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Diez mesas redondas, mas de 60 aulas activas, mas de 200 ponentes, 328 lahoratorios y
empresas expositoras, mas 2.500 congresistas y mas de 25.000 visitantes. Son las cifras que
ofrecid Francisca Aranzana, directora del Congreso, en el acto de clausura de Infarma Barcelona
2015. Cifras que muestran el éxito de una edicion que no defraudo y que reflejan el interés de la
farmacia por abordar el futuro con mejores herramientas y, sobre todo, con esperanza: «Son
muchos los afios que llevamos trabajando a contracorriente —dijo Aranzana—, no nos queda otra
opcidn que remar todos a favor de lo que creemos y confiar en que lo mejor esta por llegar».
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Una esperanza que también compartid Jordi de Dalmases,
presidente del Colegio Oficial de Farmacéuticos de Barce-
lona, en su parlamento de clausura, a pesar de reconocer las
enormes dificultades que atraviesa la profesién. «En toda Es-
pafia —dijo De Dalmases— los farmacéuticos hemos sufrido
mucho la crisis, pero creo que en Catalufia todavia mas. Pero
no hay que desesperar. Es verdad que estamos mejor que
otros afios porque hemos conseguido crédito, y esto es sinto-
ma de que la situacién econémica mejora, una mejoria que
es lo inico que nos va a salvar de esta situacion tan compro-
metida. Y es que hay que ver el vaso medio lleno, porque un
sistema en el que aquel que impone la ley es el primero en no
cumplirla no tiene ningun futuro. Si esto sigue asi, el sistema
se hunde y esto no va a suceder, no lo vamos a permitir. Tie-
ne que solucionarse y para eso seguimos luchando dia a dia».

No obstante, el presidente del Colegio de Barcelona se
mostré feliz por el éxito de Infarma: «No queda bien que lo
diga yo, pero ha sido increible», reconocié con satisfaccion.
Una satisfaccion que solo qued6 empafiada por la triste
coincidencia del congreso, en el tiempo, con el accidente
aéreo en los Alpes, a cuyas victimas De Dalmases tuvo pre-
sentes en su intervencion: «Desde el fondo del corazén —
dijo—, un recuerdo entrafiable para todas las victimas y so-
bre todo para sus familiares, que en Barcelona son muchos
y que sufrirdn por esta enorme pérdida».

Luis Gonzalez, presidente del Colegio de Madrid, acom-
pafid a Francisca Aranzana y Jordi de Dalmases en el acto
de clausura y también expresé su satisfaccion por el éxito
del encuentro: «Infarma —manifesté— ha estado orientada a
la accién para transmitir a los farmacéuticos la necesidad
de afrontar nuevos retos y oportunidades. Estoy seguro de
que cada uno de los asistentes que nos han acompafado
estos dias se lleva algo nuevo. Es imposible no hacerlo an-
te una oferta tan variada y extensa». Y afiadi6: «Todos po-
demos estar muy satisfechos de los resultados que hemos
obtenido. Una vez més ha quedado patente que la relacion
iniciada hace cuatro afios entre los colegios de Barcelona
y Madrid debe perdurar en el tiempo».

Francisca Aranzana, Luis Gonzélez y Jordi de Dalmases,
en el acto de clausura
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Enfermedades cardiovasculares

«El farmacéutico es un profesional influyente y puede con-
tribuir a promover los habitos de vida saludables entre sus
pacientes. Por ello el papel del farmacéutico es fundamen-
tal para avanzar hacia una ciudad mucho més sana», afir-
mo durante la conferencia inaugural del Congreso el Dr. Jo-
sep Brugada, quien remarcé asimismo la importancia de la
colaboracion entre médicos y farmacéuticos para conseguir
un objetivo comun: reducir las enfermedades cardiovascu-
lares y mejorar la salud del entorno.

Josep Brugada, durante la conferencia inaugural

Para el Dr. Brugada, profesor de la Facultad de Medici-
na de la Universidad de Barcelona, cardiologo del Hospi-
tal Clinic de Barcelona, jefe de la seccién de Arritmias Pe-
diatricas del Hospital Sant Joan de Déu y presidente de la
Associacié Barcelona Salut, «el corazén es como una méa-
quina extraordinaria que no para nunca» pero que, a pe-
sar de ser practicamente perfecta, es la responsable del
40% de la mortalidad, por delante de los tumores. «Cuan-
do una persona sufre un infarto —explic6— tenemos 10 mi-
nutos para actuar. Si en esa ventana de tiempo podemos
utilizar un desfibrilador se puede recuperar una vida». Por
ello, el Dr. Brugada dedicé buena parte de su intervencion
a explicar su experiencia en la promocion de la instalacion
de desfibriladores, primero en Girona y més tarde también
en Barcelona, donde se puso el énfasis en las farmacias,
con el proyecto «Barcelona, ciudad cardioprotegida», gra-
cias al que actualmente se ha podido dotar de un desfi-
brilador a 50 farmacias, que ya han salvado dos vidas.
Brugada defendié que «los profesionales farmacéuticos
tienen que ayudar a prevenir las enfermedades cardiovas-
culares fomentando habitos de vida saludables entre los
usuarios».

El Dr. Josep Brugada aprovechd su conferencia para
avanzar que el siguiente proyecto en el que esta trabajan-
doy para el que le gustaria contar con la implicacion de las
farmacias es el de la deteccién de pacientes con fibrilacién
auricular silente —sin sintomas ni un diagnoéstico estableci-
do- para poder reducir los casos de ictus.
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Declaracién de Cérdoba

«Cuando el ciudadano vea una farmacia y piense que alli
se le facilitaran servicios y atencion para influir en su esta-
do de salud, la batalla estaré ganada». Segun Jordi Dalma-
ses el futuro del profesional farmacéutico sélo seré posible
cuando asuma un rol asistencial y asf lo manifesté en la
mesa redonda «Acciones enmarcadas en el Documento de
Cérdoba», que él mismo moderd.

Esa misma conclusion fue compartida por los ponentes
que le acompafiaban en la mesa, entre ellos Carmen Pefa,
presidenta del Consejo General de Colegios Oficiales de Far-
macéuticos de Espafia y de la FIP, que defini6 la Declara-
cion de Cordoba como «una declaracion de amor del con-
junto de profesionales farmacéuticos hacia la sociedad a la
que sirven. Es nuestro pequefio gran documento, que mar-
ca nuestra esencia de pasado pero con proyeccion a nue-
vas formas de trabajo». En ese sentido, Pefia destacé «el
deber de recuperar el rol asistencial que el farmacéutico
tuvo en el pasado y que va mucho mas alla de un mero dis-
pensador de medicamentos».

cion farmacéutica obligatorias en los planes de estudio e
introducir cambios importantes en los actuales».

Por ultimo, Lluis Triquell, socio-director de Antares Con-
sulting, enumerd, como principales barreras para el logro
de un rol asistencial por parte del farmacéutico, «los este-
reotipos, las rigideces comunicativas y las politicas», e in-
sisti6 en la necesidad de que haya mas «colaboracién y
cooperacion entre los diferentes profesionales sanitarios».

Cartera de servicios avalados

«Es importante tener una cartera de servicios avalada que
dé seguridad a los usuarios». Asi lo afirmé David Elvira, eco-
nomista de la Salud y profesor asociado de Economia de la
Universitat Pompeu Fabra, durante la mesa redonda «;Es
sostenible la actual prestacion farmacéutica? La innovacion
como respuesta». Elvira destacd como uno de los grandes
retos pendientes «la fidelizacion del paciente», que el far-
macéutico debe conseguir gracias a su mayor accesibilidad
y cercania y su capacidad de aportar una vision holistica
del paciente. En lo mismo coincidieron el resto de ponen-

Lluis Triquell, Jordi de Dalmases, Carmen Pefia, Fernando Martinez
y Miguel Angel Gastelurrutia

Miguel Angel Gastelurrutia, vocal de la Junta de Gobier-
no del Colegio Oficial de Farmacéuticos de Guipulzcoa,
también se refiri6 a la figura del farmacéutico como pro-
fesional con competencias asistenciales: «La farmacia
asistencial centrada en el paciente —dijo—, con una carte-
ra de servicios profesionales remunerados, es el Unico fu-
turo posible». Puntualizé, no obstante, que no hay que ol-
vidar que «los servicios deben responder a necesidades
sociales y funcionar tanto a nivel de eficiencia como de
rentabilidad».

Por su parte, Fernando Martinez, profesor titular de la
Universidad de Granada y responsable del grupo de inves-
tigacion en Atencion Farmacéutica, destacéd la necesidad
de potenciar la investigacion en farmacia comunitaria y la
formacién orientada al paciente. Y defendié «la colabora-
cién entre universidades y farmacia comunitaria», al tiem-
po que sefald «la necesidad de incluir asignaturas de aten-
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Joan Calduch, Joaquim Triadd, Naria Mas y David Elvira

tes de la mesa, moderada por Joan Calduch, tesorero del
COF de Barcelona, que se mostraron a favor de un nuevo
modelo de prestacién farmacéutica que debe incorporar
una cartera de servicios avalados.

Los ponentes también coincidieron en la necesidad de
analizar y cuantificar los resultados de la cartera de servi-
cios y el ahorro o ventajas que puede suponer al sistema
de salud. «Necesitamos datos para valorar qué se esta ha-
ciendo y saber qué podemos hacer de otra manera», apun-
té Nuria Mas, profesora de Economia de IESE. «La Admi-
nistracion no va a destinar mas dinero a este sector si no
es consciente de que se genera un ahorro», opind Joaguim
Triadu, vicepresidente del Centro Sector Publico-Sector Pri-
vado de IESE.

Elvira advirtié que no siempre se debe hablar de finan-
ciacién publica y defendi¢ la idea de introducir otras vias
de financiacién privada. Triadd, por su parte, se manifestd



partidario de la creacion de un contrato programa con me-
didas adaptadas a la actual piramide de poblacion y de im-
pulsar la colaboracién publico-privada.

Desabastecimiento de farmacos

El problema del desabastecimiento fue uno de los temas
destacados de Infarma 2015, y del que se hablé en una
mesa en la que participaron representantes de la Adminis-
tracion, de Farmaindustria, de la distribucion, de la farma-
cia de hospital, de atencion primaria y de la farmacia co-
munitaria.

Todos los ponentes aprovecharon la ocasion para hacer
propuestas encaminadas a resolver el problema y coinci-
dieron en la necesidad de compartir la informacién. A este
respecto fue interesante escuchar a Francesc Pla, vicepre-
sidente del Col-legi de Farmaceutics de Barcelona, recono-
ciendo que se ha perdido un tiempo precioso porque «he-
mos estado negando este problema durante afios». Quiza
por ello no dudé en reclamar transparencia e inmediatez a
la hora de afrontar el problema: «Nos falta informacion fia-

De izquierda a derecha: Francesc Pla, M. Luisa Tarno, Carmen Solera, Emili
Esteve, Edurne Fernandez de Gamarra, Miguel Valdés y Josep Aiguabella,
presidente del COF de Lleida

ble y por este motivo se genera confusion e inseguridad»,
puntualizo.

La mesa la abrié M. Luisa Tarno, jefe del Area de Control
de Medicamentos del Departamento de Inspeccion y Con-
trol de Medicamentos de la Agencia Espafiola de Medica-
mentos, que propuso soluciones como disponer de provee-
dores y fabricantes alternativos, un mejor cumplimiento de
las normas de correcta fabricacion, mas sensibilizacion so-
bre las consecuencias del desabastecimiento para los pa-
cientes, una informacioén temprana a las autoridades sanita-
rias y una gestion del problema por parte de las autoridades.

Emili Esteve, director del Departamento Técnico de Far-
maindustria, también aporté ideas, como notificar mejor,
modificar la normativa del sistema de precios de referencia
o disponer de un sistema de verificaciéon que permita ofre-
cer un seguimiento de lo que realmente se dispensa. Afa-

tema del mes

Minuto de silencio
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Infarma Barcelona 2015 estuvo marcada por la coinci-
dencia en el tiempo con el accidente aéreo en los Al-
pes. La inauguracién oficial del congreso se suspendid
y en su lugar se convocé un minuto de silencio en sefial
de duelo por las 150 victimas del vuelo Barcelona-Dii-
sseldorf.

di6, sin embargo, que su percepcion es que se trata de un
problema que va a menos.

En representacion de la distribucion hablé Miguel Valdés,
director general de FEDIFAR, que ofreci6 una bateria de so-
luciones, como un andlisis conjunto de los agentes impli-
cados y la busqueda de férmulas para paliar los efectos del
desabastecimiento; que los colegios profundicen en sus
medidas de control para evitar practicas ilegales; que la Di-
reccion General de Farmacia revise SEGUIMED para que
sea una herramienta eficaz en el control del suministro; que
las empresas de distribucion asociadas optimicen sus con-
troles y que soliciten a sus suministradores que respondan
de la legalidad del origen de sus suministros, y que la
AEMPS revise los procedimientos de concesion e inspec-
cion de licencias. Por ultimo, Valdés coment6 que desde
FEDIFAR se quiere impulsar un sistema de informacion pa-
ra detectar situaciones de suministro irregular.

La sesion prosiguid con las intervenciones de Carmen
Solera, farmacéutica del Consorci Sanitari de Terrassa y
miembro de la Comisién del Programa de Armonizacién
del CatSalut, y Edurne Fernandez de Gamarra, especialis-
ta de farmacia hospitalaria del Hospital de Sant Pau de
Barcelona. La primera explicoé que el profesional de aten-
cion primaria ve el problema del desabastecimiento con
«sorpresa e indignacion» y alerté de que los cambios de
marca, de dosis y de presentaciones que provoca el desa-
bastecimiento son un peligro potencial de errores de me-
dicacién. Por su parte, Fernandez de Gamarra afirmé que
es un problema que afecta a todos los &mbitos asistencia-
les y reconocid que en su hospital tienen a una persona
encargada de hacer un seguimiento diario de los proble-
mas de suministro.

1 abril 2015 e el farmacéutico n.° 518
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El Gltimo en intervenir fue Francesc Pla, quien se refirié
a la llamada distribucion inversa, que reconocié que soélo
puede darse a través de una oficina de farmacia. Y en este
sentido fue contundente: «En Espafia una oficina de farma-
cia s6lo puede vender medicamentos al usuario final. Ha-
cer otra cosa es ilegal, y la saben tanto el que vende como
el que compra».

Acceso a los nuevos farmacos

«No podemos dejar de ofrecer a los pacientes los tratamien-
tos més innovadores». Asi de claro se mostré José Ramon
Luis Yagle, director del Departamento de Relaciones con
las Comunidades Auténomas de Farmaindustria, durante
su intervencién en la mesa «Acceso a los nuevos farmacos.
;Podremos tratar a todos los pacientes?». «Es imprescindi-
ble incorporar la innovacién para ofrecer calidad y una res-
puesta eficaz al paciente o de lo contrario pondremos en
peligro el Sistema Nacional de Salud», afiadié.

A este respecto, Xavier Aldeguer, coordinador y jefe de
Digestivo del Hospital Josep Trueta de Girona, puntualizé
que «el caso de la hepatitis C ha puesto en evidencia que
el sistema no funciona y que existe una falta de planifica-
cibn» y reclamoé la creacién de un nuevo paradigma que
reconsidere el papel de las guifas clinicas, el informe tera-

De izquierda a derecha: José Ramon Luis Yagiie, Rosa Sacrest, presidenta
del COF de Girona; Xavier Aldeguer y Antoni Gilabert

péutico y el nuevo lobby del paciente para afrontar este ti-
po de situaciones.

Antoni Gilabert, director de la Gerencia de la Farmacia 'y
del Medicamento del CatSalut, evidencié «la necesidad de
trabajar con una vision estratégica y establecer una meto-
dologia». En su opinidn, solo asi «podremos gestionar uno
de los grandes retos: controlar la incertidumbre que supo-
ne un modelo colaborativo que ha de contar con la impli-
cacion de diferentes agentes como farmacéuticos, distribui-
dores e industria, entre otros». Gilabert también sefialé que
debemos empezar a hablar «de inversién y no de gasto»
para hacer posible el acceso a la innovacién farmacéutica.
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Durante la mesa se recordé que los pacientes cada vez
estan mas informados y disponen de mas herramientas pa-
ra organizarse, como por ejemplo, las redes sociales.

Procesos crénicos y TICS

La irrupcion de nuevas necesidades en salud condiciona la
aparicion de nuevos modelos asistenciales basados en
la cogestion de procesos, la redefinicién de competencias
profesionales y la necesidad de disponer de elementos
que aseguren la informacién necesaria para la plena inte-
gracion en los sistemas sanitarios. En torno a estas cues-
tiones se centré la mesa redonda «Cogestion de procesos
crénicos y TICS», moderada por Francesc Pla, vicepresi-
dente del COF de Barcelona, quien recordé que «la coor-
dinacién e integracién son fundamentales, especialmente
en el control de la cronicidad, para cualquier sistema na-
cional de salud».

Las practicas compartidas centraron la ponencia de Car-
les Blay, responsable operativo de Programes de Prevencio
i Atencio a la Cronicitat de la Generalitat de Catalunya (PIAS-
SIS): «Hoy asistimos —dijo— a un cambio de paradigma del
paciente con mayor prevalencia: podemos decir que 4 de
cada 5 personas que acuden a la farmacia moriran a cau-
sa de la progresion de 4 o 5 enfermedades crénicas. Hace

Francesc Garcia Cuyas, Carles Blayy, delante, Francesc Pla
y Carlos Gallego

20 afios esto no pasaba. Por tanto, ha cambiado el perfil
del paciente, que hoy acumula cronicidad». Ese tipo de pa-
ciente complejo crénico requiere ser atendido por diversos
profesionales sanitarios, y a esta complejidad, dijo Blay, hay
que sumarle la «infinidad de modelos organizativos existen-
tes que lleva a que el propio paciente, en ocasiones, no se-
pa qué profesional esta llevandole». Por todo ello Blay con-
cluyé que «el médico que, en el siglo XXI, no colabore con
el resto de agentes sanitarios, no sera un buen profesional».

Carlos Gallego, coordinador i-salud y responsable de la
oficina de estandares e interoperatividad de la Fundacié
TicSalut del Departament de Salut de la Generalitat de Ca-
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La industria farmacéutica respaldo
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La aportacion europea

El punto de vista europeo en Infarma Barcelona 2015 llego de la mano de Francia, Escocia, Italia y Alemania.

Francia

Carine Wolf, farmacéutica comunitaria y miembro de la
Ordre des Pharmaciens, recordd que el sistema farmacéu-
tico francés es muy similar al espafol y opind que el hecho
de que cada pais dentro de la Unién Europea pueda tener
una legislacién y normativa propias €s muy positivo, ya
(que «aunque se comparten unos valores a nivel internacio-
nal, es muy interesante contemplar las diferencias exis-
tentes y compartir experiencias entre paises, con el objeti-
vo de enriquecer el sector y caminar hacia un avance
global y continuo».

Como hito més relevante, Wolf explic que en Francia
se ha llevado a cabo la creacién de un archivo informatiza-
do que recoge los datos de los pacientes con diabetes y el
tratamiento recibido durante los Gltimos 4 meses. Ademéas
de facilitar el seguimiento del paciente, el archivo también
permite obtener informacién sobre el nivel de abasteci-
miento de los farmacos. Debido a los resultados obteni-
dos, el programa se estd empezando a implementar en pa-
cientes asmaticos.

Escocia

Noel Wicks, director general en Right Medicine Pharmacy,
relaté que las farmacias escocesas ofrecen una gran car-
tera de servicios remunerados, que van méas alla de la dis-
pensacion de farmacos. Entre estos servicios se incluye
también la emision de recetas por parte del farmacéutico,
que puede recetar un tratamiento de hasta 3 meses de du-
racion. Con ello, han conseguido reducir drasticamente las
horas que el paciente pasa en urgencias y también el cos-
te que esto supone a la Seguridad Social. En estos mo-
mentos, explicd Wicks, el 50% de la facturacion de las far-
macias en Escocia proviene de este tipo de servicios.

En este pais también se esta trabajando en un sistema
informatico que en un futuro permita a farmacéuticos, en-
fermeros y médicos tener acceso compartido al archivo de
los pacientes.

Italia

Marco Nocentini, presidente de Fedefarma en la Toscana,
explico que el sector farmacéutico en Italia se estéd enfren-
tando a dos grandes riesgos que podrian perjudicar la
atencion al cliente y la lucha por sus intereses. El primero
es la distribucién directa de los medicamentos. «Los profe-
sionales sanitarios —dijo— tienen permiso para entregar al
paciente una bolsita con tratamiento para unos seis me-
ses. Esto es muy negativo, ya que estos pacientes no acu-
den a la farmacia y tampoco se realiza un seguimiento del

Wolfgang Kempf, Luis Gonzalez, Carine Wolf, Noel Wicks
y Marco Nocentini

caso». El segundo de los riesgos es la posibilidad de que
el gobierno elimine las limitaciones de la propiedad de las
farmacias. «En estos momentos, sélo los farmacéuticos o
las empresas formadas por un maximo de cuatro farma-
céuticos pueden ser propietarios de una farmacia. No obs-
tante, el Parlamento debatira préximamente si elimina es-
tas limitaciones, lo que abriria la puerta al capital privado
y podria poner en primer lugar los intereses de multinacio-
nales».

Alemania

Para hablar sobre el sistema farmacéutico en Alemania,
la jornada contd con Wolfgang Kempf, farmacéutico y je-
fe de la Junta Asesora de Alphega en Alemania. Su po-
nencia se centrd en mostrar la realidad del sector, asf co-
mo en la venta de farmacos OTC por internet y la
bisqueda de nuevas vias de remuneracién. Segun expli-
c6 Kempf, «las nuevas aperturas de farmacias han retro-
cedido en los Gltimos afios. Actualmente tenemos 25 far-
macias por cada 100.000 habitantes, por lo que estamos
por debajo de la media europea. Ademas, los datos indi-
can gue cada semana cierran en Alemania una media de
1,5 farmacias».

La venta por internet de farmacos OTC —muy consolida-
da en el pais—y la competencia que esto supone no es el
Gnico riesgo al que se enfrenta el sistema en Alemania, ya
que existen otras dificultades, una de ellas, por ejemplo,
son los impuestos. Tal como destacé Kempf, el IVA aplica-
do actualmente a los farmacos es del 19%. Los datos no
son buenos, ya que también muestran un retroceso de las
nuevas aperturas. «Hoy en dia hay mucha dificultad para
obtener un crédito, y también nos faltan nuevas generacio-
nes de farmacéuticos», asegurd.
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talunya, también destacé que «en el nuevo modelo, el ciu-
dadano es interactivo y se sitla en el centro. Interactia con
muchos agentes: atencion primaria, urgencias, diagnéstico
por la imagen, seguimiento en casa, autocuidado, farmacia
y un largo etcétera. Todos estos agentes estan interrelacio-
nados y requieren informacién».

Francesc Garcia Cuyas, director de la Fundaci¢ TicSa-
lut del Departament de Salut de la Generalitat de Catalun-
ya, habléd del proyecto i-SISS.cat, que definié como «un
proyecto funcional de interoperabilidad para facilitar la in-
tegracion entre los diferentes sistemas de informacion de
los proveedores de salud y servicios sociales, basado en
la autonomia de gestién». En su opinion, «gestionar la in-
formacién de manera correcta es imprescindible para dar
respuesta a la integracion asistencial» y sefialé que una
de las principales trabas a superar es «la utilizacion de
herramientas del siglo XXI con
legislacion del siglo XIX a la hora
de aplicar un modelo adecuado
para compartir la informacion: la
legislacién debe, por tanto,
adaptarse a esta nueva manera
de hacer».

Servicios farmacéuticos
Pilar Gascon, vocal de Docencia
del COF de Barcelona y miembro
del Consell de Col-legis Farma-
ceutics de Catalunya, fue la en-
cargada de moderar la mesa de
«Servicios farmacéuticos de pre-
vencioén y atencion al paciente»,
en la que se presentaron diferen-
tes proyectos que muestran el
éxito de la colaboracion entre far-
macéuticos y otros profesionales
sanitarios para mejorar la salud
de la poblacion

Uno de ellos fue el programa
pionero en Espafa para prevenir
el riesgo cardiovascular, que tie-
ne como objetivo «detectar la
existencia de factores de riesgo
cardiovascular en las farmacias y
estratificar a 10 afios el riesgo de
padecer enfermedad coronaria»,
explicé Oriol Doménech, director
del Centro Médico de Mutua Ge-
neral de Catalunya. Gracias a los
buenos resultados obtenidos, Do-
ménech anunci6 que ahora el ob-
jetivo es «ir mas alla de la prueba
piloto y ampliar el programa a la
poblacion general».

ODAMID
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A Antonio Aranzana, director médico del CAP Claret de
Barcelona, le correspondié presentar el programa de aten-
cién farmacéutica al paciente crénico complejo, que busca
evaluar la mejora del cumplimiento del tratamiento y el con-
trol de la enfermedad de personas que sufren procesos cro-
nicos de gestién dificil, asi como evaluar la razén efectividad/
coste y beneficio/coste de una intervencién protocolizada lle-
vada a cabo de manera integrada con los equipos de aten-
cién primaria desde las farmacias comunitarias. Para facili-
tar esta gestion, se ha incorporado un servicio de mensajeria
electrénica entre farmacéutico y médico a través de la plata-
forma de prescripcion electronica. «La intervencion del far-
macéutico aumenta el cumplimento terapéutico, disminuye
los problemas relacionados con el medicamento, aumenta
el control de la patologia y representa un ahorro econémico
en costes directos del sistema», afirmé Aranzana.
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Infarma Barcelona 2015 mostré una farmacia dispuesta a afrontar nuevos retos y oportunidades

Farmaconsulting participé un afio més en el mayor certa-
men congresual y ferial de salud que se organiza actual-
mente en Espafia, Infarma 2015. En esta ocasion, la empre-
sa de transmisiones de farmacia abordd, con todos los
farmacéuticos que visitaron su stand, el cambio de tenden-
cia con un efecto positivo que se ha producido durante el
dltimo afo.

La consultora patrimonial, consciente de las inquietudes
trasladadas por sus clientes tras las novedades acaecidas,
impartié de forma individualizada a numerosos farmacéu-
ticos que se acercaron a su stand las «Conferencias One
to One», dirigidas a comprender la repercusion de varios
factores en la valoracién del patrimonio farmacéutico
tales como el ligero crecimiento de la facturacion media
de la farmacia en el area del medicamento, el fuerte cre-
cimiento de la demanda de farmacia basada en unas pers-

Exito de las «Conferencias One to One» ofrecidas por Farmaconsulting

pectivas econdmicas positivas y la mejora de la fiscalidad y la financiacién, entre otros.
Todos los farmacéuticos que no pudieron acudir al certamen y estén interesados en una «Conferencia One to One»
pueden, aln, solicitarla en Farmaconsulting, en el teléfono 902 115 765 o a través de la pagina www.farmaconsulting.es
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El stand de Famaconsulting acogid las «Conferencias One to One»

Guillermo Bagaria, farmacéutico comunitario en
'Hospitalet de Llobregat, hablé del test del VIH y del Strep-
totest. Del primero destacé que el farmacéutico ofrece «edu-
cacion sanitaria para minimizar riesgos futuros, repasar los
riesgos que existen y también qué ocurre en caso de tener
un resultado positivo». La figura del farmacéutico «es im-
portante para dar una serie de directrices y consejos sani-
tarios», afiadid. En cuanto al Streptotest, que consiste en
cribar si el origen del dolor de garganta es virico o bacteria-
no, explicé que «en caso de ser virico, hacemos una indi-
cacion farmacéutica, y si sale bacteriano, derivamos al mé-
dico para que prescriba el antibiético». Gracias a los 1.039
tests realizados por las 500 farmacias participantes se han
detectado 124 casos positivos.

Otro de los programas que se presentd fue conSIGUE,
cuya finalidad es implantar en la farmacia de forma soste-
nible el servicio de seguimiento farmacoterapéutico. Los re-
sultados obtenidos durante las fases de impacto y piloto de-
muestran que «disminuye el nimero de medicamentos que
toman las personas mayores, disminuyen los problemas de
salud no controlados y también se reduce el ingreso hospi-
talario del paciente», constaté Pilar Garcia, ex presidenta
del COF de Navarra, quien aprovechd para remarcar que
«no hay sostenibilidad posible sin cobro del servicio».

Un servicio relacionado es el que ofrecen las farmacias
de Madrid desde hace 10 afios: asistencia al mayor polime-
dicado. Se impulsé con el objetivo de «<mejorar, desde la
farmacia, la adherencia farmacoterapéutica en personas
mayores de 74 afios mediante asesoramiento sobre uso de
farmacos y colaborando con otros profesionales sanitarios»,
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Foto de familia de los ponentes de la mesa sobre servicios farmacéuticos

expuso Oscar Lépez, vocal de Titulares de Oficina de Far-
macia del COF de Madrid. Las 986 farmacias adheridas ha-
cen un seguimiento regular a 1.172 pacientes.

La prevencion de la diabetes también tiene presencia en
las farmacias de Pontevedra a través del Programa DEDI-
PO, puesto en marcha entre el Colegio de Farmacéuticos
de Pontevedra y el Servicio Gallego de Salud. «El objetivo
es detectar en las farmacias, con el test de Findrisc, perso-
nas con riesgo alto o muy alto de padecer diabetes, asi co-
mo promover estilos de vida saludable para disminuir el
riesgo», apuntd Alba M. Soutelo, presidenta del COF de
Pontevedra. Después de realizar la prueba piloto, les gus-
tarfa extender el programa al resto de Galicia y consolidar
DEDIPO como servicio.



Distribucion farmacéutica
y crisis

La mesa redonda «Respuestas de la distribucion a la crisis
del sector» puso de manifiesto que, a pesar de que el sec-
tor de los mayoristas farmacéuticos también padece la si-
tuacioén de dificultad econémica, ha realizado un gran es-
fuerzo por que la calidad del servicio prestado a las oficinas
de farmacia no se haya resentido. «Supone un logro el ha-
ber sido capaces de mantener las condiciones de servicio
equivalentes a los afios previos a la crisis», afirmé César
Martinez, presidente de Alliance Healthcare.

También Carlos Coves, presidente de Hefame, insistié en
la idea de que la distribucion ha sabido dar el mejor servi-
cio ante una situacion econémica muy complicada: «No
hay que olvidar que el modelo de farmacia, uno de los me-
jores del mundo, no esta en crisis, sino
que sufre las acciones de un Gobierno
que si lo estd y que carga sus proble-
mas econdémicos sobre el sistema far-
macéutico», subrayo.

Juan Ignacio Glenechea, vicepresi-
dente de Cofares, coincidié con ambos
al considerar que la distribucién ha
ejercido un papel muy importante en lo
que respecta al mantenimiento finan-
ciero de las oficinas de farmacia «en
un entorno muy dificil de gestionar».
«Nuestro objetivo ha sido dar respues-
ta a sus necesidades y lo hemos hecho
de forma rapida», apunto.

El presidente de Fedefarma, Viceng
Calduch, también resalté que la coope-
rativa trabaja por facilitar a las farma-
cias la superacion de la crisis. «Esta-
mos al lado de la solucién, y no del
problema», dijo Calduch.

El moderador de la mesa, Antonio
Torres, presidente de la Federacion de
Asociaciones de Farmacias de Catalu-
fia (FEFAC), no dejo6 pasar la oportuni-
dad de pedir a los ponentes su posicio-
namiento ante las practicas de
distribucién que perjudican al sector,
tanto las legales, como la importacién
paralela, como las ilegales, concreta-
mente, la denominada ‘distribucion in-
versa’, por la que el medicamento sale
del circuito establecido para ser reven-
dido posteriormente en el exterior.

Respecto al comercio paralelo, pro-
movido por algunos paises como Ale-
mania, cuyo gobierno incentiva a las
oficinas de farmacia la dispensacion de
medicamentos importados de otros
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De izquierda a derecha: Juan Ignacio Giienechea, Viceng Calduch,
Antoni Torres, César Martinez y Carlos Coves

Cuida su cabello

Elimina la caspa y seborrea
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CN: 9527709

(Prospecto del producto)

Solucion topica. Composiciéon: Cada 100 ml
contienen: Acido salicilico 16,7 g, Acido lactico
16,79, colodion elastico c.s.p. 100ml. Indicaciones:
Tratamiento de las verrugas cutaneas. Posologia
y modo de empleo: Una aplicacién diaria. Antes
de la aplicacion del producto se aconseja frotar
la superficie de la verruga con una lima. Aplicar
con la espatula una gota de Antiverrugas ISDIN
sobre la verruga a tratar, evitando tocar la zona
de la piel sana circundante ya que se producirian
quemaduras, proteger esta zona con una pomada
o crema oleosa (vaselina...). Dejar secar y recubrir
con un esparadrapo durante 12 horas. Repetir la
operacion hasta la total desaparicion de la verru-
ga. Contraindicaciones: Alergia a alguno de los
componentes. No utilizar en pacientes con Diabe-
tes Mellitus o con problemas de circulacién peri-
férica. Interacciones: Dada la accion queratolitica
del producto, no debe aplicarse conjuntamente
con otro queratolitico para no aumentar la capaci-
dad caustica de sus componentes activos. Efectos
secundarios: Puede producir enrojecimiento de
las zonas adyacentes. Advertencias: Alejarlo de
los ojos. Solo para uso externo. No Ingerir. Muy
inflamable. Evitar fumar durante su aplicacion.
Manténgase el frasco bien cerrado. Precauciones:
Evitar el contacto del producto con la piel o las
mucosas. Aclarar con agua si el liquido entra en
contacto con la piel que no ha de ser tratada. No
aplicar si la piel esta inflamada, enrojecida, in-
fectada, levantada o herida. Consultar al médico
si las verrugas son abundantes o si se produce
infeccion o inflamacion. Aunque pueden ser ne-
cesarias 12 semanas de tratamiento, consultar al
médico si no se nota mejoria después de 2 sema-
nas. Intoxicacion y su tratamiento: En el caso de
ingestion accidental por via oral se administraran
liquidos, preferentemente leche, para diluir su
accion corrosiva. Acudir a un centro médico indi-
cando el producto y la cantidad ingerida, para que
procedan a provocar el vomito y/o lavado gastrico
si lo juzgan necesario. Consultar al Servicio de
Informacion Toxicoldgica. Teléfono 91 562 04 20.
Presentacion: Frasco de 20 ml. PVL 4,82€. PVP
7,24€. PVP IVA 7,52€. SIN RECETA MEDICA. LOS
MEDICAMENTOS DEBEN MANTENERSE FUERA
DEL ALCANCE DE LOS NINOS Fabricado por:
Recipharm Parets, S.L. Ramon y Cajal, 2 - 08150
Parets del Vallés (Barcelona). Laboratorios ISDIN,
S.A. Provencals, 33 - 08019 Barcelona

paises, Calduch subrayd que, aunque en principio son lici-
tas desde el punto de vista legal, las cooperativas deben te-
ner como prioridad que el destino del producto a distribuir
sean las oficinas de farmacia, con el fin de atender la de-
manda sanitaria de la poblacion del territorio nacional.
Juan Ignacio Glenechea apunté que estas practicas se
producen siempre que hay mercados nacionales con dife-
rentes precios, y que vienen inducidas por la demanda de
los paises y el propio interés de los laboratorios de que se
lleven a cabo estas importaciones. Otro tipo de acciones,
que hay que diferenciar claramente, son las que constitu-
yen una ilegalidad y «que perjudican el ADN de la farma-
cia», segun el vicepresidente de Cofares, que compartio
con el resto de ponentes el firme rechazo a estas préacticas.

Parafarmacia e Internet

La venta de parafarmacia en Internet es una realidad en
nuestro pafs. No obstante, los farmacéuticos comunitarios
aun tienen muchas dudas sobre si éste es un mercado via-
ble para las oficinas de farmacia. Para dar respuesta a esta
cuestion se celebré la mesa redonda «La parafarmacia en
Internet. Oportunidad o riesgo. ;A cualquier precio?», mo-
derada por Rosalia Gozalo, vocal de Dermofarmacia y Pro-
ductos Sanitarios del COF de Madrid.

Pablo Foncillas, Fernando Castillo, Rosalia Gozalo, Gema Herrerias,
David Masd y Tony Eslava

David Mas6, CEO de NexusFarma y PromoFarma, sefia-
|6 que una de las claves de la venta de parafarmacia en In-
ternet es «tener claro a qué tipo de consumidor te estas di-
rigiendo, saber qué es lo que espera de su compra a través
de Internet». Con todo, Masé destacd que una las mayores
oportunidades que pueden aprovechar las farmacias es la
posibilidad de captar clientes fuera de su ambito local y au-
mentar la rotaciéon de stock.

Gema Herrerias, farmacéutica titular de Abfarmacia de
Sevilla, defendié que «Internet brinda grandes oportunida-
des, pero solo para aquellos que sepan comunicarse con



los usuarios, los que sepan detectar sus necesidades y las
resuelvans. Hizo hincapié, ademas, en la necesidad de po-
ner en valor la recomendacion del farmacéutico, también
en Internet. «Esto es lo que realmente fideliza al cliente, no
el precio».

El director general de Phyto-Lierac Alés Groupe Espafia,
S.L, Tony Eslava, recordé la elevada competencia que exis-
te en el mercado a la hora de vender productos de parafar-
macia, pese a lo cual defendié que los farmacéuticos pue-
den encontrar diversas oportunidades en la venta online,
pero alertd que «bajo ninglin concepto debe convertirse en
un medio low-cost».

Fernando Castillo, director general de Novaltia, se pre-
gunté si los farmacéuticos estan realmente preparados pa-
ra entrar en el mercado online —«De las 1.000 farmacias
que forman parte de Aragofar, s6lo el 45% abren los correos
electrénicos que enviamos en un margen de tiempo de una
semana»—y recomendd «no entrar en el e-commerce en
solitario y no perder nunca el enfoque profesional».

Por ultimo, Pablo Foncillas, lecturer del Departamento de
Direccion Comercial de IESE, destacd que para que la ven-
ta por Internet sea viable se debe «invertir en la plataforma,
gestionarla de forma profesional y entender el marco en el
que se encuentra». Para Foncillas, escuchar al mercado es
clave, y el sector farmacéutico tiene una gran oportunidad
enél. @
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