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farmacéuticos) 25 d ﬁ oS»

consiguen resultados

posrtlvos en salud y Texto: Javier March
son eficientes desde el Maria José Faus Dader pronunciara la conferencia inaugural del
punto de vista IX Congreso Nacional de Atencidn Farmacéutica. El Comité Cienti-
- fico le ha pedido que hable sobre el desarrollo de la atencion far-
economico. Ahora_ hay macéutica en Espaiia desde su experiencia personal y ella asegu-
que conseguir su ra que le gusta el reto, «pues significa un esfuerzo por recordar
implantacic’m y sobre todo este largo camino y a todas las personas que han sido prota-
T gonistas de éste. Son 25 afios de historia de la farmacia asisten-
todo su sostenibilidad> cial, con sus luces y sus somhras, con sus momentos de éxito y sus

fracasos». Confia en ser capaz «de contar una historia que intere-
se a los asistentes» y avanza que la principal idea que quiere trans-
mitir «es la de que todo es posible, de que siempre hay un camino
para conseguir un suefio».
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— Desde que en 1990 Hepler y Strand publicaron su fa-
moso articulo «Opportunities and responsibilities in phar-
maceutical care» han ocurrido muchas cosas en la farma-
cia espafiola. El resumen de todas estas «cosas» jes
positivo?

— Si, por supuesto que es positivo. La farmacia espafiola
es mas profesional como centro sanitario ahora que hace
25 afos. La mayoria de los farmacéuticos de hoy, tanto a
nivel hospitalario como comunitario, son méas conscientes
de su valor como profesionales clave en los equipos de sa-
lud, y esto es muy positivo desde la perspectiva de los pa-
cientes.

— 25 aios después de aquel articulo, ;cuales son los prin-
cipales retos pendientes de la atencion farmacéutica en
Espaia en 20157?

— El principal reto es la implantacion de los servicios farma-
céuticos incluidos en el término de atencion farmacéutica,
especialmente el del seguimiento farmacoterapéutico, por
ser el mas especializado y el que mas beneficia al estado
de salud de los pacientes. Ya tenemos desarrollados los
conceptos y los procesos necesarios para entender y reali-
zar estos servicios. Ya hemos demostrado que consiguen
resultados positivos en salud y que son eficientes desde el
punto de vista econémico. Ahora hay que conseguir su im-
plantacion y sobre todo su sostenibilidad.

— En estos afos, ademas, las circunstancias sociales/sa-
nitarias en Espafa han cambiado: crisis, incremento de
la cronicidad, envejecimiento, pluripatologia, polimedi-
cacion... ;La atencién farmacéutica ha sabido adaptarse
a estas circunstancias? ;Es muy distinta de la que se
practicaba a finales del siglo XX?

— Si entendemos por atencién farmacéutica al conjunto de
servicios farmacéuticos orientados a conseguir resultados
positivos en la salud de los pacientes, algunos de ellos, co-
mo la dispensacion y la indicacion farmacéutica, ya se rea-
lizaban de forma bastante profesional y efectiva en esos
aflos, porque eran servicios que se venian haciendo y que
solo tenian que mejorar. El seguimiento farmacoterapéuti-
CO €S un servicio nuevo, que ha necesitado de una investi-
gacion y de un desarrollo muy importantes. En este campo
nos hemos beneficiado de las experiencias internacionales,
pero me gustaria resaltar que nuestro pais ha tenido un pa-
pel protagonista crucial. Y no hay duda del hecho de que
en Espafia cada vez hay mas personas mayores, que légi-
camente presentan enfermedades crénicas (hoy hasta el
cancer se esta convirtiendo en una enfermedad crénica
gracias a la utilizacién de medicamentos), que la mayoria
de estos pacientes son pluripatolégicos y por tanto polime-
dicados. Que ademas estamos inmersos en una crisis eco-
némica interminable, que nos obliga a obtener el maximo
beneficio de los recursos sanitarios, tanto humanos como
tecnolégicos, y no olvidemos que los medicamentos son la
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tecnologia sanitaria mas utilizada. Por todo ello, no hay du-
da de que la atencién farmacéutica puede ayudar mucho
a los pacientes.

— ¢Cual es en la actualidad el grado de implantacién de
la atencion farmacéutica en las farmacias espaiiolas?

— Pues depende del servicio y de la forma de realizarlo méas
0 menos profesional. La dispensacion y la indicacion far-
macéutica se hacen en todas las farmacias, pero podiamos
preguntarnos si en todas se personalizan a las necesidades
reales del paciente en materia de salud. Sin embargo, esto
es algo que ocurre en cualquier servicio sanitario, y lo na-
tural es que los pacientes seleccionen su farmacia y a su
farmacéutico en funcion de su calidad profesional. En el
caso de otros servicios farmacéuticos, la implantacion es
pequefa y a veces casi testimonial. Pienso que los farma-
céuticos necesitan ayuda y estimulos para aumentar su im-
plantacion.

La investigacion en servicios sanitarios
siempre es necesaria, porque los
conocimientos y necesidades en salud
crecen y evolucionan de forma
constante»

— EI Congreso dedica dos mesas redondas a los grandes
proyectos de investigacién sobre atencion farmacéutica.
¢Los resultados son positivos para la atencion farmacéu-
tica? ;Son necesarios mas proyectos?

— La investigacion en servicios sanitarios siempre es nece-
saria, porque los conocimientos y necesidades en salud
crecen y evolucionan de forma constante. Los resultados
que se estan obteniendo en este campo, cuando los estu-
dios son rigurosos desde el punto de vista metodoldgico,
son muy relevantes y positivos. En el Congreso se van a pre-
sentar los mas interesantes.

— En varias ocasiones la OMC se ha mostrado contraria a
la atencion farmacéutica (la mas reciente en un informe
de 2014), acusando a los farmacéuticos de intrusismo,
de fomentar la confusion en el paciente... ;Como se
puede cambiar esta percepcion? ;Cree que trabajos como
los que se presentan en el Congreso pueden ayudar?

— Bueno, este posicionamiento de la OMC indica simple-
mente un desconocimiento de lo que son y persiguen los
servicios farmacéuticos centrados en el paciente. Y también
un posicionamiento corporativo, sin tener en cuenta la opi-

15 septiembre 2015 o el farmacéutico n.° 525 | 21



22

«La farmacia espafiola es més profesional como centro sanitario ahora que hace 25 afios»

nion de los médicos de a pie que tienen la suerte de com-
partir lugar con farmacéuticos, dentro de los equipos de
salud. No hay que olvidar que el protagonista de un equi-
po de salud es el paciente, que cuenta con un médico pa-
ra cuidar esa salud y que este trabajo crucial del médico
se apoya en la colaboracién con toda una serie de espe-
cialistas, entre los que se incluye el farmacéutico como el
especialista en medicamentos. Nuestros resultados en la
colaboracién médico-farmacéutico son muy positivos, in-
cluso espectaculares, y espero que ayuden a superar esa
percepcion errénea.

— Entre sus criticas la OMC incluia la falta de formacién
clinica de los farmacéuticos. ;Coincide, al menos, en es-
te punto? ;Sigue faltando formacién?

— Vuelvo a resaltar que el farmacéutico es el especialis-
ta en el medicamento. Que la responsabilidad de diag-
néstico y seguimiento de las enfermedades corresponde
por supuesto al médico, pero que el farmacéutico puede
colaborar en el seguimiento del tratamiento con medica-
mentos de un paciente concreto, para asegurar que di-
cho tratamiento proporcione el méximo beneficio. Y para
ello, estoy segura de que la formacién basica del farma-
céutico es la adecuada. La formacién universitaria del
farmacéutico tiene como nucleo central su especialidad
en medicamentos, desde el punto de vista quimico, far-
macoldgico y tecnoldgico. Pero ademas se forma en bio-
quimica (todas las enfermedades tienen una base bio-
guimica y por tanto también la tienen sus tratamientos),
anatomia, fisiologia, fisiopatologia, microbiologia, parasi-
tologia, inmunologia, nutricidon, analisis biolégicos, etc.,
gue permiten al farmacéutico estar en condiciones para
trabajar con pacientes.

Nuestros resultados en la colaboracion
médico-farmacéutico son muy
positivos, incluso espectaculares»

— Se ha hablado mucho de la falta de evidencia... ;Cua-
les son los principales puntos débiles de la atencién far-
macéutica?

— También en este tema se habla sin saber. Las publica-
ciones en este campo a nivel internacional son numerosi-
simas en los Ultimos afios, y cada vez de mayor calidad.
Como ejemplo, nuestro Grupo de Investigacion en Aten-
cion Farmacéutica de la Universidad de Granada esta en
las primeras posiciones en produccion cientifica dentro de
nuestra instituciéon. Desde el afio 1993, en que se defen-
di6 nuestra primera tesis en esta rama de la ciencia sani-
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taria y hasta ahora, son 97 las tesis realizadas, muchas de
ellas con mencion internacional. En los ultimos tres afios
hemos publicado 60 trabajos en revistas con indice de im-
pacto. Y existen en el mundo cientifico otros grupos de si-
milares caracteristicas. Cuando me llegan estas afirmacio-
nes inexactas, pienso si no estaremos fallando en la
divulgacion de todos estos datos.

Las poblaciones en el campo de la
atencion farmacéuticas a nivel
internacional son numerosisimas
en los ultimos aiios, y cada vez

de mayor calidad»

— En 2013 Paco Martinez escribié un articulo titulado
«La deuda de los farmacéuticos comunitarios con “la
Faus”» que finalizaba con esta frase: «TODO se lo de-
bemos a “la Faus”, que fue quien impulsé el acceso de
los farmacéuticos comunitarios al mundo de la inves-
tigacion en farmacia practica». No le preguntaré si es-
ta de acuerdo o no, pero jes consciente de haber sido
una pieza clave en lo que es la farmacia espaiiola hoy
en dia?

— En primer lugar, decir que me encanta el sobrenombre
de «la Faus». En la Facultad de Granada todo el mundo
me llama asi y es como yo me suelo presentar. Creo que
en general he sido una persona con suerte, y un hecho
importante ha sido tener unos apellidos tan cortos, tan
raros y tan bonitos. Me han permitido tener visibilidad.
Bueno, en serio, esas afirmaciones del Dr. Martinez Ro-
mero son exageradas y a mi me sobrepasan. Yo no soy
una pieza clave en la farmacia espafola, soy una pieza
mas, que ha tenido la enorme suerte de contar con unos
compafieros de viaje excepcionales, entre los que se en-
cuentran los doctores Fernando Martinez, Paco Marti-
nez, Fernando Llimés, Manolo Machuca, Laura Tuneu,
Miguel Angel Gastelurrutia, Isabel Baena, Miguel Angel
Calleja, Charlie Benrimoj, Daniel Sabater, Emilio Garcia,
Pilar G. Delgado, Amparo Torres, Paloma Fajardo, Narjis
Fikri, Victoria G Cardenas y tantos otros que me han
acompafiado a lo largo de estos 25 afios. Estoy orgullo-
sa de haber sido un iman para atraer a tanta gente es-
pecial. @



