLATAM 
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¿Qué pueden hacer ustedes?  

Consideren tres preguntas al momento de desarrollar su 

trabajo:  

1. ¿Existen medicamentos biológicos y biosimilares 

en su país?  

2. ¿Cómo se regulan los medicamentos biológicos y 

biosimilares en su país?  

3. ¿Existe un sistema de farmacovigilancia en su 

país?  

#IAPOLATAM 
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Desarrollar su posición y una estrategia  

• Desarrollar  la posición de su organización en cuanto a las 

medicinas biológicas y biosimilares.  

• Una posición de política, ‘destaca los temas importantes y 

las acciones requeridas para enfrentarse hacia ellos.’ 

• Asegurar que su posición refleja los temas importantes a los 

pacientes y sus opiniones  

• Una vez desarrollada la posición– se desarrolla una 

estrategia 

• Crear un plan que identifica de manera clara sus objetivos y 

resultados esperados. 

#IAPOLATAM 
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Conclusiones  

• Garantizar el acceso a medicamentos biológicos y biosimilares de alta 

calidad, seguros y eficaces depende de:  

o Educar a los pacientes, médicos, gobiernos y ministerios de salud 

acerca de lo que son y cuál puede ser su impacto terapéutico 

potencial 

o En aquellos casos en los que estén disponibles, es necesario 

implementar y contar con directrices regulatorias estrictas que 

sigan aquellas de la Organización Mundial de la Salud, la Agencia 

Europea de Medicamentos o la Administración de Alimentos y 

Fármacos de los Estados Unidos 

o Contar con sistemas de farmacovigilancia robustos y un 

monitoreo de eventos adversos es clave para garantizar la 

seguridad del paciente: los pacientes necesitan saber cómo y 

cuándo reportar la presencia de efectos adversos 
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Recomendaciones de IAPO 

• Es imprescindible asegurar que las medicinas biológicas sean 

de calidad alta, seguras y eficaces 

• Hay que comunicar al paciente cualquier cambio a su 

tratamiento  

• A la hora de recibir medicinas biológicas o biosimilares el 

paciente debe saber  la marca y cómo localizar el número de 

lote  

• Se requieren sistemas robustos de farmacovigilancia y 

controles para asegurar la seguridad del paciente  

• La educación es clave– los pacientes deben saber cómo y 

cuándo reportar los efectos adversos y los médicos deben 

documentar  cualquier efecto adverso  
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Nombrar e identificar biológicos:   

La perspectiva del paciente 

Problemas importantes identificadas por pacientes: 

• Seguridad (efectos secundarios, fiabilidad, regulación)  

• Educación y información del paciente  

• Cambios; cambiar entre medicinas biosimilares y producto 

de referencia – notificar al paciente y al médico 

• Cómo se monitorizan las medicinas biosimilares; 

farmacovigilancia 

• Disponibilidad y acceso a las medicinas biosimilares 
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Discusión 

 

 

#IAPOLATAM 

22 de Agosto 2014- Taller Día 2 
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Receso para café 

15:30 – 16:00 

 

Promoviendo la asistencia sanitaria centrada en el paciente en todo el mundo 



Compromiso del taller:  

Plan de acción y pasos a tomar 

para 2014/2015 

#IAPOLATAM 

22 de Agosto 2014- Taller Día 2 
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Plan de acción y pasos a tomar para 2014/2015 

 

Plan de acción es un proceso que le ayudará a enfocar 

sus ideas y decidir los pasos que se necesita tomar para 

alcanzar metas particulares. 

  

• ¿ Qué quiere lograr en un período de tiempo 

determinado? 

• Focalizar en acciones prioritarias: estar enfocado 

• ¿ Quién se involucrará? 
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Prioridades del Plan de Acción 

• Temas prioritarios 

• Objetivos y resultados: para el final de 2014, 2015 

(mes a mes) y más allá (2016- 2017) 

• Acciones y actividades para alcanzar aquellas 

• Colaboradores a involucrar 

• Recursos necesarios para cada actividad 
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Temas Regionales 
• Buen progreso hacia la cobertura universal en salud (CUS) 

pero aún se evidencian problemas: 

• Falta de financiamiento y dificultades para acceder al 
financiamiento: necesidad de  diversificación 

• Necesidad de una red más grande y mayor colaboración entre 
las organizaciones de pacientes , y otros  involucrados 

• El acceso es una preocupación prioritaria: calidad del  
tratamiento disponible y recibido 

- Compromiso limitado con las autoridades regulatorias de drogas 

- Limitado conocimiento sobre la evaluación y promoción de la 
tecnología en salud   

- Buen entendimiento de los medicamentos biosimilares pero falta 
de regulación para el control de calidad  

• Las ENTs causan una alta carga de la enfermedad: una causa de 
gran preocupación  

• Las percepciones de los sistemas de salud y las políticas  difieren 
a través de la región y dentro de los países. 



Promoviendo la asistencia sanitaria centrada en el paciente en todo el mundo 

Sesión de grupo de Trabajo: 

Planificación de la Acción  

#IAPOLATAM 
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Conclusiones 

#IAPOLATAM 

22 de Agosto 2014- Taller Día 2 
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Fin del segundo día de taller 

 
 

Cena @ 19:00 
 

Para más información:  
www.patientsorganizations.org  
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@IAPOtweets   #IAPOLATAM 

 
www.facebook.com/internationalallianceofpatientsorganizations 



Del 21 al 23 de Agosto de 2014 

Rio de Janeiro, Brasil 

¡Bienvenidos! 

Taller Latinoamericano de IAPO 

Mejor Acceso, Mejor Salud: Enfoque de 
Cobertura Universal en Salud centrado 

en el Paciente en Améria Latina 

 

@IAPOtweets   #IAPOLATAM 

 
www.facebook.com/internationalallianceofpatientsorganizations 
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Introducción  

y reflexiones 

#IAPOLATAM 

23 de Agosto 2014 – Taller Día 3 
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#IAPOLATAM 

23 de Agosto 2014 – Taller Día 3 
 

09:00 Introducción y reflexiones 
09:05 Compromiso del taller: Continuidad del plan de acción 
 
10:30 Pausa 
 
11:00 Información del taller: Continuidad de la PAHO y seminario 
de las diferentes propuestas de IAPO. 
12:00 Conclusiones 
 
12:30 Cierre del taller: Comida 
 
 
El seminario de IAPO y sus propuestas empieza a las 14:00 
hrs / 2 de la tarde 
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Compromiso del taller: 

Continuidad del plan de acción 

#IAPOLATAM 
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Objetivos  
 

• Reunir a los pacientes a través de 
áreas de enfermedad de compartir 

conocimientos y experiencias  
 

• Crear conciencia de la asistencia 
sanitaria centrada en el paciente a 

través de África  
 

• Comunicarse con voz fuerte y 
unificada de los miembros IAPO  

 
• Mejorar las relaciones paciente-

proveedor  
 

• Aumentar el acceso a la información 
del paciente  

 
• Aumentar la alfabetización en salud 

con el seguro de medicamentos / uso 
seguro de los medicamentos  

 
• Construir alianzas intersectoriales 
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2013 en África  
 

17 miembros en 10 países llevaron a 
cabo las actividades: marchas, 

exámenes de salud de la comunidad, 
talleres, foros de información, 

conferencias y debates públicos. 
 

Usted puede elegir lo que hacer para 
apoyar el día y crear conciencia. 



Día de Solidaridad de Pacientes: mejorar la vida a 

través de la asistencia sanitaria centrada en el 

paciente.  

 

‘Asistencia sanitaria centrada en el paciente significa 

que los pacientes, sus familias y las comunidades son 

vistas y tratadas como seres humanos y no 

enfermedades, dolencias y discapacidades.’ 

Miembro de IAPO: Sociedad Regional de 

Transfusión Sanguínea de Kenia  

 

Unámonos y estamos juntos para poner a los 

pacientes en el centro de salud, en todo el mundo. 
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Receso para café 

10:30 – 11:00 
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 Información del taller: 

Continuidad de la PAHO y 

seminario de las diferentes 

propuestas de IAPO 

#IAPOLATAM 
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Seminario de múltiples actores: 

El aumento de la voz del paciente 

en las autoridades reguladoras 

de medicamentos 
 Sábado 23 de Agosto 2014, a las 14.00 – 18.30 
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Panel 1: Adaptar las necesidades del paciente a las prioridades de las 

autoridades regulatorias de medicamentos (DRA) 

Panelistas invitados: 

1. Representante de la Agencia Nacional de Vigilância Sanitária (ANVISA), Brasil 

2. Tiago Farina Matos, Instituto Oncoguia, Brasil 

3. Nathalia Molleis Miziara, Universidad de Sao Paulo 

4. Claudia Vaca, Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos 

(INVIMA), Colombia 

5. Dr. Luis Villalba, La Federación Latinoamericana de la Industria Farmacéutica 

(FIFARMA) 

Cuestiones consideradas que están incluidas: 

• Cuál es el papel de la DRA en Latino América? 

• Qué compromiso conjunto hay entre el paciente y accionista de la DRA? 

• Cuáles son los ejemplos de compromiso efectivo? 

• Que estrategias ha asegurado esto? 
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Panel 2: Barreras para la asistencia universal sanitaria 

Panelistas invitados: 

1. Jose Luis Castro, Organización Panamericana de la Salud (PAHO) / Organización 

Mundial de la Salud (OMS) (WHO) 

2. Mariana Faria, Instituto Suramericano de Gobierno en Salud (ISAGS)  

3. Cesar Garrido, Centro Nacional para la Hemophilia, Venezuela  

4. Representante de Interfarma 

5. Aline Silveira Silva, Ministra de la Salud, Brasil 

Cuestiones consideradas que están incluidas: 

• Como pueden trabajar juntos los actores múltiples para asegurar el acceso a la 

calidad de la asistencia sanitaria? 

• Como los procesos regulatorios pueden dar soporte a la asistencia universal 

sanitaria? 

• Quienes toman las decisiones de quien puede acceder a qué? 

• Qué efectos tiene procesos como regulación de los biosimilares, la evaluación de 

la tecnología en la salud y la fármacovigilancia, en el acceso a la asistencia 

sanitaria? 
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Después del seminario:  

 

18:30 – 20:30  

Recepción de múltiples actores 

Cierra de la reunion regional 

#IAPOLATAM 



 
Conclusiones 
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Cierre del taller - Gracias!  

¡Hasta Mañana! 

 
Comida @ 12:30 

 
El seminario de IAPO y sus 

propuestas empieza a las 14:00 hrs 
/ 2 de la tarde 

 
www.patientsorganizations.org  
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@IAPOtweets   #IAPOLATAM 

 
www.facebook.com/internationalallianceofpatientsorganizations 


