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Resumen

La seleccion de medicamentos es una de las funciones que realizan los servicios de farmacia hos-
pitalaria. En Espafa la normativa legal dispone que esta funcién se tiene que redlizar en colabora-
cién con otros servicios del hospital.

Para llevar a la prdctica esta seleccién de medicamentos se requiere de la existencia de una
Comisién de Farmacia y Terapéutica, operativa y representativa, cuya actividad se materializa en una
Guia Farmacoterapéutica, permanentemente actualizada.

En este trabajo se analiza tanto la normativa estatal y autondmica de Espafia como la normati-
va legal de Francia que regula esta funcién de seleccién de medicamentos en los hospitales.
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Summary

Selection of drugs is one of the functions conducted by Hospital Pharmacies. In Spain, the law
requires that this function must be developed in collaboration with other services of the hospital.

In order to perform this drug selection, the existence of an operating and representative Pharmacy
and Treatment Commission is required and its activity must be shown in a permanently up-dated
Guide to Drug Therapy.

The objective of this article is to analyze the legal regulations of Spain and France that regulate
this drug selection function in the hospitals.

Key words: selection, Pharmacy and Treatment Commission, Guide to Drug Therapy.

Introduccion sanitarios' (LMPS) dispone que es una

funcién del servicio de farmacia hos-
La Ley de garantias y uso racional  pitalaria el “formar parte de las comi-
de los medicamentos y productos  siones hospitalarias en que puedan ser
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utiles sus conocimientos para la se-
leccién y evaluacion cientifica de los
medicamentos y de su empleo” (ar-
ticulo 82.2.c.). Este mismo articulo
dispone que esta funcién tiene que
ser desarrollada en colaboracién con
farmacologia clinica y otras Unidades
o Servicios del hospital.

El objetivo de este trabajo es ana-
lizar el concepto de selecciéon de
medicamentos en los hospitales, asi
como aspectos relacionados como
son la Comisién de Farmacia y Tera-
péutica (CFT) y la Guia Farmacote-
rapéutica (GFT).

La seleccion de medicamentos
viene relativamente poco reglamen-
tada en relacién con su importancia,
lo que podria conducir a ciertos con-
flictos. A menudo, diferentes esta-
mentos del hospital se preguntan
sobre las disposiciones donde se
reglamentan ciertas responsabilida-
des de los Servicios de Farmacia de
hospital, muchas veces relacionadas
con la organizacién, composicion y
funciones de la CFT, lo que obliga a
hacer una recopilacién normativa
sobre las disposiciones que regulan
esta comision clinica.

Por este motivo, se analiza cémo se
regula esta funcién en Espafia, tanto a
nivel estatal como autonémico y, para
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poder analizar alguno de los puntos
conflictivos, se vera también cémo se
regula esta funcién en Francia.

Métodos

El método utilizado es el habitual
en los trabajos de legislacion farma-
céutica. Se han analizado tanto las
fuentes primarias como las secun-
darias (articulos de diversos auto-
res sobre la materia).

Resultados

La seleccion de medicamentos

en los hospitales (Espaiia)

La industria farmacéutica es una de
las industrias mas innovadoras. Esta
afirmacion se demuestra por la apa-
ricion constante de nuevos medica-
mentos y de nuevos principios acti-
vos. Debido a esto, la seleccién de
medicamentos es una funcion basica
en el hospital, con la finalidad de con-
seguir una optimizacién de la tera-
péutica hospitalaria. Esta seleccién
conduce a una restriccion del nume-
ro de medicamentos a ser usados en
el hospital, con lo que se aumenta la
experiencia de los prescriptores en
un numero reducido de medicamen-
tos, lo que facilita la deteccién de
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reacciones adversas y permite un uso
mas racional de los medicamentos?.
La seleccién de medicamentos, se-
gun la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS), es un “proceso conti-
nuo, pluridisciplinario y participativo
que ha de desarrollarse basado en la
eficacia, seguridad, calidad y coste de
los medicamentos con el fin de ase-
gurar el uso racional de los mismos™.
A nivel normativo, el articulo 82.2
de la LMPS del afio 2006, en su apar-
tado c),dispone que es funcién del Ser-
vicio de Farmacia “formar parte de las
comisiones hospitalarias en que pue-
dan ser utiles sus conocimientos para
la seleccién y evaluacion cientifica de
los medicamentos y de su empleo”.
Las leyes de ordenacion farma-
céutica (LOF) de las Comunidades
Auténomas también regulan las fun-
ciones de los servicios de farmacia de
hospital,y la mayoria no difieren exce-
sivamente de lo que dispone la LMPS.
Aunque conviene destacar: Aragén*
y Castilla y Le6n® amplian esta fun-
cién de seleccion a los productos de
dietética y de nutricién artificial; Islas
Baleares®, Islas Canarias’, Cantabria®,
Catalufia’, Galicia'®, Comunidad de
Madrid'', Regién de Murcia'? y Pais
Vasco'® amplian esta funcién al pro-
ducto sanitario; Islas Baleares®, Can-
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tabria®, Castilla y Leén®, Galicia'®,
Region de Murcia'?,Navarra', La Rio-
ja'>, Comunidad Valenciana'® y Pais
Vasco'? especifican que la seleccién
de medicamentos se realizara con cri-
terios de eficacia, calidad, seguridad y
coste/efectividad o economia; Can-
tabria®, Galicia'® y Navarra'* afiaden
que el proceso de seleccién de medi-
camentos y productos sanitarios se
realizard a través de la CFT;en La Rio-
ja'* formaran parte de las comisiones
del hospital y, obligatoriamente, de
la CFT y del Comité Etico de Inves-
tigacion Clinica; en la Comunidad
Valenciana'® formaran parte de las
comisiones y, preceptivamente, en la
de farmacia y terapéutica.

La seleccién de medicamentos es
necesaria, tanto por la necesidad de
asegurar el acceso de los enfermos a
los medicamentos en condiciones ade-
cuadas de calidad y seguridad, como
para implementar una estrategia glo-
bal para el establecimiento de un uso
mas racional de los medicamentos.
Una selecciéon de medicamentos, ade-
cuada y racional, se considera en la
actualidad absolutamente necesaria en
el ambito hospitalario,debido a la gran
amplitud del mercado farmacéutico
y a la necesidad de reducir a un nime-
ro apropiado los medicamentos dis-
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ponibles en el centro hospitalario. Por
este motivo es de gran importancia
la figura del farmacéutico como pro-
motor del proceso de seleccién de
medicamentos en el hospital, espe-
cialmente a través de la CFT".

En definitiva, la seleccién de medi-
camentos es una actividad funda-
mental de los Servicios de Farmacia,
los cuales son, en gran medida, sus
impulsores. Para llevar a la practica
esta seleccion de medicamentos se
requiere de la existencia de una CFT
operativa y representativa, cuya acti-
vidad se materializa en una GFT per-
manentemente actualizada.

Comisién de Farmacia y Terapéutica

La Orden de 7 de julio de 1972'¢,
en su articulo 20, dispone que una de
las comisiones clinicas que debe cons-
tituirse, obligatoriamente, es la CFT.
Sus funciones vienen recogidas en el
articulo 51.5:

I. Colaborar en las propuestas de
adquisicion de medicamentos y de ma-
terial de curas.

2. Control de los medicamentos
almacenados, sugiriendo su dispen-
sacion a los distintos Servicios.

3. Colaborar con la emision de los
informes necesarios, relacionados con
esta Comision.
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4. Cumplimentar y resolver las
instrucciones de la Comisién Central
de Farmacia.

5. Asesorar a la Junta Facultati-
va, en unién del Farmacéutico, de
aquellos aspectos que sean compe-
tencia de esta Comision.

6. Estudios comparativos de con-
sumo.

Esta Orden de 1972 fue derogada
posteriormente por el Real Decreto
521/1987".El articulo 22.3 de este Real
Decreto dispone que “en cualquier
caso, tendran que constituirse, como
minimo, las siguientes Comisiones Cli-
nicas, que dependeran de la Comision
Central de Garantia de Calidad” v,
entre estas comisiones, cita la de “Far-
macia y Terapéutica”, sin hacer alusién
a sus funciones.

El articulo 2.c de la Orden de |
de febrero de 1977%° que regula los
servicios farmacéuticos dispone que
el Servicio de Farmacia ha de “formar
parte de las Comisiones en que pue-
da ser util su competencia y, precep-
tivamente, de la de Farmacia, en la que
sera Secretario permanente el Jefe de
Servicio”.

No se ha encontrado ninguna nor-
mativa sobre el funcionamiento de la
CFT. Cada hospital tiene un funcio-
namiento adaptado a sus necesidades
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Y, si bien por normativa, la funcién
de Secretario de la Comisién recae
en el jefe del Servicio de Farmacia,
la funcion de Presidente de la citada
Comisién no viene recogida en nin-
guna normativa legal, aunque gene-
ralmente es el director médico del
hospital el Presidente de las Comi-
siones del Centro?'.

El articulo 82.2.c) de la LMPS/,
como se ha visto al inicio del traba-
jo, dispone que sera funciéon de los
Servicios de Farmacia de hospital el
formar parte de las comisiones hos-
pitalarias, sin concretar que sea la
CFT. Esta comision, como se ha vis-
to anteriormente, Unicamente viene
citada en las LOF de Cantabria, Cas-
tilla y Ledn, Galicia, La Rioja, Navarra
y Comunidad Valenciana.

La CFT, una de las comisiones
clinicas hospitalarias de mayor rele-
vancia, es un érgano de asesora-
miento, consulta, coordinacioén e in-
formacion relacionado con la politica
de medicamentos del hospital. Tiene
como principal funcioén la selecciéon
de medicamentos que conforma-
ran la GFT del hospital.

Esta comision es un érgano asesor
formado por miembros del esta-
mento facultativo, y sirve de linea de
comunicacién entre el cuerpo médi-
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co y el Servicio de Farmacia. Tiene
una composicion pluridisciplinaria
que incluye médicos, farmacéuticos,
personal de enfermeria y de gestion,
siendo conveniente que la eleccion de
sus miembros no se base en criterios
jerarquicos, sino en criterios de moti-
vacién y conocimientos en el cam-
po de la terapéutica y de la utilizacion
de medicamentos®.

Aunque en la actualidad ninguna
normativa menciona sus funciones, los
principales objetivos de la CFT son ase-
sores y educacionales,recomendando
la implantacién de politicas de utili-
zaciéon de medicamentos y la instaura-
cién de programas de actualizacion
terapéutica. Asimismo, sus funciones
mas importantes son: desarrollar una
GFT y mantenerla en revisién cons-
tante, establecer los programas nece-
sarios para asegurar el coste-efectivi-
dad de la terapéutica, promover la
revision y el control de los tratamien-
tos, recoger y estudiar las posibles
reacciones adversas a medicamentos,
cooperar en la investigacién y evalua-
cion de nuevos medicamentos®.

En el documento de la Sociedad
Espafiola de Farmacia Hospitalaria®
se citan los objetivos de la CFT:

— Seleccionar los medicamentos
que tiene que utilizar el hospital con
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criterios de calidad, eficacia, seguri-
dad y coste.

— Recomendar la implantaciéon de
una politica de utilizacién de medica-
mentos.

— Educar en todos los aspectos
relacionados con el uso correcto de
los medicamentos, con promocién
de programas de actualizacion tera-
péutica.

— Elaborar protocolos de utiliza-
cion de medicamentos, asi como
implantar métodos que garanticen su
cumplimiento, con prioridad por los
medicamentos de elevado riesgo o
elevado coste.

— Implantar un programa para
la deteccién, seguimiento y evalua-
cién de reacciones adversas a medi-
camentos.

— Cooperar en el desarrollo del
programa de garantia de calidad
del Centro.

— Edicién de la GFT y revision pe-
riédica de su contenido.

Guia Farmacoterapéutica

La GFT es el conjunto de medica-
mentos evaluados y seleccionados
por la CFT del hospital. Es un docu-
mento de consenso con los faculta-
tivos del hospital a través de la CFT
y aprobado por la direccién médica®.
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La GFT no es, tnicamente, un lis-
tado de medicamentos, sino que
constituye un sistema de trabajo por
el que los profesionales del centro
asistencial,a través de la CFT, evaltian
y seleccionan de entre los medica-
mentos disponibles aquellos que con-
sideran como mas utiles. La GFT pa-
rece ser el método mas eficaz para
asegurar una terapéutica mas racio-
nal y controlar el gasto. Ademas, tie-
ne un valor educacional para médi-
cos, farmacéuticos y personal de
enfermeria en materia de medica-
mentos. Es importante que, en todo
momento, los profesionales del cen-
tro conozcan cudles son los medi-
camentos que se incluyen en la GFT,
y por qué un medicamento estd o no
incluido, estableciendo los mecanis-
mos de informacién necesarios de
los acuerdos que han conducido a
la seleccion de un determinado far-
maco y de cudl es su lugar en la tera-
péutica®.

Es importante sefalar que, como
se ha visto para la CFT, de un instru-
mento tan importante para la politica
de medicamentos del hospital como
es la GFT, la Gnica referencia que hace
la LMPS' (articulo 82.2.d),y en mu-
chas de las LOF, es la de “establecer
un servicio de informacién de medi-
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camentos para todo el personal del
hospital”, lo que no implica una obli-
gacion de elaboracién de la GFT. Por
tanto, hay que destacar el redactado
de alguna de las LOF que si mencio-
nan la GFT: Aragon* y Castilla-La
Mancha® comentan que los Servicios
de Farmacia participaran activamen-
te en la elaboracién del formulario;
Castilla y Ledn® comenta que edita-
ra y distribuira, en colaboracién con
otros profesionales, la GFT del cen-
tro, detallando los medicamentos para
su uso en el hospital; Cantabria® y
Galicia'® sefialan que los medicamen-
tos y productos sanitarios seleccio-
nados estaran recogidos en la GFT,
de obligada edicién, difusién y actua-
lizacién periddica.

Las GFT han tenido en los ultimos
afios una importante evolucion.Se ha
pasado de un compendio o listado de
medicamentos disponibles en el hos-
pital (formulario), con muy poca infor-
macién complementaria, a un con-
cepto mucho mds amplio que es el
Sistema de Guia Farmacoterapéu-
tica. Este sistema implica un proce-
so dindmico de seleccioén, evaluacién
objetiva, revision sistematica y conti-
nua de los medicamentos utilizados,
asi como promocién de su uso apro-
piado y coste-efectivo®.
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La GFT ha de tener la siguiente es-
tructura®:

I. Normas, procedimientos y re-
comendaciones: composicién y fun-
cionamiento de la CFT, normas sobre
inclusién y exclusion de medicamen-
tos, normas generales de prescrip-
cion, normas sobre sustituciones
terapéuticas.

2. Informacion practica sobre los
medicamentos incluidos en la GFT:
abreviaturas, simbolos, medicamentos
termolabiles, interacciones significati-
vas, medicamentos contraindicados en
el embarazo y la lactancia, datos far-
macocinéticos, antidotos, etc.

3. Relacién de medicamentos se-
leccionados:agrupados por grupos y
subgrupos terapéuticos, presenta-
ciones disponibles, via de adminis-
tracion.

4. indice alfabético cruzando nom-
bre comercial, denominacion comun
internacional (DCI)/ denominacién
oficial espafiola (DOE).

El formato de la GFT ha de facili-
tar su uso y aceptacion por parte de
los profesionales.Se recomienda que
sea en formato de bolsillo, de aspec-
to agradable y de facil lectura. Al
tener una vida limitada se tiene que
procurar que el color de la portada
sea diferente en cada edicién. Pero,
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ademads, es necesario que se realice
una edicién en soporte informatico
en la intranet del centro, permanen-
temente actualizada. Su difusién ha de
llegar a todos los facultativos del hos-
pital, médicos residentes incluidos, y
a las Unidades de enfermeria. Tam-
bién es recomendable una presen-
tacion publica por parte de la direc-
cién del hospital, con la finalidad de
otorgarle un mayor caracter oficial®.

La seleccion de medicamentos

en los hospitales (Francia)

En Francia, el articulo L5126-5 del
Code de la Santé Publique”, recoge las
funciones de los Servicios de Far-
macia de hospital, sin mencionar
expresamente la seleccion de medi-
camentos. Sin embargo, este mismo
articulo dispone que en los estable-
cimientos de salud, el Comité du Mé-
dicament y el Comité des Dispositifs
Médicaux participan en definir la poli-
tica de los medicamentos y de los
dispositivos médicos en el estable-
cimiento. Los Comités seleccionan
su presidente y vicepresidente entre
los médicos y farmacéuticos del es-
tablecimiento.

La politica de productos farma-
céuticos ha de promover su seleccién
y utilizacién. La seleccién de los pro-
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ductos farmacéuticos se realiza en
funcién de los criterios definidos de
acuerdo con el estamento médico.
Esta politica de seleccion viene deter-
minada por la organizacién y funcio-
namiento de los Comités vistos ante-
riormente®,

El farmacéutico organiza la politica
de seleccion de productos farmacéu-
ticos dentro del ambito de accién del
Comité du Médicament y del Comité des
Dispositifs Médicaux. Esta politica ha
de permitir la optimizaciéon y racio-
nalizacién de la utilizacion de los pro-
ductos farmacéuticos y la mejora de la
calidad de la atencion farmacéutica.

El resultado de la politica de estos
Comités se traduce en la elaboracién
del Livret thérapeutique y del Livret des
dispositifs médicaux.

El Comité du Médicament

El Comité du Médicament es un
organo de concertaciéon médico y far-
macéutico, con el papel fundamental
de estudiar el conjunto de problemas
ligados con la seleccién y utilizacién
de los productos farmacéuticos.

Las principales funciones de este
Comité son?:

I. Establecer los criterios y méto-
dos que han de permitir la seleccion
de medicamentos en el hospital.
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2. Comparar los medicamentos a
partir de la relacion beneficio/ries-
go (farmacoeconomia).

3. Participar en las actividades de
calidad relacionadas con la prescrip-
cién, dispensacion y administracion
de los medicamentos.

4. Establecer programas de revi-
sion de la utilizaciéon de los medica-
mentos y de los estudios de evalua-
cion del uso de medicamentos.

5. Elaboraciéon de la GFT.

6. Participar en la formacién de
los diferentes actores de la salud (mé-
dicos,farmacéuticos, personal de en-
fermeria, etc.).

7. Armonizar el conjunto de pro-
ductos a ser utilizados en el estable-
cimiento de salud.

El Comité du Médicament ha de estar
formado por representantes de los
farmacéuticos, médicos, personal de
enfermeria y personal de la adminis-
tracion del hospital, en nimero sufi-
ciente para tomar las medidas nece-
sarias para el buen funcionamiento de
la politica de medicamentos.

El farmacéutico dirige y lidera las
reuniones del Comité du Médica-
ment, prepara el orden del dia y re-
dacta el acta de la reunién. El far-
macéutico convoca a los miembros
permanentes del comité, asi como
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a los representantes de los grupos
de trabajo invitados a aportar su
opinién sobre un tema en concre-
to a estudiar.

Para la seleccion de medicamentos
el farmacéutico debe aportar un do-
cumento de trabajo elaborado con la
ayuda objetiva de la informacién dis-
ponible. Los criterios que permiten
situar un nuevo medicamento en el
hospital se integran en este docu-
mento de trabajo®:

— Caracteristicas del medicamen-
to: DCI, nombre comercial, formas
farmacéuticas, dosis, via de adminis-
tracion, etc.

Farmacocinética.

Estudios clinicos comparativos.

Interacciones medicamentosas.
— Coste unitario y coste dia de tra-
tamiento.

— Resumen del dossier clinico ela-
borado por un médico especialista
experto.

— Impacto econémico potencial
del nuevo medicamento.

Es conveniente que este docu-
mento de trabajo sea entregado a los
miembros del Comité antes de la reu-
nién,y con tiempo suficiente para su
andlisis. Las actas de las reuniones del
Comité du Médicament seran archi-
vadas en el Servicio de Farmacia, y se

Rev Adm Sanit. 2008;6(4):641-54



Borras Baseda R y Bel Prieto E. Estudio juridico comparativo de la seleccién de medicamentos en los hospitales

de Espafia y Francia

entrega una copia a cada miembro del
comité. Las decisiones del Comité du
Médicament se difunden al personal
del hospital®.

El Livret thérapeutique

El Livret thérapeutique no sélo es
una lista de los medicamentos dis-
ponibles en el hospital sino que,ade-
mas, tiene por objetivo informar a los
equipos médicos sobre las reglas y
procedimientos del hospital en mate-
ria de medicamentos, y debe estar
conforme con la politica de produc-
tos farmacéuticos (seleccién, proto-
colos y recomendaciones en materia
de prescripcion). La lista de medica-
mentos disponibles en el hospital es
la traduccién de la politica de pro-
ductos farmacéuticos?®.

El Livret thérapeutique ha de conte-
ner una primera parte con las reglas
y procedimientos del establecimien-
to en materia de dispensacion de medi-
camentos,y una segunda con la lista de
los medicamentos disponibles en el
hospital con mencién de los costes uni-
tarios. Los medicamentos disponibles
vendran presentados en forma de lis-
tas alfabéticas y farmacoterapéuticas®.

El contenido del Livret thérapeuti-
que viene establecido en un docu-
mento de la Sociedad Francesa de
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Farmacia Clinica?. Este documento
establece una parte minima y una par-
te complementaria.

La parte minima del Livret théra-
peutique contiene la siguiente infor-
macion:

I. Reglas y procedimientos del hos-
pital en materia de medicamentos:
informacion relativa al funcionamien-
to de la farmacia de hospital; la dis-
ponibilidad y modalidades para la ob-
tencién de los medicamentos.

2. Listado de medicamentos dis-
ponibles en el hospital. Para cada
medicamento se requerira la siguien-
te informacion: grupo terapéutico,
nombre genérico,nombre comercial,
dosis por unidad, forma farmacéuti-
ca, via de administracion, precio uni-
tario, procedimientos de prescripcién
y dispensacién establecidos por el
Comité du Médicament,formas de con-
servacion.

La parte complementaria del Livret
thérapeutique puede contener la si-
guiente informacién:

— Tablas de adaptacion posoldgica.

— Posologia pediatrica.

— Tablas de equivalencia de medi-
camentos complementarios (corti-
costeroides, opiaceos).

— Férmulas estandar de nutricién
parenteral.
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— Protocolos de utilizacion.

— Interferencias con las pruebas
de diagndstico.

— Tabla de disolventes en los pro-
ductos para administracion paren-
teral.

El Livret thérapeutique ha de ser facil
de utilizar y de aspecto agradable.
Cada una de las Unidades clinicas del
hospital debe contar con un ejemplar,
y se requiere su actualizacién de for-
ma regular®,

Como se ha visto, también existe
un Comité des Dispositifs Médicaux y un
Livret des dispositifs médicaux, aunque
su estudio se aleja de los objetivos de
este trabajo.

Discusion

En Espafa la seleccion de medi-
camentos es una de las funciones
basicas que realizan los Servicios de
Farmacia de hospital, segiin la nor-
mativa legal. En Francia, en cambio,
esta funcién no viene recogida, expli-
citamente, en la normativa legal (uni-
camente menciona que el Comité du
Médicament participa en definir la
politica de medicamentos en el hos-
pital), aunque si que viene citada en
articulos de diversos autores y socie-
dades.
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de Espafia y Francia

En Espafia, las LOF de las Comuni-
dades Auténomas amplian el redac-
tado de las funciones recogidas en la
LMPS. Ademds de los medicamentos,
las LOF de Aragén y Castilla y Ledn
amplian esta funcién de seleccién a los
productos de dietética y de nutricién
artificial. Mientras que las LOF de Islas
Baleares, Islas Canarias, Cantabria, Cata-
lufia, Galicia, Comunidad de Madrid,
Region de Murcia y PaisVasco amplian
esta funcién al producto sanitario.

Por otro lado, las LOF de Islas Bale-
ares, Cantabria, Castilla y Ledn, Gali-
cia,Region de Murcia, Navarra, La Rio-
ja, PaisVasco y Comunidad Valenciana
disponen que la seleccion de medi-
camentos se debe realizar con cri-
terios de eficacia, calidad, seguridad y
coste-efectividad o economia.

Para llevar a cabo esta seleccion de
medicamentos es esencial la exis-
tencia de una CFT operativa y repre-
sentativa. Esta selecciéon se materia-
liza en la existencia de una GFT que
tiene que estar permanentemente
actualizada.

Es importante sefalar la poca refe-
rencia que hace la normativa estatal
espafola de un concepto tan impor-
tante relacionado con la seleccién de
medicamentos como es la CFT que,
Unicamente, viene citada en las LOF de
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Cantabria, Castilla y Ledn, Galicia, La
Rioja, Navarra y Comunidad Valencia-
na. En cambio, la normativa francesa
si que cita el Comité du Médicament.
En cuanto a la composicion de la
CFT, la normativa francesa dispone
que el Comité du Médicament selec-
ciona su presidente y vicepresiden-
te entre los médicos y farmacéuticos.
En Espafia, en cambio, segiin la Orden
de | de febrero de 1977, el jefe de
Servicio de Farmacia serd el secre-
tario de la CFT, mientras que la pre-
sidencia de la Comisién no esta regla-
mentada si bien, generalmente, es el
director médico del hospital el pre-
sidente de las comisiones del centro.
De la misma forma, la GFT no vie-
ne citada en las normativas estata-
les espaiiola y francesa. En cambio,
ésta viene citada, Gnicamente, en las
LOF de Aragon y Castilla-La Mancha
(participaran activamente en la ela-
boraciéon del formulario), Castilla y
Ledn (editard y distribuird, en cola-
boracién con otros profesionales, la
GFT del centro), Cantabria y Galicia
(los medicamentos y productos sani-
tarios seleccionados vendran recogi-
dos en la GFT, de obligada edicion,
difusion y actualizacion periddica).
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La OMS dispone que los criterios
de seleccion de medicamentos sean
la eficacia, seguridad, calidad y cos-
te. Espafia y Francia también se basan
en estos mismos criterios de selec-
cioén, si bien seria necesario que se
establecieran a nivel reglamentario,y
no sélo por comentarios de auto-
res y sociedades. En Espaia, estos cri-
terios vienen definidos en las LOF de
las Islas Baleares, Cantabria, Castilla
y Ledn, Galicia, Regién de Murcia,
Navarra, La Rioja, PaisVasco y Comu-
nidad Valenciana.

Por tanto, la selecciéon de medica-
mentos viene poco determinada en
la normativa legal espafiola y france-
sa. En Espafia, en el dmbito autonoé-
mico, alguna de las LOF especifica
alguna cosa mas. Aunque, analizan-
do la bibliografia existente de diver-
sos autores y sociedades se demues-
tra que, en la prictica, la gestion de la
seleccion de medicamentos es muy
parecida en ambos paises.

Finalmente, en Francia, la norma-
tiva legal regula el Comité des Dispo-
sitifs Médicaux, una entidad que la nor-
mativa espafiola no menciona, pero
que su andlisis se aleja de los objeti-
vos de este trabajo.
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