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				Es significativo el hecho de que Colombia cuente con ciertas herramientas a su disposición. No obstante, permanece un importante desequilibrio en la dispo-nibilidad de medicamentos fundamentales, lo cual representa un desafío crucial. A pesar de los avances en la legislación, como la Ley Estatutaria de Salud (Ley 1751 de 2015), que garantiza el derecho a la salud, persisten las disparidades. Las disparidades son más acentuadas, en todas las áreas, en las comunidades rurales y en los grupos de población vulnerables. Entre 2021 y 2023 se registraron más de 200 000 casos de tutelas relacionadas con medicamentos incumplidos, según la información suministrada por la Defensoría del Pueblo. Las personas y grupos poblacionales con mayor vulnerabilidad suelen experimentar un impacto más significativo. Este tema pone de manifiesto deficiencias estructurales en la protección y la implementación de este derecho [1].

				Con respecto al acceso a la ingeniería farmacéutica, los precios elevados de los medicamentos innovadores, la escasez temporal de los mismos y la logística 
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				requerida para asegurar su distribución en diversas regiones, como la Amazo-nía, el Chocó o La Guajira, son factores determinantes [2]. La estrategia para el control del VIH/SIDA fue el Plan Nacional de Respuesta, dejando de lado el caso de enfermedades con alta incidencia. El derecho a la salud, reconocido en la Constitución, es un derecho humano esencial. Según el Ministerio de Salud y Protección Social, aproximadamente el 30% de los pacientes que padecen estas enfermedades en zonas rurales no están recibiendo tratamiento. En este contexto, es fundamental cumplir con las normativas de regulación y control de precios de los medicamentos. Considerar que los informes de salud pública del Programa Conjunto de las Naciones Unidas sobre el VIH/SIDA (ONUSIDA) han señalado la escasez de suministro de antirretrovirales en ciertas regiones; problema que no solo pone en riesgo la continuidad del tratamiento, sino que también incrementa la probabilidad de desarrollar resistencia a los medicamentos y de experimentar un aumento en las complicaciones clínicas.

				Además, las enfermedades no transmisibles, como la diabetes y la hiperten-sión, representan una carga creciente para el sistema de salud en Colombia. Estas enfermedades también presentan brechas significativas en cuanto al ac-ceso a los medicamentos esenciales. La importancia de implementar medidas para promover la equidad en el acceso a la atención de estas enfermedades se destaca en esta situación.

				 La Comisión Nacional de Precios de Medicamentos y Dispositivos Médicos ha liderado iniciativas que han derivado en significativas reducciones de precios, como en el caso del sofosbuvir para hepatitis C, el cual ha experimentado una disminución del 50%. Sin embargo, es imperativo que estas políticas económicas abarquen la mayor cantidad posible de medicamentos esenciales, especialmente aquellos destinados al tratamiento de enfermedades crónicas [3].

				A su vez, es necesario mejorar la eficiencia de la logística de distribución. La implementación de tecnologías de monitoreo y control permitiría garantizar las condiciones requeridas para el suministro en diversas zonas del país, incluyendo aquellas de difícil acceso. Se propone fortalecer el Programa Nacional de Abas-tecimiento de Medicamentos para asegurar la pronta distribución de insumos en las comunidades más vulnerables. 

				Es fundamental, asimismo, brindar apoyo a la producción nacional de medi-camentos esenciales. La implementación de políticas públicas, la provisión de subsidios y el respaldo a la investigación con el fin de promover la producción local de medicamentos, podrían mitigar la dependencia de su importación de otros países. Esta medida tendría el beneficio adicional de disminuir los costos tanto para el sistema de salud como para los pacientes [1,3].

				Finalmente, es necesario incrementar la divulgación y la educación comunitaria en el ámbito de la salud. Y también es fundamental empoderar a las comunida-des mediante campañas enfocadas en la concienciación sobre sus derechos, la promoción del uso responsable de los medicamentos y la identificación de los desafíos operativos que enfrentan en relación con el acceso a dichos me-dicamentos. Las estrategias propuestas podrían ser efectivas para disminuir la 
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				probabilidad de un uso inapropiado de psicofármacos entre la población, así como para optimizar la utilización de los recursos disponibles. 

				En Colombia, el acceso equitativo a medicamentos esenciales se plantea como un objetivo técnico y ético que requiere la participación de todos los agen-tes del sistema de salud. La sostenibilidad financiera del sistema debe estar en consonancia con estrategias innovadoras y colaborativas, esto es, establecer alianzas con organismos internacionales, como la Organización Panamericana de la Salud (OPS) y el Fondo Global. 

				Garantizar la disponibilidad y accesibilidad de medicamentos en la región es un hecho fundamental, ya que incide en la equidad, la calidad de vida de la población y el fortalecimiento del sistema de salud. Se insta a las instituciones estatales, la industria farmacéutica, la academia y la sociedad civil a unirse y abordar las deficiencias presentes con el fin de garantizar que ningún ciudadano se quede sin acceso a los medicamentos necesarios para mantener una buena salud.
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Es significativo el hecho de que Colombia cuente con ciertas herramientas a
su disposicion. No obstante, permanece un importante desequilibrio en la dispo-
nibilidad de medicamentos fundamentales, lo cual representa un desafio crucial.
Apesar de los avances en la legislacién, como la Ley Estatutaria de Salud (Ley
1751 de 2015), que garantiza el derecho a la salud, persisten las disparidades.
Las disparidades son mas acentuadas, en todas las areas, en las comunidades
rurales y en los grupos de poblacion vulnerables. Entre 2021y 2023 se registraron
més de 200 000 casos de tutelas relacionadas con medicamentos incumplidos,
segun la informacién suministrada por la Defensoria del Pueblo. Las personas y
grupos poblacionales con mayor vulnerabilidad suelen experimentar un impacto
més significativo. Este tema pone de manifiesto deficiencias estructurales en la
proteccién y la implementacion de este derecho [1].

Con respecto al acceso a la ingenieria farmacéutica, los precios elevados de
los medicamentos innovadores, la escasez temporal de los mismos y la logistica
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