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Resumen

Introduccion: El creciente interés por los asuntos relacionados con la seguridad de
los medicamentos esta situado en el horizonte del progreso, puesto que hoy se
percibe que junto a los grandes beneficios se pueden originar graves dafios y la
sociedad reclama que se reduzcan al maximo los riesgos de la terapéutica. En este
sentido es indudable que el médico de la familia requiere conocer de manera clara y
precisa los distintos aspectos de la farmacovigilancia. Toda informacion que al
respecto se les brinde desempefia un papel fundamental en la calidad de su
actuacion. Es por ello que el objetivo de este trabajo fue disefiar e implementar un
Sitio Web sobre Farmacovigilancia en Santo Domingo, Villas Clara. Métodos: Se
desarrollé en Visual Studio 2005 en el lenguaje de programacion ASP. Net 2.0 y el
Gestor de Bases de Datos SQL Server 2000. Resultados: Se cre6 una Web con
paginas para: Generalidades sobre Farmacovigilancia, Factores predisponentes a la
aparicion de Reacciones Adversas Medicamentosas(RAMSs), Clasificacion de las
RAMs, Causalidad, Generacion de sefales o alertas farmacologicas, Sistema
Cubano de Farmacovigilancia y Farmacovigilancia en Santo Domingo. Discusion: La
informacion se muestra a los usuarios de forma dinamica, se garantiza la interaccion
mediante el moédulo para registrar datos sobre las RAMs, el foro de debate o
discusion y el directorio de Busqueda para reportar cualquier dato de interés. Se
garantiza la actualizacion de los temas a través de bibliografia de los ultimos 5 afios.
Conclusion: ElI Sitio Web sobre Farmacovigilancia constituye una herramienta util al
servicio de los profesionales de la salud.

Palabras clave: Farmacovigilancia, Reacciones Adversas de Medicamentos, Sitio

Web.



Abstract

Introduction: The growing interest for safety issues of drugs is related to future and
progress, since today together with great benefits that medicine can produce, are
also their severe potential injuries to the health, and society is requesting to minimize
the risk in therapeutics. Therefore, family doctors needs to know clear and precisely
different aspects related to pharmacovigilance. This information has fundamental rol
for the quality of their performance. The goal of this work was to design and
implement a Web Site about Pharmacovigilance at Santo Domingo, Villas Clara.
Method: The Web was constructed with Visual Studio 2005 language for programs
ASP. Net 2.0 and gestor of data bases SQL Server 2000. Results: It was created a
Web with different pages for. General Matters about Pharmacovigilance; Factors
conditioning Adverse Drug Reaction (ADR) appearance; Classification of ADRs,
Causality relationship; Pharmacological signals; Cuban Pharmacovigilance System
applied in Santo Domingo. Discussion: Information is shown to the users in a
dynamic way. Interaction is guarantee with a module for registerin data about ADR,
also with a discussion space, and the Directory of Research for reporting aspects of
interest. It is updated with bibliographic information of the last 5 years. Conclusion:
The Web site of Pharmacovigilance is a useful tool for the health professionals in this
field.

Key words: Pharmacovigilance, adverse drug reactions, Web site.



Introduccion

Estudios indican que en los paises desarrollados las enfermedades causadas por
medicamentos son unas de las principales causas de morbilidad y mortalidad que
incrementan los costos de los sistemas sanitarios’. Las Reacciones Adversas
Medicamentosas (RAMS) constituyen la cuarta causa de ingresos en los servicios de
urgencia y muerte precedidas solo por la cardiopatia isquémica, el cancer y los
accidentes cerebrovasculares®. Por ello actualmente a nivel mundial, existe un
creciente interés por los asuntos relacionados con la Farmacovigilancia, con esta
actividad se pretende conocer las reacciones adversas producidas por los
medicamentos, detectarlas precozmente y prevenirlas siempre que sea posible 2.
Para lograr estos objetivos se requiere de la colaboracion de los diferentes
profesionales sanitarios, siendo entonces necesario brindar informacion ya que
posiblemente  poniendo un mayor énfasis en el aspecto informativo, podra
conseguirse una mayor cooperacion®.

En la Atencion Primaria de Salud en el municipio Santo Domingo, los resultados
alcanzados en este programa no han sido alentadores; en los médicos y enfermeras
de la familia se han detectado altas necesidades de informacién respecto al tema. El
namero de notificaciones de las reacciones adversas medicamentosas no se
corresponde con los datos municipales de consumo de medicamentos ni con el
namero de profesionales con que se cuenta.

Por otra parte es conocido el vertiginoso desarrollo de la informatica en los centros
de la ensefianza superior y especialmente en las Ciencias Médicas, asi como el
papel exitoso que ha desempeiiado la incorporacion de las tecnologias informaticas
a la educacion y la necesidad actual del uso de estos medios para lograr un mejor

proceso ensefianza-aprendizaje >*"®.



Teniendo en cuenta estos argumentos, se disefid e implement6 un Sitio Web sobre
Farmacovigilancia en la Atencién Primaria de Salud.

Métodos

Se disefid un Sitio Web en santo Domingo, Villa Clara, Cuba. como aplicacion
informatica usada para crear, editar, gestionar y publicar contenido digital. Para su
realizacion se siguieron varias etapas:

- Revision Bibliografica en materiales impresos y electréonicos sobre herramientas
informaticas, procesamiento de textos e imagenes, enseflanza y aprendizaje, asi
como aspectos relacionados con la Farmacovigilancia, para posteriormente delimitar
los contenidos a reflejar en cada una de las paginas atendiendo al criterio de
expertos.

- Seleccion del entorno virtual y herramientas: se prefiri6 el lenguaje HTML
(HyperText Markup Language. Se desarrollé en Visual Studio 2005 en el lenguaje de
programacion ASP. Net 2.0 y se utiliz6 ademas el Gestor de Bases de Datos SQL
Server 2000.

- Disefio del Sitio: se tuvieron en cuenta todos los requerimientos del publico al que
esta dirigido y ante todo el disefio de la interfaz de cada una de las pantallas. Se
definio la organizacion interna del producto (directorios, archivos). Se establecieron
cuatro roles fundamentales (invitado, profesional de salud, estudiante de las ciencias
médicas y administrador). En dependencia del tipo de rol, fueron las restricciones
para ejecutar acciones preestablecidas.

- Comprobaciéon del Producto: se llevo a cabo por especialistas en Informatica y
Medicina, la primera version fue corrida en mdultiples ocasiones lo que permitio
detectar errores hasta conformar la version final.

Resultados



Se logré un Sitio Web dindmico. El sistema mismo conté con ocho modulos, todos
los cuales contaron con tres paneles fundamentales (Izquierdo, Central y Derecho)
en los que se ubicaron los contenidos a tratar. EI volumen mas grueso de
informacion fue reflejado siempre en la seccién central.

Descripcion de los médulos:

-Pagina de Inicio (Todos los roles pueden acceder a ella). Cuenta con el
componente de iniciar sesion y de inicio rapido. Contiene ademas la definicion de
Farmacovigilancia, noticias, articulos de interés y proximos eventos a realizarse. En
el panel derecho se muestran algunas estadisticas de medicamentos en la semana.

- Generalidades sobre la Farmacovigilancia (Todos los roles pueden acceder a ella).

Moédulo de conocimientos generales del tema. Contiene los objetivos de la
Farmacovigilancia, el por qué de su realizacion, métodos de Farmacovigilancia y
acciones reguladoras. Esto puede apreciarse en la Figura 1.

-Sistema Cubano de Farmacovigilancia (Todos los roles pueden acceder a ella).
Este trata los agentes implicados en el Sistema Cubano de Farmacovigilancia, las
obligaciones del personal sanitario, los resultados alcanzados hasta el momento,
generacion de sefales o alertas farmacolégicas y los accesos a los boletines
nacionales del tema, lo que se expone en la Figura 2.

-Reacciones Adversas a los Medicamentos y Adiccion a otras sustancias (Todos los
roles pueden acceder a ella). Componente que almacena el concepto de Reaccion
Adversa Medicamentosa, las distintas clasificaciones, los factores predisponentes a
la aparicion de eventos adversos, profilaxis de la reacciones adversas,
farmacodependencias, causalidad de los eventos adversos, consecuencias de las
Reacciones Adversas Medicamentosas, asi como las dificultades para su deteccion.

Este mddulo con su informacién se ilustra en la Figura 3.



- Mdédulo de Entrada de Datos (solamente acceden los Profesionales): Componente
fundamental del sistema. Cuenta con un asistente que guia el proceso de entrar los
datos de interés sobre los pacientes, farmacos y Reacciones Adversas
Medicamentosas.

- Directorio de Busqueda (Profesionales y Estudiantes): Permite generar reportes
sobre los diferentes comportamientos que han tenido las Reacciones Adversas en el
municipio.

- Foro de Discusion o Debate (Todos los roles): Componente que contiene los
principales debates que se generan sobre temas de interés de esta disciplina.
Contiene ademas una serie de bibliografias especializadas para soportar el
conocimiento que se discute en el foro.

- Modulo de Administracion (Solamente acceden los Administradores): Recurso mas
importante con el que cuenta el sistema. Permite gestionar todo el contenido de la
herramienta de manera dindmica, muy sencilla y efectiva. Esta compuesto por la
Configuracion General del Sitio, el Conjunto de Fichas con las que cuenta, las
Funciones o Roles de Seguridad, las Definiciones de Maodulo que se desea agregar
a la aplicacion (ya sean los que trae el sistema por defecto o algun otro que se
desee programar) y la Administracion Manual de Usuarios.

Discusion

El Sitio permite gestionar, bajo un formato estandar, la informacion del servidor,
reduciendo el tamafio de las paginas para descarga y reduciendo el coste de gestion
del portal con respecto a una pagina estética, en la que cada cambio de disefio debe
ser realizado en todas las paginas, de la misma forma que cada vez que se agrega

contenido tiene que maquetarse una nueva pagina HTML y subirla al servidor.



El producto respeta las normas en cuanto a colores a emplear en las interfases,
tipografia, control de usuario, precision y profundidad en los contenidos, disposicion
de los elementos y barras de herramientas & **°.

Se logra una interfaz sencilla y l6gica, con el menor nimero de botones y elementos
posibles, de modo que su manejo necesita un minimo de instrucciones. Al utilizar
botones dentro de esta aplicacion, lo que se presenta al usuario es una imagen con
animaciones sencillas'”.

Los contenidos cuidadosamente seleccionados estan orientados a satisfacer las
expectativas de los usuarios a los que ha sido destinado, de acuerdo al criterio de
expertos.

El sistema contribuye a la retroalimentacién de los notificadores, hasta el momento
los canales de comunicacion son escasos y con esta herramienta aumentara el
caudal de informacion.

El Sitio Web Farmacovigilancia en la Atencion Primaria de Salud desarrollado en
Santo Domingo, Villa Clara constituye una herramienta para la motivacion, la

actualizacion, el incremento del conocimiento y el perfeccionamiento de las

habilidades de profesionales y estudiantes sobre el tema en cuestion.
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Figura 3. Reacciones Adversas a los Medicamentos y Adiccidn a otras sustancias.



