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Editorial

Colofon

El 23 esta al caer, mi querencia es escribir sobre lo que nos espera o lo que es-
peramos que nos esté esperando en ese futuro tan cercano. Sin embargo, me
dicen que los canones dictan que antes de Navidad toca un resumen de lo que
hasido el 22. No seamos demasiado disruptivos, pues, y aungue no soy un entu-
siasta del retrovisor, seamos prudentes y demaos un vistazo a lo sucedido.
Escribir de lo que uno supone que va a venir es un ejercicio fantasioso, pero
solo tiene el riesgo que representa ser mas 0 menas adivino, el mismo que se
corre cuando uno se acerca a una expendeduria de loteria. Existen excusas fa-
ciles para que el mas que probable error sea aceptable y aceptado. En cambio,
hacer una memoria resumida es mucho mas arriesgado: porque las ausencias
van a serinterpretadas como un olvido intencionado, y porque la valoracion que
delhechorecogido hace el que lo escribe implica una opinion, y sobre eso no hay
nada escrito. Ese ejercicio retrospectivo si que te asegura la critica. Por tanto,
aunque parezca mas arriesgado lo uno, realmente lo es lo otro. Vamos alla.
Parece que aun no. También me dicen que el espacio es el que es y que no po-
dremos recoger en un escueto editorial todo lo que el sector ha realizado y vivido.
Que la seleccion va a ser muy complicada y que las muy merecidas exaltaciones,
agasajos y celebraciones que conllevaria siempre se iban a quedar cortas. Entre
unosy otros van a hacerme cambiar todo lo que tenia pensado escribir, pero cual-
guier sugerencia es bienvenida sisuintencion es que el texto quede redondo y ob-
jetivo, y para que la opinion de quien lo escribe no tifa de un solo color lo que pre-
tende ponerundigno colofonaotro afointenso, como siempre lo son en el sector.
Ahora que ya no hay voz que quiera aconsejarme sobre lo que conviene que es-
criba, me doy cuenta de que con mis disquisiciones me he zampado el espacio del
gue dispongo, este rincon tan querido que he ido llenando con mis cosas. Sin em-
bargo, algo deberia escribir en el espacio que me queda, algo escueto, indiscuti-
ble, objetivo, que sirviera para un editorial de final de afio, algo asi como la lista de
lo que continta inalterado en este final de curso, sin novedad, como siempre:
— Elcupdn.
— Las aplicaciones asistenciales de la receta electrénica.
— Lafalta de conexion fluida y segura con Atencién Primaria.
— Ladependenciade laremuneracion de la farmacia del precio del medicamento.
— El escaso reconocimiento de la capacidad de actuacion del farmacéutico en
patologias de baja complejidad.
— El escaso reconacimiento de la capacidad del farmacéutico para sustituir de
forma farmacéutica y para la continuacion de tratamientos cronicos en pa-
cientes estabilizados.

Resumiendo, el dia a dia de 2022.
FelizNavidad y prospero afo nuevo. No perdais la esperanza. ®

=8

«[...]algo deberia escribir

en el espacio que me gqueda,

algo escueto, indiscutible, objetivo,
que sirviera para un editorial

de final de ano»

Francesc Pla
Director de la revista
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Esta Navidad disfruta de las celebraciones y olvidate de los gases

y de la pesadez estomacal con Pankreoflat

Entramosenlarectafinal delafioy, como es habitual, ya des-

de semanas antes las agendas se llenan de comidas y cenas

con familiares y amigos. En esta epoca es cuando se come-

ten mas excesos enlamesa, y el aparato digestivo se resien-

te. Y es que comer y beber demasiado y los cambios en la

dietasonfactores que hacen que las digestiones sean espe-

cialmente pesadas y se favarezca la formacién de gases.
Para que las celebraciones no dejen un mal sabor de bo-

cayevitarlapesadez de estdmago en la medida de lo posi-

ble, desde Pankreoflat recomiendan sequir las siguientes

pautas:

« Comery beber despacio.

- Masticar bienlos alimentosy no hablar mientras se mas-
tica, para no tragar mas aire del habitual.

« Evitarlas comidas muy copiosasy condimentadas siem-
pre que se pueda.

« Eliminar o reducir la ingesta de alimentos muy grasos
(fritos, rebozados, bolleria, etc.).

- Sustituir el café por una infusion digestiva.

Pankreoflat’ comprimidos recubiertos, de Faes Farma, ayu-
daamejorarlos sintomas de las digestiones pesadasy la fla-
tulencia. Su doble mecanismo de accién con dimeticona y

pancreatina actla sobre el exceso
de gases, y facilita la digestion y la
absorcién de nutrientes.

Porunaparte, ladimeticonaesun
agente antiespumante que madifica
latension superficial de las burbujas
de gas, facilitando su eliminaciénenel -
tracto digestivoy aliviando las moles-
tias que ocasionan. Y, por otra, la pan-
creatina, que contiene tres tipos de
enzimas pancreaticas, favorece ladigestionylaabsorciénde nu-
trientes en aquellas personas cuyo organismo no es capaz de
fabricar estas enzimas en cantidad suficiente.

Indicado en adultosy mayores de 12 anos, la dosis recomen-
dadaesde 102 comprimidos recubiertos en cada comida prin-
cipal, y debe ajustarse a cada persona en funcion de los sin-
tomas que padezcay del contenido en grasa de su dieta.

Pankreoflat” comprimidos recubiertos se —_
vende en farmacias con un PVP recomenda- E |Er
[=]

Pan :
compireofiaty,

“"‘“""‘m’u.ww?uh"ml
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dode8,76 €.

https://pankreoflat.es/

MY/80 mg
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Unglax celebra su primer ano tras el relanzamiento de la gama

Unglax, de Laboratorios Vifias, cumple un afio tras la renovacion
de suimagen, y lo hace lanzando 4 nuevas referencias para cu-
brir todas las necesidades de las unas.

Durante sus 20 afios de experiencia, Unglax ha desarrollado

productos para buscar soluciones que devuelvan la bellezay la
salud a las unas débiles, castigadas, estriadas o quebradizas.
Actualmente, con su reciente renovacion de gamay sus 4 nue-
vos productos, se convierte en una gama completa:

Para preparar las ufias

- Unglax Quitaesmalte. Sin acetonay con aloe vera, elimina
eficazmente el esmalte de las unas sin resecarlas, alavez
que suaviza la superficie ungueal (PVPR: 9,10 €).

« Unglax Scrub Cuticulas. Gel exfoliante que retira las cuti-
culas suavemente para conseguir unas unas mas limpias,
sanasy sin heridas(PVPR: 11,90 €).

Para tratar las unas

« Unglax Antiestrias. Trata las ufias estriadas o amarillentas,
disimulando imperfecciones (PVPR: 8,70 €).

- Unglax Endurecedor. Para ufas fragiles y quebradizas que

se rompen con facilidad (PVPR: 8,55 €).

Unglax Vitalizador. Gel que mejora la calidad de las ufas debi-

les que se escaman, doblan o abren por capas(PVPR: 8,55 €).

» Unglax Booster Regenerador. Sérum SOS que regenera al
maximo las ufias dafiadas y sensibilizadas en solo 2 sema-
nas. Combate el envejecimiento de laufay las agresiones
externas (PVPR 14,45 €).

.
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Para optimizar la manicura
» UnglaxBase & Top Coat. Protec-

tor transparente de doble uso: /o #4 Mmﬂ.—
P <

base para evitar las uias amari- 1 j
llasyaumentarlaadherenciadel = % 1' V. 4

ungiax

esmalte; y top coat para prolongar la duracion del color y
realzar su brillo (PVPR: 10,45 €).

- Unglax Aceite Nutritivo. Aceite de alta nutricion para unas
y cuticulas muy secasy asperas (PVPR: 11,90 €).

« Unglax Crema Nutritiva. Tratamiento nutritivo para ufias se-
casy deterioradas que penetra hasta las capas mas profun-
dasdelaunaaportando nutriciony flexibilidad (PVPR: 8,15 €).
Ademas, se puede adquirir Unglax Tratamiento Fortalecedor,

pack que incluye Unglax Crema Nutritivay Un-

glax Endurecedor, cuya accién sinérgica esta E E

-

L

ik

indicada para unas secas, débilesy deteriora- .
das(PVPR: 12,40 €). E

www.unglax.com
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Depositos de Entidades de Crédito, previsto por el Real
Decreto Ley 16/2011, de 14 de octubre, que garantiza los
depositos en dinero constituidos en las entidades de crédito , N
hasta un importe méximo de 100.000 euros por cada titular. Este numero es indicativo
del riesgo del producto,
a&E| reembolso, rescate o la devolucion anticipada de una siendo 1/6 indicativo del
parte o de todo el principal invertido estan sujetos a menor riesgo y 6/6 del
comisiones o penalizaciones. mayor riesgo.

Arquia Banca estd adherida al Fondo de Garantia de 1/6

arquia banca

Depodsito Farmacias

1,00% TAE"......

Si eres titular de una farmacia, obtén rentabilidad por
tus ahorros al hacerte cliente nuevo @ o incrementar
tus posiciones en Arquia ©.

Caracteristicas:

+ Tipo de interés: TIN 1,00% anual, 1,00% TAE. + Permite reintegros anticipados ©.
« Liquidacion de intereses al vencimiento®. + Solo para personas fisicas.

+ Importe méximo: 50.000€. « Un depdsito por titular/es.

+ Plazo: 12 meses, no renovable.

Solicita mas informacion llamando al teléfono 900 400 017, en teinformamos@arquia.es o en
cualquiera de nuestras oficinas.

1Si el titular/es del deposito es titular de una farmacia, el tipo de interés nominal anual serd del 1,00% (1,00% TAE) aplicable durante 12 meses (no renovable).
Oferta vélida hasta el 30/11/2022. 2 Cliente nuevo: personas fisicas, mayores de edad y residentes en Espafia, que no tengan ninguin contrato en vigor con
Arquia en los Ultimos 90 dias anteriores a la contratacion del depdsito. 3 Incremento de posiciones realizado por clientes actuales que sean personas fisicas,
mayores de edad y residentes en Espafia, cuyo importe de la aportacion inicial efectuada al deposito provenga de un incremento de operaciones de pasivo
(cuentas corrientes, depdsitos a plazo, fondos de inversion y valores negociables) realizada durante los 15 dias anteriores a la contratacion del mismo. Dicha
aportacion no podra provenir de otras operaciones de pasivo suscritas con Arquia Bank S.A. 4 El tipo de interés se mantendra siempre que el saldo medio de
los productos de pasivo descritos en la condicion (3) sea igual o superior al saldo disponible en el momento de constitucion del Deposito (incluyendo el importe
de éste). Se tomara como referencia a efectos de célculo de saldo medio el periodo comprendido entre el mes inmediatamente posterior a la contratacion
y el mes anterior a la liquidacion. En caso contrario no se abonara ninguin tipo de interés por no cumplirse las condiciones del contrato. 5 Permite reintegros
anticipados, pero no abona intereses del nominal reintegrado. En el caso de cancelacion total anticipada no se abonara ningun tipo de interés. Arquia Banca,
marca registrada de Arquia Bank, S.A., entidad de crédito inscrita con el n°3183 en el Resgistro del Banco de Espafia.

www.arquia.com/farmacias
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® Notifarma

Mp50 Age Woman+, de Algémica

Fruto del conocimiento del organismo de la
mujer en la etapa de lamenopausiay del co-
nocimiento en suplementacion nace Mp50
Age Woman+, un complemento alimenticio
paralas mujeres que tengan, se aproximen o
que ya hayan superado la menopausia.

Mp50 Age Woman+ esta formulado para
ayudar a las mujeres que a partir de la déca-
da de los 40 anos empiecen a batallar con la
posible sintomatologia que esta detrasdela
bajada de estrégenas, propia de esta etapa.
Es un suplemento que actla a nivel del metabolismo y con una accion anti-
aging muy interesante.

Su férmula estd compuesta por extractos botanicos estandarizados, co-
lageno patentado Ovoderm®, vitaminas y minerales.

La patente Ovoderm® cuenta con muchos estudios de eficacia en reduc-
cion de los signos del envejecimiento de la piel y también en el dolor de las
articulaciones pequenas, ademas de disponer de un proceso de extraccion
sin ningn metodo quimico.

También contiene extractos de té verde, muy rico en polifenoles, Polygonum
conun 98 % de trans-resveratrol, fenogreco, cimicifugay,
por ultimo, lUpulo.

Contiene lasvitaminas D3y K2, que favorecen una bue-
na formacion 6sea, y zinc, para mantener el sistema in-
munitario.

www.algemica.com

LAINCO cambia su imagen corporativa
Tras mas de 88 afos a

de historia, LAINCO L

s S lOINCO
proyeccién exterior

a traves de la crea-

cionde un nuevo lo-

go que conjuga todos los valores de la empresa con los que inicio su anda-
dura. Bajo el claim «Protecting life since 1934», pretenden reforzar el lema
de la empresa con un tagline que responde a la necesidad de sequir traba-
jandoy evolucionando enlas diferentes lineas de innovacion e investigacion,
asi como reforzar su posicionamiento interno a través de la confianza, la vi-
day la experiencia, valores reflejados en este claim.

La nueva proyeccion de LAINCO sigue conservando las lineas estrategi-
cas de laempresa, manteniendo los colores azul y amarillo como corporati-
v0s, pero con una tonalidad mas intensa, aportando caracter, seguridad y
estabilidad a suimagen. Con ese logo la compafia proyecta unaimagen mas
sostenible, modernay comprometida.

Asimismo, LAINCO pretende alcanzar nuevos retos anticipandose y adap-
tandose a las necesidades internas y externas de forma flexible y fluida, pa-
ra consequir eficienciay reforzar sucompromiso a través de la cooperacian,
donde el trabajo en equipo, basado en una comunicaciony
una confianza excelentes, esuno de los valores porlos que
apuesta la empresa. Por otro lado, trabajar la conciencia
medioambiental se convierte en otra de sus prioridades.

https://www.lainco.es/
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Laboratorios Ordesa
lanza Imunoglukan
P4H" 5 DIAS para
frenar los sintomas
del resfriado

Laboratorios Ordesa pre-
senta lmunoglukan®P4H 5
DIAS, un complemento ali-
menticioinmunomodulador
y sintomatico que, graciasa
la sinergia de sus siete in-
gredientes, ayuda a reducir
los sintomas del resfriado
en los primeras 5 dias y po-
tencia el funcionamiento
del sistemainmune, alavez
que favorece la salud de las
vias respiratorias.

Incorpora compuestos que potencian
el funcionamiento del sistema inmune,
como IMG®, betaglucano de origen fun-
gico con un efecto inmunomodulador;
vitamina C, que contribuye al normal
funcionamiento del sistema inmunitario
y posee un efecto antioxidante; y zinc,
que refuerza el sistema inmunitario y
reduce la duracion e intensidad de las
infecciones respiratorias.

Estos compuestos estan combinados
con 4 especies de extractos vegetales
que favorecen la salud de las vias respi-
ratorias (Sambucus nigra, Ribes nigrum,
Drosera rotundifolia 'y Sisymbrium offici-
nale), y tienen propiedades antiinflama-
torias, antioxidantes, mucoliticas, espas-
moliticas, antitusigenasyantibacterianas,
que ayudanareducir los sintomas relacio-
nados con las infecciones agudas de las
vias respiratorias altas, como la conges-
tion, la secrecion nasal, la irritacion de
gargantay boca, la afonia o la tos seca.

Se recomienda utilizar Imunoglukan®
P4H 5 DIAS en nifios a partir de 3 afos
desde los primeros sintomas agudos de
una infeccion respiratoria. Cuenta con
una alta adherencia gracias a los 5 dias
de aplicacion, y se presenta en suspen-
sion oral de 100 mL que permite una fa-
cil dosificacion.

https://www.imuno- O
glukan.com/es/productos

=

©2022 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados

[=]



https://www.imunoglukan.com/es/productos
https://www.imunoglukan.com/es/productos
http://www.algemica.com
https://www.lainco.es/

LUMBACTIVE®, el consuelo
para los dolores de espalda

Reig Jofre amplia su linea
Forté Pharma Medical,
especializadaen salud ar-
ticular, con el lanzamien-
to de LUMBACTIVE®.
La linea LUMBACTIVE®
tiene el objetivo de aliviar
a ese 80 % de la pobla-
cion que sufre dolor de
espalda:
« LUMBACTIVE® compri-
midos (PVPR: 18,50 €):
es una formulacién Unica que une los conocidos be-
neficios del grupo vitaminico By el magnesio con la
accion antiinflamatoria del harpagofito y la L-teani-
na, que contribuye a la relajacién muscular.
LUMBACTIVE® CBD crema (PVPR: 17,60 €): producto
topico con efecto calor que combina una tecnologia
patentada de cannabidiol, para optimizar su permea-
cioény sus propiedades antiinflamatorias, con extrac-
tos de harpagofito, curcumay magnesio.

Con estos dos nuevos productos Reig Jofre completa su

linea articular actuando en tres segmentos diferencia-

dos, dando respuesta alas necesidades

mas habituales: articulacionesy muscu- E E

los, tendones y ligamentos, y espalda. |H
[=]

https://reigjofre.com/es/

tendencias

Vilardell Digest Digesben,
una alternativa natural para
las digestiones pesadas

La dispepsia es una de las sinto-
matologias del aparato digestivo
mas frecuentes. Su prevalencia
esdel 25 % en Espafay afecta so-
bre todo a partir de los 40 afos*.

Laformulacion unicadel com-
plemento alimenticio Vilardell
Digest Digesben (CN: 191017.2)
con el complejo multienzimatico
Digezyme®y extractos de plantas
ayuda a liberarse de las digestio-
nes pesadas, la acidez, la hincha-
z6ny los gases.

Digezyme®es una mezcla patentada de enzimas con estudios cien-
tificos que ha demostrado mejorar los sintomas asociados a la dis-
pepsia. Vilardell Digest Digesben también contiene dxido de magne-
sio, menta piperita, manzanilla, hinojo y fructooligosacaridos.

Este complemento alimenticio forma parte de la gama de pro-

ductos de Vilardell Digest, marca

especializada en salud digestiva

con productos naturales, de calidad y con efectividad comprobada.

*Dispepsia funcional. Sagrario Martin-Aragon. Departamento de Farmaco-
logia. Facultad de Farmacia. Universidad Complutense de

Madrid.

https://vilardelldigest.com/

Casi 2000 alumnos siguen el curso online «Productos naturales:
fitoterapia y complementos alimenticios»

El curso online «Productos naturales: fitoterapia y complementos alimenticios», que se imparte a través de la platafor-
ma www.aulamayo.com, esta a punto de alcanzar los 2000 alumnos. La mayoria son farmacéuticos, pero también hay un
pequeno grupo de otros profesionales sanitarios interesados en conocer los ingredientes naturales que forman parte de
los principales complementos alimenticios y medicamentos tradicionales a base de plantas, y que también desean des-
cubrir los mecanismos de accion, las posibles interaccionesy los posibles efectos adversos que deben tenerse en cuen-
ta antes de dispensar y/o aconsejar sobre complementos alimenticios y fitoterapicos.

Acreditado con 2,3 créditos por el Consell Catala de Formacio Continuada de les Professions Sanitaries-Comision de
Formacion Continuada del Sistema Nacional de Salud, el curso esta dirigido por Maria José Alonso Osorio, farmacéutica
comunitariay especialista en Farmacia Galénica e Industrial, quien ha reunido, para impartir las materias, a un equipo de
expertos en productos naturales: Josep Allué Creus, doctor en Farmaciay profesor titular de la Universitat Autonoma de
Barcelona; Mar Blanco Roger, farmaceéuticay licenciada en Ciencia y Tecnologia de los Alimentos; y Anna Paré Vidal, far-
maceutica y dietista-nutricionista.

El curso estéa patrocinado por Prodeco Pharmay NHCO, y esta disponible en:
https://www.aulamayo.com/cursos/canal-farmacia

Quienes aun no se hayan apuntado al curso, pueden hacerlo hasta el 23 de enero de 2023.

https://www.aulamayo.com/cursos/canal-farmacia
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Irrisorio, rozando el insulto

«El Convenio XXV de
Oficinas de Farmacia
vuelve a quedarse corto
y no cubre las

necesidades de los
farmacéuticos adjuntos»

Jests Cruz Vazquez

Presidente de la Federacion
de Farmacéuticos No Empresarios
(FEFANE)

En septiembre de 2019 sucedieron los primeros acerca-
mientos de los sindicatos habituales en las mesas de ne-
gociacion del convenio para constituirlanueva. La situa-
cion entonces era la de un convenio XXV parado en los
tribunales por desacuerdos entre los representantes de
los trabajadores de oficina de farmacia. Estos trabajado-
res, ano tras ano, se ven perjudicados por la falta de
acuerdo, noyaentrelos dos extremos de lamesasino en-
tre los componentes de labancasindical. Enesas fechas,
nuestra federacion FEFANE no existe como tal, pero las
distintas asociaciones sindicales de farmaceuticos ad-
juntos existentes en el pais ponen en comun una serie de
peticiones que, consultando con sus respectivos asocia-
dos, consideran vitales para que se negocie en el futuro
convenio, ante laimposibilidad de consequir larepresen-
tacion necesaria para estar presentes. Este documento
se hacellegaralos sindicatos presentesylanegociacion
se alarga hasta este verano, alcanzando un preacuerdo.
Desde FEFANE, tras haber hecho lo Unico que podiamos
hacer —comunicarnos con nuestros representantes en
esamesa conlaantelacion suficiente como para atender
alas peticiones de losimplicados directos de ese conve-
nio—, los trabajadores de oficina de farmacia desatien-
den esas peticiones totalmente, dejando firmado un pre-
acuerdo y posteriormente un acuerdo que no se puede
definir ni de corto. Un acuerdo que nos parece irrisorio,
rozando el insulto:

—Elincremento salarial del 4 % en 2022, del 4 % en 2023
ydel 3,5 % en 2024, que, teniendo en cuenta la situacion
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economica actual, es unarevision del todo insuficiente
gue hara que el poder adquisitivo de los trabajadores de
farmacia se reduzca. Hay que recordar que en 2016 ya
se disfrutd de una subida similar, sinla crisis de precios
que tenemos actualmente.

— Elaumento de los dias de asuntos propios en un dia,
pasando de unoados, esuna «mejora» no solicitada por
los trabajadores, y que aprovecha un infimo porcentaje
de trabajadores por miedo a represalias.

— El'aumento de la jornada laboral anual incrementan-
do en una hora mas cada afo va en contra de lo que se
ve en otros colectivos, tanto a nivel estatal como euro-
peo, bajando la cantidad de horas para favorecer el ren-
dimiento y la conciliacion.

— Se garantiza librar al menos un fin de semana al mes
en las farmacias que abren de lunes a domingo. SOLO
un fin de semana.

Nuestras peticiones se orientan a la conciliacion fa-
miliar y a ponernos a la altura economica de otros gre-
mios de semejante importancia, y mas tras lo vivido en
pandemiay la consideracion social que, supuestamen-
te, hatenido la figura del farmacéutico enla peor época
de lapandemia. Actualmentey en el futuro préximo, los
domingos y festivos son considerados como cualquier
otro dia laboral de la semana. Ni se ha tratado que sean
jornadas especificas conretribucion acorde a las tablas
salariales.

— El preaviso de cese de 90 dias nos parece una verda-
deraaberracion contralalibertad del trabajador, cuando
alrevésnoocurre lo mismo, creando una verdadera des-
igualdad en un colectivo donde se habla de que todos
somos iguales, y hasta dentro de la misma farmacia
crealadesigualdad entre las diferentes categorias pro-
fesionales.

— Tanto la experiencia como la formacién del adjunto
deben valorarse y estar reqguladas de algun modo en el
convenio. Iniciativas como la carrera profesional dota-
rian asi al sector de la posibilidad de crecimiento, no so-
lo a nivel del trabajador sino también con un efecto po-
sitivo para la empresa.

Por todo ello consideramos que el Convenio XXV de Ofi-
cinas de Farmacia vuelve a quedarse corto y no cubre
las necesidades de los farmaceéuticos adjuntos, y ade-
mas creemos que no se ajusta a nuestraformade verla
profesiony su futuro. Muchos se preguntan por qué no
encuentran adjuntos para trabajar periodos cortos, sus-
tituciones por vacaciones, 0 por qué simplemente no
quieren la farmacia comunitaria como salida profesio-
nal permanente. Reflexionemos un poco. ®
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El mejor convenio posible

«Ambas partes hemos
hecho un improbo
esfuerzo por renunciar

a lo que nos distanciaba»

Carlos Gallinal

Secretario general de la Federacion
Empresarial de Farmacéuticos
Espanoles (FEFE)

Tras casi trece meses de negociaciones, el pasado 10
de octubre se consiguid firmar el XXV Convenio Colec-
tivo Nacional de Farmacia. Los firmantes fueron, por
parte de la patronal, FEFE, y, por parte de la sindical,
UGT servicios publicosy UTF, siendo ambos suficientes
para legitimar el acuerdo y asi pasar a su registro en la
direccion general de trabajo, mas concretamente en el
Registro de Convenios Colectivos (REGCON), para su
posterior publicacién en el Boletin Oficial del Estado
(BOE). Ademés, enlanegociacion también participo ac-
tivamente el sindicato CC.00., con el que no se pudo lle-
gar a un acuerdo por materias de distribucion de la jor-
nada laboral, tal y como comunicaron. Al inicio de la
negociacion también participo el sindicato CIG. Como
resultado de lanegociacion SE ACUERDA entre la patro-
nal FEFE ylos sindicatos UGT-Servicios Publicosy UTF,
no adhiriéndose a estos acuerdos el sindicato CC.00.:
1.° Convenio a 3 anos: 2022, 2023y 2024.
2.°Incremento salarial: 2022: 4 % (efectos econémicos:
01/01/2022). Los atrasos para pagar antes del 31/12/2022.
2023: 4 %.2024: 3,5 %.

3.° Permisos:

— Sereconoce un dia adicional por asuntos propios, que
tendra la consideracion de tiempo de trabajo efectivo
(art. 27.2.g) del Convenio. En el futuro convenio seran
dos(de tiempo efectivo de trabajo).

— Permiso «accidente y hospitalizacion». Art. 27.2.b) del
Convenio.

Nueva redaccion:

«b)Por accidente o enfermedad grave, hospitalizacién o
intervencion quirdrgica sin hospitalizacion que precise
reposo domiciliario del conyuge o de parientes hasta el
primer grado de consanguinidad o afinidad y sequndo
grado de consanguinidad, cinco dias naturales, y para el
segundo grado de afinidad tres dias naturales, que podran
ser prorrogados. En el caso de que no se produzca dicha
prorroga, el empleado tendra derecho aausentarse de su
puesto de trabajo por el tiempo necesario, sin retribucion.
Lagravedad de laenfermedad podra establecerse a pos-
teriori, si hubiera alguna duda, mediante cualquier prue-
ba admitida en derecho».

4.°Jornada: 1783 horas para 2022, 1784 para 2023, 1785
para 2024.

5.° Distribucion de la jornada: nuevo art. 21.4 del Con-
venio:

«Enlas oficinas de farmacia con méas de dos empleados
se garantizara, a los empleados con jornada de lunes a
domingo en farmacias de horarios ampliados, que, al
menos una vez al mes, el descanso semanal estableci-
do seadisfrutado en fin de semana para mejorar la con-
ciliacién de la vida personal y laboral. A estos efectos,
se considerara fin de semana el intervalo de tiempo
comprendido entre el sabado a las 00:00 horas y el lu-
nes alas 00:00 horas».

6.° El resto del articulado permanecera inalterado ex-
ceptolaacomodacion por reformas legales que haya po-
dido haber.

A primeravistalas modificaciones han sido pocas, pero
ello merece una explicacion: el punto de salida desde
ambas partes estaba muy alejado, y llegar a un consen-
so se hizo realmente complicado.

Mis reflexiones del resultado, como secretario gene-
ral de la FEFE, son las siguientes:

- Esunabuenanoticiacomo agentes sociales haber lle-
gado aun consensoy asino llegar a otra ultraactividad
con lainseguridad juridica que ello conlleva.

- La subida salarial es un gran esfuerzo por parte de los
empresarios, perono estaligadaal IPC, y, por tanto, las
farmacias conoceran exactamente cual sera su masa
salarial para pagar sin que haya sorpresas. Somos
conscientes de que algunas farmacias estan muy las-
tradas por el dafo de la pandemia, pero aqui cabe re-
cordar que siempre que lo justifiqguen podran acoger-
se aun descuelgue.

- En materia de jornada, esta se amplia, aunque sea ca-
side manera simbdlica. Esto tiene una granimportan-
cia para este sector pues el horario minimo de apertu-
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raesamplioy no podiamos firmar nada parecido a una
disminucion de la jornada.

- En materia de absentismo, se ha mejorado el convenio.

- Hay mejoras en materias de conciliacion para el traba-
jador, que encontramos logicas y que hoy en dia ya se
estanllevando a cabo enlainmensa mayoria de las far-
macias. Las farmacias somos pymes, la mayoria con
una relacién casi familiar con nuestros trabajadores.

Eselmejor convenio posible porque ambas partes he-
mos hecho un improbo esfuerzo por renunciar a lo que
nos distanciaba, sabiendo que no era lo ideal para cada
una, pero con el firme propdsito de encontrar una viain-
termedia que aseqgurarala paz social y un marco estable
para los proximos afos en una coyuntura econémica di-
ficil. Podemos felicitarnos todos en aras de nuestra que-
rida actividad empresarial. ®

Talante negociadory
predisposicion al entendimiento

«Para este sector y esta
negociacion lo mas
importante era alcanzar
unos acuerdos basicos,
como son los incrementos

salariales y las mejoras en
conciliacion familiar del
personal»

Gerardo Mosquera Trigo

Presidente de la
Union de Trabajadores
de Farmacia (UTF)

Desde el sindicato UTF queremos valorar muy positiva-
mente el acuerdo alcanzado para la firma del XXV Con-
venio Estatal de Oficinas de Farmacia con vigencia des-
de enero de 2022 hasta el ano 2024.

En primer lugar, queremos aclarar que la actual direc-
cion de este sindicato esta compuesta solo por trabaja-
dores de farmacia; por lo tanto, conocemos de primera
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mano los acontecimientos y el devenir que dia a dia vive
la farmacia, y somos conscientes de las dificultades que
atraviesan sus trabajadores e incluso los empresarios.
Somos unsectorque alolargo deltiempo ha carecido de
conflictos laborales, asi que no entendemos como histo-
ricamente las negociaciones de los convenios se hanido
alargando tanto tiempo, llegando varias veces a la Audien-
ciaNacional e incluso al Tribunal Supremo. Creemos que
este colectivo no merece esto. Hemos demostrado que,
contrabajo, talante negociadory predisposicion al enten-
dimiento, se puede llegar a acuerdos que no sean lesivos
paraninguna de las partes.

Somos conscientes de que quedaron en el camino va-
riasreivindicaciones, por las que habra que seguir traba-
jando, y asilo haremos a través de las comisiones parita-
rias. Pero, dada la situacion de crisis economica tan dura
gue estamaos viviendo, lo mas importante para este sec-
tory esta negociacion era alcanzar unos acuerdos basi-
cos, como son los incrementos salariales y las mejoras
en conciliacion familiar del personal. No solo hay que va-
lorar todo lo consequido, sino también aquellas otras me-
joras, de las que ya disfrutabamos, que fueron temas de
fuerte debate y que conseguimos mantener. Todos he-
mos tenido que ceder enalgun punto, pero creemos que
las soluciones negociadas han sido satisfactorias para
todas las partes.

Nuestro agradecimiento alos sindicatos firmantesyno
firmantes, por sus aportaciones, y alapatronal FEFE por
su disposicion a negociar mejoras que influiran en una
mayor estabilidad en el sector. ®
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«Hasta los Farmaceu

las redes sociales tienen
un valory las incorporan
d Sus estrategias»

Puede ver el video Silvia Estebaran
de la entrevista en:

https://www.elfarmaceutico.es/ ri-‘ k! Fotografias: Leire Fernandez Morterero
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Mas reacios aca ba n.
reconociendo que “



—500.000 sequidores en Instagram, 97 000 seguidores
en Facebook, 74 000 en Twitter... Son cifras importan-
tes que suponen una gran responsabilidad. ;Le dan vér-
tigo estas cifras?

—Para mi tener una audiencia de 500 000 seguidores en
Instagram supone la mismaresponsabilidad que enla far-
macia cuando tengo una audiencia de un solo paciente.
Esdecir, el consejo que doy tiene que serigualmente fia-
bleyriguroso enambas situaciones. Sique es verdad que
el impacto que tienen tus palabras sobre mucha gente
tiene un eco, y que eso puede suponer mas consecuen-
cias, perorealmente para miesigual que elimpactolein-
fluyaaunaoa 100000 personas.

—Lo que si es cierto es que se ha convertido en una de
las cabezas mas visibles de los farmacéuticos enlasre-
des sociales. ¢ Lo siente asi?
—A raiz de la pandemia empecé a notar que en muchas
casas me habia convertido en una especie de «Pepito Gri-
llo», ymucha gente que ahorame conoce me dice «Ah, tu
eres la Boticaria. Pues en mi casa se hacia lo que tu de-
cias». Enaguel momento no fui consciente, pero es cier-
to que ahora, cada vez que hay algun tipo de crisis 0 algu-
na alerta sanitaria, la gente me pregunta, me tiene como
referente y espera que, de alguna manera, les ilumine o
les muestre un poco cuél es la verdad dentro de un mun-
dodondeimperan las fake newsy la desinformacion. Real-
mente es ahi donde uno tiene que elegir muy bien cuales
son sus batallas y sobre qué temas se puede hacer divul-
gacion o no, y como. Lo mas complicado de todo es que
la gente entienda que la ciencia evoluciona; somos una
sociedad en la que queremos todo blanco o todo negro.
Lagentenoentiende el mensaje de la ciencia evolutivo, el
mensaje cambiante; realmente ese es el quid de la cues-
tion y donde creo que tenemos que Sser mas rigurosos.
Porlo demas, paramiesun orgullo el reconocimiento
dentro de la profesion, tanto por los colegios profesio-
nales como por mis companeros o por mitierra, LaMan-
cha, donde este afio me han nombrado hija predilecta,
asi que no puedo estar mas contenta. Es una satisfac-
cion, y alavezlo que siempre he esperado es que mu-
chos mas companeros se sumen a esta causa.

—Divulga para farmacéuticos y no farmacéuticos. ¢En
qué escenario se siente mas comoda?, ¢cuales son las
expectativas de unos y otros?

—Hay unadualidad, porque cuando yo empecé a hacer di-
vulgacion abri un blog orientado al publico en general, y
en el periodico 20 Minutos, que fue uno de los primeros
medios donde colaboré, me contrataron para hacerunos
videos con un muneco que se llamaba Juanolo. Era muy
divertido, y mi sorpresa fue que me escribian compafe-
ros farmacéuticos y me decian que utilizaban mi video
con Juanolo en la rebotica, que lo veia todo el equipo y

tendencias

Marian Garcia o, como todo el mundo la conoce, Boticaria
Garcia, desarralld su labor en la farmacia comunitaria durante
13 anos. En un momento de su trayectoria, siguio su vena
periodistica y se lanzo al mundo de la divulgacion cientifica.
Hoy en dia se define a si misma como una divulgadora de
amplio espectro, que apuesta por que las redes sociales

se integren como una de las tareas mas del dia a dia de la
farmacia. Afirma que el farmacéutico debe entender que
las redes sociales cuestan tiempo y dinero, y considera que
si alguien decide seguir a un farmacéutico dentro del gran
abanico de cosas que hay en Instagram, esto beneficia

al sector.

gue aprovechaban los consejos que yo daba. No me ima-
ginaba que aguel consejo, que era para la pablacion ge-
neral, también pudiera servir para equipos de farmacia.
Ahora ha pasado igual con el libro que he publicado con
Gema Herrerias, Radiografia de un cosmético: laidea era
hacer divulgacion para el publico en generaly, sinembar-
go, muchas farmacias nos lo piden en bloque para todo
el equipo. Y antes paso lo mismo cuando publiqué El mo-
co radiactivo, un libro para padres primerizos y que han
leido enla farmacia. Al final, lo que necesitamos también
como profesionales es que alguien nos dé un poco «mas-
cada» esa forma de hacer los ejemplos. Me dirijo princi-
palmente al publico de la calle, pero sipor el camino pue-
do servir de ayuda a compafneros, perfecto.

—Los farmacéuticos, por tanto, se benefician de sus
ideas para comunicarse con sus propios pacientes.

—Anivel de comunicacion, sivoy a hablar, por ejemplo, de
paracetamol o ibuprofeno, a un companero no le puedo
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«LLo mas complicado es que la gente entienda que el mensaje de la ciencia es
evolutivo; somos una sociedad en la que queremos todo blanco o negro»

aportar nada porque sé lo mismo que él. La diferenciaes
que alo mejor ami se me ocurre decir que ibuprofeno es
Batmany que la arginina es el batmavil, y que, entonces,
cuando Batman va con el batmovil va mas rapido, de la
misma manera que ibuprofeno con la arginina se ab-
sorbe mas rapido; eso puede servir como herramienta
para un companero. Pero también hago formaciones pa-
racompaneros entérminos de comunicaciony redes so-
ciales, que esalo que me dedico ahora. Doy talleres, cur-
sos 0 charlas para companeros farmacéuticos, medicos
0 enfermeros que quieren aprender a comunicar en Ins-
tagram. En eso si que puedo ser Util a mis companeras,
porque llevo desde 2011, cuando abrila cuenta de Twitter,
«picando piedra» en redes sociales y en el blog, a veces
con aciertos, otras con errores. Pienso que mi experien-
cia tiene valor.

—Recuerdo que en una entrevista, en 2016, ya hablaba
de que el farmacéutico debia dar un salto a lo digital.
¢Qué opinion tiene sobre este aspecto?
—Afortunadamente estamos mucho mejor que en 2016.
De hecho, diria que dentro de la comunicacion, si habla-
mos de divulgacion, los farmacéuticos somos los profe-
sionales sanitarios que estamos mas avanzados con res-
pecto a otros. Es decir, los farmaceuticos, quiza por su
cercania con el publico, quiza también, y siendo sinceros,
porque muchos tienen e-commerce, estan bastante mas
avanzados que muchos médicos, que, por su actividad en
el dia a dia en el hospital, no ven tan necesario utilizar las
redes sociales. De camino, el farmacéutico hace divulga-
cion, esdecir, no solo las utiliza como escaparate para su
farmacia o para su farmacia 2.0, sino que ademas le sir-
ven para hacer divulgacion. Instagram ha permitido que
de unamanera mas cercana muchos farmaceéuticos pue-
dan subirse al carro de la comunicacion. Ahora bien, ha-
cerlo de maneraeficiente, de manera efectiva, eslo com-
plicado. Sigue haciendo falta muchisima formacion,
aunque es cierto que en las farmacias hay bastante rele-
vo generacional y que los farmacéuticos jovenes que lle-
gan, tanto los que se incorporan como los que heredan la
farmacia de sus padres, ya tienen ese ADN digital y lo
quieren incorporar en la farmacia.

—¢Qué eslo que mas se les resiste para acabar de dar el
paso?

—Falta que lo vean realmente como un trabajo. El farma-
céutico que piense que ese chavalito de su equipo al que
le gusta mucho Instagram, puede llevarlo en los ratos li-
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bres, se equivoca. Ese chavalito es un profesional —far-
maceéutico o técnico— que en sus ratos libres querra lle-
var sus redes sociales o irse de cafias a un bar. Las redes
sociales se debenincorporar enlas tareas de lafarmacia.
Igual que hay un farmaceéutico que es formulador, uno que
lleva la gestion de las compras y otro que hace el dermo-
analisis, tiene que haber personas que lleven las redes
sociales de manera profesional, y que parte del tiempo
que dedican en la farmacia sea para las redes sociales o
tengan un sueldo aparte para hacerlo en otro momento.
Mientras el farmaceéutico no entienda que las redes so-
ciales cuestan tiempo y dinero, estamos perdidos.

Hay cierta tendencia a despreciar el trabajo de los in-
fluencers y a pensar que cualquiera puede hacerlo. En
cambio, nadie piensa que ser Lola Flores, Julio Iglesias o
Antonio Banderas sea facil, porque se les presupone un
arte. Larealidad es que cualquiera no puede ser influen-
cer; si fuera asi, todo el mundo tendria tres millones de
seguidores, como Dulceida. Otra cosa es que a la gente
le guste lo que hacen los influencers. Los farmacéuticos
hablamos de salud, de nutricion, de ciencia, no hablamos
de moda o belleza ni de cosas tan atractivas como pue-
dan hacer otros influencers, pero tenemos nuestra fun-
cion. Hay que tener la mente muy abiertay entender los
mecanismos del marketing, y lo que funciona en otros
sectores aplicarlo nosotros para hacer el bien de alguna
manera.

—¢Cree que dentro del sector también hay detractores
de la figura del farmacéutico influencer?

—Hay mucho desconocimiento, desde luego, y es una
verdadera lastima. Que alguien decida, dentro del abani-
co de cosas que hay en Instagram, seguir a un farmacéu-
tico nos beneficia a todos, sea el farmacéutico de su
pueblo o sea el farmacéutico que tiene cien mil sequido-
res. Esdecir, que estemos presentes en lavidade lagen-
te y les recordemos que existimos es importante. Hay
detractores, si, pero siempre los ha habido. Cuando em-
pecé me llamaban la bloguera en un tono un poco des-
pectivo, pero ahorala propiaindustriay las instituciones
son las que me llaman porque son conscientes del im-
pacto que puede tener lo que diga. Siempre pongo el
ejemplo de Dulceida: cuando ella abre laboca, elimpac-
to que tiene es mayor que el del telediario mas visto de
la television nacional. Afortunadamente, segun mi expe-
riencia, hastalos farmacéuticos mas reacios acabanre-
conociendo que las redes sociales tienen un valor y las
incorporan a sus estrategias.
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—Cuando un companero le pregunta como puede em-
pezar en esto de las redes sociales, ;qué le aconseja?
—Que se forme. Yo empecé de una manera autodidacta,
y no es que me enorgullezca de ello, pero tampoco habia
mucha formacién, y menos a nivel sanitario. Algunos me-
dios ofrecian cursos, pero muy pocos, y desde luego lo
que no habia era una red como la de ahora. Formarse es
basico. Un buen ejemplo de esta necesidad es lo que me
ocurrio en 2016: aquel afio miblog duplico visitas, pero no
me enteré de que Google habia hecho un cambioen el al-
goritmo, y por no tener la plantilla que se necesitaba en
agquel momento mi trafico cayo alamitad después de ha-
ber estado dos afios picando piedra. Me costo otro afio
volver arecuperar ese trafico, y todo por un fallo mio, por
no estar actualizaday por no estar pendiente de los cam-
bios delalgoritmo, o por no trabajar con especialistas que
pudieran asesorarme bien.

Laformacion es, pues, superimpartante, y luego tener
esared, esacomunicacion, esas sinergias. En 2015, cuan-
do empecé, fuia mi primer Infarmay en la cena de gala
coincidi con Inma Riu y Gema Herrerias, que ya llevaban
tiempo en este mundillo. También conoci al presidente
de un colegio de farmacéuticos, que meses después me
invito a que fuera a su colegio farmacéutico a dar una
charla. Si aquel dia yo me hubiera ido a mi hotel o si ellas
no hubieran tenido la generosidad de invitarme a la fies-
ta, no hubieratenido lugar todo lo que ha sucedido luego.

Ahora mismo, con las redes sociales, con Instagram,
esmuy facil hacer contactos, conectarnos con otros. Ha-
ce poco, por ejemplo, en el congreso de Sevilla se pre-
sento6 un decalogo con muchaos farmacéuticos, y hoy dia
tenemos muy buena relacion entre nosotros. Es funda-
mental hacer sinergias, tenemos que ir de lamano, siem-

tendencias

«Las redes sociales se
debenincorporar en las
tareas de la farmacia,
pero mientras el
farmaceéutico no

entienda que cuestan
tiempo y dinero,
estamos perdidos»

prey cuando alguien no sea un outsidery lleve un mensa-
je que no sea cientifico. Mientras los mensajes estén
alineados, todos juntos tenemos mucha mas potencia, y
no somos competencia, sino companeros. A quienno en-
tienda esto le ira peor. De lo que mas orgullosa estoy es
de mis companeros; se podria pensar que son mi com-
petencia, que hay cierta rivalidad entre nosotros, pero la
realidad es que son los profesionales con los que mas tra-
bajo, con los que saco proyectos adelante y con los que
me voy de vacaciones. Eso es lo méas bonito.

—¢En qué red social se encuentra mas comoda?
—Empecé siendo tuitera hasta la médula. Habia una co-
munidad de farmatuiteros, y es que Twitter esunared so-
cial fantastica porque permite interactuar mucho. La-
mentablemente, con el tiempo, esa facilidad de
interactuar se volvio en contra porque, claro, con tanta
interaccion, habia que interaccionar paralo buenoy para
lo malo. Aquella comunidad fantastica de farmatuiteros
desaparecio, porqgue empezaron las luchas, los ataques
gratuitos, las cuentas anonimas, el «<haterismo», ylagen-
te se traslado a Instagram, pero somas los mismos. Lo
que pasa es que Instagram es una red social que por su
estructura no permite que el odio sea tan visible, porque
en Instagram tu puedes dejar un comentario pero ese co-
mentario se queda enterrado, no lo van a ver todos, como
en Twitter. En Instagram, para repostear tienes que ha-
cerun pantallazoy subirlo, es mucho mas complicado, fa-
vorece menos lacomunicacion entre profesionales, pero
esunared mucho mas tranquila, donde no se respira ese
odio o, por lo menos, cuando hay odio, no se potencia.
Continuo en Twittery meinteresa mucho comored pro-
fesional. Sigo a muchisimos profesionales pararecibirin-

diciembre 2022 - el farmacéutico n.° 616

©2022 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados




Entrevista

«Cada farmacéutico tiene no solo sus fuentes favoritas,
sino también su forma favorita de consumir contenido»

formacion, amedios de comunicacion, a medios del sec-
tor, adermatologos, traumatologos, es decir, areferentes
en cada sector profesional. Pero para hacer comunica-
cion, para hacer divulgacion, lo que necesito es Insta-
gram. Twitter se ha quedado como una red profesional e
Instagram es lared para llegar a la calle.

—¢Como planifica los contenidos?

—Enlosmedios, laactualidad es el rey; aungue tengas un
«temazo», la actualidad es la que impera. De todas for-
mas, tengo mis lineas de comunicacion, en las que he de
actuar paramantenerlas; por ejemplo, este ano me plan-
teé profundizar enlos temas de dermofarmaciay cosme-
tica porque habia hablado mucho de nutricién y mucha
gente me preguntaba sobre cosmeética; de ahi lo de pu-
blicar el libro Radiografia de un cosmeéticoy generar con-
tenidos de cosmetica. También me interesa mantenerla
comunicacién ennutricion, porque ademas de farmacéu-
tica soy nutricionista y porque es uno de los temas mas
transversales y gue mas interesa a la gente. Pero, dicho
esto, cuando llego la pandemia a la gente no le interesa-
ba la nutricion, ni que yo hablara de que el jamon de York
existia o no; ala gente lo que le interesaba era hablar del
coronavirus, de las vacunas, de las mascarillas, de todo
lo relacionado con la COVID-19.

En el diaadia, sihay alguna noticia de impacto, intento
ahondarenella. Por otra parte, cada manana cuando abro
Instagram me encuentro un montdn de mensajes, y aesas
preguntas hay que darles respuesta manteniendo las li-
neas. Reconozco que me resulta complicado porgque yo
misma genero todos los contenidos, no tengo un equipo
gue me los prepare. Es asi porque me he dado cuenta de
gue lainformacién que transmito la hago de una manera
tan personal que, aunque puede serinteresante apoyarte
en un equipo para localizar o depurar contenidos, al final
el estilo lo marco yo y mi estrategia es hacerlo yo todo.

—No debe de ser facil, porque hay que estar ahi todos
los dias, a todas horas, porque la gente demanda conti-
nuamente. ;Es asi?

—Es muy dificil. Yo aprendique era por horas cuando em-
peceé en el diario 20 Minutos. Me pidieron un articulo un
lunes; yo pensaba que iba a ser para el miércoles, y era
para entregar en dos horas. Ahi aprendi como funcionan
los medios. En el mostrador las cosas no funcionan asi
exactamente, pero con el tiempo una adquiere cierta
destrezaenlas formas de adquiririnformacion. Tengo mis
fuentesy miagenda de profesionales que estan trabajan-

]8 diciembre 2022 - el farmacéutico n.° 616

do en primera linea en distintos campos a los que puedo
recurrir para ofrecer informacion. Para milo complicado
esdarrespuesta atodos; debo mantenerunalinea cons-
tante de comunicacion y planificar contenidos. Estar en
la television, en la radio y en el periodico me exige gene-
rar contenidos para ellos, y me obliga a estar actualizada
porgue me voy a sentar en una tertulia donde me van a
preguntar por lo que esta pasando esa semana, asi que
no me queda mas remedio que informarme de todo.

Sique echo de menos lo que hacia al principio, cuando
tenia mas tiempo para crear videos, para crear formatos
diferentes, para hacer mas charlas de otra manera. Des-
de el punto de vista de la comunicacion, empecé con el
blog y escribia posts de tres mil palabras, y la gente los
leia; y ponia un enlace en Twitter, y la gente lo leia. Des-
pués eso dejo de funcionar y hubo que aprender a hacer
hilos en Twitter, y mas tarde eso también dejo de funcio-
nary entonces empeceé a hacer posts en Instagram. Lue-
go los posts dejaron de funcionar y hubo que hacer sto-
ries, y de ahi se paso a los reels y a los videos de nueve
segundos en TikTok. Es entonces cuando te planteas qué
vas a explicar en nueve o doce sequndosy te das cuenta
de que solo tienes dos caminos: o haceslo que Instagram
te dice o te buscas otro jefe. Como en este caso no pue-
des buscarte otro jefe porque Instagram es la red social
con mas publico con la que se puede hacer divulgaciony
la mas versatil, no te queda mas remedio que plegarte a
estos designios y hacer reels y videos cortos. ¢Y qué he
descubierto? Pues que no esta tan mal, que en el fondo
también se puede, aunque obviamente no vas a explicar
el mecanismo de celecoxib en un reel. Estamos en un
mundo donde cada vez es menor el tiempo de atencion,
y si te dedicas a esto tienes que estar muy abierto a los
cambios.

—¢Y hacia donde vamos ahora?

—Vamos a esos microvideos en los que realmente no pue-
des explicar todo lo que explicas en un post, pero puedes
generar curiosidad paraaquellos que quieren profundizar
mas. Pero creo que el blog sigue siendo importante. Las
busquedas en Google siguen teniendo su impacto, y mi
blog sigue teniendo trafico gracias a las busquedas orga-
nicas. Eso no lo podemos dejar de lado, porque las redes
sociales no sirven para busquedas organicas. En Insta-
gram no vas a buscar nada; en Instagram haces conteni-
doy se muere, puedes hacer carpetas, destacados, pero
el contenido se muere. Poreso creo que para el farmacéu-
tico tiene valor tener una web donde vuelque sus conte-
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nidos, donde sea facil encontrar informacion. En Insta-
gram el duefio de tus contenidos no eres tu, por lo que el
valor de la marca personal, de una web propia, de una ca-
samadre, de un blog con tus contenidos, sigue siendo im-
portante.

—¢:Qué opina de las sinergias en las redes entre profe-
sionales?

—Alagente le encantan esas conexiones, ver que sus pro-
fesionales sanitarios de cabecera en cadarama interac-
tuan entre si. Yo, de hecho, me he esforzado mucho en
esto. Durante la pandemia empeceé a hacer directosy pu-
bliqué un libro gratuito —123 preguntas sobre coronavi-
rus— con una periodista que trabajaba conmigo, y en el
gue teniamos claro que, aungue habia mucha informacion
porque estabanlas fuentes oficiales, queriamos que fue-
ran los pediatras, los dentistas, los ginecélogos, los que
dieranesainformacion porque estaban trabajando en pri-
meralinea. Fue unlibroenelqueintegramosatodos. Les
entrevisté e hice directos con profesionales. No erayo la
que contaba la informacidn, sino los propios profesiona-
les, el ginecologo que estaba atendiendo partos enla pan-
demia, el pediatra, el dentista...

—¢0ué hace que un farmacéutico busque informacién
en un canal concreto? ;Qué es lo que marca la dife-
rencia?

—Aqui realmente hay dos partes. Por un lado, el farma-
céutico, como profesional sanitario, como cientifico, tie-
ne que buscar la informacion de la manera mas rigurosa
posible; pero, por otro lado, como empresario, que tam-
biénlo es, necesita ser muy eficiente, porque la farmacia
ocupa muchisimo tiempo, hay mucha gestién y burocra-
cia, y necesitamos ser eficientes. Entonces, jqué busca-
mos? Bueno, pues muchas veces a otros profesionales

tendencias

«En las farmacias hay
bastante relevo generacional.
Los farmaceéuticos jovenes
que llegan ya tienen ese ADN
digital y lo quieren incorporar

en la farmacia»

sanitarios de referenciay también medios de comunica-
cién gue se lo pongan facil, paginas web donde tenga la
informacion, que sean rapidasy agiles sobre todo en ofre-
cer contenidos de actualidad, porque ahora mismo todo
es paraya, y, muchas veces, la persona que entra en la
farmacia sabe muchisimo porgue se ha informado en
blogs, enrevistas, en Twitter, en TikTok, y se tratan temas
enlos que han leido mas que tu, por lo que necesitamos
fuentes solventes enlas que ir a tiro hecho. También me
resulta muy Util que haya algun directorio sobre donde
puedo encontrar fuentes fiables, que es un poco el paso
anterior.

Se necesitan contenidos audiovisuales, pero, insisto,
sigue siendo importante la letra escrita. Por mi expe-
riencia sé que muchos farmaceuticos prefieren un me-
dio escrito donde puedan leer una informacion con cal-
ma, mas que un video que a lo mejor son siete minutos,
de los que les interesa solo uno. Pero una cosa no quita
laotra, este eselgranreto: hace falta el video, pero tam-
bien el podcast, porque hay gente a la que le gusta po-
nérselo en el coche. Pero también hay gente que dice
que no escucha podcasts ni tiene tiempo para el video,
y te pide que se lo pongas en puntos clave, por lo que
también haces un articulo. Cada farmaceéutico tiene no
solo sus fuentes favoritas, sino también su forma favo-
ritade consumir contenido, pero creo que el farmacéu-
ticoylos profesionales sanitarios en general estan acos-
tumbrados a leer. Yo misma, antes que ver un video
prefiero mil veces leer un articulo de varias paginas, un
PDF, e iradonde yo quiero iry tenerlo de referencia.

—Y no solamente en temas de patologia o de cuidados,
sino también en temas legales, aspectos de gestion...

—Claro, ese es otro capitulo, en el que es fundamental la
formacion que se ofrece, y mas complicado todavia por-
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Entrevista

«Tener una audiencia de
500 000 sequidores en
Instagram supone para mi
la misma responsabilidad
que en la farmacia cuando

tengo una audiencia de un
solo paciente. Es decir, el
consejo que doy tiene que
ser igualmente fiable y
riguroso en ambas
situaciones»

gue es algo mas especifico. Por ejemplo, qué es lo que
tiene que saber un farmacéutico sobre si puede o no uti-
lizar WhatsApp con sus clientes, o hasta qué punto pue-
de comunicar, qué puede hacer enunaweb, qué eslo que
no puede hacer, como usar las redes sociales, qué es el
engagement... Hay cosas muy basicas sobre redes socia-
les, sobre el uso y manejo de redes sociales que se des-
conocen. ;Por qué? Pues porgue no nos han ensefiado,
es l6gico que no las sepamos, porque el trabajo del far-
maceéutico es otro. Pero igual que siempre he pensado
gue un farmaceéutico que tiene unlaboratorio, aunque no
formule, tiene que saber o haber formulado antes, o si
ofrece distintos servicios tiene que controlar como son
para, porlo menos, poder supervisarlos, tener ciertas no-
ciones sobre cémo funcionan las redes sociales es im-
portante. Puedes tener a alguien en tu equipo que sea
fantastico, pero muchas veces el farmaceéutico subcon-
trata los servicios a alguien que se lo lleve, y si no tienes
niidea y empiezan a utilizar palabras en inglés, sino tie-
nes unas nociones minimas de ese idioma, las probabili-
dades de que te la «cuelen» soninfinitas.

—Hablemos un poco de sus libros. Tiene libros en soli-
tario (El paciente impaciente; El moco radiactivo; El ja-
mon de York no existe; Comida rdpida, barata y saluda-
ble; Guia verano & COVID) y otros compartidos
(Radiografia de un cosmético, 123 preguntas sobre coro-
navirus...). ; Esta satisfecha de la respuesta que ha ob-
tenido? ;Habra mas libros?

—Los libros son una parte muy importante, especial-
mente en este mundo de las redes sociales enlas que
el contenido muchas veces se pierde o no hay manera
de encontrarlo. Los libros permiten recoger el conoci-
miento, darle una coherencia, una estructura, y poner-
lo al alcance de cualquiera que quiera aprender sobre
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un tema. Es un ejercicio que lleva mucho tiempo y es
complicado, pero me parece fantastico. Mis libros son
tan eclécticos como yo. Tengo uno de anécdotas de
farmacia, uno para padres primerizos, otro de alimen-
tacion, otro de cosmética, otro de la pandemia... Re-
flejan lo que soy realmente. Me considero divulgadora
de amplio espectro; los farmacéuticos hablamos un
poquito de todo con el maximo rigor posible. Ademas,
los libros son una manera muy buena de acercarte ala
gente.

Y sobre siguienteslibras, si, tengo el proyectode unlibro
nuevo sobre untemarelacionado con laalimentacion, que
no voy a desvelar pero que me parece muy interesante y
gue es hacia donde nos encaminamos. Ahora mismo, en
Estados Unidos, tenemos unos porcentajes de obesidad
que superan el 50 %. Aqui en Espafia vamos de camino, y
creo que profundizarenlaalimentaciony enlanutricion es
interesante, y que el farmaceutico, desde la oficinade far-
macia, puede hacer mucho.

—¢Se ve otravez enunafarmacia, detras del mostrador?
—Durante todo el tiempo que estuve en farmacia comu-
nitaria, que fueron trece anos, fui muy feliz. El mostrador
me gustaba mucho e hice muchisimas cosas enla farma-
cia. Creo que podria volver perfectamente mafana mis-
mo. La cuestion es que tengo una vena relacionada con
el periodismo, con la comunicacion y con la escritura, y
mi trabajo actual me permite desarrollarla mas que la far-
macia. Pero, desde luego, no es algo que descarte; soy
supercorporativistay me siento farmacéutica de bata. Yo
no podiaimaginarme que iba aacabar donde estoy, o sea
gue no me atrevo a sacar la bola de cristal y decir lo que
voy a hacer dentro de seis meses. Midia a dia tiene de to-
do menos rutina y cada afo es diferente, asi que dejare-
mos que la vida nos sorprenda. @
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Fl Farmacéutico frente a las

infecciones invernales

Un ano mads, llega el invierno con sus habituales condiciones
meteoroldgicas (descenso de las temperaturas, humedad, viento,
¢lluvias?), lo que en la farmacia comunitaria se traduce en un aumento
del nimero de consultas sobre episodios catarrales, congestidon nasal
o dolor de garganta.

Juan Carlos Merino Sanz Segun diferentes epidemiélogos, las previsiones apuntan a un incremento con-
siderable del numero de infecciones respecto a anos anteriores, especialmente
las de transmisidn aérea (viricas o bacterianas). El principal motivo son las me-
didas que tuvieron que tomarse durante la pandemia parafrenar en seco la trans-
mision de la COVID-19 (aislamiento primero, distanciamiento social despuésy
sobre todo el uso de mascarilla). Nos hemos vuelto mas susceptibles a determi-
nados virus gue antes convivian con nosotros, especialmente los que provocan
el resfriado comun(infeccién viral que puede afectar a narizy garganta), y hemos
perdido parte de lainmunidad de contacto que teniamos(inmunidad por contac-
toendosis subclinicas), que es aguella que se adquiere a través del habitual con-
tacto conlos virus, sin que llegue a desarrollarse ninguna patologia.

Farmacéutico comunitario,
educador terapéutico en diabetes,
coach nutricional y fundador

de «esperanzaendiabetes.com».

Infecciones de reciente actualidad que nos acompanaran
eninvierno
Enlos Ultimos meses estan apareciendo diferentes brotes infecciosos en hu-
manos (procedentes de animales) que durante los meses de invierno convivi-
ran con catarrosy gripes, y que por tanto pueden confundir al paciente en sus
sintomas, pudiendo llegar a restarles importancia.

Hablamos de enfermedades zoondticas como los recientes brotes de la fie-
bre Q(puede cursar con neumonia), la viruela del mono, la sarna, la gripe aviar

22 diciembre 2022 - el farmacéutico n.° 616

©2022 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados



tendencias

«Seqgun diferentes epidemidlogos, las previsiones apuntan a un
incremento considerable del numero de infecciones respecto a anos
anteriores, especialmente las de transmision aérea»

¢Por qué el frio
aumenta las infecciones
respiratorias?

Hay una pérdida
de las propiedades defensivas
en las mucosas de las vias
respiratorias superiores

Figura 1. La incidencia de las infecciones respiratorias es mas alta en invierno

y, por supuesto, la COVID-19. Precisamente, debido a la
crisis sanitaria y econdémica provocada por esta Ultima
se ha visto la necesidad de interrelacionar en un unico
concepto la salud humana, la salud animal y la salud
medioambiental. A este concepto se lo conoce como
«0One Health».

No se debe infravalorar la posibilidad de contraer algu-
na de estas infecciones, y por tanto debemos actuar en
Su prevencion ya que, a raiz de la pandemia que hemos
vivido, los datos de animales de compania (no solo do-
meésticos)presentes en los hogares espafioles se han dis-
parado hasta alcanzar la cifra de 15 millones de nuevos
habitantes. Nos encontramos con la paradoja de que, a
principios de 2022, el nimero de mascotas presentes en
nuestros hogares era mayor que el de ninos menores de
15 afos (6,6 millones a principios de este 2022).

Papel estelar del frio en resfriados y gripe
Conrespectoalasinfeccionesinvernales podemas de-
cirque el frioes el principal causante de las infecciones
respiratorias, ya que las bajas temperaturas ayudan a
inflamar la gargantay con ello favorecen el entorno ideal
para la proliferacion de microorganismos y propagar la
infeccion(figura 1).

Como diferenciar entre catarro,

gripe y COVID-19 (figura 2)

Resfriado comin

- Se trata de una infeccion respiratoria provocada por
rinovirus, y es habitual tanto en adultos como en ni-

Las bajas
temperaturas y la humedad
son el caldo de cultivo perfecto
para la supervivencia
de los virus

Al hacer frio en el exterior,

pasamos mas tiempo en espacios
cerrados, lo que facilita
la propagacion de los virus

Diferencias entre resfriado, gripe y COVID-19

Caracteristico de la COVID-19 y la gripe, pero no
del resfriado

Fiebre elevada y
cansancio

El de la COVID-19 esta situado en torno a los 14
dias, mientras que el de la gripe es de 3-4 dias

Periodo de
incubacion

(OEN I ERE]

y mogueo Muy habitual en el resfriado comin

Los sintomas de la gripe aparecen bruscamente,
de un dia para otro, mientras que los de la
COVID-19 son mas graduales

Aparicion de
sintomas

Figura 2. Algunas diferencias entre la gripe, el resfriado y la COVID-19

nos. Provoca inflamaciony dolorenlagargantayenla
zona nasal.

» Presenta sintomas llevaderos, como congestion de
nariz, estornudos, mucosidad, ojosirritados y posibles
décimas de fiebre.

Gripe
- Eslainfeccion virica de mayor presencia durante la
epoca de otofo e invierno.
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El farmacéutico frente a las infecciones invernales

» Desde la farmacia se debe recomendar la vacunacién
frente al virus de lainfluenza, especialmente en aque-
llas poblaciones vulnerables.

Consejos higiénico-dietéticos que ayudan
a aumentar la inmunidad
Potenciar el sistema inmunitario de manera natural no
impedira contraer infecciones, pero siayudara a dismi-
nuir tanto su potencial gravedad como el tiempo de re-
cuperacion.

Mantener habitos saludables esta al alcance de todos,
y las pequenas modificaciones en el estilo de vida de los
pacientes pueden contribuir a potenciar sus defensas
naturales. Para ello, ademas de mantener una alimen-
tacion saludable y de la practica reqular de ejercicio fi-
sico, se buscara:
Dormir las horas necesarias y conseguir un sueno re-
parador.
Mantener alejado el estrés de nuestras vidas.
Mantener unas normas basicas de higiene tanto a ni-
vel personal (lavado de manos) como en los lugares
que frecuentamos(ventilary mantener limpio tanto el
aire como las superficies).
Hidratarse adecuadamente es primordial para mante-
ner las membranas mucosas en perfecto estado con
el fin de reducir posibles ataques de virus y bacterias.
Elaguaseralabebidade eleccion. Recomendar espe-
cialmente en ancianosy nifos(consejo: infusiones ca-
lientes para los mas frioleros).
Deben usarse humidificadores en el hogar o en el tra-
bajo, ya que facilitan la hidratacién de las mucosas.

Aceites esenciales frente a resfriados,

congestion nasal, tos y dolores de garganta
En los ultimos afios, el uso de aceites esenciales
frente a las infecciones invernales es una solucion

«Potenciar el sistema
inmunitario de manera
natural no impedira contraer

infecciones, pero si ayudara
a disminuir tanto su
potencial gravedad como el
tiempo de recuperacion»
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cadavez mas demandada en la farmacia comunita-
ria.

Hablamos de un extracto puro obtenido de la planta
condestilacién por corriente de vapor. Alberga molécu-
las aromaticas, volatiles y con elevadas concentracio-
nesen principios activos que tienen multitud de propie-
dades terapéuticas, entre las que destaca su elevado
poder antiviral.

Su uso es la opcion elegida entre aquellos que quie-
ren aprovechar su eficacia, toleranciay relativamente
alta inocuidad, siempre bajo consejo del farmaceéutico.

Aceite esencial de ravintsara

Este aceite se extrae de las hojas de un arbol originario
de Madagascar perteneciente ala especie Cinnamomum
camphora. Conocida como «la hojabuena paratodo» gra-
cias a su composicion y propiedades, podemos situarla
como primera opcidn tanto para la prevencion como pa-
ralalucha contralasinfeccionesrespiratorias que acom-
panan a resfriadosy gripes.

Composicion

- Oxidos terpénicos: 1,8 cineol (65-70%).

- Alcoholes terpénicos: alfa-terpineol (10%).
- Terpenos: alfa-pineno y beta-pineno (20%).

Propiedades

- Antiviral: también se utiliza frente al virus del herpes.
« Inmunoestimulantes.

- Antioxidantesy antibacterianas.

Consejos de utilizacion

Segun el objetivo se usaran diferentes vias: oral, cuta-

nea, olfativa o difusion en el aire.

» Uso topico: pueden utilizarse 10 2 gotas en las mune-
cas en épocas delicadas durante 5 de los 7 dias de Ia
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tendencias

«Enlos ultimos anos, el
uso de aceites esenciales
frente alas infecciones

invernales es una solucion
cada vez mas demandada
en lafarmacia
comunitaria»

semana. Como precau-
cion, se recomienda diluir
en un aceite vegetal a
gusto del paciente.
 Usooral: existen presenta-
ciones en forma de perla,
cuya ventaja es alberqgar la
dosisideal de aceite esen-
cialyadiluido sin perder su
eficaciay sequridad.

ODAMIDA

RN SN

Posologia:

- En nifios a partir de 12
afios, en época delicada,
una perla durante 5 de los
7 dias de la semana.

- Enadultos la posologiaau-
mentaados perlasanteso
durante las comidasy 102
veces al dia. Se recomien-
da tomar con agua.

+Uso endifusor: sila perso-

797472 EFP.

)

@ |

757472 EFP:

na busca mantener el am- ODAHIDA (\ )
biente de su hogar o del tra- | T —
bajolibre de virus, se pueden WO s OF 4

ONES LEVES DE LA 5

anadir unas gotas del aceite
esencial (10-15 gotas) en el
difusor durante 10-20 minu-
tos, 3veces al dia.

Aceite esencial de ciprés
Este aceite pertenece a la
especie Cupressus semper-
virens. Sus efectos terapéu-
ticos se deben a sucompo-
sicion:

2z

Laboratorio Quimico Biolégico Pelayo
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El farmacéutico frente a las infecciones invernales

«Mantener habitos
saludables esta al alcance
de todos y pequenas

modificaciones en el estilo
de vida de los pacientes
contribuiran a potenciar
sus defensas naturales»

- Terpenos: alfa-pineno(45%), delta-careno (25%).
- Sesquiterpenoles: cedrol (7%).

Propiedades y usos

« Antitusivo: es un modulador de la tos seca, porlo que
se recomienda aplicar junto a un jarabe que no actue a
nivel central, como la codeina, por sus graves efectos
secundarios. Posologia: 2 gotas via oral, 3 veces al dia.

« Ayuda en el tratamiento del retorno venoso: varices
y hemorroides. Aqui la administracion ideal es la via
topica, ya que presenta menos efectos secundariosy
su efecto es mas rapido. Posologia: 2-3 gotas anadi-
das a la pomada usada con tal fin.

Aceite esencial de tomillo 0T Tuyanol

Esunarbusto pequeno de lafamilia de las lamiaceas que

debe sus propiedades terapeuticas alacomposicion de

la sumidad florida:

- Alcoholes terpénicos(50%): tuyanol-4, linalol, 1-4-ter-
pineol.

- Terpenos: mirceno, gama-terpineno (15%).

Propiedades

- Potentes propiedades antivirales, antibacterianasy fun-
gicidas. Util en faringitis, sinusitis, otitis y amigdalitis.

- Inmunoestimulante.

» Depurativa.

Consejos de utilizacion

- Viatopica: al llevar en su composicion alcoholes, pue-
de usarse de manera pura en la piel:

- Seaplicarandos o tres gotas enla «zonadelagargan-
ta» mediante un suave masaje, aintervalos de una ho-
ra cada aplicacion, para evitar tener que tomar anti-
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biotico u otro aceite mas potente como el de orégano.
Con esta pauta, en una sola mafiana puede compro-
barse si es suficiente o no el tratamiento.

- En caso de sinusitis se aplicara en la zona de los se-
nos paranasales.

« Viaoral: se aplican dos gotas del aceite conun poco de
miely se deja enlagarganta el mayor tiempo posible. El
numero méaximo de aplicaciones sera de 4 0 5 veces.

Qué agua de mar podemos usar en rinitis,
sinusitis y congestion nasal (figura 3)

Para combatir los molestos sintomas que acompafan a
estas patologias, se dispone de dos tipos de agua de mar:
hipertonica e isotonica. Sus indicaciones terapéuticas
vienen determinadas por su diferente concentracion en
sales mineralesy otros compuestos. Esta variacion esla
que determina su osmolaridady, por tanto, su actividad.

Agua de mar isotonica

Contiene sales minerales en una concentracion pareci-
da al suero fisiologico presente en las células de nues-
tro organismo (0,9% de cloruro sodico).

Hipertdnica
« Alivia los sintomas de la sinusitis
« Es la mas adecuada para la rinitis alérgica

Isoténica
« Alivia los sintomas del resfriado comdn y elimina el moco denso
« Previene la aparicion de otitis

Figura 3. Tipos de agua de mar
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@® Publirreportaje

En Arquia Banca hemos desarrollado productos
especificos para dar respuesta a cada una de
las necesidades de las farmacias

«Credifarma es una cuenta
de crédito flexible para
farmacias que permite

cubrir necesidades
puntuales de tesoreria
entre cobros y pagos»

Xavier Ventura

Director general de Arquia Banca

—¢Coémo surge laidea de crear Arquia? ¢ Por qué es importante que conformen
el banco de profesionales del sector?

—Arquia Banca nace hace 40 afios como cooperativa de crédito para dar servi-
cio alasnecesidades financieras de los arquitectos. Con los afios, la entidad fue
abriéndose atodo tipo de profesionales, comao abogados, ingenieros, economis-
tas, meédicos... con lafinalidad de responder a sus necesidades concretas a tra-
vés de una atencion y asesoramiento personalizados, llevando a cabo un mode-
lo unico de banca de proximidad.

Atodos los sectores de actividad a los que damos servicio sumamos ahora el
colectivo farmaceéutico, gracias ala experienciaacumuladaalo largo de los anos,
gue nos ha proporcionado un profundo conocimiento sobre las necesidades de
los profesionales. El farmacéutico debe atender su negocio y dispone de poco
tiempo para realizar gestiones financieras; nosotros le facilitamos esta labor,
acompanandolo en cada paso, proparcionandole todas las herramientas para
impulsar su negocio y ofreciéndole un asesoramiento permanente.

—¢A qué retos diarios se enfrenta un negocio farmacéutico? ;Qué importancia
tiene la operativa bancaria en la gestion del establecimiento?

—Por una parte, esta la gestion diaria de la farmacia y, por la otra, la necesidad
de unaconstante actualizaciony adaptacion a las necesidades de los farmacéu-
ticos. Por tanto, es basico proporcionar una gestion financiera que acompafie
de tal forma que permita agilizar al maximo posible ambos aspectos. En Arquia
ofrecemos un horario de oficina de mananay tarde, sin esperasy sin necesidad
de solicitar cita previa, un servicio de caja sin restricciones horarias ni operati-
vas, y con la comodidad de tener el teléfono de contacto del director para facili-
tar la comunicacion y agilizar cualquier tramite.

Ademas, en el dia a dia buscamos estar a su lado poniendo a su disposicion
productosy servicios disefiados a medida, para que su gestion financiera sealo
mas eficaz posible. Por este motivo, disponemos de Credifarma, una cuenta de
credito flexible para farmacias que permite cubrir necesidades puntuales de te-
soreria entre cobrosy pagos. También hemos alcanzado un acuerdo con Prose-
gur Cash para gestionar de forma eficiente y sequra el efectivo de la farmacia sin
necesidad de desplazarse al banco, mediante un servicio de transporte y gestion
de larecaudacion.

—¢Por qué un negocio farmacéutico precisa una gestion bancaria diferente de
la convencional? ;Qué soluciones ofrecen para impulsar la financiacion de un
negocio farmacéutico?

—Aunque se canaliza a traves de un establecimiento comercial, una farmacia tie-
ne unas caracteristicas totalmente distintas a las de la mayoria de los negocios
minoristas. El de la farmacia es un negocio regulado, con lo que el coste de la in-
versioninicial es elevadoy ademas depende en gran medida de los pagos publicos.
Por otrolado, las exigencias, tanto de los usuarios como de la necesidad de hacer
eficiente elnegocio, requieren elevadasinversiones para su actualizacion. Por es-
te motivo, en Arquia Banca hemos desarrollado productos especificos para dar
respuesta a cada una de las necesidades de este segmento: desde la cobertura
de posibles retrasos del SOE hasta una hipoteca para financiar la compra o tras-
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Publirreportaje

«En Arquia ofrecemos un horario fecomendaciones -
. - . « Sise busca disminuir los sintomas nasales tipicos
de oficina de manana y tarde, S delresfriado comun, esta seriala solucion en cuan-
esperasy sin necesidad de solicitar to alimpieza y descongestion nasal, ya que humi-
cita previa, un servicio de caja sin Sgl'(e:i;;ﬁslgfoe' moco y mantiene [a mucosa na

restricciones horarias ni - Adecuada para la prevencion de posibles otitis.

operativas, y con la comodidad de N
, Agua de mar hipertoénica

tener el telefono de contacto del Presentauna concentracion de sales minerales ma-
director para facilitar la yor que la de nuestras células. Por este motivo, al

entrar en contacto con ellas nuestras células pier-

cornunicacion y aglllzar CU8|C{UIeI’ den parte de su contenido en agua buscando equili-

tramite»

paso de farmacias, productos especificos para asumir las
inversiones de digitalizacion u otras necesidades.

—¢En qué consiste el Sequro Pack Farmacias y en qué
se diferencia de otros seguros de la competencia?
—EI Seguro Pack Farmacias es un completo paquete, que
incluye 3 seguros en 1: el Sequro Multirriesgo proporciona
todaslas coberturas, asistenciay servicios paralas farma-
cias, con una proteccion integral de toda su actividad; el
Seguro Ciber On protege frente alos riesgos cibernéticos
y sus consecuencias, incluyendo soporte tecnologico y
asesoramiento preventivo; y el Seguro de Accidentes de
Convenio da cobertura a cualquier convenio publico o pri-
vado, para la tranquilidad de todos los empleados.

El Seguro Pack Farmacias es Unico en el sector, yaque,
con unos datos basicos del negocio, permite cotizar la

triple cobertura de forma sencilla e inmediata. Muy frecuentes (mas de 1de cada 10)
—¢Qué tipo de proceso de acompafamiento se realiza « Nariz congestionada o con mocos
por parte de los asesores de Arquia? - Disminucion del apetito

—Dado que se trata de un sector clave para la entidad, se * Debilidad

ha creado un equipo responsable de las gestiones ope-

rativas y de asesoramiento, y una unidad especializada
en analisis de riesgos, que acompafiaré a los farmacéu- Frecuentes (hasta 1de cada 10)
ticos que deseen abriruna farmacia, adquirir unalicencia
o comprar un local para desempenar su actividad. « Fiebre
« Dolores musculares
« Dolor de cabeza

—¢Quiere anadir algo mas?

—Enunentorno econémico como el actual, nuestro valor
diferencial reside en la forma en que acompanamos a
nuestros clientes en sus proyectos. Nuestro objetivo es
poder serunareferencia paralos farmacéuticos en el mo- « Erupcidn cuténea
mento en que tienen que llevar a cabo inversiones de mo- « Hemorragia nasal
dernizacion, digitalizacion o la propia compra/venta del » Reacciones alérgicas
negocio. Y no solo desde un punto de vista del producto,
sino también dandoles apoyo con un asesoramiento glo-
bal para poder ofrecerles la mejor opcion financiera que
se adapte a sus circunstancias. @

Poco frecuentes (hasta 1de cada 100)

Figura 4. Posibles efectos adversos de la vacuna intranasal
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«Para combatir los molestos
sintomas que acompanan a

estas patologias, se dispone
de dos tipos de agua de mar:
hipertonica e isotonica»

brar la concentracion con la solucién hipertonica del
agua de mar, lo que deriva en una deshidratacion.

Aungue suene peligroso, este proceso de deshidrata-
cion es beneficioso, ya que la congestion nasal supone
un exceso de liquido. Al aplicar la solucién hipertonica
conseguimos que las células que forman la mucosa na-
sal expulsen agua hacia el exterior por 6smosis, lo que
favorece la descongestion.

Recomendaciones

« Alivia los sintomas de la sinusitis.

» Adecuada para la rinitis alérgica. Aunque podrian uti-
lizarse ambos tipos de agua de mar con el fin de elimi-
narla causaque laproduce(polenadherido alamuco-
sanasal), si se busca la excelencia el farmacéutico se
decantara por esta solucion, ya que en la rinitis existe
un componente antiinflamatorio.

Vacuna intranasal frente a la gripe.
¢Novedad?

El periodo de vacunacién frente a la gripe estacional
arranco este afio con unanovedad, lavacunaintranasal.
Bueno, realmente no es tan novedosa, ya que si hace-
mos un poco de memaria recordaremos que se comer-
cializo hace 5 afios aproximadamente, con escasa acep-
tacion. La temporada pasada estuvo disponible
Unicamente en el ambito hospitalario, en envases mul-
tidosis, pero este afio vuelve a estar disponible enla far-
macia comunitaria para su dispensacion individual. Lle-
go a finales de octubre y puede dispensarse mediante
prescripcion medica.

En esta campana 2022-2023, todas las vacunas son
tetravalentes atenuadas en version inyectada, mas es-
taversion, laintranasal, que es unavacuna tetravalente
de virus vivos atenuados que contiene dos cepas de gri-
pe A(HINTy H3N2)y otras dos de gripe B.

tendencias

Se administrara en los centros de salud municipales,
con el paciente situado en posicién vertical mediante una
pulverizacion en cada fosa nasal, respirando con norma-
lidad durante la misma. Debe recordarse al paciente que
no hace falta inhalar ni aspirar profundamente.

Posologia

Estaindicada en la profilaxis de la gripe en nifos desde

los 2 anos hasta adolescentes menores de 18 anos. Co-

nozcamos su posologia:

- Enel caso de ninosy adolescentes que ya hayan sido
vacunados en anteriores temporadas frente al virus
de la gripe estacional, sera suficiente con una unica
dosis de 0,2 mL administrados a razon de 0,1 mL en
cada fosa nasal.

- Siporelcontrario nunca se han vacunado frente a es-
tevirus, se lesadministrara una seqgunda dosis unavez
transcurrido un intervalo minimo de 4 semanas.

Posibles efectos adversos

Como es l6gico, al igual que ocurre con todos los medi-
camentos, esta vacuna puede producir efectos adver-
s0s, aungue en la mayoria de los estudios clinicos reali-
zados fueron de caracter breve y leve (figura 4).

Puede provocar reacciones alérgicas graves que pro-
voquen dificultad pararespirar, hinchazon de lengua y/o
cara. Puede llegar a suceder hasta en 1de cada 10.000
personas.

Conservacion

En nevera(entre 2y 8 °C) hasta el momento de la admi-
nistracion. Antes de usarse, la vacuna puede estar fue-
ra de la nevera una sola vez y durante un periodo maxi-
mo de 12 horas a una temperatura maxima de 25 °C. Si
trascurridas esas 12 horas no se ha utilizado, debera
desecharse. ®
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@® Te interesa

Arecciones mas rrecuences

de las mascotas

Con el aumento del nimero de mascotas en los hogares,

el uso de medicamentos veterinarios se ha incrementado
considerablemente. En este articulo se realiza una breve revision
de las patologias mas frecuentes de las mascotas mas habituales
(perrosy gatos), para poder prestar una adecuada atencion
desde la farmacia comunitaria.

Mari Jose Diaz Gutiérrez, Patologias mas comunes
Maria Martinez de Luco Garcia, ~ Otitis
Estibaliz Martinez de Luco Garcia, La otitis es una inflamacion del canal auditivo muy frecuente. Sus causas son
Irene Cordero Sanchez multiples y dependen de la morfologia de la oreja del animal. Es mas habitual
e en algunas razas que presentan orejas caidas, con mucho pelo o un canal au-
Yolanda Gardeazabal Aiala, ditivo estrecho, ya que estas caracteristicas dificultan la ventilacién del con-
Isabel Moreno Rubio ducto. La mas comun es la otitis externa, sibien las otitis medias y las otitis in-
- o ternas suelen ser mas graves.
Farmacéuticas comunitarias
Sintomas y signos habituales
« Supuracién, acompafada o no de mal olor.
- Eritema en la parte inferior de la oreja, donde no hay pelo.
- Sacudidas de cabeza.
« Prurito.
- Dolor(se observa porgue el animal se rasca la orejay ladea la cabeza haciala
zona infectada).

Silainflamacion es del oido interno, a veces hay pérdida de equilibrio y dismi-
nuye la capacidad auditiva. Cuando esta afectado el oido medio la otitis es muy
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tendencias

«La otitis es una inflamacion del canal auditivo muy frecuente. Sus causas
son multiples y dependen de la morfologia de la oreja del animal»

dolorosay las mascotas presentan cambios de conduc-
tay evitan que les toquen la cabeza.

Posibles causas

» Dermatitis atopicay alergias alimentarias.

» Traumatismos, debidos al rascado, a las peleas o ala
limpieza inadecuada del oido.

- Infestaciones por parasitos como pulgas o acaros.

- Presenciade cuerpos extrafos(por ejemplo, semillas).

- Alteraciones hormonales, enfermedades autoinmu-
nes, poliposy tumores.

Prevencion
La limpieza es esencial para la prevencion de la otitis
externa.

Tratamiento

Los tratamientos mas frecuentes incluyen corticoides
y/o analgésicos para el dolor y la inflamacion y agentes
secantes y antisepticos. En funcion de la causa, el ve-
terinario puede prescribir antibidticos, antimicoticos o
antiparasitarios. Si el canal sufre una obstruccion, es
necesario un tratamiento quirdrgico.

Esimportante que el dueno de la mascota sea cons-
tante enlaaplicacion y respete la pauta de tratamiento
prescrita por el veterinario, teniendo en cuenta que, si
son infecciones recurrentes, tendra que hacerse un
nuevo diagnostico.

Conjuntivitis

Las inflamaciones de la conjuntiva pueden ser unilate-
rales o bilaterales. Si van acompanadas de infeccion e
inflamacion de la cornea se denominan «queratocon-
juntivitis».

Sintomas y signos habituales

» Enrojecimiento del globo ocular.
« Aumento del lagrimeo.

- Leganas.

Posibles causas

- Alergias: pueden ser provocadas por acaros, polenes
y picaduras de insectos.

- Contacto con sustancias irritantes. Mencion especial
merecen las causadas por la procesionaria del pino, ya
gue la conjuntivitis puede complicarse conla aparicion
de Ulceras ocularesy uveitis, con pérdida de vision sino
se trata a tiempo.

- Infecciones bacterianas: son muy contagiosas y mas
frecuentes en perros.

- Infecciones viricas: se contagian con facilidad y son
mas habituales en gatos, enlos que destacan el herpes
felino o el calicivirus felino. Por su parte en perros es
frecuente el moquillo. A veces son el sintoma de una
enfermedad sistémica.

- Déficit de secrecion lacrimal u ojo seco: son mas fre-
cuentes en perros de 0jos saltones braquicefalicos.
En casos graves pueden aparecer Ulceras y opacida-
des corneales que pueden originar déficit visual.

Prevencion

Esfundamentallavacunacion para evitar algunas infec-
ciones de origen virico, como moquillo, herpes virus o
calicivirus felino. También es muy importante una co-
rrecta higiene ocular, evitando el contacto del pelo con
el ojoy limpiando regularmente las secreciones.

Tratamiento

Esdiferente segun el tipo de conjuntivitis:

- Alérgica: se trata con productos antihistaminicos.

- Irritativa: en el caso de la causada por la procesionaria
del pino, en primer lugar es necesario limpiar bien los
ojos pararetirar los pelos de la oruga que hayan queda-
do en la superficie ocular y los parpados, para poste-
riormente realizar un tratamiento con corticoides.

- Bacteriana: el veterinario puede prescribir antibioticos
en formato gota o pomada oftalmica.

« Virica: se dispone de colirios antivirales para reducir la
queratosisy el prurito y combatir la infeccion.

Elojo seco se trata con lagrimas artificiales que suelen
contener acido hialuronico. También puede recurrirse
a la administracién de suplementos de acidos grasos
omega 3 para mejorar la calidad de la lagrima.

En todos los casos es importante mantener una bue-
na higiene palpebral, aplicando calor sobre los parpa-
dos, masajeandolosy limpiandolos con una solucion ja-
bonosa, gel o toallitas especificas.

Diarrea
Enlatabla1se muestrauna clasificacion de las diarreas
en funcion de distintos parametros.

Posibles causas

- Infecciosas: por virus(panleucopeniafelina, rotavirus,
astrovirus...), bacterias(Salmonella, Campylobacter...)
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angileptol

NOMBRE DEL MEDICAMENTO: angileptol comprimidos para chupar sabor menta, angileptol comprimidos para chupar
sabor miel-limén, angileptol comprimidos para chupar sabor menta-eucalipto. COMPOSICION CUALITATIVA Y
CUANTITATIVA: Cada comprimido para chupar contiene: Principios activos: Clorhexidina dihidrocloruro 5 mg,
Benzocaina 4 mg, Enoxolona 3 mg; Excipientes: Sorbitol 1237,75 mg (en angileptol sabor menta), 1238 mg (en
angileptol sabor miel-limdn), 1194,25 mg (en angileptol sabor menta-eucalipto). Para consultar la lista completa de
excipientes, ver Lista de excipientes. DATOS CLINICOS: Indicaciones terapéuticas: Alivio sintomatico local y temporal
de procesos infecciosos e inflamatorios leves de boca y garganta: aftas bucales, irritacion de garganta producida por
agentes agresores externos como tabaco, cambios bruscos de temperatura, polvo, que cursan con dolor y sin fiebre.
Posologia y forma de administracion: Posologia: Adultos y nifios mayores de 12 aiios: Dosis habitual: 1
comprimido cada 2-3 horas, dejando disolver el comprimido lentamente en la boca. Dosis méxima: 8 comprimidos al dia.
Nifios mayores de 6 afios: Dosis habitual: 1 comprimido cada 4-5 horas, dejando disolver el comprimido lentamente
en la boca. Dosis méxima: 6 comprimidos al dia. Forma de administracion: Uso bucofaringeo. Disolver lentamente en
la boca, sin masticar ni tragar. Si los sintomas empeoran, o si persisten después de 2 dias, el médico evaluara la situacion
clinica. Contraindicaciones: Hipersensibilidad a la clorhexidina, benzocaina, enoxolona o a alguno de los excipientes
de este medicamento. Advertencias y precauciones especiales de empleo: No deben utilizarse dosis superiores a
las indicadas. En relacién con los anestésicos locales, existe una mayor tendencia en los ancianos, enfermos en fase
aguda o debilitados, a que se produzca toxicidad sistémica de benzocaina, por lo cual se pueden necesitar
concentraciones menores de este medicamento. La enoxolona, en ancianos, a dosis altas y en tratamiento continuado
puede producir retencion de sodio, edema e hipertension. Los pacientes que no toleran otros anestésicos locales de tipo
éster (especialmente derivados del 4cido para-aminobenzoico (PABA), los parabenes o la parafenilendiamina (un tinte
para el pelo) también pueden ser intolerantes a la benzocaina. La relacion riesgo-beneficio debe evaluarse en los
siguientes casos: Trauma severo de la mucosa (aumenta la absorcion del anestésico). Empastes de los dientes incisivos;
si la superficie del empaste o sus margenes son rugosos, con la clorhexidina pueden adquirir una coloracién permanente.
En pacientes con periodontitis, la clorhexidina causa un aumento de los célculos supragingivales. Mantener una
adecuada higiene bucal, pasta de dientes especial antisarro, para reducir el acumulo de sarro y la coloracion de los
dientes ocasionada por la clorhexidina. Los comprimidos no deben masticarse ni tragarse ya que su accion es totalmente
local y sdlo se pone de manifiesto su actividad si el producto estd en contacto directo con la zona afectada. Poblacion
pediatrica: Este medicamento debe usarse con precaucion en niiios, ya que son mas sensibles a la toxicidad sistémica
de la benzocaina, pudiendo producirse metahemoglobinemia. Los nifios pueden ser més sensibles a la toxicidad
sistémica de benzocaina igual que los ancianos y enfermos debilitados. No debe utilizarse en nifios menores de 6 afos
sin control médico. Advertencias sobre excipientes: Angileptol comprimidos para chupar sabor menta contiene
1237,75 mg de sorbitol en cada comprimido. Angileptol comprimidos para chupar sabor miel-limén contiene 1238 mg
de sorbitol en cada comprimido. Angileptol comprimidos para chupar sabor menta-eucalipto contiene 1194,25 mg de
sorbitol en cada comprimido. Los pacientes con intolerancia hereditaria a la fructosa (IHF) no deben tomar/recibir este
medicamento. EI sorbitol puede provocar malestar gastrointestinal y un ligero efecto laxante. Interaccion con otros
medicamentos y otras formas de interaccion: No se debe usar conjuntamente con otros medicamentos que
contengan antisépticos. Existen referencias bibliograficas de estudios en animales, en los que la administracion
concomitante, via topica, de enoxolona e hidrocortisona potencia la accion de ésta dltima en la piel. No se ha podido
determinar si potencia también su absorcion sistémica y la toxicidad. Debido a la presencia de benzocaina, interfiere con:
Inhibidores de la colinesterasa: inhiben el metabolismo del anestésico local, con el riesgo de mayor toxicidad sistémica.
Sulfamidas: los metabolitos de la benzocaina pueden antagonizar la actividad antibacteriana de las sulfamidas.
Interferencias con pruebas de diagnéstico: Igualmente se presenta interferencia con la prueba de diagndstico para
determinar la funcion pancreatica usando bentiromida. Los resultados se invalidan, ya que la benzocaina se metaboliza
también a arilaminas y aumenta la cantidad aparente de PABA recuperado. Se recomienda suprimir el tratamiento al
menos 3 dias antes de la prueba. Fertilidad, embarazo y lactancia: No utilizarlos durante el embarazo o la lactancia.
La enoxolona a dosis altas, por encima de 60 mg/dia y uso continuado, puede producir retencion de sodio, edema e
hipertension, lo cual debe ser tenido en cuenta en las pacientes embarazadas. No existen datos suficientes sobre la
utilizacion de clorhexidina y benzocaina en mujeres embarazadas. Con la clorhexidina no se han descrito trastornos de la
fertilidad, ni acciones fetotoxicas, ni toxicidad peripost natal, en estudios realizados con animales de experimentacion. Se
desconoce si la clorhexidina se excreta en la leche materna. Benzocaina: No se han descrito problemas con benzocaina
en el embarazo, ni en la lactancia. Efectos sobre la capacidad para conducir y utilizar maquinas: La influencia de
estos medicamentos sobre la capacidad para conducir y utilizar méquinas es nula o insignificante. Reacciones
adversas: Durante el periodo de utilizacion de medicamentos con clorhexidina, benzocaina y enoxolona se han
observado las siguientes reacciones adversas, cuya frecuencia no se ha podido establecer con exactitud. Clorhexidina:
Pueden producir pigmentacion de las superficies orales (dientes, lengua, empastes dentales, dentaduras postizas y otros
aparatos bucales). Esta pigmentacién puede ser méas pronunciada en los individuos que presentan placas de sarro en los
dientes. Esta coloracion puede ser visible a la semana de iniciar el tratamiento. La coloracion de la lengua desaparece
espontaneamente y no es peligrosa. La coloracion de los dientes no es permanente, puede eliminarse por limpieza bucal.
La coloracién de empastes si puede ser permanente. La alteracion en la percepcion del sabor durante el tratamiento y el
aumento del sarro en los dientes, son dos reacciones adversas que con frecuencia han sido descritas en pacientes a los
que se les administra clorhexidina en solucion para enjuague bucal. Se han descrito casos raros de irritacion bucal por
lesiones descamativas, en ocasiones dolorosas (sobre todo en nifios entre 10 y 18 afos), que suele ser pasajera, e
irritacion de la punta de la lengua. También se han descrito en raras ocasiones reacciones locales alérgicas en pacientes
que usaban la clorhexidina en solucién para enjuague bucal. Estas reacciones alérgicas, en ocasiones se presentaron
acompariadas de congestion nasal, picor, rash cutaneo. Benzocaina: Las reacciones adversas que pueden surgir por la
presencia de benzocaina se deben a una dosificacion excesiva o a la absorcion répida, asi como a la idiosincrasia del
enfermo, e incluyen sensibilizacion por contacto y angioedema (por reaccion alérgica o dermatitis de contacto). También
escozor, picor, hinchazon o enrojecimiento dentro de la boca o alrededor de ella, inexistentes con anterioridad al
tratamiento. Enoxolona: La enoxolona a dosis altas y en tratamientos continuados produce: edema (hinchazon producida
por retencion de liquido) e hipertension. No es probable que aparezcan las reacciones adversas descritas a las dosis
utilizadas en estos medicamentos. No obstante, en caso de observarse la aparicion de reacciones adversas debe
suspenderse el tratamiento y notificarlas a los sistemas de farmacovigilancia. Notificacion de sospechas de
reacciones adversas: Es importante notificar sospechas de reacciones adversas al medicamento tras su autorizacion.
Ello permite una supervision continuada de la relacion beneficio/riesgo del medicamento. Se invita a los profesionales
sanitarios a notificar las sospechas de reacciones adversas a través del Sistema Espafiol de Farmacovigilancia de
Medicamentos de Uso Humano, Website: www.notificaRAM.es. Sobredosis: A las dosis propuestas es dificil que se
produzca un cuadro de sobredosis. En caso de que se produjera, debido a la enoxolona, puede aparecer un cuadro de
hipermineralocorticoidismo con retencion de sodio y pérdida de potasio, edema, aumento de la presion sanguinea y
depresion del sistema aldosterona-reninaangiotensina. La sobredosificacion con clorhexidina, sobre todo en nifios,
produce sintomas de intoxicacion alcohdlica (habla balbuceante, adormecimiento o marcha tambaleante). A pesar de que
la absorcion de la benzocaina es muy pequefia, en caso de absorcion sistémica excesiva, los sintomas son vision borrosa
o doble, mareos, convulsiones, tintineos de oidos, excitacion (estimulacion del SNC) seguida de somnolencia (depresion
del SNC), aumento de sudoracion, presion arterial baja o latidos cardiacos lentos o irregulares, depresion de sistema
cardiovascular. El tratamiento de una sobredosis, en lo que se refiere a la clorhexidina es fundamentalmente
sintomatoldgico. El tratamiento incluye administrar oxigeno o en caso necesario instaurar respiracion asistida, y para la
depresion  circulatoria  administrar  un  vasoconstrictor y liquidos intravenosos. También puede aparecer
metahemoglobinemia (dificultad para respirar, mareo, fatiga, cansancio, debilidad), cuyo tratamiento consiste en la
administracion de azul de metileno. DATOS FARMACEUTICOS: Lista de excipientes: Estearato de magnesio, Sorbitol
(E420), Acesulfamo de potasio (E950), Aroma de menta (en angileptol sabor menta), Aroma de menta-eucalipto (en
angileptol sabor menta-eucalipto), Aroma de miel y aroma de limén (en angileptol sabor miel-limén).
Incompatibilidades: No procede. Precauciones especiales de conservacion: No conservar a temperatura superior
a30°C. TITULAR DE LA AUTORIZACION DE COMERCIALIZACION: Alfasigma Espatia, S.L. Av. Diagonal, 490 — 08006
Barcelona, Espafia. PRESENTACION: Estuches de 30 comprimidos para chupar. PVPwa: 8,30 €. Sin receta médica.
No reembolsable por la Seguridad Social. FECHA DE LA REVISION DEL TEXTO: Septiembre 2021.
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o0 paréasitos(Ascaris lumbricoides, anquilostoma, coc-
cidios, Giardia toxoplasma...).

- Dietéticas: cambios o0 abusos en la dieta.

« Toxicas o medicamentosas: uso de paracetamol, am-
picilina, etc.

- Varias: obstruccion intestinal parcial.

Tratamiento

El tratamiento de eleccion es la fluidoterapia, porque
la deshidratacion y el desequilibrio electrolitico son
una complicacion habitual. También se recomienda re-
poso y restriccion alimentaria durante 24 horas, que
suelen ser suficientes para solucionar la mayor parte
de los casos.

La administracion de antibidticos puede prolongar el
proceso, ya que desequilibran la flora intestinal. El uso
de modificadores de la motilidad tampoco es recomen-
dable, salvo que el veterinario descarte que se trata de
una diarreainfecciosa.

Problemas dermatoldgicos

Las enfermedades dermatoldgicas constituyen uno de
los principales motivos de consulta enlas clinicas vete-
rinarias, y desde la farmacia se puede contribuir decisi-
vamente en la prevencion de estas afecciones.

Sintomas y signos habituales

Elmas comun es el prurito, que puede afectaratodo el
cuerpo. Se recomienda prestar atencion por si el ani-
mal se lame mucho o incluso se muerde la piel. Aveces,
laintensidad del picor es tan alta que pueden causarse
heridas a causa del rascado. Ademas, se puede produ-
cir descamacion, alopecia local, costras, inflamacion,
eritema, irritacion, sequedad, decoloracion de la piel,
etc.

Posibles causas

Infestaciones por parasitos como pulgas, garrapatas,
acaros o piojos.

Infecciones bacterianas o pioderma(que generalmen-
te se originan a partir de una herida abierta).
Infecciones fungicas por crecimiento excesivo de hon-
gos que viven de manera natural en la piel.

Alergias. En la mayoria de los casos el origen esta en
el entorno en el que vive el animal(acaros, polen, mo-
ho...)y elresto suelen ser de origen alimentario. Entre
un 10y un 15% de los perros son atopicos (presentan
unadesestabilizacion de la estructura dérmica que les
hace méas sensibles a los alérgenos de su entarno).

« Tumores o neoplasias dérmicas.

Prevencion
Es preciso revisar el estado de la piel del animal de for-
ma periodica(p. e]., durante el bafo), de modo que po-
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Tabla 1. Clasificacion de las diarreas
Clasificacion

Mecanismo de Diarrea osmética

aparicion

Diarrea secretora

Diarrea exudativa (aumento de la
permeabilidad)

Diarrea por alteracion de la motilidad
Duracion del proceso | Aguda
Cronica

Localizacion Intestino delgado

Intestino grueso

Secundarias a enfermedad no entérica

Funcionalidad Diarrea no esteatorreica
afectada

Diarrea esteatorreica

Diarrea por enteropatia

damos detectar precozmente los primeros sintomas.
También esimportante adoptar medidas higiénicas que
mejoren el entorno donde suele estar la mascota.

Se recomienda el uso de productos como collares an-
tiparasitarios, aerosoles, polvas, comprimidos antipulgas
0 pipetas, para evitar las ectoparasitosis.

tendencias

Descripcion

Existe un exceso de componentes solubles en agua que retienen

agua con ellos.

Causas posibles:

« Sobrecargas dietéticas

« Insuficiencia pancreatica exocrina

« Déficit de sales biliares

« Enfermedad que provoque alteraciones en la mucosa del intestino
delgado

Se excreta una gran cantidad de fluido extracelular hacia la
luz intestinal. Habitualmente son causadas por la enterotoxina
producida en el propio intestino por Escherichia coli
enteropatogenica

Resultado de enfermedades que producen inflamacion o tlceras

Modificacion de la matilidad intestinal de diversos origenes
Limitada en el tiempo
Duracion mayor de 3 semanas

Las deposiciones tienen aspecto acuoso y sin forma, con alimento
no digerido, gotas de grasa o melena. Los animales con este tipo de
diarrea tienen un estado nutricional deteriorado, tienden a beber
grandes cantidades de agua por la pérdida de fluidos y electrolitos
y el aspecto de su pelaje es poco brillante y se vuelve mas fragil.
Suele ir acompanada de pérdida de peso y aletargamiento

Las heces tienen consistencia semiformada, con mucosidad
0 incluso trazas de sangre fresca. La cantidad puede estar
algo aumentada, aunque suele ser normal. La frecuencia de
las deposiciones aumenta de forma evidente, pero el aspecto
nutricional es correcto

Son diarreas que son a su vez una complicacion de alguna
disfuncion organica, como insuficiencia renal, pancreatitis o
enfermedad hepatica

La asimilacion es normal

Se produce por malasimilacion (mala digestion si el problema es
pancreatico o malabsorcion si es intestinal)

Se acompanan de pérdida proteica

Tratamiento
El tratamiento es diferente en funcion de la causa y el
nivel de afectacion de la enfermedad.

El veterinario tratara las dermatitis bacterianas con
antibioticos, y el farmaceutico puede aconsejar el uso
de jabones con antiséptico.
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Afecciones mas frecuentes de las mascotas

«Es fundamental
la vacunacion para evitar
algunas infecciones de origen

virico, como moquillo, herpes
virus o calicivirus felino»

Problemas respiratorios

Entre las enfermedades respiratorias mas comunes se
encuentran el resfriado, el moquillo, la amigdalitis farin-
gitis y la amigdalitis, la bronquitis, la neumonia, la tos de
las perrerasy elasma. Todas ellas estan causadas por di-
ferentes agentes patdgenos(virus, bacterias, toxinas...).
Mayoritariamente se transmiten via aerosoles, y la incu-
bacién es de 2 a 10 dias. Los animales mas jovenes, los
inmunodeprimidosylos novacunados tienen mas proba-
bilidad de sufrir una infeccion grave a consecuencia de
una neumonia, de la malnutricion o la deshidratacién, lo
gue puede causar incluso la muerte del animal.

Sintomas y signos habituales

Estornudos, secrecién nasaly ocular, lagrimeo, tos, fie-
bre, fatiga, pérdida de apetito y letargo. Tambien pue-
den aparecer Ulceras bucales, excesiva produccion de
salivay Ulceras oculares. Es importante acudir al vete-
rinario sin menospreciar ningun sintoma, puesto que
puede tratarse de la manifestacion de una enfermedad
grave.

Posibles causas

Los principales agentes patdégenos en el caso de los pe-
rros suelen ser virus como parainfluenza canina o ade-
novirus tipo 2 y bacterias como Bordetella bronchisep-
ticay Mycoplasma spp.

En los gatos lo mas habitual es el virus del herpes fe-
lino(FHV por sus siglas eninglés)ylos calicivirus. Enlos
ultimos anos se estan detectando otros patégenos gra-
ciasalosavances enlos metodos de identificacion mo-
lecular.

La infeccion respiratoria mas conocida en el caso de
los perros es la «tos de la perrera», cuyos brotes se re-
portan a escala mundial. Se produce entre perros que
conviven enrefugios o protectoras. Lagripe felina, o in-
feccién de las vias respiratorias superiores, es una en-
fermedad comun que puede variar segun la gravedad y
puede poner en riesgo la vida del animal. En la mayoria
de los casos se debe a unainfeccion por un calicivirus o
el FHV.

Prevencign

Es habitual que los gatos sean reacios a comer por una
alteracion del sentido del gustoy el olfato, por lo que son
recomendables piensos suavesy olorosos, tipo comida
para gatos bebés o pescado en aceite. Siladesnutricion
fuera severa, puede ser necesario recurriralanutricion
enteral mediante sonda, o incluso parenteral, utilizando
cateter.

Tratamiento
En los casos leves, el tratamiento suele ser sintomati-
co. Siel estado de animoy el apetito es bueno, no suele

«Las enfermedades dermatologicas constituyen uno de
los principales motivos de consulta en las clinicas veterinarias,
y desde la farmacia se puede contribuir decisivamente

en la prevencion de estas afecciones»
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aplicarse un tratamiento especifico. Silos sintomas per-
sisten mas de unasemanay se presentan signos de neu-
monia, debe recurrirse al uso de antimicrobianos, sien-
dode primera eleccionla doxiciclinay laamoxicilina. Los
analgésicos también pueden ser necesarios. Se puede
recurrir al uso de supresores de la tos para proporcio-
nar alivio.

Sielanimal presenta congestion nasaly dificultad res-
piratoria, se puede emplear un sistema de nebulizacion.

Cuidados esenciales, como retirar las secreciones de
los 0josy lanariz con ayuda de un disco de algodon, con-
tribuyen a mejorar el estado de la mascota, proporcio-
nandole confort.

Parasitosis

Lasinfestaciones de las mascotas por parasitos internos
0 externos (endoparasitosis o ectoparasitosis) pueden
causar enfermedades graves.

tendencias

Sintomas y signos habituales

Los sintomas varian en funcién del tipo de parasito. Los
mas frecuentes son tos, pérdida de apetito, anemia, obs-
truccion intestinal o diarreas, sangre en heces, vomitos,
dolor abdominal y prurito.

Posibles causas
Enlatabla 2 se recogen los parasitos mas frecuentes en
cachorrosy adultos.

Prevencion

Esfundamental la desparasitacion interna periddica de
las mascotas y el uso de collares o pipetas adecuados
para evitar el contagio por ectoparasitos.

Tratamiento
Los principios activos usados en la desparasitacion in-
terna son benzimidazoles, praziquantel y milbemicina.
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Nutira®, el complemento alimenticio para
las personas con intolerancia a la lactosa

Laintolerancia a la lactosa se manifiesta como un conjunto de sintomas deriva-
dos de laincapacidad del intestino de digerir la lactosa, presente en los lacteos y
muchos alimentos preparados a partir de este nutriente, como natas, cremas,
postres o helados, asi como en algunos platos preparados y también en
muchos medicamentos. La intolerancia surge cuando el organismo no
produce suficiente cantidad de una enzima llamada lactasa, que es la

responsable de desdoblar lalactosa en azicares mas faciles de absor- : ' =

ber por el intestino.

Ante este problema, no resultarecomendable suprimir de la dieta cual-

quierlacteo o producto que pueda contener lactosa, ya que una dieta ba-

jaenlacteos puede producir falta de minerales importantes(calcio, zinc, fosforo, potasio, magnesio y hierro)y de vita-
minas (B, B,, B,, B,, B,y C), y aumenta el riesgo de desarrollar osteoporosis debido a la falta de calcio. Asi pues, una
excelente alternativa para las personas intolerantes a la lactosa podria ser tomar un suplemento de la enzima lactasa.

Gama Nutira®

Lagama de complementos alimenticios Nutira® a base de lactasa ayuda a digerir la lactosa, aportando al organismo
lalactasa que necesita para desdoblar lalactosa, previniendo la aparicién de los sintomas habituales de laintoleran-
cia alalactosa: distension abdominal, flatulencias, dolor abdominal, espasmos, diarrea y nauseas.

Nutira® es un complemento alimenticio de administracion oral disefa-

Mas
informacion

https://nutira.es/

do paralas personas conintoleranciaalalactosa. Se debe tomar justo an-
tes de la ingesta de cualquier lacteo o producto que contenga o pueda
contener lactosa en su composicion. Se recomienda consumir hasta
4 comprimidos a la vez de Nutira Masticable o hasta 2 capsulas 0 2 com-
primidos de Nutira Forte o Nutira Forte to go por ingesta, en funcion de
la cantidad de lactosa que se vaya a consumir. Repetir la toma si transcu-
rridos 45-60 minutos se siguen consumiendo lacteos. @
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Afecciones mas frecuentes de las mascotas

«Entre las enfermedades
respiratorias mas comunes
se encuentran el resfriado,

el moquillo, la amigdalitis
faringitis y amigdalitis, la
bronquitis, la neumonia, la tos
de las perreras y el asma»

Tabla 2. Parasitos mas frecuentes
Endoparasitos En cachorros y adultos
Nematodos

Ascaris lumbricoides

Ancylostoma

Trichuris trichiura Taenia

Ectoparasitos Pulgas Piojos

Medidas higiénico-dietéticas generales

» Cuidado de lapiely el pelaje con champus adecuados.

« Limpiezafrecuente de ojosy oidos para evitar las con-
juntivitis y/o las otitis.

- Higiene bucodental con pastas enzimaticas adecua-
dasy dediles para la higiene.

« Administracion de complementos alimenticios y ali-
mentos adecuados a la edad y a la especie de la mas-
cota. @
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OTeinteresa

| a resistencia; cistitis

Aunque resulte paraddjico, la vida de la paciente que habia
sobrevivido al atentado terrorista que en 2016 matd a 35 personas
en Bruselas no corria peligro a causa de las heridas producidas por
el atentado, sino por la infeccién en una de sus piernas causada
por la bacteria Klebsiella pneumoniae.

José Peird Rocher Este microscopico organismo se habia vuelto resistente a todos los antibioticos
disponibles, de manera que no habia alternativa terapeutica, hasta que la admi-
nistracion de una terapia combinada de virus bacteridfagos con antibioticos con-
siguio erradicar por completo la infeccion.

Este paradigmatico ejemplo evidencia la importancia que adquiere el empleo
de los virus fagos en las infecciones mediadas por bacterias resistentes. Este ti-
po de virus infecta a la bacteria con especificidad, utilizando una molécula pre-
sente en su superficie por la cual se introduce en suinterior. Una vez dentro, es-
tos virus se replican y lisan a las bacterias liberando nuevos virus formados.
Ademas, estos virus pueden interferir en la produccion de varias proteinas que
participan en procesos clave para la bacteriay que, en ultima instancia, pueden
causar su muerte.

Por otro lado, el mencionado episodio de 2016 nos recuerda el peligro real que
representan la resistencia bacteriana y, particularmente, las llamadas «super-
bacterias», inmunes a cualquiera de los antibioticos disponibles en nuestro ar-
senal terapéutico. En este texto revisaremos como esta afectando este problema
(yde qué herramientas disponemos en la farmacia en forma de fitoterapiay pro-
bidticos para reducirlo) en el &mbito de la cistitis, la infeccion del tracto urinario
(ITU)més frecuente y que cuantitativamente ocupa el sequndo lugar en impor-
tancia de infecciones extrahospitalarias, siendo causa habitual de consulta en

Farmacéutico comunitario
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La resistencia: cistitis

Tabla 1. Sintomatologia
dependiente de la localizacion
de la infeccion: alta o baja

ITU alta

ITU baja

« Disuria (miccion dolorosa)

« Frecuencia y urgencia
urinarias

« Dolor lumbar

« Fiebre, escalofrios,
afectacion del estado
general

« Disuria (miccion dolorosa)

« Frecuencia y urgencia
urinarias

« Color anormal y olor fuerte
de la orina

« Dolor suprapubico

- Hematuria (en ocasiones)

elareade urgencias debido alas molestias que suele oca-
sionar en las mujeres.

Qué es la cistitis

El término genérico cistitis implica una inflamacion su-
perficial de la mucosa vesical. Esta inflamacion esta
causada habitualmente por bacterias, aungue también
pueden hallarse hongos y virus. Los sintomas vincula-
dos difieren en algun aspecto clinico con los de una ITU
de las vias altas(tabla 1).

Tipos de cistitis

Cistitis aguda no complicada

Setratade unalTU que se produce en individuos con un
tracto urinario estructuralmente normal y sin mermas
en su sistema inmunitario.

Cistitis complicada

Esla que afecta a pacientes con anomalias estructura-
les o funcionales del aparato urinario, diabetes mellitus
(la glucosuria favorece el crecimiento bacteriano), ins-
trumentacion de lavia urinaria, portadores de sonda ve-
sical, insuficiencia renal crénica o inmunodeprimidos.

Cistitis recurrente

Implica la aparicion de 3 episodios de cistitis aguda
enlos ultimos 12 meses, o de 2 episodios en el plazo de
6 meses.

Cistitis recidivante

Supone lainfeccion porla misma cepa bacteriana antes
de 2 semanas tras finalizar el tratamiento antibiotico.
Sugiere un fallo de dicho tratamiento o una alteracion
urologica subyacente.

Epidemiologia y etiologia

La cistitis afecta mayoritariamente a las mujeres y es
poco frecuente en los hombres (10:1), debido sobre to-
doaquelauretradelamujer esmas cortay se situamas
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792 %

Proteus mirabilis
I Staphylocaccus saprophyticus

M Escherichia coli
M Klebsiella pneumoniae
M Enterococcus faecalis

Figura 1. Principales patdgenos causantes de las ITU

proxima al ano que la del hombre, estando enintima re-
lacién anatomica con la vagina, desde donde pasan los
microorganismos que colonizan la vejiga, pudiendo as-
cender al tracto urinario superior. Un 25-30 % de las mu-
jeres que han padecido un episodio agudo desarrollan
infecciones recurrentes.

Escherichia colies, con gran diferencia, el agente etio-
l6gico mas frecuente (60-80 %), completando el espec-
tro Staphylococcus saprophyticus, Proteus mirabilis, En-
terococcus faecalis y Klebsiella pneumoniae (figura 1).

Tratamiento antibiotico
Como hemos mencionado, las cistitis suelen producir-
se porinfecciones bacterianas, por lo que la mayoria de
los episodios se tratan con antibidticos.

Eltratamiento se elegirdenfuncién de las resistencias
a antibioticos, los efectos secundarios del farmacoy los
colaterales ecoldgicos sobre la sociedad, el coste-bene-
ficio y la pauta posoldgica(tabla 2).

Estado de las resistencias

Laresistencia a los antibioticos es un proceso anterior
ala aparicion de estos farmacos. Las bacterias han de-
sarrollado modificaciones en su estructuray han adqui-
rido aspectos genéticos que les permiten sobrevivir a
determinadas condiciones presentes en la naturaleza.
Mas alla de los diferentes mecanismos bioquimicos (ta-
bla 3), existen dos tipos de resistencia:

- Natural: el microorganismo es resistente al antibiotico

por no disponer de diana de accion.

©2022 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados



Tabla 2. Tratamiento de la cistitis
no complicada

Primera eleccion | « Fosfomicina trometamol en Unica dosis

dedg

» Nitrofurantoina 100 mg/12 h durante
5 dias

Segunda eleccion

Tercera eleccion | - Cefuroxima 250 mg durante 5 dias

« Sulfametoxazol-trimetoprima
(cotrimoxazol), 800/160 mg/12 h
durante 3 dias (si la resistencia
aE. colies <20 %)

Cuarta eleccion | - Norfloxacino 400 mg/12 h durante 3 dias

« Ciprofloxacino 250 mg/12 h durante
3 dias
» Cefixima 400 mg durante 3 dias

Fuente: Prigau (2017).

« Intrinseca: todas o la mayor parte de las cepas de una
especie bacteriana son resistentes al efecto de un an-
tibidtico.

En Espana, estudios recientes han demostrado una pre-
valencia media-alta (33 %) de E. coli resistente a cotri-
moxazol, por lo que no debe utilizarse empiricamente y
su uso debe reservarse a infecciones causadas por mi-
croorganismos con sensibilidad comprobada.

Porlo que respecta a las fluoroquinolonas (ciprofloxa-
cino, norfloxacino, levofloxacino y ofloxacino), las cifras
se mantienen alrededor del 25-30 %, aunque se han con-
firmado resistencias superiores al 50 % en las ITU rela-
cionadas con los cuidados sanitarios, por lo que se hace
necesario restringir su uso para los pacientes sin facto-
res de riesgo de resistencia y cuando no se disponga de
otras opciones para tratar laITU baja.

Peores cifras presentanlos betalactamicos, con tasas
de resistencias que alcanzan el 60 % para ampicilinay
amoxicilina; en el caso de amoxicilina-acido clavulanico
se situan en torno al 8-15 %, si bien produce un dafo
ecologico moderado-importante y, debido a su amplio
espectro, se asocia a un dano colateral sobre la micro-
biota habitual en personas sanas, lo que con frecuencia
predispone a candidiasis vaginal.

El panorama tampoco se presenta mejor con las cefa-
losporinas. Las de primera generacién(como cefalexina)
no se recomiendan como tratamiento empirico por las
elevadas tasas de resistencia, y las de segunda genera-
cidn no se aconsejan como primera linea para evitar un
ulterior incremento en las tasas de resistencia.

Mencion aparte merecen las cefalosporinas de tercera
generacion(como cefixima)en lo que respectaalaresis-

tendencias

Tabla 3. Mecanismos bioquimicos
de resistencia

Alteracion de la
permeabilidad

La pared bacteriana constituye
una dificultad para la entrada del
antibitico. Pueden producirse
mutaciones que modifiquen dicha
pared, dificultando la penetracion
del antimicrobiano

Los microorganismas contienen
proteinas de expulsion que
permiten extraer al medio
externo los antibidticos que han
penetrado en su interior. Si existe
una hiperexpresion de estos
mecanismos de expulsion, dara
lugar al desarrollo de resistencias

Expulsion del
antimicrobiano

Existen diferentes enzimas
presentes en las bacterias que
pueden alterar la estructura de
los antibidticos, confiriéndoles
resistencias a estos:
hidrolasas, fosfotransferasas,
adeniltransferasas y acetilasas

Inactivacion y
modificacion enzimatica

Se producen mutaciones en

la sintesis de proteinas por
alteraciones de precursores de

la pared y por modificacion de
enzimas esenciales, destacando,
por ejemplo, la resistencia a los
betalactamicos por alteracion de las
proteinas implicadas en la sintesis
del peptidoglucano

Modificacion de la diana
de accion

tenciabacteriana. Diversos estudios han encontrado una
asociacion entre el uso de diferentes agentes antimicro-
bianos enlas 6 semanasanteriores al episodioy el tipo de
microorganismo causal y su patron de resistencia a los
antibidticos. El empleo de cefalosporinas de tercera ge-
neracion se ha identificado en un gran numero de estu-
dios como factor de riesgo para adquirir infeccion por mi-
croorganismos productores de p-lactamasas (BLEE) de
espectro extendido, incluso un ano antes del episodio.
Las BLEE son enzimas que fenotipicamente se caracte-
rizan por conferir resistencia a penicilinas y cefalospori-
nas. Debido a mutaciones en su centro activo (codifica-
das por los genes blaSHY, blaTEM y blaCTX-M), han
extendido su efecto hidrolitico a las cefalosporinas de
amplio espectroyalos monobactamicos. Las cepas que
producen BLEE, en sumayoria enterobacteriasy en par-
ticular K. pneumoniaey E. coli, son resistentes a todos los
antibioticos p-lactamicos, conlaexcepcion de las carba-
penemas y las combinaciones de p-lactamicos con inhi-
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La resistencia: cistitis

bidores de p-lactamasas. En los ultimos afnos se ha evi-
denciado un aumento de infecciones del tracto urinario
causadas por E. coli productoras de BLEE. Por todo ello,
este tratamiento, a pesar de mantener una tasa de resis-
tencia baja(en torno al 10 %), debe reservarse para los
casos graves.

Nos quedarian, basandonos en la alta sensibilidad
de E. coliaambos farmacos, fosfomicina trometamol
y nitrofurantoina como tratamientos de primeralinea.
No obstante esta recomendacidn, en las nuevas res-
tricciones de uso de nitrofurantoina la AEMPS reco-
mienda utilizar este antibiotico exclusivamente en el
tratamiento curativo de cistitis agudas, no como pro-
filaxis, con una duracion del tratamiento limitada a un
maximo de 7 diasy en mujeres a partir de los 3 meses
de edad. Asimismo, su uso esta contraindicado en pa-
cientes con insuficiencia renal con un aclaramiento
de creatinina inferior a 45 mL/minuto, hecho que de-
be tenerse en cuenta en pacientes de edad avanzada
por la posible alteracién renal. Si ademas afadimos
una pauta de dosificacion relativamente incomoda de
50-100 mg (1-2 comprimidos) cada 8 horas durante 5-7
dias, encontraremos lajustificacion de la escasa pres-
cripcion de nitrofurantoina con respecto a fosfomici-
na trometamol.

Por su parte, fosfomicina trometamol es un farmaco
escasamente utilizado a escala global (Espafa es de los
paises donde mas se emplea), lo que da lugar aun menor
riesgo de resistencias a este farmaco. En diferentes es-
tudios nacionales, la tasa de resistencia a E. coli se sitUa
alrededor del 2 %, muy inferior a la de otros antibioticos
tradicionalmente utilizados en el tratamiento de las ITU
comunitarias. El hecho de que el mecanismo de accion
de fosfomicina sea Unico hace que no existan resisten-
cias cruzadas con otros antibioticos, y es por ello que
fosfomicina constituye una de las pocas opciones tera-
péuticas en infecciones por microorganismos multirre-
sistentes.

Fitoterapia

Partimos de un concepto claro: cuanto mayor es la to-
ma de antibioticos, mas resistencias se generany el
riesgo de que puedan aparecer resistencias cruzadas
es mas alto, por lo que parece logico pensar que el au-
mento del uso de los antimicrobianos va a incrementar
lasresistencias a ellos. Ante este panorama, urge lane-

cesidad de explorary certificar otras alternativas tera-
péuticas. Es por ello que crece el interés por el uso de
una fitoterapia cientifica y acreditada que amplie el es-
pectro terapéutico y retrase la diseminacion de resis-
tencias.

Arandano rojo

De entre lasnumerosas especies que comprende el gé-
nero Vaccinium, es concretamente V. macrocarpon Ai-
ton, denominada comunmente arandano americano, la
que centra nuestro interés debido a su mayor concen-
tracion de proantocianidinas tipo A. Estas dificultan o
impiden laadherencia de las fimbrias de E. colial urote-
lio, disminuyendo de esta forma la frecuencia de infec-
ciones en el tracto urinario.

Tras su consumo, se ha comprobado la aparicion en
orina de altas concentraciones de acido hipurico, deri-
vado de precursores del arandano que, ademas de inhi-
bir parcialmente la replicacion de bacterias, disminuye
elvalordel pH delaorina, lo cual facilitala eliminacion de
las bacterias. Se aconseja su empleo de manera preven-
tiva, después de finalizar el tratamiento antibiotico de la
ultima infeccidn urinaria para mantener un tracto urina-
riolimpio. Por ello lo ideal es que sirva de apoyo a un tra-
tamiento antibiético convencional, siendo de especial
interés en el caso de la familia de las nitrofurantoinas,
gue tiene muy escasos efectos sobre la microbiota, cu-
ya participacion es importante paralaaccion preventiva
del arandano rojo.

Se considera sequro durante la gestacion, lo que junto
aunabuenatolerancia contribuye ala extension de suuso
en la actualidad. Los productos a base de arandano rojo
se deben tomar durante al menos 15 dias consecutivos,
siendo la posologia recomendada de 72 a 240 mg/dia de
proantocianidinas durante un periodo de 6-12 meses.

Gayuba

Elprincipal constituyente de esta planta(Arctostaphylos
uva-ursi) es el arbutoésido. Ha demostrado excelentes
beneficios a nivel del tracto urinario debido a su accion
antiséptica. Constituye una importante fuente de tani-
nos con propiedades antiinflamatorias y diuréticas, lo
que favorece el aumento de volumen de la orina'y con-
tribuye de forma muy positiva a la eliminacion de toxi-
nas a través de ella. Ademas, gracias a esto tiene un
efecto sinérgico con el arandano rojo. Debe tenerse en

«En Espana, estudios recientes han demostrado una prevalencia
media-alta(33 %) de E. coliresistente a cotrimoxazol, por lo que no debe
utilizarse empiricamente y su uso debe reservarse a infecciones causadas
por microorganismos con sensibilidad comprobada»
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tendencias

«Crece el interés por el uso de una fitoterapia cientifica
y acreditada que amplie el espectro terapéutico y retrase

la diseminacion de resistencias»

cuentaque no se ha establecido la seguridad durante el
embarazo y la lactancia.

D-manosa

Se trata de un azucar presente en el metabalismo hu-
mano. Su mecanismo de accion es analogo al del aran-
danorojo, de manera que actua evitando la adhesion de
E. colial urotelio. Diversos estudios sugieren que la ma-
nosa es beneficiosa en la prevencion de la cistitis recu-
rrente, pudiendo actuar de manera sinérgica con el
arandano rojo. Se trata de un producto bien tolerado,
con una incidencia minima de efectos adversos(un pe-
quenfo porcentaje de pacientes experimenta diarrea).

Probidticos

La microbiota es el conjunto de microorganismos que
habitan en nuestro cuerpoy forman parte del equilibra-
do ecosistema que nos conforma. La diversidad de las
bacterias que habitan nuestro cuerpo varia segun la zo-
na en gque se encuentren. El lugar donde menos tipos
distintos de bacterias habitan es la vagina: allila bacte-
ria predominante es Lactobacillus.

Elpapel que desempefian los probidticos a nivel de las
ITU viene determinado por varios mecanismos de accion:
Realizan una exclusion competitiva de los uropatoge-
nos adhiriendo especies de Lactobacillus al urotelio.
Producen situaciones toxicas paralos patogenos, co-
mo ladisminucion del pH vaginal mediada por el acido
lactico.

Producen sustancias antimicrobianas, como bacte-
riocinas o surfactantes.

Produccionde H,0,: quiza sea el factor critico para que
un probidtico pueda considerarse 6ptimo en el area
vaginal.

Los estudios especificos disponibles sefialan a L. rham-
nosus GR-1, L. reuteri RC-14y L. crispatus (CTV-05) como
las bacterias que han mostrado efectividad en el control
deinfeccionesrecurrentes. Ademas, estudios in vitro han
demostrado que las cepas L. plantarum CECT8675 y
CECT8677 presentan una actividad bactericida significa-
tiva ante los principales uropatégenos (E. coli, P. mirabi-
lis, S. saprophyticusy K. pneumoniae).

A pesar de estos sugerentes resultados, el papel que
se atribuye a los probioticos en la prevencion de las ITU
debe estar respaldado en ensayos clinicos que demues-
tren su eficacia.

Conclusiones

Solo nos acordamos de Santa Barbara cuando truena:
asi se describe el hecho de no tomar en cuenta algo re-
levante hasta que sucede. El problema de la resistencia
bacteriana(algo que ya predijo el mismo Fleming)en for-
ma de infecciones incurables no es una preocupacion
para un futuro mas o menos lejano; se trata de un pro-
blemaactual que puede dificultar cualquier intervencion
quirurgicay que en Espafia ya provoca mas muertes que
los accidentes de trafico. @
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@® Te interesa

Capitulo 8. Situacion laboral
de la oficina de farmacia

por comunidades auténomas

En este capitulo, con el que cerramos la serie de articulos sobre

el Informe ASPIME 2021, la autora aborda distintas caracteristicas
de las plantillas de las farmacias en Espana, centrdndose en aspectos
como los tipos de contratacién, las categorias profesionales,

la antigledad, el sexo y la edad.

Gemma Cuesta El promedio general de plantilla es de 4,87 trabajadores en la Comunidad de
. . La Rioja, de 3,22 en Cataluna, de 4,04 en Castillay Leony de 2,95 en Ia
Dlploqua En Re]auqnes Laboralgs Comunidad Valenciana(figura 1, tabla 1).
y licenciada en Ciencias del Trabajo
Tipos de contratacion
Los baremos que se utilizan para determinar el tipo de contratacion son de contra-
tos fijos o eventuales. Si se analiza dicho promedio por las cuatro comunidades
autonomas con mayor afluencia de clientes, se observa que Castillay Leon es lacomu-
nidad auténoma con més contratacion indefinida (3,26 puntos), sequida de Cataluiia
(2,99), la Comunidad Valenciana(2,34)y por ultimo La Rioja(2,11)(tabla 2).
Sise analiza el promedio de contratacion eventual, lacomunidad autonoma pre-
dominante es La Rioja(2,76 puntos), sequida de Castillay Leon(0,47), Valencia(0,40)y, por
ultimo, Catalufa(0,38)(figura 2).

Distribucion por categorias profesionales

En cuanto al estudio de categarias profesionales, se observa que en la categoria pro-
fesional de farmacéuticos el promedio en Castillay Ledn es mas elevado que en el resto
de las comunidades auténomas incluidas en el informe, con 2,28 puntos de promedio; le
siguen La Rioja con 2,12 y Catalufia y la Comunidad Valenciana, con 1,25y 1,43
puntos, respectivamente.
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tendencias

«Castillay Leodn es la comunidad auténoma con mas contratacion
indefinida (3,26 puntos), sequida de Catalufa(2,99),
la Comunidad Valenciana(2,34)y por ultimo La Rioja(2,11)»

M Catalufia M Valencia I Castillay Ledn  La Rioja

Figura 1. Promedio de los empleados por comunidades auténomas

Tabla 1. Plantilla media de la
oficina de farmacia

Promedio general
Cataluna 322
Comunidad Valenciana 2,95

Castillay Ledn 4,04

La Rioja 4,87

Si se trata de auxiliares diplomados o técnicos en farmacia,
destaca Castillay Ledn con 2 puntos de promedio; a conti-
nuacion, se situan La Rioja(1,84), Catalufia(1,36)y Valencia(1,09).

Se distingue particularmente la categoria de auxiliar de far-
macia con 0,92 puntos en La Rioja, 0,58 en Catalufia, 0,49y
0,53 en Valencia y Castillay Ledn respectivamente.

En cuantoalas categarias de mozo o personal de limpieza pre-
dominan sobre todo Castilla y Leon, Valencia y Catalufa, con
0,92, 0,26y 0,33 puntos de promedio consecutivamente.
Con respecto a los auténomos colaboradores, el promedio es
de 0,88 en Valenciay 0,94 en Cataluna(figura 3, tabla 3).

Antigiiedad de los empleados
La distribucion de empleados segun su antigiedad esta
divida entre los que tienen una antigledad inferior a 10 afios,

Tabla 2. Tipos de contratacidn

ATIES
Cataluna 0,38
Comunidad Valenciana 040
Castilla y Ledn 0,47

La Rioja 2,76

Cataluna Valencia Castillay Leon  La Rioja

I Fijos M Eventuales

Figura 2. Comparativa promedio de contratacion por comunidades
autdnomas

Colb
Mozo/limpieza r
Auxiliar -
Auxiliar diplomado/ r
Técnico

0 05 1 15 2 25

La Rioja ¥ Castillay Leon M Valencia M Cataluna

Figura 3. Promedio de categorias por comunidades auténomas
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Informe ASPIME 2021

«Con respecto al sexo de los empleados, el sector femenino
siempre es el predominante. En Cataluna, el promedio de mujeres
esde 1,57 puntosy el de hombres de 1,11»

Tabla 3. Distribucién por categorias profesionales

Mozo/
Personal limpieza

Auxiliar diplomado/

L Autonomos
Técnicos

Farmacéuticos Auxiliar de farmacia

Cataluiia 125 ; 0,58 0,33 0,94
Comunidad Valenciana ’ I | 0,26

Castillay Ledn

La Rioja

35

25

2
15 /

05

ANTG-10 ANTG 10-25 ANTG+25 Catalufa  Valencia  CastillayLeén  LaRioja

I Cataluna M Valencia I Castillay Leon  La Rioja M Hombre M Mujer

Figura 4. Antigiiedad de los empleados por comunidades autonomas Figura 5. Sexo de los empleados por comunidades auténomas

Tabla 4. Antigiiedad de los
empleados

Tabla b. Sexo de los
empleados

<10 afios | 10-25 aios | >25 afos Hombres Mujeres

Cataluiia 115 Cataluna 1 157

Comunidad Valenciana Comunidad Valenciana ; 1,44

Castillay Ledn Castilla y Ledn 2,42

La Rioja La Rioja 2,87
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«En 3 de las 4 comunidades ' s
autonomas que han sido
objeto de analisis
predominan lostrabajadores

con menos de 45 anos,
aunque no es el caso de
la Comunidad Valenciana»

los que llevan de 10 a 25 anos en la empresa y los que llevan
mas de 25 anos en la farmacia.

Enlaevaluacionde los datos obtenidos para dicho infor-
me, los trabajadores con antigliedad inferior a 10 anos

Cataluna Valencia Castillay Leon  LaRioja

M Edad <45 M Edad >45

Figura 6. Edad de los empleados por comunidades auténomas

Tabla 6. Edad de los
trabajadores

<45 afios >45 afios
Cataluna 116 158

Comunidad Valenciana 0,88

Castillay Ledn 202

La Rioja 3,87

tendencias

destacan en la comunidad de LaRioja, con 2,87 puntos de pro-
medio; en segundo lugar se sitta Castillay Leoncon 1,32, yacon-
tinuacion estan Cataluiiacon 1,75y la Comunidad Valenciana con
0,70 puntos.

Con una antigliedad media de 10 a 25 afios en la empresa, la
comunidad de La Rioja es la que mayor promedio tiene, con 2
puntos; a continuacion, se sittan Valencia y Castillay Leon
(1,52 y 1,51 puntos, respectivamente), sequidas por Catalufia
con 1,47 puntos.

EnlaComunidad Valenciana destacala media de trabajadores
conunaantigliedad de mas de 25 afios en laempresa(1,25 pun-
tos); le siguen Catalufia (1,20)y Castillay Leon (1) (figura 4,
tabla 4).

Sexo de los empleados

Con respecto al sexo de los empleados, el sector femenino
siempre es el predominante. En Cataluna, el promedio de mu-
jeres es de 1,57 puntosy el de hombres de 1,11. Lo mismo suce-
de en Castillay Ledn, donde el promedio de hombres es de
1y el de mujeres de 2,42. En La Rioja destacan también las mu-
jeres con 2,87 puntos (comparado con los 2 puntos prome-
dio de los hombres), y en Valencia el promedio de las mu-
jeresesde 144 frentealos 1,11 puntos de promedio en los
varones (figura b, tabla 5).

Edad de los empleados

En 3 delas 4 comunidades auténomas que han sido objeto de
analisis predominan los trabajadores con menos de 45 afos,
aungue no es el caso de la Comunidad Valenciana.

El promedio de trabajadores menores de 45 anos en Castilla
yLednylaRiojaesde?2,02y 3,87 puntos respectivamen-
te,y en Cataluna es de 1,16 frente ala cifra de Valencia, que es
de 0,88.

Lamedia de trabajadores mayores de 45 anos es 1en Castilla
yLeoénylenlaRioja. EnCatalufaes1,58yenValencial,61
(figura 6, tabla 6). @
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@® Consulta de gestion patrimonial

i

FARMACONSULTING

N°1 EN TRANSMISIONES

@ 900115765
www.farmaconsulting.es

Contrato de arras

Para la compra de mi oficina
de farmacia, el vendedor

me propone firmar un
«contrato de arras».

¢Es diferente de un contrato
de compraventa?

¢Es un concepto particular
de las operaciones
empresariales?

B. D. (Palencia)

Actualizacion del convenio y
pagos a los empleados

La actualizacion del
convenio me supone varios
pagos a mis empleados
por los anos anteriores.
¢En la declaracion de qué
ejercicio puedo deducir
esos gastos?

Z.C.(Salamanca)

46 diciembre 2022 - el farmacéutico n.° 616

«Consulta de gestién patrimonial» es una
seccién dedicada a contestar preguntas que
el Farmacéutico se plantea diariamente
sobre la gestién de su patrimonio

Responde: Félix Angel Fernandez Lucas
Subdirector general de Farmaconsulting Transacciones

Respuesta

El término contrato de arras ha tenido tanto éxito en el lenguaje comun que in-
cluso ha suplantado al concepto verdaderamente importante, principal y prota-
gonista en las transmisiones, que es el de contrato de compraventa.

Cuando dos farmaceéuticos estan de acuerdo en transmitir y adquirir una oficina
de farmacia, en el precio y restantes condiciones, lo que han de formalizar es un
contrato de compraventa, contrato que puede o no llevar, como contrato acce-
sorio, otro de arras.

Asi, un contrato de compraventa puede o no tener aparejado un contrato de arras,
puesto que no es obligatorio que las haya. Pero un contrato de arras no tiene va-
lor en si mismo si no complementa a un contrato de compraventa previo.

Por supuesto, nos parece recomendable que se incluya, en el documento que for-
maliza la operacion, un contrato en el que se regule la entrega de una cantidad
(usualmente conocida como sefial)y se concreten sus consecuencias. Pero esto,
aunque recomendable, no es imprescindible; el contrato de compraventa, silo es.

Y no se trata de un asunto especifico de las operaciones empresariales: la com-
praventay las arras pueden regular relaciones tanto mercantiles como de per-
sonas en su ambito particular, no empresarial.

Respuesta

Preguntas similares a esta han sido remitidas por varios lectores. Incluso la
propia Administracion se ha pronunciado al respecto afirmando que el hecho
de que el pago de las cantidades relativas a la actualizacion salarial del conve-
nio es consecuencia del ejercicio de dicha actividad, supone que tales gastos,
incluso en el caso de que se produjeran con posterioridad al cese de la activi-
dad, mantengan esa misma naturalezay, por tanto, deban declararse como
gasto dentro del concepto de los rendimientos de actividades economicas en
el periodo impositivo en el que resulta exigible dicho pago, es decir, la fecha
que se indique en el Convenio Colectivo firmado.

I
@ e-mail: consultasef@edicionesmayo.es ¥

©2022 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados



7/

pnio'y JosE, geme

"NO HAY
DOS VIDAS

IGUALES

NO HAY
« DOS PROYECTOS DE VIDA
IGUALES

‘ Nacemos como seres Unicos, irrepetibles, incluso
- compartiendo el mismo codigo genético.

Sabemos que tu proyecto de vida es diferente
a los demas. Por eso primero queremos escucharte,
conocer tus objetivos vitales y tus expectativas
personales y profesionales. Hemos creado
un método de trabajo exclusivo, basado
en nuestra especializacion que nos permite
ejecutar la transmision de una farmacia
con total eficacia y seguridad.

Si tienes un sueiio, llamanos : CONSULTING

y daremos vida a tu proyecto. EN TRANSMISIONES

www.farmaconsulting.es

¢QUIERES VENDER O COMPRAR 900 115 765
CON EFICACIA?
Con este QR podras ver un video
donde te demostramos por qué somos DANDO VIDA A TUS PROYECTOS

N°1 en EFICACIA en transmisiones. N°1 en EFICACIA, SEGURIDAD y ESPECIALIZACION




VAPORUB

VAPORUB 50g. 846287.2 - 100g. 720601.

1. NOMBRE DEL MEDICAMENTO: VapoRub pomada. 2. COMPOSICION CUALITATIVA Y CUANTITATIVA: Un gramo de pomada contiene 50 mg de alcanfor, 50 mg
de esencia de trementina, 27,5 mg de mentol, 15 mg de esencia de eucalipto y 2,5 mg de timol. Para consultar la lista completa de excipientes ver seccion 6.1.
3. FORMA FARMACEUTICA: Pomada untuosa, de consistencia espesa semislida y de color blanguecino. 4. DATOS (lIHICOS 4.1. INDICACIONES TERAPEUTICAS: Alivio
sintomtico de 13 tos y Ia congestién nasal existente en el resfriado y la gripe. 4.2 POSOLOGIA Y FORMA DE ADMINISTRACION: POSOLOGIA ADULTOS Y NIFOS MAYORES DE 6
ANOS: - USO CUTANEO: Aplicar una fina capa sobre el pecho, el cuello y a espalda. Se debe evitar el contacto con ojos y mucosas. Repetir hasta 3 veces al dia, a menos que
el médico indique lo contrario. Levar ropa holgada para facilitar la inhalacidn de los vapores. - INHALACION: Para inhalar vapores, afiadir una cucharada de VapoRub en un
recipiente con agua caliente (no hirviendo) e inhalar los vapores durante 10-15 minutos. Importante: esta mezcla no debe calentarse ni recalentarse en el microondas. Los
nifios deben estar siempre bajo supervisién de un adulto durante su uso. La duraci xima del tratamiento es de 7 dias. 4.3 CONTRAINDICACIONES: Hipersensibilidad a
los principios activos o a alguno de los excipientes inlcuidos en la seccin 6.1. No administrar a nifios menores de 6 afios. 4.4 ADVERTENCIAS Y PRECAUCIONES ESPECIALES
DE EMPLEO: Los siguientes grupos de pacientes deben utilizar el medicamento con precaucidn o consultar a un médico antes de su u ntecedentes de convulsiones
0 epilepsia. - de 0 ilidad pronunciada de las vias respiratorias incluida el asma. - Utilizar con precaucidn en nifios
menores de 7 afios de edad, especialmente en presencia de factores de riesgo asociados como antecedentes de espasmos laringeos, convulsiones febriles o epilepsia.
No utilizar durante mds de 7 dias consecutivos o sobre zonas extensas. Si los sintomas empeoran o persisten, consulte a su médico. USO CUTANEO: No aplicar sobre la piel
con heridas ni en las mucosas. No ingerir ni aplicar directamente en las fosas nasales, los ojos, la boca 0 la cara. S6lo para uso externo. No aplicar un vendaje demasiado
ajustado. No utilizar una venda caliente, ni ningin tipo de calor. INHALACION: No utilizar agua hirviendo para preparar las inhalaciones. No calentar o recalentar la mezcla
en el microondas. No utilizar en vaporizadores de aire frio ni en humidificadores. 4.5 INTERACCION CON OTROS MEDICAMENTOS ¥ OTRAS FORMAS DE INTERACCION: No se
ha notificado ninguna. 4.6 FERTILIDAD, EMBARAZO Y LACTANCIA: EMBARAZO: El alcanfor atraviesa la placenta, por lo que este medicamento no debe utilizarse durante el
embarzo. LACTANCIA: VapoRub no debe aplicarse sobre el pecho de la madre durante el periodo de lactancia debido al riesgo tedrico del reflejo de apnea en el lactante
durante la lactancia cerca de la zona de aplicacion. 4.7 EFECTOS SOBRE LA CAPACIDAD PARA CONDUCIR Y UTILIZAR MAQUINAS: Este producto no interfiere en la capacidad
para conducir vehiculos o utilizar maquinas. 4.8 REACCIONES ADVERSAS: Las reacciones adversas se enumeran seguin a Clasificacidn de Organos y Sistemas de MedDRA,
enumerandose las reacciones adversas indivi por las mas notificadas. Dentro de cada grupo de frecuencia, las reaccionesadversas se
enumeran en orden decreciente de gravedad. Se ha empleado la siguiente terminologia con el fin de clasificar las frecuencias de las reacciones adversas: Muy frecuentes
110, Frecuentes 1/100 a <1/10, Poco frecuentes 1/1.000 a <1/100, Raras 1/10.000  <1/1.000, Muy raras < 1/10.000, Frecuencia no conocida (no puede estimarse a partir de
los datos disponibles). Durante el periodo de uso de VapoRub se han registrado las siguientes reacciones adversas, cuya frecuencia no ha podido estimarse a partir de los
datos disponibles: - Trastornos oculares: Iritacion ocular (por inhalacién). - Trastornos de la piel y tejido subcutaneo: Enrojecimiento, irritacion cuténea, dermatitis alérgica.
«Trastornos generales y alteraciones en el lugar de administracidn», con frecuencia «no conocida»: Quemadura en el lugar de aplicacion. Debido a la via de administracién
recomendada, la exposicion sistémica es muy baja y no se han observado reacciones adversas debidas a la exposicion sistémica. NOTIFICACION DE SOSPECHAS DE
REACCIONES ADVERSAS: Es importante notificar las sospechas de reacciones adversas al medicamento tras su autorizacién. Ello permite una supervisién continuada de fa
relacién beneficio/riesgo del medicamento. Se invita a los profesionales sanitarios a notificar las sospechas de reacciones adversas a través del Sistema Espaiol de Farmaco
Vigilancia de medicamentos de Uso Humano: https://notificaram.es. 4.9. SOBREDOSIS: La sobredosis puede causar irritacién en la piel. MAL USO: La ingestién de la pomada
puede causar sintomas gastrointestinales como vomitos y diarrea. El tratamiento s sintomtico. Se ha observado intoxicacidn aguda después de la ingestion accidental,
con natseas, vmitos, dolor abdominal, dolor de cabeza y vértigo, sensacin de calor/sofocos, convulsiones, depresion respiratoria y coma. Los pacientes intoxicados con
sfntomas gastrointestinales o neuroldgicos graves deben ser observados y tratados sintomaticamente. No inducir el vémito en caso de ingestion accidental. 5. DATOS
FARMACEUTICOS: 5.1 LISTA DE EXCIPIENTES: Aceite esencial de cedro, Vaselina blanca (¢s.p. 100%). 5.2 INCOMPATIBILIDADES: No procede. 5.3 PERIODO DE VALIDEZ: 48 meses.
5.4 PRECAUCIONES ESPECIALES DE CONSERVACION: Conservar por debajo de 25°C. 5.5 NATURALEZA Y CONTENIDO DEL ENVASE: Frasco de polipropileno de color azul de 50 g
Y100 g con tapdn de polipropileno de color verde. 5.6 PRECAUCIONES ESPECIALES DE ELIMINACION Y OTRAS MANIPULACIONES: USO CUTANEO: Se debe evitar el contacto con
ojos y mucosas. (Ver 4.2). INHALACION: Afiadir una cucharada de VapoRub en un recipiente con agua caliente (no hirviendo) e inhalar los vapores durante 10-15 minutos.
Importante: esta mezcla no debe calentarse ni recalentarse en el microondas. Los nifios deben estar siempre bajo supervisidn de un adulto durante su uso (ver 4.2). No
utilizar en de aire frio ni en humi (ver 4.4). El alcanfor es inflamable: Mantener alejado del fuego o las llamas, 6. TITULAR DE LA AUT NZACION
DE COMERCIALIZACION: LABORATORIOS VICKS, S.L. Avda. Bruselas, 24, 28108 Alcobendas (MADRID). Espaia. 7. NUMERO(S) DE AUTORIZACION DE COMERCIALIZACION: N° Reg.
AEMPS: 22,05, 8. FECHA DE LA PRIMERA AUTORIZACION/RENOVACIGN DE LA AUTORIZACION: 01/12/1954. 9. FECHA DE LA REVISIGN DEL TEXTO: Octubre 2018, 10, DNE(IUS
Vaporub 50 gr. PVP 9,41 € - Vaporub 100 gr. PVP 11,62 €.

VICO

(OMPRIMIDOS 771337..
1. NOMBRE DEL MEDICAMENTO: lvico comprimidos recubiertos. 2. COMPOSICION CUALITATIVA Y CUANTITATIVA: Cada recubierto conti 35mg;
(afeina, 30 mg; Bromfeniramina maleato, 3 mg. Para consultar la lista completa de excipientes, ver seccion 6.1. 3. FORMA FARMACEUTICA: (omprlmmos recubiertos.
Comprimido blanco. 4. DATOS CLINICOS: 4.1. INDICACIONES TERAPEUTICAS: Alivio sintomatico en Procesos gripales y catarrales que cursan con fiebre, dolores leves o
moderados y secrecion nasal. 4.2 POSOLOGIA Y FORMA DE ADMINISTRACION: POSOLOGIA: ADULTOS: 2 cada 8 horas. No
superar los 6 compnmldos en 24 horas. En cualquier caso, no se excederd de 3 g de paracetamol cada 24 horas (ver seccion 4.4). ADOLESCENTES A PARTIR DE 12 ANOS:
1 comprimido cada 6 ¢ 8 horas. No superar los 4 comprimidos en 24 horas. POBLACION PEDIATRICA: Estd contraindicado en niios menores de 12 afios. FORMA DE
ADMINISTRACION: Via oral. Tomar los comprimidos con agua. La toma de este medicamento con alimentos no afecta a la eficacia del mismo. Una vez hayan desaparecido
los sintomas, se deberd suspender la medicacidn. Si la smtomatolugla empeora 0si persiste durante més de 5 dlas de tratamiento, se deberd evaluar la situacidn dlinica.
4.3 CONTRAINDICACIONES: - Nifios menores de 12 afios. - Hi cafeina, ina maleato 0 a alguno de los excipientes de este
- i 0 en los 14 dias previos de |nh|h\dores de la monoaminooxidasa (IMAQ) (ver seccion 4.5). - Pacientes asmaticos que
previamente hayan experimentado efectos adversos broncopulmonares graves inducidos por antihistaminicos. - Lesiones focales del SNC. - Pacientes con glaucoma de
angulo estrecho e hipertrofia prostatica con retencién urinaria. 4.4 ADVERTENCIAS Y PRECAUCIONES ESPECIALES DE EMPLEQ: SE RECOMIENDA PRECAUCION EN LOS SIGUIENTES
(CASOS: - Insuficiencia hepatica. - Abuso cronico de alcohol. - Insuficiencia renal grave. - Pacientes con mal funcionamiento de la glucosa-6-fosfato deshidrogenasa.
- Pacientes con aItem(lones cardiovasculares graves. - Pa(lentes tomando inhibidores de la MAO. (Ver 4.5). - Pacientes asmaticos. - Pacientes con feocromocitoma.
- Pacientes con hipertiroidismo. - Pacientes con tl - Pacientes diabéticos. Las mujeres 0en periodo de lactancia no deben tomar este
medicamento sin la recomendacidn de un médico. Este producto solo debe utilizarse durante el emharazoy la Iactanaa haJo esmcta supervmon médicayen aquellos as0s
enlos que los beneficios superen claramente los riesgos. RELACIONADAS CON EL PARA(ETAMOL Se i6nsise
con flucloxacilina debido al 1to del riesgo de acidosis metabdlica con alto HAGMA), parti pacientes con insuficiencia renal grave,
sepsis, desnutricion y otras fuentes de deficiencia de glutation (por ejemplo, alcoholismo crdnico), asi como aquellos que utilizan dosis maximas diarias de paracetamol.
Se recomienda una estrecha vigilancia, incluida la medicion de 5-oxoprolina en orina.Paracetamol se debe administrar con precaucidn, evitando tratamientos prolongados
en pacientes con anemia, afecciones cardiacas o pulmonares o con disfuncién renal grave y hepética (en este (ltimo caso, el uso ocasional es aceptable, pero la
administracion prolongada de dosis elevadas puede aumentar el riesgo de aparicion de efectos adversos). - La utilizacion de paracetamol en pacientes que consumen
habitualmente alcohol (3 0 mds bebidas alcohdlicas -cerveza, vino, licor...- al dia) puede provocar dafio hepatico. En alcohdlicos crdnicos, no se debe administrar mas de
2 gdia de paracetamol repartidos en varias tomas. - Se recomienda precaucion en pacientes asmaticos sensibles al cido acetilsalicfico, debido a que se han descrito
reacciones broncoespasticas con paracetamol (reaccion cruzada) en estos pacientes, aunque sélo se han manifestado en una minoria de dichos pacientes, puede provocar
reacuones graves en algunos casos, especialmente (uando se administra en dosis altas. - Se debe limitar la automedicacion wn pam(etamol cuando se estd en tratamiento
i debidoa que conel bos se potencia a hepatotoxicidad y se disminuye fa bi | especialmente
en Iratamlentos con dosis altas de paracetamol. - Para evitar el nesgo de sohredws debe evitarse el uso smullaneo de este medicamento con otros que contengan
Exceder la dosis pueds ins unuenua gravey puede darlugar a cuadros de intoxicacion. Se debe administrar un antidoto
lo antes posible (ver seccion 4.9). En adultos, en caso de i 10 e deberd exceder la dosis méxima de paracetamol
de 3 g al dia teniendo en cuenta el contenido del mismo de todos los medicamentos que unllza Los cuadros toxicos asociados a paracetamol se pueden producir tanto
por la ingesta de una sobredosis tinica como por varias tomas con dosis excesivas de paracetamol. - Se han producido comunicaciones de casos de hepatotoxicidad con
dosis diarias inferiores a 4 9. - En raras ocasiones, el paracetamol puede causar graves reacciones en la piel potencialmente mortales, como pustulosis exantemtica aguda
generalizada (PEAG), sindrome de Stevens-Johnson (SSJ) y necrosis epidérmica txica (NET). RELACIONADAS CON LA CAFEINA: - Se recomienda precaucidin en los pacientes
diabéticos, ya que la cafeina puede elevar los niveles de glucosa en sangre. - - Se recomienda precaucidn en pacientes con feocromocitoma debido al posible impacto de la
cafeina en la ruta de las inas, pudiendo ion. - En pacientes que hayan sufrido un infarto de miocardio, se recomienda no administrar
cafeina hasta que hayan trascurrido varias semanas desde el accidente. - Se debe tener precaucin a la hora de prescribir este medicamento a paclemes con historial de
lilcera peptlta - Los pacientes sensibles a otras bases xanticas (aminofiling, teofilina...) también pueden ser sensibles a la cafeina. - En pacientes con cirrosis hepatica o
hepatitis vmca Ia vida media de la cafeina en plasma se incrementa. - En pacientes con historial de isquemia miocardica, especialmente cuando realicen ejercicio fisico o
de elevada altitud debe admini o precaucion. - La toma frecuente de altas dosis de cafeina puede producir dolor de espalda y el consumo
exceswo de cafeina puede provocar - Un uso prolongado de cafeina puede sindrome de abstinencia y efecto rebole Latoma de
alsuefio o al rep I Limitar eluso de productos que contengan cafeina cuando se esté en i

combinacion, se potencia la absorcion o se inhibe la eliminacion de cafeina, y se provoca un aumento adicional de la presion sanguinea (tanto sistdlica como diastdlica), y
unaumento de los niveles sanguineos de cafeina. Igualmente, la cafeina acttia sinérgicamente con sus efectos taquicardicos. - La coadministracion de cafeina y efedrina
estd asociada con una disminucidn del ratio de absorcion de efedrina. Puede provocar estimulacion adrenérgica excesiva, causando aumento de la presion, ritmo cardiaco
y riesgo de arritmia y hemorragia intracerebral. - La ingesta simulténea de este medicamento con bebidas que contienen cafeina, otros medicamentos que contienen
cafeina, 0 medicamentos que producen estimulacién del SNC, puede ocasionar excesiva estil ion del SNC, nerviosismo, irritabilidad o insomnio. - El
disulfiram puede inhibir el metabolismo de la cafeina, por lo tanto, se debe advertir a los pacientes alcohdlicos que deben evnar la ut\llza(lon de cafeina para evnar la
aparicion de excitacion cardiovascular o cerebral. - La eritromicina puede disminuir el aclaramiento de la cafeina. - EI con el

fenitoina aumenta la eliminacion de cafeina. - La cafeina disminuye la absorcidn de hierro, por lo que se debe distanciar su toma al menos 2 horas. - EI uso simultdneo con
litio aumenta la excrecion urinaria de éste, reduciendo posiblemente su efecto terapéutico. - La mexiletina puede reducir 1a eliminacion de la cafeina en un 50%, as como
aumentar las reacciones adversas de la cafeina por acumulacion de la misma. - La cafeina actda sil N los efectos taquica delatiroxina. - La degradacion
0 metabolizacion de la cafeina en el higado es acelerada por el lahaco la cafema redune la excreuon de Ieoflllna e incrementa el potencial de dependenma de las
sustancias tipo efedrina. - La cafeina puede inhibir de manera signi el (clozapina y ina) y por t; umentar
el riesgo de su toxicidad. - Agonistas del receptor de adenosina: la cafeina puede reduclr e\ efecto vasodilatador de sustancias utilizadas para pruebas de imagen de
miocardio (como adenosina, dipiridamol, regadenoson). Por tanto, se debe evitar la cafeina durante 24 horas antes de dicha prueba. - La idrocilamida inhibe la
biotransformacidn de cafeina, conllevando un aumento en su vida media asf como la ocurrencia de efectos adversos relacionados con [a cafeina. RELACIONADAS CON LA
BROMFENIRAMINA MALEATO: La ina interacciona con los medi érgicos de forma que los efectos anticolinérgicos pueden potenciarse. Ademds,
la bromfeniramina puede incrementar los efectos de otros depresores del SNC, tales como alcohol, inhibidores de la monoaminoxidasa (IMAO), antidepresivos tricidlicos,
barbituricos, anestésicos, pudiendo provocar sintomas de sobredosificacion. No debe usarse en pacientes que estén recibiendo o hayan recibido en los 14 dias previos
inhibidores de la monoamlnondaﬁ (IMAO) por el riesgo de sindrome serotonlnergl(c Entre las interacciones potencialmente mds relevantes pueden citarse las siguientes:
- Las concentraciones dticas de inicos H1 como la ina; pueden disminuir por la administracion concomitante de inductores de la actividad del
citocromo P450, como benzodiacepinas; pueden aumentar por la administracin concomitante de inhibidores de la actividad del citocromo P450, como macrdlidos,
antiftingicos y antagonistas de los canales de calcio; pueden inhibir el cltocromo P450 CYPP2D6 y por tanto alterar el metabolismo de otros medicamentos (como
venlafaxina, anti ivos triciclicos, {tmi v tramadol) que se transforman a través de esta isoenzima. - El zumo de pomelo
inhibe el citocromo 3A4 y puede aumentar la biodisponibilidad d inicos H. - Los antihistaminicos interaccionan con los anti ivos orales y pueden reducir
su efectividad al aumentar su ratio de metabolizacién en el higado. - En comin con otros annh\stamlnlcos de primera generacion, la hromlenlramlna afecta los sistemas
de neurotransmision serotoninérgica y puede mleracclonar potenclalmeme con sustancias smdmme érgico. Estas incluyen:
anfetaminas y derivados (por ejemplo 3,4 (MDMA), i i i analgésicos (por ejemplo
ciclobenzaprina, fentanilo, meperidina, tramadol); antidepresivos/estabilizadores del estado de &nimo (como buspirona, litio),inhibidores de la monoaminooxidasa
(fenelzina); inhibidores selectivos de la recaptacién de serotonina (fluoxetina); inhibidores selectivos de la recaptacion de serotonina-norepinefrina (venlafaxina);
bloqueantes del receptor de serotonina 2A (trazodona); hierba de San Juan (Hypericum perforatum); antidepresivos triciclicos (amitriptilina, nortriptilina); antieméticos
(como metoclopramida, medicamentos antimigrafia (por ejemplo ina, alcaloides del cornezuelo de centeno, triptanes, acido valproico); otros
(cocaina, dextrometorfano, linezolid, L-triptdfano, 5-hidroxitriptéfano). - Los antihistaminicos de primera generacién como la bromfeniramina pueden reforzar los efectos
negativos del alcohol en la coordinacion locomotriz, la funcion cognitiva y la conduccion. INTERFERENCIAS CON PRUEBAS DE DIAGNOSTICO RELACIONADAS CON EL
PARACETAMOL: EI paracetamol puede alterar los valores de las determinaciones analiticas de dcido Grico y glucosa. RELACIONADAS CON LA BROMFENIRAMINA MALEATO: La
bromfeniramina puede interferir en las pruebas cutdneas que se realizan con extractos alergénicos, por lo que se recomienda suspender la medicacion al menos 3 dias antes
de comenzar las pruebas. RELACIONADAS CON LA CAFEINA: Puede elevar las concentraciones urinarias de los dcidos vainillilimandélico y 5-hidroxindolacético, asi como de
catecolaminas. Puede elevar los niveles de glucosa en sangre, por lo que debe tenerse en cuenta en pacientes diabéticos. Puede producir un falso positivo en la
cuantificacion de dcido trico en sangre. Debido a las altas concentraciones de urea del dcido vainillimandélico, de catecolaminas puede producir un falso positivo en el
diagndstico del feocromocitoma o del neuroblastoma. Se debe prohibir la toma de cafeina durante las pruebas para diagnosticar estas enfermedades. 4.6 FERTILIDAD,
EMBARAZO Y LACTANCIA: EMBARAZO: Este medicamento, debido a su contenido en bromfeniramina, no se puede utilizar durante el tercer trimestre del embarazo y durante
los dos primeros, s6lo se podria utilizar cuando el potencial beneficio riesgo justifique el posible riesgo para el feto. LACTANCIA: Debido al riesgo potencial de que se
produzcan reacciones adversas graves en el nifio debido a la bromfeniramina, se debe elegir entre el tralamlenlo con este medicamento o continuar con Ia lactancia
materna. EMBARAZO: Paracetamol: aunque no se han realizad d seh atraviesa la placenta, aunque no se han descrito
problemas en humanos. Cafeina: no se ha establecido la sequridad de la cafeina en mujeres emharazadas La administracion de dosis elevadas se ha asociado con un
incremento del riesgo de parto prematuro y bajo peso al nacer, por lo que se recomlenda disminuir a dosis de cafeina diaria y no tomar dosis superiores a 300 mg/dia. La
cafeina atraviesala placenta y alcanza concentraciones tisulares similares a la: maternas, pudiendt p ir arritmias fetales por uso excesivo. Los estudios
en animales han mostrado toxicidad reproductiva (ver seccion 5.3). Bromfeniramina maleato: no hav experiencia adecuada del uso de bromfeniramina maleato en
embarazadas. Debido al riesgo de que se produzcan reacciones adversas graves (p.e. convulsiones) en neonatos, no se puede administrar durante el tercer trimestre del
embarazo y durante los dos primeros, solo se podria, cuando el potencial beneficio riesgo justifique el posible riesgo para el feto. LACTANCIA: Paracetamol: no se han
descrito problemas en humanos. Aunque en la leche materna se han medido concentraciones maximas de 10 a 15 pg/ml (de 66,2 99,3 moles/!) al cabo de 16 2 horas
de laingestin, por parte de la madre, de una dosis tinica de 650 mg, en la orina de los lactantes no se ha detectado paracetamol ni sus metabolitos. La vida media en la
leche materna es de 1,35 a 3,5 horas. (afeina: la cafeina se excreta a la leche en cantidades muy pequenias, alrededor del 1%. En algunas ocasiones, y tras largos periodos
de uso del medicamento, se ha observado irritabilidad y alteraciones de los patrones del suefio en el lactante debido a su acumulacidn, por lo que debe evitarse en lo
posible su ingesta. Bromfeniramina maleato: no se conoce i la bromfeniramina pasa a la leche materna. Debido al riesgo potencial de que se produzcan reacciones
adversas graves en el nifio debido a la bromfeniramina, se debe elegir entre el tratamiento con este medlcamento 0 contlnuar conla \a(tanaa materna. Adems se ha
observado un llanto excesivo y alteraciones del suefio en un nifio lactante cuya madre estaba tratada con el liento del nifio
se normalizd al cabo de 12 horas después de que la madre dejara el tratamiento. 4.7 EFECTOS SOBRE LA CAPACIDAD PARA (ONI)U(IR Y UTILIZAR MAQUINAS: Se tendra en
cuenta que la administracion de este medicamento puede influir negativamente en la capacidad de conducir o utilizar maquinaria debido a su contenido en
bromfeniramina, que puede producir somnolencia, especialmente si se administra simultaneamente con behidas alcohdlicas. Por lo que antes de conducir se debe
comprobar que el medicamento no produce dicho efecto en el paciente. Asimismo, ya que los antihistaminicos pueden reforzar los efectos negativos del alcohol en la
coordinacion locomotriz, la funcion cognitiva y la conduccion, su uso concurrente con alcohol puede aumentar el riesgo de accidentes. 4.8 REACCIONES ADVERSAS: Las
reacciones adversas de las que mds se ha informado durante el periodo de utilizacion de paracetamol, cafeina y bromfeniramina son: hepatotoxicidad, toxicidad renal,
alteraciones en la formula sanguinea, hipoglucemia y dermatitis alérgica, estimulacion del SNG, trastornos gaslromlextlna\es y del sistema nervioso. RELACIONADAS (ON EL
PARACETAMOL: Frecuencia RARAS (1/10.000,<1/1.000): - Trastornos vasculares: Hi idn. - Trastornos Niveles de transaminasas hepaticas.
- Trastornos generales y alteraciones en el lugar de administracion: Malestar. Frecuencia MUY RARAS (<1/10.000). - - Trastornos de la sangre y del sistema Imfat\(o
Trombocitopenia, agranulocitosis, leucopenia, neutropenia, anemia hemoltica. - Trastornos del ismo y de la nutrici - Trastornos

Hepatotoxicidad (ictericia). - Trastornos renales y urinarios: Piuria estéril (onna turbia), efectos rena\es adversos (véase epigrafe 4.4. Advertencias y precauuones especiales
de empleo). - Trastornosgenerales y alteraciones en el lugar de admi ion: Reacciones de hi que oscilan, entre una simple erupcién cutdnea o una
urticaria y shock anafilactico. - Trastornos de la piel y del tejido subcutaneo: Reacciones cuténeas graves. RELACIONADAS CON LA BROMFENIRAMINA MALEATO: Frecuencia
RARAS (1/10.000,<1/1.000). - Trastornos del sistema nervioso: Efectos extrapiramidales, convulsiones, temblor. - Trastornos vasculares: Hipotensidn, arritmias, palpitaciones.
Frecuencia FRECUENTES (1/100,<1/10). - Trastornos del sistema nervioso: Somnolencia, estimulacion paraddjica, cefalea, alteracion psicomotora. - Trastornos oculares: Vision
borrosa. - Trastornos respiratorios, tordcicos y mediastinicos: Aumento secreciones respiratorias. - Trastornos gastrointestinales: Boca seca, molestias gastrointestinales.
- Trastornos renales y urinarios: Retencion urinaria. RELACIONADAS CON LA CAFEINA: FRECUENCIA: Durante el periodo de utilizacién de medicamentos con cafeina por via oral
se han informado las siguientes reacciones adversas cuya frecuencia no se ha podido establecer con exactitud: CON MUCHA FRECUENCIA (>1/10). - Trastornos del sistema
nervioso: Insomnio, agitacion, nervmsmmo delirio moderado. FRE(UENTEMENTE (1/100,<1/10). - Trastomos gastrointestinales: Nauseas, vomitos, irritacién gastrointestinal.
4] jiento debe ser suspendido i enel que el paciente i algtn episodio de mareos o palpitaciones, En caso de observar la aparicion
de reacciones adversas, se deben notificar a los Sistemas de Farmacovigilancia , si fuera necesario, suspender ¢l tratamiento. NOTIFICACION DE SOSPECHAS DE REACCIONES
ADVERSAS: Esimportante notificar sospechas de reacciones aversas al medicamento tras su autorizaci6n. Ello permite una supervision continuada de la relacion beneficio/
riesgo del medicamento. Se invita a los profesionales sanitarios a notificar las sospechas de reacciones adversas a través del Sistema Espafiol de Farmacovigilancia de
Medicamentos de Uso Humano: https://www.notificaram.es. 4.9. SOBREDOSIS: PARACETAMOL: Se recomiendan entre 10-15 ma/kg de paracetamol como dosis Gnica y
60 mg/kg como dosis méxima diaria, no deben excederse estos niveles. La minima dosis txica (en una sola toma) es de més de 6 g en adultos y més de 100 mg/kg de
peso en nifios. Dosis superiores a 20-25 g son potencialmente fatales. La si fa por sobredosis de incluye mareos, vémitos, pérdida de apetito,
ictericia, dolor abdominal e insuficiencia renal y hepética. Una sobredosis de paracetamol puede causar hepatotoxicidad potencialmente mortal, la cual ocurre entre 12y 48
horas después de la ingestion, con aumento en los niveles de transaminasas, bilirrubina y tiempo de protrombina. Si se ha ingerido una sobredosis debe tratarse
rapidamente al paciente en un centro médico aunque no haya sintomas o signos significativos ya que, aunque éstos pueden causar la muerte, a menudo no se manifiestan
inmediatamente después de la ingestion, sino a partir del tercer dia. Puede producirse la muerte por necrosis hepatica. Asimismo, puede aparecer fallo renal agudo. Los
sintomas de la hepatotoxicidad incluyen nauseas, vémitos, anorexia, malestar, diaforesis, dolor abdominal y diarrea. Pueden darse cambios en el metabolismo de la
glucosa y acidosis metabdlica. En literatura se ha reportado la posibilidad de arritmias cardiacas. La sobredosis de paracetamol se evaltia en cuatro fases, que comienzan
en el momento de la ingestidn de la sobredosis: : FASE | (12-24 horas): nduseas, vémitos, diaforesis y anorexia. FASE Il (24-48 horas): mejoria clinica; comienzan a elevarse
los niveles de AST, AL, bilirrubina y protrombina. FASE Ill (72-96 horas): pico de hepatotoxicidad; pueden aparecer valores de 20.000 para la AST. FASE IV (7-8 dias):
recuperacion. Si la dosis ingerida fue superior a 150 mg/kg o no puede determinarse la cantidad ingerida, hay que obtener una muestra de paracetamol sérico a las 4 horas
de Ia ingestion. En el caso de que se produzca hepatotoxicidad, realizar un estudio de la funcion hepatica y repetir el estudio con intervalos de 24 horas. El fallo hepdtico

Unaingesta moderada de cafeina en dosis de 400 mg / dia no se ha asociado con efectos adversos. Se recomienda limitar la consumicion de te o café votros productos con
cafeina mientras se tome este medicamento. RELACIONADAS CON LA BROMFENIRAMINA MALEATO: - Se jenda evitar el uso

fa, comay muerte. Niveles plasmaticos de paracetamol superiores a 300 pg ml, encontrados a las 4 horas de la ingestion, se han asociado
(cn el dafio heptico producido en el 90% de los pacientes, Este comienza a producirse cuando los niveles plasmiticos de paracetamol a las 4 horas son inferiores a 120 g/

on
propiedades anticolinérgicas mientras se tome este medicamento, ya que puede causar ‘sindrome serotoninérgico’, potencialmente fatal. - Se debe administrar la
bromfeniramina con precaucién en pacientes con obstruccion del cuello vesical, tilcera péptica y obstruccion pil - Este medi no se debe
administrar a pacientes con problemas respiratorios, excepto bajo control médico. - Hay que advertir a los pacientes en tratamiento con bromfeniramina que no deben
tomar bebidas alcohdlicas, puesto que se pueden potenciar los efectos sobre el SNG; y  los que previamente estén en tratamiento con depresores del SNC, que no deben
automedicarse con este medicamento sin consultar al médico. - Las personas mayores son mds susceptibles a las reacciones adversas de bromfeniramina, como mareos,
sedacion e hipotension. - Los nifios tratados con bromfeniramina pueden experimentar excitacion paraddjica, caracterizada por agitacion, insomnio, temblores, euforia,
nerviosismo, delirio, palpitaciones e induso convulsiones. ADVERTENCIAS SOBRE EXCIPIENTES: Este medicamento contiene menos de 1 mmol de sodio (23 mg) por
comprimido, esto es, esencialmente, “exento de sodio”. 4.5 INTERACCION CON OTROS MEDICAMENTOS ¥ OTRAS FORMAS DE INTERACCION: RELACIONADAS CON EL
PARACETAMOL: EI e metaboliza i n el higado, por lo que puede interaccionar con otros medicamentos que utilicen las mismas vias metabolicas
0'sean capaces de actuar, inhibiendo o induciendo, tales vias. Algunos de sus metabolitos son hepatotdxicos, por lo que Ia administracion conjunta con potentes inductores
enzimiticos (rifampicina, determinados anticonvulsionantes, etc.) puede conducir a reacciones de hepatotoxicidad, especialmente cuando se emplean dosis elevadas de

mlo de 30 po/mlalas 12 horas de la ingestion. La ingestion cronica de dosis superiores a 4 o/dia puede dar Iugara hepatoloxmdad transitoria. Los rifiones pueden
sufrir necrosis tubular, y el miocardio puede resultar lesionado. TRATAMIENTO: en todos los casos se procedera a aspiracion y lavado gdstri enlas 4 horas
siguientes a la ingestion. Existe un antidoto especifico para la toxicidad produada por paracetamol: N-acetilcisteina. Se recomlendan 300 mg/kg de N-acetilcisteina
(equivalentes a1,5 mi/kg de solucidn acuosa al 20%; pH: 6,5), administrados por via LV. durante un periodo de 20 horas y 15 minutos, segun el siguiente esquema: 1. DOSIS
DE ATAQUE: 150 mg/kg (equivalentes a 0,75 mi/kg de solucion acuosa al 20% de N -acetilcisteina; pH: 6,5), lentamente por via intravenosa o diluidos en 200 ml de dextrosa
al 5%, durante 15 minutos. 2. DOSIS DE MANTENIMIENTO: ) Inicialmente i an 50 ma/kg (equi a 0 25mi/kg de solucion acuosa al 20% de N-acetilcisteina;
PH: 6,5), en 500 ml de dextrosa al 5% en infusion lenta durante 4 horas. b) Posteri se administraran 100 mg/kg 0,50 ml/kg de solucidn acuosa al
20% de N-acetilcisteina; pH: 6,5), en 1000 ml de dextrosa al 5% en infusion lenta durante 16 horas. La admlnlslracmn de carbn activado no puede ser elegida de manera
Tutinaria pero puede considerarse si han pasado menos de 2 horas desde la ingestion de la dosis tdxica. La descontaminacion gastrointestinal puede ser particularmente
importante si no se puede administrar acetilcisteina dentro de las primeras 8 horas tras la ingestién. CAFEINA: La dosis letal estimada en adultos es de 5a 10 gramos. Los
sintomas mds tempranos que aparecen en caso de sobredosificacién de cafeina son a consecuencia de una excesiva estimulacién del SNC (insomnio, inquietud, vomitos,
convulsiones, rigidez, alteracion del estado de conciencia y sintomas de excitacién) y de irritacion gastrointestinal (nduseas, vomitos, diarreas, dolor abdominal). De

paracetamol. Entre las mteramones poten(lalmente més relevantes pueden citarse las siguientes: - Alcohol etilico: la ingesta de alcohol y
aumenta la de icos en sangre y puede hepatotoxicidad. - Anticoagulantes orales (acenocumarol, warfarina): un uso
regular prolongado de paracetamol puede potenciar el efecto de los antlmagulantes orales, por inhibicion de la sintesis hepanca de factores de coagulacién. No obstante,

acuerdoaalo: enestudios en animales, los sintomas de sobredosis grave pueden presentarse con efectos cardiovasculares incluyendo taquiarritmias ventriculares

y supraventriculares, y fibrilacion ventricular. También se ha descrito rabdomidlisis en casos de sobredosis de cafeina. TRATAMIENTO: los pacientes deben recibir medidas

genera\es de soporte (hldrata(lon Vi rnantemmlento de los signos vitales). BROMFENIRAMINA MALEATO: En caso de sobredosificacion debe iniciarse |nmed|alamente el
- } -

dada la aparentemente escasa relevancia clinica de esta interaccion en | delos pacientes, iderala ica analgésica alos salicilatos, cuando
existe terapia con anticoagulantes. Sin embargo, la dosis y duracién del tratamiento deben ser lo mds bajas posible, con monitorizacidn periddica del INR.
(fenitoina, metilf primidona): disminucién de la biodisponibilidad del paracetamol asi como puede potenciar la
hepatotoxmdad en caso de sobredosis, debido a la induccion del metabolismo hepatl(o - Antituberculosos como rifampicina e isoniazida: disminucion del aclaramiento
de paracetamol, con posible potenciacién de su accion y/o toxicidad, por inhibicién de su ismo hepético. - L igina: el disminuye el efecto de la
lamotrigina por posible induccion de su metabolismo hepético, causando disminucidn de la biodisponibilidad de lamotrigina. - Metoclopramida y domperidona: aumentan
la absorcién del paracetamol en el intestino delgado, por el efecto de estos medicamentos sobre el vaciado géstrico. - Probenecid: incrementa la semivida plasmatica del
paracetamol, al disminuir la degradacion y excrecién urinaria de sus itos. - Propranolol: 1to de los niveles dticos de por posible inhibicin
de su metabolismo hepatico. - Resinas de intercambio idnico (colestiramina): disminucidn en laabsorcion del paracetamol, con posible inhibicién de su efecto por fijacion
del paracetamol en intestino. - Carbon activado: reduce a absorcion del - La administracid itante de zidovudina y g
neuropenia y hepatotoxicidad. - EI uso concomitante de productos que disminuyen la velocidad del vaciado gastrico puede provocar un retraso en la ahsorclon y el inicio
de accin del para(etamol 33 antlcohnergltos como - La interaccion mds Gtil e importante es con la N-acetilcisteina,
utilizadaenel de sobredosis (ver seccién 4.9). - Cl potenclaclon de su toxicidad por inhibicion de su metabolismo hepético. - Diuréticos del ASA: :sUs

ia. Lasobr de conllevar la muerte debido a reacciones adversas como coma, depresidn ¢

edema cerebral, fallo renal agudo o depresion de la médula dsea. Los efectos de una sobredosificacién con antihistaminicos pueden variar desde depresidn del sistema
nervioso central (efecto sedante, apnea, disminucidn de la lucidez mental, colapso cardiovascular) a estimulacion (insomnio, alucinaciones, temblores o convulsiones). En
dosis mayores los simpaticomiméticos pueden causar vértigo, dolor de cabeza, néuseas, vémito, sudoracion, sed, taquicardia, dolor precordial, palpitaciones, dificultad en
la miccion, debilidad y tension muscular, ansiedad, inquietud e insomnio. TRATAMIENTO: el tratamiento a seguir tras altas dosis de antihistaminicos debe incluir medidas de
soporte como el vaciado géstrico (por carbdn activado administrado con agua y lavado gastrico), administracién de anticonvulsionantes y hemodialisis. Las soluciones de
lavado a elegir son salina isotonica y salina al 0,5. Los purgantes salinos atraen agua al intestino por osmosis y por ello, pueden ser valiosos por sus acciones en la dilucion
rapida del contenido del intestino. Después del tratamiento de emergencia, el paciente deberd continuar bajo control médico. El tratamiento de los signos y sintomas de
ificacion debe ser y ati Aunque no se dlsponen de antldotos especmtos el tratamiento con fisostigmina bajo supervision médica puede

revertir los efectos anticolinérgi | sistema nervi presencia de alteracione: i yarritmias
como Iaqulrardla de complejo amplio. No dehen emplearse (agentes épti La hi on puede tratarse con vasopresores. Para controlar las
pueden (iricos de corta duracion, dlazeparn 0 paraldehldo Lafiebre alta, especialmente en nifios, puede requerir tratamiento con bafios

deagua Ilbla 0 mantas hipotérmicas. En (@so de apnea se debe aplicar respiracion asistida. 5. DATOS mlMMElITItOS. 5.1 LISTA DE EXCIPIENTES: Celulosa microcristalina,

efectos pueden verse reducidos ya que el paracetamol disminuye la excreccion renal de prostaglandinas y la actividad de la renina plésmatica. - Anti
hormonales/estrégenos: disminucidn de los niveles plasméticos de paracetamol, con posible ihibicion de su efecto por induccion de su metahollsmo RELA(IONADAS (ON
LA CAFEINA: La cafeina se metaboliza mediante el sistema enzimético citocromo P-450 (CYP), principalmente por el isoenzima 1A2. Por ello |

sddico (tipo A), celulosa en polvo, estearato d glicerol (E-422), sflice coloidal anhidra, diéxido de titanio (E-171),
macrogol, talco. 5.2 INCOMPATIBILIDADES: No se han descrito. 5.3 PERIODO DE VALIDEZ: 3 anos 54 PRE(AU(IONES ESPECIALES DE (ONSERVA(ION No conservar a

interaccionar con los medicamentos que se metabolicen mediante CYP 1A2 o con medicamentos que inhiban dicho isoenzima, como antiarritmicos (mexiletina y
verapamilo). La cafeina y otras bases xanticas pueden aumentar Ios efectos |n0trop|cos de los estimulantes adrenérgicos. La vida media de eliminacidn de cafeina puede
aumentar y disminuir su aclaramiento en i con ina, fluoxeting, in), antibacterianos (qui omo
ciprofloxacino, norfloxacino, enoxacino, y acido pi antifingicos fluconazol, cimetidina, disulfiram, metoxipsoraleno, alopurinol y
anticonceptivos orales (etinilestradiol y estradiol). Los pacientes en tratamiento con llvico y estos med\(amentos no deben tomar cafeina mlentras dure el tratamiento.
Entre las interacciones potencialmente mds relevantes pueden citarse las siguientes: - Si cuando se admi ina y cafeina en

superior a 30°C. 5.5 NATURALEZA Y CONTENIDO DEL ENVASE: Blister de PVC/Aluminio. Envases conteniendo 20 comprimidos recubiertos. 5.6 PRECAUCIONES
ESPECIALES DE ELIMINACION Y OTRAS MANIPULACIONES: La eliminacién del medicamento no utilizado y de todos los materiales que hayan estado en contacto con €l, se
realizard de acuerdo con la normativa local. 6. TITULAR DE LA AUTORIZACION DE COMERCIALIZACION: LABORATORIOS VICKS, S.L. Avda. Bruselas, 24, 28108 Alcobendas
(Madrid). Espafia. 7. HUMERO(S) DE AUTORIZACION DE COMERCIALIZACION: 33,844, 8. FECHA DE LA PRIMERA AUTORIZA(IﬂNIREHOVA(ION DELA AUTORIIA(IOII 10/05/1960.
9. FECHA DE LA REVISION DEL TEXTO: Junio 2022. 10. PRECIOS: Medicamento no sujeto a prescripcion médica. Estuche con 20 i (Ivico i recubiertos)
PVP10,99€.




@® Detras del espejo

Chapines y mirinaques

En el Museo Correr de Venecia se exhiben unos zapatos de unos 50 cm de altu-
ra, que practicamente impedian el movimiento de sus portadoras. El Unico be-
neficio de este tipo de alzadores era elevar a las damas, que adquirian mas es-
tatura y podian caminar sobre el suelo enfangado sin mancharse los pies nilos
ropajes. Mas tarde se sofisticaron, aumento su tamano, y sirvieron para alargar
las faldas y darles mas vuelo, como se observa en algun retrato de las infantas
espafolas realizado por Velazquez. En varios retratos de Alonso Sanchez Coello
y Carreno de Miranda se evidencia que las damas llevaban alzadores, como en
los retratos de la infanta Isabel Clara Eugenia, Francisca de Velasco e Inés de
Zuniga. Las tres aparecen embutidas en unas faldas enormes, sostenidas sobre
mirifagues, que no se carresponden con el tamano que podian alcanzar sus ex-
tremidades inferiores y, por tanto, debian de llevar unos grandes chapines, que
es como se denominaba ese tipo de zapatos. Son de origen espanol, el suelo era
de corchoy estaban forrados. Si su tamafo no era exagerado podia considerar-
se un calzado util, pero deja de serlo cuando adquiere proporciones desmesu-
radas, como en el caso veneciano, en que se dificulta el movimiento de las mu-
jeresy se facilita el control de sus desplazamientos.

Con el tiempo, los chapines aumentan de tamano y se convierten en un objeto
de distincion que informa sobre la elevada situacion economica de su portadora.
Los modelos para las clases populares eran mas sencillos y economicos, y solo
tenian una funcion practica. En Espafna su empleo se legislo mediante pragma-
ticas durante los siglos XVIy XVII, estableciéndose que su uso era obligatorio en
la corte. También habia un impuesto, llamado el chapin de la reina, destinado a
pagar los gastos del matrimonio de la esposa del monarca. Quevedo, con su pro-
verbial acidez, satirizd la situacion en que se encontraban los hombres cuando
conseguian acostarse con una mujer: «Si la besas, te embarras los labios; si la
abrazas, aprietas tablillas y abollas cartones; si la acuestas contigo, la mitad de-
J uan Esteva jas debajo Qe la cama en los chapines» (El mundo por de dentro). Cayeron en des-

uso en el siglo XVIII.
de Sagrera Los chapines eran incomodos, pero fue mas cruel y dafina la costumbre chi-
na de vendar los pies de las nifas para impedir su crecimiento y darles el aspec-
to puntiagudo de una flor de loto. Su uso se remonta a la dinastia Tang, y se cal-
culaque un quince por ciento de las ninas sometidas a ese tratamiento fallecian.
La costumbre empezo a hacerse habitual en las mujeres de las clases altas, co-
mo signo de distincion y posiblemente para dificultar sus movimientos; mas tar-
de se extendio a todas las clases sociales, y se considero que los pies amorta-
jadosy momificados, totalmente deformados y malolientes, eran atractivos. Las
mujeres gue no habian modificado sus pies para darles aspecto de flor de loto
no podian lucir los zapatos, disefiados de forma muy puntiaguda, y tenian difi-
cultad para encontrar marido. Las mujeres con esos pies eran las Unicas que po-
dian llevar esos calzados especiales, que producian un balanceo peculiar en las
mujeres, que se denomino paso de loto. La moda como instrumento de control
del cuerpo femenino y de su libertad de movimientos, como parte de una pro-
gramacion que unas veces las embellece y adornay otras las esclavizay tortura
tan cruel como indtilmente. Los iconos convertidos en fetiches. ®
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Es 24 de diciembre, pero para ella es como cualquier otro dia. Es de noche, pero
no importa, la noche hace tiempo que es su companera. Sus dias se apagaron
hace afnos, cuando regreso a su vida el pasado mas oscuro y ella optdé por no ver
mas, aunque sus 0jos se opusieran. Lo esencial es invisible a los ojos, dice El
Principito, y para ella ya no habia nada esencial.

Desde entonces su vida fue uniry venir en grua de la cama al sillon, del sillon
alacama, con los agradables intermedios que Wendolyn, la chica testigo de sus
tinieblas, le regalaba paseandola en su silla de ruedas por aquel barrio que un dia
creyo que sepultaria sus tiempos de dolor y estrecheces.

Hoy es Nochebuena, pero para ella no lo es. O si, 0 es Nochebuena todos los
diasy todaslas noches. Aquellarigidez de caracter que lavida le inocul6 sin anes-
tesia habia desaparecido hacia algun tiempo, cuando la oscuridad le desabrocho
sus corseésy la libero de sus ataduras.

Hoy es Nochebuena, el dia, la noche, en la que estar alegres y felicitarse por-
gue en el hemisferio norte el sol vuelve a abrirse paso entre las tinieblasy nos di-
ce que es posible resucitar de nuestras cenizas, que la luz se abre paso entre la
negrura. Pero para ella no, para ella esa victoria ya no es posible. Hoy no hay pav,
ni mantecados, ni siquiera una copa de champan. Tan solo los programas de te-
levision haran la noche diferente de las demas. Porque la cena sera la de siem-
pre, un batido de los que le receta el medico. Wendolyn ha recordado que debe
pedir cita en el centro de salud. Su farmaceéutica la ha avisado de que debe re-
novar la prescripcién. Ahora ver al médico no es tan facil.

Esta noche no habra regalos, quiza si en la de Reyes. Durante su nifiez, la de
Reyes también habia sido muy triste. Apenas un cartucho de cacahuetes de la
tienda de ultramarinos, a veces fiados, que le traia su madre. No habia otra cosa
enlacasade unrepublicano represaliado. Wendolyn acaba de calentar el batido
de chocolate. Con una mano se lo acerca ala bocay con la otra maneja el mavil.
En ese momento recibe una videollamada de familia, que esta al otro lado del
mar. La deja en la salay se va a la cocina para escuchar mejor a sus hijos sin el
ruido del televisor. Ella se queda sola, pero no importa. Cuando finalice, Wendo-
lyn sacara los medicamentos del pastillero y se los dara, uno, dos, tres, y con la
grua la transportara a la cama. A lo lejos, unas risas.

De repente, ella abre los ojos. Senala al frente, luego mira hacia el pasillo, bus-
cando con esos 0jos que no ven a Wendolyn. iPapa Noel ha entrado en la habita-
cion! «Jo, jo, jo», le dice, mientras le muestra el perfume mas caro que hubiera po-
didoimaginar. De pronto, Papa Noel desaparece. Almomento, regresa. Estavezle
muestra un ordenador Ultimo modelo que ellano hubiera apreciado ni siquieraan-
tes. Tiembla. Pero esta vez su temblor es diferente del que muestra cuando toma
los medicamentos. Es un temblor humano. Es la emocion. Papa Noel, este si, es
generoso con ella. Nada de cacahuetes monarquicos, un perfume, un ordenador
que podria regalar a sus nietos hoy ausentes. Seqgundos después, le ensena un re-
frescoy le canta un mensaje de paz junto al arbol rodeado de gente y de luces.

Wendolyn ha terminado de hablar. Apaga el televisory, con el resto del batido,
la ayuda a tomar sus medicinas. Antes de izarla con la gria, toca el panal y com-
prueba que tendra que cambiarselo cuando la deje en la cama. Ella adn sonrie.
Feliz Navidad. ®
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