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EDITORIAL

La prescripción farmacológica por principio activo: ventajas y 
limitaciones

La prescripción de medicamentos como parte del ejercicio de la odontología debe ser un 
proceso lógico, deductivo y basado en información objetiva.  En algunos aspectos la prescripción 
farmacológica se considera análoga a un experimento científico, en virtud de que comprende en 
primer lugar, la definición del problema del paciente (el diagnóstico), después debe especificarse el 
objetivo terapéutico y seleccionar el tratamiento adecuado, que puede incluir  la prescripción de 
uno o varios fármacos; para luego someter a evaluación el resultado.  

Según las Perspectivas Políticas sobre medicamentos de la OMS (2002), la prescripción 
racional de medicamentos se consigue cuando un profesional bien informado, al hacer uso de su 
mejor criterio, prescribe al paciente un medicamento bien seleccionado, en la dosis adecuada, du-
rante el período de tiempo apropiado y al menor costo posible para él y la comunidad. 

Con el fin de promover el uso racional de medicamentos, las administraciones sanitarias 
públicas de varios países vienen desarrollando distintas iniciativas que incluyen, entre otras medi-
das, políticas dirigidas a impulsar la prescripción por principio activo. En Venezuela, recientemen-
te entró en vigencia la resolución emitida por el Ministerio del Poder Popular para la Salud, pu-
blicada en la Gaceta Oficial No 40.163, del 09 de mayo de 2013, según la cual “la prescripción 
de medicamentos en el país deberá realizarse de forma obligatoria señalando el principio activo o 
Denominación Común Internacional del producto farmacéutico”. 

Desde su promulgación, la norma ha generado  reacciones en el sector farmacéutico, mé-
dico y odontológico, debido a que obliga al profesional de la salud a cambiar la forma habitual 
de prescribir los medicamentos por el nombre comercial. Por ello, es necesario informar tanto al 
prescriptor, como al paciente sobre las ventajas y limitaciones de esta modalidad de prescripción. 

El principio activo es definido en el Artículo 4 de la Ley de Medicamentos de la Repu-
blica Bolivariana de Venezuela, como “Toda sustancia o mezcla de sustancias cualquiera que sea 
su origen: humano, animal, vegetal, mineral, microbiológico, químico o afines, a la cual se le 
atribuye una actividad farmacológica específica o que sin poseerla la adquiera al ser administrada 
al organismo”.  El principio activo es también llamado  “Denominación Común Internacional” 
debido a que es el nombre oficial no comercial o nombre genérico, de una sustancia farmacológica, 
con el que se le conoce en el ámbito mundial y además, es el utilizado de forma obligatoria en las 
publicaciones científicas. 

A la prescripción farmacológica por principio activo se le atribuye, entre otras, las ventajas 
de seguir las recomendaciones de organismos internacionales independientes como la OMS, ser 
simple, situar al profesional al margen de la competencia de los laboratorios farmacéuticos y dis-
minuir los costos económicos de los tratamientos. 
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La Revista Odontológica de los Andes y su vigencia

Un hecho auspicioso para la investigación científica de la Facultad, de la región y del país 
se ha concretado con la presencia de la Revista Odontológica de los Andes, la cual nace como 
resultado del esfuerzo y trabajo de un núcleo caracterizado de profesores de la Facultad de Odon-
tología de la Universidad de Los Andes.

A seis años de su creación, la revista es elaborada con entusiasmo, con pasión y con fe 
respondiendo a una sentida necesidad.

Es realmente una faena dura y transcendente que merece todo apoyo porque es en la re-
vista donde se publicaran fundamentalmente los resultados de los trabajos científicos realizados 
en la Facultad.

El investigador científico ya formado y muy especialmente aquel que se inicia en este tipo 
de actividades, necesita, al finalizar su proyecto, tener la posibilidad de publicar sus resultados y 
además poder establecer una discusión de alto nivel con otras especialistas. Esto último permite 
obtener una idea clara sobre el valor de la investigación efectuada lo que contribuye a situar mejor 
el problema en relación con múltiple aspectos colaterales y puede ser un fecundo campo de ideas 
que posibilite nueva líneas en el ámbito de las ciencias. 

Sin embargo, el mantenimiento de las revistas científicas no es una tarea fácil. Además 
de todo lo inherente a los manuscritos que los autores envían para ser considerados a publica-
ción (evaluación del manuscrito, tiempo transcurrido desde el momento en que es enviado, su 
aceptación y posterior impresión) y que la revista necesita para mantener su periodicidad, está el 
problema del financiamiento. 

Para las publicaciones impresas el costo es elevado y con el paso del tiempo será cada vez 
más costoso, en especial si los manuscritos incluyen fotografías.

 Afortunadamente se cuenta con el apoyo financiero del Consejo de Desarrollo Científico 
Humanístico Tecnológico y de las Artes (CDCHTA-ULA)  que al igual que consejos similares de 
otras universidades del país financian las revistas a través del Programa de Publicaciones. 

 Es del conocimiento público que el presupuesto asignado a las instituciones de educación 
superior es cada vez mas deficitario y que el asignado para el próximo año académico será menor 
que el actual, cuyo efecto negativo involucrará al binomio investigación/posgrados además de 
todos los programas de las universidades. 

Ante esta amenaza se debe comenzar a buscar otras fuentes de financiamiento que per-
mitan mantener vigente la revista así como su periodicidad y por otro lado deben fortalecerse las 
actividades científicas, comenzando desde el pregrado, estimulando e incorporando a los alumnos 
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Usos del Plasma rico en plaquetas (PRP)

El Plasma rico en plaquetas (PRP) se ha definido como una porción de sangre autóloga 
que tiene una concentración de plaquetas por encima del rango normal y es una fuente accesible 
de factores de crecimiento que ayudan en la cicatrización de tejidos blandos y hueso. Los factores 
de crecimiento, son mediadores endógenos de la respuesta celular ante un determinado estímulo 
(estrés, inflamación, infección, etc.) favoreciendo el funcionamiento y el crecimiento de un deter-
minado tipo de células.

El PRP se ha empleado en diversas áreas médicas: traumatología (veterinaria y humana) en 
el tratamiento de lesiones articulares tipo epicondilitis, fascitis plantares, tendinitis, enfermedades 
articulares así como lesiones de músculos y tendones. En la regeneración de tejidos blandos, apli-
cándolo en úlceras por presión, necrosis y úlceras de pie diabético observando una recuperación 
del tejido; en el área capilar para la estimulación y crecimiento de nuevos folículos pilosos ausentes 
en la alopecia; en ginecología, se ha usado para la resequedad vaginal o para la cirugía de rejuve-
necimiento vaginal.

En el área odontológica, el PRP se ha utilizado en el cierre de las heridas quirúrgicas de la 
fisura labiopalatina, en la recesión mandibular de osteonecrosis por bifosfonatos, en la cirugía de 
terceros molares disminuyendo la inflamación y el tiempo de cicatrización. El PRP mezclado con 
hidroxiapatita ó con hueso liofilizado sirve para el relleno de defectos óseos, incluso para preparar 
el lecho si hay una transposición dental. Vale destacar, que en los estudios llevados a cabo en la 
Facultad de Odontología de la ULA, se ha demostrado que el PRP, usando la técnica de Anitua, 
es muy favorecedora en la regeneración de tejidos blandos y duros de la cavidad bucal. También se 
ha demostrado su utilidad en el área de la estética facial.

Existen varios procedimientos para su obtención tanto automatizados como manuales; 
sin embargo, la metodología que se lleva a cabo en la Facultad de Odontología de la Universidad 
de Los Andes (ULA) es la publicada por el Dr. Eduardo Anitua en el 2001, basada en una simple 
centrifugación para la obtención de un plasma que se divide en 3 fracciones, siendo la fracción mas 
cercana a los glóbulos rojos, el PRP. 

Recientemente, el Dr. Mazzocca (2012) expone que la concentración plaquetaria de un 
PRP puede variar de acuerdo al método de preparación y a la concentración plaquetaria inicial que 
puede variar entre los individuos, esto explicaría las divergencias entre los estudios clínicos a nivel 
mundial y la aparición de dos bandos: los detractores y los promotores del PRP; es por ello, que 
debemos conocer cuales son los principios o fundamentos en que se basa una técnica para evitar 
errores o fallas por omisión. 

La prescripción de medicamentos como parte del ejercicio de la odontología debe ser un 
proceso lógico, deductivo y basado en información objetiva.  En algunos aspectos la prescripción 
farmacológica se considera análoga a un experimento científico, en virtud de que comprende en 
primer lugar, la definición del problema del paciente (el diagnóstico), después debe especificarse el 
objetivo terapéutico y seleccionar el tratamiento adecuado, que puede incluir  la prescripción de 
uno o varios fármacos; para luego someter a evaluación el resultado.  

Según las Perspectivas Políticas sobre medicamentos de la OMS (2002), la prescripción 
racional de medicamentos se consigue cuando un profesional bien informado, al hacer uso de su 
mejor criterio, prescribe al paciente un medicamento bien seleccionado, en la dosis adecuada, du-
rante el período de tiempo apropiado y al menor costo posible para él y la comunidad. 

Con el fin de promover el uso racional de medicamentos, las administraciones sanitarias 
públicas de varios países vienen desarrollando distintas iniciativas que incluyen, entre otras medi-
das, políticas dirigidas a impulsar la prescripción por principio activo. En Venezuela, recientemen-
te entró en vigencia la resolución emitida por el Ministerio del Poder Popular para la Salud, pu-
blicada en la Gaceta Oficial No 40.163, del 09 de mayo de 2013, según la cual “la prescripción 
de medicamentos en el país deberá realizarse de forma obligatoria señalando el principio activo o 
Denominación Común Internacional del producto farmacéutico”. 

Desde su promulgación, la norma ha generado  reacciones en el sector farmacéutico, mé-
dico y odontológico, debido a que obliga al profesional de la salud a cambiar la forma habitual 
de prescribir los medicamentos por el nombre comercial. Por ello, es necesario informar tanto al 
prescriptor, como al paciente sobre las ventajas y limitaciones de esta modalidad de prescripción. 

El principio activo es definido en el Artículo 4 de la Ley de Medicamentos de la Repu-
blica Bolivariana de Venezuela, como “Toda sustancia o mezcla de sustancias cualquiera que sea 
su origen: humano, animal, vegetal, mineral, microbiológico, químico o afines, a la cual se le 
atribuye una actividad farmacológica específica o que sin poseerla la adquiera al ser administrada 
al organismo”.  El principio activo es también llamado  “Denominación Común Internacional” 
debido a que es el nombre oficial no comercial o nombre genérico, de una sustancia farmacológica, 
con el que se le conoce en el ámbito mundial y además, es el utilizado de forma obligatoria en las 
publicaciones científicas. 

A la prescripción farmacológica por principio activo se le atribuye, entre otras, las ventajas 
de seguir las recomendaciones de organismos internacionales independientes como la OMS, ser 
simple, situar al profesional al margen de la competencia de los laboratorios farmacéuticos y dis-
minuir los costos económicos de los tratamientos. 
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Sin embargo, frente a las características atractivas, la prescripción por principio activo 
tiene sus limitaciones: en caso de no estar disponible la presentación genérica del principio activo, 
la dispensación de un medicamento con nombre distinto al prescrito puede generar confusión 
y desconfianza en el paciente y afectar la relación odontólogo-paciente. Por otra parte, debido a 
que la eficacia y seguridad de un medicamento dependen del principio activo, pero también de 
los excipientes que forman parte de su composición, el cambio de excipiente podría modificar las 
características cinéticas del medicamento; esas variaciones se controlan al exigir pruebas de biodis-
ponibilidad para determinar si existe bioequivalencia y demostrar que distintas formulaciones del 
mismo principio activo son intercambiables. En tratamientos con fármacos de margen terapéutico 
estrecho, con los cuales pequeños cambios en la biodisponibilidad pueden ser responsables de 
fallas terapéuticas y/o de la aparición de efectos adversos no es recomendable intercambiar medi-
camentos. Asimismo, en caso de tratamientos crónicos con resultados satisfactorios a una presen-
tación comercial concreta de un fármaco, no es conveniente hacer sustituciones.

Por sus condiciones propias, la prescripción farmacológica en odontología generalmente 
está exenta  de las dos últimas limitaciones mencionadas; sin embargo, prescribir un medicamento 
implica el seguimiento responsable de los efectos adversos que se puedan presentar durante la du-
ración del tratamiento, por breve que esta sea. 

Aun cuando la prescripción por principio activo se implementa como estrategia para pro-
mover el uso racional de medicamentos, la terapéutica farmacológica apropiada requiere de la ca-
pacitación  adecuada y continua de los profesionales de la odontología, del acceso a la información 
farmacológica objetiva y de su participación, entre otras, en actividades de farmacovigilancia. 

Belkis Quiñónez M.




