+Model

APRIM-1146; No. of Pages2

Aten Primaria. 2015;xXX(XX):XXX~XXX

www.elsevier.es/ap

Atencidn Primaria i

tencidn
Primaria

CARTA AL DIRECTOR

El efecto de los copagos sobre
la adherencia a los
medicamentos prescritos

Effect of co-payments on the adherence to
prescribed medications

Sr. Director:

La falta de adherencia al tratamiento, o incumplimiento,
es un problema prioritario de salud publica, sobre todo en
enfermos cronicos, porque acarrea fracasos terapéuticos,
mayores tasas de hospitalizacion y aumento de los costes
sanitarios. Entre las causas predictoras de la misma, siempre
se citan la dificultad para acceder a la asistencia y/o a los
medicamentos y el coste de la medicacion’.

En Espana, la entrada en vigor del Real Decreto Ley
16/2012 aumento el porcentaje de trabajadores en «activo»
con obligacion de copago, al incluir a los parados con
derecho a prestacion, e instauré el copago entre los pen-
sionistas con topes segun la cuantia de sus ingresos. La
Administracion defendié esta medida argumentando que un
copago amplio reduciria el gasto farmacéutico publico, sen-
sibilizaria a ciudadanos y prescriptores del coste de los
medicamentos y mejoraria la equidad del sistema de copago
anterior.

En estas paginas se sefald que el nuevo modelo podia
plantear problemas en el acceso a los medicamentos de las
personas con bajas rentas y con mas problemas de salud?, si
el precio a pagar por el usuario es una cantidad que impide
su adquisicion, o si afade un gasto que limita el consumo
de otros bienes esenciales. En las personas mas enfermas y
con poca renta, no tener acceso gratuito puede tener conse-
cuencias negativas para su salud, porque acudiran menos al
médico, dejaran de tomar medicamentos efectivos y nece-
sarios y, a largo plazo, el ahorro social resultara caro si
acaban en las consultas de urgencias y en ingresos hospi-
talarios.

Dos afnos después de la entrada en vigor del Real Decreto
Ley 16/2012, hemos comprobado la repercusion del copago
farmacéutico sobre la poblacién y hemos analizado si se
estan dejando de tomar farmacos prescritos por motivos
econdémicos.

Entre el 10 de mayo y el 10 de junio del 2014 realiza-
mos un estudio observacional descriptivo mediante encuesta
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a una muestra aleatoria de usuarios que acudieron a ser
atendidos en 46 centros sanitarios publicos de la Comuni-
dad de Madrid (centros de salud, centros de especialidades
y consultas externas hospitalarias). Se recogio un total de
988 encuestas validas.

Consumian algin medicamento 670 encuestados (67,8%),
con una media de consumo de 3,8 medicamentos/mes. La
cantidad mensual promedio que pagaban por ellos era de
10,41 € (entre 45 céntimos y 115 €).

El 13,4% (90 casos) de los que consumian medica-
mentos sefald que habia dejado de consumir alguno
por motivos economicos, estando situados todos ellos en
el grupo de ingresos familiares inferiores a 1.000 €, con
unos ingresos mensuales por persona de 295 € (diferencia
estadisticamente significativa con los 765 € de media de
ingresos del grupo que no dejo de consumir medicamentos,
p <0,0001).

El consumo mensual de medicamentos y promedio de
pago mensual segln grupo laboral fue, respectivamente,
de 2,47 medicamentos/mes y 11,18 € en los activos,
3,35 medicamentos/mes y 8,51 € en los parados, y 5,61
medicamentos/mes y 10,19 € en los pensionistas. Estas
diferencias eran estadisticamente significativas (p < 0,0001).

El mayor porcentaje de sujetos que dejaron de tomar
medicamentos se encuentra en el grupo de parados (29,6%;
IC del 95%, 21,6-39,3), seguido del de pensionistas
(22,4%; IC del 95%, 17,7-28,0) y el menor en el de activos
(1,6%; IC del 95%, 0,7-3,6). También fue mas frecuente la no
utilizacion en el grupo con enfermedad crénica respecto al
resto (OR 2,91, IC del 95%, 1,46-5,08; p = 0,002).

El porcentaje de personas que dejaron de comprar medi-
camentos prescritos (13,4%) es similar al encontrado en
otros estudios. En 2013 el 16,8% de los pensionistas no podia
comprar medicamentos®; otra encuesta situaba este por-
centaje en el 12,4%*. Recientemente SemFYC sefalaba que
«uno de cada cuatro médicos percibe que hay pacientes
que dejan de tomar farmacos por motivos econémicos»’.

Todos los datos abundan en el mismo sentido: se ha
introducido una barrera en el acceso a los medicamentos
prescritos para un sector de la poblacion que es preci-
samente el que tiene menos ingresos, es decir, hay una
desigualdad en el acceso a los medicamentos con un gra-
diente econdmico, y en el grupo con enfermedad cronica.

La literatura internacional muestra efectos parecidos. Un
reciente metaanalisis sefialaba que los copagos aumentaban
en un 11% la no adherencia a los tratamientos y que habia
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un efecto muy negativo de los nuevos copagos sobre el uso
racional de los medicamentos®.

No se han producido mejoras de la equidad, uno de los
objetivos declarados por la Administracion al incrementar
el copago, ni ha habido ahorro farmacéutico, ya que por
décimo mes consecutivo ha aumentado el gasto farmacéu-
tico en recetas de la Seguridad Social, siendo los datos de
julio del 2014 un 2,4% superiores al mismo mes del 2013. El
acumulado interanual (agosto del 2013-julio del 2014) crece
295,68 millones de euros (un 3,29%) respecto a agosto del
2012-julio del 2013.

La conclusion de nuestro estudio es que se esta pro-
duciendo una barrera en el acceso a las prestaciones
farmacéuticas en las personas con bajas rentas, de manera
que muchas de ellas dejan de tomar los tratamientos pres-
critos.

Seria deseable poder hacer un analisis sobre el impacto
que ha tenido el copago sobre la morbilidad y la mortalidad,
pero se trata de un empeno complicado, tanto por la difi-
cultades para obtener datos contrastados, como porque el
efecto de las politicas sanitarias tienen repercusiones en la
salud en el medio plazo, y porque otros aspectos de la crisis
(desempleo, bajada de recursos econdmicos, etc.) tienen de
manera independiente repercusiones sobre la salud.
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