Alerta en las farmacias de
Mendoza: se demora la entrega
de vacunas antigripales de
PAMI por la alta demanda
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Hay preocupacidén en Mendoza y no es para menos. La campaia de
inmunizacidén para los jubilados y pensionados de la provincia
enfrenta baches de abastecimiento debido a demoras en 1la
distribucidén de la tercera tanda de dosis y a un marcado
incremento en la cantidad de afiliados de PAMI que decidieron
inocularse. Beatriz Cucchi, presidenta del Colegio
Farmacéutico de Mendoza, detallé el panorama de escasez que
afecta de manera dispar a distintas geografias del territorio
provincial, explicé el cambio técnico en la composicidén de las
dosis aplicadas este afo y estimé que la regularizacidn del
stock dependerd del arribo de una cuarta remesa en 1las
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préximas semanas.

El sistema de asignaciodon de vacunas del PAMI opera de manera
directa entre el organismo nacional y 1las droguerias
distribuidoras, puenteando la centralizacién de los colegios
profesionales. Este esquema ha provocado que la falta de dosis
afecte de manera heterogénea a las distintas localidades
mendocinas, dejando departamentos enteros descubiertos. «La
situacion real es que la cantidad de vacunas antigripales no
ha 1llegado en el tiempo y en la forma en que estaban
originalmente disefadas. Todos los afios la vacunacidn se
organiza y se entrega mediante tandas. La primera tanda 1llegé
en el periodo estipulado y de manera normal, la segunda sufrié
algunas demoras, pero el problema critico estd en la tercera
tanda —distribuida hace unos diez dias—, la cual no llegé
completa», precisd minuciosamente Cucchi, al principio del
reportaje que brinddé a la emisora radial FM Vos 94.5.

«El envio va directo desde PAMI a las droguerias con un cupo
ya estipulado para cada farmacia segin una preventa previa.
Esto provocéd que la remesa llegara a algunas farmacias y a
otras no. Hace veinte dias, por ejemplo, el Este provincial,
en departamentos como San Martin, no tenia casi ninguna dosis
disponible; lo mismo venia ocurriendo en el Valle de Uco y en
el Norte. En el sur provincial, en San Rafael, el panorama es
bastante diverso, hay lugares con remanente y otros
completamente desabastecidos», asequré.



Los principales factores detras del aumento en la demanda de
dosis

A diferencia de campafas anteriores, donde el stock de vacunas
solia superar la cantidad de personas dispuestas a inocularse,
este afo confluyeron factores epidemioldgicos y climaticos que
aceleraron el requerimiento de los afiliados a las farmacias.
«Ha habido una demanda muchisimo mayor que en afos anteriores.
Esto puede explicarse por tres factores claros. Primero, 1la
vacunacioén comenzé antes debido al temprano ingreso de la cepa
H3N2. Segundo, influydé notablemente la preocupacidén por 1la
denominada ‘gripe europea’, que registro brotes importantes y
empujo a que muchas personas que habitualmente no pensaban
vacunarse decidieran hacerlo este afo», comentd.

«Por otra parte el calendario estatal general de la provincia
largé unos dias antes que el de PAMI, 1o que generd un
desfasaje inicial. Como las divisiones de las tandas de envio
han sido sumas estrictas por parte del laboratorio, el sistema
se tensd. Ya no pasa como en otros periodos, donde sobraban
insumos; hoy la demanda va al limite de la capacidad de
entrega», agrego.



Nuevos criterios de auditoria para evitar el descarte de
insumos

Con el objetivo de mitigar el impacto de los baches de entrega
actuales, el organismo previsional modificé los mecanismos de
solicitud para 1la préxima etapa del cronograma de
inmunizacién, buscando un control mas fino sobre las heladeras
de los comercios. «PAMI ya solicité a las farmacias 1la
informacidén correspondiente a lo que se va a requerir para la
cuarta tanda. Este aifio cambiaron el criterio de solicitud, y
considero que no es una mala decisidén: en lugar de mandar
lotes fijos preestablecidos, exigen que informemos cuantas
unidades estipuladas nos estan faltando puntualmente para
cubrir a los afiliados», contdé la titular del Colegio
Farmacéutico de Mendoza.

«Se busca auditar de forma mas eficiente y no desechar vacunas
en vano. Lamentablemente, como cada farmacia maneja su
preventa de forma particular, el nlmero total de dosis que
envia el organismo a Mendoza recién se conoce con exactitud al
final de la campafia, cuando se consolida el informe general de
entregas de los laboratorios», afadid al cierre de 1la
comunicacién.

El debut de la vacuna trivalente en mayores de 65 aiios

La campafa de vacunacién actual incorpord una modificacidn
sustancial en la composicién bioldgica de las dosis destinadas
a la poblacién de riesgo, siguiendo recomendaciones
epidemioldgicas internacionales. En 1o que respecta a la
formula para adultos mayores, el PAMI dispuso que para sus
afiliados mayores de 65 afnos se comience a aplicar de manera
exclusiva la vacuna trivalente, reemplazando el esquema de
cuatro cepas que se venia utilizando en los inviernos
anteriores.

Esta decisién cuenta con una sélida justificacidén médica vy
responde estrictamente a criterios cientificos de optimizaciodn



de recursos bioldgicos. Los comités de expertos retiraron una
de las cepas de la féormula previa (especificamente el linaje
Yamagata del virus de la influenza B) debido a que llevaba mas
de dos décadas sin registrar un solo caso real a nivel global,
lo que volvia innecesaria su inclusién en el compuesto.

Por su parte, el esquema para menores de 65 afnos no sufrira
modificaciones estructurales. El segmento de afiliados que no
alcanza esa edad pero que padece factores de riesgo asociados
o enfermedades crénicas preexistentes, continuara recibiendo
la variante tetravalente tradicional para garantizar una
cobertura adaptada a sus necesidades inmunolodgicas
especificas.



