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1. Formulación y aplicación de políticas farmacéuticas.

2. Reglamentación farmacéutica.

3. Acceso, calidad y precios asequibles.

4. Propaganda con principios éticos.

5. Prescripción facultativa racional.

6. Sistemas de suministros.

7. Programas nacionales de medicamentos esenciales
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Aproximadamente
un tercio

de la población mundial
sin acceso

Algunos medicamentos
esenciales

desapareciendo
del mercado

Costos elevados de 
nuevos medicamentos

Desregulación de 
precios/

Libre oferta-demanda
del mercado

Incumplimiento de las 
leyes sobre venta de 
medicamentos que

requieren prescripción

La mitad de los 
medicamentos que se 
consumen en países 

pobres son inadecuados
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La OMS registra unos 644 estudios en países en vías de 
desarrollo sobre uso racional de medicamentos en los últimos
15 años. Los datos revelan que SOLO un 40% de los
pacientes, son tratados de conformidad con las directrices clínicas 
existentes  para muchas afecciones comunes. 
Lamentablemente la situación no muestra mejorías ahora, en 
Relación con lo que ocurría hace 15 años atrás.
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…hoy se dispone de una lista 
modelo de unos

200 medicamentos esenciales, 
elaborada

tras una consulta internacional. 
Es posible

que para la atención primaria 
de salud se necesiten menos

de 200 medicamentos, pero esa 
lista

puede servir de base para 
escoger los que haga 
falta en determinadas 

circunstancias
locales…

Informe de la Conferencia Internacional sobre Atención Primaria de Salud,
Alma Ata, URSS, 6-12 septiembre de 1978
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En 1984 la AMS pidió al Director General 
de OMS que organizase una reunión de 
expertos, gobierno, industrias 
farmacéuticas y organizaciones de 
pacientes y consumidores, en la que se 
estudiasen los métodos de asegurar el 
uso racional de los medicamentos

La reunión se llamo “ conferencia de 
expertos sobre uso racional de los 
medicamentos”

Se celebro en Nairobi, Kenia, del 25 al 29 
de noviembre de 1985
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Mejor gestión de los medicamentos

Mejor calidad de la atenciónUtilización más eficiente 
de los recursos

1975-2006
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•Necesidades y prioridades de la población

• Evidencias científicas
•Eficacia
•Seguridad

•Relación costo-efectividad comparada

•Disponibilidad

•Presentaciones farmacéuticas apropiadas

•Garantía de calidad

•Precio al alcance de las personas y 
la comunidad
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• Los adelantos en la ciencia que 
permitían  adoptar decisiones
más fundamentadas  en pruebas 
científicas.

• Los vínculos cada vez mayores entre 
los medicamentos esenciales y las 
directrices de atención clínica.

• El costo elevado de muchos 
medicamentos nuevos y eficaces.
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Los Estados Miembros de la OMS han tenido una mayor
posibilidad y oportunidad de participación en las revisiones de la 
Lista Modelo OMS, entendiéndose que los 
Estados Miembros deben adoptar y apoyar firmemente todo 
cambio resultante del proceso de revisión de la Lista Modelo, 
a fin de que las modificaciones 
sean eficaces y acepadas a nivel mundial.
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QUE INCORPORA EL ACTUAL PROCEDIMIENTO  DE ACTUALIZACION 
Y DIFUSION DE LA LISTA MODELO DE OMS DE MEDICAMENTOS 
ESENCIALES.

• Enfoque sistemático de promoción y gestión de la incorporación y 
supresión de medicamentos de Lista Modelo 

• Proceso más transparente de selección.

• Oportunidades para que las partes interesadas formulen observaciones

• Vinculación con las directrices clínicas de la OMS.

• Establecimiento de una biblioteca sobre medicamentos esenciales.

• Plena independencia científica por parte del Comité de Expertos.
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EL COSTO DE LOS MEDICAMENTOS 
NO ES MAS UNA RAZON 
PARA EXCLUIRLOS DE LA
LISTA MODELO DE LA OMS
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Representan las patentes un problema
de acceso a los medicamentos esenciales?
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.. En mi humilde opinión la Conferencia (de Nairobi) ha tenido
por lo menos, el efecto de estimular el diálogo entre expertos que
sustentaban opiniones muy diversas y de destacar la importancia
de la cooperación, en lugar de la confrontación…

Muchos se mostraron deseosos de enunciar las responsabilidades
respectivas de todos los medios encargados de conseguir un uso
más racional de los medicamentos de la manera indicada..

Entre esos medios están los gobiernos, la industria farmacéutica,
los médicos, las universidades y otras instituciones docentes y 
organizaciones profesionales no gubernamentales, el público,
los pacientes y las asociaciones de consumidores, los medios
de información pública, y la OMS…

Dr. Halfdam Mahler, Conferencia de Nairobi
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