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La farmacia,
de nuevo clave

as farmacias europeas ofrecen una amplia y creciente car-
tera de servicios farmacéuticos, con prioridades definidas
en ambitos como la seguridad y eficiencia, el fomento de la
adherencia a los tratamientos o la gestion de la cronicidad,
segln los resultados que se adelantaron del informe ‘Ser-
vicios Farmacéuticos en Europa: evaluacion de las tendencias y valor
que aportan’del Instituto para la Salud Basada en la Evidencia (ISBE)
de la Universidad de Lisboa promovido por la Agrupacion Farmacéuti-

cade la Union Europea (PGEU).

Los investigadores han realizado una revision exhaustiva de la litera-
tura cientificay examinado los servicios farmacéuticos implantados
en 32 paises de Europa, incluidos los puestos en marcha durante la
pandemia. El estudio destaca los resultados positivos y contrastados
de los servicios farmacéuticos en @mbitos como la calidad asistencial

por parte de los farmacéuticos y la seguridad del paciente.

También ha quedado demostrado el valor de los servicios farmacéuti-
cos en el control de enfermedades cronicas como hipertension, diabe-
tes o asma;asicomo en la revision y seguimiento de la medicacion, la

deshabituacién tabaquica o el apoyo en la adherencia terapéutica.

En la elaboracion del informe se revisaron 149 estudios de los que 85
abordaron la eficacia o el impacto en salud de los servicios farmacéu-
ticos y 64 realizaron evaluaciones econémicas. Los autores del estudio
concluyen que “existe evidencia sustancial sobre los servicios farma-

céuticos en las revisiones sistematicas cubiertas en esta investigacion”.

Las farmacias europeas han respondido a la crisis de la Covid-19 con
laimplantacion de un buen nimero de intervenciones para garantizar
el suministro de medicamentos y contribuir a la prevencion. En este
sentido, los autores del informe senalan que la pandemia ha puesto
de manifiesto el caracter “altamente reactivo y adaptativo” de las far-

macias en respuesta al brote pandémico.

Unavez mas,y ya hemos perdido la cuenta: GRACIAS.
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FAES FARMA AMPLIA SU CAPACIDAD
CON LA CONSTRUCCION DE UNA NUEVA
PLANTA DE PRODUCCION FARMACEUTICA

Permitira triplicar la capacidad actual de produccion
del Grupo Faes Farma hasta 100 millones de unida-
des de medicamentos, y se ubicara en Derio (Bizkaia),
dentro del Parque Tecnoldgico.

El Grupo Faes Farma anuncia que, de cara a sostener
el fuerte y continuo crecimiento en el niumero de uni-
dades de producto vendidas en estos Ultimos ejerci-
cios, ha decidido ampliar su capacidad industrial con
la puesta en marcha de un proyecto para una nueva
planta de produccién farmacéutica cuya ejecucion se
prolongara los proximos 4 anos (2021-2024).

La ubicacion de la nueva instalacion serd en Derio
(Bizkaia), en el Parque Tecnolégico, un privilegiado
entorno gestionado por el Gobierno Vasco donde el
Grupo coexistird con otras companias tecnolégicas
punteras. Esta ubicacion se encuentra cercana a las
actuales instalaciones en Leioa (Bizkaia) que se segui-
ran manteniendo como parte del Grupo.

La nueva planta, que se sumaré a la ya existente en
Leioa, se sitlaen unterreno de masde 50.000 m2y ten-
dra potencial para fabricar mas de 100 millones de uni-
dades de medicamentos. Este mayor musculo indus-
trial permitiré al Grupo Faes Farma cumplir con su plan
estratégico de expansion organica incrementando las
ventas de medicamentos, tanto en el territorio nacional

como, especialmente, en mercados internacionales.
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Elvalorestimado de la inversién, incluyendo la compra
del terreno, la construccion y la adquisicion de maqui-
naria para las nuevas lineas de producciéon se estima
en unos 150 millones de euros. Esta inversién se eje-
cutara en el cuatrienio 2021 - 2024,y sera financiada

con recursos propios y financiacion externa.

Con un crecimiento medio en los Ultimos cinco anos
(2016 — 2020) de un 13 % anual en nimero de ejem-
plares producidos y vendidos, desde los 18 millones
de unidades fabricadas en 2015 hasta los 34 millones
producidas en 2020, la capacidad del Grupo se en-
cuentra en situacion limite para poder afrontar la de-
manda prevista hasta el arranque de la nueva planta
en 2024, fecha en la que Faes Farma estima superar
los 50 millones de ejemplares.

La expansion prevista en las ventas se sustentara en:

a) Geograficamente, en el fuerte incremento esperado,
que ya estamos logrando, en lacomercializacion direc-
ta de productos propios de Faes Farma en mercados
internacionales, especialmente en los mercados de
América Latina donde la firma se encuentra presente,
asicomo en lacomercializaciéon indirecta, via licencias
a multitud de paises, de varios productos fabricados
en Faes Farma.

b) Del lanzamiento esperado en préximos anos de nue-
vos productos del portafolio de innovacién, una de las
més decididas apuestas de lacompania en estos Ultimos
anos, especialmente en las tres principales franquicias
del Grupo (alergia, derivados de vitamina D, digestivo).



SANOFI PRESENTA EUROAPI COMO NOMBRE
DE LA NUEVA COMPANIA EUROPEA LIiDER
EN LA INDUSTRIA DE API

La nueva compahia serd la mayor empresa de API
de la Unidon Europea, con una prevision de ventas de
aproximadamente 1.000 millones de euros para 2022.

Sanofi elige EUROAPI como nombre para la futu-
ra compania lider europea dedicada al desarrollo, la
produccién y la comercializacién de principios farma-
céuticos activos (AP, por las siglas en inglés de active
pharmaceutical ingredients).

EUROAPI representaréa las capacidades y tecnologias
industriales de ultima generacion de API “hechas en
Europa”, con una prevision de ventas de aproximada-

mente 1.000 millones de euros para 2022. Se clasifi-

card como numero 1 en APl de moléculas pequenas
y nimero 2 en el mercado global de API. Abordando
la reciente escasez de medicamentos que afecta de
forma importante a la atencién al paciente, EUROAPI
garantizara capacidades adicionales de suministro de
APl para Europay otros lugares, y ayudara a equilibrar
la fuerte dependencia de la industria en los API proce-
dentes de otras regiones.

Sanofi también anuncia el nombramiento de Karl Rot-
thier como futuro director ejecutivo de EUROAPI, efec-
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tivo a partir del 18 de enero. Karl Rotthier, de 53 anos,
es un lider experimentado con una sélida experiencia
empresarial en API. Ha podido forjarse y desarrollarse
operativamente durante su carrera internacional de
29 anos en Paises Bajos, Alemania, Austria, Bélgica y
Singapur, ocupando recientemente el cargo de direc-
tor ejecutivo de Centrient Pharmaceuticals. Karl diri-
gira la creacion de EUROAPI junto con el nuevo equipo
de gestion de la compania, orientada hacia sus ex-
pectativas de crecimiento. EUROAPI empleara a 3.200
empleados cualificados y tendra su sede en Francia.
Una OPV planeada sobre Euronext Paris se evaluara
con una decisién prevista para 2022, sujeta a las con-
diciones del mercado.

Philippe Luscan, vicepresidente ejecutivo de Asuntos
Industriales Globales de la firma global francesa Sa-
nofi, comentd: “Estamos muy satisfechos hoy de pre-

sentar EUROAPI y dar la bienvenida a Karl para liderar
este futuro propulsor de la industria, ya que aporta mas
materia a nuestro ambicioso proyecto. Sanofi estd to-
talmente comprometida con el éxito de la nueva com-
pania, lo que incluye establecer una relaciéon a largo
plazo del cliente con EUROAP! y mantener una parti-
cipacién minoritaria de aproximadamente un 30 por
ciento en ella. Para proporcionar las condiciones 6pti-
mas para el éxito, Sanofi pretende que la nueva com-
pania esté libre de deudas para maximizar sus futuras
capacidades de inversion”.
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ANGELINI' Y BANCO FARMACEUTICO
RENUEVAN SU COLABORACION PARA
PALIAR LA POBREZA FARMACEUTICA

La colaboracion de Angelini con la ONG de
farmacias favorecera el acceso a los medica-
mentos a los pacientes vulnerables afectados
por la pobreza farmacéutica, que han visto
ampliada la brecha de desigualdad por la Covid.

Angelini Pharma Espana y Banco Farmacéutico han
formalizado recientemente el acuerdo con el que el
laboratorio muestra su confianza en la ONG tras casi
diez anos de renovada colaboracion. El acuerdo llega
tras un ano marcado por la pandemia de la COVID-19,
en que las consecuencias sociales de la desigualdad
en el acceso a los medicamentos estan afectando de

manera acuciante a la poblacion vulnerable.

La ONG Banco Farmacéutico ha desarrollado un plan
de accion para atender a los mas necesitados con un
despliegue de distribucion de material sanitarioy pro-
ductos de primera necesidad sin precedentes en la
historia de la entidad. Con la Campana Solidaria de
Emergencia ha colaborado con méas de 120 entidades
del Tercer Sector haciéndoles llegar las donaciones
de empresas privadas y laboratorios farmacéuticos, y
que iban destinadas a familias en situacion de nece-
sidad. Angelini Pharma Espana quiso implicarse con
nombre propio en esta Campana, aportando mas de
15.000 unidades de gel hidroalcohélico Amuchina, que

<< Volver al indice) PMFarma.com

los propios empleados ayudaron a distribuir en una
accion corporativa solidaria. La aportacion de Ange-
lini Pharma Espana ayuda a sostener los programas
de atencion para paliar la pobreza farmacéutica que
Banco Farmacéutico tiene en marcha en Cataluna,
Aragdny Madrid. Gracias a esta colaboracion, el Fondo
Social de Medicamentos se implementara a lo largo de
2021 en las provincias de Gerona, Tarragona, Teruel y
Huesca, en las que ya esta muy avanzado el inicio de
la actividad. En palabras de Olga Insua, Country Mana-
ger de Angelini Pharma Espana, “en Angelini Pharma
evolucionamos e innovamos constantemente para me-
Jorar la calidad de vida del paciente y el cuidado de las
personas. Crecemos conjuntamente con nuestros part-
ners, basando nuestra colaboracion en aquello que nos
define: integridad, coraje y pasion. Por eso apoyamos,
un ano mas, a Banco Farmacéutico para luchar juntos
contra la pobreza farmacéutica y que, a través de la la-
bor de la ONG de referencia en farmacia, las personas
mas vulnerables tengan acceso a su medicacion”.

La pobreza farmacéutica, que afecta en Espana a 3%
de la poblacion, segun cifras del Barometro Sanita-
rio del CIS, dificulta el acceso a los medicamentos a
mas de 1,4 millones de personas, que no pueden ha-
cer frente al copago por motivos econémicos. Todos los
indicadores de los estudios independientes que anali-
zan las consecuencias sociales de la pandemia coinci-
den en evidenciar la repercusion negativa del nivel de
pobreza en las tasas de contagio, dificultando todavia
mas la inclusiéon social de la poblacién vulnerable.
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LA INTERVENCION DEL FARMACEUTICO
COMUNITARIO EN CESACION TABAQUICA
ES EFICIENTE TANTO EN MATERIA DE
SALUD COMO EN AHORRO PARA EL
SISTEMA SANITARIO

Esta es la principal conclusidn del estudio Evaluacidn
Econdmica del Impacto del Servicio Farmacéutico de
Cesacidon Tabaquica en la Farmacia Comunitaria.

Laintervencién del farmacéutico comunitario en la ce-
sacion tabaquica es efectiva tanto para la calidad de
vida de los pacientes fumadores como para el sistema
sanitario. Esta es la principal conclusion del estudio
Evaluacion econdmica del impacto del servicio farma-
céutico de Cesacién Tabaquica en la farmacia comu-
nitaria, que ha llevado a cabo la Sociedad Espanola
de Farmacia Clinica, Familiar y Comunitaria (SEFAC) y
en el que durante todo un ano han participado méas de
un millar de pacientes (1.078) y 182 farmacéuticos co-
munitarios de toda Espana. Se trata del mayor estudio
realizado hasta la fecha sobre la labor asistencial de
los farmacéuticos comunitarios en la lucha contra el
tabaquismo.

A los participantes incluidos en el grupo de interven-
cion se les realizaron entrevistas y visitas periédicas
de seguimiento, segln el protocolo establecido por el
programa CESAR de cesacion tabaquica, promovido
también por la SEFAC, que es un programa acreditado
de capacitacion profesional para la prestacién del ser-
vicio de cesacion tabaquica en la farmacia comunita-
riay en cuyo desarrollo ha contado también con el aval
de sociedades médicas.
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Los resultados del estudio senalan que, de aquellos
pacientes que llegaron a finalizar los 12 meses de in-
tervencion, el 69% de los incluidos en el grupo de in-
tervencion que siguié el programa CESAR consiguid
dejar el tabaco, mientras que en el grupo de control
solo lo consiguid el 53%. A los 6 meses de iniciado el
seguimiento, el porcentaje de los pacientes incluidos
en el grupo CESAR fue del 68% y el de los pacientes
incluidos en el grupo control fue de casi el 48%. Es de-
cir, los pacientes incluidos en el grupo CESAR tuvieron
menos recaidas y mayor éxito en el objetivo de dejar
de fumar.

Respecto al anélisis de coste-utilidad y coste-efecti-
vidad la intervencién CESAR es dominante respecto a
las intervenciones del grupo control en todas las varia-
bles analizadas. “El estudio demuestra que la interven-
cion mediante la prestacion de un servicio profesional
farmacéutico asistencial para la cesacion tabdquica,
como es el CESAR, mejora la calidad de vida de los
pacientes fumadores, ya que les permite abandonar el
tabaco con mas porcentaje de éxito y esto también es
bueno para el sistema sanitario, ya que no se puede ol-
vidar que el tabaquismo, que afecta a cerca de un 30%
de la poblacion espanola es la principal causa evitable de
mortalidad”, senala Jesus C. Gomez, uno de los coordi-
nadores del estudio.

Ademas, en este webinar se ha anunciado la puesta
en marcha de la campana. Es tu momento: jDeja de
fumar!, promovida por la Fundaciéon SEFAC con la co-
laboracion de Pfizer (que también ha colaborado en la
realizacion del estudio) y que tendréa lugar desde el 26
de enero hasta el 1 de marzo.



LOS FARMACEUTICOS SE OFRECEN PARA
DESMENTIR BULOS, DAR INFORMACION
FIABLE Y COLABORAR EN PROGRAMAS
DE ADHERENCIA'Y FARMACOVIGILANCIA
SOBRE VACUNAS

Como profesionales sanitarios, cuentan con una
formacidn y una capacitacion técnica de primer nivel.

Como siempre han hecho desde que empez6 la pande-
mia, los farmacéuticos,agrupados en el Consejo General
de Colegios de Farmacéuticos, han querido dar un paso
al frente y contribuir al buen desarrollo de la campana
de vacunacion contra el virus. Por ello, el Consejo Gene-
ral ha hecho llegar a las autoridades sanitarias autoné-
micas a través de sus Consejos Autonémicos y Colegios
provinciales una bateria de acciones destinadas a coo-
perary garantizar el mayor éxito posible en la campana.

La primera y mas importante de estas medidas es la
que se refiere a la informacion. Las vacunas estan sien-
do objetivos de numerosas fake news que favorecen la
desconfianza en los ciudadanos. Por ello, el Consejo Ge-
neral ha puesto a disposicion de las autoridades la red
de més de 22.000 farmacias espanolas como puntos de

informacion segura.

En este sentido, cabe recordar que los farmacéuticos,
como profesionales sanitarios, cuentan con una forma-
cibny unacapacitacion técnica de primer nivel que, junto
con la confianza de pacientes y ciudadanos, les convier-
te en los prescriptores de informacion esenciales para
desmentir bulos y acabar con la desinformacion. “Pode-
mos y queremos ser puntos de informacion veraz para la
sociedad y ofrecer certidumbre a los pacientes, en mo-
mentos tan delicados como estos. Lo hemos hecho du-
rante toda la pandemia y queremos seguir haciéndolo” ha
recordado el presidente del Consejo, Jesus Aguilar. Para
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hacerlo, el Consejo, que ha consensuado con el Ministe-
rio de Sanidad y el resto de profesionales sanitarios la
estrategia de vacunacion que se va a llevar a cabo, pone
en marcha un completo programa de formaciony actua-
lizacion de vacunacion en COVID 19 para farmacéuticos
y remitié a toda la red de farmacias la informacién que
el Ministerio ha elaborado. Estas acciones constituyen
el inicio de una amplia bateria de actuaciones que el
Consejo esta disenando para que la Campana de vacu-
nacion consiga los objetivos de cobertura del 70% de la
poblacién espanola.

Junto con lo anterior, el Consejo también se ha ofrecido
a establecer conjuntamente con las autoridades auto-
némicas, programas de adherenciay seguimiento de las
pautas vacunales, para garantizar la efectividad de las
vacunas, sobre todo de aquellas que precisan de dos
dosis. Los farmacéuticos que ejercen en los diferentes
ambitos asistenciales —hospitales, atencion primaria,
farmacias comunitarias y centros sociosanitarios— son
los responsables de este tipo de programas, por lo que
su cooperacién con el resto de profesionales sanitarios
es fundamental para un eficaz seguimiento del cumpli-
miento de las pautas vacunales.

La tercera de las medidas mas importantes es la par-
ticipacion de los farmacéuticos en la farmacovigilancia.
Dada la capilaridad de los farmacéuticos y su especial
capacitacion, la profesion farmacéutica desempena
una funcién estratégica para garantizar el seguimien-
to en aspectos relativos a la seguridad de este tipo de
vacunas, ya que ademas colabora habitualmente en
programas especificos de Farmacovigilancia y en otros
que se puedan implementar en el marco de la estrategia
de vacunacion generalizada. No solo entre la poblacion
que accede a las farmacias, sino también en la que se
encuentra en centros sociosanitarios, que también son

atendidos por estos establecimientos sanitarios.
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LAS FARMACIAS DE CANTABRIA
IMPLANTARAN LA PLATAFORMA
‘'NODOFARMA ASISTENCIAL DESDE
FEBRERO

Se trata de una iniciativa de “gran envergadura”
cuyo objetivo es extenderse y estar a disposicion
de todas las farmacias espanolas.

La presidenta del Colegio Oficial de Farmacéuticos
de Cantabria (COF), Rita de la Plaza, present6 en la
sede colegial la primera de las cinco sesiones forma-
tivas previstas en formato online, impartidas por la
formadora colegial, la farmacéutica Adriana Avenda-
Ao Pescador.

Con esta iniciativa, impulsada por el Consejo General
de Colegios Oficiales de Farmacéuticos (CGCOF), las
mas de 22.000 farmacias de todo el pais podran estar
conectadas entre si prestando servicios profesionales
farmacéuticos asistenciales a la poblacion de forma
“sencillay protocolizada”y con “todas” las garantias de

seguridad y proteccion de datos.
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‘Nodofarma asistencial’ se presenté en octubre de
2019, y tras el éxito asistencial que esta plataforma
demostro en el pilotaje realizado en 60 farmacias de
Teruel,en marzo de 2020 se extendi6 a las tres provin-
cias de Aragén, contando en solo tres meses, y pese
a la pandemia, con casi 800 pacientes y cerca de 200
farmacias adheridas.

La formacion de los farmacéuticos de Cantabria que
voluntariamente quieran adherirse a la plataforma se
realizara a lo largo del mes de enero, para comenzar a
desarrollarse en farmacias a partir de febrero de 2021.

Segun la presidenta del Colegio, se trata de una inicia-
tiva de “gran envergadura” cuyo objetivo es extenderse
y estar a disposicion de todas las farmacias espanolas.

“El objetivo fundamental de la farmacia asistencial es
impulsar la prestacion de servicios profesionales far-
macéuticos asistenciales a los pacientes para mejo-
rar los resultados de la farmacoterapia, y fomentar la
practica colaborativa con los médicos y otros profesio-
nales sanitarios”.
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COSMETICA PHARMA LLEVA AL CANAL
FARMACIA SUS MEJORES PRODUCTOS
PARA OLVIDARNOS DEL MASKNE

La idea es que estos productos se utilicen como ruti-
na de limpieza diaria en el orden que aqui aparecen.

El nuevo fendbmeno conocido como ‘maskné’, se ha
convertido en el Gltimo desafio para el cuidado de la
piel. Con el uso continuado de la mascarilla, quien
mas y quien menos ha comenzado a encontrar pro-
blemas de acné, granitos e imperfecciones alrededor
de la zona de la nariz, la bocay la barbilla.

En los Gltimos meses, hasta las pieles maduras
muestran manchas, espinillas y en general mayor
acumulacion de grasa debido al roce de la masca-
rillay al microambiente de humedad y calor que
se acumula en nuestro rostro cuando no podemos
respirar normalmente.

Con el objetivo de dar una respuesta a este antiestéti-

co problema, la compania Cosmética Pharma, espe-
cializada en la comercializacién de marcas de cos-
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mética natural en exclusiva para el canal farmacia,
ha seleccionado cinco productos basicos a la hora de
combatir este incomodo y antiestético problema. La
idea es que estos productos se utilicen como rutina
de limpieza diaria en el orden que aqui aparecen. Esta
es la seleccion de su Product Manager:

- Gel limpiador para pieles grasas de Youth Lab, de 200 ml.
- Cepillo facial de Youth Lab, para la limpieza en pro-
fundidad y exfoliacion ligera de todo tipo de pieles.

- Locion Calmante de Dermacol Acneclear de 200ml.
- Crema Balance matificante de Youth Lab de 50ml.
- Crema de tratamiento intensivo de Dermacol Acne-
clear de 15ml.

En todos los casos, se trata de productos de marcas
de cosmética internacional que destacan por la alta
calidad de sus productos, su nivel de innovacion, su
excelente relacion calidad precio y una clara filosofia
sostenible y ecolégicamente responsable, formulados
con ingredientesy principios activos naturales, 100%
saludables, cruelty free (Cosmética Pharma rechaza
los productos testados en animales) y libres de cual-

quier sustancia toxica o sintética.
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FAES FARMA LANZA UNA SOLUCION NATURAL QUE CALMA LA TOS SECA Y PRODUCTIVA

MelPROTECT, una solucidn a base de ingredientes de origen natural como la miel, extractos secos o aceites

esenciales.

La tos y la mucosidad son mecanismos de defensa que
nos ayudan durante el proceso de ciertas infecciones
de las vias respiratorias. También son dos de los sinto-
mas mas frecuentes de afeccion del tracto respiratorio,
muy comunes en esta época del ano y motivo de enfer-
medad aguda, que puede ir acompanada de absentis-
mo escolar en los pequenos y laboral en los adultos.

Ademas, ahora, dada la situacion de aler-
ta sanitaria, el uso prolongado de masca-
rilla podria producir ciertas afecciones si
se utiliza o manipula de forma incorrecta.
Para minimizar las infecciones de las vias
respiratorias, y no incrementar las cau-
sas ya existentes cada invierno, es conve-
niente seguir las siguientes indicaciones

para el correcto uso de la mascarilla:

- Antes de manipular la mascarilla es im-
prescindible un adecuado lavado de manos.
- Es importante manejarla con cuidado,
cogiéndola de las cintas o gomas latera-
les, sin tocar la parte frontal.

- A continuacién, proceder a su coloca-
cion tapando bien la nariz, la boca y la
barbilla, ajustandola a la superficie de la
cara para que no queden huecos.

- Por tltimo, es imprescindible que, al po-
nerla o quitarla, se tenga la precaucion de
no tocarse los ojos, la nariz, ni la boca.

- Ademas, se debe cambiar frecuente-
mente siguiendo indicaciones del fabri-
cante o la recomendacion de su farma-

céutico.

Faes lanza MelPROTECT, una solucién a base de ingre-
dientes de origen natural como la miel, extractos se-
cos 0 aceites esenciales. Su composicion es rica en
polisacaridos, mucilagos, resinas y flavonoides reali-
zando una triple accion:

+ Alivia la irritacion de las vias respiratorias altas.
Su composicién especifica, hidrata, lubrica y protege
la mucosa de las vias respiratorias altas, aliviando
asilairritacion.

+ Calma la tos seca y productiva.

+ Fluidifica el moco, facilitando su eliminaciéon

y favoreciendo el bienestar fisiolégico.

Un jarabe con un agradable sabor miel-eucalipto, apta
para adultos y ninos mayores de 12 anos. Se reco-
mienda tomar 15 ml, 2 veces al dia.
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KYOWA KIRIN LANZA BUROSUMAB EN
ESPANA PARA EL TRATAMIENTO DE LA
HIPOFOSFATEMIA LIGADA AL CROMOSOMA X

La XLH es la forma hereditaria mas comun
de raquitismo u osteomalacia.

Kyowa Kirin ha anunciado el lanzamiento de burosu-
mab en Espana, bajo el nombre comercial de Crysvi-
ta, para el tratamiento de la hipofosfatemia ligada al
cromosoma X (XLH), la forma hereditaria mas comun
de raquitismo u osteomalacia. Se trata de un trastor-
no musculoesquelético provocado por mutaciones del
gen PHEX, que se caracteriza por la pérdida renal de
fosfato, el cual origina graves problemas en el esque-
leto y un amplio espectro de morbilidades sistémicas.
Esta nueva alternativa terapéutica es el primer trata-
miento biolégico dirigido a la fisiopatologia de la enfer-
medad. Se trata de un anticuerpo monoclonal humano
que estéa indicado para el tratamiento de la hipofosfa-
temia ligada al cromosoma X en ninos y adolescentes
de 1 a 17 anos con signos radiograficos de enferme-
dad 6sea, y en adultos.

LaXLLH es una enfermedad rara que se manifiestaen la
infanciay afecta a aproximadamente 1 de cada 20.000
personas. Los ninos con XLH normalmente sufren de-
formidades esqueléticas, arqueamiento de las piernas
cuando empiezan a caminar, anomalias craneales, re-
traso motor, talla baja, debilidad muscular,y dolor 6seo
y articular. Sonia Fernandez Serrano, Presidenta de la
Asociacion Espanola de Raquitismos y Osteomalacia
Heredados (AERyOH) explica que “nuestros huesos son
muy débiles, llegan a romperse por fracturas de estrés
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Yy no crecen ni se desarrollan adecuadamente. Eso crea
una debilidad general en el cuerpo. Es importante tra-
tar esta enfermedad lo antes posible en la infancia’.

Estas manifestaciones tienen un impacto directo en
la calidad de vida de los pacientes pediatricos y adul-
tos en comparacion con la poblacion general, ya que
muchas de las actividades diarias, como realizar las
tareas del hogar, ir a trabajar, el autocuidado, o inclu-
so el descanso nocturno, suponen un reto para ellos.
Asimismo, la calidad de vida puede verse reducida aln
mas por la necesidad de tomar multiples suplementos
orales para tratar la enfermedad, que requiere de un
control regular, que es dificil de cumplir y puede cau-
sar efectos secundarios.

En palabras del Dr. Francisco de la Cerda Ojeda, pe-
diatra especialista en nefrologia pediatrica del Hospi-
tal Universitario Virgen del Rocio de Sevilla “el trata-
miento convencional de la XLH, consistente en tomar
aportes de fésforo y vitamina D de forma repetida a (o
largo del dia y la noche tiene, con frecuencia, un impac-
to negativo en la calidad de vida de los pacientes, pues
le fragmenta el sueno al precisar una toma nocturna,
ocasiona molestias y efectos secundarios gastrointes-
tinales, dificulta su cumplimiento debido al mal sabor
del fésforo y puede ocasionar la aparicién de complica-
ciones como la elevacion de la parathormona o el au-

mento en la eliminacién de calcio por la orina”.

Esta innovacion es el primer tratamiento biolégico di-
rigido a la fisiopatologia de la enfermedad. Las perso-
nas con XLH tienen un defecto genético en el cromoso-
ma X, que aumenta los niveles de FGF23.
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LAS REDES SOCIALES SON UN
INSTRUMENTO EFICAZ PARA DIFUNDIR EL
CONSEJO FARMACEUTICO

Con esta formacion, Asefarma arranca el planning
formativo que ha preparado para este 2021.

Cerca de 4.000 millones de personas utilizan actual-
mente redes sociales en el mundo. Esta cifra represen-
ta casiel 50% de la poblacion mundial. Por tanto, es de
suponer, que las oficinas de farmacia también estan
recogidas dentro de estos datos. Porque no se quedan
al margen de la revolucion tecnoléogica del siglo XX, ni
deben hacerlo. Pero siempre con cuidado a la normati-
vay alo que marca la legislacion en la comunidad au-

tébnoma en la que se encuentra la farmacia.

“Porque una cosa hay que tener claro: la farmacia y el
farmacéutico pueden y deben estar en redes sociales,
es una manera estupenda de que puedan difundir el
consejo farmacéutico que deseen, sobre el tema que
les interese, al mundo entero”, han afirmado Susana
Cabrita y Mirian Munoz, desde el departamento de
Comunicacién de Asefarma, que han sido las encarga-
das de desarrollar la que es la primera formacion de la
asesoria en este 2021. La sesion formativa ha contado
con mas de medio centenar de inscritos y ha hecho un
repaso de lo que ofrece cada red social. “Video, imagen
0 ambas cosas a la vez. Lo importante es elegir la red
que responde a las necesidades del farmacéutico y con

la que se siente mas comodo”, han explicado.
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Ademas, han ido desgranando recomendaciones de
actuacion para cada una de las redes. Asi como trucos
para una gestion mas eficiente y ejemplos préacticos
gue el farmacéutico puede tomar como referencia a la
hora de gestionar él mismo sus propias redes socia-
les. A lo largo de la formacion han insistido en varias
ocasiones que es primordial establecer unos objetivos
iniciales. Sobre ellos se asentara toda la estrategia de
comunicacioén de la farmacia.Y permitira al farmacéu-
tico medir resultados una vez que pase el tiempo. “Me-
dir es la mejor manera de valorar si la estrategia ha sido
buena o hay que cambiarla”, han explicado.

Entre los pasos a seguir, han detallado que: En primer
lugar, hay que plantearse qué es lo que quiere aportar el
farmacéutico a través de las redes sociales: ;dar a co-
nocer su equipo?, ;potenciar su marca personal?, ;ex-
plicar los servicios que se desarrollan en su farmacia®?,
¢;,0 simplemente difundir consejo farmacéutico? A partir
de esto, decidir qué se quiere hacer y qué red es mejor.

Por Gltimo, y teniendo en cuenta qué aporta cada red
social, hay que escoger y trabajarlas cada dia. Dedi-
cando esfuerzo y aportando creatividad y originalidad
a las publicaciones. “Porque mas vale pocas y bien he-
chas, que todas las redes juntas y descuidadas”, han
subrayado.

Al finalizar, han propuesto varias herramientas que
sirven para organizar la gestion de las redes sociales
y programar publicaciones.



NOTICIAS | SERVICIOS

MDF LANZA #LAREVANCHAMDF, UNA NUEVA FORMA DE TRABAJAR
EL PLAN DE MARKETING PARA LA OFICINA DE FARMACIA

Para dotar a la farmacia de todas las herramientas necesarias para diferenciarse,

captar nuevos clientes y fidelizar a los ya existentes.

MDF, consultora en gestion y marketing estratégico
para la Oficina de Farmacia con méas de 20 anos de ex-
periencia, lanza su Plan de Marketing para la Oficina
de Farmacia 2021, disenado en colaboracion con Marc
Guitart, para dotar a la farmacia de todas las herra-
mientas necesarias para diferenciarse, captar nuevos

clientes y fidelizar a los ya existentes.

El concepto de #LaRevanchaMDF nace del reconoci-
miento de que 2020 nos sorprendié a todos despre-
venidos y el convencimiento de que 2021 seréa el ano
de la reinvencion en nuestro sector vy, por ello, es mas
necesario que nunca planificar qué hacer en la Oficina
de Farmacia.

Pero #LaRevanchaMDF no es Unicamente una serie de
campanas bonitas con un eslogan llamativo. #LaRe-
vanchaMDF es un verdadero Plan de Marketing 360°
con un hilo conductor para todo el ano, que incluye:

+ Plan de Campanas: Una propuesta llamativa y llena de
color con la que se apuesta, mes a mes, por mensajes
querecalcan laimportancia de reivindicar nuestra salud.

Encontrards campanas sanitarias, campanas espe-
cializadas en diferentes categorias de la farmacia,

campanas promocionales y la ya tradicional campana
RSC del Cancer de Mama de MDF.

« Merchandising: Materiales PLV para vestir tu farma-
cia acorde al Plan de Campanas.

« RRSS: Todas las campanas van acompanadas de una
campana digital que incluye un Calendario Editorial con
imagenes y contenido para redes sociales, y soportes di-
gitales de la campana que pueden utilizarse para las di-

ferentes comunicaciones con los clientes de tu farmacia.

- Fidelidad: Ademés de los soportes digitales, MDF
proporciona, mes a mes, ideas de acciones adaptadas
a tu Plan de Fidelidad relacionadas con la campana.

» Formacién: Un Plan de Formaciéon adaptado a las cir-
cunstancias actuales que proporcionara a tu equipo
todas las herramientas necesarias para vender masy

vender mejor.
« Servicios: Herramientas para el mostrador de la far-
macia para ayudarte a potenciar los servicios de tu

farmacia en cada campana.

12 meses, 12 nuevas oportunidades para tu farmacia.
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LA FUNDACION COFARES DONA
PRODUCTOS DE ALIMENTACION INFANTIL
AL BANCO DE ALIMENTOS DE MADRID

Ha donado 15.000 euros en productos de alimenta-
cion infantil, entre los que se incluyen 2.010 unida-
des de leche y 2.288 potitos.

Como parte de su labor solidaria de apoyo a las perso-
nas que méas lo necesitan y con el objetivo de fomen-
tar acciones sociosanitarias que mejoren la salud de
la poblacioén, la Fundacion Cofares ha donado 15.000
euros en productos de alimentacion infantil, entre los
gue se incluyen 2.010 unidades de leche y 2.288 poti-
tos, al Banco de Alimentos de Madrid.

Esta iniciativa, llevada a cabo gracias a una parte de
los fondos recaudados en la primera carrera individual
solidaria organizada por la Fundacion Cofares, contri-
buye al correcto desarrollo y crecimiento de los mas
pequenos. Una accion que llega en un momento de
especial necesidad, dadas las consecuencias socia-
les y econdmicas originadas por la crisis sanitaria de

la COVID-19.Y es que la pandemia ha traido una cri-
sis alimentaria sin precedentes, lo que ha supuesto un
aumento en mas de un 40 % desde el mes de marzo de
las demandas de ayudas de alimentos.

Esta accion se une al resto de intervenciones llevadas
a cabo por la Fundacién Cofares desde que empez6 la
pandemia del coronavirus en Espana. Entre ellas, des-
tacan ladonacion de 6.000 geles Farline para las Fuer-
zas Armadas, la entrega de productos de salud e higie-
ne al Centro Pai Menni de las Hermanas Hospitalarias
de Betanzos (A Coruna) y a la Casa Cuna Ainkaren (Za-
ragoza), o la entrega de un mural de dibujos solidarios
al hospital de campana de Ifema.

Asimismo, ha participado en dos iniciativas para
proteger y ayudar a familias desfavorecidas: una de
ellas para garantizar material sanitario y medica-
mentos a familias que habitan en el sector 6 de la
Canada Real Galiana de Madrid y, la otra, destinada
a reforzar la atencion a las necesidades basicas en
materia de alimentacion infantil e higiene de meno-
res, en Malaga.

FRAIKIN MOVILIZA TODA SU EXPERIENCIA
PARA EL TRANSPORTE DE LAS VACUNAS
COVID-19

Ya ha ayudado a varios de sus clientes, incluyendo
filiales dedicadas al transporte de medicamentos, a
establecer flotas de vehiculos con capacidad de 8 m3
para entregar vacunas a -30 °C.

Para una empresa de reputada experiencia en el se-
tor de la logistica como Fraikin, el transporte de una
vacuna no es nada nuevo en si mismo. Sin embargo,
las temperaturas de almacenamiento usuales oscilan
entre -20 °Cy +8 °C, mientras que la vacuna de Pfizer
debe conservarse a una temperatura de -70 °C. Todo
el equipo de investigacion y desarrollo de Fraikin ha
estado trabajando desde el comienzo del verano para
identificar las mejores soluciones para garantizar que
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las vacunas puedan transportarse en condiciones de
seguridad optimas.

Més alléa de las tecnologias que permiten mantener
tales temperaturas extremas (nitrégeno o didxido de
carbono), la verdadera dificultad es la capacidad de
responder a la necesidad urgente con acceso a un nu-
mero adecuado de vehiculos apropiados.

Ensegundo lugar esta la cuestion de mantener esa flo-
ta en circunstancias que son inciertas por naturaleza.
Fraikin ya ha ayudado a varios de sus clientes, inclu-
yendo filiales dedicadas al transporte de medicamen-
tos, a establecer flotas de vehiculos con capacidad de
8 m3 para entregar vacunas a -30 °C. Pero, hasta aho-
ra, el transporte a -70 °C era un nicho de mercado. La
movilizacion de la amplia experiencia y know-how de
Fraikin es esencial para el éxito de la misién.



Mira el video
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ANDRES GARCIA MONGARS, NUEVO
PRESIDENTE DEL COF DE ALICANTE

Ostentaba el cargo de Tesorero en la anterior
Junta de Gobierno.

El pasado 30 de diciembre de 2020, y en cumplimien-
to del articulo 38 de los vigentes estatutos del Colegio
Oficial de Farmacéuticos de la Provincia de Alicante,
reunida la mesa electoral en la sede colegial, se pro-
clamé electa la Unica candidatura presentada en las
fechas previstas en los estatutos colegiales.

Esta candidatura tiene como presidente a Andrés Gar-
cia Mongars, que ostentaba el cargo de Tesorero en la
anterior Junta de Gobierno. La candidatura proclama-
da esta compuesta por los miembros que se relacio-

nan a continuacion:

Presidente: Andrés Garcia Mongars, Vocal 1°: Marta
Arques Almendros, Vocal 2°: Isabel Arrebola Pascual,
Vocal 3°: Ana Bartolomé Gisbert, Vocal 4°: Rogelio Ber-
bel Bonillo , Vocal 5°: Maria del Val Bermejo Sanz, Vo-
cal 6°: Natalia Bolufer Garcia, Vocal 7°: Antonia Garcia
Pérez, Vocal 8°: Flavia Tamara Hernandez Rocamora,
Vocal 9°: JesUs Juana Roa, Vocal 10°: Blanca Llacer
Ochoa, Vocal 11°:Rosa Martin Gomis, Vocal 12:1gnacio
Munoz Martinez,Vocal 13°: Andrés Navarro Ruiz, Vocal
149: Victoria Pérez Nunez, Vocal 15°: Adolfo Otero Co-
ves,Vocal 16°:Ivan Qart Fernandez, Vocal 17°:Joaquin
Rodes Bernabé, Vocal 18°: Eduardo Romany Terencio,
Vocal 19°: Bernardo Salas Devesa, Vocal 20°: Veréni-
ca Sempere Matarredona, Vocal 21°: José Luis Soler
Saura, Vocal 22°: Carla Vegara Luque, Primer Suplen-
te: Marta Lépez-Melida Bolufer, Segundo Suplente:
Beatriz Diaz-Carrasco Delgado, Tercer Suplente: Gema
Masié Pla, Cuarto Suplente: Manuel Climent Ribera.

IGNACIO JANE DE ROSALES, NUEVO
PRESIDENTE DE SEFAC CATALUNYA

Jané es farmacéutico comunitario en Barcelona
preside una nueva Ejecutiva tras la aprobacidn
de los socios catalanes.

La Junta Directiva de la Sociedad Espanola de Farma-
cia Clinica, Familiar y Comunitaria (SEFAC) ha ratifica-
do el nombramiento de la nueva Ejecutiva de SEFAC
Catalunya, que fue votada por la Asamblea local de
los socios catalanes el 14 de enero y que encabeza
como nuevo presidente Ignacio Jané de Rosales, far-
macéutico comunitario ejerciente en Barcelona. Jané
sustituye en el cargo a Paqui Moreno Fernandez, quien
ha ejercido como presidenta durante varios anos y a
quien laJunta Directiva de SEFAC quiere agradecer su
trabajo y gran dedicacion al frente de la delegacion,
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gue en los ultimos anos ha pasado de 354 socios en
2016 a 524 en 2020. Con este tramite se da comienzo
oficial a la legislatura de la Ejecutiva de SEFAC Cata-
lunya para el periodo 2021-2025.



LOS FARMACEUTICOS EUROPEQOS

ELIGEN A ALAIN DELGUTTE COMO
PRESIDENTE Y A MATHIAS ARNOLD COMO
VICEPRESIDENTE DE PGEU PARA 2021

Asegurar y dar forma al futuro de las farmacias co-
munitarias serd uno de los temas clave para este ano.

El Grupo Farmacéutico de la Unién Europea ha ele-
gido a Alain Delgutte, miembro del Consejo Nacional
de la Camara de Farmacéuticos de Francia, como su
presidente para 2021, mientras que Mathias Arnold,
de la Union Federal de Asociacion Alemana de Farma-
céuticos (ABDA) ocupara el cargo de vicepresidente.

Alain Delgutte -izqda. foto- propietario de una farma-
cia en gjercicio en Nevers, Borgona (Francia), tiene un
diploma de farmaciay un master en administracion de
empresas y calificaciones en ortopedia. Por su parte,
Mathias Arnold es actualmente vicepresidente de ABDA
y farmacéutico en ejercicio en en Halle, Alemania.

Delgutte, quien sustituye a Duarte Santos, miembro de
laJunta de la Asociaciéon Portuguesa de Farmacia (ANF),
destaca que “2021 serd un ano dificil; pero en las crisis
yen la adversidad también se encuentran energias e
ideas para un futuro mejor. Hoy, la Unién Europea siente
la necesidad de coordinarse para afrontar un desafio
comun. También dentro de PGEU, juntos mantendremos
Y promoveremos una vision estratégica de nuestra profe-
sion al servicio de los sistemas de salud”.
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Asimismo, el nuevo presidente de los farmacéuti-

COS europeos avanza que los proximos meses seran
testigos de iniciativas importantes, “comenzando con
la nueva estrategia farmacéutica de la UE, que estu-
diara especialmente formas de mitigar la escasez de
medicamentos; e-salud que se esta desarrollando aun
mas; y nuevos servicios proporcionados por farmacéu-
ticos comunitarios, que apoyan los sistemas de salud
en toda Europa y contribuyen a las prioridades de la
UE como la vacunacion, la lucha contra el cancery la
prevencion de la antimicrobiorresistencia’.

Por su parte, Mathias Arnold, el nuevo vicepresidente
enfatiza sentirse “honrado y orgulloso de haber sido
elegido para servir como vicepresidente de PGEU en el
ano 2021.Trabajaré duro para enfatizar el valor social
y el desempeno cientifico de las farmacias comunita-
rias a través de Europa. Espero que nuestro tandem
franco-aleman pueda afrontar con éxito los desafios
particulares asociados con la pandemia del covid-19,
asicomo los problemas cotidianos de la politica sani-
taria europeq”.

Asegurar y dar forma al futuro de las farmacias comu-
nitarias sera “sin duda” uno de los temas clave para

el proximo ano, agrega en su discurso. “Desafortuna-
damente, es probable que la escasez de suministro
siga siendo un problema grave en el futuro. Como
farmacéuticos comunitarios, debemos abordar estos
desafios porque somos responsables de la salud de
millones de pacientes en toda Europa®.
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KARINA FERNANDEZ

“Un Corazon R¢

Cronologia de una larga espera.

KARINA
FERNANDEZ

Todo comenz6 con un diagnéstico...

n el ano 93 unos padres llevan a su hija
de 4 anos a un Cardiélogo Infantil, donde
luego de varias exploraciones y analiticas
fue diagnosticada con “Un Corazén Raro”
pero que funcionaba medianamente bien.

Cuando se habla de enfermedades raras, la defini-
cién que atane a la Unién Europea es la propuesta
por la Comision Europea de Salud Publica, que esta-
blece como rara a aquellas “enfermedades, incluidas
las de origen genético, que son cronicamente debili-
tantes o potencialmente mortales y las cuales tienen
tan poca prevalencia que se necesitan esfuerzos
especiales combinados para combatirlas”.®”

Existen entre 5000 y 7000 enfermedades raras

o poco frecuentes conocidas, la gran mayoria de
las cuales son causadas por defectos genéticos,
aunque también las hay por efectos de la exposi-
cion ambiental durante el embarazo, o después de
nacer, frecuentemente en combinacion con sus-
ceptibilidades genéticas. Se estima ademas que al-
rededor de 4000 de estas enfermedades no tienen
tratamientos curativos.™

<Volver al indice ) PMFarma.com

Cuando no hay un origen definido, sea genético o
patolégico, muchos diagnésticos son difusos, como
esta historia en cuestién. Este enigma, después de
anos de recorrer especialistas en diferentes paises
(Venezuela, EEUU y Espana) y areas, resultd en una
Miocardiopatia Restrictiva Congénita (enfermedad
que produce una rigidez del miocardio, lo cual impide
su distension). En este caso, pasar casi toda tu vida
buscando respuestas a una enfermedad o condicién
resulta completamente desgastante y frustrante,
porque cada profesional tiene una respuesta y trata-
miento distinto al anterior para intentar “mejorar la
calidad de vida” A sus 28 anos de edad, en Espana,
frente a un grupo de cardiélogos de gran renombre le
dan una noticia que retumbaria en sus pensamientos
para el resto de sus dias, “Ya tu corazén no resiste a
tratamientos y necesitas uno nuevo. A partir de ahora
entraras en una lista de trasplante cardiaco electiva’.

EXISTEN ENTRE 5000 Y 7000 ENFERMEDADES
RARAS O POCO FRECUENTES CONOCIDAS, LA
GRAN MAYORIA DE LAS CUALES SON CAUSADAS
POR DEFECTOS GENETICOS, AUNQUE TAMBIEN
LAS HAY POR EFECTOS DE LA EXPOSICION
AMBIENTAL DURANTE EL EMBARAZO, O
DESPUES DE NACER,



KARINA FERNANDEZ

aro”

Las esperas para trasplantes car-

diacos normalmente no son tan

largas en Espana, pero depen-

diendo del casoy la historia

clinica del paciente hacen

que esa espera desesperey

merme en la calidad de vida.

Presenciar como una vida joven

se deteriora con el paso del tiempo,

resulta muy frustrante tanto para la
familia y protagonista en si, como para el
grupo médico que intenta nivelar su vida has-
ta la llegada del nuevo 6rgano. La medicina
o0 los tratamientos que existen al dia de hoy,
no son exactos y dependen como en estos
casos, de una vida para salvar otra vida.

Esta historia tiene muchos reveses, con al-
tibajosy lucha incansable de esta joveny de

los médicos que la trataron, pero ciertamente

la ciencia clinica no fue perfecta. A sus 30 anos
llega la solucién a lo que comenzd como un cora-
z6n raro, pero el desenlace en la cirugia resulté

en una pérdida fatal, dado el deterioro del resto d
e 6rganos, que por mas que trabajaron en sinergia,
fueron en detrimento por la enfermedad.

Una vida joven se despide, y como muchos casos similares
deja abierta una brecha de investigacion para futuros casos.
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Podemos dejar ciertas premisas a considerar, como:

¢ Los criterios de elegibilidad en listas de esperas

para trasplantes de la ONT (Organizacion Nacional
de trasplante) van correlacionados con la edad de los
pacientesy las patologias cronicas que presentan,
para evitar complicaciones a la llegada del 6rgano?

¢ Existe una implicacion real por parte de los go-
biernosy gremios de la salud que unan esfuerzos
e investigacion para el mejoramiento de las con-
diciones de enfermedades cronicas en pacientes,
tanto diagnosticadas como las que siguen catalo-
gadas como “raras”™?

¢;La sociedad es plenamente consciente del de-
trimento que acarrean los pacientes en listas de
esperas para trasplantes, como para abocarse en
la donacion de 6rganos?

¢ Se realizan suficientes campanas informativas
sobre las cada vez mas comunes “enfermedades
raras”y el como la sociedad pueda aportar recur-
sos para investigacion y desarrollo?

Se pueden seguir formulando interrogantes en base
a este tema, pero la idea ha quedado clara, hace
falta implicacion consecuente y con seguimiento
paulatino para mejorar el estatus investigativo, el
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desarrollo de medicinas como paliativos a distintas
patologias y al conocimiento y difusion a la socie-
dad en general.

Y ahora te preguntaras: ;qué papel pueden jugar los
farmacéuticos en este caso?

El gremio farmacéutico creé el Punto Farmacologico
n® 132 sobre Trasplante de 6rganos sélidos como apo-
yo a la ONT, para el conocimiento de las Ultimas actua-
lizaciones en medicacion inmunosupresora, procesos
tanto en pre como post trasplante y apoyo al paciente
en recinto hospitalario como desde la farmacia.

Asicomo se cred este informe técnico, se pueden
sumar esfuerzos para desarrollar un comité in-
vestigativo juntando profesionales de farmaciay
meédico, que puedan canalizar distintos aspectos,
como lo han hecho en Estados Unidos, por ejemplo,
donde el farmacéutico es clave y obligatorio en
hospitales con acceso a trasplantes y enferme-
dades raras para toma de decisiones en cuanto a
tratamiento de vanguardia.

Todo radica en investigar, pero investigar de manera
continuada, para que sean menos los casos sin res-

puestasy mas las posibilidades de salvar vidas.

Thttps://es.wikipedia.org/wiki/Enfermedad_rara
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LABORATORIES

La terapia
respiratoria:
fundamental

en enfermedades
raras (poco
frecuentes)

El mundo de las Enfermedades Raras o poco
frecuentes cada vez adquiere mas importancia

y recibe mayor atencidén por parte de nuestro
sistema sanitario, donde el farmacéutico, como
siempre, cumple un importante papel al momento
de la consabida Atencion Farmacéutica.

CARLOS HERNANDEZ SANZ
Jefe Nacional de Ventas

RENDON EUROPE
LABORATORIES

uando pensamos en enfermedades raras,
es casi obligatorio pensar igualmente
en las enfermedades respiratorias, que
por su condicion misma tienden siempre
a cronificarse, dando lugar al descubri-
miento de patologias posiblemente no identificadas.

Para mejorar la respuesta terapéutica de este tipo
de pacientes que reciben terapia inhalada, el SNS
atiende a este grupo de afectados mediante el siste-
ma de Terapia Respiratoria Domiciliaria.

Pero la oficina de farmacia seguia siendo la gran
desconocedora de la oportunidad para fortalecer
su cartera de servicios, ofreciendo a sus pacientes/
clientes la posibilidad de mejorar la manera de
administrar en casa la terapia inhalada mediante el
uso de las camaras espaciadoras, como es el caso

RENDON EUROPE LABORATORIES

de la Fibrosis Quistica, EPOC, bronquiectasias, etc.

Hasta cuando Rendon Europe Laboratories implemen-
t6 el denominado ‘Plan VORTEX 3R’, que consiste en
trasladar al farmacéutico una serie de habilidades para
gue, mediante la Atencién Farmacéutica, pueda imple-
mentar la denominada venta cruzada en aquellos pa-
cientes que acuden a su farmacia a recibir los tradicio-
nalesy usuales inhaladores (MDI) y asi desarrollar esta
nueva categoria dentro de la Atencién Farmacéutica.

Es el momento para desarrollar una categoria poco o
nada aprovechada para el desarrollo de la oficina de

farmacia, la mejora de la salud y la Atencién Farma-

céutica.

Rendon Europe Laboratories S.L. es una empresa
del sector farmacéutico, dedicada al desarrollo y
comercializacion de productos enfocados en las
enfermedades raras (poco comunes), principal-
mente centrados en el area de la nutricion especial
para la Fibrosis Quistica y los Errores Innatos del
Metabolismo de Aminoéacidos, Terapia Respiratoria
y Dispositivos Médicos, entre otros.
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Enfermedades raras,
reflexiones poco frecuentes

Esto no es un articulo con datos sobre
enfermedades raras; ni con los precios de
los ultimos farmacos para enfermedades
raras aprobados en nuestro pais; ni reflexiona
sobre el hecho de que ahora, en la industria
farmacéutica, el raro es quien no trabaja en
enfermedades raras. Tampoco recuerda, una
vez mas, que el gasto farmacéutico en Espana
para tratar las enfermedades raras no llega
a una cuarta parte del gasto farmacéutico
total. Ni que el Gobierno espanol invierte en
investigacion un 1,24% del PIB, Europa de
media un 2% aproximadamente, y una vez
mas EE. UU. lidera a nivel mundial la inversion
en ciencia, con casi un (escalofriante) 3%.

LAIA CUBELLS
MSc, PhD. Direcciéon Médica
AKCEA THERAPEUTICS, SPAIN
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i quiero reflexionar, en cambio, sobre aque-
llo gue no sabemos. De los datos que nos
faltan. De lo que no conocemos. Y de si hay
un porqué de todo esto. Decia Rosa Mon-
tero que lo raro es vivir, no existir, y si... 4 lo
raro no tuviese por qué ser poco frecuente?
He aqui mi propuesta (la de algunos), de
gue no hay enfermedades sino enfermos, ni enfermedades
raras sino enfermaos raros, Unicos, y de que ya estamos en el
momento de madurar para poder personalizar diagnoésticos,
tratamientos, médicos, farmacéuticos. Personalizar mas,
bieny mejor,y poder dar si hace falta, un enfoque diferente e
individual.Y de una vez por todas, olvidarnos de modas.

Empezaré por lo que sino sabemos de las enfermedades
raras. ;Qué es una enfermedad rara? Segin Orphanet, las
denominadas enfermedades raras son aquellas que afectan
a un numero pequerio de personas en comparacioén con la
poblacion general y que, por su rareza, plantean cuestiones
especificas. Mmm. Interesante. ;Una enfermedad comin no
deberia plantearnos cuestiones especificas? ;Solo lo mino-
ritario importa? En Europa, se considera que una enferme-
dad es rara cuando afecta a 1 persona de cada 2000. Claro,
incidenciay prevalencia, esto nos lo sabemos bien para to-
das las enfermedades raras los que trabajamos en el sector.



AKCEA THERAPEUTICS, SPAIN

Es de primer curso de raras. Siempre nos lo pregun-
tan. El tamano importa. Pero... ;como podemos saber
que afecta de verdad a 1 de cada 2000 si no hemos
analizado a toda la poblacion para esa enfermedad?
Presuponemos, por exclusion, que los no diagnosti-
cados son no-casos para una enfermedad concreta.
No sé si me acaba de convencer matematicamente
(nos inventamos el total), pero asi es como funciona.
¢ Nos creeriamos que un gen no esta mutado antes
de secuenciarlo?Y es que aln sabemos méas, tam-
bién sabemos los casos (jexactos!) por afno. Brutal.

Ya podemos calcular los casos que vamos a tener en
los proximos tres. Si hoy tengo 5 pacientes, el ano que
viene tendré 10,y asi venga a multiplicar. Unos multi-
plican diagndsticos, otros beneficios en tratamientos,
otros impactos presupuestarios.

SI SIR DARWIN ESTUVIERA AQUI, CON
SUS GUISANTES VERDES Y AMARILLOS,
NOS DIRIA QUE NO PARECE RARO
PENSAR QUE SI UNA ENFERMEDAD SE
TRANSMITE GENETICAMENTE DE PADRES
A HIJOS, SEA MAS FRECUENTE EN
DETERMINADAS REGIONES ENDEMICAS.

Pero claro, luego la genética se mezcla a su ritmo, o
descubrimos la epigenética, o aparece un segundo
factor modificador de la transmision de la enfer-
medad, o de la manifestacién de los sintomas.

L 3

O un nuevo tratamiento. U otra enfermedad que
hace que nos muramos de otra cosa, o0 antes de

lo previsto. No es tan raro (ni poco frecuente, os lo
aseguro) que aparezca un cisne negro de repente, y
si no, lean a Nassim Taleb. O piensen en los corona-
virus. Que habia 40 especies de coronavirus co-
nocidas, no sé, por qué pensar que iba a aparecer
alguno méas. Una vez mas, nos hemos equivocado
en la casilla del Total.

Una enfermedad puede ser rara en una region, pero
habitual en otra jpura contradiccion! Por ejemplo,
este es el caso de la Amiloidosis familiar por transti-
rretina o Enfermedad de Andrade, que es muy rara en
todo el mundo, pero muy frecuente en Portugal, Pal-
ma de Mallorca o en Valverde del Camino en Huelva.
Si Sir Darwin estuviera aqui, con sus guisantes verdes
y amarillos, nos diria que no parece raro pensar que
siuna enfermedad se transmite genéticamente de
padres a hijos, sea mas frecuente en determinadas
regiones endémicas. Pero los tiempos del Beagle, en
los que unviaje duraba anos, y en los que se moria en
el mismo lugar donde se nacia, han quedado atras.
Ahora nos movemos mas, y nuestros genes, nuestras
enfermedades, nuestra inmunidad, nuestras infeccio-
nes, se mueven con nosotros (creo que esto ha que-
dado suficientemente claro en 2020). Somos menos
endémicos y mas pandémicos. Perdonad lo literal del
tema, pero ahora nuestros fluidos se intercambian
mas veces, con gente mas diversa, con gente de mas
lejos. En el mundo futuro los acervos genéticos geo-

PMFarma.com << Volver al indice>



graficos seran puramente algo atavico, que seguira
hablando de nuestro pasado, pero ya no de nuestro
presente. “Mezclado, pero no agitado” Esta mezcla
es el secretoy el motor de la evolucién, y no debe
asustarnos. Nos salvara. Aunque seguimos viviendo
en grupo, el individuo es cada vez méas importante,

y menos plural. El futuro pasa por contar con herra-
mientas en los sistemas de sanidad que permitan el
estudio en profundidad de cada caso en singular. He
aprendido que cada enfermedad rara es siempre una
excepcion a la regla. Constantemente.

Una enfermedad puede ser rara en una region hoy, y
dejar de serlo manana, o, al contrario. Una enferme-
dad muy prevalente podra transformarse en enfer-
medad rara, si intervenimos con acierto. Una enfer-
medad muy rara puede dejar de ser poco prevalente,
si se aprende a diagnosticarla. Cosa que suele pasar
cuando hay un nuevo tratamiento. Cuando aprende-
mos a ver un elefante rosa, vemos mas elefantes ro-
sas.Y,ademas, vamos comprobando cada vez mas,
que ni siquiera los casos de una determinada zona
endémica o los casos de una misma enfermedad
rara son idénticos. Se parecen por fuera, pero cada
uno tiene sus caracteristicas especificas por dentro.
Cada uno, podria tener una definicién distinta. Bien,
puede ser una opcion; aceptar las definiciones cien-
tificas como algo vivo. Ponernos guapos por dentroy
no solo por fuera. Mirar y medir el fondo, no la mani-
festacion observable a la vista. Aungque suene raro,

deberiamos transformarlo en frecuente.

Peroy entonces...funcionamos en base a que un
tratamiento para una enfermedad especial tenga

un coste digamos especial, porque hay pocos casos,
porque impactaréa poquito. Sabemos, ademéas, que el
camino hasta la luz ha sido largo, investigar un trata-
miento con pocos pacientes diagnosticados complica
mucho la estadistica y hace que todo sea mas cuesta
arriba, por otro sistema perverso, el de los ensayos
clinicos, sobre el que prometo reflexionar en alguna
otra ocasion. Disenamos en sumomento un sistema
habil e ideal (o idilico) en el que, durante unos anos, se
puede disfrutar de una patente, o de una designacion
de farmaco huérfano (para una enfermedad tan poco
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conocida que no sabemos nada ni de su padre, nide
su madre, y hay que cuidary mimar). En realidad, pro-
tegiendo un avance para esa enfermedad, bloquea-
mos la aparicion de otros. Habria que proteger a todas
las opciones, cuantas mas, mejor. Aqui, mas es mas.

Ademés, como todo lo bonito solo por fuera, cuando la
enfermedad deje de ser frecuente, dara la cara el lado
oscuro (no por ello menos licito) del sistema. Y hasta
aquipuedo leer. A quién no le apeteceria mantener un
alto beneficio, a la vez que se avanza en el diagndstico y
conocimiento de la enfermedad, y de dos casos se pasa
ados decenas. O entonces empezaremos a cocinar, y
rebajaremos, para mantener el gasto total, es lo mismo
multiplicar dos pacientes por 300, que sesenta pacien-
tes por 10. No parece mala idea. Lo més significante
aquien miopinién yano es el discurso del coste; es el
debate urgente para no esperar que todos los pacientes
respondan igual. Mismo tiempo, mismo grado, mismas
medidas y medias y medianas. Todo por fuera.

EL FUTURO PASA POR CONTAR CON
HERRAMIENTAS EN LOS SISTEMAS DE
SANIDAD QUE PERMITAN EL ESTUDIO EN
PROFUNDIDAD DE CADA CASO EN SINGULAR.
HE APRENDIDO QUE CADA ENFERMEDAD
RARA ES SIEMPRE UNA EXCEPCION A LA
REGLA. CONSTANTEMENTE.

Vamos a anadir otro factor multiplicador a la ecua-
cion: jcuantas enfermedades raras existen? De
nuevo, lo que sabemos (o lo que creemos saber diria
Platon) es que existen miles de enfermedades raras.
Hasta la fecha, méas de siete mil en la literatura
cientifica, que van en aumento. Y cuanto mas preci-
so sea nuestro analisis, y mayor nimero de matices
apreciemos, el nimero seréd mayor. Hasta llegar,
quizas, ahora que habiamos desbancado el “un gen,
un enzima”, a un enfermo, una enfermedad. Al menos
por dentro. Dificil cada vez méas discernir qué es lo
raro o qué es lo comudn o habitual. Adelante y atras,
toca redefinir, vuelta a empezar, es el camino de la





http://www.pmfarma.es/articulos/tribunas/

ciencia. Si enfermedad se define, segln la RAE, como
“del latin Infirmitas, -atis 1.f, Situacién mas o menos
grave e la salud”, ;no estéais de acuerdo conmigo en
que cada vez mas lo raro es la salud?

Y, ¢cuél es el origen de las enfermedades raras?
Tampoco aqui hay una respuesta facil. Algunas son de
origen genético, pero no todas. Hay enfermedades in-
fecciosas raras, canceres raros, enfermedades autoin-
munes raras.Y aunque parezca raro (editores, permi-
tidme la redundancia en la misma frase), la causa de
muchas esta aun por conocer. Es que queda tanto por
saber. También deberiamos empezar a tener en cuenta
no solo cuando el origen la hace rara, sino cuando la
evolucion de determinada enfermedad comun, o la
respuesta a un tratamiento, es rara, poco habitual.
Diferente, singular. No solo hay que etiquetar de raro
algo por su origen, también por su evolucion, o incluso,
por su final. Esto abre una puerta inmensa a nuevas
opciones en todos los sentidos. Qué tratar,comoy
cuando, a nivel individual y no (sélo) poblacional.

Sabemos alin mas cosas. Sabemaos que son siem-
pre graves, siempre complejas, tanto de diagnoéstico
como de enfoque terapéutico, y ain méas de segui-
miento. Todo lo desconocido lo es. Entender qué
significa respuesta a un tratamiento, o progresion, o
tiempo sin progresion, en cada una de estas enfer-
medades (y en cada uno de los enfermos) es clave.
No sirven los esquemas conocidos. Pocas cosas

son ciertas siempre, pero en enfermedades raras, si
tengo la absoluta certeza que todas son, sin (casi)
excepcion, dificiles de entender al cien por cien si no
miramos bien.Y el tiempo tiene un papel importante.
Hay que hacer diversas fotos, medir determinadas

ventanas de tiempo, cada momento va a ser distinto.

En la osteogénesis imperfecta, la hipofosfatasia, la
atrofia muscular espinal, el déficit de lipasa acida
lisosomal o LALD, la cistinosis, o el sindrome de Rett,
los signos pueden manifestarse- y por tanto observar-
se- desde el nacimientoy la infancia (y si, todos estos
nombres de enfermedades raras los subraya el Word
en rojo escandaloso, porque su ortografia también es
una incégnita). Mas de la mitad de las enfermedades
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raras conocidas hoy siguen siendo enfermedades

de debut en edad adulta, no siendo por ello menos
draméaticas. Muchas con un pronéstico fatal, o peor,
con un pronéstico incierto. C6mo nos cambia la vida la
incertidumbre. Nos la cambia méas que la muerte. Na-
die lo dudaya gracias al virus. Charchot-Marie-Tooth,
Huntington, ELA...por citar tan solo algunas. Conoce-
mos genes y mutaciones en algin caso, sabemos que
en otros alguna proteina con el tiempo, o con el paso
del tiempo mejor dicho, “envejece mal’,y ya no sabe
plegarse,y empieza a no funcionar, aunque el gen esté
intacto. Uso y desuso, decia Lamarck, que también ha
de aplicarse a nivel molecular. Todas (casi) seran siem-
pre enfermedades progresivas, fijaros, que progresa-
ran, en futuro simple de indicativo y no de condicional-
gue nunca van a detener su terco avance. Cronicas.
Que no se curan. Que, muy raramente (gracias Lorca
por este adverbio tan profundo), retroceden.

HAY QUE REGENERAR EL DEBATE
DENTRO, EN LA INDUSTRIA, AHORA QUE
CASI TODAS TENEMOS ALGUN FARMACO

RARO. DAR LOS DATOS QUE HAY QUE
DAR, PODER MEDIR (BIEN) RESPUESTAS
A TRATAMIENTOS, APLICAR RIGOR EN
LAS DEFINICIONES. APOSTAR POR LA
INDIVIDUALIZACION Y PERSONALIZACION.

Lo raro aquivuelve a ser el enfoque de esperar a tratar.
En nombre de quién sabe qué ;de verdad queremos
perder la oportunidad de poder detener algo que
avanza? Hablando la gente se entiende, dialoguemos,
negociemos, discutamos, analicemos, midamos, lle-
guemos a un acuerdo, pero nunca la solucion deberia
ser no tratar, o tratar después. Cuando avanza inexora-
blemente la enfermedad...recuerdo, en un congreso en
Estados Unidos, descubrir el término “HETA". High En-
hanced Theraphy Approach. Cuando no sabemos como
de rapido algo va a avanzar, o como de grave va a llegar
a ser, deberiamos elegir utilizar el enfoque terapéuti-
co mejor disponible. A quemarropa. El debate entre el
deber o el tener, la no inversion en el tratamiento ade-
cuado saldra cara en progresion. Lo primero lo paga el



Sistema Nacional de Salud; lo segundo, el paciente. No
hablo sélo de dinero, hablo de tiempo. Mucho més caro,
en realidad. Podriamos personalizar. Analizar cada
caso, cada enfermedad, fuera del sistema tradicio-

nal. A nivel individual, no en plural, sino en singular.

Propongo aplicar conceptos como alto impacto no solo
al precio de un medicamento, también a la progresion
de una enfermedad, o al tiempo perdido, o lo que se
pierde de este nuestro templo, nuestro cuerpo, nues-
trasvidas.Y en no avanzar en conocimiento. Porque
hay que poder probar para mejorar. Cada uno Unico, y
raro, y extremadamente especial. Cada caso, es una
biblioteca. Que hay que poder estudiar en detalle, y
proporcionar buenas herramientas para ello. Siem-
pre un puente tiene dos lados, y no me olvido del otro;
también hay que regenerar el debate dentro, en la
industria, ahora que casi todas tenemos algun far-
maco raro. Dar los datos que hay que dar, poder medir
(bien) respuestas a tratamientos, aplicar rigor en las
definiciones. Apostar por la individualizacion y perso-
nalizacion; de costes, respuestas, combinaciones de
tratamientos, ajustes. Dos lados. Dar, recibir. O mejor:
intercambiar. Intentar evaluar y analizar que le pasa al
Sr.0 Sra. X,y no a la franja poblacional XX de entre 30-
40 anos de edad. jTodos son genéticamente distintos!

;Y qué sabemos de lo que no sabemos?

AKCEA THERAPEUTICS, SPAIN

No sabemos cuantas enfermedades raras quedan
por descubrir. Me parece tan iluminador. No cono-
cemos bien sus matematicas, la prevalenciay la
incidencia, que de momento para casi todas siguen
siendo una ilusion tedrica. No sabemos, ni debe-
mos, explicar la patologia con la biologia. Solia decir
uno de mis mentores en mis anos de ciencia en el
hospital,y hay que tenerlo claro cada dia, que es la
biologia quien explicara la patologiay no al revés.
Nunca al revés. El porqué, que lo hay, siempre hay un
porqué, lo tiene la biologia, no su renglén torcido.

Necesitamos esa gran capacidad de inversiéon en
investigacion y en conocimiento del sector de los
farmacos huérfanos y ultra-huérfanos. Ahi esté el
progreso. No puede haber juicio. Seamos inteligen-
tes, hagamos que nos guste. Necesitamos politicas
apropiadas. Negociaciones justas, de acuerdo. Pero
de verdad, para todas las partes implicadas. Para
cuando una cultura de entendimiento, desde la
honestidad, lo muy caro puede ser muy bueno, y hay
gue reconocerlo. Los contrarios barato/caro, eficaz/
ineficaz, seguro/inseguro siempre responden a una
comparacién, siempre son relativos, y los aplicamos
de forma taxativa a veces. Por no hablar de las me-
dias estadisticas, si cada enfermedad es diferente,
si cada enfermo es diferente, si cada ser humano es
diferente. Si cada dia es diferente.
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No sabemos ni siquiera dar respuesta a las cuestiones
que se plantean por igual a todas ellas: falta de diag-
nostico (desde saber interpretar un resultado genético
0 no, hasta tener el diagnostico de forma precoz, siem-
pre pasando por la maxima precision); atencion médica
especializada, unidades de raras funcionales y opera-
tivas; apoyo cultural y social; circuito eficaz entre los
médicos de cabeceray los hospitales; grupos y redes
de expertos para cada enfermedad o tipo de enferme-
dades, que puedan ser excelentes. Ninguna barrera a
tratamientos efectivos. Buena ciencia, buen enfoque
diagnostico, buen tratamiento y un muy buen segui-
miento. A hacer preguntas, y a medir las respuestas.

No sabemos como empezar a desenredar este enre-
do (“;cudl es la mds digna accién del alma, sufrir los
tiros penetrantes de la fortuna injusta, u oponer los
brazos a este torrente de calamidades, y darles fin
con atrevida resistencia?” Hamlet, lll acto escena ),

aunque estamos mejorando.

Nadie sabia de enfermedades raras hace unos anos,
y aqui lo hemos hecho muy bien.Vamos por el buen
camino,y sorprendentemente, uno de los puntos
clave esta bien resuelto: existe una enorme coope-
racion publico-privada. Solo tenéis que consultar
por ejemplo los logos en la web de Feder (Federacion
Espafola de Enfermedades Raras), y descubriréis,
sonrientes, que el logo del Gobierno de Espana com-
parte espacio con el de muchas farmacéuticas, pero
también, bancos, fundaciones, marcas de cerveza,
hoteles, retail. Bien, punto positivo, el resultado de
uno sumado al de los demas, sera siempre superior.
Hay grandes campanas al respecto, y mucha filan-
tropia de grandes fortunas. Estupendo.

Pero me equivocaria, nos equivocariamos todos, si

el alegato final (el de unos cuantos) no fuese para la
ciencia. Para todasy cada una de las enfermedades
raras, la ciencia puede formular preguntas, y tal vez,
encontrar algunas respuestas. Invirtamos en investi-
gacién. Muchisimo. Los cientificos trabajan cada vez
mas en red, deberiamos hacerlo también las farmas.
Hay algunos buenos ejemplos, pero siguen siendo
excepcionales. Hay cada vez mas registros para medir
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y conocer la historia natural de las enfermedades
(aquello que ha sucedido, sucede, 0 sucedera sin
nuestra intervencion). Nos interesan los ensayos clini-
cos, asidebe ser. No nos olvidemos del individuo. Mire-
mos qué pasa dentro de la célula. Hay que comprender
cada receptor celular, cada cascada de senalizacion,
cada modificacién molecular, para poder prever bien la
clinica de una enfermedad en un enfermo.

La ciencia de la vida por definicion es la biologia, no

la medicina. Sigue no siendo facil apoyar proyectos

de investigacion en nuestro pais, ni desde el Gobier-
no ni desde la industria farmacéutica, siguen siendo
los procesos largos y a veces hay muros realmente
infranqueables. Sigue siendo necesario apoyar el
diagnéstico en ciertas enfermedades, y méas indispen-
sable aun, que a esto se le dé un gran valor, porque lo
tiene. La industria farmacéutica y la inversion privada,
tiene que poder ayudar ahi. Nos tienen que dejar ha-
cerlo. Hay que entender qué hace un tratamiento en
una célula o sistema, por qué lo esta haciendo,y como
y cuanto. Esto cuanto vale en dinero: quiero pensar
gue si esta bien explicado, bien explicado de verdad, o

siva a servir para explicar bien... dara un poco igual.

Fijémonos en mecanismos de accién revoluciona-
rios. En enfermedades interesantes, complejas,
alambicadas. Gobierno, industria, hospitales, farma-
cias. Lo que hoy sea raroy poco frecuente (invertir
en algo que no tenga una alta rentabilidad) aportara
valor en el futuro, si nos ayuda a entender y a avan-
zar. Si no tenemos dinero, habra que buscarlo. Si
construimos un sistema con una buena base fuerte,
no jugaremos a distribuir el gasto o la inversion entre
las opciones que tenemos, sino que lo incrementare-
mos razonablemente tanto como sea necesario para
conseguir las opciones que queremos. El éxito no es
invertir solo 3. Es saber explicar bien porqué nece-
sitas invertir 30. Sin olvidar jamas que la ciencia no
esté hecha para creer, sino para dudar.

Habréis leido en prensa, espero, la historia de la
bioquimica hungara Katalin Karikd, que ha pasado 40
anos trabajando en la sombra desarrollando avances
clave que se han aplicado ahora en las vacunas de



RNA de Modernay BioNTech. Lo més alucinante de

la historia no es que una vez mas una mujer brillante
haya sido anénimay pasado desapercibida, ni tan
siguiera que el mayor vuelco profesional de su carre-
ra fuese gracias a una conversacion no planeada en
la fotocopiadora, con Drew Weissman, del equipo de
Anthony Fauci que trabajan en VIH; lo mas alucinante
es que durante 40 anos la industria farmacéutica y
los proyectos publicos de paises diferentes le han
dicho que no a sus proyectos. Conserva cartas en las
gue le decian que no le daban 10.000 délares, porque
el RNA no tenia aplicacion practica. Dios mio. Os dais
cuenta. Podriamos haber avanzado en vacunasy en
terapias de RNA mucho mas, mucho antes, si hubié-
semos gastado 10.000 délares en ello.

De nuevo, el mundo del RNA era algo raro, lo que es-
taba de moda era la terapia génica, 0 el CRISPR, o las
CAR-T, o el cancer, y todos a dar dinero ahi. Repeticio-
nes, modas. Gregarismo. Cuando nadie conoce algo,
cuanto mas a chino nos suene... jes cuando hay que
invertir! La investigacion construye sobre el conoci-
miento anterior, 0 “sobre hombros de gigantes’, en pa-
labras de Isaac Newton. Los avances siempre (casi)
se podran extrapolar, aplicar, cuando sea necesario.
Mejor avanzar, para poder luego coger velocidad.
Que no sea por 10.000 dblares. Cualquier gobierno,
cualquier fundacion, cualquier filantropo, cualquier
departamento médico de la industria farmacéutica
puede encontrar 10.000 délares para un proyecto

raro. Estoy convencida. Nosotros lo hacemos.

Ademaés, las enfermedades de verdad raras no son las
poco frecuentes. Son las que no existen. Las invisibles.
No se han descubierto, no tienen nombre, pero tam-
bién necesitan a la ciencia. Aunque exista un Unico
caso en el mundo. Estan las enfermedades raras, y
después, como dice la cancion, esta una hija de al-
guien. De la que solo sabemos que tiene una mutacion
genética rara que afecta al cerebelo. No tiene equili-
brio, no puede fijar la mirada. Sus ojos miran de forma

2

estrabica, y “de una forma bastante poética por cierto”

En esa rareza esté la pureza. Investiguemos, Espana.
Descubramos. El placer esta en descubrir.

Decia Sophie Germain, la Hipatia del siglo XIX, en
una época en la que lo raro y poco frecuente era que
una mujer tuviera acceso al conocimiento y al mun-
do de la ciencia, extraordinaria, buscad su historia
no os la perdais, leerla, editada recientemente en
espanol (“Consideraciones generales, pensamientos
diversos”, Ed. Singular), matematica brillante que
reflexiond sobre el camino de la razén; decia Sophie
Germain, que el tiempo solo tiene dos divisiones
reales: el pasadoy el futuro, puesto que el presente
no es sino el limite entre ellos. Por todas esas en-
fermedades raras que estan por venir, por el futuro,
aun por descubrir,entendamos bien y tratemos bien
atodasy cada una las que ya conocemos un poco. Y
vayamos siempre mas allg, para llegar donde nadie
ha llegado antes. Aunque nos cueste 10.000 délares.
Lo raro...seria no hacerlo.
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Cuando un complemento
alimenticio es decisivo

No sorprenderé al lector si digo que la palabra complemento alimenticio ha estado asociada largo

tiempo, en el imaginario colectivo, a substancias que solamente son Utiles en casos de alimentacion

poco equilibrada y que ademas no suelen dar grandes resultados.

JORDI VILLA
Coordinador de Formacion
PHARMA NORD

fortunadamente esta concepcién de los

complementos alimenticios ha ido cam-

biando con el tiempo. Entre los posibles

motivos que han causado este cambio

hay algunos de tanto peso como el cam-
bio de paradigma en cuanto estamos evolucionando
de un concepto pensado en tratar la enfermedad a
un nuevo enfoque donde buscamos el tratamiento de
la salud, resumido en una palabra, la prevencién.

Otro motivo importante es el crecimiento cons-
tante de evidencia cientifica de primer nivel que
acompana con mas frecuencia la complementacion
alimenticia. El incremento en el consumo de com-
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plementos alimenticios, afortunadamente ha ido
acompanado, en paralelo, por un aumento de estu-
dios cientificos, lo que en la préactica se ha traducido
en un volumen mucho mayor de evidencia cientifica,
esto ha permitido ver cosas que hace apenas una
década nos hubiesen parecido imposibles. Como
por ejemplo hemos podido ser testigos de como

un complemento alimenticio se ha convertido en

un medicamento huérfano por la Agencia Europea
del Medicamento (EMA) en el tratamiento de una
enfermedad rara.

HEMOS PODIDO SER TESTIGOS DE COMO
UN COMPLEMENTO ALIMENTICIO SE HA
CONVERTIDO EN UN MEDICAMENTO
HUERFANO POR LA AGENCIA EUROPEA DEL
MEDICAMENTO (EMA) EN EL TRATAMIENTO
DE UNA ENFERMEDAD RARA.



Ya hace tiempo que se sabe que el Unico tratamiento
para ciertas enfermedades raras es tratar el paciente
con algun tipo de complementacion alimenticia, por
ejemplo, el tratamiento indicado para la ataxia con
deficiencia de vitamina E, es obviamente la comple-
mentacion con altas dosis de vitamina E de por vida.

EXISTE OTRO CASO MUCHO MAS RECIENTE
EN EL QUE SE HA PROBADO EFICAZ EL USO
DE UN COMPLEMENTO ALIMENTICIO EN
EL TRATAMIENTO DE UNA ENFERMEDAD
RARA, ME REFIERO AL TRATAMIENTO CON
UBIQUINOL EN PACIENTES QUE SUFREN
DEFICIENCIA PRIMARIA DE Ql0.

Pero como he escrito més arriba, existe otro caso
mucho més reciente en el que se ha probado eficaz
el uso de un complemento alimenticio en el tra-
tamiento de una enfermedad rara, me refiero al

tratamiento con ubiquinol en pacientes que sufren

PHARMA NORD

deficiencia primaria de Q10. Esta es una enferme-
dad rara grave que ocasiona alteraciones muscula-
res, del sistema nervioso y renal,y que puede llegar
a causar fallos de otros 6rganos. Es una patologia
causada por mutaciones en los genes encargados
de la sintesis enddgena de la coenzima Q10, una
sustancia esencial en la produccion de la energia

y en el sistema de defensa antioxidante, ambos
procesos claves para el correcto funcionamiento
del organismo.

La coenzima Q10 por su parte existe en dos formas
en nuestro organismo la forma oxidada o ubiquino-
nay la forma reducida o ubiquinol. En este caso los
investigadores Placido Navas y Rafael Artuch inves-
tigaron los posibles beneficios de la suministracion
en pacientes de la forma reducida. La parte clinica

se realizd en el Hospital Sant Joan de Déu donde los
resultados positivos en cuanto a la mejoria de los sin-
tomas en los pacientes tratados, permitioé que la EMA
considerase el complemento alimenticio de Ubiquinol
usado en el estudio como medicamento huerfano.
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SANDOZ (NOVARTIS DIVISION)

Enfermedades Raras:
desafios y oportunidades

Las enfermedades raras (ER) o poco frecuentes
son aquellas que tienen una baja prevalencia,
teniendo en cuenta que ésta se define como el
numero de personas afectas de una condicidn
frente a la poblacidn objeto de estudio. Para
ser considerada como rara, cada enfermedad
especifica sélo puede afectar a un numero
limitado de personas. Concretamente, cuando
afecta a menos de 5 de cada 10.000 habitantes.
Existen también las enfermedades ultra-raras
cuya prevalencia es menor de 1 por cada 50.000
habitantes.

Sin embargo, las patologias poco frecuentes
afectan a un gran numero de personas, ya que
segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS),
existen cerca de 7.000 enfermedades raras que

afectan al 7% de la poblacién mundial. En total, se

estima que en Espana existen mas de 3 millones
de personas con enfermedades poco frecuentes.

CARLOS QUESADA*

Delegado Hospitalario especialista
en inmunologia y terapias biolégicas
SANDOZ (NOVARTIS DIVISION)
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SITUACION ACTUAL

La pandemia COVID-19 ha aumentado los numerosos
desafios a los que se enfrentan las personas que viven
con una enfermedad rara.

A partir de la primera oleada de COVID-19 en Europa, el
acceso a la atencion y el tratamiento en el que confian
los pacientes se vio interrumpido, ya que se saturaron
tanto el primer como el segundo nivel asistencial, y el
estrésy la ansiedad de la vida cotidiana aumentaron
ante la complejidad e incertidumbre de la situacion.
Ahora bien, la pandemia también ha cambiado la rela-
cion de las personas que viven con una enfermedad rara
con el sistema de salud, abriendo las puertas a mas op-
ciones de salud digital. La utilizaciéon de tecnologia para
facilitar el acceso a la asistencia, mediante teleconsul-
tas, telemonitorizacion, telefarmacia o telepresencia,
puede suponer una gran oportunidad para garantizar el
acceso y mejorar los resultados del manejo de personas
afectas por ER.

MEDICAMENTOS HUERFANOS

“Los medicamentos huérfanos” son aquellos que sir-
ven para diagnosticar, prevenir o tratar enfermedades

o desodrdenes que amenazan la vida o que son graves,
desde el punto de vista funcional y/o vital y que son poco
frecuentes. El desarrollo de estos se ha multiplicado por
23 enlos Ultimos 20 anos. Algunas de las grandes far-
macéuticas estan llevando a cabo fusiones o compras
enfocadas a acelerar y aumentar el desarrollo de este
tipo de medicamentos.



Dos décadas de notables avances

2000

Desde el afio 2000, el nimero de
medicamentos para enfermedades raras
(huérfanos) desarrollados por la industria
se ha multiplicado por 20 (de 8 a 184)

2006-2016

Entre 2006 y 2016 el nmero de
ensayos clinicos para enfermedades
raras en Europa creci6 en un 88%

SANDOZ (NOVARTIS DIVISION)

2019

Uno de cada cuatro
nuevos medicamentos
aprobados por la Agencia
Europea del Medicamento
en 2019 fue huérfano.

Uno de cada cinco
ensayos clinicos en
Espanaen 2019
estuvieron focalizados
en patologias raras,
con una participacion

/ total de 4.200 pacientes
7

2000 2005

ABORDAJE TERAPEUTICO

Desde la farmacia hospitalaria consideran que
adaptar la telefarmacia al dia a dia es un elemento
clave para este tipo de enfermedades, debido a la
gran importancia de la disponibilidad rapida de
este tipo de tratamientos.

LOS FARMACEUTICOS ESPANOLES
COLABORAN DESDE HACE ANOS
CON LAS ORGANIZACIONES DE

PACIENTES DESDE UNA PERSPECTIVA
PROFESIONAL, PERO TAMBIEN
EN LA SENSIBILIZACION SOCIAL
SOBRE LA PROBLEMATICA DE ESTAS
ENFERMEDADES.

Se prevén grandes cambios en los medicamentos
huérfanos en los préoximos anos los cuales van a
ser relevantes debido a la introduccion de nuevas
terapias, como la terapia celular, la ingenieria de
tejidos o la edicion génica (p.e. CRISPR), esperanza
de muchos pacientes ya que puede curar algunas
de estas enfermedades.

El papel de la oficina de farmacia esta siendo
fundamental. La importancia acerca de estos far-
macos anteriormente descrita, otorgara un mayor

2010

2015 2020

protagonismo al farmacéutico comunitario en este
tipo de dolencias, para formar a las personas con
ER, dar apoyo, favorecer el cumplimiento y mejorar
la adherencia de los tratamientos.

Los farmacéuticos espanoles colaboran desde
hace afos con las organizaciones de pacientes
desde una perspectiva profesional, pero también
en la sensibilizacion social sobre la problematica
de estas enfermedades. Ademas de sus respon-
sabilidades asistenciales y de control de medica-
mentos, juegan un papel clave en la informacion
ala poblaciény en la derivacion de pacientes

no diagnosticados a los centros de referencia o
asociaciones de pacientes para que reciban una
asistencia integral.

CONCLUSIONES

Los pacientes con este tipo de enfermedades se
encuentran en una situacion compleja debido a la
poca visibilidad la mismay pocas opciones terapéu-
ticas de las que disponen. Es una responsabilidad
de todos los stakeholders trabajar en ello y mejorar
la calidad de vida de los pacientes que las padecen.
Espero que los avances en investigacion que se es-
tan llevando a cabo ayuden a ello.

*Este articulo esta fundamentado en opinién estrictamente
personal independiente a mi posicion laboral
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Entrevista a ,
presidente de la Federacion
Espanola de Enfermedades
Raras (FEDER) y su Fundacion

Presidente de la Federacion
Espafnola de Enfermedades
Raras (FEDER) y su Fundacion

REDACCION.

¢ Podria comentarnos brevemente cual es la situacién
de las Enfermedades Raras en nuestro pais hoy en dia?
Las personas con enfermedades raras se enfrentan a
una serie de desafios durante los 365 dias de ano, ha-
ciendo frente al desconocimiento de su patologia, a un
tratamiento ineficaz y a una demora diagnostica. Todo
esto, se traduce en que, tan solo el 5% de las enferme-
dades poco frecuentes cuenta con un tratamientoy

la mitad de los pacientes han sufrido un retraso en su
diagnostico, el 20% de ellos han tardado més de una
década en recibir una respuesta.

Pero, ademas, hoy en dia, nuestro colectivo tiene que
asumir nuevos retos, derivado de la situacion tan de-
licada que estamos viviendo actualmente. Durante los
primeros meses de emergencia sanitaria por la CO-



VID-19, 9 de cada 10 personas con ER han sufrido la
paralizacion de la atencion a su patologia y el 70%
de las familias han visto como sus terapias se han
paralizado también.

La pandemia ha situado a nuestro colectivo en una
situacion de doble vulnerabilidad, esto se debe a que:

» Aque las personas con enfermedades raras han
constituido siempre un colectivo de alto riesgo al
convivir con patologias genéticas, cronicas, mul-
tisistémicas y degenerativas en gran parte de los

casos.

- Aestarealidad se suman ahora las consecuencias
de la pandemia, lo cual ha agravado alin mas su
situacion y el miedo al posible contagio.

» Miedo al desconocimiento de las posibles inte-
racciones del virus con la patologia con la que
conviven, a los efectos adversos que pudiera tener
el tratamiento de COVID-19 con el de la propia
enfermedad o al posible aislamiento de menores
ante su contagio o al de su figura de cuidados.

Tener una enfermedad poco frecuente en Espana
supone, segln nuestro Estudio sobre la Situacion de
Necesidades Sociosanitarias de las personas con
Enfermedades Raras en Espana (Estudio ENSERio):

« EL47% de las personas no dispongan de un trata-
miento eficaz o si lo tiene, lo consideren inadecuado.

» Que el 35% de los pacientes carecen de productos
sanitarios o tienen dificultades para acceder a los

mismos.
» Debido a la demora diagnéstica ya mencionada,
el 31% de ellos ha sufrido un agravamiento de su

enfermedad.

» EL 25% de las personas con enfermedades han te-

ENTREVISTA FEDER

nido que desplazarse a otra Comunidad Auténoma
para conseguir un diagnostico.

« Los gastos por enfermedad suponen mas del 20%
de los ingresos de las familias.

o EL42,41% de las personas consideran que su situa-
cion economica es insuficiente, mala o muy mala.

Precisamente uno de los grandes logros del tejido
asociativo es la gran representatividad que hemos
adquirido, tanto en la agenda social como en la
agenda politica. Gracias a ello, hemos conseguido
posicionarnos como un interlocutor valido ante la
Administracion y principales instituciones dentro de
comisiones y comités nacionales y autonémicos.

Hemos de tener en cuenta, en primer lugar, que
desde el colectivo de pacientes identificamos las
necesidades, porque en muchas ocasiones somos
una fuente Unica de informacion ante el desconoci-
miento que rodea a las enfermedades raras.

Creemos que hemos avanzado mucho y tenemos
grandes ejemplos de ello en los que se ha legitimado
al colectivo de pacientes. Entre los mas recientes
destaca el vinculado a la convocatoria IMPaCT: la
aprobacion de que desde FEDER podamos repre-
sentar a los pacientes y designar a un experto para
formar parte de la convocatoria de concesion de
subvenciones para la Infraestructura de Medicina de
Precision asociada a la Ciencia y Tecnologia (IMPaCT).
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Con este objetivo de integrar la perspectiva del
paciente en los principales 6rganos de decision que
nos afectan, desde FEDER continuaremos trabajan-
do por integrar la perspectiva del movimiento dentro
de estos comités, asi como impulsando las medidas
oportunas para dar salida a nuestras prioridades;
empezando sobre todo por un marco comun.

Creemos que el futuro de las enfermedades raras
pasa por la investigacion. Porque si bien es impor-
tante en todas las areas clinicas; en enfermedades
raras es la Unica opcioén, la Gnica herramienta que
existe para poder abordarlas.

Desde FEDER tenemos claro que el primer paso es
entender la investigacion en enfermedades raras
como una prioridad a nivel internacional, entendien-
do que ademas repercutira en el colectivo de forma
particular, pero también en toda la sociedad.

Para ello, es necesario:

1.Establecer un sistema de incentivos que conside-
re a la investigacion en enfermedades raras como
actividad prioritaria de mecenazgo.

2.Incrementar la asignacion de recursos y la in-
version nacional en |+D+i para la investigacion y

rentabilizando los ya existentes.

3.Fomentar el conocimiento de donde se esta inves-
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tigando, generando una estructura especifica que
lleve a cabo la recogida de esta informacion.

4.Impulsar la medicina genémica y de precision y
aplicar del proyecto piloto para la mejora del
diagnostico: es preciso la implementacion de este
proyecto con el objetivo de agilizar el acceso a un
diagnéstico, asi como el impulso de la medicina
genomica y de precision en el desarrollo de estra-
tegias de prevencion, deteccion y creacion de

nuevas terapias y tratamientos.

5.Consolidar redes internas en los centros investi-
gadores: principalmente asentados en universida-
desy hospitales.

6.Potenciar el proceso investigador a través de
grupos de patologias. Se debe optimizar recursos,
compartir experiencias e incrementar exponen-
cialmente la difusion del conocimiento.



7.Reconocer y legitimar a los pacientes en el proce-
so investigador.

8.Valorar el coste-beneficio, entendiendo que la
investigacion en enfermedades poco frecuentes
generara un ahorro al sistema sanitario y bene-
ficiard de manera indirecta a la investigacion en
enfermedades comunes.

9.Implicar a la sociedad como agente trasversal del
cambio. El conocimientoy la innovacion se trans-
forman en progreso y éste a su vez en mayores
oportunidades que repercuten de manera directa
en la sociedad. La sociedad debe ser la primera
que apueste por la inversion y el progreso a través
del desarrollo de acciones y campanas de cap-
tacion de fondos que favorezcan el impulso del

conocimiento cientifico.

ENTREVISTA FEDER

En efecto, la pandemia ha afectado de forma directa
en ambitos como la atencion sanitaria, una realidad
gue ya habiamos identificado desde nuestros servi-
cios de atencion directa y que hoy podemos cuan-
tificar gracias a proyectos como Rare Barometer
Voices, un proyecto de la Alianza Europea de Enfer-
medades Raras (EURORDIS) en el que han tomado
parte alrededor de 700 familias espanolas.

En concreto, el 33% de ellas han visto canceladas
sus pruebas de diagnostico, el 32% el acceso a tra-
tamientoy un 31% sus intervenciones quirdrgicas
o trasplantes, afectando asi a la calidad de vida y al

bienestar de miles de pacientes y familias.

Ademas, nuestras familias, en los meses méas duros
de la pandemia, tuvieron que hacer frente al cierre
de los centros de atencion y educativos, esta situa-
cién derivé en que muchos menores no pudiesen
continuar con el abordaje terapéutico y socioeduca-
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tivo, asi como con el proceso de educacioén integral
con el que contaban en estos centros. De hecho,
segln los datos del area de inclusién de FEDER, el
40% de las familias han trasladado dificultades
sobre la continuidad socioeducativa durante el

confinamiento.

Todo ello en un momento en que muchas familias
y cuidadores se vieron afectadas por un ERTE, con
la consecuente reduccion de salario y afrontando
el alto impacto econémico de abordar una enfer-
medad poco frecuente. Una realidad que también
ha afectado a otros casos donde no han contado
con posibilidades de teletrabajo o han carecido de
equipos de proteccion, exponiéndose diariamente a
contagiarse y con ello a sus familiares sin un mar-
co legal que pueda reconocerles como colectivo de
muy alto riesgo.

La problematica de las enfermedades raras no solo
se ha cuantificado en nuestro pais. Es més, coincide
con la que se traslada en otros paises. En Reino Uni-
do, por ejemplo, la media en el retraso a diagnostico
también es de 4 anos; en Australia, mas del 40%
recibieron un diagnéstico equivocado y en Estados
Unidos, los pacientes visitan un promedio de 7 mé-
dicos antes de recibir un diagnoéstico definitivo.

La situacion es alin peor en los paises latinoame-

ricanos, donde ni siquiera existen datos, 0 en Sud-
africa, donde aun no se ha establecido una defini-
cion de prevalencia y un porcentaje aproximado de
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pacientes. En definitiva, en Espana, al igual que en
otros paises del mundo, el colectivo enfrenta difi-
cultades frente al diagnostico, tratamiento y una
atencion integral.

Desde FEDER creemos que, frente a problemas glo-
bales, necesitamos soluciones globales.Y por ello
trabajamos en alianza con EURORDIS, ALIBER y RDI.

Me gustaria destacar el papel que el farmacéutico
tiene a la hora de contribuir, en coordinacién con el
resto de agentes sanitarios, a mejorar el proceso
asistencial y el bienestar de los pacientes. Ademas,
para muchas personas, el farmacéutico es la puerta
de acceso a la salud.

Acercar las enfermedades raras a los farmacéuticos
es clave, entendiendo las oportunidades que nos
brinda un profesional informado, pero también a
toda la sociedad, ya que repercutira de forma direc-
ta en la perspectiva que la ciudadania tiene de las
enfermedades poco frecuentes.

Nuestra mirada esta puesta en el Dia Mundial de
las Enfermedades Raras 2021, una de las campanas
de visibilidad mas importantes del ano y la cual,
celebramos en coordinacion con la Organizacion
Europea de Enfermedades Raras (EURORDIS) y con
la Alianza Iberoamericana de Enfermedades Raras
(ALIBER).

La Campana tiene como objetivo concienciar so-
bre las enfermedades poco frecuentes y situarlas
como una prioridad en la agenda social y sanita-
ria. Ademas, en la proxima edicién del Dia Mundial
pondremos todos nuestros esfuerzos en visibilizar
la realidad durante la pandemia de los mas de tres
millones de personas que conviven con alguna de
estas patologias, trasladando asi, el pasado, el pre-
sentey el futuro de nuestro colectivo tras la emer-
gencia sanitaria. ®
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Entrevista a ,
trabajador social de AELIP
(Asociacion Internacional de

Familiares y Afectados de
Lipodistrofias)

Trabajador social de AELIP
(Asociacion Internacional de
Familiares y Afectados de
Lipodistrofias).

REDACCION.

Para poner en contexto a nuestro lector, ;qué sufren
los pacientes con lipodistrofias?

Las lipodistrofias representan un grupo de enferme-
dades caracterizadas por deficiencia de leptina, y se
asocian con formas severas de sindrome metabélico
gue incluyen hiperglucemia, hipertrigliceridemiay
esteatosis hepatica. Estas complicaciones metabdlicas
pueden posteriormente progresar a diabetes mellitus,
pancreatitis aguda y cirrosis hepatica.

Las Lipodistrofias son enfermedades ultra-raras con
una prevalencia a nivel mundial de 0,2-1,0 casos/millén
para la forma generalizada. Se trata de un conjunto

de trastornos congénitos o adquiridos asociados a la
pérdida de tejido adiposo. La falta de tejido adiposo
subcutaneo hace que se disminuya el nivel de leptina
en el cuerpoy la capacidad de almacenar los lipidos,
por lo que estos se acumulan anormalmente en otros
organos. La falta de leptina provoca el desarrollo precoz
de trastornos metabélicos graves.



Las lipodistrofias provocan el desarrollo precoz de
trastornos metabolicos graves y reducen la calidad
y esperanza de vida, siendo 12 anos la edad media

de fallecimiento en los casos méas extremos.

La metreleptina es un analogo de leptina que ha
sido probado en pacientes con patologias derivadas
del déficit de leptina.

La metreleptina es el primer y Gnico farmaco auto-
rizado para el tratamiento de lipodistrofias por las
principales agencias reguladoras. Segun la Agencia
Europea del Medicamento (EMA), la metreleptina
cumple rigurosamente con los criterios establecidos
para ser considerado un farmaco huérfano: el pro-
ducto esta destinado para una indicacién con una
prevalencia que no exceda de entre 5-10.000 per-
sonas en la Union Europea; la enfermedad pone en

ENTREVISTA AELIP

riesgo la vida, es muy debilitante o es una condicion
gravey cronica;y en la Union Europea no hay ningln
método satisfactorio de diagnéstico, prevencion o
tratamiento autorizado para combatir la enfermedad.

En el caso de los pacientes con Lipodistrofia, la me-
treleptina es a dia de hoy el Unico tratamiento apro-
bado por las principales agencias reguladoras de
Europa (EMA), Estados Unidos (FDA) y Japon (PMDA).

Supone que los pacientes con Lipodistrofias no pue-
dan acceder al Unico tratamiento disponible y apro-
bado por las principales agencias reguladoras de
Europa (EMA), Estados Unidos (FDA) y Japon (PMDA).

Este hecho desencadena que no haya un acceso
en equidad al tratamiento. Al existir una resolucién
expresa de no financiacion las solicitudes de metre-

leptina seran denegadas.

Hemos trasladado al Ministerio de Sanidad nuestro
malestary preocupacion con la resolucion de la Co-
mision Interministerial de Precios de Medicamen-
tos y Productos Sanitarios. Les hemos pedido que
reconsideren su resolucion y aprueben la inclusion
de este farmaco en la prestacion farmacéutica del
Sistema Nacional de Salud, garantizando el acceso
en equidad e igualdad a todos los pacientes que lo
necesiten en las diferentes comunidades auténo-

mas de Espana.

AELIP esta llevando a cabo estas reivindicaciones
mediante diversos escritos y alegaciones debida-
mente fundamentadas que hemos dirigido de forma
directa tanto al ministro de sanidad, secretaria de
estado de sanidad, comision interministerial de pre-
ciosy la direccion general de cartera basica. Se han
recopilado testimonios de afectados, doctores de
referencia etc. Todas estas acciones se han puesto
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en conocimiento de los medios de comunicacion
para que se hagan eco de la noticia. Ademas, se ha
dado traslado al defensor del pueblo de la situacion
actual en la cual se encuentran los pacientes con
Lipodistrofias en Espana.

Por el bien de los pacientes con Lipodistrofias, es-

peremos que si.

Todos podemos ayudar a mejorar la calidad de vida,
empezando por los doctores de referencia, investi-
gadores, profesionales socio sanitarios, farmacéuti-
cos y acabando por el/la vecin@ que con su aporta-
cion solidaria ayuda a que se siga investigando este
tipo de patologias infrecuentes. En general toda la
sociedad de una forma u otra puede ayudar a mejo-
rar la calidad de vida de los pacientes con Lipodis-
trofias. Solo hay que contribuir aportando nuestro
granito de arena.
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No considero que las enfermedades raras sean las
grandes olvidadas de este pais, pero esta realidad a
la que se van a tener que enfrentar los pacientes es
un claro ejemplo de las dificultades que existen en
el acceso a un tratamiento en toda la comunidad de
enfermedades raras, donde sélo el 5% de ellas cuen-
tan con uno, por eso, es aun de mayor y vital impor-
tancia que las familias y personas que conviven con
patologias tengan la posibilidad de acceder a me-
dicamentos que mejoren su calidad de vida, tengan
pleno acceso a ellos en equidad e independiente-

mente de la comunidad auténoma de residencia.

Queremos un futuro esperanzador por supuesto,
enfocado en la investigacion en Lipodistrofias y con
el Unico tratamiento disponible para estas patolo-
gias infrecuentes a disposicion de las personasy

familias que convivan con ellas.®
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La importancia del trabajo en equipo
en un modelo de negocio cambiante,
marcado por la situacion COVID-19

a nivel mundial

| pasado 21 de diciembre de 2020, tuve la Gltima reunion
con mi equipo en dicho ano, un ano marcado por la situa-
cion vivida a nivel mundial a causa de la COVID-19, meses
complicados para todos y todas, llenos de momentos

inciertos, situaciones inesperadas y nunca imaginables,
HIEVO ETELLY WE (LA MR con mucha incertidumbre pero a su vez llenos de esperanza...y en la

Regional Sales Manager en

e ) Ultima parte de la reunion, nos paramos a pensar que palabras o fra-
Multinacional Farmacéutica

ses nos venian a la mente si pensabamos en 2020 en el plano laboral.

Seglin ibamos pronunciando estas frases o palabras, las cuales
algunos ejemplos son; adaptabilidad, virtual, informacién de valor,
resiliencia, toma de decisiones, acceso, imagen, empatia, formacion,
personalizacion... hubo algo que se repitié de manera constante

y que con total sinceridad marca de manera clara, contundente y
positiva 2020, “TRABAJO EN EQUIPQ”.

El pasado ano 2020, estara marcado por el trabajo en equipo en
todosy cada uno de los &mbitos de la sociedad, juntos sumamos, y
juntos sin duda se obtienen mejores resultados en todos los aspec-
tos que se puedan y quieran valorar.

Eltrabajo en equipo o trabajo cross-funcional, llamémoslo como me-
jor nos guste, es sencillamente trabajar inteligentemente. El trabajo
en equipo nos enriquece tanto en lo profesional como en lo personal
y nos da una serie de perspectivas que seguramente nunca hubiéra-
mos imaginado, aportando un valor diferencial que no podemos dejar
escapar, debemos anudarlo con fuerza, que se quede con nosotrosy
nosotras y que no pueda soltarse de ninguna de las maneras, es un
valor que se multiplica con el paso de los dias.
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VICTOR BOBILLO DE LA NAVA

“La responsabilidad, adaptabilidad y aprendizaje
continuo son fundamentales en el trabajo en equipo
de calidad.”

Una serie de claves marcan el éxito del trabajo
en equipo, claves que estan “vivas”y que
dependen de cada persona que forma

parte del equipo, si todos y todas

aportamos en dichas claves, el éxito

final, estara mucho méas al alcance.

COMPROMISO
El compromiso es sin duda la llave
para que el trabajo en equipo ten-

ga éxito, el compromiso nos hace Una serie de claves marcan el

LGRS S GEEEES Y oS Eyek @ éxito del trabajo en equipo, claves

tenderde f apid ( . c
Sl eigRime felpleey Bl que estan “vivas” y que dependen

el valor de lo que hacemos, un

de cada persona que forma
equipo comprometido desde p q

el primer momento obtiene parte del equipo, si todos y todas

resultados en un menor aportamos en dichas claves,

periodo de tiempo. el éxito final, estara mucho
mas al alcance.

CONFIANZA

Impulsar un ambiente

de confianza plena en-

tre todos los miembros del

equipo es esencial para que

todo fluya y las ideas aparez-

can en beneficio de los objetivos

planteados. La confianza puede

tener posibles dudas en los

comienzos, pero se afianza-

réa de forma positiva con el

paso de los dias, se asen-

taray ayudara de forma

claray eficiente.

DIVERSIDAD

Qué importante es
tener diversidad
dentrode un
equipo, personas
diferentes en
pensamiento
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y forma de actuar, diferentes a la hora de afrontar
situaciones y tomar decisiones, con personalidades
incluso opuestas, pero todas ellas con los mismos

valores y compromiso.

COMUNICACION

Sin comunicacién no es posible realizar un excelen-
te trabajo en equipo, pongamos foco en ello, la co-
municacién entre quienes forman el equipo es clave
para lograr el éxito, comunicacion clara, transpa-
rente, correctay que de valor a lo que se trasmite

en cada momento. La excelencia es alcanzabley la

comunicacién forma parte de ello.

El trabajo en equipo requiere de un
aprendizaje constante, de tener una
adaptabilidad clara a las situaciones
que vayan surgiendo, de mostrar
apoyo y fomentar el entendimiento
entre todos y todas, de estar
comprometido con el equipo.

RESPETO

Es fundamental respetar todas y cada una de las
aportaciones que realicen los miembros de un
equipo, respetar es escuchar, entender y valorar
siempre desde una actitud constructiva y positiva
cualquier aportacién realizada por cualquier per-
sona que forme el equipo, esto nos dara una mayor
confianza en el aporte de ideas.

RECONOCIMIENTO

Siempre es importante reconocer a las personas
que realizan aportes de valor y de interés dentro
del equipo. Los reconocimientos motivan, animany
sobre todo hacen pensar que todo es posible. Reco-
nocer a un miembro del equipo anima a los deméas
a también querer ser reconocidos o reconocidas,
apostemos por el reconocimiento, es fundamental.
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OBJETIVOS COMUNES

¢Cuantas veces hemos escuchado aquello de “aho-
ra mismo no es mi prioridad”?, dentro del trabajo

en equipo la prioridad es una, “el equipo”, esa es la
prioridad para todos y todas quienes lo forman, por
tanto, con objetivos comunes la prioridad siempre
seré el éxito del equipo. Tener metas comunes en la
que cada uno o cada una aporte su valor y su trabajo
hara que esas metas sean alcanzables, en ocasiones

metas retadoras, pero sin duda alcanzables.

LIDERAZGO

Un buen lider es aquel que es parte activa del equipo
de manera constante, un lider que sea un “facilita-
dor” del trabajo de todos los miembros del equipo,
gue escuche con atencion, que muestre apoyo, y que
sea capaz de hacer que cada persona del equipo dé
lo mejor de si.

Un buen lider debe implicarse desde el primer se-
gundo, aportando ideas, compartiendo inquietudes,
mostrando confianzay teniendo una comunicacion
transparente con todas las personas del equipo, esto
hara que confien en ély que cada componente del
equipo dé lo mejor de si mismo en beneficio del éxito
del grupo.

“Trabajar en equipo con aportes de valor, divide el
trabajo y multiplica os resultados.”

Eltrabajo en equipo requiere de un aprendizaje
constante, de tener una adaptabilidad clara a las
situaciones que vayan surgiendo, de mostrar apoyo

y fomentar el entendimiento entre todos y todas, de
estar comprometido con el equipo, que la confianza
sea una maxima para las personas que lo forman, que
la comunicacién sea transparente de inicio a finy que
los aportes de valor sean reconocidos como incentivo

claro de la bUsqueda de la excelencia.

“No te preguntes qué puede hacer el equipo por ti,
preguntate que puedes hacer tu por el equipo, no lo

dudemos esa es la clave del éxito”.
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Dos métodos
y un destino...
Jincierto?

En la actualidad dos grandes
industrias de la salud conviven

en el mercado. La medicina
tradicional de las grandes
farmacéuticas, junto con los
herbolarios que ofrecen remedios
mas naturales. Los dos sectores

suelen tener un publico fiel el uno
o al otro, sin embargo, cada vez
mas, se incrementan los usos
complementarios, entre estos
dos sectores, con todos los pros
y contras que ello conlleva.

JOSILENE BRAGA

Directora y nutricionista
en Salud Nutricional

uando me ofrecieron escribir un ar-

ticulo, tenia varios temas que queria

tocar, pero para el mismo, no tenia

la opinién que ahora tengo sobre la

medicacion y todo lo que conlleva lo

quimico de los laboratorios farmacéu-
ticos tradicionales, cuando interactGan con otros
tratamientos naturales. Soy muy partidaria de lo
natural, de lo ecolégico.

Mi opinion sera lo mas objetiva posible, pues si bien

JOSILENE BRAGA

es cierto que la industria farmacéutica actual, es un
gran lobby que pretende eclipsar todo tipo de alternati-
vas naturales, no hay que olvidar, que ha salvado miles
de millones de vidas, especialmente a partir del ano
1928, donde la poblacién mundial era de 2000 millones,
es decir, una cuarta parte de la cantidad actual en 2021,
donde superamos los 8000 millones de habitantes.

Con el descubrimiento de la penicilina a través del
premio nobel Alexander Fleming, se inicié con ello, la
fabricacién masiva de antibiéticos, que han permiti-
do tratar la mayor parte de las infecciones, y que mu-
chas de estas, antes de la existencia de la penicilina,
acababan con la vida de muchas personas y reducian
en décadas la esperanza de vida de las mismas.

Pero ya que creo que tengo ser honesta conmigo
misma, y hablar de lo que realmente estamos vivien-
do en la actualidad, me doy cuenta de que se estan
fraguando a gran velocidad grandes cambios en el
mundo, podria ahondar mucho en este punto, pero
mejor vamos directo al tema.

Eluso de remedios naturalesy sus interacciones con
la medicina tradicional, sus efectos secundarios, a
pesar de todo, yo me decanto en mivida personaly
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profesional, por las opciones méas naturales y sanas.
Pero soy consciente de que lo natural también pue-
de ser téxico y no inocuo.

¢ Pero es consciente la poblacion, de como hacer uso
de las medicaciones naturales?

Pretendo aportar mi opinién y reflexion, siendo lo
mas objetiva posible, y sin caer en ningln tipo de
dogma, bajo mi experiencia personal.

Uno de los grandes cambios que estamos viviendo
en el mundo actual es la alimentacion, las personas
se estan concienciando, y optando por opciones mas
naturales, sanasy ecolégicas. Este tipo de cambio,
aparte de beneficiar a la salud, lo hace también, con
el medio ambiente, y los productos de proximidad.
Desde mi punto de vista esto es maravilloso, ya que
de este modo, adoptan un estilo de vida mas saluda-
ble. Con ello podemos combatir un sinfin de enfer-
medades como: enfermedades cardiovasculares,
diabetes, hipertension, obesidad, sobrepeso.

Asimismo hay personas que estan implantando
mas en sus dietas, complementos naturales, a la vez
gue hacen uso de la medicina tradicional. Hay cada
vez mas productos naturales en el mercado, porque
cada vez mas, la gente opta por ellos.

Sé que es un cambio lento e incipiente, y que hay
principios activos mas elaborados, pero hay avan-
ces en el dia a dia para conseguir llevarlos de forma
natural al gran publico.

No obstante las personas, no estan informadas y no
son conscientes de los efectos secundarios, cuando
se mezcla lo que es la medicina natural con la tradi-
cional. Del mismo modo que no son informadas, que
hay un sinfin de alternativas naturales.

Desde mi perspectiva, en las consultas con mis
pacientes, la mayoria de ellos venian ansiosos para
perder peso, independientemente del método em-
pleado, buscando la inmediatez en los resultados.
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Araiz de ello, pude observar, que los que tomaban
complementos naturales, no bajaban de peso tan ra-
pido como los que tomaban el Picolinato de Cromo, por
ejemplo, pero por otro lado las personas que comple-
mentaban su dieta con lo natural,y con el menu salu-

dable, se sentian mas sanos y con menos patologias.

Asimismo, los pacientes que utilizaban métodos

de adelgazamiento tradicionales, con principios
activos quimicos, buena parte de ellos, llegaban a
la consulta, dos semanas después, aquejados por
efectos secundarios como: ansiedad, insomnio,
estrenimiento, dolor de cabeza, anadiendo ademas,
anemia, fallo renal, hemélisis y problemas hepati-
cos cuando el uso era prolongado y no se adminis-
traban las dosis recomendadas.

Segln mi experiencia, el Picolinato de Cromo en la
dieta de adelgazamiento, hacia el mismo efecto que
la levadura de cerveza o un buen plato de brocoli,
alinado con tomillo y pimienta negra, ya que con esto
ya tienen las dosis necesarias de Cromo para su die-
ta, eso segln la eleccion de cada paciente. Dada mi
relacion profesional, tanto en el sector natural como
el tradicional, he podido observar que las personas
no estan informadas. Es bastante comun, entre la
poblacién, creer que las plantas medicinales no pue-
den tener efectos secundarios o perjudiciales.

A pesar de todo, actualmente estéa siendo cada vez
mas amplio el uso de alternativas naturales en
diversos paises, conduciendo ello, a un incremento
de casos mortales.

Ante estas circunstancias surge la pregunta.

¢ Cual debe ser la estrategia sanitaria, para lograr
una adecuada implementacion de la medicina
tradicional, sin incrementar problemas a los
pacientes, entre ellos, la muerte?

Es cierto que informamos al cliente sobre como
tomarlo, pero una vez, que estan en su casa, buena
parte de ellos, no siguen el programa redactado
por el profesional. Causando con ello, el tener una



falsa percepcion de saber las dosis que le ayuda-
ran a adelgazar de forma rapida, cometiendo asi,

la imprudencia de automedicarse, un habito muy
peligroso, que asciende ano tras ano, actualmente
vemos una inmensidad de este ejemplo en las redes

sociales, y con todo el peligro que ello conlleva.

Estos malos habitos, relacionados con la inmediatez
de los resultados, las informaciones falsas que hay
circulando en las redes, empresas de complementos
alimenticios piramidales, que no hacen otra cosa que
vender al cliente lo que quiere escuchar, sin saber
qué patologia tiene, o si se medica de forma habitual
por cualquier tipo de tratamiento que pueda interac-
tuar negativamente con el consumo de dichos pro-
ductos. Prefiriendo buena parte de ellos, por tanto,
lainmediatez de los resultados, asi como todos los
riesgos que ello conlleva, en lugar de hacer las cosas
de forma correcta, asegurandose por un profesional.

;Y las interacciones que puede sufrir un paciente
si mezcla, estos tipos de complementos naturales,
con los medicamentos tradicionales?

¢Quién estudia estas interacciones de los produc-
tos naturales? ;Los herbolarios?

Hay casos documentados, donde han fallecido
personas, debido a que los suplementos de ginkgo
biloba, que tomaba para mejorar la funcioén cogni-
tiva, inhibieron el efecto de los anticonvulsivos que
tomaba. Otra mujer de 70 sufrié un infarto. EL té
verde que tomaba cada dia, le afect6 a la funcidon de

las estatinas, provocandole la muerte.

Se desconocen muchas de las alteraciones que
puede provocar. Hay evidencias, de afectaciones
cardiovasculares, al igual que las interacciones
que de los tratamientos en pacientes psiquiatricos
provocan, ya gue en muchos casos, lo comple-
mentan con tratamientos naturales, y ello puede
conllevar efectos importantes en los antidepresi-
vos, los antirretrovirales, los antiepilépticos o los
tratamientos para enfermedades cardiacas. Hay

JOSILENE BRAGA

conocidos remedios naturales, como la hierba de san
Juan, que han sido utilizadas para combatir estados
depresivos. En cambio se han documentado interac-
ciones peligrosas reduciendo la eficacia de farmacos
anticoagulantes como la warfarina, y muchos otros
como los anticonceptivos, las estatinas, antihistami-
nicos, retrovirales contra el VIH, y un largo etcétera de
posibles interacciones negativas con otros farmacos.

La imprudencia de automedicarse,
un habito muy peligroso, que
asciende ano tras ano, actualmente
vemos una inmensidad de este
ejemplo en las redes sociales, y con
todo el peligro que ello conlleva.

En definitiva, sabemos que los medicamentos natura-
les tienen una eficacia méas lenta y son menos efi-
cientes en algunas dolencias, como infecciones mas
avanzadas, y también sabemos que mezclar medicina
natural, con farmacos tradicionales, es una temeridad.

Lo que estéa claro, en mi opinion es, que las eviden-
cias cientificas no llegan a la poblacion.

Actualmente, nuestra sociedad, esta sumida en un
mar de dudas, antes de internet debido a la falta de
informacién, y con la aparicién de las redes sociales,
hemos pasado al extremo contrario, la infoxicacion,
afectando dicho problema a multitud de campos, y
con ello, evidentemente, el de la salud.

El mundo necesita una correcciéon, aumentando los
fondos en la investigacion, y paralelamente, haciendo
pedagogia de los resultados, al consumidor final.

Para concluir, hay que elaborar, y trazar nuevas
estratégicasy vias en el sector sanitario, establecer
una metodologia sanitaria, ampliando el punto de
vista, respecto de la medicina alternativa, asi como la
medicina natural complementaria.
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Guille Pascual y
Eric Menéndez, UNIRAID 2021

entes

en ambitos
ninos de
yue son a los
la mayor
ayuda.”

REDACCION.

_ A modo de resumen, ;qué es UniRaid?
Entrevistamos a

Guille Pascual y Eric
Menéndez, farmacéuticos

UniRaid es una organizacion que da la oportunidad a j6-
venes estudiantes universitarios de vivir una experiencia
solidaria, formativa y de crecimiento personal.

y nutricionistas de la
Universidad de Barcelona
y representantes de la
Facultad de Farmacia de
Barcelona para el proyecto
UNIRAID 2021.

El objetivo de UniRaid es promocionar la iniciativa y ca-
pacidad emprendedora de universitarios con un formato
atractivo e innovador.

Consiste en un raid por el desierto de Marruecos que
dura aproximadamente 9 dias con un coche de mas de
20 anos (en nuestro caso un Seat Marbella de 1993) y un
minimo de 40 kg de material solidario. Este raid en nin-
gun caso es una competicion o carrera sino un recorrido
por etapas en el que seréa necesario la cooperacion entre
companeros para superar las diferentes pruebas que la
organizacion propone.

¢Qué llevais vosotros como material solidario?
Como farmacéuticos y nutricionistas queremos con-
tribuir en el campo sanitario y asistencial. Es por este
motivo que queremos enfocar nuestro proyecto solida-
rio al reparto de medicamentos, productos sanitarios y
tripticos informativos durante nuestra visita en Africa.
Vamos a confeccionar lo que [lamamos unas “farma-
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ENTREVISTA UNIRAID 2021

cioles rurals” que consistiran en cajas de plastico de combinar nuestra pasién por el ambito farmacéu-
compartimentadas, organizadas por producto y con tico, la accion social y viajar. En el momento en que
indicaciones traducidas al idioma local. supimos de UniRaid vimos claro que esta experiencia

seria nuestra lanzadera hacia lo que nosotros bauti-
zamos como the happy endings.

¢Cuales son los actores implicados en ella?

El proyecto se fundé con Eric y Guille como cabeci-
llas y Unicos participantes, mas adelante, en esta
segunda edicion con el nombre de @thehendings se
han unido Pablo y Maria ambos estudiantes que con

muchas ganas que nos acompanaran a Marruecos.

¢Como y cuando surge esta iniciativa?

Nos consideramos dos personas altruistas e inclu-
sivas, desde pequenos hemos crecido con estos
valores y a lo largo de nuestras vidas hemos tenido la
posibilidad de involucrarnos en diferentes proyectos
sociales sobre todo focalizados en la “educacié en

el lleure” como monitores y entrenadores de ninos y
ninas de todas las edades.

Es por este motivo que al final de nuestra etapa
universitaria (2018) se nos vino a la cabeza la idea
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Por otro lado, todo esto no seria posible sin el apoyo
incondicional de colaboradores y patrocinadores,
actualmente contamos con el soporte de la Univer-
sidad de Barcelona, la propia facultad de Farmacia,
una empresa dedicada al asesoramiento en la com-
pra-venta de farmacias llamada CarbonellFarmay
una academia universitaria llamada Formafarmabcn.

Mas alla de toda la ayuda prestada, ;qué supone a
nivel emocional esta aventura?

Nosotros creemos en la salud universal, y es que

una buena salud nos dara la oportunidad de hacer
posibles nuestras pasiones, y nos daré la vitalidad
necesaria para llevar a cabo nuestra mision de vida.
;A caso no todo el mundo se merece esta oportunidad?

iNos comprometemos a trabajar para mejorar las
condiciones sanitarias de las personas y a contribuir
en su estado de felicidad! the happy endingsha sido
creado con esta mision y valores y lo vamos a conse-
guir desde la comunidad de estudiantes

de la Facultat de Farmacia.
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¢Quién puede colaborary co6mo?

Si eres estudiante universitario, no dudes en bus-
carnos en redes sociales (@thehendings) y Unete

a la aventura, si por otro lado, formas parte de una
empresa u oficina de Farmacia contacta con noso-
tros por mail (thehendings@gmail.com), actualmente
contamos con el soporte de mas de 25 oficinas de
farmacia en Barcelona que nos proporcionaron todo
el material solidario y realizaron alguna donacién
econémica, pero para tirar este proyecto hacia delan-
te necesitamos mucho mas! Si buscas ayudar en el
ambito farmacéutico y no sabes como, no dudes en
contactar con nosotros y te daremos una respuesta
lo antes posible con todas las opciones.

¢Necesita la industria farmacéutica y la farmacia
mas iniciativas como esta?

Nuestro principal objetivo en este proyecto solidario
es mejorar las condiciones higiénico-sanitarias de
los aldeanos marroquies que visitaremos y generar
un impacto social positivo en la comunidad. Visitare-
mos diferentes aldeas y escuelas en ambitos rurales
y nos encontraremos con mas de 1500 ninos de entre
6y 11 anos que son a los que ird destinada la mayor
parte de nuestra ayuda. Existen muchas iniciativas
en el ambito farmacéutico que realizan acciones muy
positivas para las comunidades menos favorecidas,
pero ninguna involucra los estudiantes del ambi-

to sanitario que, al finy al cabo, son el futuro de la
industria. =


@thehendings

PMFarma

Eldirectorio de empresas

de servicios especializadas La edicion digital de
. . en Espana tiene una media de
en el. SeCtOI’ farmaceUUCO- 400.000 visitas mensuales de

profesionales interesados
en el sector farma.

Empresas
de servicios

pmfarma.es/empresas

ONLINE

Promocion en el E Promocion en el
Anuario PMFarma newsletter de PMFarma

categorias

PMFARMA.ES

FICHA DE EMPRESA IR AL DIRECTORIO

290€
Informacién completa de tu compania:

Contratar
publicidad:

Datos de contacto, logo, ejecutivos, descripcion,
noticias, redes sociales, videos...



http://www.pmfarma.es/empresas/

Entrevista a .
Presidenta de Apoyo Positivo

sexualidad, aceptarla
de clla son los objetivos

REDACCION.

¢ Qué es Apoyo Positivo y cuales son sus objetivos?

Entidades como Apoyo Apoyo Positivo es un recurso comunitario de innovacion

Positivo dan un paso, del
tradicional asistencialismo
y sobreproteccion, hacia
un modelo social que
acompane en la transicion
a una sociedad diversa con
un objetivo: el desarrollo
personal y la capacitacion
para ser mejor persona

y un potencial agente de
cambio social.
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social que aborda y protege la diversidad en SALUD,
EDUCACION y DERECHOS.

Apoyo Positivo nace en 1993 para defender los dere-
chos de las personas afectadas por el VIH asi como

su integracion en la sociedad. En este tiempo, nuestra
entidad ha desarrollado un modelo de ONG, basada en
la innovacién social, que promociona y atiende la diver-
sidad (sexual: derechos sexuales e identidad de género;
funcional; en multiculturalidad y la diversidad biolégica:
por edad y por situacion de salud) y sus necesidades en
tres principales areas: salud, educacion y derechos. Al



trabajar en la diversidad damos un paso, del tra-
dicional asistencialismo y sobreproteccion, hacia
un modelo social que acompane en la transicion a
una sociedad diversa con un objetivo: el desarrollo
personal y la capacitacion para ser mejor personay
un potencial agente de cambio social. Nos regimos
por los principios de no discriminacion, democracia
interna, solidaridad y justicia social, respeto de la
pluralidad y respeto de los derechos humanos.

¢Cree que prestamos la atencién necesaria a
nuestra salud sexual? ;Qué iniciativas lleva a cabo
Apoyo Positivo en este sentido?

Desde Apoyo Positivo pensamos que no se presta

la atencion necesaria, pero porque la sexualidad en
nuestra sociedad, pese a lo avanzada que pensa-
mos que esta, continda siendo un tema tabu carga-
do de mitos y desinformacion. La promocion de la
salud sexual suele girar en torno a un modelo cishe-
teronormativo que no tiene en cuenta las distintas
realidades de las personas, por su diversidad en su
orientacion del deseo, en su identidad de género, en
su expresion de género o, simplemente, las distintas

maneras de vivirse como seres sexuados.

Por ello es necesario dar voz a los colectivos mas
vulnerables para que nos permitan crear programas
y servicios adaptados a su realidad o crear recursos
accesibles y seguros son estrategias fundamentales
para promocionar al salud sexual. Apoyo Positivo tie-
ne este enfoque en los servicios que prestamos desde
nuestras tres areas: salud, educacion y derechos, y en
concreto desde nuestros centros comunitarios CASA.

CASA es un modelo de centros comunitarios con un

ENTREVISTA APOYO POSITIVO

doble objetivo: abordar las necesidades de la socie-
dad diversa;y co-crear desde ese entorno diverso
para dar soluciones creativas, efectivas e innovado-
ras a esas necesidades personales y sociales.

CASA cuenta con tres centros, uno en Torremolinos,
Méalaga, y dos en Madrid, en Lavapiés y Manuel Bece-
rra, y en ellos implementamos todo este proyecto en
cuatro areas de atencioén, programas y actividades:

Area de Salud Sexual. Checkpoint:

Programa de diagndstico precoz de VIH e infeccio-
nes de transmision genital, “link to care”y salud
sexual en entorno comunitario, con pruebas gratui-

tas para las principales infecciones.

Area Salud Emocional:
Programa de atencion social, psicolégica y psiquia-
trica a problemas derivados de la diversidad.

Area de Bienestar y Desarrollo Personal:
Programa de bienestar y desarrollo personal para la
mejora holistica.

Area de Comunidad y Emprendimiento:

Programa de comunidad y emprendimiento social.

¢Qué echa en falta para poder concienciar mejor a
la sociedad espanola sobre su salud sexual?

Es fundamental un cambio en el paradigma de edu-
cacion sexual que es la base del cuidado de la salud
sexual. Conocer nuestra sexualidad, aceptarlay
saber disfrutar de ella son los objetivos que deberian
estar presentes en cualquier modelo educativo, por-
que la educacion sexual es el primer paso para una
sociedad saludable. Disponer de toda la informa-
cion y herramientas educativas que permitan vivir
nuestra sexualidad desde lo no problematico, desde
la toma de decisiones respecto a la prevencion por
parte del propio individuo y con el conocimiento de
los recursos y alternativas en materia de prevencion.

(A qué se debe el repunte en el incremento de ITS?

Muchas veces se achaca el aumento de las ITS
(Infecciones de Transmisiéon Sexual) a un descenso
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en el cuidado de la poblacion. Como el VIH se ha
convertido en cronico, pensamos que la gente puede
relajarse y darle menos importancia al resto de ITS.

Pero desde Apoyo Positivo pensamos que puede
haber otros factores que influyan:

- La falta de educacién sexual que impide que las
personas puedan tomar decisiones en la preven-

cién en sus practicas eréticas.

e Pese avivir en la era de la informacion, esta mu-
chas veces es parcial. La prevencién, por ejemplo,
no tiene por qué limitarse al uso del preservativo.
Hay muchas formas de prevenir, todo un pack
preventivo del que se debe informar: pruebas de
ITS; tratamiento como prevencién, PrEP y PEP;
indetectable=intransmisible, uso de lubricante...,
para que cada persona pueda elegir los métodos
preventivos mas acordes a su sexualidad.

« Es posible que la promocion de realizacion de
pruebas esté funcionando entre la poblacion y no
sea tanto un repunte lo que hay, sino que también
hay mayor deteccion de infecciones.

e El modelo de sexualidad que se comunica social-
mente muy centrado en la genitalidad, el coito-
centrismoy en la idea base de “cuanto mas mejor”
hace que, en general, tengamos unas practicas
erdticas con poca calidad (primando la cantidad
o el probar todo tipo de préacticas) respecto al au-
tocuidado. Un modelo de sexualidad mas general
que tenga en cuenta la diversidad de los cuerpos
y los deseos permitiria tener recursos para disfru-
tar del placer sin necesidad de exponernos a los
riesgos asociados a la genitalidad y al coito.

¢Como se ven afectadas las relaciones sexuales
con la situacién sanitaria actual?

Mas que las relaciones sexuales, lo que se ha visto
afectada por la situacion sanitaria actual es la pre-
vencion. El Centro Sanitario Sandoval esta saturado,
aligual que el Centro de Salud Montesa y el resto

de Centros de Salud de la Comunidad de Madrid,
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con lo que el acceso a las pruebas de ITS se ha visto
afectado y, por lo tanto, la salud sexual.

¢Como imagina un futuro ideal en lo que a salud
sexual se refiere?

Alcanzar los objetivos de ONUSIDA para que la
erradicacion del VIH sea una realidad més cercana.
Para ello, seria importante lograr un acceso univer-
sal a las pruebas de infecciones de transmision, un
acceso rapido al tratamientos en los casos en los
gue se diagnostiquen las infecciones, una vivencia
saludable por parte de las personas diagnosticadas
que comienza por darles la informacién necesaria:
apoyo en la adherencia a los tratamientos, en el
autocuidado, en habitos saludables, la importan-
cia al continuar con la salud sexual. En este futuro
ideal, también se conseguiria reducir el estigmayy la
discriminacion frente a las infecciones y, en general,
frente a la sexualidad y sus distintas maneras de
vivirla. Para lograr esta disminucién, seria indispen-
sable una educacion sexual real, reglada, consen-
suada, comprensiva, que contemple la diversidad y
basada en conocimiento cientifico.
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Luis Herrera

angustia

REDACCION.
¢Qué es la ansiedad y como surge?
La ansiedad es un mecanismo de defensa que nos pre-

para para enfrentarnos a una amenaza, por lo que sentir

Actualmente un 40% de los ansiedad de modo ocasional es una parte normal de la
espanoles sufre sintomas

de ansiedad y en el caso

del personal sanitario, el
porcentaje de personas que
presenta sintomas de esta
patologia alcanza el 80%.
Para hablar de éste y otros
temas relacionados con

la ansiedad y la situacion
actual que estamos viviendo,
entrevistamos a Luis Herrera,
Director Médico de Schwabe
Farma Ibérica.

vida. Sin embargo, las personas que padecen trastornos
de ansiedad con frecuencia tienen preocupacionesy
miedos intensos, excesivos y persistentes sobre situa-

ciones diarias que no suponen ninguna amenaza real.

Estos sentimientos de ansiedad y panico interfieren con
las actividades diarias, son dificiles de controlar, son
desproporcionados en comparacion con el peligro real

y pueden durar un largo tiempo. Por eso, debemos estar
alerta ante los principales sintomas si vemos que esa
ansiedad puntual se convierte en persistente y despro-
porcionada: cansancio, inquietud, pensamientos recu-
rrentes, agitacion, tensiéon muscular, insomnio, dolor o

presion en el pecho, sudores, miedo, nerviosismo... son
algunos de los principales sintomas.
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¢Es un paciente consciente de que sufre esta
patologia?

No siempre, en muchas ocasiones la ansiedad es
muy dificil de diagnosticar, es muy comin que aso-
ciemos los sintomas de la ansiedad al estrés que

el ritmo de nuestro dia a dia nos produce: cumplir
expectativas laborales, sociales y familiares, tratar
de multiplicarnos para llegar hasta donde no pode-
mos... y de esta forma terminamos normalizando los
sintomas y quitandoles importancia, por €so, mu-
chas veces el paciente no es consciente de que esta
sufriendo esta patologia. Sin embargo, hay una gran
diferencia entre el estrés o el miedo en un momento
puntual, y sentir una preocupacion desproporcio-
nada e irracional en el dia a dia, eso es ansiedad,

no estrés. Ademas la ansiedad es una enfermedad
silenciosa que ha crecido exponencialmente en los
Ultimos anos y que no debemos normalizar, ni res-
tarle importancia.

Los trastornos de ansiedad son una patologia que
sufren miles de personas en todo el mundo. Segin
los Gltimos estudios, la ansiedad es, con diferencia,
la condicién psiquiatrica mas comun en Europa, con
una prevalencia del 14%. Pese a todos estos preo-
cupantes indicadores, los datos reflejan que estas
patologias no sélo estan infra tratadas, sino que,
ademas, los pacientes no recurren a los especia-
listas, ni hablan sobre el problema por miedo a ser
estigmatizados, este hecho influye mucho en la de-
cision de los pacientes, quienes prefieren no recurrir
al médico por miedo a que piensen que estéan ‘locos,
porque asi es como la sociedad reconoce cualquier
trastorno psiquiatrico.

¢ Existen diferentes grados de la misma?
Efectivamente, la ansiedad puede manifestarse en
diversos grados, desde la ansiedad leve, que impacta
poco en la calidad de vida del paciente y que son fa-
ciles de tratar, a casos de ansiedad grave que supo-
ne una alta carga de sufrimiento en el paciente y que
va a condicionar la vida social y laboral de la persona
afectada, y en algunos casos también de la familia

que convive con ella.

ENTREVISTA SCHWABE

¢ Coémo podemos combatir actualmente la ansie-
dad? ;Qué consejos y soluciones puede comentar-
nos para evitar su aparicion o empeoramiento?

El tratamiento farmacolégico actla directamente
sobre los sintomas mas recurrentes de la ansiedad,
por lo tanto, a la vez que recurrimos a la ayuda clinica
de los especialistas, la ayuda farmacolégica presen-
ta en la mayoria de los casos resultados positivos.
Entre los farmacos disponibles para su tratamiento
estan los ansioliticos que necesitan receta, que son
muy eficaces, pero que tienen problemas de manejo,
como son el hecho de que producen sedacion, de-
pendencia, ganancia de peso o disfuncion sexual. Por
otro lado, estan disponibles también en la farmacia
una serie de productos de origen natural que tienen
poca eficacia ansiolitica, al menos no tienen los estu-
dios que la demuestren, pero que son muy seguros.

Por eso, el grupo Schwabe, con mas de 150 anos de
experiencia en el mundo de la salud, ha desarrollado
Lasea®, un nuevo medicamento de origen natural y
gue no necesita receta, para cubrir esa brecha tera-
péutica que existe en el tratamiento para estadios
mas leves de la ansiedad, con el adecuado balance
entre eficacia y seguridad.

Su principio activo, Silexan®, extraido de las flores
de Lavanda angustifolia, que trata los principales
sintomas de la enfermedad: nerviosismo, irritabili-
dad, preocupacién excesiva y pensamientos recu-
rrentes, y de esta forma ayuda a recuperar la calidad
deviday la tranquilidad, sin que el paciente se tenga
que preocupar por los efectos secundarios de su
tratamiento. Lasea® es un medicamento a base de
plantas para el tratamiento de los sintomas transi-
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torios de la ansiedad, y esta indicado para personas

mayores de 18 anos.

Ademés, es fundamental que los pacientes acompa-
nen cualquier ayuda farmacolégica y médica con unos
héabitos de vida saludables como: dormir lo suficiente,
una alimentacion sana, hacer ejercicio y recurrir a
técnicas de relajacion. Todos ellos pueden ser unos
excelentes aliados para hacer frente a esta patologia.

La llegada de la Covid-19, s ha afectado al aumento
de casos?

Sin duda, la anémala situacion que estamos viviendo
debido a la pandemia, ha provocado una situacion
generalizada de estrés poblacional cuyo impacto
psicologico parece ya indiscutible. Segun el ultimo
informe elaborado por la consultora Affor, el 42% de
la poblacion encuestada presenta sintomas de an-
siedad, y el 27,3% siente que su salud ha empeorado

en las Gltimas semanas.

En esta situacion de confinamiento e incertidumbre
que vivimos, es normal que aparezcan reacciones de
ansiedad, estrés traumatico, sintomas depresivos o
insomnio. Son mecanismos de regulacion habituales
en situaciones excepcionales y, al principio, es habi-
tual que haya un pico inicial de estos, sin embargo,
no es normal que estos sintomas se vuelvan persis-
tentes y se conviertan en una patologia generalizada
que ya afecta a una amplia proporcién de la pobla-
cién.a millones de espanoles.

Uno de los factores por los que el Covid-19 afecta
tanto a la poblacion es por la incertidumbre que
genera, llevamos poco tiempo conviviendo con él,
sabemos poco sobre su tratamiento o de la vacuna,
desconocemos si nos estamos infectando en nues-
tro entorno... y a todo ello debemos sumarle la crisis
econémica que ahora mismo azota a millones de
hogares espanoles. El temor, la angustiay la incer-
tidumbre han sido el caldo de cultivo perfecto para
que la ansiedad haya ido apoderandose de la calidad

de vida de los espanoles.
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¢.Coémo se esta trabajando desde los distintos
ambitos para mejorar esta incidencia y tratar de
reducir los casos?

Desde el sistema nacional de salud, se esta in-
tentando facilitar el acceso de los pacientes a los
recursos sanitarios, como son los ambulatorios y

los centros de salud, no solo para los pacientes con
ansiedad, sino en general a todos los pacientes con
patologia no-Covid. Desde Schwabe el hecho de
haber puesto en el mercado un medicamento con el
perfil de Lasea® va a facilitar el tratamiento de los
pacientes con ansiedad leve-moderada ya que el
hecho de no requerir receta y de tener un buen perfil
de seguridad, lo convierte en una herramienta tera-
péutica fundamental para el tratamiento de estos
pacientesy evitar asi que aumente la gravedad de la
ansiedad o que esta se cronifique.

¢Cual debe ser el papel del farmacéutico ante esta
patologia?

Como ya se ha comentado, la ansiedad es un
trastorno muy frecuente y que en algunos casos
pasa desapercibida, sobre todo los casos leves,
por la gran cantidad de sintomas diferentes con
los que se manifiesta que pueden hacer pensar en
otras patologias antes que en la propia ansiedad.
Esto sumado al hecho que nos ha condicionado la
pandemia de un menor acceso a los recursos sani-
tarios, ha convertido a la ansiedad en un problema
de mayor importancia. Los farmacéuticos tienen
un papel muy importante a la hora de detectar
este trastorno y también para poder recomen-

dar tratamientos para su control, pero para ello

es importante una buena formacién al respecto.
Schwabe esta comprometida con los farmacéuti-
cos en este sentido, ya que estamos trabajando,
sobre todo con la colaboracion de los Colegios de
Farmacia, en programas de formacion especificos
en ansiedad para capacitar a estos profesionales
para la identificacion de los pacientes con estos
trastornosy para de esta forma reforzar el papel
fundamental del farmacéutico en cuanto al conse-
jo sanitario se refiere.
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Por un mundo sin dolor

Cosas a tener en cuenta en la prescripcion y dispensacion de analgésicos opioides
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egln la EPF (European Pain Federation)' los
analgésicos opioides son indispensables para
el tratamiento del dolor' y actualmente no hay
alternativas equivalentes. Estos medicamen-
tos son ademas farmacos seguros y efectivos'
cuando se usan adecuadamente por parte de
médicos bien formados y como parte de una estrategia mul-
timodal, como comprobamos diariamente los clinicos en el

manejo del dolor crénico.

La educacion médica en el manejo de estos farmacos es
crucial para asegurar que un riesgo-beneficio favorable y esta
educacion médica debe extenderse a todas las etapas del

uso de opioides (evaluacion del paciente antes de su inicio,
prescripcion, dispensacion y seguimiento del tratamiento) y a
todos los profesionales sanitarios implicados, de forma que se
puedan maximizar los beneficios clinicos en los pacientes que
sufren dolor al mismo tiempo que se reducen al méaximo los
efectos adversos y los riesgos asociados de mal-uso, abuso o
adiccion.

En este sentido, las recomendaciones de la EPF' destacan la
importancia de que los profesionales sanitarios estén ade-
cuadamente formados y actualizados en el manejo del dolory
en el uso de estos analgésicos.

En este contexto, el papel de la oficina de farmacia es clave ya
que el 100% de los pacientes con una prescripcion de analgé-
sico opioide van a obtener el medicamento en la farmaciay por
tanto es el punto més cercano y frecuente de contacto con el
paciente. Una falta de formacién a este nivel asistencial puede
generar una estigmatizacion negativa tanto en algunos profesio-



nales sanitarios como en los propios pacientes o fa-
miliares. No se trata en absoluto de banalizar su uso,

pero tampoco de evitar su uso cuando son necesarios.

La formacién es, por tanto, vital para poder abordar
el uso de estos analgésicos de una forma eficiente,

evitando estigmatizaciones y reduciendo al maximo
laincidencia de los efectos adversos.

TENEMOS LA MISION DE ACERCAR LA
EDUCACION MEDICA A TODOS LOS
PROFESIONALES SANITARIOS IMPLICADOS
EN EL MANEJO DEL PACIENTE CON DOLOR
PARA TRANSMITIR ESE CONOCIMIENTO
DE FORMA COORDINADA Y ORDENADA
CON EL OBIJETIVO DE OPTIMIZAR EL
TRATAMIENTO FARMACOLOGICO.

Dado que el abordaje del dolor es multidisciplinar,
desde la Sociedad Espanola Multidisciplinar del
Dolor (SEMDOR) tenemos la misién de acercar la
educacién médica a todos los profesionales sanita-
rios implicados en el manejo del paciente con dolor
para transmitir ese conocimiento de

forma coordinada y ordenada con el

objetivo de optimizar el tratamiento
farmacolégico de cualquier paciente

con dolor.

Desde esta tribuna, queremos recordar algu-

nos puntos clave que, segin la EPF1, deben

ser tenidos en cuenta en el seguimiento de

los pacientes que estan recibiendo tratamien-

to con opioides, donde los farmacéuticos de
atencién primaria tienen un papel protagonista:

1.Los opioides deben ser dispensados por farma-
céuticos competentes y formados.

2.Esimprescindible realizar un seguimiento cercano
del paciente durante toda la terapia opioide.

3.Aligual que ocurre con cualquier otro medicamen-
to, el abuso o mal-uso puede producir un dano al
paciente. En este sentido los opioides no son dife-
rentes de otros medicamentos similares.

4.La dependencia fisica se observa de forma normal
en los pacientes con tratamiento opioide por lo
que los ajustes de dosis deben hacerse de forma
gradual.

5.La dependencia fisica no debe confundirse con
dependencia psicoldgica (adiccion).

6.En el contexto clinico rutinario, los problemas de
depresion respiratoria, tolerancia o adiccion se
producen de forma esporadica y no deben suponer
una barrera al uso de estos analgésicos.

7.La disfuncién intestinal (estrenimiento inducido
por opioides) es el efecto advero mas comuny
probleméatico asociado a los opioides y debe ser
manejado desde el inicio de forma proactiva con
las estrategias y farmacos disponibles.
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En base a estos puntos, exponemos las siguientes
recomendaciones para los farmacéuticos comuni-
tarios:

1.Tener a todos los farmacéuticos formados y ac-
tualizados adecuadamente sobre los farmacos
opioides (fisiopatologia, mecanismo de accion,
formulaciones, farmacocinética, farmacodinamia,
dosificacion, efectos adversos).

2.Distinguir de forma adecuada una dependencia
fisica de la dependencia psicologica.

3.Mantener un contacto estrechoy de mutua con-
fianza con sus pacientes en tratamiento opioide,
que le permita identificar senales de alarma de
abuso, mal-uso o adiccion.

4.Mantener vias de contacto con los prescriptores
para comunicar cualquier senal de alarma que se
detecte en los pacientes a los que se les prescri-
ben opiocides.

5.ldentificar cualquier problema de interaccion
medicamentosa que pueda suponer un riesgo para
la salud del paciente, especialmente en el uso de

opioides en combinacién con otros farmacos esti-
mulantes del SNCy en especial el uso concomitan-
te con benzodiacepinas.

6.1dentificar la presencia de estrenimiento inducido
por opioides y remitir al médico en su caso.

7.Educar a los pacientes con una informacién actua-
lizada y concreta sobre coémo debe de utilizar los
farmacos y reforzar al paciente en la necesidad de
respetar en todo momento la frecuencia, dosisy
duracién del tratamiento prescrito por el médico.
Todo ello sin estigmatizar ni asustar al paciente.

8.Recordar que el tratamiento del dolor es un
derecho fundamental?y que la retencion del
tratamiento es erréneay lleva a un sufrimiento
innecesario que es en si mismo perjudicial. Las
personas con dolor tienen derecho a una eva-
luacion apropiada por profesionales de la salud
debidamente capacitados?. ®

"European Pain Federation position paper on
appropriate opioid use in chronic pain management.
Eurd Pain 21 (2017) 3-19.

2]ASP-PAIN www.iasp-pain.org/DeclarationofMontreal2010

Formacién
actualizada

Educar al
paciente: seguir
la prescripcién

médica

Identificar
estreiimiento
inducido
por opioides

Identificar
interacciones

Distinguir
dependencia
fisica y psicologica

Contacto
estrecho con
el paciente

Contacto abierto
con prescriptores

Figura 1: Recomendaciones a los farmacéuticos

comunitarios respecto a los pacientes tratados con opioides.
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URGO

Alivio del dolor sin

medicamentos con URGO

| dolor es uno de los problemas que mas

impacta en nuestra calidad de vida.

Cada ano sufrimos 4 tipos de dolor dife-

rentes entre dolores de espalda, muscu-

lares, articulares y neuropaticos como la

ciaticay la mitad de la poblacion tiende
a la automedicacion.

Con las restricciones de acceso a la atencion pri-
maria, rehabilitacion y fisioterapia, muchos de los
tratamientos habituales en nuestro dia a dia se han
visto relegados a un segundo plano y es ahora, en
la llamada nueva normalidad, cuando nos damos
cuenta de que esas molestias no solo no han desa-
parecido si no que se han agravado. Las limitaciones
de movilidad que hemos sufrido durante los Gltimos
meses, y por consecuencia el aumento del seden-
tarismo, hacen reflexionar sobre la falta de alter-
nativas para poder complementar el trabajo de los
fisioterapeutas con tratamientos desde casa.

Por otro lado, las largas jornadas de trabajo, el incre-
mento del teletrabajo y las malas posturas delante
del ordenador, o la tensién muscular acumulada por
la situacion de incertidumbre actual, son en muchas
personas los desencadenantes de estos dolores.

Por ello es fundamental prestar atencién a nuestra
postura corporal, sentarnos bien, descansary cuidar
esos pequenos dolores que pueden aparecer, para
gue no se vuelvan crénicos.
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Para aliviar el dolor relacionado con los malos
habitos posturales y otras lesiones, URGO ofrece

2 productos que acercan la tecnologia profesional
de la electroterapia a nuestras casas.

aQUE ES LA ELECTROTERAPIA?

La electroterapia, también conocida como TENS
(Electro-Estimulacion Nerviosa Transcutanea), es una
técnica no medicamentosa, probada cientificamente,
sin efectos secundarios’, destinada a aliviar el dolor
gracias a una corriente eléctrica de baja tension que
crea una estimulacion de los nervios a través de la piel.

La corriente se transmite mediante electrodos
colocados en la piel. El dolor se atenda disminuyen-
do la transmision del mensaje de dolor a la médula
espinal,y aumentando la liberacién de endorfinas,
hormonas naturales producidas por el cerebro que
reducen la sensacidén de dolor.

LA ELECTROTERAPIA, TAMBIEN CONOCIDA
COMO TENS (ELECTRO-ESTIMULACION NERVIOSA
TRANSCUTANEA), ES UNA TECNICA NO
MEDICAMENTOSA, PROBADA CIENTIFICAMENTE,
SIN EFECTOS SECUNDARIOS', DESTINADA A ALIVIAR
EL DOLOR GRACIAS A UNA CORRIENTE ELECTRICA
DE BAJA TENSION QUE CREA UNA ESTIMULACION
DE LOS NERVIOS A TRAVES DE LA PIEL.



URGO Parche de Electroterapia Recargable ofrece
un alivio del dolor sin medicamentos y multi-locali-
zacion. Esta indicado para dolores musculares (lum-
bago, dorsalgia), dolores por traumatismos (esguin-
ces, tendinitis); hasta neuralgias (ciatica) e incluso
aquellos que tienden a cronificarse como los dolores
articulares (artrosis, artritis).

URGO Parche de Electroterapia Recargable es reuti-
lizable, tiene hasta 6 horas de autonomia, y es ideal
para el dolor recurrente o puntual. Es facil de utilizar
ya que esta pre-programado con 5 programas adap-
tados a cada tipo de dolor. La intensidad de cada
programa puede ajustarse con hasta 15 niveles de
forma muy simple para mejorar la comodidad de uso
y ofrecer el mayor alivio. Una comodidad mejorada
gracias a su suave soporte cuya flexibilidad facilita

su colocacioén.

URGO

URGO Cinturén Lumbar de Electroterapia és ideal
para zonas extensas, ya que permite tratar ambos
lados de la columna en una sola aplicacion.

Ademas de como tratamiento contra el dolor, el
cinturéon puede utilizarse como prevencion para
reforzar la musculatura lumbar, soporte de nuestra

columna.

Reutilizables, sin necesidad de geles, cuenta con

4 programas adaptados a diferentes tipos de dolor,
que pueden graduarse con hasta 20 niveles de
intensidad.

" Puede aparecer leve enrojecimiento durante el uso odes-
pués de tratamiento, lea atentamente el prospecto.

Para mas informacidn sobre URGO visita www.urgo.es y las Redes Sociales de la marca:

n https://www.facebook.com/URGOEspana

https://www.instagram.com/laboratoriosurgoes
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