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La Comisién Europea planteé digitalizarlo y dejar de imprimirlos:

Polémica en Europa por acabar con folleto
de informacién que viene en medicamentos
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Distintos voceros del gremio rechazan la idea y expertos nacionales sugieren mantenerlo, pero mejorarlo.

M. HERNANDEZ

La Comisién Europea propu-
so eliminar los “prospectos” o
folletos de los medicamentos en
papel en el plazo de 5 afios y, a
partir de ese momento, que esta
informacién solo esté en forma-
to digital. Sin embargo, los pa-
cientes, médicos y farmacéuti-
cos lo han cuestionado ya que, a
su juicio, la desaparicién del pa-
pel pondria en riesgo la seguri-
dad de los pacientes, ademds de
generar desigualdades ante la
brecha digital “tan profunda”
que atin existe.

Segtin distintos gremios de la
salud, el texto atin no es definiti-
vo y es la industria, que corre
con los gastos de la informacién
en papel, la que estd presionan-
do para que esos prospectos pa-
sen a ser digitales en el plazo es-
tablecido, alegando motivos
medioambientales, entre otros.

“Sustituirlo exclusivamente
por formatos digitales no solo
generarfa barreras de accesoala
informacidn, sino que pondria
enriesgo lasalud de millones de
personas, especialmente de los
colectivos mds vulnerables”,
han asegurado los representan-
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tes de estas organizaciones en
Europa. Y consideran que el
plazo de 5 afios es insuficiente
para cerrar una brecha digital
tan profunda como la que afecta
a millones de ciudadanos.
Segtin el segundo informe
de la Comisién Europea sobre
el estado de la Década Digital,
publicado en julio de 2024,
solo el 55,6% de la poblacién
de la Unién Europea posee, al
menos, competencias digita-

La brecha digital podria dificultar que se acceda a la informacién sobre los medicamentos.

les bdsicas.

En el pafs, el vicepresidente
ejecutivo de la Asociacién In-
dustrial de Laboratorios Farma-
céuticos (Asilfa), Patricio Huen-
chufiir, dice que este folleto “es
un documento oficial que en el
caso de Chile autoriza el Institu-
tode Salud Publica, y por lo tan-
to cualquier modificacién o
eventualmente una eliminacién
tiene que ser previamente auto-
rizado”.

Huenchudir precisa que este
documento “tiene una utilidad
para poder comunicarle al pa-
ciente los beneficios que tiene el
medicamento y sobre todo el
riesgo”. Eso si, reconoce que la
letra es muy pequena y que al-
gunos adultos mayores no al-
canzan a leerla o deben revisar-
lo con lupa, por lo que un QR
con lainformacion digital “pue-
de facilitarla vida aalgunas per-
sonas”. Sin embargo, reconoce

HECTOR ARAVENA

que la brecha digital —especial-
mente de adultos mayores—
puede complejizar la lectura de
estos documentos. Por eso, pre-
cisa que cualquier decisién “tie-
ne que ser conversada y consen-
suada con los pacientes que tie-
nen distintas edades”.

Frente a eso, Victor Cares, ge-
riatra del Programa de Uso Se-
guro de Medicamentos de Cli-
nica Universidad de los Andes,
indica que en Chile cerca del
50% maés de la poblacién se au-
tomedica al menos una vez al
afio y, aunque lo éptimo es ir al
médico, cuando las personas se
automedican no tienen la infor-
macién de qué medicamento
usar, cémo usarlo, sus riesgos, y
“contar con informacién ase-
quible en el momento que tu
compras el medicamento siem-
pre es beneficioso”.

Frente a eso, y considerando
que “mucha gente no lee estos
informativos porque son muy
chicos o tienen mucha informa-
cién”, su recomendacidn es
combinar el folleto con un cédi-
go QR: “Dejar la informacién
mds relevante en el papel, mds
grande, y los detalles mds espe-
cificos en digital”.



