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* Mas de 26 enfermedades infecciosas pueden prevenirse eficazmente mediante una vacuna (1)

* La vacunacioén previene actualmente de 2 a 3 millones de muertes por afio (1)
Se podrian evitar otros 1,5 millones de muertes si se mejorara la cobertura de vacunacion mundial

* Actualmente existen vacunas para protegerse contra el paludismo, el dengue y la enfermedad del
Ebola, y se estan desarrollando vacunas prometedoras contra el virus sincicial respiratorio, la
tuberculosis y todas las cepas del virus de la gripe (2), asi como contra la COVID-19.

» Cada vez mas, las vacunas protegen la salud mas alla de la infancia, en la adolescencia y la edad adulta,
durante el embarazo y en las personas mayores. (2)

. (1) Hoja de datos de la OMS 2017: http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs378/en/
flp 2) OMS. Programa de Inmunizacién 2030 Una estrategia mundial para no dejar a nadie atras.

https://www.who.int/immunization/IA2030_draft 4 WHA.pdf?ua=1
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Agenda de vacunacion de la OMS para el 2030:
Una estrategia global para no dejar a nadie atras

Desarrolla y cierra las lagunas dejadas por el Plan de Accion Mundial
para la Vacunacion 2011-2020

Establece una visidon y estrategia global ambiciosa y completa para
las vacunas y la inmunizacién para los anos 2021-2030.

Immunization Agenda 2030
Adoptado por unanimidad en agosto de 2020 SN S s o R

"Mediante un esfuerzo colectivo, los paises y los socios lograran la
vision para el préoximo decenio: un mundo en el que todos, en todas
partes y a todas las edades, tengan pleno acceso a las vacunas para
una buena salud y bienestar. Edited draft for the WHA

.e ADVANCING OMS. Programa de Inmunizacion 2030 Una estrategia mundial para no dejar a nadie atras.
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Objetivos estratégicos prioritarios:

#3: Todas las personas estan protegidas a través
de una completa inmunizacién, sin importar su
ubicacién, edad, estatus socio-econdmico o
barreras relacionadas con el género.

#4: Todos se benefician de las vacunas
recomendadas a lo largo de la vida, integradas
efectivamente con otros servicios de salud
esenciales.

* Establecer puntos de prestacion de servicios de
atencion de la salud integrados, incluida la
vacunacion y otras intervenciones de salud
publica para diferentes grupos de edad.

OMS. Programa de Inmunizacién 2030 Una estrategia mundial para no
dejar a nadie atras.
https://www.who.int/immunization/IA2030_draft_4_WHA.pdf?ua=1

Ensure adequate health workforce availability

Build and strengthen comprehensive vaccine-preventable disease surveillance
supported by strong and reliable laboratory-based systems

Secure high-quality supply chains and effective vaccine management to facilitate
equitable coverage in immunisation and establish synergies with other primary
health care supply chains where possible

Generate fit-for-purpose immunisation data for evidence-based decision-making
Ensure functional vaccine safety systems in close collaboration with national
regulatory agencies

Build and sustain strong social, financial and political commitment for immunisation
Strengthen leadership, management and coordination for immunisation at all levels

Ensure people and communities value, actively support and seek out immunisation
services

Reach high equitable immunisation coverage at national level and in all districts

Increase coverage of vaccines among the most disadvantaged populations
Reduce the number of children not reached through the immunisation programme

ry
appropriate catch-up vaccination across the life-course
Establish integrated delivery touchpoints for immunisation and other public health
interventions across the life course

DECredse the narmoe
preventable diseases
Ensure timely, well-organized responses to outbreaks of epidemic-prone vaccine-
preventable diseases

Establish timely and appropriate vaccination services in acute emergencies and
humanitarian crises

Build and sustain healthy markets across all antigens at the global level
Safeguard access quality assured vaccines in a timely fashion in all countries

Supply & Ensure sufficient financial support forimmunisation programmes across all
PP p
Sustainability countries to achieve universal coverage
Increase immunisation expenditure from domestic resources for aid dependent
countries, and when transitioning away from aid, secure government domestic
funding to sustain coverage of all vaccines after transition
Establish and strengthen country capacity to identify, create and manage innovation
Research & Develop new vaccines and technologies and improve existing products and services
Innovation for immunisation programmes

Introduce and scale up new and underused vaccines and improved technologies,
services and practices


https://www.who.int/immunization/IA2030_draft_4_WHA.pdf?ua=1

Agenda de inmunizacion de la OMS para 2030:
Una estrategia global para no dejar a nadie atras

Sustainable

Development Goal
La vacunacion como o
elemento central de la N
atencion primaria de salud o

y para lograr la cobertura
sanitaria universal y los
ODS

Primary
Health Care
(PHC)

~~ Vaccine
/y/ preventable
7 diseases
OMS. Programa de Inmunizacion 2030 Una estrategia mundial para no (VPD)

dejar a nadie atras.
https://www.who.int/immunization/IA2030_draft 4 WHA.pdf?ua=1
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Los objetivos de
desarrollo de la FIP
reiteran el
compromiso de la
FIP y la farmacia con e
la salud mundial i
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La vacunacion y los servicios
farmacéuticos relacionados
estan asociados a 17 de los 21
Objetivos de Desarrollo de la
FIP, con un papel central en
siete de ellos



FIP: Una década de compromiso para mejorar la cobertura vacunal
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FIP: Una década de compromiso para mejorar la cobertura vacunal
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"Give it a shot": ampliar
la cobertura de
inmunizacion a través
de los farmacéuticos
Nuevo estudio sobre el
papel de los
farmacéuticos en la
mejora de la cobertura
vacunal
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Supporting and
expanding
immunisation coverage
through pharmacists

FIP global vaccination advocacy
toolkit

Supporting and expanding
immunisation coverage through

pharmacists
(2019)
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Orientacion estratégica para la vacunacion en farmacias

Autores:

Blake Barta (EE.UU.), Maria Cary (Portugal), Rute Horta (Portugal), Matthew Hung (Canada), Inés Miranda
(Portugal), Nuria Montero Chinchilla (Costa Rica), Catarina Nobre (Portugal), Sénia Queirds (Portugal),
Antonio T. Rodrigues (Portugal), Helena Rosado (Reino Unido), Mitchel Rothholz (EE.UU.), Sofia Segura
Cano (Costa Rica), Gongalo Sousa Pinto (FIP), Yen Truong (Reino Unido), Robbie Turner (Reino Unido)

18 Estudios de casos de:
Argentina, Australia, Brasil, Canada, Costa Rica, Estados Unidos, Filipinas, Finlandia, Francia, Irlanda,
Israel, Jordania, Libano, Nueva Zelandia, Paises Bajos, Portugal, Reino Unido y Suiza

Editores: Gongalo Sousa Pinto (FIP) y Matthew Hung (Canada)



Expanding
immunisation coverage
................................................................................................................................................. through pharmacists

Give it a shot

Expanding immunisation
coverage through pharmacists
(2020)
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1 Prélogo (Federacion Internacional para el Envejecimiento)
2 Prefacio (Presidente de la FIP)

3 Introduccion

3.1 El de las vacunas
3.2 Vacunacion : envejecimiento saludable e inmunizacion de adultos
3.3 : mujeres embarazadas, profesionales de la salud y mujeres

como cuidadoras
3.4 Aumentar : un imperativo mundial

3.5 Contribucion de los a la vacunacion

fip



4 Argumentando el caso de la vacunacion en farmacias
4.1 El papel de los farmacéuticos en la vacunacion: una
4.3 de apoyo sobre el impacto de la vacunacion en la Farmacia

5 Funciones y requisitos técnicos para la vacunacion en farmacias

6 Desarrollar una fuerza laboral farmacéutica competente para las funciones
relacionadas con la vacunacion

fip



Cronologia de los acontecimientos mas importantes
relacionados con la vacunacion en la farmacia

® 1994 USA ?
Pharmacists in Seattle, Washington,
trained for the first time to administer

2007 Portugal
Legal expansion of the scope of

vaccinations. services provided by pharmacies and

1983 ArgET'tma o wE pharmacists, including vaccine
Legal requirements specified for administration.
vaccine administration in
pharmacies and/or by pharmacists. E “ 2008 Portugal
I Initial pharmacists’ training.
1998 USA .
I y i Development of recommendations
14 States authorised pharmacists for .
for pharmacy-based vaccination.
influenza vaccination. “

2002 UK 2009 USA
Legal authorisation for pharmacy-based All 50 States legally authorised
N vaccine administration. vaccine administration by
> S L pharmacists.
" "ﬂ
1991 South Africa = L =

Private training institutions start offering
vaccination training opportunities to
pharmacists.




Cronologia de los acontecimientos mas importantes
relacionados con la vacunacion en la farmacia

+| =
—
2017 Israel

L =

2010 2015 Switzerland _ Pharmacy-based

Concept of “immunisation * Phar_m_acy—b_ased vaccne vaccination against

® neighbourhood” implemented administration authorised in & H flu is implemented

l . to define the close . _—

collaboration, coordination, ﬂ 2017 Switzerland I I
2011 Ireland and communication between 2015 Australia Plans to integrate 2019 France
Legal authorisation for all immunisation stakeholders. Trained pharmacists in immunisation training Pharmacy-based
pharmacy-based vaccine South and Western at undergraduate level. vaccination setin law
administration. Australia administer flu and expanded nation-

wide.

vaccines.

2012 Portugal ; .
Mandato gelectrom'c ZTSa 2016 Australia 2017 Brazil
vaccinatl'orr\: records Pharmacy Board of Australia Victoria was the final state Pharmacy-based
adoted announced vaccination as part of jurisdiction to introduce vaccination is
pted. pharmacists’ current practice. vaccinations in pharmacies. I I regulated by the
Pharmacy-based vaccination Government.
initiated in Queensland (Pilot). 2
| =5 & Pharmacy-based
, L m vaccinat:ofr against )
seasonal flu approve
All Accreditation Council for in two re ionfzs a
2014 Philippines Pharmacy Education (ACPE)- _ g
® Vaccine administration  rights accredited schools of pharmacy pilot.
granted to trained pharmacists. required to include immunisation

training in their undergraduate
curricula.



7 Puesta en marcha de un servicio de vacunacion a nivel de farmacia
7.1 ¢Qué de vacunacioén ofrecera?

7.2 Planificar y organizar su

7.3 Consideraciones

7.4 Calculo

7.5 a los usuarios de los servicios

7.6 del servicio de vacunacion

7.7 del servicio y ampliacion de la aplicacion
7.8 adicionales

fip



Apéndice 1. Cuestionario de satisfaccién del
Apéndice 2. Instrumentos y recursos adicionales

fip



» Acceso, proximidad, horarios extendidos, especialmente cuando otros estan cerrados
» Capacidad de identificar facilmente a los pacientes de alto riesgo

* La confianza del publico y la fuerte aceptacion del servicio

* Servicio basado en directrices adoptadas a nivel nacional

 Apoyo a la conclusion de las vacunas multidosis (VPH, etc.)

» Conocimientos técnico-cientificos y profesionales (patologia, inmunologia, etc.)

* Educacion/formacion

 Capacidad logistica y de almacenamiento adecuada

fip



* Permitir la vacunacidon en las farmacias mejora la eficiencia de los sistemas de salud
y aumenta las tasas de vacunacion.

* Las farmacias ofrecen servicios mas cercanos a los hogares o lugares de trabajo

* El ciudadano puede vacunarse en horarios mas convenientes, como la hora del
almuerzo, por la noche o los fines de semana.

* Mejora del acceso a la atencidn sanitaria en zonas rurales y para las personas con
problemas de acceso a los centros de salud

fip
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Vaceination i one of the most successtul sad cost-effective health interventions of i
time, second only to clean water, according 1o the WHO. 12

‘Community pharmacies are often the first point of contact with the health system. Not
‘anly are they staffed with a highly-skilled warkforce, but they are alsa trusted, convenient
health facilities embedded at the heart of ities with

and logistics to ensure the adequate storage and distribution of medicines, including
thase that require strict cold-chain management

Pharmacies offer an essential public service and can be a key partner in rimary heaith
care and egies, in full coord and other
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La Federacion Internacional Farmacéutica (FIP), que representa a mas de
150 organizaciones farmacéuticas nacionales de todo el mundo, hace un
llamamiento a los gobiernos y otros actores para que

1. Reconozcany aprovechen plenamente el potencial y la conveniencia de
las farmacias comunitarias para la salud publica, la atencién primaria de
la salud y las estrategias de prevencion de enfermedades, incluida la
vacunacion.

2. Promuevan la plena integracion de las farmacias comunitarias con los
sistemas de salud creando las condiciones reglamentarias y operativas
para la colaboracidon interprofesional, incluido el acceso a los historiales
clinicos de los pacientes y a los registros de vacunacién compartidos.



Amplien el ambito reglamentario de la practica profesional de los
farmacéuticos capacitados y acreditados para administrar vacunas mas alla de
la infancia, incluida una amplia gama de vacunas.

Promuevan la competencia de los farmacéuticos en la administracion de
vacunas mediante el desarrollo de los conocimientos y aptitudes necesarios
como parte integrante de la educacion y capacitacion basicas de los
farmacéuticos, y/o mediante oportunidades de desarrollo profesional
continuo.

fip



Inviertan en estrategias de prevencion, incluyendo vacunasy servicios de
inmunizacion por parte de todos los profesionales autorizados, incluidos los
farmacéuticos, para asegurar la equidad en el acceso a las vacunas y la
sostenibilidad del servicio.

Aseguren la preparacion de los sistemas de salud para la inmunizacion masiva
contra la COVID-19 y cualquier pandemia futura tan pronto como las vacunas
estén disponibles.

Incluyan a los farmacéuticos en los planes de preparacion y respuesta ante
emergencias como profesionales de |la salud de primera linea.

fip



Alianza para la Inmunizacion en Todas las Edades (IFAA)

Promoting immunisation throughout life - IFAA Manifesto

P ro m ove r I a Combatting inequity and improving access to immunisation to promote healthy

4 4 [ 4 people throughout life, to preserve function and to prevent death and disability.

inmunizacion a lo largo

d e I a VI d a A / o\ I ) [. International
W |‘|l ha flp MAD) l r \ Federarion on

Ageing

.
YUNITED NATIONS =
Marzo de 2020 N, FOUNDATION !Ll'c;'{
Longevity Centre UK

Background and context:

Vaccination is one of the most successful public health measures of modern times.
In fact, according to a recent World Health Organization (WHQ) report on the
prevention of infectious diseases, it is second only to clean water.l! Vaccination
prevents an estimated 2.5 million deaths worldwide each year and reduces disease-
specific treatment costs.

We need to shift the balance from treating disease to preventing it at all stages of
° life. The WHO states that vaccination has an important role to play in prevention and
f is a key component of healthy ageing. Further, investing in vaccines saves time,
I p money and lives, and leads to healthier, sustainable healthcare systems and
communities. il



Aglobal report A global survey

Autores:

Gongalo Sousa Pinto
Matthew Hung
Audrey Wong
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Aglobal survey

Una vision general del impacto
de la farmacia en la cobertura
vacunal:

Un estudio global

Lanzado el 4 de agosto de 2020

Disponible en:
https://www.fip.org/file/4751
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https://www.fip.org/file/4751

A) Obtener una mejor comprension y datos sobre los siguientes temas

1. El papel de los farmacéuticos en la promocidn de la conciencia publicay la
aceptacion de las vacunas y en la promocion de la vacunacion

Marcos normativos y contractuales para la vacunacion en las farmacias
Administracion de vacunas en las farmacias

Capacitacion del personal farmacéutico para los servicios de vacunacion
Registros de vacunacion

Limitaciones en el desarrollo del papel de los farmacéuticos en la vacunacion

o vk wnN

B) Identificar los avances en esta area en los uUltimos cuatro afios y las tendencias que
conformaran la vacunacion basada en la farmacia en los préximos cinco a diez afos.

fip



* Estudio realizado entre diciembre de 2019 y marzo de 2020 en cinco idiomas (arabe, espaiiol, francés,
inglés y ruso)

e Seinvito a participar a 141 organizaciones farmacéuticas de 112 paises y territorios

* Respuestas de 106 organizaciones de 99 paises y territorios. La tasa de respuesta fue del 88,4%, o sea 99
paises y territorios de 112, el estudio mas representativo que se ha hecho en esta area.

* La poblacidn de los paises y territorios representados en este estudio (6.402 millones) representa el 83%
de la poblacion mundial en 2019 (7.713 millones).

fip



Acerca de este estudio: Muestra y datos demograficos

. Countries and territories
that participated in the study



* Educadores
Informacion y asesoramiento basados en pruebas

* Promotores
Participacion en campanias (incluidas las campafias
multidisciplinarias)
Identificacion y asesoramiento de grupos de pacientes
en situacion de riesgo
Asesoramiento de los comités de vacunacion

* Facilitadores (gestidon de los calendarios de vacunaciény
administraciéon por otros profesionales)

* Almacenamiento y suministro (incluida la gestion de la Countries and territories

__  where pharmacists undertake
immunisation advocacy

cadena de suministro) and awareness activities

¢ Administracion de vacunas

86 paises de 93 (92,5%)

Fuente
Federacion Farmacéutica Internacional (FIP). Una vision general del impacto de la farmacia en la cobertura de la
inmunizacion: Una encuesta mundial. La Haya: Federacion Farmacéutica Internacional; 2020

* Registros de vacunacion



* 89 paises (92,5%) participan por lo
menos en un tipo de actividad de
sensibilizacidon o promocién

* So6lo unos pocos paises
comunicaron niveles de actividad
mas elevados, como la evaluacion
de la situaciéon de la vacunacion
individual y la identificacidn de
grupos de alto riesgo.

fip

Los farmacéuticos distribuyen folletos de vacunacién

Los farmacéuticos participan en campafias de
sensibilizacién en linea

Los farmacéuticos proporcionan informacién y
consejos sobre lainmunizacidn a los pacientes

Los farmacéuticos organizan y/o participan
activamente en las campafias de vacunacion

Los farmacéuticos participan en campafias de
inmunizacion multidisciplinarias

Los farmacéuticos comprueban el estado de

0%

inmunizacion de los pacientes y aconsejan sobre las...

Los farmacéuticos identifican y asesoran a los grupos

de pacientes de alto riesgo sobre sus necesidades de...

Los farmacéuticos participan en comités asesores de
inmunizacion

Fuente

10% 20% 30% 40% 50% 60%

54;55.1%
38;38.8%
33,33.7%
11;11.2%
25;25.5%
11;11.2%
10;10.2%
8;8.2%
n=93

Federacion Farmacéutica Internacional (FIP). Una vision general del impacto de la farmacia en la cobertura de la
inmunizacion: Una encuesta mundial. La Haya: Federacion Farmacéutica Internacional; 2020



Paises y territorios con o sin vacunacion en las farmacias (n=101; 2020)

Pharmacy-based vaccination
by pharmacists

Pharmacy-based vaccination
by other HCPs only

No pharmacy-based vaccination

No data
Fuente
° Federaciéon Farmacéutica Internacional (FIP). Una visién general del impacto de la farmacia en la cobertura de la
International inmunizacion: Una encuesta mundial. La Haya: Federacion Farmacéutica Internacional; 2020
Pharmaceuticz
Federation



Paises y territorios con vacunacion en las farmacias

Countries

/B0 ' |
and territories ; Yy b
with pharmacy-based - Q\jr}}%“

vaccination

2016

Fuente
Federaciéon Farmacéutica Internacional (FIP). Una visién general del impacto de la farmacia en la cobertura de la
inmunizacion: Una encuesta mundial. La Haya: Federacion Farmacéutica Internacional; 2020




Paises y territorios con vacunacion en las farmacias

Countries
and territories

with pharmacy-based
vaccination

Fuente
Federaciéon Farmacéutica Internacional (FIP). Una visién general del impacto de la farmacia en la cobertura de la
inmunizacion: Una encuesta mundial. La Haya: Federacion Farmacéutica Internacional; 2020




Paises y territorios con vacunacion en las farmacias

Countries
and territories

with pharmacy-based
vaccination

2025 (expected)

Fuente
Federaciéon Farmacéutica Internacional (FIP). Una visién general del impacto de la farmacia en la cobertura de la
inmunizacion: Una encuesta mundial. La Haya: Federacion Farmacéutica Internacional; 2020




Los mecanismos de reembolso de las farmacias para los servicios de inmunizacion estan
vinculados a politicas y estrategias para promover la equidad en el acceso a las vacunas y entre
los diversos centros de vacunacion, y para lograr altas tasas de cobertura vacunal.

También es esencial asegurar la sostenibilidad de este servicio.

El reembolso de los servicios de vacunacion fue considerado importante o muy importante por el
78,4% de los encuestados.



. Countries (n=33) with different reimbursement models for pharmacy-based vaccination services
e Pagado por el usuario en el

58% de los paises -
Lower middle
income countries $

*  Reembolsado por los S ~~

sistemas de salud publicos @ Highincome
countries
en el 30% de los paises

* Reembolsado por sistemas
de salud privados en el 15%

B

((CCCCCCCR

6

(s

5 + &

de los paises % - < =
o =

Reimbursgd Reimbu_rsed u Paid by Free of charge w

* Gratis (financiado por la ealiftagsions W el o customer R el e

farmacia) en el 18%.

Fuente
° Federacion Farmacéutica Internacional (FIP). Una vision general del impacto de la farmacia en la cobertura de la
fl p inmunizacion: Una encuesta mundial. La Haya: Federacion Farmacéutica Internacional; 2020



Modelo Paises

Argentina, Canadd, Dinamarca, Estados Unidos de América,

Reembolsado por los sistemas de salud ) ) : ) . .
P Finlandia, Francia, Irlanda, Nueva Zelandia, Reino Unido,

ublicos e
P Sudafrica
Reembolsado por los sistemas de salud Argentina, Dinamarca, Estados Unidos de América, Francia,
privados Sudafrica

Bangladesh, Brasil, Canadd, Chad, Estonia, Finlandia, Islandia,
Pagado por el usuario Israel, Kenya, Malta, Nepal, Noruega, Nueva Zelandia, Paises
Bajos, Paraguay, Portugal, Reino Unido, Sierra Leona, Suiza

Gratuito (financiado por la farmacia) Costa Rica, Filipinas, Grecia, Libano, Paraguay, Venezuela
Fuente

° Federacion Farmacéutica Internacional (FIP). Una vision general del impacto de la farmacia en la cobertura de la
fl p inmunizacion: Una encuesta mundial. La Haya: Federacion Farmacéutica Internacional; 2020



 Las farmacias participan en la administracién de 36 tipos diferentes de vacunas.

» De los 34 paises en los que la vacunacion se realiza en las farmacias, 24 (71%) informaron de que
los farmacéuticos no pueden prescribir vacunas.

» Los farmacéuticos son responsables del proceso de vacunacion como administradores de
vacunas, directores de la farmacia o propietarios de la farmacia en casi el 80% de las
vacunaciones en farmacia.

fip



Las 15 vacunas que se administran con mas frecuencia en las
farmacias

De 31 paises con vacunacion farmacéutica

Las vacunas que se administran mas comunmente en las farmacias incluyen la gripe (94% de
los encuestados), la hepatitis B (61%) y el tétanos (58%).

Hepatitis B Pneumococcal Mumps

N= number Tetanus disease: PPV23 /
of countries / b \ Hepatitis A Pneumococcal

and territories disease: PCV13

v
@ S

Human
papillomavirus

Shingles

Influenza 3 \ Poliomyelitis Meningococcal meningitis:
Diphtheria Measles Tetravalent serogroups A, C, Y,
p W-135 conjugate
Fuente
. ADVANCING Federacion Farmacéutica Internacional (FIP). Una vision general del impacto de la farmacia en la cobertura de la

f PHARMACY inmunizacién: Una encuesta mundial. La Haya: Federacién Farmacéutica Internacional; 2020
I p WORLDWIDE



Grupos de poblacidn que pueden ser vacunados en las farmacias

Countries in which the following population groups can be vaccinated at pharmacies (n= 25)

Embarazadas Adultos

O Bebés, nifios y adolescentes O

0,0
13 (52%) 11 (44%) lnl E? 24 (96%)

Fuente
.e ADVANCING Federacion Farmacéutica Internacional (FIP). Una vision general del impacto de la farmacia en la cobertura de la
f PHARMACY inmunizacion: Una encuesta mundial. La Haya: Federacion Farmacéutica Internacional; 2020
I p : WORLDWIDE



Capacitacion para los servicios de vacunacion _ Paises con
capacitacion para la
.................................................................................................................................................................................. VacunaCién (n=35)
Al haber mas farmacéuticos capaces de administrar vacunas, es

esencial que haya modelos de capacitacién adecuados, asi como

programas para renovar la acreditacion, a fin de garantizar la calidad y
la sostenibilidad de los servicios. .

16 (45,7%) ‘ ’
[ ]

35 (100%)

Formacién
Pre-grado continuada

Fuente
f.e ADVANCING

Federacion Farmacéutica Internacional (FIP). Una vision general del impacto de la farmacia en la cobertura de la
I T PHARMACY inmunizacion: Una encuesta mundial. La Haya: Federacion Farmacéutica Internacional; 2020
p ration WORLDWIDE



» Los farmacéuticos no tienen acceso a los registros de vacunacién en la mayoria de los paises y
territorios (67% de los encuestados), lo que resulta preocupante.

* Incluso en los paises en los que la vacunacion se realiza en las farmacias, solo 12 de los 33
paises y territorios tienen pleno acceso a los registros de vacunacion, mientras que los otros 21
que respondieron informaron de que sélo tenian acceso a algunos datos.

» En aproximadamente la mitad de los paises y territorios en los que se vacuna en las farmacias,
los farmacéuticos no estan autorizados a consignar los detalles de la vacunacién en un registro
de vacunacion compartido.

» Los registros de vacunacion en papel son los mas comunes (73% de los encuestados). Existen
sistemas electrénicos compartidos en 27 paises y territorios, pero hay barreras para el acceso
de los farmacéuticos a la lectura y la escritura.

fip



Limitaciones en el desarrollo del papel de los farmacéuticos
en la vacunacion en los paises SIN VACUNACION EN FARMACIAS

. . Te J 0 .
Lack of confidence by pharmacists 4 O 260,43% = Low income
Limited access totraining opportunities Il 10 aNER 31,51% ~Lowermiddle income
m Upper middle income
Limited patient demand / acceptance ERZINENIE 18,30% m High income
Limited financial support from health T ——— VY.L
system
Limited acceptance by other HCPs HIFEE 9 DS EEEETEEE 55,74%

Limited acceptance by government HNFEE 7 7SI 7 77%%

No perceived limitations or barriers 10 2;3%

n=61 a 10 20 30 40 50
Fuente
ADVANCING Federaciéon Farmacéutica Internacional (FIP). Una visién general del impacto de la farmacia en la cobertura de la
PHARMACY inmunizacién: Una encuesta mundial. La Haya: Federacién Farmacéutica Internacional; 2020

WORLDWIDE




Limitaciones en el desarrollo del papel de los farmacéuticos
en la vacunacion en los paises CON VACUNACION EN FARMACIAS

Lack of confidence by pharmacists 2 I 6,19% m Low income
Lower middle income
Limited access totraining cppertunities 2 7,23% m Upper middle income

mHigh income
Limited patient demand/ acceptance [ 1;3%

Limited financial support from health . 17;55%
system -
Limited acceptance by other HCPs 172 19;,61%
Limited acceptance by government IEETE 2 19,61%

Mo perceived limitations or barriers 11 1,3%

n=31 0 2 4 b g 10 12 14 16 18 20

Fuente
ADVANCING Federaciéon Farmacéutica Internacional (FIP). Una visién general del impacto de la farmacia en la cobertura de la
PHARMACY inmunizacién: Una encuesta mundial. La Haya: Federacién Farmacéutica Internacional; 2020

WORLDWIDE




* Desde el estudio anterior, el progreso es evidente.
* Aumento significativo de la disponibilidad de este servicio en todo el mundo.
e Hay un gran numero de paises en los que se estan elaborando politicas

* La ampliacion de la autoridad de los farmacéuticos para vacunar es alentadora, pero
no es suficiente.

* Deben superarse los obstaculos legislativos y reglamentarios y deben abordarse
cuestiones fundamentales, como los modelos de reembolso de las vacunas y los
servicios relacionados.

* El acceso de lectura y escritura a los registros de vacunacion es un punto clave a
desarrollar

fip



* El papel de los farmacéuticos como vacunadores contribuira a aumentar la
cobertura vacunal y la salud publica

* Es esencial adoptar un enfoque a la vacunacion que abarque toda la vida y utilizar el
potencial de la cadena de farmacias para la vacunacion de adultos -y especialmente
de los adultos mayores-, incluida la vacunacién contra la COVID-19 asi que sea
posible.

fip



FIP DIGITAL PROGRAMME

TRANSFORMING
VACCINATION

GLOBALLY & REGIONALLY

SERIES #2

Setting

transformative goals

Deconstructing vaccination in pharmacy
through the FIP Development Goals
(FIP DGs) across the entire profession

)= )

\..nBER/ OCTOBER /NOVEMBER / DEL-.A'

BB
.

Main outcome

Discussing mechanisms and
drivers to progress the most
relevant FIP Development Goals
(FIP DGs) in the context of trans-
forming vaccination in pharmacy.

https:/[transformingvaccination.fip.org/
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" TRANSFORMING
VACCINATION

GLOBALLY & REGIONALLY

FIP GLOBAL VIRTUAL SUMMIT

Committing to action to transform vaccination in pharmacy

e 17 December 2020 14:00 - 16:00 CET
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