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RESUMEN

En los ultimos afios Espafia ha presentado una elevada tasa de
inmigracion (12,1% en 2010). La atencién farmacéutica plantea
retos especiales en la poblacién inmigrante debido a las barre-
ras culturales y linglisticas. Entre los inmigrantes del Pais Vasco
predominan los latinoamericanos (44%), seguidos por los ruma-
nos y portugueses (25,8%), los magrebies y subsaharianos
(21%) y los chinos (3,1%).

Objetivos: Analizar las estrategias de comunicacion utilizadas
por los farmacéuticos con la poblacién inmigrante no hispano-
hablante, asi como los aspectos de la atencién farmacéutica
que presentan mas dificultades en el desarrollo de esta tarea.
Método: Se han realizado encuestas a 54 farmacéuticos comu-
nitarios de las tres capitales vascas cuyos establecimientos se
encuentran en zonas con una mayor poblacion inmigrante.
Resultados: Existen dificultades importantes de comunicacion
en pacientes no hispanohablantes relacionadas con la com-
prension de los tratamientos prescritos y su modo de utilizacion.
Entre los obstaculos destaca la dificultad para recopilar la histo-
ria farmacoterapéutica del paciente, asi como las tareas de in-
formar sobre los medicamentos y el consejo farmacéutico. El
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principal problema detectado es la falta de cumplimiento farma-
coterapéutico (50% de los casos).

Conclusiones: La mitad de las farmacias consultadas estan poco
satisfechas con el tipo de comunicacién conseguido con los usua-
rios no hispanohablantes. Las diferencias culturales respecto a la
salud, y en especial las dificultades para comunicarse en un idioma
extranjero, son los principales retos con los que se encuentran los
farmacéuticos para atender a la poblacién inmigrante no hispana.
©2011 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados
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ABSTRACT

In recent years, the immigration rate in Spain has increased
(12.1% in 2010). Pharmaceutical care raises special challenges
in the immigrant population due to cultural and linguistic barri-
ers. Among the immigrants at the Basque country, the predomi-
nant group is the Latin American (44 %), followed by Romanians
and Portuguese (25.8%), North Africans and sub-Saharan Afri-
cans (21%) and Chinese (3.1%).

Objective: Analyze the communication strategies used by phar-
macists with immigrant population non Spanish-speaking as
well as the most difficult aspects to be developed in relation to
pharmaceutical care.

Method: Surveys have been conducted at 54 community phar-
macists in the three Basque capitals whose establishments are
located in areas with higher immigrant population.
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Results: There are major difficulties in communication with non-
Spanish speakers patients related to the understanding of phar-
macotherapy. Among the obstacles highlighted the difficulty in col-
lecting the patient’s medication history, and the tasks of reporting
on medicines and pharmaceutical counseling. The main problem
observed is the lack of pharmacotherapy adherence (50%).
Conclusions: Half of the pharmacy’s surveyed are dissatisfied
with the type of communication regarding the non Spanish-
speaking users. Cultural differences regarding health and, dif-
ficulties in communicating in a foreign language are the main
challenges that pharmacists are to address the non-Hispanic
immigrant population.
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Introduccion

En los tltimos afnos Espafa ha presentado una de las
mayores tasas de inmigracién del mundo, pues la po-
blacién extranjera ha pasado del 2,3% de la poblacion
total del pais en 2002 al 12% de ésta en 2010, concen-
trandose fundamentalmente en dreas urbanas.

En el Pais Vasco, el porcentaje de poblacion extranjera
en el 2010 ascendi6 al 6,4%, lo que significa un incre-
mento desde 1998 a 2010 de mas de 5 puntos (figura 1).
Por nacionalidades, predominan los latinoamericanos
(44%), seguidos de los europeos de Rumania y Portu-
gal (25,8%). Por ultimo, en una proporcién también
importante, se encuentran los inmigrantes de origen
magrebi y subsahariano (21%) y los asiaticos proce-
dentes de China (3,1%)'. Ello conlleva la presencia de
idiomas poco conocidos para la poblacion espaola co-
mo son el drabe, el bereber, el quechua, el aimara, el
bilgaro, el rumano y el chino. Aunque el espaiiol y el in-
glés pueden considerarse como lenguas francas, su co-
nocimiento y manejo fluido no estd garantizado en los
interlocutores (figura 2).

La atencién sanitaria, y en particular la atencién farma-
céutica, plantea retos especiales en este grupo de po-
blacién debido a las barreras culturales y lingiiisticas,
las cuales pueden dar lugar a problemas de compren-
sién o malinterpretacion de los tratamientos farmaco-
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Evolucién (%) de la poblacién extranjera en la
Comunidad Auténoma del Pais Vasco (1998-2010).
Fuente: Observatorio Vasco de Inmigracion
(http://www.ikuspegi.org)

légicos, con los consiguientes resultados negativos
asociados a la medicacion.

En ocasiones se ha recurrido a la publicacion de folle-
tos informativos traducidos a los principales idiomas
con el fin de mejorar la calidad de la comunicacién en
los servicios ptblicos desde un enfoque multicultural.
Otros productos disponibles para facilitar la comunica-
cion se basan en distintos tipos de herramientas de tra-
duccién: a) vocabularios o glosarios 1éxicos, b) guias
de conversacion y c) traductores informaticos; no obs-
tante, uno de los recursos mas utilizados consiste en la
utilizacién de imdgenes y expresiones visuales que fa-
cilitan identificar y precisar la informacion.

Un dato significativo relacionado con las dificultades
de comprension del idioma es el hecho de que el 58% de
los médicos de atencién primaria opinan que las barre-
ras idiomdticas son las principales causantes del mal
cumplimiento de los tratamientos de los pacientes no
hispanohablantes®. El mismo problema puede darse en
las farmacias, donde en muchos casos se recurre a re-
solver las dudas de los pacientes respecto a la farmaco-
terapia utilizando gestos o esquemas elementales.

En nuestro pafs, hasta la fecha no se ha analizado en
profundidad el impacto que pueden tener las barreras
del idioma en la calidad de la atencioén farmacéutica
recibida por el paciente, aunque si existen otros estu-
dios que abordan la salud de los inmigrantes, la aten-
cién sanitaria que reciben en nuestro pais, las dificul-
tades en esta atencion y las mejoras en el acceso®®.
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El objetivo de este trabajo es analizar las estrategias de
comunicacién utilizadas por los farmacéuticos respec-
to a la poblacién inmigrante no hispanohablante, los
aspectos de la atencién farmacéutica que presentan
mas dificultades en el desarrollo de esta tarea, y los re-
cursos que pueden resultar utiles para facilitar la comu-
nicacién lingiiistica e intercultural farmacéutico-pa-
ciente en este grupo de poblacion.

Métodos

Se han realizado encuestas a farmacéuticos comunita-
rios de las tres capitales del Pais Vasco, utilizando un
cuestionario no validado, elaborado ad hoc, formado
por 35 preguntas con respuestas cerradas (opciones:
«Nunca/nada», «Poco», «Bastante», «Mucho/a») y una
pregunta abierta sobre la problemética que conlleva la
dispensacién a este grupo de pacientes (anexo 1). En
la elaboracién del cuestionario, participd un grupo de
expertos que se basaron en la bibliografia relacionada
para su disefio.

Las oficinas de farmacia consultadas han correspondi-
do a las zonas o barrios en los que existe una mayor
proporcién de inmigrantes, y han sido seleccionadas a
partir del censo actualizado.

Antes de la realizacion de la encuesta, se contacto te-
lefénicamente con las farmacias con el fin de explicar
el objeto del estudio, y posteriormente se envié la en-
cuesta por correo electrénico o fax, utilizando estos

mismos medios para su recepcion una vez cumplimen-
tada por el farmacéutico.

Resultados

Se han seleccionado un total de 54 farmacias distribui-
das en las tres capitales de forma proporcional a su po-
blacion (Bilbao: 25; Vitoria: 16; San Sebastian: 13). El
88% de los farmacéuticos encuestados son mujeres.
Se ha observado que existen dificultades importantes
de comunicacion, a nivel de la farmacia comunitaria en
usuarios no hispanohablantes, en aspectos tales como
la comprension de los tratamientos prescritos y el mo-
do de utilizacién de los medicamentos. En la mayoria
de los casos (77%), si el paciente no entiende nuestro
idioma y necesita consultar algtin tratamiento, suele
venir acompaifiado de algtin familiar (a veces son hijos
menores) 0 amigos que actian como mediadores en la
traduccion.

Si el usuario acude solo a la farmacia y presenta pro-
blemas de comprension, frecuentemente (69%) se re-
curre a los gestos con la cara y las manos, asi como a
pictogramas o esquemas para facilitar la comprension.
En pocas ocasiones (21%) se les proporciona informa-
cion escrita en castellano, y practicamente nunca en su
lengua de origen. Tampoco se recurre desde las farma-
cias a agentes externos (ONG, asociaciones relaciona-
das, intérpretes, etc.) para facilitar la comunicacion.
En general, se observa que los farmacéuticos encuentran
bastantes dificultades para llevar a cabo los diferentes
aspectos que conlleva la atencién farmacéutica en este
grupo de pacientes, como se recoge en la tabla 1.

Entre los obst4culos encontrados por los farmacéuticos
en el desarrollo de la atencion farmacéutica en estos
pacientes, destaca la dificultad para recopilar la historia
farmacoterapéutica del paciente y la identificacién de
los problemas relacionados con la medicacion. Asimis-
mo, se encuentran dificultades para llevar a cabo el
consejo farmacéutico y para realizar el seguimiento te-
rapéutico.

Aproximadamente la mitad de los farmacéuticos en-
cuestados (49%) tienen dificultad para informar sobre
la medicacion a este grupo de poblacion, y alrededor
de un tercio (33%) declaran dificultades para establecer
una relacion farmacéutico-paciente.
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Anexo |l. Universidad del Pais Vasco-EHU. Facultad de Farmacia. (b.calvo@ehu.es)

CUESTIONARIO PARA OFICINAS DE FARMACIA. Atencién a inmigrantes no hispanohablantes
|

.;Cudntos inmigrantes aproximadamente acuden cada semana a la farmacia?
;Qué proporcion (%) representan los no hispanohablantes?

¢Con qué proporcién (%) acuden con receta médica?

;Y solicitando el consejo farmacéutico (%)?

2. ;Tienes problemas de comunicacidn con los inmigrantes no hispanohablantes?
s ] |
Por favor, valora las siguientes cuestiones del 1 al 4:

Nunca/nada Poco/a Bastante Mucho/a

3. En caso de que los inmigrantes no se comuniquen en castellano, ;qué recursos utilizas para comprenderlos? ;Recurres a algin servicio
de interpretacion? (familiares, amigos de los inmigrantes, traductores oficiales...)

Recursos de comunicacion utilizados 1 2 3 4

La comunicacion es pobre y radica basicamente en las escasas habilidades
del usuario con el idioma

Uso de gestos con |a cara y las manos, y empleo de dibujos 0 esquemas
Intervienen familiares o amigos de los inmigrantes, mediadores en la traduccion
Se les proporciona informacion escrita en castellano

Se les proporciona informacion escrita en su idioma

Se contacta con el médico del paciente para obtener informacion

Se recurre a alguna ONG o a voluntarios para traducir

Se contacta con algtin intérprete profesional (p. ej., telefénicamente)

4. Indica, de los siguientes aspectos relacionados con la atencion farmacéutica, el grado de dificultad para llevarlos a cabo en pacientes
que tienen problemas con el idioma:

Dificultad en el desarrollo de la atencion farmacéutica 1 2 3 4
Establecer una relacion farmacéutico-paciente

Recopilar la historia farmacoterapéutica del paciente

Informacién sobre los medicamentos

Desarrollar el consejo farmacéutico

Identificar los problemas relacionados con la medicacion
Realizar seguimiento farmacoterapéutico

5. ;Cuéles son los problemas relacionados con la medicacion (PRM) que mas frecuentemente has observado en este grupo de poblacién?

PRM mas frecuentes 1 2 3 4
Administracion errénea de medicamentos
Conservacion inadecuada

Dosis, pauta y/o duracion no adecuadas

Duplicidad de medicamentos

Incumplimiento del tratamiento

Interacciones

Contraindicacion

Probabilidad de efectos adversos

Otros problemas de salud que afectan al tratamiento

©2011 Ediciones Mayo, S.A. Fodos los derechos reservados )
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Anexo l. Universidad del Pais Vasco-EHU. Facultad de Farmacia. (b.calvo@ehu.es)

CUESTIONARIO PARA OFICINAS DE FARMACIA. Atencion a inmigrantes no hispanohablantes (continuacion)

6. En tu opinion, ;qué crees que preocupa a estos pacientes en lo relativo a su medicacién?

Preocupaciones de los pacientes no hispanohablantes

Escasa comprension de su tratamiento (indicaciones, efectos adversos, etc.)

Dificultad para explicar su tratamiento farmacoldgico

Desconocimiento de los recursos existentes para resolver problemas sanitarios y de la medicacion

la medicacion

Influencia de las creencias culturales o religiosas que interfieren en la administracion correcta de

automedicacion...)

Ocultacion del uso de terapias alternativas a las prescritas por el médico (medicina natural,

Retraso en acudir a la consulta médica o al farmacéutico cuando es necesario

Dificultad para costear su tratamiento

7. ;Qué otros problemas relacionados con su medicacién has observado?

iGracias por tu colaboracion!

Tabla 1. Dificultades observadas en el ejercicio de
la atencion farmacéutica en pacientes no

hispanohablantes (porcentaje de farmacéuticos que
respondieron «Bastante» o «<Mucho» en relacion con
el grado de dificultad)

Componente %
Recopilar la historia farmacoterapéutica del paciente 75
|dentificar los problemas relacionados con la medicacion 74
Desarrollar el consejo farmacéutico 58
Realizar seguimiento terapéutico 56

Los problemas relacionados con los medicamentos
(PRM) mas frecuentemente observados en este grupo
de poblacién se recogen en la tabla 2, siendo el incum-
plimiento el mas habitual.

En la pregunta abierta del cuestionario se consulté a los
farmacéuticos acerca de su percepcion sobre las pre-
ocupaciones de este grupo de pacientes en lo relativo a
su medicacién. Los principales obstaculos detectados
en las farmacias (comunicados por mas del 45% de los
encuestados) en el ejercicio de la atencidn farmacéuti-
ca se recogen en la tabla 3. Se detecta con frecuencia
que muchos inmigrantes tardan en acudir a los servi-
cios sanitarios cuando lo necesitan, muchas veces de-
bido a su situacion irregular, que les lleva a desconfiar
del sistema.

No obstante hay que aclarar que la farmacia, en ge-
neral, es un recurso mas accesible para estos pacien-
tes y en muchos casos constituye el primer servicio
al que acuden si experimentan algin problema de
salud.
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Tabla 2. Problemas relacionados con la

medicacion (PRM) mas frecuentes observados
en el grupo de inmigrantes no hispanohablantes

Grado de
incidencia (%)
Incumplimiento del tratamiento 50,0
Dosis, pauta y/o duracion no adecuadas 41,6
Duplicidad de medicamentos 38,5
Administracion errénea de medicamentos 28,3

Por ultimo, uno de los problemas mas frecuentes de-
tectados en las farmacias en relacion con los inmigran-
tes es la dificultad que tienen muchos de ellos para cos-
tear su tratamiento, lo que les impide en numerosas
ocasiones el correcto cumplimiento y la finalizacién
del régimen farmacoldgico prescrito.

Discusion

El ejercicio de la atencién farmacéutica —entendida co-
mo la provisién de la farmacoterapia con el propdsito
de alcanzar resultados definidos que mejoren la cali-
dad de vida del paciente— es una responsabilidad del
farmacéutico’. Para ello se requiere el establecimiento
de una comunicacién adecuada entre el farmacéutico y
el paciente.

Aproximadamente la mitad de las farmacias consulta-
das en el estudio estan poco satisfechas con el tipo de
comunicacion existente durante el desarrollo de sus ta-
reas con los usuarios no hispanohablantes. Las diferen-
cias culturales respecto a la salud y al tratamiento de
las enfermedades, y en especial las dificultades para
comunicarse en un idioma extranjero, son los principa-
les retos con los que se encuentran los farmacéuticos
para atender a la poblacién inmigrante no hispana.
Las barreras en la comunicacién pueden producir un
impacto negativo en el acceso a la atencién sanitaria y
en los resultados de salud, asi como en la seguridad del
paciente®'*. En muchos casos se recurre a la utilizacién
de distintos tipos de comunicacién no verbal (gestos,
dibujos...), lo que supone que la comprensién no siem-
pre es correcta ni completa. En otros casos el usuario

Originales

Tabla 3. Problematica observada en las oficinas
de farmacia en la asistencia a pacientes
no hispanohablantes

e Fscasa comprension de su tratamiento (indicaciones, efectos
adversos...)

e Dificultad para explicar su tratamiento farmacoldgico

e Desconocimiento de los recursos existentes para resolver
problemas sanitarios y relacionados con su medicacion

e Retraso en acudir a la consulta médica o al farmacéutico
cuando es necesario

e Dificultad para costear su tratamiento

viene acompaifiado de algin familiar o conocido para
que actde de intérprete en la consulta farmacéutica. De-
bemos recordar que la mediacién de un intérprete no
cualificado puede conllevar errores de interpretacion
del tratamiento prescrito, especialmente si intervienen
menores, pues su desconocimiento de los problemas de
salud es mayor.

Estos resultados son similares a los encontrados en es-
tudios realizados en farmacias norteamericanas por
Phokeo y Hyman'4, quienes han analizado las barreras
idiomaticas en la atencidon farmacéutica. En dicho es-
tudio, los farmacéuticos entrevistados proponen, entre
otras medidas, la elaboracién previa de la informacion
sobre la medicacion traducida, de forma que pueda en-
tregarse al usuario en el momento de la dispensacion.
En el estudio realizado por Vazquez et al.'> sobre la
atencion farmacéutica recibida por inmigrantes del
Campo de Gibraltar, se concluye que este colectivo
presenta problemas en el acceso y uso de los medica-
mentos, asi como en el seguimiento de sus tratamientos
farmacoldgicos.

Actualmente el Servicio Vasco de Salud, asi como los
de otras comunidades auténomas, dispone de un servi-
cio de teletraduccion simultdanea, accesible desde los
principales centros de atencidn primaria y hospitales,
que permite la traduccién a 51 idiomas, si bien son el
drabe, el chino y el rumano los mds demandados. El
servicio se realiza a través del teléfono, mediante una
llamada a tres entre el profesional sanitario, el usuario
y el traductor. En nuestra opinion seria necesario poder
acceder también a este servicio desde las farmacias,
dado que son un componente clave del sistema sanita-
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rio, particularmente en el caso de la poblacién inmi-
grante.

Por otra parte, en las oficinas de farmacia se ha desa-
rrollado un programa informético, el Universal Phar-
macist Speak'®, que traduce a seis idiomas (inglés,
francés, drabe, rumano, chino y portugués) las frases
mas frecuentemente utilizadas en la consulta farmacéu-
tica. Asimismo, existen algunos manuales de traduc-
cion sencillos que recogen la terminologia mds habi-
tualmente utilizada en la farmacia en distintos idiomas
(consejos frecuentes, dispensacion, etc.).

Nos parece también que seria de gran interés que las
farmacias que realizan dispensacion a inmigrantes no
hispanohablantes entregaran por escrito la informacion
para el paciente (normas de utilizacién de la medica-
cion, posibles efectos adversos, interacciones farmaco-
l6gicas, contraindicaciones, etc.), y en la lengua de ori-
gen del usuario. Para ello, el software utilizado para la
dispensacidn en la oficina de farmacia deberia incorpo-
rar la opcién de imprimir dicha informacién en los
idiomas mads frecuentes de la poblacién inmigrante.
Hay que tener en cuenta que esta informacién puede
contribuir de forma decisiva a mejorar el cumplimien-
to farmacoterapéutico.

Igualmente serfa interesante desarrollar, a escala estatal
(mediante la utilizacion de plataformas ya disponibles
como Portalfarma.com)'’, una base de datos que recoja
los diferentes recursos desarrollados para facilitar la
comunicacion, lingiiistica y cultural, en la oficina de
farmacia con el colectivo inmigrante.

Otro de los retos a los que se enfrentan los farmacéuticos
que atienden a este colectivo es el de dar respuesta a la
demanda de medicamentos que existen en sus paises de
origen pero no en Espaiia, o bien que se comercializan
con un nombre distinto. La base de datos BOT PLUS
dispone de un apartado para consultar medicamentos ex-
tranjeros, aunque probablemente no recoja los de todos
los paises de origen de este grupo de inmigrantes.

Es obvio que la comunicacién podria mejorar con la
utilizacién de material escrito; sin embargo, estudios
previos han demostrado que aproximadamente el 25%
de los pacientes con dificultades idiomaticas no entien-
den bien las instrucciones de uso de la medicacion'®.
Por ello, si sélo se recurre a la informacion escrita, sin
que se acompaile del consejo o la interpretacién cultu-

Tabla 4. Actuaciones propuestas en el estudio

para mejorar la comunicacion con pacientes
no hispanohablantes en la farmacia

e Disponer de un software en la farmacia que permita imprimir
las instrucciones de uso de los medicamentos en el idioma
del usuario en el momento de la dispensacion

® Acceso a los servicios de teletraduccion simultanea al igual
que en los centros de atencion primaria; estos servicios
permiten realizar una llamada a tres entre el farmacéutico,
el usuario y el intérprete

e Creacion de una plataforma on-line de ambito estatal que
centralice los diferentes recursos disponibles para la atencion
al usuario no hispanohablante (folletos traducidos,
traductores informaticos on-/ine, diccionarios bésicos con las
expresiones mas habituales, etc.)

e Organizacion de cursos de formacion continuada
(presenciales o a distancia) en los colegios de farmacéuticos
0 a través de Portalfarma.com, sobre las enfermedades mas
prevalentes y sus tratamientos en esta poblacion, asi como
sobre su concepcion sociocultural en relacién con la salud

e Difundir informacion en las oficinas de farmacia que posean
servicios de traduccion o mediacion intercultural (a través de
carteles, avisos, etc.) con el fin de dar a conocer su existencia
a los posibles usuarios que lo requieran

ral adecuados, puede resultar ineficaz'*?!. Por tanto, se
deduce que lo mas conveniente seria la utilizacién con-
junta de los diferentes recursos: informacién escrita
acerca de la medicacion en el idioma del receptor, jun-
to con ayudas visuales, y todo ello acompafiado de una
interpretacion verbal adaptada a su contexto cultural.
En la tabla 4 se recogen algunos recursos que propo-
nemos para superar de algiin modo las barreras de
comunicacion idiomadticas existentes en la farmacia co-
munitaria en relacion con la poblacién inmigrante no
hispanohablante.

Entre las propuestas anteriores consideramos funda-
mental y bastante factible llevar a cabo, con la mayor
brevedad posible, la primera de ellas: disponer de un
software que permita traducir a diferentes idiomas la
informacién necesaria con el fin de facilitar por escrito
las instrucciones de uso de la medicacién en el idioma
del usuario en el momento de la dispensacion. Esta in-
formacion traducida, si se acompaiia del consejo far-
macéutico (de tipo verbal o no verbal), puede ayudar a
conseguir mejores resultados farmacoterapéuticos en
este grupo de poblacion.
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Conclusiones

La mitad de las farmacias consultadas en el estudio es-
tan poco satisfechas con el tipo de comunicacion exis-
tente durante el desarrollo de sus tareas con los usua-
rios no hispanohablantes. Las diferencias culturales
respecto a la salud y al tratamiento de las enfermeda-
des, y en especial las dificultades para comunicarse en
un idioma extranjero, son los principales retos a los que
se enfrentan los farmacéuticos para atender a la pobla-
cién inmigrante no hispana.

Se considera fundamental disponer de un software en
la oficina de farmacia que permita traducir a diferentes
idiomas la informacion por escrito de las instrucciones
de uso de la medicacion. Asimismo, seria necesario
poder acceder desde la farmacia a los servicios de tele-
traduccion simultanea, al igual que ocurre en los cen-
tros de atencién primaria.
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