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RESUMEN EJECUTIVO

La investigacion se tratdé de un estudio observacional, exploratorio y descriptivo, de caracter
transversal. El objetivo principal fue analizar la gestion de compras de medicamentos de alto costo
en la Republica Dominicana durante el periodo 2023-2024. Se alcanzd una muestra de 30
participantes, quienes respondieron preguntas de manera electrénica sobre factores que influyen
en la gestion de compras, disponibilidad de medicamentos, estrategias de mejora y otros
indicadores de calidad. Los resultados mostraron que la mayoria de los colaboradores poseian una
edad entre 31 y 40 afios (56.7%) y una mayoria era del sexo femenino (63.33%). La percepcion
sobre la eficiencia en los tiempos de respuesta fue media (46.7%). Sobre factores clave que afectan
la disponibilidad de medicamentos se identificaron el incremento de trdmites burocréaticos (36.7%)
y la escasez de ciertos medicamentos (20.0%). Por otro lado, el 80.0% de los colaboradores afirmé
desconocer la existencia de un flujograma estandarizado del proceso de gestién de compras, y el
76.7% calificd la coordinacion interinstitucional como media. Entre las estrategias de mejora se
destacaron una mejor planificacion (70.00%), simplificacion de procesos (56.67%) y sistemas de
seguimiento y control de inventario (53.33%). El estudio sugiere que DAMAC es el area que méas
se beneficiaria de mejoras para eficientizar el proceso de compras, proporcionando una base sélida

para futuras iniciativas en la gestion de medicamentos de alto costo en el pais.

Palabras claves: gestion de compras, medicamentos de alto costo, burocracia, salud publica,

coordinacion interinstitucional.



CAPITULO 1. INTRODUCCION
1.1 Antecedentes

Los Medicamentos de Alto Costo (MAC) o Medicamentos de Alto Precio (MAP) son
usualmente medicamentos o tecnologias médicas de ultima generacion, especificas y dirigidas a
tratar enfermedades poco frecuentes (EPOF), huérfanas o complejas como el céncer,
enfermedades inmunoldgicas, enfermedades inflamatorias o infecciosas (Castro et al., 2020). Para
entrar en esta categoria, ademas deben tener un precio de adquisicion igual o superior al 40% del
ingreso de la vivienda del usuario. Otra definicidn, establece que el costo directo debe ser superior
al Producto Interno Bruto (PIB) per cépita (Danza & Lépez, 2020).

En los ultimos afios, garantizar la cobertura de los MAC/MAP ha representado un desafio
para salud publica. Machadoy Moncada (2012) sefialan que solo en Colombia, dentro del periodo
2005 a 2010, el valor presupuestario destinado a los MAC/MAP crecié un 847%. La misma
tendencia es observada hasta en paises con mayores recursos econémicos como Estados Unidos,
en el mismo el costo supera los 7,921,200 dolares estadounidenses (USD) al afio y representa el
41% del presupuesto de los medicamentos utilizados en hospital de tercer nivel y de especialidad
(Dackiewicz et al., 2023). En materia de salud individual, en 2019 se presentaron informes de
salud durante la asamblea general de la ONU, estos indicaron que el gasto de Bolsillo en Salud
(GBS) en hogares de América Latina y el Caribe (ALC) sobrepasaba el 10% del presupuesto del
hogar (Cid, 2021). Asimismo, un promedio de 12 millones de personas en ALC empobrecieron a
causa de pagos directos en salud.

Moye-Holz et al. (2017) indican que, en paises de ingresos bajos o medianos, como
México y Republica Dominicana, la accesibilidad y asequibilidad de los medicamentos presentan
importantes oportunidades de mejora. Estudios realizados a finales de los afios 90 mostraron que
alrededor de la mitad de los medicamentos esenciales estaban disponibles en el sistema publico.
En México, se sefialan la falta de recursos financieros, la planificacion y distribucion ineficientes
de los MAC/MAP como factores relacionados a la falta de disponibilidad (Moye-Holz et al.,
2017). Asimismo, en Argentina, se sefiala la fragmentacion del sistema de salud como una barrera

para el acceso oportuno a los tratamientos de las EPOF (Augustovski et al., 2020). Datos



obtenidos en este ultimo indican como la cobertura de estos MAC/MAP avanza sobre los
presupuestos de salud. Por lo tanto, es imperativa la creacion y remodelacion de los procesos
vigentes con la intencion de favorecer el acceso a estas tecnologias de salud, consideradas de alto
valor social para la poblacion. Es necesario destacar el avance en esta tematica en paises de altos
ingresos, que demostraron presentar sélidos criterios en sus estructuras administrativas y
organizacionales, al momento de definir la financiacion, cobertura y/o reembolso de estos
medicamentos (Augustovski et al., 2020).

Todo lo anterior explica el trasfondo del impacto econémico para los sistemas sanitarios
estatales de programas como la Direccion de Acceso a Medicamentos de Alto Costo (DAMAC),
a la vez que justifica la atencion y los esfuerzos de las instituciones responsables de abordar este
desafio global. Es imprescindible para el gobierno crear estrategias para administrar, controlar y
distribuir estas tecnologias, y asi promover una gestién eficiente de los recursos (Augustovski et
al.,2020 & Dackiewicz et al., 2023).

1.2 Descripcion del Problema de Investigacion

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), los ciudadanos tienen el derecho de
recibir cobertura y un acceso oportuno a los medicamentos esenciales y es funcion del Estado
garantizar el cumplimiento de este derecho (Dackiewicz et al., 2023). Al profundizar en el
contexto de “medicamentos esenciales” es relevante sefialar la naturaleza dinamica de su
definicion, puesto que la misma ha evolucionado por la practica de la medicina basada en
evidencia. Ademas, los criterios de seleccion de este listado varian de acuerdo con los indicadores
de morbilidad y mortalidad epidemiolégicos, los objetivos de salud publica, la eficacia, costo-
efectividad y el perfil clinico de los tratamientos. Aun asi, en la actualidad los paises con bajos
indices econdmicos no ofrecen cobertura a toda la demanda ciudadana, principalmente por
limitaciones de logistica y costo (Castro et al., 2020). Esto Gltimo crea una brecha entre los
derechos de salud de los habitantes de Republica Dominicana y otros paises con mejores

condiciones econémicas.



Entre los medicamentos que representan menor cobertura y, por lo tanto, pobre
accesibilidad para la poblacion se encuentra: los antineoplasicos, inmunomoduladores,
antirreumaticos y antirretrovirales (Castro et al., 2020). Con la intencion de disminuir esta brecha,
se crean programas gubernamentales o vias judiciales como el DAMAC para garantizar la
cobertura a MAC/MAP.

La gestion de compras de MAC/MAP en el sector publico impacta directamente en la
sostenibilidad financiera del estado (Alcaraz et al., 2020). En el territorio nacional, el Ministerio
de Salud Publica (MSP) a través del DAMAC es el organismo a cargo de ejercer la administracion
de estas tecnologias médicas. Esta investigacion tiene la finalidad comprender la gestion pablica
de medicamentos de alto costo en la Republica Dominicana. Para cumplir esta meta se propone
el anélisis de areas organizativas, administrativas u operativas. Los investigadores entienden que
reconocer los desafios permite anticipar y abordar posibles factores que podrian obstaculizar la
disponibilidad de estos medicamentos. Al estudiar estos factores este proyecto busca que el
DAMAC y otros agentes del estado puedan identificar medidas proactivas para mitigar los riesgos
asociados con la falta disponibilidad.

Esta investigacion se alimentara de reportes técnicos y memorias para construir el sustento
tedrico y contextual del trabajo. Asimismo, se utilizaran respuestas provenientes de los gestores
de primera linea en la cadena de compras. La importancia de comprender la percepcién estos
empleados radican en el hecho de que son actores clave en la ejecucion de los procesos de gestion
de compras. Sus experiencias y opiniones pueden revelar problemas sistémicos, asi como areas
de éxito que pueden ser replicadas y ampliadas. Ademas, la satisfaccién y el compromiso de los
empleados estan estrechamente ligados a la eficiencia operativa y, en Gltima instancia, a la calidad

del servicio proporcionado a los pacientes.



1.3 Preguntas de Investigacion

1.3.1 Prequnta General

¢Como se valora la gestion de compras de medicamentos de alto costo en la Republica

Dominicana durante el periodo 2023-2024, y cuales han sido sus principales retos y logros?

1.3.2 Prequntas Secundarias

1. ¢Cuales son los principales retos que han afectado la gestion de compras de
medicamentos de alto costo en la Republica Dominicana durante el periodo 2023-
20247

2. ¢Qué oportunidades de mejora existen y qué recomendaciones pueden hacerse para
optimizar el proceso de gestion de compras de medicamentos de alto costo en la
Republica Dominicana durante el periodo 2023-2024?

3. ¢(Cuél es la percepcion de los colaboradores sobre la gestion de compras de
medicamentos de alto costo en la Republica Dominicana durante el periodo 2023-
20247
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1.4 Objetivos de Investigacion

1.4.1 Objetivo General

Analizar la gestion de compras de medicamentos de alto costo en la Republica Dominicana
durante el periodo 2023-2024.

1.4.2 Objetivos Especificos

1. Identificar los principales retos que afectan la gestion de compras de medicamentos de alto
costo durante el periodo 2023-2024.

2. ldentificar oportunidades de mejoray explorar recomendaciones para optimizar el proceso de
gestion de compras de medicamentos de alto costo durante el periodo 2023-2024.

3. Determinar la percepcion de los colaboradores respecto a la gestion de compras de

medicamentos de alto costo durante el periodo 2023-2024.

1.5 Justificacién

Identificar las oportunidades y los retos en la gestion de compras de MAC/MAP es
fundamental para garantizar la eficiencia y oportunidad de la atencién médica brindada a los
ciudadanos. Este estudio busca comprender los factores que afectan estos procesos, con la meta
a futuro de promover la transparencia y la rendicion de cuentas en el proceso de adquisicion. La
transparencia en la gestién de compras no solo fomenta la confianza entre los pacientes y el
sistema de salud, sino que también puede ayudar a prevenir practicas corruptas o injustas. Al
identificar y describir estos factores, se puede mejorar la integridad del proceso de adquisicion,
asegurando que los recursos se utilicen de manera ética y equitativa en beneficio de la salud
publica y de los pacientes.

Por otra parte, otra variable de interés es la disponibilidad y el manejo de inventario de los
medicamentos. Este indicador es crucial para garantizar el acceso equitativo a tratamientos
esenciales para condiciones médicas complejas y costosas, asi como para planificar de manera

efectiva y eficiente la gestion de compras, y organizar y mantener la coherencia en los suministros
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necesarios. Estos medicamentos son a menudo la Unica opcion terapéutica viable para pacientes,
y la falta de disponibilidad puede tener consecuencias devastadoras para su salud y calidad de
vida. Esta ausencia de cobertura y, por ende, barrera de accesibilidad, puede agravar las
disparidades de salud ya existentes, especialmente para las poblaciones vulnerables o marginadas
que ya enfrentan dificultades para acceder a la atencion médica. Este proyecto aborda la mision
de generar informacion sobre los factores que afectan la disponibilidad. Al analizar informacion
sobre estos factores, las autoridades de salud pueden desarrollar politicas y estrategias especificas
para abordar las causas subyacentes de la escasez y trabajar en colaboracion con los fabricantes,

distribuidores y otros actores relevantes para encontrar soluciones sostenibles a largo plazo.

La adquisicion de medicamentos de alto costo es un componente critico en el sector de la
salud, especialmente en sistemas de salud publica y privada que buscan proporcionar tratamientos
efectivos y de calidad a pacientes con condiciones complejas y de alto costo. Dada la importancia
de este proceso, es fundamental asegurar su eficiencia y efectividad, no solo desde una perspectiva
administrativa y econdmica, sino también en términos de satisfaccion y percepcion de los

empleados directamente involucrados en el mismo.

Relevancia del tema

La gestion adecuada de la adquisicion de medicamentos de alto costo tiene un impacto
significativo en la salud y el bienestar de los pacientes, asi como en la sostenibilidad financiera
de las instituciones de salud. Un proceso de adquisicion eficiente puede reducir costos, minimizar
desperdicios y garantizar que los pacientes reciban los medicamentos necesarios de manera
oportuna. Por otro lado, la percepcion y satisfaccion de los empleados son indicadores clave del
desempefio organizacional y pueden influir en la productividad, la calidad del trabajo y la

retencion del personal.
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Identificacion de problemas y areas de mejora

Los desafios asociados con la adquisicion de medicamentos de alto costo son numerosos,
incluyendo la variabilidad en la disponibilidad de proveedores y medicamentos, fluctuaciones en
los precios, la complejidad de los procedimientos regulatorios y la gestion de inventarios a fines
de una adecuada planificacion. Al identificar y analizar los factores que influyen en este proceso
desde la perspectiva de los empleados, esta investigacion busca detectar problemas especificos y
areas que requieren mejora. La identificacion de estas areas es esencial para desarrollar estrategias
que optimicen el proceso y mejoren los resultados tanto para la institucion como para los

pacientes.

Beneficios para la organizacion

Evaluar la percepcion y satisfaccion de los empleados proporciona informacién valiosa
para la toma de decisiones gerenciales. Empleados satisfechos y comprometidos son mas
propensos a ser productivos, a adherirse a procedimientos establecidos y a contribuir a un
ambiente de trabajo positivo. Ademas, comprender los factores que afectan la eficiencia del
proceso de adquisicion permite a la organizacion implementar cambios dirigidos a mejorar la

gestion de recursos, optimizar tiempos de respuesta y reducir costos operativos.

Contribucién al conocimiento

Este estudio no solo beneficiard a la organizacion en particular, sino que también
contribuira al cuerpo de conocimiento existente sobre la gestion de adquisiciones en el sector de
la salud. Al proporcionar un andlisis detallado y recomendaciones especificas, esta memoria
puede servir como referencia para otras instituciones que enfrentan desafios similares y buscan

mejorar sus procesos de adquisicion de medicamentos de alto costo.
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Impacto en la calidad del servicio

Finalmente, la optimizacion del proceso de adquisicion de medicamentos de alto costo
impactara positivamente en la calidad del servicio brindado a los pacientes. Al asegurar que los
medicamentos estén disponibles de manera oportuna y a un costo razonable, se mejora la
capacidad de la institucion para tratar a los pacientes de manera efectiva, lo cual es el objetivo

final de cualquier sistema de salud.

En resumen, esta investigacion es justificada por su potencial para mejorar la eficiencia y
efectividad del proceso de adquisicién de medicamentos de alto costo, aumentar la satisfaccion y
el compromiso de los empleados, y contribuir al bienestar general de los pacientes. La
identificacion de areas de mejora y la implementaciéon de estrategias optimizadas son pasos

esenciales para alcanzar estos objetivos

1.6 Delimitaciones

1.6.1 De espacio fisico

Esta investigacion sera llevada a cabo dentro de las instalaciones de la Direccion de
Medicamentos de Alto Costo (DAMAC) de la Republica Dominicana. Ubicada en la Plaza
Metropolitana, avenida Jhon F. Kennedy esquina Ortega y Gasset, Local 305, provincia Santo
Domingo. También, la oficina de PROMESE/CAL ubicada en la avenida Charles de Gaulle, Esq.
Alejandro Guillen, Ciudad Salud, Santo Domingo Norte. Por Gltimo, la DIGEMAPS localizada
en la avenida Dr. Héctor Homero Hernandez, Esg. Av. Tiradentes, Ensanche La Fe Santo
Domingo.

Especificamente, se tomard la unidad departamental que gestiona los procesos de
compras, y cualquier otro empleado con mas de un afio en su puesto laboral que directa o

indirectamente participe de la gestion de compras de medicamentos.
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1.6.2 De tiempo

El espacio temporal que serd comprendido en el analisis tedrico y técnico de este estudio
incluye el periodo de Junio 2023 — Junio 2024. Por otra parte, el levantamiento de informacion
primaria se realizara durante el mes de Junio 2024.

El periodo elegido para el analisis tedrico de este proyecto (2023-2024) es especialmente
relevante debido al contexto de la pandemia de COVID-19, que ha ejercido presion adicional
sobre los sistemas de salud en todo el mundo. Durante este periodo, es probable que se hayan
experimentado desafios unicos en el perfil epidemioldgico, con variaciones en la prevalencia de
enfermedades y condiciones relacionadas con la salud publica, la gestion de los Medicamentos
de Alto Costo como interrupciones en la cadena de suministro, cambios en la demanda de
medicamentos Yy restricciones en los recursos humanos y econémicos. Analizar la percepcion de
los empleados durante este tiempo proporciona una ventana crucial para comprender como se han
adaptado los sistemas de gestion de a las circunstancias cambiantes y qué lecciones se pueden

aprender para fortalecer la resiliencia de los sistemas de salud en el futuro.

1.6.3 De poblacién de estudio

La poblacion de estudio comprendera todos los colaboradores de DAMAC,
PROMESE/CAL, DIGEMAPS con un contrato vigente por mas de un afio en el departamento de
compras que desempefien alguna posicién relacionada directa o indirectamente a la cadena de

gestion de compras.

1.6.4 Limitaciones del estudio

Durante el desarrollo de esta investigacion, se tuvo acceso a informes y documentos
internos relacionados con la gestion de compras de medicamentos de alto costo que, debido a la
naturaleza sensible y confidencial de esta informacion, estos datos no se incluyen en la memoria.
La informacion fue utilizada exclusivamente para la elaboracion de las conclusiones y

recomendaciones, para proporcionar una vision mas detallada sobre algunos aspectos del proceso.
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CAPITULO 2. MARCO TEORICO-CONCEPTUAL

2.1 Marco Teorico

2.1.1 Gestidon y proceso de compra

La gestion de compras es un componente crucial, estratégico y organizado en la
cadena de suministro y en la eficiencia operativa de cualquier organizacién. Este proceso
engloba diversas etapas que inician desde la planificacion hasta la ejecucién del contrato y
pago, del mismo modo, el proceso abarca desde la adquisicion de materias primas hasta la
obtencion de productos finales, pasando por la seleccidn de proveedores, la negociacion de
precios, y la administracion de contratos. Una gestion de compras eficiente no solo
optimiza costos y mejora la calidad de los productos y servicios adquiridos, sino que
también fortalece la relacion con los proveedores y asegura un flujo continuo de insumos

necesarios para la produccion (Forsitis, 2022).

Etapa
precontractual

q.ldentificacién de necesidades
2.Planificacion

3.Elaboracién de documentos

4.Seleccion del Procedimiento (modalidad)
5.Convocatoria del Procedimiento
6.Presentacion y apertura de ofertas
7.Evaluacion de ofertas

8.Adjudicacion
\° J

J

Figura 1. Proceso de Compra. Manual General de Procedimientos Ordinario 2024. Direccion
General de Contrataciones Publicas (2023).
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Etapa

Etapa postcontractual
contractual

( ) ( )

9. Formalizacion y
perfeccionamiento del .
contrato u orden de compra Cierre del contrato (Pago)

10.Recepcidn de bienes
\ J \ J

Figura 2. Proceso de Compra. Manual General de Procedimientos Ordinario 2024. Direccion
General de Contrataciones Publicas (2023).

2.1.2 Gestion de proveedores

La gestion de proveedores abarca todos los procedimientos mediante los cuales una
organizacion identifica, evalla, integra, realiza transacciones y colabora con los
proveedores mas adecuados para su operacion. En el complejo entorno de las cadenas de
suministro modernas, estas redes constituyen un extenso ecosistema de colaboracion,
donde cada proveedor aporta valor al suministrar bienes y servicios al mercado. Las
grandes empresas globales suelen depender de una extensa red de proveedores, a menudo

contando con decenas de miles o incluso cientos de miles de asociados (IBM, 2024).

Para manejar estas complejas relaciones, las empresas implementan procesos
estructurados de gestion de relaciones con proveedores. La seleccion se basa en criterios
rigurosos que incluyen la competitividad del proveedor, principios claros de seguimiento
y evaluacion del desempefio, y el establecimiento de indicadores de gestion para asegurar
resultados éptimos (Alfaro & Moreno, 1970).
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Figura 3. Gestion de proveedores. (De la Cruz-Suropachin, 2023).

2.1.3 Ejecucidn de presupuesto

Para las contrataciones publicas, el primer paso es certificar la disponibilidad de los fondos
presupuestarios requeridos para la convocatoria y ejecucién del procedimiento de contratacion. El
manual general de procedimientos de contrataciones publica establece que ningin procedimiento
de contratacion publica puede ser iniciado sin el Certificado de Apropiacién Presupuestaria, el cual
debera ser gestionado por el responsable del area Administrativa-Financiera (DAF) a través del
Sistema Integrado de Administracién Financiera del Estado (SIGEF) desde el Sistema Electrénico

de Contrataciones Publicas (SECP) (Direccion General de Contrataciones Publicas, 2023).
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El manual menciona que las instituciones no integradas deben cargar este documento en el
SECP al momento de hacer la convocatoria, para asegurar el cumplimiento del principio de
transparencia y publicidad, como se establece en el numeral 3 del articulo 3 de la Ley nim. 340-
06 y sus modificaciones. Si la institucién no dispone del presupuesto necesario, el expediente se
devuelve a la Unidad Operativa de Compras y Contrataciones (UOCC) hasta que se obtengan los

recursos correspondientes (Direccion General de Contrataciones Publicas, 2023).

Por otro lado, en los casos de compras excepcionales por emergencias y seguridad nacional,
las instituciones autorizadas deben seguir las directrices proporcionadas por la Direccion General
de Presupuesto (DIGEPRES) para la apropiacion de fondos y la asignacion de cuotas de
compromiso. Esto se hace con el fin de asegurar que los proveedores de bienes, servicios u obras
contratados mediante estos procedimientos reciban pagos puntuales (Direccién General de

Contrataciones Publicas, 2023).

2.1.4 Compras en el sector farmacéutico

En la Republica Dominicana, se han implementado estrategias para la gestion de compras
publicas, similares al sistema de compras corporativas de productos farmacéuticos descrito por
Salazar (2014). Este enfoque tiene como objetivo centralizar y optimizar los recursos de las
entidades del sector salud mediante un proceso de seleccion Unico. Este sistema pretende asegurar
un acceso equitativo a productos farmacéuticos, especialmente en regiones con limitada oferta en

el mercado local.

El modelo de compras corporativas para productos farmaceuticos en la Republica
Dominicana sigue un precedente similar al iniciado en Per( en 2003 (Bernuy, 2019), ampliandose
posteriormente para incluir unidades ejecutoras del Ministerio de Salud Publica, el Seguro
Nacional de Salud (SENASA), Programa de Medicamentos Esenciales y Central de Apoyo
Logistico (PROMESE/CAL), DAMAC vy otras entidades sanitarias. Al comparar la evolucion de
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los diferentes modelos de compras utilizados, los beneficios de este modelo son notables,
incluyendo la reduccidon de costos de adquisicion, controles de calidad rigurosos y un acceso mas
equitativo a medicamentos, particularmente en éareas con desafios de acceso y disponibilidad
(Bernuy, 2019).

2.2 Analisis de la gestion de compras

En un entorno global cada vez més competitivo y dinamico, las empresas deben adoptar
estrategias avanzadas de gestién de compras que les permitan adaptarse rapidamente a los cambios
del mercado y aprovechar las oportunidades de ahorro y mejora continua. La evaluacion de la
gestion de compras implica un andlisis exhaustivo de todas sus etapas, desde la planificacion y la
estrategia hasta la ejecucion y el monitoreo de resultados (Bernuy, 2019).

2.2.1 Indicadores de la gestiéon de compras

Existen diferentes indicadores para evaluar la eficacia y eficiencia de un programa de
medicamentos gubernamental tal como el DAMAC. Estos indicadores reflejan qué tan bien se
gestionan los recursos y ayudan a identificar areas que requieren mejoras. Entre ellos podemos

destacar:

1. Indicadores financieros, como los costos operacionales y cumplimiento del presupuesto.
Estos indicadores permiten cuantificar los recursos empleados en la logistica y distribucion
de los medicamentos (Alfaro & Moreno, 1970).

2. Los indicadores de tiempo son criticos para medir la eficiencia de los procesos del
programa. Estos indicadores pueden incluir el ciclo total de un pedido, comprendiendo esto
desde la evaluacion de los proveedores hasta la entrega del producto. Otros indicadores
importantes son el ciclo de la orden de compra o contrato y el tiempo de almacen o
circulacion del inventario (Alfaro & Moreno, 1970).
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3. Los indicadores de calidad permiten evaluar el cumplimiento del programa de acuerdo con
sus funciones. Dos indicadores clave en este ambito son el porcentaje de pedidos con
incidencias y el porcentaje de respuesta a usuarios (Alfaro & Moreno, 1970).

4. Por ultimo, los indicadores de productividad permiten identificar variaciones en la
ejecucidn de los procesos y su impacto en la operatividad del programa (Alfaro & Moreno,
1970).

2.3 Seguro Nacional de Salud (SENASA)

El Seguro Nacional de Salud (SENASA\) es una institucion clave en el sistema de seguridad
social de la Republica Dominicana. Establecida bajo el marco de la ley 42-01, la resolucion
normativa 012-2005 y la Ley 87-01, que crea el Sistema Dominicano de Seguridad Social (SDSS),
entre otras bases legales. SENASA tiene como misién proporcionar servicios de salud de calidad

a sus afiliados, contribuyendo asi a la mejora del bienestar general de la poblacion (MAP, s.f).

2.4 Enfermedades de Alto Costo

Las enfermedades raras y huérfanas (ERH) presentan un desafio contemporaneo debido a
su historica falta de atencion hasta hace aproximadamente 40 afios. El término "raras" inicialmente
sugiere que son condiciones de baja frecuencia, aunque esta percepcién cambia al considerarlas
en su conjunto. Se estima que existen alrededor de 7000 enfermedades raras, que la OMS define
por afectar a menos del 7% de la poblacién mundial, con una prevalencia menor al 0.65% o0 1%,
afectando aproximadamente a 300 millones de personas (Claussen-Portocarrero & Gutierrez-
Aguado, 2021).

2.5 Medicamentos de Alto Costo

Se refiere a medicamentos o tecnologias médicas de Gltima generacion, especificos y
dirigidos a tratar enfermedades poco frecuentes, huérfanas o complejas. Estas enfermedades

incluyen, entre otras, el cancer, enfermedades inmunoldgicas, enfermedades inflamatorias e
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infecciosas. Debido a su naturaleza innovadora y especifica, estos medicamentos suelen tener un

precio elevado en el mercado (Castro, et al., 2020).

2.6 Direccién de Acceso a Medicamentos de Alto Costo (DAMAC)

La Direccion de Acceso a Medicamentos de Alto Costo (DAMAC) en la Republica
Dominicana es una entidad esencial dentro del sistema de salud, enfocada en garantizar que los
pacientes con enfermedades graves y de alto costo reciban los medicamentos necesarios para su
tratamiento. Esta direccion trabaja para asegurar que los medicamentos, generalmente costosos y
vitales, estén disponibles para aquellos que los necesitan, independientemente de su capacidad

econdmica (Presidencia, s.f).

La DAMAC tiene varias funciones y objetivos clave:

1. Garantizar el Acceso a Medicamentos

2. Evaluacion y Seleccion de Medicamentos
3. Gestion y Distribucion

4. Monitoreo y Evaluacion

5. Apoyo y Asesoramiento

2.6.1 Marco Normativo

El funcionamiento de la Direccion de Acceso a Medicamentos de Alto Costo (DAMAC)
creado por la disposicién no. 000003, estd enmarcado por el articulo no. 61 de la Constitucion de
la Republica que estipula que el Estado debe velar por la proteccidn la salud de todas las personas.
Ademas, otras leyes y reglamentos que aseguran su operatividad y eficiencia, entre ellos se

mencionan (Gobierno Abierto, 2015):
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1. Ley General de Salud (Ley No. 42-01): Esta ley establece las bases para el sistema de
salud en la Republica Dominicana, incluyendo la provision de medicamentos esenciales y de alto
costo. Define los derechos de los ciudadanos a recibir atencion médica adecuada y establece las
obligaciones del Estado en asegurar el acceso a los medicamentos necesarios.

2. Ley de Seguridad Social (Ley No. 87-01): Crea el Sistema Dominicano de Seguridad
Social, que incluye provisiones para la cobertura de medicamentos de alto costo para los afiliados.
Esta ley asegura que los pacientes con enfermedades graves tengan acceso a tratamientos

necesarios a través de los planes de salud.

3. Resolucion No. 000068-2021, que regula el acceso a medicamentos de alto costo y de
dificil acceso en el pais. Esta resolucion fue creada con el objetivo de asegurar que los pacientes
con enfermedades crénicas, raras o de alto costo puedan recibir los tratamientos necesarios de
manera equitativa y eficiente. La resolucion tiene como objetivo principal establecer los
lineamientos y procedimientos para la adquisicion, distribucion y acceso a medicamentos de alto

costo, garantizando que estos lleguen a los pacientes que los necesitan (MSP, 2021).
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2.6.2 Estructura Organizacional

Viceministerio de

Salud Colectiva Comité Administrativo
DAMAC
Direccion DAMAC
Departamento De"g;:z:"m Departamento Dept. de Gestion Departamento
de Calificacién Farmaceutica Administrativo de Servicios de Monitoreo
L I I | Division d Dwvision de
Servicios de Divisién Gestion || Division Jrogramas Dosificacién |—- Transporte Recepcion RN Auditoria Medicay
Ayudas Médicas de MAC Espediales Control CEAS | | | segumiento |
I T TIART - | ro—rce—
Unidad d Distribucién ) Ventanilla Trabajo Gestion de
picam e Suministro Almacén Unica Social Calidad
Calificacion

Inventario

Facturacion

Suministro

Telefénico

Andlisis de
Proyeccién

Archivo
Control

Rotulacién
de Firmacos

G

Farmaco-

Figura 4. Mapa organizacional del DAMAC

2.7 Programa de Medicamentos Esenciales/Central de Apoyo Logistico (PROMESE/CAL)

El Programa de Medicamentos Esenciales/Central de Apoyo Logistico
(PROMESE/CAL) es una institucion clave en el sistema de salud de la Republica Dominicana,
creada con el objetivo de garantizar el acceso a medicamentos esenciales a la poblacion,
especialmente a la mas vulnerable (PROMESECAL, s.f.). Su misién incluye la adquisicion,
almacenamiento, y distribucion de medicamentos y suministros médicos, asegurando que estos
sean de calidad y accesibles. Dentro del marco normativo que regula al PROMESE/CAL es
preciso mencionar la Constitucion de la Republica Dominicana, la Ley No. 87-01 antes
descrita, Ley 188-07 y los decretos No. 608-12, 168-13, 246-06, 991-00, 2265-84, 113-21,
entre otros. Los cuales reglamentan el funcionamiento de PROMESE/CAL estableciendo sus
responsabilidades y procedimientos operativos para asegurar una distribucion eficiente y

equitativa de medicamentos esenciales (PROMESECAL, s.f.).
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2.8 Direccion General de Medicamentos, Alimentos y Productos Sanitarios (DIGEMAPS)

La Direccion General de Medicamentos, Alimentos y Productos Sanitari

0S

(DIGEMAPS) es la entidad reguladora encargada de la supervision y control de medicamentos,

alimentos, y productos sanitarios en la Republica Dominicana. Su funcion principal
garantizar que todos estos productos cumplan con los estandares de calidad y segurid

establecidos por las normativas nacionales e internacionales (MSP, 2015). Dentro del mar

es
ad

co

normativo que rige al DIGEMAPS (MSP, 2006) se destaca la Ley General de Salud No. 42-
01; el decreto No. 246-06 el cual detalla las responsabilidades y competencias de DIGEMAPS,

incluyendo la emision de registros sanitarios, inspecciones, y monitoreo de la calidad de |

productos, Yy, el Decreto No. 82-15 (MSP, 2015), el cual tiene como proposito fortalecer

0S

la

regulacion y control de medicamentos, alimentos, y productos sanitarios en el pais, asegurando

gue estos cumplan con los estandares de calidad y seguridad necesarios para proteger la sal

de la poblacién.

2.9 Direccién General de Presupuestos (DIGEPRES)

En cuanto a la Direccion General de Presupuesto (DIGEPRES), esta entid

ud

ad

gubernamental esta encargada de la formulacién, ejecucion, y seguimiento del presupuesto

pablico en la Republica Dominicana. DIGEPRES tiene la responsabilidad de asegurar que |

0s

recursos publicos sean utilizados de manera eficiente y transparente, alineandose con las

prioridades nacionales y las necesidades de la poblacién. La Ley No. 423-06 o Ley Organi

de Presupuesto para el Sector Publico, establece las normativas para la formulacién y ejecuci

Cca

on

del presupuesto, asignando a DIGEPRES la responsabilidad de velar por su cumplimiento

(DIGEPRES, 2013).
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2.10 Marco Conceptual

Almacenamiento de medicamentos

Es el proceso de mantener y gestionar adecuadamente los medicamentos adquiridos,
asegurando que estén almacenados en condiciones Optimas de temperatura, humedad y seguridad
para garantizar su integridad y eficacia (CANIFARMA, 2019).

Capacitacion del personal

Se refiere al entrenamiento y desarrollo de habilidades del equipo encargado de la gestion
de compras, incluyendo conocimientos sobre procesos de adquisicion, uso de herramientas
tecnoldgicas, normativas regulatorias y mejores practicas en el sector farmacéutico (James, 2022).

Control de inventario

Implica el seguimiento y registro preciso de las existencias de medicamentos disponibles,
asi como la gestién de movimientos de entrada y salida, con el objetivo de evitar la escasez o
exceso de stock y optimizar la utilizacion de los recursos disponibles (Hernandez, 2024).

Desafios en la gestion

Son obstaculos o problemas que pueden surgir en el proceso de gestion de compras, como
la escasez de suministros, cambios en la demanda, fluctuaciones de precios, entre otros, que
requieren soluciones y estrategias efectivas para su resolucion (Fullstep, 2023).

Distribucion

Se refiere al proceso de entrega de los medicamentos adquiridos desde el lugar de
almacenamiento hasta su destino final, asegurando una distribucién eficiente y oportuna para
satisfacer las necesidades de los pacientes y los diferentes puntos de atencién médica (Cortes,
2023).

Disponibilidad

Hace referencia a la capacidad de contar con los medicamentos necesarios en el momento
y lugar adecuados, garantizando que estén disponibles cuando se requieran para el tratamiento de

los pacientes (Reséndez, 2000).
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Efectividad

Se refiere a la capacidad del proceso de gestion de compras para lograr los objetivos
establecidos de manera eficiente, asegurando la adquisicion de medicamentos de calidad, en
cantidad adecuada y al mejor costo posible (Procuos, 2021).

Limitacion presupuestaria

Es la restriccion de recursos financieros disponibles para la adquisicion de medicamentos,
lo que puede influir en las decisiones de compray en la busqueda de alternativas para maximizar
el uso de los fondos asignados (GestioPolis, 2021).

Oportunidades

Son situaciones favorables o ventajas que pueden aprovecharse en el proceso de gestion
de compras, como la identificacion de nuevos proveedores, negociaciones de precios favorables,
innovaciones tecnoldgicas, entre otros, que pueden mejorar la eficiencia y efectividad de las
operaciones (Renault, 2019).

Percepcion de los colaboradores

Se refiere a las opiniones, actitudes y creencias de los trabajadores involucrados en el
proceso de gestion de compras, que pueden influir en su compromiso, satisfaccion laboral y
desempefio en la organizacion (Sierra, 2021).

Planificacion de compras

Implica la elaboracion de estrategias y cronogramas para la adquisicion de medicamentos,
teniendo en cuenta las necesidades del paciente, la demanda esperada, los presupuestos
disponibles y otros factores relevantes para garantizar un abastecimiento oportuno y eficiente
(UAL, 2019).

Presupuesto

Es el monto de dinero asignado para la adquisicién de medicamentos, que debe ser
gestionado de manera eficaz y eficiente para maximizar su utilizacion y cumplir con los objetivos

establecidos (Banco de Desarrollo, 2004).
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Proceso de adquisicion

Comprende todas las etapas involucradas en la compra de medicamentos, desde la
identificacion de necesidades, la seleccion de proveedores, la negociacion de precios y
condiciones, hasta la recepcion y registro de los productos adquiridos (Logistics, s.f).

Proveedores

Son las empresas o entidades que suministran los medicamentos necesarios, siendo
importante seleccionar proveedores confiables y de calidad que cumplan con los requisitos y
estandares establecidos (Snow, 2016).

Rotacion de inventario

Refiere a la frecuencia con la que se venden o utilizan los medicamentos en el inventario,
siendo importante gestionar adecuadamente la rotacion para evitar la obsolescencia y pérdida de
productos (Simpliroute, 2022).

Sistema de seguimiento

Se refiere a las herramientas y tecnologias utilizadas para monitorear y rastrear el proceso
de adquisicion, almacenamiento, distribucion y uso de medicamentos, facilitando la toma de
decisiones informadas y la gestion eficiente de los recursos (Guerrero, 2011).

Transparencia

Hace referencia a la apertura y claridad en todas las etapas del proceso de gestion de
compras, incluyendo la comunicacion con proveedores, la toma de decisiones y la rendicién de
cuentas, garantizando la confianza y la integridad en las operaciones (Ministerio de Hacienda,
s.f).
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CAPITULO 3. METODOLOGIA
3.1 Enfoque
El enfoque en metodologia de investigacion se refiere a la perspectiva, método o estrategia
que se emplea para abordar un problema de investigacion o una pregunta de estudio especifica.
Este enfoque guia el disefio y la ejecucion del estudio, determinando como se recopilaran,

analizaran e interpretaran los datos (Hernandez-Sampieri et al., 2014).

Hernandez-Sampieri et al. (2014) proponen que entre los enfoques de investigacion existen
el tipo cualitativo, cuantitativo y mixto. Este Gltimo corresponde al enfogue de la investigacion en
curso, el mismo combina elementos tanto cuantitativos como cualitativos en un solo estudio. Este
enfoque permite una comprension mas completa y profunda del problema de investigacion al

aprovechar las fortalezas de ambos métodos.

En este caso se justifica dado que hay poca informacién disponible sobre el tema, un
enfoque mixto permite una exploracién mas profunda y completa al aprovechar tanto métodos
cualitativos como cuantitativos. Asimismo, un enfoque mixto proporciona flexibilidad
metodoldgica al permitir la utilizacion de una variedad de técnicas de recoleccién y analisis de
datos. Esto es especialmente beneficioso en un contexto exploratorio como en este estudio, donde
es importante estar abierto a diferentes enfoques y perspectivas para obtener una vision mas
completa del tema (Guelmes & Nieto, 2015). En este estudio se utilizaron multiples métodos de
recoleccion de datos para recopilar una variedad de informacion, incluyendo encuestas con
preguntas abiertas y cerradas, analisis de documentos y datos cuantitativos de fuentes secundarias,
entre otros. La combinacion del enfoque cualitativo y cuantitativo permitié una comprensién mas

completa y contextualizada del fendmeno en estudio.
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3.2 Disefno

Hernandez-Sampieri et al. (2014) ilustra la clasificacion de los disefios metodoldgicos en
diferentes categorias segun su enfoque y métodos utilizados. Los disefios cuantitativos se centran
en la recoleccion y andlisis de datos numéricos, pueden clasificarse en experimental, no
experimental y cuasi experimental. En el disefio experimental, se manipulan deliberadamente una
0 mas variables independientes para observar su efecto en una variable dependiente, utilizando
grupos de control y experimental para establecer relaciones causales. Por otro lado, en el disefio
no experimental, no hay manipulacion de variables y se centra en la observacion y descripcion de
fendmenos en su entorno natural, incluyendo estudios descriptivos, correlacionales o de casos. El
disefio cuasi experimental es similar al experimental, pero sin asignacién aleatoria de
participantes, lo que se utiliza cuando no es posible o ético realizar dicha asignacion, pero aun se

busca investigar relaciones causales (Hernandez-Sampieri et al., 2014).

Por otra parte, los disefios cualitativos se enfocan en comprender los fendmenos desde la
perspectiva de los participantes, utilizando descripciones detalladas y narrativas. Entre sus tipos
se menciona el estudio de caso, el mismo implica una investigacién detallada de uno o mas casos
particulares para entender un fendmeno en su contexto natural, utilizando diversas fuentes de
datos y técnicas como entrevistas y analisis de documentos (Hernandez-Sampieri et al., 2014).
Otro tipo son los grupos focales, estos retnen a participantes para discutir un tema especifico bajo
moderacion del investigador, explorando percepciones y experiencias compartidas. Ademas,
existe el enfoque etnogréafico, el cual implica la inmersion del investigador en el entorno social
de los participantes para comprender préacticas y significados culturales, utilizando observacién
participante y entrevistas. Por ultimo, el enfoque fenomenoldgico busca comprender la esencia
de las experiencias humanas, utilizando entrevistas en profundidad y analisis para explorar los

significados subyacentes de estas experiencias (Hernandez-Sampieri et al., 2014).
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Dicho esto, el disefio elegido, no experimental (observacional) de tipo transversal, es
apropiado pues el objetivo es obtener una comprension instantanea de ciertas caracteristicas o
fendmenos en un momento especifico, sin interferir en el entorno natural de estudio. Este disefio
es particularmente Gtil cuando se tiene acceso limitado a la poblacion de interés o cuando se desea
obtener informacién de manera rapida y economica. Ademas, al ser no experimental, se evitan
posibles sesgos causados por la manipulacion de variables, lo que aumenta la validez externa de

los resultados.

3.3 Alcance

En el contexto de la metodologia de investigacion, el término "alcance" se refiere al
proposito y los objetivos de un estudio, incluyendo la amplitud y profundidad con la que se
abordara un problema de investigacion especifico (Hernandez-Sampieri et al., 2014). El alcance
ayuda a delimitar el enfoque de la investigacion y a definir qué aspectos del fendmeno se

exploraran y analizaran.

Los diferentes alcances en la metodologia de investigacion sirven para dirigir el enfoque y
los objetivos de un estudio. Hernandez-Sampieri et al. (2014) describen diferentes tipos, entre
ellos, el alcance exploratorio se emplea cuando se aborda un tema poco estudiado o del cual hay
poca informacién disponible, con el propdsito de familiarizarse con él, generar ideas y formular
hipdtesis para investigaciones posteriores. El alcance descriptivo se concentra en detallar las
caracteristicas o propiedades de un fendomeno, respondiendo preguntas sobre quién, qué, cuando,
donde y cémo ocurre sin buscar establecer relaciones causales. Por otro lado, el alcance
correlacional se utiliza para examinar la relacion entre dos 0 mas variables, buscando determinar
si existe una relacion estadistica entre ellas y en qué direccion se da. Finalmente, el alcance
explicativo, también conocido como alcance causal, se enfoca en determinar las causas y efectos

de un fendmeno, buscando establecer relaciones causales entre variables y explicar por qué ocurren
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ciertos eventos (Hernandez-Sampieri et al., 2014). Cada alcance se selecciona segun los objetivos
y la naturaleza especifica del problema de investigacion a abordar.

El alcance seleccionado en este estudio es el exploratorio-descriptivo, en este caso las
investigadoras propusieron combinar la exploracion inicial de un tema poco estudiado como es el
caso de la “identificacion de los retos y las oportunidades en la gestion de compras de
organizaciones publicas” y la descripcion de sus caracteristicas e indicadores. Esta combinacion
permitié no solo familiarizarse con el tema y generar hipdtesis, sino también proporcionar una
comprension detallada y amplia de sus aspectos relevantes. Este alcance permitié establecer una

base solida para investigaciones futuras mas complejas y especificas.

3.4 Poblacion y Muestra

Una poblacidn se refiere al conjunto completo de elementos o individuos que comparten
una caracteristica especifica y son objeto de estudio en una investigacion. Por otro lado, una
muestra es una parte representativa de la poblacién seleccionada para ser estudiada en lugar de
analizar a todos los elementos de la poblacion, lo que permite hacer inferencias sobre la poblacién
mas amplia a partir de los datos recopilados de la muestra (Lopez, 2014). Para una memoria, la
poblacion y la muestra son aspectos fundamentales que determinan la validez y la generalizacion

de los resultados.

En este caso, la poblacion de interés consiste en todos los colaboradores que cumplen con
los criterios de seleccion. Estos criterios incluyen tener un contrato vigente por mas de un afio en
el departamento de compras del DAMAC, PROMESE/CAL, DIGEMAPS y desempefiar alguna
posicidn relacionada directa o indirectamente con la cadena de gestion de compras. Para obtener
el niamero total del universo se utilizaron datos internos del departamento de recursos humanos.
En ese mismo orden, dado que el nimero de colaboradores que cumplen con estos criterios es
limitado (30-60 colaboradores), se ha decidido tomar el universo completo como muestra debido

a la escasa cantidad de unidades de observacién disponibles.
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Al tomar el universo completo como muestra, se asegura la inclusion de todos los
colaboradores que cumplen con los criterios de seleccion establecidos, lo que proporciona una
representacion exhaustiva de la poblacion objetivo. Esto permite una mayor precision en los
resultados y una generalizacion mas confiable de los hallazgos a la poblacion de interés en la
Direccion de Medicamentos de Alto Costo. Ademas, al utilizar este enfoque, se minimiza el sesgo
de seleccion y se garantiza que los resultados obtenidos reflejen de manera precisa las
caracteristicas y dindmicas de la poblacion estudiada. Por lo tanto, el equipo investigador considera
que tomar el universo como muestra es una estrategia metodoldgica sélida y adecuada dadas las

caracteristicas especificas de la poblacion y los criterios de seleccion establecidos para el estudio.

3.5 Instrumentos de Recoleccién de Datos

El instrumento utilizado para recolectar datos en esta investigacion es un cuestionario
estructurado, dividido en cinco secciones que abordan diferentes aspectos relacionados con la
gestion de compras y la disponibilidad de medicamentos de alto costo en la institucion. Las
variables de interés incluyen el rol del encuestado en el programa de medicamentos, la percepcion
sobre la gestion de compras, la disponibilidad y la percepcion de esta, asi como los desafios y los
retos en el proceso de compras. EI mismo esta disefiado para ser auto aplicado por el participante,
aungue los investigadores se encontraran de manera presencial en la recoleccién de la informacion

para contestar cualquier duda del participante.

Se emplearon preguntas cerradas de seleccién maultiple, preguntas de escala Likert para
medir percepciones y opiniones, asi como preguntas abiertas al final para recopilar comentarios
adicionales y sugerencias. Las preguntas de escala Likert son herramientas pertinentes y eficaces
para medir percepciones en investigaciones, ya que permiten capturar una amplia gama de
respuestas y matices en la actitud de los encuestados hacia un tema especifico. Estas escalas
ofrecen una estructura clara y facil de entender, donde los participantes pueden expresar su grado

de acuerdo o desacuerdo con afirmaciones especificas mediante una graduacion que va desde
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“Totalmente en desacuerdo” hasta “Totalmente de acuerdo” (Hernandez-Sampieri et al., 2014 &
Matas, 2018). Esta flexibilidad en las respuestas brinda la oportunidad de capturar no solo la
direccion, sino también la intensidad de las actitudes de los encuestados, lo que permite obtener
datos mas precisos y detallados sobre sus percepciones y opiniones. Ademas, las preguntas de
escala Likert son versatiles y pueden adaptarse a una variedad de temas y contextos, lo que las
convierte en una herramienta valiosa para evaluar actitudes, satisfaccién, opiniones y otros

aspectos subjetivos en la investigacion social y de mercado (Matas, 2018).

Por otra parte, Hernandez-Sampieri et al. (2014) sefialan que las preguntas abiertas son
especialmente pertinentes en estudios de alcance exploratorio-descriptivo debido a su capacidad
para capturar informacion detallada y rica sobre el tema de estudio. En este tipo de investigacion,
donde se busca explorar y describir un fenédmeno poco estudiado o del que se tiene poca
informacidn, las preguntas abiertas permiten a los participantes expresar sus opiniones,
experiencias y perspectivas de manera libre y sin restricciones. Esto facilita la identificacién de
temas emergentes, patrones inesperados y areas de interés que podrian no haber sido consideradas
inicialmente. Ademas, las respuestas a preguntas abiertas pueden proporcionar insights
cualitativos que complementan y enriquecen los datos cuantitativos recopilados a través de otros

métodos, como cuestionarios estructurados o escalas Likert.

El cuestionario fue disefiado por los autores de la investigacion y se validd mediante la
revision del asesor con el objetivo garantizar su relevancia y validez en la captura de datos
pertinentes para el estudio. Esta combinacion de preguntas estructuradas y abiertas proporciona
una vision completa de la situacion de gestion de compras de medicamentos de alto costo en la
institucion, permitiendo obtener datos cuantitativos y cualitativos para un andlisis exhaustivo y

una toma de decisiones informada.
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CAPITULO 4. ANALISIS DE RESULTADOS

Se realiz6 un analisis descriptivo de las variables cualitativas, utilizando frecuencias
absolutas y relativas para representar la distribucion de las respuestas. Ademas, se utilizaron
graficos de pastel y barras para facilitar la visualizacion de las proporciones, permitiendo asi una
interpretacion més rapida de los datos. Por Gltimo, dado que los objetivos de la investigacion son

descriptivos, no se llevaron a cabo pruebas de contraste de hipdtesis.

Los resultados evidenciados a continuacion pertenecen a una muestra de 30 participantes
lo que se traduce en una tasa de respuesta de 50% del universo correspondiente a colaboradores
con un contrato vigente por mas de un afio en el departamento de compras del DAMAC,
PROMESE/CAL o DIGEMAPS. Esta muestra ademas desempefia actualmente alguna posicion

relacionada directa o indirectamente con la cadena de gestion de compras.

Tabla 1. Distribucién de edad y sexo entre los colaboradores de compras del DAMAC,
PROMESE/CAL o DIGEMAPS durante el mes de junio 2024 (n=30).

Edad Porcentaje
18-30 16.67%
31-40 56.67%
41-50 20.00%
51 en adelante 6.67%
Sexo

Hombre 36.67%
Mujer 63.33%
Total 100.00%

La distribucion de edad entre los colaboradores de compras revela que el grupo mayoritario
se encuentra en el rango de 31 a 40 afios, representando el 56.67% de la muestra. Le sigue el grupo
de 41 a 50 afios con un 20%, y el grupo de 18 a 30 afios con un 16.67%. Solo el 6.67% de los
colaboradores tiene més de 51 afios. En cuanto al sexo, el 63.33% de los colaboradores son

mujeres, mientras que el 36.67% son hombres.
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Tabla 2. Distribucion de Nivel educativo por Area de trabajo entre los colaboradores de

compras del DAMAC, PROMESE/CAL o DIGEMAPS durante el mes de Junio 2024 (n=30).

Nivel educativo

Area de trabajo Porcentaje
Doctorado 3.33%
DAMAC 3.33%
Maestria 43.33%
DIGEMAPS 13.33%
DAMAC 16.67%
PROMESE CAL 13.33%
Universitario 53.33%
DIGEMAPS 3.33%
DAMAC 10.00%
PROMESE CAL 40.00%
Total 100.00%

La tabla muestra que el 53.33% de los colaboradores tienen un nivel universitario, con la
mayoria trabajando en PROMESE CAL (40%). Un 43.33% tiene una maestria, distribuidos
principalmente en DAMAC (16.67%) y PROMESE CAL (13.33%). Solo el 3.33% tiene un
doctorado, y estos colaboradores trabajan en DAMAC. Esto sugiere un alto nivel de educacion

dentro de los empleados de la gestion de compras.
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Tabla 3. Distribucion de Sexo por Area de trabajo sexo entre los colaboradores de compras
del DAMAC, PROMESE/CAL o DIGEMAPS durante el mes de Junio 2024 (n=30).

Area de trabajo

Sexo Porcentaje
DIGEMAPS 16.67%
Femenino 10.00%
Masculino 6.67%
DAMAC 30.00%
Femenino 23.33%
Masculino 6.67%
PROMESE CAL 53.33%
Femenino 30.00%
Masculino 23.33%
Total 100.00%

En cuanto a la distribucion por area de trabajo y sexo, se observa que PROMESE CAL
tiene el mayor porcentaje de colaboradores (53.33%), con un 30% de mujeres y un 23.33% de
hombres. DAMAC sigue con un 30% del total, compuesto por 23.33% de mujeres y 6.67% de
hombres. Finalmente, DIGEMAPS cuenta con un 16.67% del total, con un 10% de mujeres y un
6.67% de hombres.
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Tabla 4. Distribucion de Tipo de empleo desempefiado por los colaboradores de compras del
DAMAC, PROMESE/CAL o DIGEMAPS durante el mes de Junio 2024 (n=30).

Tipo de empleo Porcentaje
Administrador del Programa (DAMAC) 3.33%
Comprador 43.33%
Convocar médicos y peritos farmacéuticos para la evaluacion de los
medicamentos 3.33%
Coordinador 9.99%
Perito 20.00%
Logistica 16.67%
RRHH 3.33%
Total 100.00%

Los tipos de empleo desempefiados se distribuyen principalmente entre compradores, que
representan el 43.33% del total. Otros roles incluyen peritos (20%), logistica (16.67%),
coordinadores (9.99%), y otros cargos menores como administradores del programa DAMAC,
convocadores de médicos y peritos farmacéuticos para evaluacion de medicamentos, y RRHH,
cada uno con un 3.33%. Esta diversidad en la distribucion de empleo puede indicar la complejidad
y la amplitud de las responsabilidades dentro de los equipos de gestion de compras, de acuerdo a
las necesidades de cada area.

Tabla 5. Distribucién de longevidad en el departamento entre los colaboradores de compras
del DAMAC, PROMESE/CAL o DIGEMAPS durante el mes de Junio 2024 (n=30).

DAMA  PROMESE

Longevidad del empleo DIGEMAPS C CAL Total

1 afio 3.33% 10.00%  3.33% 16.67%
1-3 afios 3.33% 13.33%  30.00% 46.67%
3-5 afios 6.67% 6.67% 6.67% 20.00%
Mas de 5 afios 3.33% 0.00% 13.33% 16.67%
Total 16.67% 30.00%  53.33% 100.00%
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En términos de longevidad en el empleo, el 46.67% de los colaboradores han trabajado
entre 1y 3 afios, con una mayor concentracion en PROMESE CAL (30%). El 20% ha trabajado
de 3 a5 afos, mientras que el 16.67% ha estado en el departamento durante un afio y otro 16.67%
por mas de 5 afios. Esto apunta una baja rotacion de personal, la experiencia acumulada y la

estabilidad operativa.

Tabla 6. Distribucion de la percepcion de los colaboradores de compras del DAMAC,
PROMESE/CAL o DIGEMAPS sobre la eficiencia en los tiempos de respuesta entre durante
el periodo 2023-2024 (n=30).

¢ Como calificaria la eficiencia en los tiempos de respuesta? Porcentaje

Alta 20.00%
Baja 23.33%
Media 46.67%
Muy alta 6.67%
Muy baja 3.33%
Total 100.00%

La percepcién sobre la eficiencia en los tiempos de respuesta varia, con un 46.67%
calificandola como media. Un 20% la considera alta, mientras que el 23.33% la ve como baja. Las
opiniones extremas son menores, con un 6.67% calificandola como muy alta y un 3.33% como
muy baja. Esto indica que existe un espacio para mejorar los procesos de respuesta dentro de la

gestion compras.
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Tabla 7. Prevalencia de factores que afectan la disponibilidad de medicamentos de alto costo
durante el periodo 2023-2024 (n=30).

¢Cudles razones entiende usted que afectaron la disponibilidad de

medicamentos de alto costo durante el periodo 2023-20247? Porcentaje
Escasez o falta de disponibilidad de ciertos medicamentos 20.00%
Impacto en la accesibilidad de los medicamentos para pacientes de bajos

recursos. 16.67%

Incremento de los trdmites burocraticos para la adquisicion de medicamentos. 36.67%
Limitacion en la cantidad de medicamentos adquiridos debido a restricciones

presupuestarias. 10.00%
Planificacion 3.33%
Retrasos en la entrega de los medicamentos. 13.33%
Total 100.00%

Los principales factores que afectan la disponibilidad de medicamentos de alto costo
incluyen el incremento de los tramites burocraticos (36.67%), seguido de la escasez o falta de
disponibilidad de ciertos medicamentos (20%). Otros factores incluyen el impacto en la
accesibilidad para pacientes de bajos recursos (16.67%), retrasos en la entrega (13.33%),
limitaciones presupuestarias (10%), y planificacién (3.33%). Esto indica que los empleados
consideran que la burocracia es un obstaculo importante en la disponibilidad de medicamentos de
alto costo, asi como ha sido afectada directamente por la escasez o falta de disponibilidad de ciertos

medicamentos en el mercado.

Tabla 8. Distribucion de los colaboradores de DAMAC, PROMESE/CAL o DIGEMAPS
sobre el conocimiento de la existencia de un flujograma del proceso de gestién de compras
de medicamentos de alto costo (n=30).

¢Tiene wusted conocimiento de la existencia de algun flujograma
estandarizado del proceso de gestion de compras de medicamentos de alto

costo durante el periodo 2023-20247? Porcentaje
Si 20.00%

No 80.00%
Total 100.00%
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La distribucion de respuestas entre los colaboradores de DAMAC, PROMESE/CAL o
DIGEMAPS sobre el conocimiento de la existencia de un flujograma estandarizado del proceso
de gestion de compras de medicamentos de alto costo durante el periodo 2023-2024 muestra que
el 80.00% no tiene conocimiento de su existencia, mientras que el 20.00% si lo tiene. Esto indica
que la mayoria de los colaboradores desconocen la existencia de un flujograma estandarizado para

guiar el proceso de adquisicion de medicamentos costosos.

Tabla 9. Distribucién de la percepcion sobre la coordinacion interinstitucional entre el
DAMAC, PROMESE/CAL o DIGEMAPS durante el periodo 2023-2024 (n=30).

¢Como calificaria la efectiva coordinacién entre diferentes entidades

claves? Porcentaje
Alta 3.33%
Baja 13.33%
Media 76.67%
Muy baja 6.67%
Total 100.00%

La mayoria de los colaboradores (76.67%) califican la coordinacion interinstitucional
como media. Un 13.33% la considera baja, un 6.67% muy baja, y solo un 3.33% la califica como
alta. Esto significa que, existe cierta colaboracion entre estas instituciones, pero puede existir
espacio para mejorar la eficacia y la eficiencia de la coordinacion, asi como puede reflejar

problemas como falta de comunicacion interinstitucional.
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Tabla 10. Distribucion de la percepcion de los colaboradores de compras del DAMAC,
PROMESE/CAL o DIGEMAPS sobre el grado de cumplimiento del DAMAC durante el
periodo 2023-2024 (n=30).

¢como evaluaria el grado de cumplimiento de las metas y objetivos?  Porcentaje

Eficaz 20.00%
Ineficaz 10.00%
Muy Eficaz 13.33%
Neutral 56.67%
Total 100.00%

En cuanto al grado de cumplimiento de las metas y objetivos del DAMAC, el 56.67% de
los colaboradores se muestra neutral. Un 20% lo considera eficaz, un 13.33% muy eficaz, y un
10% lo califica como ineficaz. Esto supone que hay una percepcion generalizada de que el
cumplimiento de las metas y objetivos puede variar o no estar claramente definido para algunos

empleados.

Tabla 11. Distribucion de la percepciéon de los colaboradores de compras del DAMAC,
PROMESE/CAL o DIGEMAPS sobre el grado impacto en la demanda de medicamentos por
causa de condiciones de salud especificas durante el periodo 2023-2014 (n=30).

¢ Como considera que afectaron los cambios en la demanda de medicamentos

debido a condiciones de salud especificas? Porcentaje
Afectaron minimamente 36.67%
Afectaron moderadamente 33.33%
Afectaron significativamente 30.00%
Total 100.00%

La percepcidn sobre el impacto de las condiciones de salud especificas en la demanda de
medicamentos muestra que el 36.67% considera que afectaron minimamente, el 33.33%
moderadamente, y el 30% significativamente. Esto implica que, para estos empleados, los cambios
en las condiciones de salud no generaron una demanda significativamente alterada para los

medicamentos que manejan.
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Tabla 12. Distribucion de los colaboradores de DAMAC, PROMESE/CAL o DIGEMAPS
sobre recibir capacitacion del proceso de la gestién de compras de medicamento de alto costo
en los ultimos 2 afios (n=30).

¢Ha recibido alguna capacitacion sobre el proceso de la gestion de compras

de medicamento de alto costo en los ultimos 2 afios? Porcenaje
Si 75.00%
No 25.00%
Total 100.00%

La distribucion de la capacitacion entre los colaboradores de DAMAC, PROMESE/CAL
0 DIGEMAPS sobre el proceso de gestion de compras de medicamentos de alto costo en los
altimos 2 afios muestra que el 75.00% ha recibido capacitacion, mientras que el 25.00% no la ha
recibido. Este resultado sugiere que las organizaciones han priorizado en gran medida la formacion

de su personal en este ambito critico de la gestion de medicamentos.

Tabla 13. Distribucién de la percepcion de los colaboradores de compras del DAMAC,
PROMESE/CAL o DIGEMAPS sobre el grado impacto de las capacitaciones al personal
con respecto a la eficiencia del proceso de compras durante el periodo 2023-2024 (n=30).

¢En qué medida considera que la capacitacion y la formacién del personal
involucrado en la gestion de compras de medicamentos de alto costo han

impactado en la eficiencia del proceso? Porcentaje
Alto impacto 30.00%
Bajo impacto 20.00%
Impacto moderado 50.00%
Total 100.00%

La capacitacion y formacion del personal es vista como de impacto moderado por el 50%
de los empleados. Un 30% considera que tuvo un alto impacto y un 20% un bajo impacto en la
eficiencia del proceso de compras. Esto propone que las capacitaciones son Utiles pero pueden

necesitar ajustes 0 mejoras para maximizar su efectividad.
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Tabla 14. Distribucion de la percepciéon de los colaboradores de compras del DAMAC,
PROMESE/CAL o DIGEMAPS sobre él o las areas a mejorar para eficientizar el proceso
de compras (n=30).

De fortalecer un &rea, de cara a mejorar el proceso, ¢cual seria a su

entender el area que mejor se beneficiaria? Porcentaje
DAMAC 70.00%
DIGEMAPS 3.33%
PROMESE CAL 23.33%
Todas las anteriores 3.33%
Total 100.00%

Finalmente, el 70% de los colaboradores considera que DAMAC es el area que mas se
beneficiaria de mejoras para eficientizar el proceso de compras. PROMESE CAL sigue con un
23.33%, DIGEMAPS con un 3.33%, y otro 3.33% piensa que todas las areas mencionadas se
beneficiarian igualmente. Esto supone que los empleados ven oportunidades significativas de

mejora dentro de esta institucion especifica en términos de eficiencia en la gestion de compras.

Figura 5. Distribucion de la percepcion de los colaboradores de compras del DAMAC,
PROMESE/CAL o DIGEMAPS sobre cudl o cudles factores afectaron significativamente la
disponibilidad de medicamentos de alto costo durante el periodo 2023-2024 (n=30).

Conflictos de interés [N 13.3%
Demoras en la aprobacion [N 13.3%
Falta de financiamiento NG 26.7%
Aumento de lademanda [N £0.0%
Plazos de los procesos [ 36.7%
Planificacion de la compra [Nl 60.0%
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La Figura muestra que los factores identificados como influyentes en la disponibilidad de
medicamentos fueron la planificacion de la compra (60.0%), el aumento de la demanda (40.0%),

y los plazos de los procesos (36.7%).

Figura 6. Distribucion de la percepcion de los colaboradores de compras del DAMAC,
PROMESE/CAL o DIGEMAPS sobre el impacto de los factores identificados
anteriormente (p8) (n=30).

Baja satisfaccion | 20.0%
Incremento de los tramites burocraticos [ 36.7%
Pobre accesibilidad de los medicamentos para _ 16.7%
pacientes de bajos recursos. e

Limitacion en la cantidad de medicamentos
adquiridos

Retrasos en laentrega [ 133%
Escasez o falta de disponibilidad [N 20.0%

El grafico muestra la percepcion de los colaboradores de compras del DAMAC,
PROMESE/CAL y DIGEMAPS sobre el impacto de los factores que afectan la disponibilidad de
medicamentos de alto costo durante el periodo 2023-2024. Mas de una respuesta era posible. El
principal impacto identificado fue el incremento de los tramites burocraticos (36.7%), seguido por
la escasez o falta de disponibilidad de medicamentos (20.0%) y la baja satisfaccion (20.0%). Otros
impactos mencionados incluyen la pobre accesibilidad de los medicamentos para pacientes de
bajos recursos (16.7%), los retrasos en la entrega (13.3%), y la limitacion en la cantidad de

medicamentos adquiridos (10.0%).
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Figura 7. Distribucion de la percepcion de los colaboradores de compras del DAMAC,
PROMESE/CAL o DIGEMAPS sobre cual o cudles fueron los principales desafios
enfrentados en la gestion de compras de medicamentos de alto costo durante el periodo 2023-
2024 (n=30).

Otros NN 12.2%

Influencia de presiones externas en el proceso de
compras.

0.0%

Conflictos de interés en la seleccion de
N 6.7%
proveedores.

Incremento de los tramites burocraticos  0.0%

Escasez o falta de disponibilidad de ciertos I 3%

medicamentos en el mercado

Retraso en el consenso en la eleccion de moléculas [N 13.3%

Retrasos en la aprobacion de presupuesto dirigido I
a la adquisicion de medicamentos =

Presupuesto asignado limitado, debido al alta = B

demandan no programada.

El grafico muestra las percepciones de los colaboradores de compras del DAMAC,
PROMESE/CAL y DIGEMAPS sobre los desafios enfrentados en la gestion de medicamentos de
alto costo durante el periodo 2023-2024. Mas de una respuesta era posible. El principal problema
identificado fue el presupuesto limitado debido a la alta demanda no programada (36.7%). Otros
problemas significativos incluyeron la escasez o falta de disponibilidad de ciertos medicamentos
en el mercado (33.3%), los retrasos en la aprobacion del presupuesto para la adquisicion de
medicamentos (13.3%) y el retraso en el consenso sobre la eleccion de moléculas (13.3%).
Ademas, se mencionaron conflictos de interés en la seleccion de proveedores (6.7%) y otros
factores (12.2%). No se percibieron impactos del incremento de los tramites burocraticos ni de la

influencia de presiones externas en el proceso de compras (0.0% en ambos casos).
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Figura 8. Distribucion de la percepcion de los colaboradores de compras del DAMAC,
PROMESE/CAL o DIGEMAPS sobre cudl o cuéles son las posibles estrategias para mejorar
la eficacia de la gestion de compras de medicamentos de alto costo (n=30).

Mejora en la coordinacién de los actores claves 43.3%

Mayor transparencia y claridad en el proceso de
compras

13.3%

Mejora en la capacitacion del personal 50.0%

Incremento del presupuesto destinado a la

) - 50.0%
adquisicion de medicamentos ’

Implementacién de éptimos sistemas de
seguimiento y control de inventario

53.3%

Mejora en la planificacion de compras 70.0%

56.7%

Simplificacion de los procesos de adquisicion

El gréafico refleja las percepciones de los colaboradores de compras del DAMAC,
PROMESE/CAL y DIGEMAPS sobre las principales areas de mejora para la gestién de
medicamentos de alto costo durante el periodo 2023-2024. Mas de una respuesta era posible. Las
areas prioritarias de mejora identificadas incluyen la planificacion de compras (70.0%), la
simplificacién de los procesos de adquisicién (56.7%), y la implementacidn de 6ptimos sistemas
de seguimiento y control de inventario (53.3%). Otras areas relevantes mencionadas fueron el
incremento del presupuesto destinado a la adquisicion de medicamentos (50.0%), la mejora en la
capacitacion del personal (50.0%) y la mejora en la coordinacion de los actores claves (43.3%).
La necesidad de mayor transparencia y claridad en el proceso de compras fue identificada por un

menor porcentaje de los encuestados (13.3%).
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CAPITULO 5. CONCLUSIONES /DISCUSION

Se traté de un estudio observacional, exploratorio y descriptivo, con caracter transversal.
El mismo utiliz6 la herramienta de Google Forms para levantar informacion primaria de un
universo de colaboradores con un contrato de longevidad minimo de un afio en las instituciones
relacionadas a la gestion de medicamentos de alto costo (DAMAC, PROMESE/CAL,
DIGEMAPS). La tasa de respuesta correspondié a un 50%, alcanzandose una muestra de 30
participantes. Estos respondieron preguntas relacionadas a los factores que influyen en la gestion
de compras de medicamentos de alto costo, su disponibilidad, estrategias para mejorar el proceso
y otros indicadores de calidad. Estas variables buscaron dar respuesta al objetivo general de
“Analizar la gestién de compras de medicamentos de alto costo en la Republica Dominicana
durante el periodo 2023-2024".

En primer lugar, los datos demogréaficos muestran una predominancia del grupo de edad
de 31 a 40 afios (56.67%), lo que indica que la mayoria de los colaboradores son relativamente
experimentados en sus roles. La alta proporcion de mujeres (63.33%) en comparacion con los
hombres (36.67%) refleja una posible inclinacion hacia la inclusion de género en los procesos de
contratacion. En términos de nivel educativo, la mayoria de los empleados tiene una formacion
universitaria (53.33%), con una presencia significativa de maestrias (43.33%), lo que sugiere un
personal altamente capacitado para enfrentar los desafios de la gestion de compras de

medicamentos.

La percepcion de la eficiencia en los tiempos de respuesta revela una percepcion
mayoritaria de eficiencia media (46.67%). La percepcion de la coordinacién interinstitucional es
predominantemente media (76.67%) indicando que, aungue existe cierta colaboracion, hay espacio
para mejorar. Los principales factores que afectan la disponibilidad de medicamentos segun la
percepcidn de los colaboradores son la burocracia (36.67%) y la escasez de medicamentos (20%).

La alta percepcion de la burocracia como un problema importante sefiala que los procedimientos
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administrativos y la fragmentacion de los procesos son una barrera significativa (Moye-Holz et al.,
2017 & Augustovski et al., 2020). Por otra parte, en terminos de capacitacion, un 75% ha recibido
formacion, pero el 50% considera que el impacto de estas capacitaciones es moderado. Un
porcentaje similar indica en diferentes preguntas el desafio que la planificacion, logistica y
presupuesto representa para la gestion de medicamentos. En ese mismo orden, Castro et al. (2020)
también sefiala el presupuesto institucional como uno de los principales obstaculos que alimenta
la escasez de medicamentos de alto costo. Por otro lado, la alta tasa de capacitacion indica un
buen esfuerzo por parte de las instituciones para formar a su personal, pero el impacto moderado

sugiere que la capacitacion actual puede no ser completamente efectiva.

Este estudio presenta varias fortalezas destacadas que enriquecen su valor préctico y
académico. En primer lugar, ofrece un enfoque integral la gestion del proceso de compras,
evaluando tanto la percepcién de los empleados como los desafios y oportunidades para mejorar
la eficiencia del proceso. La investigacion se basa en una diversidad de datos cuantitativos y
cualitativos, lo que permite una comprensién multidimensional del problema. Por Gltimo, al revisar
la coordinacién interinstitucional y la longevidad en el empleo, el estudio proporciona una base
sOlida para mejorar las practicas actuales y sugiere areas de mejora que pueden ser implementadas

tanto a nivel profesional como académico.

No obstante, el proyecto también posee ciertas limitaciones. Una de estas limitaciones se
relaciona con el tamafio de la muestra que es reducida (n=30), lo que puede limitar la
representatividad de los resultados para la poblacion total de colaboradores. Por otro lado, el uso
exclusivo de la percepcion subjetiva como indicador para analizar la eficiencia podria limitar la
capacidad de capturar todas las métricas objetivas de desempefio disponibles. Al mismo tiempo,
la percepcion de la burocracia podria ser una simplificacién de problemas mas complejos, como
la falta de recursos o la resistencia al cambio. Y, la identificacion de desafios y estrategias basadas

en percepciones puede no capturar completamente la complejidad de los problemas subyacentes.
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Finalmente, en cuanto a las conclusiones. Sobre el objetivo no. 1 “ldentificar los
principales retos que afectan la gestion de compras de medicamentos de alto costo”, 10S retos
identificados incluyeron problemas con la burocracia en los tramites para la adquisicién de los
medicamentos, dentro de estos se identificaron los siguientes: la gestion de inventarios, tiempos
de respuesta suboptimos para las solicitudes internas y externas, y la necesidad de mejorar la
coordinacion interinstitucional entre entidades clave. También es importante resaltar, los tiempos
que estipula la ley de compras y contrataciones, ya que dependiendo la modalidad de compra
pueden tardar hasta 3 meses para completar la adquisicion de los medicamentos siendo esto una

problematica grave cuando existe desabastecimiento de algdn farmaco.

Sobre el objetivo no. 2 “Identificar oportunidades de mejora y explorar recomendaciones
para optimizar el proceso de gestién de compras de medicamentos de alto costo”, se identificaron
areas como la capacitacion del personal, la integracion de tecnologia para mejorar la eficiencia
operativa, la optimizacién de los procesos de adquisicion, la implementacion de sistemas de
monitoreo continuo para ajustar estrategias segun las necesidades del mercado y las condiciones
de salud.

Entre las recomendaciones para optimizar el proceso de la gestion de compras de
medicamentos de alto costo en la Republica Dominicana durante el periodo 2023-2024, se sugiere
comenzar por la elaboracion de un flujograma detallado del proceso de gestion de compras. Esta
herramienta debe incluir una evaluacion exhaustiva del flujo del proceso, asi como los tiempos de
respuesta actuales, con el objetivo de identificar areas criticas y desarrollar estrategias que
reduzcan los tiempos de espera, especialmente en situaciones urgentes. Ademas, es crucial
optimizar la eficiencia de estos tiempos mediante una revision y mejora de los procesos internos

existentes, lo cual puede lograrse mediante la implementacién de un manual de procedimientos.

Otra recomendacion esencial es desarrollar planes estratégicos de compras que contemplen
tanto el corto como el largo plazo. Esto incluye la implementacién de herramientas tecnoldgicas

adecuadas para mejorar la gestion de inventarios, la eficiencia operativa y la monitorizacion de
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tendencias de demanda. Estas herramientas también deben facilitar la comunicacion interna y la

comprension del perfil epidemiologico.

Para mejorar la coordinacion entre las diferentes entidades involucradas en el proceso de
adquisicion y distribucion de medicamentos, es necesario establecer mecanismos y protocolos
claros de comunicacion y colaboracion entre DAMAC, PROMESE/CAL y DIGEMAPS.

En otro orden, se sugiere revisar la ley de compras y contrataciones para incluir un acapite
especial destinado a la adquisicion medicamentos e insumos sanitarios, permitiendo tiempos de

respuesta mas cortos segun la urgencia de la situacién y procesos menos burocraticos.

Ademas, es necesario desarrollar una adecuada gestion de riesgos que minimicen la
posibilidad de efectos adversos que se pueda enfrentar y un plan de contingencia que mitiguen los
efectos de la escasez de medicamentos y otros factores externos que puedan afectar la accesibilidad
y disponibilidad de tratamientos. Una forma de abordar este reto es la implementacién de
plataformas digitales integradas, también es fundamental para optimizar la gestion de inventarios,
agilizar los procesos de compra y reducir los tiempos de respuesta. Esta plataforma debe ser
alimentada por informacion proveniente de los almacenes, DAMAC (incluyendo toda la
informacion relativa a los pacientes desde su entrada hasta su salida de la Direccion) y los Centros
Especializados de Atencién a Salud (CEAS), asegurando asi una gestion mas eficiente y

coordinada.

Adicionalmente y para asegurar un cumplimiento efectivo de metas en cada area y
promover la participacion activa de los empleados en este proceso, es importante establecer
objetivos claros y medibles que estén alineados con la misién y vision de la organizacion. Del
mismo modo, fomentar la participacion activa en la evaluacion periodica del cumplimiento de
estas metas permite realizar ajustes oportunos y estratégicos, identificando areas de mejora y

reconocimiento de logros.
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Se recomienda estructurar una plataforma o sistema centralizado que facilite el reporte
directo de los diagnosticos y las prescripciones medicas al Ministerio, garantizando asi una gestion
maés eficiente y una correcta planificacion de la gestion de compras. Esto permitird identificar la
demanda por tipo de medicamentos de alto costo segun las enfermedades prevalentes y las
variaciones geograficas por regiones o provincias del pais. Esta iniciativa proporcionara una base
de datos integral que mejorara la planificacion estratégica, optimizara la gestion de los recursos y

asegurard una distribucion equitativa de los medicamentos a los pacientes.

Ademas, el seguimiento continuo de la frecuencia de casos permitird determinar ajustes
necesarios en la cantidad de medicamentos a adquirir. Esto facilitara decisiones informadas sobre
aumentar o disminuir las existencias segun la demanda real. Asimismo, este monitoreo permite
brindar acompafiamiento a los pacientes, ademas posibilita evaluar la necesidad de incluir nuevas
moléculas en el catalogo de medicamentos disponibles, asegurando asi una respuesta mas agil y

efectiva a las necesidades médicas emergentes.

Por ultimo, con la finalidad de fortalecer la estructura organizativa y los procesos internos,
se recomienda ponderar la posibilidad de desconcentrar las funciones administrativas y operativas
de la Direccion de Acceso a Medicamentos de Alto Costo (DAMAC) del Ministerio de Salud
Publica (MSP) a otra institucion especializada en servicios directos a los pacientes, ya que el
Ministerio de Salud Publica desempefia un papel fundamental como 6rgano rector, por lo que
puede explorarse la posibilidad de no asumir directamente funciones de prestacion de servicios a
la ciudadania, como la distribucion o dispensacion de medicamentos de alto costo. En cambio,
podria concentrarse en establecer politicas necesarias, gestionar recursos adecuados y garantizar

la eficiencia en la gestion del acceso a estos medicamentos.

Otras recomendaciones importantes son, pero no estan limitadas a:
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1. Simplificar los procedimientos burocraticos internos para agilizar el proceso de adquisicion
de medicamentos, incluir firmas digitales, establecer plazos para la respuesta y autorizacion
de las compras.

2. Recomendar la aprobacion de un presupuesto anual proyectado que se ajuste a la cantidad
de pacientes detectados y sus necesidades especificas. Es importante que este presupuesto
sea flexible y revisable periodicamente para adaptarse a cambios en la demanda y nuevas
necesidades que puedan surgir.

3. Realizar compras como Estado donde se puedan negociar mejores precios y beneficios
obteniendo mayor valor por dinero en cuanto a adquirir algunos medicamentos gratis a
partir de ciertos montos de compra o recibir bonificaciones incluidas en el proceso de
compras, hacer pruebas con moléculas nuevas y que el pago este sujeto a la efectividad del

mismo, entre otras.

Finalmente, para el objetivo no. 3 “Determinar la percepcion de los colaboradores respecto
a la gestioén de compras de medicamentos de alto costo”, se observé que existe una tendencia de
percepcion positiva generalizada entre los empleados sobre la gestion de compras de
medicamentos de alto costo durante el periodo 2023-2024. Los empleados valoran la estructura
organizativa y la direccion estratégica del departamento de compras, destacando la transparencia

en los procesos y la comunicacion efectiva como puntos fuertes.

La discusion de los datos revela un panorama mixto en la gestion de compras de
medicamentos de alto costo. Mientras que existen fortalezas en la educacion del personal y en los
esfuerzos de capacitacion, también hay desafios significativos que requieren atencion, como la
burocracia, la planificacion, y la eficiencia en los tiempos de respuesta. La investigacion
proporciona un primer paso para futuros proyectos de investigacion con la intencion de crear
suficiente evidencia para la creacion de mejoras en el proceso de adquisicion de medicamentos de

alto costo.
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APENDICES

Apéndice No. 1 Instrumento de recoleccién de informacion

ENCUESTA PARA LEVANTAMIENTO DE DATOS

CcODIGO

SECCION 1: INFORMACION DEL ENCUESTADO

1.
2.

b)
c)
d)
e)

Edad (afios)

Género:

Mujer () Hombre ()

Nivel educativo:

Primaria incompleta ( ) Primaria completa ( ) Secundaria incompleta ( ) Secundaria
Completa () Técnico () Universitario () Maestria () Doctorado ()

Area de trabajo:

¢Cual es su rol dentro del proceso de gestién de compras de medicamentos de alto
costo?

Administrador del Programa
Comprador

Perito

Logistica

Otro (Especificar)

¢ Cuanto tiempo (meses) lleva trabajando en el programa de medicamentos de alto
costo?

SECCION 2: GESTION DE COMPRAS

7.

a)
b)

c)

¢Como calificaria la eficiencia en los tiempos de respuesta durante el proceso de
adquisicion de medicamentos de alto costo en el periodo 2023-20247?

Muy baja
Baja
Media
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d)
€)

a)
c)

d)
e)

9)

a)
b)

c)

d)
e)
f)

10.

a)
c)
d)
e)

f)
9)

Alta
Muy alta

¢De los siguientes factores, cual o cuales considera usted que influyeron
significativamente en la disponibilidad de medicamentos de alto costo durante el
periodo 2023-20247

Planificacion de la compra

Plazos de los procesos

Aumento de la demanda de medicamentos debido a requerimientos por condiciones de
salud especificas.

Falta de financiamiento o presupuesto asignado para la compra de medicamentos.
Demoras en la aprobacién de fondos para la adquisicion de medicamentos.

Conflictos de interés en el proceso de seleccion de proveedores.

Otros (Especificar)

¢ Cuales razones entiende usted que afectaron la disponibilidad de medicamentos de
alto costo durante el periodo 2023-2024?

Escasez o falta de disponibilidad de ciertos medicamentos.

Retrasos en la entrega de los medicamentos.

Limitacion en la cantidad de medicamentos adquiridos debido a restricciones
presupuestarias.

Impacto en la accesibilidad de los medicamentos para pacientes de bajos recursos.
Incremento de los tramites burocréticos para la adquisicion de medicamentos.

Otros (Especificar)

¢ Cudles considera que fueron los principales desafios enfrentados en la gestion de
compras de medicamentos de alto costo durante el periodo 2023-2024?

Presupuesto asignado limitado, debido al alta demandan no programada.

Retrasos en la aprobacidn de presupuesto dirigido a la adquisicion de medicamentos.
Retraso en el consenso en la eleccion de moléculas, dada la necesidad de validacion de
calidad o autenticidad de estas.

Escasez o falta de disponibilidad de ciertos medicamentos en el mercado, a la hora de hacer
requerimiento.

Conflictos de interés en la seleccion de proveedores.

Influencia de presiones externas en el proceso de compras.

Otros (Especificar)
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11.

a)

12.

c)

e)
f)
9)

13.

a)
b)
c)
d)

¢ Tiene usted conocimiento de la existencia de algun flujograma estandarizado del
proceso de gestion de compras alto costo durante el periodo 2023-2024?

Si
No

¢Cémo calificaria la efectiva coordinacion entre diferentes entidades claves,
involucradas en el proceso de compras de medicamentos de alto costo durante el
periodo 2023-20247

Muy baja
Baja
Media
Alta
Muy alta

De manera general, ;como evaluaria el grado de cumplimiento de las metas y
objetivos previamente establecidos de los procesos de gestion de compras en su
institucion para garantizar la disponibilidad de medicamentos de alto costo?

Muy Ineficaz
Ineficaz
Neutral
Eficaz

Muy Eficaz

. ¢Como considera que afectaron los cambios en la demanda de medicamentos debido

al perfil epidemiol6gico actual durante el periodo 2023-2024 a la gestion de compras
de medicamentos de alto costo??

No afectaron

Afectaron minimamente
Afectaron moderadamente
Afectaron significativamente

SECCION 3: OPORTUNIDADES DE MEJORA

15.

a)

¢ Qué medidas considera que podrian mejorar la eficacia de la gestion de compras de
medicamentos de alto costo en su institucion? (Seleccione todas las que correspondan)

Simplificacion de los procesos de adquisicion
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b)
c)

e)

9)
h)

16.

a)

17.

c)
d)

e)

18.

Mejora en la planificacion de compras

Implementacion de 6ptimos sistemas de seguimiento y control de inventario
Incremento del presupuesto destinado a la adquisicion de medicamentos
Mejora en la capacitacion del personal

Mayor transparencia y claridad en el proceso de compras

Mejora en la coordinacion de los actores claves.

Otros (Especificar)

¢Ha recibido alguna capacitacion sobre el proceso de la gestion de compras de
medicamento de alto costo en los ultimos 2 afios?

Si
No

¢En qué medida considera que la capacitacion y la formacion del personal
involucrado en la gestion de compras de medicamentos de alto costo han impactado
en el cumplimiento de las metas y los objetivos del proceso de compras durante el
periodo 2023-2024?

No tuvo impacto
Impacto bajo
Impacto moderado
Impacto alto

De poder fortalecer un area, de cara a mejorar el proceso, cual seria a su entender la
mas indicada (seleccione todas las que aplique)

DAMAC
PROMESE
DIGEMAPS
Otro
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