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ELABORACIÓN E IMPLANTACIÓN DE UN PLAN DE 
EMERGENCIAS EN EL SERVICIO DE FARMACIA



¿Tu Servicio de Farmacia dispone de un plan de emergencias?





Geofísicos: 
tsunamis, 

terremotos, 
erupción 
volcánica

Meteorológicos: 
inundaciones, 

huracanes, olas 
de calor

Biológicos: 
pandemias, 
epidemias

Desastres naturales



Industriales y 
tecnológicos: 
explosiones o 

fugas (químicas, 
nucleares), 
incendios, 

ciberataques, 
cortes de energía

Accidentes de 
transporte: 

accidente aéreo, 
de múltiples 

vehículos, 
colisión de trenes

Terrorismo y 
violencia 
humana: 

atentados, 
ataques 

terroristas, 
guerras

Desastres de origen tecnológico o humano



American Society of Health-System Pharmacists. ASHP statement on the role of health-system pharmacists in 
emergency preparedness. Am J Health- Syst Pharm. 2003; 60:1993-5.

Distribución y control de medicamentos

Definir guías terapéuticas; seleccionar y gestionar las reservas estratégicas de medicamentos y 
asegurar la correcta conservación, manipulación y dispensación.

Asesorar a las autoridades sanitarias sobre el uso seguro y eficaz de fármacos en catástrofes

El farmacéutico debe trabajar junto a médicos y otros profesionales en la gestión individualizada 
de la farmacoterapia de las víctimas.



American Society of Health-System Pharmacists. ASHP statement on the role of health-system pharmacists in emergency 
preparedness. Am J Health- Syst Pharm. 2003; 60:1993-5.



1. Mando y control

2. Comunicación

3. Seguridad y protección

4. Triaje

5. Capacidad de expansión (surge capacity)

6. Continuidad de los servicios esenciales

7. Recursos humanos

8. Logística y gestión del suministro

9. Recuperación post-desastre







Plan de gestión de 
desastres en el Servicio de 

Farmacia

Análisis del riesgo de 
desastres en su región

Simulacros de emergencia

Schumacher L et al. Disaster Med Public Health Prep. 2021;15(1):25-33



¿Bien… y por donde empezamos?



Plan general del hospital

Nivel 1: se cubre con los recursos habituales

Nivel 2: exige activar recursos adicionales, redistribuir 
personal y mayor coordinación entre distintas áreas.

Nivel 3: desborda los recursos del hospital y requiere 
intervención de autoridades externas.

Conocer los niveles de activación

Activación del plan

Estructura organizativa y roles:

• Centro coordinador
• Centro operativo



Plan general del hospital

Redistribución y habilitación de nuevas áreas



Comisión de catástrofes 

✓ Elaborar y actualizar periódicamente el Plan de Catástrofes del Hospital. 

✓ Identificar, evaluar y actualizar de forma periódica los riesgos internos y externos.

✓ Revisión y aprobación de los planes específicos.

✓ Coordinar las acciones de respuesta ante una catástrofe con instituciones y organismos competentes 

✓ Difundir el Plan. Formación y capacitación de los profesionales. Simulacros.

✓ Análisis grupal tras simulacros o incidentes reales, identificando áreas de mejora.

✓ Fomentar la coordinación entre servicios, garantizando una respuesta integrada, rápida y eficaz.



Planes específicos

Laboratorio

Banco de 
sangre

Admisiones

Área 
quirúrgica

Farmacia

Área de 
críticos

Pediatría

Consultas 
externas

• Esquemático
• Breve 
• Conciso
• Misma estructura para todos los planes 

específicos del centro
• Integrado con el Plan General

• Capacidad de adaptación y resiliencia 

• Facilita la toma de decisiones

• Mejora de la coordinación 

• Formación y capacitación del personal

Estructura y formato:

Ventajas:



Introducción y objetivos

Activación y desactivación del plan:

• Criterios de activación
• Persona/s de contacto
• Rueda de avisos
• Proceso de desescalada 

Estructura organizativa y funcional:

• Comité de crisis: miembros y funciones
• Personal mínimo implicado (según nivel de 

activación)
• Redistribución de tareas

Plan específico del Servicio de Farmacia

Funciones y roles:

• Gestión y suministro de 
medicamentos

• Soporte clínico y AF 

Comunicación: interna y externa

Check-list





Gestión y suministro de medicamentos 

Asegurar la disponibilidad de los medicamentos. Reservas estratégicas.

Simplificación en la gestión de 
estupefacientes

Gestión dinámica de inventarios y colaboración entre centros para garantizar la equidad en la distribución de fármacos.

Circuitos de dispensación y 
distribución de medicamentos

Reposición de los SADME

Dotar de medicación nuevas áreas habilitadas

Listados predefinidos, puede variar según:

❖ Causa de la catástrofe

❖ Nivel de gravedad

❖ Numero de pacientes



Módulo Grupos de fármacos

Módulo básico Antiinfecciosos, analgésicos y antisépticos

Módulo de cadena de frío Insulina y glucagón

Módulo Suplementario
Anestésicos, analgésicos, corticoides, antídotos, antiepilépticos,
antiinfecciosos, cardiovascular, diuréticos, heparina, salud mental,
oxitócicos, inhaladores, fluidoterapia, etc.

Módulo de Profilaxis Post-Exposición 
(PEP)

Antiinfecciosos: VIH y ETS

82 fármacos

Herramienta de apoyo para clínicos, 
farmacéuticos e instituciones en la prestación 
de una atención sanitaria efectiva ante un 
desastre o situación de emergencia.



WHO Model List of Essential 
Medicines (21ª ed, 2019)

Interagency Emergency Health Kit 
(IEHK, 2017)

Non-communicable diseases kit 
(NCDK, 2016)



• Categoría A: medicamentos que deben sobrestocarse (6-12
semanas si es posible) y compra inmediata al activarse el
plan. Mayor probabilidad de daño o impacto significativo
en las primeras 72h.

• Categoría B: requieren compra inmediata si ocurre un
desastre, pero sin sobrestock permanente. Posibilidad de
daño al paciente o impacto relevante dentro de la primera
semana.

• Categoría C: bajo riesgo. Procedimiento habitual.

Chen D and Wanbon R. Disaster Med Public Health Prep 2022; 17(e235), 1–17.

• Analgésicos (AINEs, opioides)
• Sedantes y anestésicos
• Bloqueantes neuromusculares
• Vasopresores, inotrópicos y antiarrítmicos
• Antitrombóticos
• Antibióticos de amplio espectro 
• Terapia inhalada
• Antídotos
• Diuréticos
• Electrolitos y fluidos, etc.





Implantación del plan





Gracias
ctoro.girona.ics@gencat.cat


