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Editorial

Subasta

I quince de diciembre de dos mil dieciséis el Tribunal Constitucional dicté sen-

tencia desestimatoria sobre el recurso 4539-2012 interpuesto por el presiden-
te del Gobierno de Espafia contra el Decreto-Ley 3/2011 de la Junta de Andalu-
cia.

El Gobierno de Espafia entendia que la Junta de Andalucia no tenia competen-
cias para establecer un sistema propio de seleccién de medicamentos genéricos.
Entendia, en definitiva, que no tenia la competencia para establecer un sistema
de subastas publicas para que el sistema andaluz de salud fuera quien determi-
ne el medicamento genérico que debe dispensarse cuando el médico prescribe
un principio activo.

El Tribunal Constitucional no ha dado la razén al Gobierno de Espafia. Esta de-
cision de calado tiene muchas implicaciones, algunas de trascendencia juridica
que no son objeto de debate en esta pagina, pero si otras que
afectan al quehacer diario y a las expectativas de futuro
del sector de las farmacias.

La sentencia refuerza la idea de que el modelo
de prestacion farmacéutica depende de los go-
biernos de las comunidades auténomas y con-
secuentemente éstos deberian ser los interlo-
cutores principales del sector respecto a esas R B
cuestiones. El instrumento principal que re- o
gula esta relacién contractual son los diferen-
tes conciertos de prestaciéon farmacéutica y 1 o
€s0s van a continuar siendo, salvo cambios 11008468 = 100:v5a
drasticos que no se atisban en el horizonte, T e
los documentos fundamentales que regulen la
relacion entre la red de farmacias establecidas l
y el sistema publico de salud. \

Por otra parte, la sentencia deja meridianamen-
te claro que el objetivo fundamental de cualquier nor-
mativa es garantizar la prestacion al ciudadano y que,
mientras se salvaguarde la libertad de prescripcion, ése y la
sostenibilidad del sistema priman por delante de cualquier otra
consideracion, aunque eso signifique que las farmacias de una u otra comunidad
desarrollen su labor en condiciones distintas a las de otras.

A partir de ahora el sector debera estar atento a la digestion de esta sentencia
y esperar que no sea excesivamente pesada. @

100&véa -
100Evea

il

Francesc Pla

15 enero 2017 e el farmacéuticon.°544 | §

017 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados

©Vuliyan Velchev/123RF



C Notifarma

@ www.vinas.es

6

Aftex Forte Gel, la solucion mas
potente frente a las aftas

Una de las lesiones bucales mas comunes entre la po-
blacién son las aftas y las Ulceras bucales. Sin embargo,
y a pesar de su elevada prevalencia, a dia de hoy los
expertos no han podido determinar con exactitud las
causas de su aparicién, atribuyéndole un origen multifac-
torial que va desde la genética hasta aspectos medioam-
bientales. Sea cual sea el detonante que facilite la apari-

cion de las aftas, una vez se manifiestan

- todas tienen un factor en comun: el do-
lor que producen.

Con el fin de aliviar lo més rapido po-
sible ese malestar, Laboratorios Vifias
lanzé recientemente al mercado Aftex
Forte Gel Oral, la presentaciéon mas
potente y con mayor concentracion de
acido hialurénico de la linea Aftex.

Gracias a su
formulacion

\%‘ j reduce inme-
. diatamente el
dolor y pro-
mueve la cu-
racion de las Ulceras bucales mediante el control de los
procesos inflamatorios y la rehidratacion de los tejidos.

Su aplicacién diaria no s6lo garantiza un alivio rapido
y duradero del dolor y la curacion de la Ulcera, también
mejora en poco tiempo la funcionalidad respecto a la
nutricion y el habla.

Aftex Forte Gel Oral contiene una alta concentracion
de acido hialurénico que le confiere una extraordinaria
eficacia frente a las aftas y las Ulceras bucales més ex-
tensas y dolorosas. Asimismo, permite una mejor adhe-
rencia a la mucosa bucal y una elevada proteccion fren-
te al contacto con la lengua de otros agentes externos.

El nuevo Aftex Forte Gel Oral se presenta en un for-
mato de 8 ml en tubo con cénula aplicadora. Es apto
para mujeres embarazadas, en periodo
de lactancia y ancianos. También lo es
para diabéticos, ya que no contiene azu-
car. De venta en farmacias.

| ap0)
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Alphega Farmacia lanza la
«Guia del paciente diabético»

Alphega Farmacia ha lanzado la Guia del pacien-
te diabético, dirigida a aquellas personas que su-
fren diabetes o prediabetes, asi como a sus fami-
liares, para ofrecerles informacion Util y profesional
sobre su enfermedad, y ayudarlos a conseguir una
mejora en su calidad de vida para hacerla mas sa-
tisfactoria.

del paciente
diabético

Gula prictica

@ fal|:| hega
armacia

La guia esta estructurada en blogues para facili-
tar su lectura y comprension. En primer lugar, cuen-
ta con un apartado donde se explica con detalle
qué es la diabetes y sigue con las indicaciones en
la prevencion y el tratamiento de la enfermedad.
Ademaés, relaciona los distintos estilos de vida con
la diabetes y las complicaciones y las situaciones
especiales que pueden sufrir los afectados.

La nueva guia nace para complementar la cam-
pafia que Alphega Farmacia lanzé el pasado mes
de noviembre por segundo afio consecutivo —«El
mes de la diabetes»— con el objetivo de concien-
ciar sobre la diabetes y ayudar a su deteccion pre-
coz y/o prevencion.

Con esta nueva guia practica, Alphega Farma-
cia quiere ayudar a las farmacias
miembro a cuidar de sus pacientes
y posicionarlos como profesionales
de la salud cercanos en su comuni-
dad.

©2017 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados
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Comienza la 2% Edicion del Programa PGD Farma

Este mes ha comenzado la 22 Edicién del Programa de
Gestion y Desarrollo Directivo del Sector Farmacéutico

(PGD Farma), organizado por
el Grupo Cofares, a través de
su Instituto de Formacion
(IFC) y la Fundacién LAFER,
con el objetivo de dotar al far-
macéutico de las mejores y
méas modernas herramientas
para incrementar sus capaci-
dades de gestién de la oficina
de farmacia. Se trata de una
iniciativa pionera en Espafia,
por contar con la colaboracion
académica de una de las mas
prestigiosas escuelas de nego-
cio del mundo, como es el |E-
SE-Universidad de Navarra.
Partiendo de un enfoque
eminentemente préctico,
PGD Farma busca también

poner de relieve todas aquellas tendencias emergen-
tes en el escenario farmacéutico nacional e internacio-
nal. Para ello, el programa académico consta de una
relacion de contenidos estructurados en tres bloques:

Distribucién, Oficina de Farmacia e Industria Farma-
céutica. En paralelo, y como complemento, se imparte
un bloque completo liderado
por el IESE, que capacita a los
alumnos a desarrollar sus ha-
bilidades relacionadas con la
toma de decisiones, la direc-
cion de personas, contabili-
dad, finanzas y la orientacion
al cliente, entre otros.

A lo largo del programa se
analizaran casos reales vincu-
lados a la gestién de la oficina
de farmacia y otros orientados
a las buenas practicas de
gestion empresarial en su con-
junto. Ademas, se han previs-
to visitas a empresas donde
los alumnos tendran la posi-

"E

. - = e -
® @ TN K@
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Qcinfa

¥4 Bancofar

P ——

2 ferrer

pgdfarma.com

bilidad de re-
correr las ins-
talaciones y conocer de la mano de
profesionales las mejores practicas
empresariales.
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@ www.pgdfarma.com

Mucofriol Herbal, alivio natural de la tos

Mﬁ""? ——=

PRADUCTO SAMTARI Gt i

M"m;,j% Mucofriol

oty
" et el
PRAZe

100%),

P Luy

15 enero 2017 e el farmacéutico n.° 544

@ www.sanofi.es

Sanofi lanza Mucofriol Herbal (CN: 181568.2), un nuevo jarabe con ingredientes de
origen 100% natural para el alivio de la tos seca y la tos con moco, en particular
cuando esta asociada a una infeccion de las vias respiratorias altas.

Mucofriol Herbal actlia por accién mecanica sobre la mucosa irritada a través de
dos mecanismos:
e Favorece la hidratacién del moco facilitando su eliminacion fisiolégica.
e Forma una pelicula que protege la mucosa del contacto con agentes irritantes

Mucofriol Herbal actla gracias a una fraccién polisacaridica del llantén asocia-
da con la miel por sus propiedades mucoadhesivas y una fraccién flavonoide de
tomillo por su accién antioxidante que contribuye a la protecciéon de la mucosa.
Ademas, no contiene gluten y es apto para adultos y nifios a par-
tir de 1 afio.

Se presenta en un frasco de 180 g con cuchara dosificadora in-
cluida.

[=] % [s]

(=] 2
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Grupo Cofares

El mejor aliado para tu oficina de farmacia
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WWW.cofares.es GRUPO

COFAPRES

©2017 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados



&y

I\ Gon firma

Regina
Miuzquiz
Directora general de
BioSim (Asociacion

Espafiola de
Biosimilares)

En biosimilares
los requisitos y
controles de
eficacia,
seguridad y
calidad que
aplica la
autoridad
europea son
tan estrictos y
exigentes como
lo son los de los
medicamentos
originales»

Los medicamentos biosimilares:
una oportunidad para todos

| vertiginoso avance en los Ultimos afios

de las terapias con medicamentos biold-
gicos y biotecnologicos ha supuesto un im-
portante progreso en la curacion y/o en la
cronificacion de muchas patologias que,
hasta la aparicion de estos tratamientos, pre-
sentaban altas tasas de morbilidad y morta-
lidad.

Sin embargo, como habitualmente ocurre,
esta importante mejora de las terapias far-
macoldgicas no esta exenta de inconvenien-
tes, en este caso de orden econémico-pre-
supuestario, por el alto precio de estos
farmacos. Y hablo de precio, que no de va-
lor. El valor que aportan a la terapéutica y la
inversion en investigacion y desarrollo que
las compafiias farmacéuticas destinan a su
puesta en el mercado bien pueden justificar
su precio. Razoén distinta es que los presu-
puestos publicos destinados a la asistencia
sanitaria puedan asumir el creciente gasto
en esta clase de medicamentos.

Aun asi, la Ley prevé que, transcurridos
los plazos temporales previstos, la pérdida
de la patente y de la proteccién de los datos
de registro de estos medicamentos abre la
via a la produccion de biosimilares a todas
las compafiias que decidan apostar por este
tipo de farmacos. Para ello, es necesario que
soliciten a la Agencia Europea del Medica-
mento (EMA) la correspondiente autoriza-
cion de comercializacion, que sera aproba-
da, en su caso, por la Comisién Europea. Es
importante destacar que, para que esta au-
torizacién se produzca, los requisitos y con-
troles de eficacia, seguridad y calidad que
aplica la autoridad europea son tan estrictos
y exigentes como lo son los de los medica-
mentos originales. Actualmente existen ocho
medicamentos biosimilares autorizados en
la Unién Europea.

A diferencia de los medicamentos genéri-
cos, en los que puede realizarse una sintesis
quimica para obtener un principio activo

10 | 15 enero 2017 e el farmacéutico n.° 544

idéntico al del medicamento original (al ser
éste una sustancia quimica perfectamente
caracterizada), esto no es posible en los me-
dicamentos biosimilares. Efectivamente, en
este caso no hablaremos de igualdad, sino
de similitud, porque por la propia naturaleza
de los productos y de su proceso de produc-
cion llevan consigo una variabilidad intrinse-
ca, que existe tanto en biolégicos de referen-
cia como en biosimilares. Esta es la razén
por la que en la evaluacion llevada a cabo
por las Agencias de Medicamentos lo que se
realice sea un exhaustivo ejercicio de com-
parabilidad que exige numerosas pruebas fi-
sicogquimicas, biolégicas, preclinicas y clini-
cas en muchos casos, de forma que se
garantice que las pequefias diferencias es-
tructurales no afectarén a la calidad, la se-
guridad o la eficacia del biosimilar.

Al no ser medicamentos originales, estos
farmacos obtienen un precio menor para ac-
ceder al mercado. Esto tiene dos efectos po-
sitivos. Por un lado, permite el acceso a es-
tos tratamientos a un mayor numero de
pacientes, y por otro incentiva la competen-
Cia entre compafiias, lo que mejora los pro-
cesos productivos y reduce el precio.

Esto tiene un efecto beneficioso para el
médico, que puede prescribir estos farma-
€0S a un mayor numero de pacientes, para
el paciente, que puede ser tratado con estos
medicamentos, y para las Administraciones
sanitarias, que pueden liberar recursos eco-
némicos para dar cobertura a otros pacien-
tes 0 a otros tratamientos. Es decir, la llega-
da al mercado de los biosimilares es una
oportunidad para todos. Desde BioSim, la
Asociacion Espafiola de Biosimilares, que
agrupa a 16 empresas farmacéuticas, traba-
jamos para que asi sea. ®
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Salir de casa esperando encontrar la luz del dia, la luz de
un dia frio de enero, y que una tiniebla invernal te abrace
COmMO un 0so No es una manera facil de empezar el dia. La
tristeza de la penumbra es espesa, como una gelatina pega-
josa que impide que la caminata sea fluida. David es un tipo
grande. Una persona a quien todos le suponen una fuerza y
resistencia por encima de la media, pero lo cierto es que,
aunque él lo disimule, el paisaje le influye. No es insensible
al paisaje ni a los otros. Se siente fragil, los huesos le crujen
bajo la presion del 0so negro de esta mafiana triste.

Las aceras de la calle son como marmoles. Nada separa la
piedra de la suela de goma de sus zapatos. David, al mirar sus
pies, se acuerda de los marmoles de las viejas pollerias del
mercado por el que paseaba a la vuelta del colegio. En esas
piedras blancas y frias reposaban los cadaveres de gallinas

0
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desplumadas y, en un rincén mas discreto, los flanes semies-
féricos rojo brillante de sangre coagulada listos para ser fritos.
Las hojas marrones que empezaron a caer en octubre han
desaparecido. Aungue muertas, cuando reposan esparcidas
desordenadamente por las calles aportan una calidez pareci-
da a la que atesoran los bosques caducos. El sonido crujiente
al pisarlas es como un recuerdo tenue de la primavera, tan le-
jano como el arbol, en la que perdieron su frescura.

David siente la incomodidad de uno de esos dias en los
que el decorado se apodera de su animo, de su alma. Mien-
tras se acerca a su farmacia, los colores discretos de la ma-
flana van apareciendo con parsimonia. Parece que dudan
de abandonar su letargo nocturno y que soélo la dictadura
férrea del tiempo les obliga a iluminar el lienzo negro de es-
ta mafiana de enero.

Francesc Pla

©fotografia: Jordi Roma
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— jQué dia mas desapacible,
qué dia tan triste!

Como muchas otras mafa-
nas —ésta también— coincide
con Elvira. Ella es enfermera en
el centro de atencién primaria
del barrio. Es una persona em-
patica, de esas que esparcen
su buen humor, incluso en esos
dias como hoy, en los que pa-
rece que nadie pudiera hacer-
lo. Es menuda de tamafio, pero
su cara redonda, de mufieca
de trapo moteada por alguna
peca, hace que parezca mas
grande de lo que es. Tienen
una edad similar, pero Elvira
parece mucho mas joven que
él. Poco a poco han ido cons-
truyendo una amistad mas alla
de la relacién respetuosa entre
profesionales del ramo.

— Esta luz que se vislumbra
esta mafiana acabara por
iluminarnos. Sera un dia frio, como corresponde a la
época en que estamos, pero las horas iran diluyendo
esa tristeza que sientes.

— Siempre tan optimista. ;No notas la tristeza del dia?

— La tristeza la reservo para las personas. Veo cada dia a
mucha gente, gente mayor, sola, desvalida. Me cuen-
tan su vida y sus palabras estan impregnadas de una
tristeza profunda. Necesito reservarme para ellos. No
puedo permitirme que me venza la melancolia de una
mafiana de enero.

— Admiro tu animo, a veces incluso me incomoda. Por
cierto, ayer pas6 por la farmacia Carmen Garcés. Te he
hablado de ella en alguna ocasién. Esta sola.

— La recuerdo. Padece un proceso, en fase inicial, de de-
mencia senil. Hemos intentado contactar con su fami-
lia, pero cuando lo hemos logrado no nos ha parecido
que sus hijos tuvieran una gran preocupacion por la si-
tuacién de su madre.

— Los que tenemos la oportunidad de asomarnos a la vi-
da de los demas como consecuencia de la forma en la
que desarrollamos nuestra profesidon podemos detectar
muchas situaciones como la que vive Carmen. Nunca
podremos sustituir el amparo que proporciona una fa-
milia, pero podemos ser unos buenos detectores de es-
te tipo de situaciones.

— Cierto. Existen profesionales que por su posicion en el sis-
tema sanitario y, por qué no decirlo, por su vocacién de
servicio, son capaces de detectar como si fueran radares

——

«Existen profesionales que, por
su posicion en el sistema
sanitario y por su vocacion de
servicio, son capaces de
detectar como si fueran radares
situaciones de fragilidad que
son amargas y silenciosas»

estas situaciones de fragili-
dad que son amargas y si-
lenciosas.

— Deberiamos encontrar for-
mas de superar esta capa-
cidad de deteccion indivi-
dualy llegar a un estadio en
el que esta informacién va-
liosa se incorporara al siste-
ma de proteccion social y
fuera Util para disefiar ac-
ciones preventivas.

Elvira ha llegado a la entrada
del centro de atencién primaria.
Son las ocho menos diez. Se
despide con un «continuaremos
con esta conversacion, podria-
mos intentar que derivara en un
encuentro entre profesionales
sanitarios del barrio». No tiene
tiempo para mas.

David asiente mientras com-
prueba que, como anunciaba El-
vira, la paleta de grises va desple-
gando su gama de matices. Los
ochocientos metros que le quedan por andar por las calles del
barrio a esta hora son menos solitarios. La panaderia ya esta sir-
viendo pany los bares, cafés con leche humeantes. Se pregun-
ta si los otros, la gente que también ha empezado el dia sin co-
lores, han notado el abrazo del 0so o como Elvira lo han hecho
con la certeza de que el dia estaba a la vuelta de la esquina.

Al abrir la puerta de la farmacia, la lista de tareas de hoy
empieza a desgranarse en su cabeza: llamar a proveedo-
res, hacer transferencias bancarias, reorganizar los turnos
del equipo durante este mes, revisar la preparacion de me-
dicacion individualizada, renegociar las condiciones con el
distribuidor. Funciones de un gerente que van a absorber
buena parte de la mafiana.

La conversacion con Elvira no se ha alejado mucho en el
tiempo, alin escucha el eco de sus palabras, pero su mun-
doy el de ella se han desconectado de golpe. Un hilo fragil
los une, pero sin una voluntad férrea de hacerlo més sélido
y resistente es mucho mas probable que vaya haciéndose
mas fino y los respectivos mundos se alejen como galaxias
extrafias hasta que dejen de reconocerse. No esforzarse en
ese acercamiento seria un pecado de omisién que podria
evitarse con voluntad, decisiones adecuadas y con la tec-
nologia ya disponible.

—iBuenos dias! ;Qué dia es hoy? ;Necesito algo?

— Hoy es martes. No, Carmen, hasta el viernes no tienes
que llevarte nada. Ya te lo dijimos ayer.

— No sé el dia en que vivo. @
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Existe otro futuro (...)
en el que la farmacia
comunitaria se
involucra en la
respuesta a las nuevas
necesidades sociales
mediante un cambio de
su rol implantando
Nuevos servicios
profesionales
asistenciales»
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Profesion

Remuneracion de los
servicios profesionales
farmaceéuticos

| progresivo aumento de la esperanza de vida en el mundo occidental esta

produciendo un incremento de las patologias crénicas que generan pluripa-
tologia, polimedicacién, mayor complejidad de los tratamientos, fragilidad, de-
pendencia, situaciones de exclusién social, etc. En suma, estan apareciendo
nuevas necesidades tanto en aspectos sociales como sanitarios.

Aunque todos los agentes de salud deben tratar de abordar el problema de la
cronicidad desde un punto de vista colaborativo, siempre coordinados y traba-
jando en cooperacion, y cada uno desarrollando sus competencias profesiona-
les, la farmacia comunitaria es probablemente el actor que debe afrontar una
mayor trasformacion en su actividad y, por tanto, en su manera de obtener la
rentabilidad que todo trabajo debe generar a quien lo realiza.

Por ello, tanto la FIP y la OMS! como la mayor parte de las sociedades cienti-
ficas y organizaciones profesionales? apoyan una practica farmacéutica basada
en una actividad mas asistencial y clinica. Ademas, la farmacia comunitaria co-
mo organizacién esta atravesando una situacién dificil desde el punto de vista
econdémico debido a diferentes factores como la crisis econémica o la necesidad
de disminuir costes en las administraciones publicas.

©2017 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados

©Kurhan/123RF



Actualmente la farmacia comunitaria cuenta con dos
fuentes de obtencion de ingresos: la dispensacion de me-
dicamentos y productos sanitarios y la venta de articulos
€on una mayor 0 menor cercania al mundo de la salud. La
dispensacion de medicamentos y productos sanitarios, ori-
gen hasta hace bien poco de la mayor parte de los ingre-
so0s econdmicos de las farmacias, va disminuyendo paula-
tina y progresivamente tanto a nivel de cifras absolutas
como de valores relativos, lo que se debe a factores como
son la progresiva disminucion del precio de los medica-
mentos, la contencidn en la prescripcion, la desviacion de
medicamentos de precio elevado a otros canales de distri-
bucién como los DH, la no incorporacién al vademécum
de la farmacia comunitaria de los medicamentos innova-
dores por su alto precio y, por ultimo, la progresiva dismi-
nucion del margen real de la farmacia comunitaria. Todo
ello hace pensar en un futuro poco halagtiefio para la ren-
tabilidad por la dispensacion de medicamentos, hasta el
punto de que en algunos paises el margen simplemente
ha desaparecido y organizaciones como la FIP han llega-
do a afirmar que «no hay futuro en el mero acto de la dis-
pensacion»1.

Ante esta situacion, la farmacia comunitaria trata de re-
accionar intentando incrementar sus ingresos de manera
inmediata, ampliando el rango de productos a la venta en
areas como la dermofarmacia, los complementos nutricio-
nales y otro tipo de articulos. El resultado de estas estrate-
gias es, como digo, inmediato, porque en el momento en
gue se incorpora una nueva linea de productos se comien-
zan a vender, con el consiguiente aumento de ingresos eco-
némicos. Esta reaccion de la farmacia comunitaria, légica,
plantea sin embargo ciertos problemas.

En muchos casos no hay ninguna evidencia cientifica que
avale la eficacia de algunos articulos, y en otros muchos no
se necesita porque a los productos cosméticos, por defini-
cioén, no se les exige demostrar efectos terapéuticos®. En
otros casos, la relacion con la sanidad es anecddtica: ju-
guetes infantiles, por no citar otros productos con nulo efec-
to. Todo ello traslada a la sociedad una imagen de la farma-
cia comunitaria poco sanitaria, de «comercio», lo que podria
justificar resultados como que sélo el 9% de la ciudadania
vea la farmacia exclusivamente como un establecimiento
sanitario®.

Otro futuro

Sin embargo, existe otro futuro, que algunos pensamos que
es el Unico realmente posible, en el que la farmacia comu-
nitaria se involucra en la respuesta a las nuevas necesida-
des sociales mediante un cambio de su rol implantando
nuevos servicios profesionales asistenciales. En Espafia,
hoy, todavia, estos servicios no son una realidad, ya que por
el momento su remuneracion sigue siendo testimonial, aun-
que a escala internacional ya comienza a vislumbrarse es-
te futuro, como un timido presente, en paises como Cana-

profesion

day Estados Unidos, Nueva Zelanda y Australia, Suiza y el
Reino Unido®.

El Foro de Atencién Farmacéutica en Farmacia Comuni-
taria ha definido los servicios profesionales farmacéuticos
(SPF) asistenciales como «aquellas actividades sanitarias
prestadas desde la farmacia comunitaria por un farmacéu-
tico que emplea sus competencias profesionales para la
prevencion de la enfermedad y la mejora tanto de la salud
de la poblacién como de la de los destinatarios de los me-
dicamentos y productos sanitarios, desempefiando un pa-
pel activo en la optimizacién del proceso de uso y de los re-
sultados de los tratamientos. Dichas actividades, alineadas
con los objetivos generales del sistema sanitario, tienen en-
tidad propia, con definicion, fines, procedimientos y siste-
mas de documentacién, que permiten su evaluacion y re-
tribucién, garantizando su universalidad, continuidad y
sostenibilidad»®.

Debe quedar claro que, de acuerdo con esta definicion,
no todos los servicios que se realizan en la farmacia son
servicios profesionales asistenciales. Por ejemplo, no lo son
las actividades de parafarmacia, el andlisis del tipo de piel,
consultas de dietética, servicios de depilacién, de rayos
UVA, las cabinas de estética o la colocacion de pendientes’.

En nuestro pais, hay grupos que llevan mucho tiempo
trabajando en la promocién de la implantacién de SPF, co-
mo ocurre con el seguimiento farmacoterapéutico (SFT),
utilizando el método Dader®. El fruto de todo el trabajo rea-
lizado en estos ultimos 15-20 afios es que hoy existe un
cuerpo de doctrina con definiciones conceptuales, con una
terminologia comun sobre qué es y qué no es un servicio
clinico, asi como metodologia para la realizacion, evalua-
cion y registro de diferentes servicios®®. Otro resultado im-
portante de este recorrido es que el discurso politico profe-
sional de los diferentes lideres ha ido cambiando, y
actualmente apoya «la farmacia asistencial» entendida co-
mo una farmacia orientada a la realizacién de servicios mas
clinicos. En este sentido, cobra gran importancia el Acuer-
do Marco'® firmado por el Consejo General de Colegios de
Farmacéuticos en 2013, en el que el Consejo General y el
propio Ministerio de Salud apuestan por los servicios asis-

15 enero 2017 e el farmacéutico n.° 544

©2017 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados

©morganka/123RF

15



' :@12017 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados



Tabla 1. Experiencias de remuneracion
de servicios por parte de la Administracion
sanitaria

® Formulacion magistral
® Programas de metadona

® Deteccion de VIH
(+ sifilis en CAE en HsH)

® Sangre oculta en heces

® Programa de mejora del uso de los
medicamentos a usuarios del Servicio
de Ayuda Domiciliaria (MUMSAD)

Pago por acto
Pago por paciente/mes

Pago por acto con
copago

Pago por acto

Pago por paciente/mes

tenciales en la farmacia comunitaria y, por supuesto, la ac-
tividad de sociedades cientificas (SEDOF, SEFAC) que tam-
bién apoyan abiertamente esta opcién para el futuro de la
farmacia comunitaria.

La remuneracion

El problema més inmediato y acuciante que debe abordar
la farmacia comunitaria en este largo camino hacia la ge-
neralizacién de los SPF es conseguir su remuneracion. Co-
mo ocurre en cualquier actividad humana, si un servicio no
genera una rentabilidad a quien lo realiza no se sostiene
en el tiempo y al final deja de proveerse, con lo que los
usuarios que pueden beneficiarse de sus efectos no lo ha-
cen. En el campo de los servicios farmacéuticos hay po-
cas experiencias en las que el farmacéutico obtenga una
remuneracion por el servicio que presta. En la tabla 1 se
muestran servicios actualmente remunerados por la Admi-
nistracion sanitaria y el tipo de pago utilizado.

Segun las caracteristicas del servicio, existen diferentes
tipos de financiador: el paciente que recibe el servicio, la
Administracion sanitaria, las compafiias de seguros o la
propia industria farmacéutica. Ademas, un pagador pue-
de financiar el precio integro del servicio o apostar por un
pago mixto, pago compartido entre la entidad financiado-
ray el cliente del servicio (copago). El hecho cierto es que
el servicio debe generar rentabilidad a quien lo presta, en
términos econdmicos y de satisfaccién profesional, a quien
lo recibe (pacientes), en términos de salud o calidad de
vida, y a quien lo paga. Este puede tener diferentes moti-
vos para financiar la realizacion de un SPF; en ocasiones,
existe un problema que puede resolverse mediante el ser-
vicio, como sucedié en los afios noventa con la metadona,
en otras hay estudios farmacoeconémicos que justifican
su incorporacion a la cartera de servicios, a veces hay in-
tereses comerciales, o, también, simplemente, intereses
politicos.

El pago puede hacerse por acto (fee for service) o me-
diante igualas o pagos fijos por paciente y un tiempo deter-

profesion

minado (capitacion). Méas recientemente se estan ensayan-
do sistemas de riesgo compartido o basados en los
resultados que se obtengan (value-based, pay per perfor-
mance, etc.).

Cuando el paciente percibe valor afiadido y un precio
asumible, el pagador puede ser él mismo. Es el caso de la
medida de la presion arterial, las determinaciones de glu-
cemia, colesterol o la misma medida del peso corporal. Hay
servicios que deben ser incluidos entre los servicios que
conforman la prestacion farmacéutica, como la formulacion
magistral. Otros, incorporados en programas coordinados
por las administraciones sanitarias, también son financia-
dos por sus presupuestos sanitarios, como los programas
de mantenimiento con metadona o los programas de de-
teccion rapida del VIH. En estos Ultimos, se utiliza el copa-
go compartido entre el paciente y la Administracién sanita-
ria. En la Comunidad Auténoma de Euskadi, a los hombres
que tienen sexo con hombres (HsH) y acuden a realizarse
la deteccion del VIH se les realiza también la prueba de la
sifilis. En esta comunidad, también existe el Programa de
mejora de uso de los medicamentos en usuarios del servi-
cio de ayuda domiciliaria municipal (MUMSAD), que tam-
bién es financiado por la administracion sanitaria. En los
programas financiados total o parcialmente (copago) por
las Administraciones sanitarias, es evidente que éstas in-
terpretan la financiacion de dichos servicios como una in-
versién y no como un gasto. Aqui radica una de las claves
para conseguir que los servicios, como el SFT, acaben sien-
do financiados por la administracion sanitaria. La otra cla-
ve es que la profesion demande y pida insistentemente el
pago por los servicios.

Evidencia

El caso del SFT es paradigmatico. Cuando algunos, hace
ya aflos, solicitdbamos el pago mostrando resultados a es-
cala internacional''!2, se nos respondia que la situacion cul-
tural y socioeconémica de otros paises era diferente y que,
por tanto, los resultados no eran trasladables a nuestro con-
texto. Por ello, en 2008 se puso en marcha el Programa
conSIGUE. Este estudio ha conseguido demostrar que el
SFT es «eficaz», lo que significa que en situaciones muy
controladas, con alta validez interna, el servicio produce re-
sultados en salud muy potentes (conSIGUE Impacto) (tabla
2). Estos resultados, ademas, son altamente coste-efecti-
vos!3; el servicio genera un ahorro de 273 euros por pacien-
te y mes y unos beneficios por euro invertido comprendido
entre 3y 6 euros'4.

Como a los politicos lo que de verdad les interesa es la
préactica cotidiana, se realiz6 una segunda fase (conSIGUE
Implantacién) probando el SFT en condiciones de trabajo
habituales de la farmacia, con menos control interno 'y, por
tanto, con mayor validez externa, mas pragmatico, que per-
mitié ensayar un modelo de implantacién de servicios pre-
viamente desarrollado®®. Esta segunda fase concluyé con
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Remuneracion de los servicios profesionales farmacéuticos

Tabla 2. Resumen de los resultados clinicos y humanisticos
de las fases de impacto e implantacion del programa conSIGUE

conSIGUE Impacto (a los 6 meses) conSIGUE Implantacion (a los 12 meses)

PS no controlados | 56% } 54%
Urgencias } 49% } 53%
Hospitalizaciones } 55% | 60%
Nimero de medicamentos 4 0,15 10,35
Calidad de vida 1 6,6 puntos 16,7 puntos

Los lideres profesionales tienen la
obligacion ética de dirigir la profesion
hacia donde debe ir, y ese horizonte pasa
inexorahlemente por la implantacion de
servicios remunerados»

resultados similares, incluso mejores, a los alcanzados en
la primera (tabla 2).

En resumen, el SFT ha mostrado més evidencia que mu-
chas de las tecnologias sanitarias que se utilizan en la sa-
nidad espafiola. ;Por qué no se implanta y generaliza? Pue-
de haber muchos motivos pero, a mi modo de ver, el
principal es que el asunto de la remuneracion de los servi-
cios no es «la prioridad» de nuestros representantes profe-
sionales. Creo que tampoco lo es de la profesion, que anda
ocupada en sobrevivir y en ampliar sus lineas de venta de
productos. Sin embargo, los lideres profesionales tienen la
obligacion ética de dirigir la profesion hacia donde debe ir,
y ese horizonte pasa inexorablemente por la implantacion
de servicios remunerados. Nuestros representantes tienen
que ocuparse de muchos asuntos «urgentes» como la de-
volucién de los DH a la farmacia, las farmacias VEC, la pla-
nificacion, los biosimilares, nuevas tecnologias (TIC), el de-
sarrollo profesional, la veterinaria, etc., pero ninguno de
estos asuntos, todos ellos importantes, estara vigente en el
futuro si la farmacia comunitaria no sobrevive. Es preciso
que «lo importante» anteceda a «lo urgente». @

Bibliografia

1. Wiedenmayer K, Summers RS, Macjie CA, Gous AGS, Everard M,
Tromp D. Developing a Pharmacy practice. A focus on patient care.
The Hague: Ediciones WHO and FIP, 2006.

2. Consejo General de Colegios Oficiales de Farmacéuticos.
Declaracion de Cordoba. Disponible en: http://www.portalfarma.
com/jornadas-congresos/XIX-Congreso-Nacional-Farmaceutico/
Documents/XIX-CNF-Declaracion-de-Cordoba.pdf

3. Real Decreto 944/2010, de 23 de julio, por el que se modifica el
Real Decreto 1599/1997, de 17 de octubre, sobre productos

15 enero 2017 e el farmacéutico n.° 544

cosméticos para adaptarlo al Reglamento (CE) n. 1272/2008, del
Parlamento Europeo y del Consejo, de 16 de diciembre de 2008,
sobre clasificacion, etiquetado y envasado de sustancias y
mezclas. BOE nim. 189, de 5 de agosto.

4. Baixauli V], Rodriguez M, Calle J, Vaillo M, Barral P. Proyecto
Refcom. La Farmacia que necesita la sociedad. Madrid: SEFAC,
2015; 29.

5. Mossialos E, Courtin E, Naci H, Benrimoj S, Bouvy M, Farris K, et
al. From “retailers” to health care providers: Transforming the role
of community pharmacists in chronic disease management.
Health Policy. 2015; 119(5): 628-639.

6. Foro AF-FC. Servicios Profesionales Farmacéuticos Asistenciales:
definicion y clasificacion. Sexto comunicado FORO AF-FC.
Panorama Actual del Medicamento. 2016; 40(395): 709-711.

7.Foro AF-FC. Cartera de Servicios Farmacéuticos en la Farmacia
comunitaria. Quinto comunicado de Foro de AF-FC. Farmacéuticos.
2011; 371: 42-43.

8. Sabater Hernandez D, Silva Castro MM, Faus Dader MJ. Método
Déder. Guia de Seguimiento Farmacoterapéutico. 3.% ed. Granada:
Grupo de Investigacién en Atencion Farmacéutica, 2007.

9. Foro de Atencion Farmacéutica, panel de expertos. Documento de
Consenso, enero de 2008. Ed. Consejo General de Colegios
Oficiales de Farmacéuticos, Madrid. ISBN 978-84-691-1243-4

10. Acuerdo marco de colaboracion entre el Ministerio de Sanidad,
Servicios Sociales e Igualdad y el Consejo General de Colegios
Oficiales de Farmacéuticos. Madrid, 6 de noviembre de 2013.

11. Cranor CW, Bunting BA, Christensen DB. The Asheville Project:
long-term clinical and economic outcomes of a community
pharmacy diabetes care program. J Am Pharm Assoc. 2003; 43:
173-184.

12.Fera T, Bluml BM, Ellis WM, Schaller CW, Garrett DG. The Diabetes
Ten City Challenge: Interim clinical and humanistic outcomes of a
multisite community pharmacy diabetes care program. J Am
Pharm Assoc. 2008; 48: 181-190.

13.Jodar-Sanchez F, Malet-Larrea A, Martin JJ, Garcia-Mochén L,
Lopez Del Amo MP, Martinez-Martinez F, et al. Cost-utility
analysis of a medication review with follow-up service for older
adults with polypharmacy in community pharmacies in Spain:
the conSIGUE program. Pharmacoeconomics. 2015; 33(6): 599-
610.

14. Malet-Larrea A, Goyenechea E, Gastelurrutia MA, Calvo B, Garcia-
Cérdenas V, Cabases JM, et al. Cost analysis and cost-benefit
analysis of a medication review with follow-up service in aged
polypharmacy patients. Eur J Health Econ. (Aceptado para su
publicacién.) DOI : 10.1007/s10198-016-0853-7.

15. Moullin JC, Sabater-Hern&ndez D, Benrimoj SI. Model for the
evaluation of implementation programs and professional
pharmacy services Res Social Adm Pharm. 2016; 12(3): 515-522.

©2017 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados




@ Laboratorios Vifias:
el valor de las pequenas cosas

Para Lahoratorios Vifias, 2016 ha sido un afio con un aniversario muy
especial: llegar a los 105 afios como laboratorio es algo que est4 al al-
cance de pocas empresas, mostrando, ademds, un desarrollo constante
gracias a una investigacion sostenida en el tiempo.

Este proyecto de vida de su fundador, el farmacéutico Pedro Vifias,
empez0 con |la Farmacia Internacional situada en las Ramblas de Bar-
celona. En sus inicios contd con la inestimable ayuda econdmica de su
hermano mayor Francisco Vifias, tenor wagneriano reconocido mundial-
mente. A lo largo de mas de un siglo, el
|aboratorio ha mantenido la misma hoja
de ruta que guia su misién como empre-
sa: mejorar la salud y la calidad de vida
de las personas mediante la excelencia

HAHMnur_ INTERNATIONALE

investigar para encontrar buenas soluciones y, sin duda, la diversifi-
cacion de |a actividad del laboratorio en diferentes 4reas de salud, jun-
to con la apuesta por la investigacion, son factores clave del éxito: ca-
bello y uiias, piel, pies y manos, ojos, bucodental, dolor, salud mujer,
salud infantil y salud deportiva.

Su portfolio de productos presenta un gran ndmero de marcas entre
las que destacan: Capsicin, la primera capsaicina topica lanzada en Eu-
ropa; Vitacrecil Complex Forte, el complemento alimenticio para la cai-
da del cabello de mayor venta en nues-
tro pais’; Aftex, indicado para las aftas
y Glceras bucales, o MelatoZinc, para el
insomnio y decaimiento.

Asimismo, el amplio vademécum der-

y lainnovacion, ganandose la confianza
de los médicos, de los farmacéuticos y
de la poblacion en general y destacan-

LABORATOI
oe
AHAL

LRBORA ?lnas

matoldgico de Laboratorios Vifias incluye
tratamientos para la alopecia o caida
del cabello (Minoxidil Vifias, Vigorcap y

_' mas
:ms:i
PO

ESPECIAL PARA
AHALISIS
DE ORINAS

do como empresa solvente y socialmente
comprometida.

Lo cierto es que desde 1911, Laborato-
rios Vifias ha investigado, desarrollado,
producido y comercializado sus medica-
mentos y productos farmacéuticos en un
amplio espectro de areas terapéuticas, en-
tre las que destacan la dermatologia, la
ginecologia, la medicina general, |a der-
mofarmacia y el autocuidado, entre otras.

La curiosidad, la constancia y la volun-
tad de encontrar siempre la mejor solu-
cién posible dan como resultado el lan-
zamiento de nuevos productos cada afio.
Esto es posible gracias a la infraestruc-
tura cientifica de la empresa que permi-
te al equipo de investigacion desarrollar
con éxito medicamentos, productos sanitarios, complementos nutricio-
nales y productos de dermofarmacia.

La dedicacion de los profesionales en las distintas areas de investiga-
cion ha permitido a Laboratorios Vifias obtener patentes a nivel nacional
e internacional y ha dado como fruto la creacion de numerosas formu-
las propias que han generado diversos productos originales.

En total, Laboratorios Vifias estd presente en 9 categorias con mas
de 200 productos lo que confirma su creencia de que lo importante es

Farmacia

e

| ESPECIFICOS EXTRANJEROS

Inlernacional

Vigorix), el acné, la rosacea, la piel seca,
la hiperqueratosis, la hiperpigmentacion,
la hiperhidrosis y algunas de las infec-
ciones mas frecuentes de la piel.

Laboratorios Vifias también cuenta con
un importante nimero de productos des-
tinados a la prevencion y tratamiento de
patologias especificamente femeninas,
entre ellos Ginecomplex Plus (comple-
mento para el embarazo). Y dentro de las
lineas de autocuidado y dermofarmacia,
no podemos olvidar marcas como Radio
Salil, Dentispray, Belcils, Saltratos, Ta-
nit, Liposomial, Calmatopic o Dermaloe
Med.

El compromiso de Laboratorios Vifias
con la mejora del bienestar de las perso-
nas empieza con su equipo de mas de 200 empleados y se extiende a
sus familias. Ellos son el principal activo de la empresa y su contribu-
cion es imprescindible para llevar a cabo la misién y los objetivos de la
compania.

Y cuando se trata de mejorar la vida de las personas, para Lahorato-
rios Vifias no existen problemas grandes ni pequefios: su objetivo es
mejorar la vida en el sentido mas amplio de la palabra, desde la cien-
cia. «Ciencia para tu Vida». @

CRCNORORONORE

piel pies y manos ojos

bucodental

dolor salud mujer salud infantil  salud deportiva

*Fuente: IMS Mercado complementos orales.
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Gripe y resfriado son
dos de las consultas
mas frecuentes en la
farmacia comunitaria,
por lo que la actuacidn
del farmacéutico sera
fundamental para su
adecuada resolucion»

@ Prevencion

Prevencion de catarros
y resfriados

Gripe y resfriado

La gripe y el resfriado son patologias agudas de origen virico y, en condiciones
normales, autolimitadas en el tiempo, generalmente a una semana. Ambas tie-
nen en comun una sintomatologia similar, una alta incidencia y un abordaje te-
rapéutico sintomatico.

A pesar de ser procesos infecciosos de caracter estacional y cuya incidencia
varia considerablemente de unas temporadas a otras, se han convertido en un
problema de salud publica de primera magnitud, especialmente debido al au-
mento de la mortalidad asociada a ellos, asi como a los costes directos e indi-
rectos que generan en el sistema sanitario, pues son las causas mas frecuentes
de absentismo laboral y escolar.

Gripe y resfriado, y en general las infecciones respiratorias agudas, son dos
de las consultas mas frecuentes en la farmacia comunitaria, por lo que la actua-
cion del farmacéutico sera fundamental para su adecuada resolucion. Dicha ac-
tuacioén ira encaminada a aliviar la sintomatologia y mejorar la calidad de vida,
ademas de proporcionar consejo farmacéutico relativo principalmente a la pre-
vencion del contagio.
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Adultos y nifiog a partir de
1 ano

[ J

Puede ser utilizado
en mujeres embarazadas
y durante la lactancia *

Mucofrio[

Tos seca y tos productiva

Con ingredientes
de origen

100% natural

Sin gluten

SAES.LNL.17.01.0017 - Enero 2.017 - Publicidad dirigida a profesional sanitario.

*Bajo las condiciones de uso recomendadas

European Union herbal monagraph on Thymus vulgaris L. or Thymus zygis L., herba and Primula veris L or Primula elatior {L) Hill, radix. Final. En European Medicines Agency (EMA) [en lineal. 5 de abril 2016. [Consulta: 29 nov. 20186].
Disponible en: < http://wvas.ema.europa.eu/docs/en_GB/document_library/Herbal - Herbal monograph/2016/06/WC500208441 pdf>

Community herbal monograph on Plantago lanceolata L, folium  Final. En European Medicines Agency (EMA) [en lineal. 28 de enero 2014 [Consulta: 29 nov. 2016). Disponible en:
< hitp://wwwi.ema.eurapa.eu/docs/en_GB/document library/Herbal - Community_herbal monograph/2012/02/WC500123352.pdf >

Lea atentaments las advertencias y las instruccionss de uso. No utilizar en caso de hipersensibilidad a alguno de sus componentes. Si los sintomas persisten durante algunos dias, consultar a un médico.
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Prevencion de catarros y resfriados

Resumen de diferencias entre gripe
y resfriado

Sintoma Gripe Resfriado
Inicio Subito Paulatino
Fiebre 38-40° Aveces
jatcuar | § Love
Cefalea Intensa Rara

Tos Si Si

Dolor de garganta | Raro Si
Estornudos No Si

Irritacién ocular A veces Si
Odinofagia A veces Si
Cansancio general | Siempre Raro
Rinorrea Aveces Si
Frecuencia Contexto de epidemia | Posible todo el afio

El impacto social de los procesos
catarrales es de gran magnitud

y convierte a estas patologias en un
auténtico problema de salud piblica»

El resfriado comun, o catarro, es una infeccion virica de
las vias respiratorias altas que normalmente cursa sin fiebre
o con fiebre baja y se manifiesta con inflamacion de las vias
respiratorias superiores (nariz, garganta, traquea, laringe, se-
nos nasales y oido), caracterizada por tos, aumento de la se-
crecion de moco y obstruccién nasal, que suelen ir acompa-
Alados de inapetencia y sensacion de malestar general.

Un elevado porcentaje de los resfriados estan causados
por rinovirus y coronavirus. Se caracterizan por molestias
nasales como estornudos, congestion nasal, rinorrea acuo-
say picor de garganta. Al evolucionar la sintomatologia, las
secreciones nasales adquieren consistencia espesa, inclu-
so purulenta, y aumenta la produccion de tos.

La gripe esta causada por el virus influenza, un ARN vi-
rus de la familia Orthomyxoviridae. Es un cuadro de apari-
cién brusca con fiebre (entre 38 y 40 °C), de unos 3 a 7
dias de duracién, acompafiado de cefalea, tos generalmen-
te seca, falta de apetito, dolor al deglutir, dolor muscular y
articular y malestar general.

Epidemiologia

Las vias de transmision de los virus catarrales son la aérea,
a través de gotas en aerosol cargadas de virus (proceden-
tes de secrecion nasal, bronquial o saliva), las «gotas de

15 enero 2017 e el farmacéutico n.° 544

Flugge», y los «corpusculos de Wells», minUsculas gotitas
gue son emitidas con la tos, los estornudos o simplemente
al hablar y la autoinoculacion nasal o conjuntival.

Son factores predisponentes, que facilitan la proliferacion
y diseminacion de los virus responsables, las bajas tempe-
raturas del invierno que provocan una ralentizacion del sis-
tema inmunitario humano, una reduccién de la movilidad
de los cilios de la nariz y una disminucion del calibre de los
vasos sanguineos que irrigan la mucosa nasal.

Por lo general son los nifios los que introducen los virus
en el hogar, y el indice de afectacion secundaria depende
de la edad del individuo y su estado inmunitario. Dicha pro-
pagacion suele ocurrir en forma de epidemia y ocurre a dos
niveles: el primero en el entorno familiar, y el segundo en
lugares cerrados e instituciones semicerradas.

Entre las posibles complicaciones de las patologias respi-
ratorias de este grupo destaca la neumonia, producida por
infecciones secundarias pulmonares (mas frecuente en an-
cianos, pacientes con cardiopatias previas, enfermedades
pulmonares crénicas o inmunodeprimidos) y la bronquitis.

El impacto social de los procesos catarrales es de gran
magnitud y convierte a estas patologias en un auténtico pro-
blema de salud publica. En Espafia, se infectan de gripe
cada afio entre 3 y 3,5 millones de individuos, lo cual sig-
nifica unas 7.800-8.000 personas por cada 100.000 habi-
tantes.

Tratamiento y medidas preventivas

Con el fin de mejorar el estado de los pacientes y aliviar los
sintomas asociados a estas enfermedades respiratorias, en
el caso de que no se presenten complicaciones asociadas,
la terapéutica actual dispone de un amplio arsenal.

El papel del farmacéutico comunitario consiste inicial-
mente en evaluar la banalidad o no del proceso catarral,
analizando los sintomas que el paciente presenta y sus ca-
racteristicas, que pueden aconsejar su derivacion al médi-
co. En caso de no existir motivos de derivacién, se deben
indicar las medidas terapéuticas, farmacolégicas y no far-
macoldgicas mas adecuadas para aliviar los sintomas, te-
niendo en cuenta que existen determinados pacientes en
situaciones especiales para los cuales el tratamiento farma-
cologico puede estar desaconsejado o su utilizacion debe
realizarse con precauciones especificas.

Al margen del empleo de los diversos farmacos para con-
seguir la reduccion de los sintomas asociados a gripe y res-
friado, existen una serie de medidas de caracter general
que son aconsejables en los pacientes afectados. Se trata
de medidas higiénico-preventivas que no sélo contribuyen
a aliviar las molestias, sino que permiten disminuir la trans-
mision de los virus entre personas y el autocontagio.

Inmunomoduladores y otros
Ademas de las medidas preventivas citadas en el recuadro
adjunto, que podemos considerar clasicas o tradicionales,
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prevencion

Hahitos higiénico-dietéticos

Preventivos

e Evitar frotarse los ojos después de sonarse o estornudar.
aceptacion y algunas evidencias de su efectividad.
propensos a enfermar.

Paliativos

e Humidificar el ambiente adecuadamente.

* Reposo en cama, pero evitando un excesivo abrigo.

tros al dia.

sion arterial.

e Lavar frecuentemente las manos, si es posible con jabdn y agua caliente o gel desinfectante.

e Evitar los locales cerrados o mal ventilados vy los lugares donde se rednen muchas personas.

e Fvitar los cambios bruscos de temperatura, salir de lugares con calefaccién a zonas de frio.

e Fvitar el consumo de tabaco y alcohol; suponen un sobreesfuerzo para el sistema inmunitario y las vias respiratorias.
e Utilizar pafiuelos desechables y eliminarlos a continuacién.

e Proteccion de nariz y boca al toser y estornudar, lavando siempre las manos tal como hemos dicho.

e £l consumo de vitamina C por su carcter antioxidante, en dosis de 1 g diario, pese a ser controvertido tiene amplia

e Evitar el estrés. Parece ser un factor importante de descenso en la actividad del sistema inmune, lo que nos hace mas

e Aumentar la ingesta de liquidos, sobre todo procedentes de caldos de verduras y zumos de frutas, al menos unos dos li-

e Recomendar la utilizacién de vaselina para los labios y la nariz enrojecida.
e Utilizar vahos de vapor para evitar la congestién nasal (humidificadores).
e Evitar |as pastillas de regaliz, ya que producen sequedad bucal ademas de que, en algunos casos, pueden alterar la ten-

surgen nuevos conceptos que abren posibilidades, caren-
tes todavia de una evidencia contrastada. A ciertas sustan-
cias presentes en la naturaleza (en vegetales u hongos) se
les atribuyen propiedades modificadoras de la respuesta
biolégica, potenciadoras y estimulantes del sistema inmu-
nitario que podrian ser Utiles en el tratamiento y preven-
cién de ciertas enfermedades como las que estamos ana-
lizando.

En el caso de los hongos, sus propiedades parecen estar
relacionadas con el contenido en germanio, que se relacio-
na con la actividad del interferén en el organismo, sustan-
cia que éste genera como elemento fundamental del siste-
ma inmunitario (Calonge, 2011). Entre estos hongos con
propiedades inmunomoduladoras se encuentran ascomi-
cetos y basidiomicetos: Ganoderma lucidum, Lentinula edo-
des, Cordiceps sinensis, Inonotus obliquus, Tramentes ver-
sicolor, Hericium erinaceum, Tremella mesenterica,
Tremella fuciformis. Estudios en animales y en humanos
parecen avalar el uso de estos hongos como refuerzo en el
estrés oxidativo derivado del sobreesfuerzo deportivo; dis-
minuyen la fatiga, aumentan la resistencia al dafio muscu-
lar e incrementan las defensas del organismo.

Un reciente ensayo clinico mostrd que suplementos ali-
menticios de salvado de arroz fermentado con Lentinula
edodes lograban un incremento significativo de la produ-
cién de interferén gamma, pero no aumentaba la efectivi-

dad de las células natural killer (NK). Por otro lado, en es-
tudios sobre algunas especies como Ganoderma lucidum
(reishi) o Lentinula edodes (maitake), se demuestra que el
sistema inmunolégico de un organismo sano no es afecta-
do por los metabolitos de estos hongos. Solamente actian
cuando las defensas estan bajas, por ello se consideran
mas reguladores que potenciadores del sistema inmune.

Entre las especies vegetales cuya utilidad en la preven-
cion y tratamiento de las infecciones respiratorias se ha es-
tudiado en los Ultimos afios tenemos: Panax ginseng, Echi-
nacea spp., Rhodiola rosea, Schisandra chinensis y
Pelargonium sidoides.

©hxdbzxy/123RF
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La raiz y el rizoma de equinacea contienen polisacaridos,
compuestos poliacetilénicos y fenélicos de actividad inmu-
noestimulante. Se trata de un mecanismo no especifico: se
ha observado in vitro que estimula la produccion de citoci-
nas y tiene capacidad de activar los fagocitos, incremen-
tando la fagocitosis y la actividad de las células efectoras.
También origina a partir de macréfagos y linfocitos la pro-
duccién de un factor de necrosis tumoral e interferones de
actividad antitumoral y antiviral. Se utiliza en la profilaxis de
infecciones de vias respiratorias superiores y como coad-
yuvante en tratamientos quimioterapicos.

Parece existir evidencia, aunque limitada, de la eficacia
de Pelargonium sidoides ante infecciones viricas de las vias
respiratorias y sus complicaciones: rinosinusitis, faringitis,
bronquitis, etc., debido a las propiedades antivirales, anti-
bacterianas y mucolitico/expectorantes del extracto etané-
lico de su raiz. EI mecanismo parece relacionarse con una
modulacion de la respuesta inmune no especifica del hués-
ped por estimulacién en la liberacién del factor de necrosis
tumoral (TNF-a), interferon g (INF B) e interleucinas, y un
incremento de la actividad de las células NK.

lota-carragenina es un polimero de galactosa sulfato ob-
tenido de algas de la familia Rhodophyceae que, adminis-
trada por via nasal, forma una pelicula protectora e hidra-
tante sobre la mucosa. Esta barrera fisica interfiere en la
adhesion de los virus del resfriado en las células de la mu-
cosa nasal, disminuyendo su carga viral en mas de un
90%. Ensayos clinicos recientes muestran que este me-
canismo de accién puede ser de utilidad en la prevencion
de la infeccién viral y en el alivio de los sintomas de gripe
y resfriado.

Vacunacion

La medida preventiva méas importante es la vacunacion an-
tigripal, aunque solo es efectiva contra el virus influenza y
no frente a los virus causantes del resfriado, ya que el am-
plio nimero de especies viricas implicadas impide en este
caso confeccionar una vacuna eficaz.

Cada afio la Agencia Espafiola del Medicamentos y Pro-
ductos Sanitarios recoge las normas a seguir con respecto
al cambio de cepas en las vacunas de la gripe para la cam-
pafia anual, siguiendo la tltima recomendacién de la Orga-
nizacion Mundial de la Salud para la situacion europea del
afio correspondiente. No se podra dispensar vacunas anti-
gripales con distinta composicion de la indicada para cada
campafa segln el RD 726/1982, de 17 de marzo (BOE de
17 abril de 1982). Para la campafia 2016-2017 la compo-
sicion corresponde a las cepas de gripe que se supone afec-
taran a la poblacion espafiola en esta temporada: A/Califor-
nia/7/2009 (HIN1) pdm09, A/Hong Kong/4801/2014
(H3N2) y B/Brishane/60/2008.

La vacunacion es gratuita en los centros de salud dentro
del periodo de campafia de cada afio. Se puede adquirir en
las farmacias con receta médica. Deben vacunarse los ma-
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Coadyuvantes no farmacologicos

e Congestion nasal: el tratamiento de eleccién para
nifios, embarazadas e hipertensos sera el suero fisio-
|6gico. En general es recomendable humidificar el
ambiente, evitando afadir mentol, eucalipto, etc., y
realizar inhalaciones o vahos de vapor con agua o
suero fisioldgico.

¢ Dolor de garganta: debemos recomendar hacer gar-
garismos; un remedio casero consiste en una cucha-
rada de sal en un vaso de agua tibia.

e Estado febril, malestar general: hacer reposo, evi-
tar esfuerzos, cambios bruscos de temperatura y am-
bientes cargados.

¢ Estornudos/rinorrea: es recomendable el uso de
los pafiuelos desechables, lavarse frecuentemente
las manos, evitar frotarse los 0jos, emplear vaselina
0 alguna pomada hidratante para la nariz irritada y
los labios.

¢ Dolor de oidos: se puede aliviar aplicando calor local.

e Tos: emplear demulcentes, ingesta abundante de li-
quidos, gargarismos con agua tibia salada, y evitar
los ambientes cargados.

La medida preventiva mas importante
es la vacunacion antigripal, aunque sélo
es efectiva contra el virus influenza

y no frente a los virus causantes

del resfriado»

yores de 65 afios, las personas con alto riesgo de sufrir com-
plicaciones en caso de padecer la gripe y las personas en
contacto con estos grupos de alto riesgo, ya que pueden
transmitirsela: enfermedad crénica cardiovascular o pulmo-
nar, diabéticos, enfermedad renal o hepética cronica, in-
munodeprimidos, embarazadas, trabajadores de centros
sanitarios o geriatricos, policias, bomberos, proteccion civil,
etc. Una vez administrada la vacuna, la proteccion eficaz
comienza después de 7 0 10 dias y dura hasta 6 meses, lo
que hace necesario repetir anualmente la vacunacion.

El farmacéutico comunitario, ademas de vacunarse, por
pertenecer a un grupo de riesgo, al tratarse de un profesio-
nal sanitario en contacto con pacientes de riesgo a los que
puede transmitirla, debe participar en campafias de difu-
si6n 'y promocion de la vacunacion antigripal entre los usua-
rios de su farmacia.
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Lamentablemente en Espafia la cobertura vacunal es re-
ducida, se encuentra en torno al 50%. Un porcentaje in-
suficiente, ya que la Organizaciéon Mundial de la Salud re-
comienda que al menos el 75% de los incluidos en grupos
de riesgo se vacunen frente a la cepa del virus de cada
afio. Sociedades cientificas y algunos colegios de farma-
céuticos han ofrecido a las autoridades sanitarias compe-
tentes la colaboracién en las campafas anuales mediante
la administracion de las vacunas por los farmacéuticos co-
munitarios en las farmacias espafiolas, como se hace con
notable éxito en otros paises, pero no se obtuvo una res-
puesta favorable. @
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. . . Introduccién

Preparadﬂs allmentlcms En este tema se va a desarrollar un concepto acufiado hace ya varios afios a par-
tir de los términos de «nutracéutico» (producto dietético complementario para
1 Aspectos legales y recomendaciones obtener un beneficio en la salud) y «cosmecéutico» (producto cosmético de apli-
para la seleccion (I) cacion externa y fabricacion farmacéutica con ingredientes activos para el cui-
dado estético), en un entorno de cuidado personal y mantenimiento de la juven-

tud y la belleza unidos a la salud.
La denominacién «nutricosmético» sugiere que se alcanzan «beneficios cos-

meéticos» a través de la nutricion.

7 Aspectos legales y recomendaciones
para la seleccion (y Il)

Micronutrientes (1): vitaminas

Micronutrientes (y Il): minerales Se trata de productos que en su mayor parte se comercializan como comple-
— - mentos alimenticios, ya que los preparados destinados a ser ingeridos no pue-
Acidos grasos esenciales den calificarse de cosméticos. De hecho, el Reglamento (CE) 1223/2009, de 30

de noviembre, sobre productos cosméticos, establece que un producto cosmé-
tico es «toda sustancia o mezcla destinada a ser puesta en contacto con las par-

Probidticos, prebidticos y simbidticos

Complementos para deportistas

3
4
5
6 Fibra alimentaria
/
8
9

Complementos para la piel
(nutricosméticos)

10 Complementos para personas mayores

11 Complementos para la mujer

12 Complementos para nifios

13 Alimentos para diabéticos

14 Productos para personas con
problemas articulares

15 Productos para personas con
problemas digestivos

16 Productos para pacientes oncolégicos

17 Complementos para la salud mental
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tes superficiales del cuerpo humano
(epidermis, sistema piloso y capilar,
ufias, labios y 6rganos genitales exter-
nos) o con los dientes y las mucosas
bucales, con el fin exclusivo o principal
de limpiarlos, perfumarlos, modificar
su aspecto, protegerlos, mantenerlos
en buen estado o corregir los olores
corporales».

La principal diferencia entre los pro-
ductos «nutricosméticos» y los «cos-
méticos» esta en que, mientras que los
primeros se ingieren, los segundos es-
tan destinados exclusivamente a ser
aplicados en las partes externas del
cuerpo, dientes y mucosas bucales.

No existe en la legislacion europea
ninguna definicion especifica para los
productos denominados «nutricosmé-
ticos», y tampoco estan definidos en
ninguna norma.

Como son alimentos, se les aplican
las normas que corresponden a este ti-
po de productos, relativas a su compo-
sicion, dosificacion, aditivos, higiene,
controles, etiquetado y otras relaciona-
das con la seguridad general de los
productos o las que velan por los inte-
reses econémicos y de proteccion de
la salud de los consumidores.

Podriamos definir los nutricosméti-
cos como aquellos productos alimenti-
cios que, administrados como comple-
mento de una dieta saludable, poseen
determinadas propiedades nutriciona-
les o fisiolégicas que afectan favorable-
mente al aspecto del cabello, las ufias
y la piel, protegiéndolos y/o mantenién-
dolos en buen estado.

Asi, es posible encontrar productos
destinados a cuidar la piel, mantener
su firmeza, retrasar el envejecimiento,
prevenir el dafio solar, regular la pig-
mentacion, etc. Otros nutricosméticos
estan destinados a evitar la caida del
cabello 0 a mejorar su aspecto y volu-
men, y finalmente también los hay di-
rigidos al fortalecimiento y buen estado
de las ufas.

Todo ello estéd resumido en el con-
cepto «la belleza desde el interior»,
mediante la ingesta de nutrientes que
ejercen un efecto directo sobre el as-
pecto externo.

15 enero 2017 e el farmacéutico n.° 544

Tabla 1. Ejemplos de declaraciones solicitadas
para nutricosmeticos

Publicacion
EFSA

2001; 9(6):
2.259

ID

288

Declaraciones solicitadas

Silicio

e Es necesario para una piel sana, el cabelloy las ufias

e Es beneficioso para la formacion de colageno en la piel

e Reduce la aparicion de arrugas, ya que estimula la formacion
de coldgeno

333

ficido ortosilicico estabilizado
e Ayuda a reducir la aparicion de arrugas
e Ayuda a mejorar |a elasticidad de la piel

2011; 9(6):
2.228

1233

Levadura de cerveza (Saccharomyces cerevisiae)

e Util en caso de ufias fragiles

e Ayuda a apoyar la vitalidad del cabello

e Ayuda a mejorar la estructura y la apariencia del cabello
y las ufias

e Ayuda como apoyo de |a salud del cabelloy de las ufias

1879

Cistina
e Fortalece el pelo, la piel y las ufias

1950

Colageno

e Es un componente natural de la piel

e Ayuda a la piel a conservar su firmeza y elasticidad

e Tiene un efecto beneficioso en el mantenimiento de la firmeza
de la piel y de la elasticidad

3131

Acido hialurdnico
e Ayuda a mantener la buena salud de la piel
e Ayuda a mantener una piel de aspecto joven

4202

Gelatina

e Promueve |a formacién de queratina
e Refuerza el cabello

e El cabello es més resistente y grueso
e Aumenta la resistencia del cabello

Aceite de onagra (Oenothera biennis)

2660

2011; 9(4):

2 059 de la piel

e Contiene 4cido gammalinolénico GLA (omega 6)
e Ayuda a mantener |a elasticidad, la sensibilidad y la salud

4296

Aceite de horraja (Borago officinalis)
e Contiene GLA, que contribuye al mantenimiento de la
estructura celulary elasticidad de |a piel normal

Las «reivindicaciones de belleza»
utilizadas por los nutricosméticos estan
fuera del ambito de aplicacién del Re-
glamento (CE) 1924/2006, sobre de-
claraciones nutricionales y de propie-
dades saludables en los alimentos. Los
nutricosméticos sélo pueden hacer re-
ferencia a la apariencia de la piel, del
cabello o de las ufas, y no a una fun-
cién particular del organismo.

Actualmente, en Espafia sélo esta re-
gulada la forma en que tienen que apa-
recer en la informacion al consumidor

las vitaminas y minerales. Por otra par-
te, se regulan las declaraciones nutri-
cionales claims que puede hacerse de
determinados componentes. Ademas,
peridédicamente se solicitan nuevas de-
claraciones a los responsables de la
puesta en mercado y/o fabricantes de
estos productos.

En la tabla 1 se muestran algunos
ejemplos de declaraciones solicitadas
para nutricosméticos, de las cuales la
EFSA (Autoridad Europea de Seguri-
dad Alimentaria) ha emitido un infor-
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me «excluyéndolas» del ambito de
aplicacion del Reglamento (CE)
1924/2006 por no referirse a funcio-
nes del organismo, por lo que siguen
quedando fuera del ambito de aplica-
cién de éste.

Es evidente que el estado nutricional
de una persona se refleja en el aspec-
to de su piel, cabello y ufias, y por tan-
to un aporte deficitario en vitaminas,
minerales, aminoacidos, acidos grasos
esenciales y otras sustancias repercu-
ten negativamente en su organismo.

En una dieta equilibrada existe un
aporte suficiente de la mayoria de los
ingredientes empleados en las formu-
laciones de nutricosméticos, pero el
actual estilo de vida y ritmo de comi-
das, junto a factores como el estrés y
los cambios metabdlicos debidos a la
edad, hacen necesario en muchos ca-
sos complementar la dieta con un
aporte extra de algunos nutrientes.

Las materias primas han de cumplir
los requisitos de pureza establecidos
por la legislacion y han de tener efica-
cia demostrada cientificamente, mas
alla de los estudios in vitro.

Las numerosas formas farmacéuticas
disponibles (capsulas, gotas, sobres, am-
pollas, etc.) hacen que estos comple-
mentos sean faciles de usar y combinar
con el tratamiento topico tradicional.

Para utilizar correctamente estos
productos, es fundamental que el
usuario esté bien informado sobre el
numero de tomas diarias, y si debe o
no administrarlos con alimentos.

Nutrientes mas utilizados
Minerales

Zinc

La cantidad diaria recomendada de es-
te mineral es de 10 mg, y su déficit pue-
de producir patologias menores muy
frecuentes, como ufias quebradizas,
fragilidad capilar, pérdida de brilloy alo-
pecia, hipersecrecion sebéacea... Es ne-
cesario para la sintesis de queratina,
una proteina con estructura fibrosa,
muy rica en aminoéacidos azufrados que
forma parte de las capas mas externas
de la epidermis, cabello, ufias y retina.
El zinc se puede encontrar en alimen-

Nutricosmética: complementos alimenticios para piel y cabello

tos de origen animal (las dietas exclu-
sivamente vegetarianas suelen ser de-
ficitarias en este mineral), nueces,
legumbres, levaduras, etc. La asocia-
cion de zinc y vitamina B, constituye un
buen coadyuvante para el tratamiento
de la caspa y la caida del cabello.

Selenio

Tiene un papel importante en algunas
enzimas antioxidantes, como la gluta-
tion peroxidasa, inhibiendo la accion
de radicales libres, por lo que ayuda a
prevenir el dafio celular y retrasa el en-
vejecimiento cutéaneo. Actla en siner-
gia con la Vitamina E. Se encuentra en
las verduras y también en carnes, pes-
cados y mariscos.

Cobre

Es otro de los oligoelementos esencia-
les, y esta presente en todos los tejidos
del organismo. Forma parte de varias
enzimas, entre ellas la lisiloxidasa, que
interviene en la sintesis de elastina y
colageno, y la tiroxinasa, que es funda-
mental para la sintesis de melanina. Su
déficit se manifiesta con despigmenta-
cion de piel y cabello. El cobre es toxi-
co en grandes cantidades. Las reco-
mendaciones dependen de la edad, el
sexo y otros factores, como el embara-
z0. Las mujeres embarazadas o en pe-
riodo de lactancia necesitan cantida-
des mayores. Se recomiendan entre
800y 1.300 ug/dia.

Las ostras, los granos enteros, las le-
gumbres, las nueces, las patatas y las
visceras (riflones, higado) son buenas
fuentes de cobre en la dieta. También
las verduras de hoja oscura, las cirue-
las, el cacao, la pimienta negray la le-
vadura.

Calcio

Es el mineral mas abundante en el
cuerpo humano, y responsable de la
formacién y mantenimiento de huesos
y dientes. La fuente mas abundante de
calcio son los lacteos (leche, yogur,
queso...) y la soja. La vitamina D tiene
un papel fundamental en su absorcion.
Hasta 2,5-3 g/dia provenientes de
fuentes y suplementos dietéticos pare-

cen ser seguros para nifios y adoles-
centes. Hasta 2-2,5 g/dia parecen ser
seguros para adultos. Se cree que pue-
de ser beneficioso en el tratamiento de
la celulitis, ya que concentraciones al-
tas de calcio favorecen la excrecion de
lipidos y disminuyen la lipogénesis.

Vitaminas y derivados
Carotenoides

Los carotenoides son una familia de
moléculas derivadas de la vitamina A,
ampliamente utilizadas en nutricosmé-
tica por su alta afinidad con la piel y su
potente accion antioxidante y preven-
tiva del dafio celular. Son los respon-
sables de muchos pigmentos rojos,
naranjas y amarillos de diferentes ve-
getales. Entre ellos destacan los si-
guientes:

e Licopeno. Es un carotenoide de color
rojo que se encuentra en alta con-
centracion en el tomate y la sandia.
Al tratarse de un derivado de la vita-
mina A, también se le atribuye una
ligera accion regeneradora, ya que
estimula la diferenciacién de los que-
ratinocitos, dando lugar a una epider-
mis mejor estructurada.
Beta-caroteno. Es uno de los precur-
sores mas importantes del retinol,
forma activa de la vitamina A. Es un
carotenoide naranja/amarillo que se
encuentra ampliamente en alimentos
como el higado o las zanahorias.

Ambos se utilizan desde hace afios en
preparados solares ya que, ademas de
ser antioxidantes, dotan a la piel de un
ligero color anaranjado/rojizo.

Desde el punto de vista dermatolégi-
co, son importantes para la epiteliza-
cion, la sintesis de glucoproteinas y
proteoglicanos.

Vitamina E

Es una vitamina liposoluble que ayuda
a retrasar el envejecimiento cutédneo
por su efecto antioxidante, y a la que
se le atribuyen propiedades anticance-
rosas. El alfa-tocoferol, su forma mas
importante en cuanto a actividad, pro-
tege las membranas celulares frente a
fenémenos de oxidacién y actua a ni-
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vel de la barrera protectora de la piel.
La cantidad diaria recomendada de es-
ta vitamina en su forma activa es de 10
mg/dia. Se encuentra en verduras, fru-
tas y aceites vegetales.

Vitamina C

Actua tanto en el interior como en el ex-
terior de la célula, ayudando a reponer el
glutation (principal antioxidante celular).
Ademas, es un cofactor enzimaticoen la
sintesis de colageno por los fibroblastos,
de ahi sus propiedades antienvejeci-
miento. La cantidad diaria recomendada
es de 60 mg/dia. Al ser hidrosoluble, su
exceso se elimina facilmente a través de
la orina, pero si la ingesta de acido as-
corbico supera los 2 g diarios durante lar-
gos periodos puede dar lugar a la forma-
cion de célculos renales.

Segun el National Institute of Health
la absorcién de esta vitamina disminu-
ye a medida que aumenta la dosis, de
manera que si se ingieren entre 30 y
180 mg/dia se absorbe del 70 al 90%,
mientras que si se supera el gramo dia-
rio la absorcién no supera el 50%.

Se ha demostrado que la toma conjun-
ta de las vitamina A, E y C tiene un efec-
to antioxidante mucho mayor (sinergia)
que si se toman por separado. Por esto
algunos autores han llegado a denomi-
narlos «trlada magica antioxidante».

Coenzima Q10 (CoQ10)

Es una molécula liposoluble que parti-
cipa en la respiracion celular generan-
do energia (ATP) a nivel de la mitocon-
dria. Su forma oxidada es la ubiquinona,
y la reducida el ubiquinol, que es la for-
ma activa y biodisponible. Forma parte
del complejo sistema de antioxidantes
de la piel. Con la edad y el consumo de
ciertos medicamentos, como las estati-
nas, la generacion de esta coenzima
puede verse disminuida, siendo nece-
saria una suplementacion.

Extractos vegetales

Resveratrol

Es un compuesto polifendlico presente
en una gran cantidad de especies ve-
getales utilizadas para la alimentacion
humana, entre ellas las uvas (y el vino
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tinto), el cacao, los arandanos o las mo-
ras. Existen dos formas quimicas: cis-
resveratrol (inactiva) y trans-resveratrol
(activa). Diversos estudios in vitro de-
muestran que, entre otras funciones,
actta contra los radicales libres y ayu-
da a conservar el glutation (principal
antioxidante celular). No existen datos
suficientes respecto a la dosificacion
adecuada. La dosis sugerida es de 25-
200 mg, de una a dos veces al dia. Se
recomienda evitar el uso simultdneo de
resveratrol con antiagregantes plaque-
tarios y anticoagulantes, ya que podria
incrementar el riesgo de sangrado.

Soja

Es una legumbre que posee uno de los
mayores contenidos proteicos vegeta-
les. Contiene altos niveles de calcio, so-
bre todo en sus derivados, y contribu-
ye a reducir los niveles de colesterol
LDL y triglicéridos.

La soja evita el envejecimiento cuta-
neo prematuro por tres vias diferentes:
retiene el agua de la piel, evitando su
deshidratacion, actia como antioxi-
dante protegiendo de los efectos de
radicales libres, y estimula la formacion
de colageno.

Levadura de cerveza

Se trata de cepas seleccionadas de Sa-
ccharomyces cerevisiae, desarrolladas
en medios de cultivo, con composicion
principalmente glucidica. Sus compo-
nentes principales son proteinas, ricas
en aminoacidos esenciales, vitaminas
del grupo B, sales minerales y oligoe-
lementos. Es un activo Util frente a la
fragilidad capilar y ungueal gracias a

©Shao-Chun Wang/123RF

su actividad trofica (estimulante del
crecimiento). Ademas, se utiliza como
coadyuvante de muchas patologias
dermatoldgicas, como el acné o la der-
matitis seborreica, ya que posee accion
depurativa.

Pycnogenol®

Se obtiene de la corteza de Pinus pi-
naster, aunque sus activos se pueden
obtener también de otros vegetales, co-
mo la uva o el avellano. Pycnogenol®,
marca registrada en Estados Unidos, es
un compuesto antioxidante que ayuda
a retrasar el envejecimiento prematuro
de la piel. Se une a proteinas de cola-
geno Y elastina, protegiéndolas de su
degradacion enzimética, y estimula su
sintesis asi como la del &cido hialuréni-
co. También puede mejorar el aspecto
de las manchas inhibiendo la melano-
génesis. Presenta actividad oxigenante,
ya que mejora la microcirculacion, fa-
cilitando también el aporte de otros nu-
trientes a los tejidos. Debe utilizarse con
especial precaucion en personas con
tratamientos inmunolégicos y antiagre-
gantes, ya que parece que aumenta la
actividad del sistema inmunitario y flui-
difica la sangre, incrementando el ries-
go de hemorragias. El Pycnogenol® es
posiblemente seguro cuando se ingiere
en dosis diarias de 50 mg a 450 mg du-
rante un méaximo de 1 afio.

Té verde (Camelia sinensis)

Posee actividad diurética y antioxidan-
te gracias a sus compuestos polifené-
licos. Inhibe la formacién de radicales
libres significativamente, ahorrando
antioxidantes fisioldgicos (SOD, gluta-
tién peroxidasa, etc.). Dicho potencial
estd asociado a su elevado contenido
en epigalocatequina-3-galato (EGCG),
que también aumenta la termogénesis.

Colageno

Es una de las proteinas mas importan-
tes de la piel, tanto por su cantidad co-
mo por su funcién. Las moléculas se
unen entre si formando fibras que for-
man parte de la base de sostén de la
dermis, en conjunto con otras sustan-
cias. El colageno es sintetizado en el te-
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jido dérmico por los fibroblastos. Con la
edad, disminuye la calidad y cantidad
de esta proteina, provocando que estas
fibras estén peor estructuradas, lo que
da lugar a una pérdida de firmeza y fle-
xibilidad de la piel, articulaciones, mus-
culos, tendones y huesos. Otro factor
que afecta directamente al colageno es
la radiacion UVA. Por su parte, la vita-
mina C estimula su formacion.

Para que sea bioasimilable, es nece-
sario someterlo a gelatinizacion, segui-
da de una hidrolisis avanzada, obte-
niendo asi el coldgeno hidrolizado.
Este proceso permite que su absorcion
a nivel intestinal supere el 80% a las 6
h de la ingesta, y el 95% a las 12 h.

Complementar la dieta con una in-
gesta diaria de 10 g de colageno hidro-
lizado oral puede contribuir a mantener
el buen estado del colageno tisular, asf
como de la matriz extracelular.

El coldgeno es una proteina que se
encuentra Unica y exclusivamente en
los animales; por tanto, no existe el
«colageno vegetal», porque los vegeta-
les no contienen colageno, ni lo nece-
sitan, ya que no se desplazan.

No esta demostrado que el colageno
marino o terrestre presenten diferencias
en biodisponibilidad por ingesta oral.

Se recomienda emplearlo con espe-
cial precaucién en personas con pro-
blemas renales o hepéticos de grave-
dad, que deban cuidar la ingesta de
proteinas.

Silicio organico
El silicio en su forma orgénica esta pre-
sente en numerosas partes del organis-
mo, en especial en las ufias, cabelloy
tejido conectivo. Por este motivo, es uti-
lizado en numerosos tratamientos de
belleza, para ayudar a restaurar la piel
arrugada y flacida, fortalecer las ufias
o dar vitalidad al cabello. Neutraliza los
radicales libres, por lo que protege a
los tejidos de la oxidacion. También se
le atribuyen propiedades antiinflama-
torias, antihipertensivas e hipocoleste-
rolemiantes.

El modo de absorcién digestiva de
los derivados organicos del silicio es di-
ferente al del silicio mineral, lo que per-

Nutricosmética: complementos alimenticios para piel y cabello

Papel del farmacéutico

Desde la farmacia debe recomendarse en primer lugar seguir un estilo de vida
saludable, con una alimentacién equilibrada y |a realizacién de ejercicio adap-
tado a las caracteristicas y circunstancias de cada persona.

No obstante, no se debe perder de vista que algunas disfunciones como la an-
siedad, el estrés, el insomnio, las tendencias depresivas y otros trastornos me-
nores alteran el equilibrio del organismo y a menudo influyen en el aspecto de
la piel, el cabello y/o las ufas. En estos casos, en lugar de recurrir a la suple-
mentacién nutricional debe recomendarse un tratamiento farmacolégico eficaz,
e incluso acudir al médico cuando se juzgue necesario.

La recomendacién de complementos nutricionales debe hacerse valorando las
necesidades del paciente, su estado de salud general y sus habitos alimenta-
rios, asf como los posibles tratamientos farmacoldgicos, por lo que la farmacia
resulta un canal de comercializacion especialmente adecuado para este tipo de
productos.

Los nutricosméticos que se recomienden desde la farmacia deben ser combina-
ciones precisas de ingredientes nutricionales activos que han de estar seleccio-
nados rigurosamente para cumplir con la indicacién revelada.

Dado el aumento del ndmero de laboratorios dedicados a la puesta en el mer-
cado de este tipo de productos, el deber del farmacéutico es conacer en profun-
didad los activos (origen, dosis diaria recomendada, interacciones con medica-
mentos...) y mantener una actitud critica y profesional a la hora de ofrecerlos en
la farmacia, garantizando su calidad.

Finalmente, no debemos olvidar que la mayoria de las alteraciones dermatolé-
gicas pueden abordarse mediante tratamientos combinados, que algunos auto-
res han denominado «twincosméticos», y que se basan en actuar simultanea-
mente por via tépica y oral para conseguir mejores resultados.

mite una asimilacion eficaz superior al
70%. Por otra parte, poseen més ca-
pacidad para alcanzar los tejidos y fi-
jarse que el silicio mineral, que esta so-
metido a una fuerte eliminacién renal.

El silicio organico se encuentra prin-
cipalmente en vegetales de hoja verde
como la lechuga o las espinacas, tam-
bién en la soja, la remolacha, el agua-
cate o los cereales integrales (arroz,
avena y trigo). Se recomienda que la
dieta de una persona adulta contenga
entre 1y 1,5 g de silicio diarios.

Acido hialurénico

Es un glucosaminoglicano que se en-
cuentra en gran cantidad en la piel, so-
bre todo a nivel de la dermis. Esta mo-
lécula tiene una elevada capacidad

higroscépica, que aporta turgencia e hi-
dratacion en el tejido de sostén. Al igual
que el colageno, su calidad y cantidad
se ven afectadas tras el paso de los afios
y diversos factores ambientales (consu-
mo de tabaco, radiacién ultravioleta o
contaminacién atmosférica), por lo que
se utiliza como complemento oral para
pieles deshidratadas y maduras.

Acidos grasos poliinsaturados

Desde el punto de vista dermatoldgico,
los &cidos grasos esenciales aportan
una gran flexibilidad y proteccién frente
a agentes externos, ya que forman par-
te de la estructura de las membranas
celulares. Ademas, poseen accién anti-
inflamatoria y pueden resultar Utiles en
el tratamiento de algunos trastornos au-
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Atenci6n farmacéutica en preparados alimenticios

Tabla 2

Indicacion Activos

Celulitis Calcio, Pycnogenol®, extracto de té verde
Piel seca Omega 3y 6, licopeno, vitaminas Cy E
Piel deshidratada Acido hialurénico

Fotoproteccion Carotenoides, vitamina C
Hiperpigmentacion Pycnogenol®, vitamina C

Selenio, carotenoides, vitamina E, vitamina C,
resveratrol, coenzima Q10, extracto de té verde

Levadura de cerveza, omegas, amino4cidos azufrados, zinc

Zinc, selenio, aminoacidos azufrados (taurinay cisteina),
extracto de té verde, resveratrol, silicio, levadura de cerveza

Antioxidante

Acné/hipersecrecion sebacea

Fortalecimiento
del cabelloy las ufias

Microcirculacién

Pycnogenol®
y retorno venoso yenog

Antienvejecimiento

Soja, colageno, cobre, vitamina C, Pycnogenol®,
silicio organico, 4cido hialurénico

toinmunes, como la psoriasis o la artri-
tis reumatoide y otras afecciones cuta-
neas como el acné o la cuperosis.

La deficiencia de estos acidos grasos
también se relaciona con la caida del
cabello.

Ademaés, otros acidos grasos insatu-
rados como el oleico, presente en el
aceite de oliva y el aguacate, son utiles
para mantener una piel bien estructu-
rada e hidratada.

Aminoacidos azufrados
El azufre es un mineral necesario para
la formacion del colageno, la queratina
y los mucopolisacaridos. Aunque con
una dieta equilibrada se obtiene el apor-
te necesario, el consumo de tabaco
puede disminuir su absorcién intestinal.
Los principales aminoéacidos azufra-
dos son la metionina (esencial) y la cis-
tefina (no esencial, ya que se puede for-
mar a partir del anterior). Se encuentran
en mayor cantidad en alimentos de ori-
gen animal como la carne, el pescado,
los huevos y los productos lacteos, y en
otros de origen vegetal como la cebolla
y el ajo.

Como curiosidad, los bafios termales
de azufre se han usado durante mu-
chos afios por sus propiedades curati-
vas, en casos de estrés, problemas
musculares o dermatolégicos.

También se ha comprobado que el
azufre posee accién antiseborreica, por
lo que esta especialmente indicado en
patologias como el acné o la dermatitis
seborreica.

Principales activos

segln su indicacion

En la tabla 2 se muestran los activos
mas frecuentemente utilizados en los
preparados comerciales segun la alte-
racion que se desea corregir. ®
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kL PRODUCTO PARA LA PIEL
MAS COMPLETO DELL MERCADO
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RELLENA (| SOBRE POR LA MANANA): COLAGENO Y VITAMINA C
ILUMINA (| COMPRIMIDO POR LA MANANA): HIALURONICO, Q| O, CAMU CAMU Y BIOTINA
NUTRE (3 PERLAS POR LA NOCHE): OMEGA & DE BORRAJA Y VITAMINA E
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@ Pequenos anuncios

Farmacias

Compras

Murcia. Compro farmacia.
Tel.: 608 493 480.

Ventas

Venta farmacia — Maresme. Ventas
anuales: 1.000.000 €. Venta libre 65%
yS.C.S. 35%. Local en venta y/o
alquiler. Precio a consultar. Joan 629
725 561 — Xavier 661 607 827.

Comunidad de Madrid. Se vende
farmacia en poblacién cercana a Torrejon
de Ardoz. Ventas en los dltimos 12 meses:
1.750.000 €. Facturacion creciente y
margen de beneficio por encima de la
media del sector. Local en propiedad o
alquiler. Enormes posibilidades de crecer.
Coeficiente muy razonable. Venta directa,
abstenerse intermediarios.

Tel.: 634 998 310 (Miguel).

Teruel capital. Vendo farmacia.
Facturacion: 1.000.000 €.
Tel.: 608 493 480.

Se vende farmacia a media hora de
Zaragoza, sin guardias y libre de personal.
Buena rentabilidad por los bajos gastos de
explotacion y con potencial de mejora. Ideal
para empezar y hacer puntos. Facturacién
de 160.000 €. Tel.: 676 987 427.

Venta de farmacia en Fayon
(Zaragoza). Farmacia (inica. Precio
230.000 € incluidas existencias
(10.000 €). Facturacion 2015: 191.000
€ (25% venta libre), rentabilidad anual
30%. Venta directa, abstenerse
intermediarios. Sr. Sanz 670 368 604
industrial@abs-asesores.com

Preciosa farmacia recientemente
remodelada se vende. Esté situada

a 25 km de Navalmoral de la Mata

y a 50 km de Talavera de |a Reina.
Facturacion: 260.000 euros. Teléfono de
contacto: 687 861 732.

Venta de farmacia en poblacién de la
provincia de Cuenca. Entorno rural.
Gestion con Farmatic y posibilidades de
crecer. Local y vivienda en alquiler: 347
€/mes. 80% venta Seguridad Social.
Ventas Gltimos 12 meses: 248.000 €.
Precio: 160.000 €. Existencias no

incluidas. Para mas informacidn,
pueden contactar en el 696 460 368.

Gava. Venta farmacia. Factura: 700.000

euros. Local de alquiler. Tel.: 608 493 480.

Andorra la Vella. Venta farmacia.
Factura: 660.000 euros. Valor de
venta: 600.000 euros. Se regalan
existencias, valor 150.000 euros. Tel.:
608 493 480.

Varios

Vendo balanza digital de precision
modelo COBOS M-150 CBJ, como nueva,
apenas se ha usado. Precio: 400 euros.

Transporte a cargo de comprador. Incluyo

certificados de precision y calidad. Tel.:
670872 111.

Vendo cartel de farmacia en letras
corpdreas de acero inoxidable por 500 €
en buen estado. Tel.: 690 833 693.

Vendo nevera de Liebherr para farmacia
con control de temperatura en buen
estado. 800 €. Tel.- 690 833 693.

Se venden albarelos antiguos en forma
de copa. Precio a convenir. Interesados
llamar al teléfono 616 159 735.

Vendo mobiliario de oficina. Consta de una
mesa con 2 cajones, 3 médulos, de los
cuales uno con archivadores incluidos, y 2
sillas. Todo por 300 euros. Tel.: 647 736 397.
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@ (onsulta de gestion patrimonial

FARMACONSULTING

TRANSACCIONES, S.L.

@ 902 115 765
www.farmaconsulting.es

Constitucion de
garantias sobre la
farmacia

La Ley de Ordenacion
Farmacéutica de
Madrid, por ejemplo,
prevé en el Articulo
38.3 la constitucion de
garantias sobre la
oficina de farmacia.
iEs posible hipotecar
un establecimiento de
farmacia en una
comunidad cuya
normativa no lo prevea
expresamente?

M.E. (Madrid)

«Consulta de gestion patrimonial» es una seccion dedicada a contestar preguntas

que el farmacéutico se plantea diariamente sobre la gestion de su patrimonio

Responde: Félix Angel Fernandez Lucas
Subdirector general de Farmaconsulting Transacciones

Respuesta

La normativa mercantil, que es la que regula la constitucién de derechos reales de
garantia sobre los establecimientos mercantiles como la oficina de farmacia, no de-
pende de las comunidades auténomas, sino que es competencia estatal.

Por lo tanto, la posibilidad de garantizar un préstamo bancario, o entre particulares,
mediante la constitucion de una garantia de este tipo depende exclusivamente de la
normativa estatal, en especial de la regulacion contenida en la Ley de 16 de diciem-
bre de 1954, sobre Hipoteca Mobiliaria y prenda sin desplazamiento de la posesion.

Asi, este tipo de garantias pueden concertarse en todo el territorio espafiol.

Lo que puede regular la normativa autonémica es alguna obligacién complementaria,
como es la necesidad de comunicacién a la Administracion. Tal es el caso del Articu-
lo que usted cita, que establece que sera necesario el conocimiento de la Consejeria
de Sanidad y Servicios Sociales de que se ha constituido tal garantia.

Cancelacion
anticipada del
contrato de alquiler
Cuando transmiti mi
farmacia, conservé
el local en
propiedad y lo
alquilé al comprador
por un plazo de 20
aiios. Al pasar los
primeros 5 afos me
ha comunicado que
cancela el contrato.
iPuedo exigir

alguna
compensacion?
Fl. (Barcelona)

Respuesta

| acordar los términos de los contratos de arrendamiento concertados dentro de la

aplicacion de la actual Ley de Arrendamientos Urbanos, las partes pudieron con-
certar el plazo que les parecié conveniente, con entera libertad y, por lo tanto, parte
arrendadora y parte arrendataria han de atenerse a lo pactado.

Esto supone que, para la cancelacion de su contrato antes de plazo, de no mediar una
cladusula en su documento, 0 una razén legal que lo permita, habran de estar de acuer-
do ambas partes. De lo contrario, usted puede acudir a los tribunales y exigir bien el
cumplimiento, o bien una compensacién por los dafios ocasionados. Como siempre
en casos de controversia, le recomendamos que acuda con el contrato y cuantos do-
cumentos puedan estar relacionados con el alquiler a la consulta de un letrado espe-
cializado que le pueda orientar conociendo las circunstancias exactas de la situacion.
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‘Al ser nuestra

Farmaconsulting
nos acompano en
cada detalle
hasta consequir

gue cumpliéramos
todas nuestras
expectativas’

Dolores Cortizo

y Maribel Diéguez
Compraron en copropiedad
su farmacia en Vigo en 2015
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37 Vinos & Libros

Vino del Rosellon

Justo cruzar la frontera encontramos unos vinos exquisitos que correspon-
den a la region del Rosellén, al sureste de Francia. En esta region vinicola
se destina casi toda la uva a la elaboracion de vinos de calidad bajo deno-
minacion de origen, destacando la alta produccién de vino dulce natural,
que llega al 90% de la produccion de Francia.

Las variedades de uva tradicionales de la regién son las garnachas, el
macabeo, el moscatel, la malvasia de Roselldn y otras que actualmente
estan en retroceso, que se juntan a variedades introducidas hace poco.
Generalmente los vinos secos de la regién son jovenes y afrutados, pero si
se aflade syrah en el coupage pueden envejecer muy bien.

Esta regién cerca del mar esté llena de pequefias bodegas que combinan
la tradicion vitivinicola con las nuevas tecnologias. Asi pues, es facil encontrar
campos repletos de garrafas oxidandose al sol junto a maquinas de prensar
uva ultramodernas. La regién aposté hace mucho por la calidad de sus vinos
dulces, pero cada vez es mas facil encontrar unos buenos vinos secos.

En toda la regién encontramos el muscat de Ribesaltes, un vino dulce
natural excepcional, que se hizo muy famoso en los afios 70 debido al gran
turismo que atrafan las zonas costeras de la regién y pocos eran los res-
taurantes que no ofrecian este vino de postres junto a las famosas creme
brdlée con miel de castafio.

Una region espléndida para una pequefia salida enolégica y poder dis-
frutar de su variedad de vinos dulces, de sus blancos frescos y afrutados
y de sus tintos con marcado caracter mediterraneo.

Pep Bransuela
Farmacéutico y endlogo

Mas Amiel Vol de Nuit Rouge 2013

Precio: 26,90 €

En el pueblo de Maury, no muy lejos de Perpipgnan, encon-
tramos esta peculiar bodega que lleva 200 afios haciendo vi-
no. Incluso cuando la filoxera hizo mella en la region llevaron
su produccién a Portugal para volver con mas fuerza.

Este vino es pura expresion. Estéa hecho de vifiedos de ca-
rifiena plantados entre 1900y 1925. Es estructurado y las ci-
ruelas y los frutos rojos aparecen rapidamente. En nariz es
dulzén y esa dulzura lo acompafia en boca, donde la untuo-
sidad y la mantecosidad inicial dan paso a una frescura fan-
tastica que deja un postgusto largo y muy logrado. Muy re-
comendable acompafiado de un buen guiso de carne de la
region con ternera o jabali.
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Epopeya farmacéutica

Luis Marcos Nogales e ifiigo Ansola
Ediciones Universidad de Salamanca
Salamanca, 2016

Universidad de Salamanca presenta
Epopeya farmacéutica, una obra divul-
gativa, ilustrada con vifietas, sobre la
historia de la farmacia, de la que son
autores el farmacéutico Luis Marcos
Nogales y el humorista gréfico [fiigo
Ansola, que ha realizado las vifietas.

El libro presenta un recorrido ameno
por las civilizaciones antiguas, destacan-
do hitos de la medici-
na y de la farmacia. %
Todos los escenarios
histéricos que va reco-
rriendo aunan el ex-
traordinario rigor de re-
construccién histéricay %
el humor, con el animo oL
de infundir optimismoy
poner en valor la verda- “3»‘
dera misién del farma-
céutico, que, en palabras del pro-
fesor José Maria Medina Jiménez, autor
del prélogo, es: «una misién olvidada pe-
ro de un profundo valor social, a saber,
el proposito de disminuir el sufrimiento
de nuestros semejantes».

Se trata, en definitiva, de un viaje
ameno y didactico por Mesopotamia,
Egipto, India, China, América, Persia,
Grecia, Alejandria y Roma, para mos-
trar las pautas usadas y los hitos de la
historia de la profesién farmacéutica.

En la edicion han colaborado la Facul-
tad de Farmacia de la Universidad de Sa-
lamanca, el Colegio Oficial de Farmacéu-
ticos de Salamanca, el Centro de Estudios
Superiores de la Industria Farmacéutica
(CESIF) y la Asociacion Espafiola de Far-
macéuticos Formulistas (AEFF).
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La pareja
de al lado

Shari Lapena
Suma de Letras
Barcelona, 2017

Todo comenz6 en una cena con los
Vecinos. Su vecina le dijo a Anne que
preferiria que no llevara a su bebé a la cena.

No era nada personal, no soportaba sus llantos. Su mari-
do Marco estaba de acuerdo. Después de todo, vivian en
la casa de al lado. Podian llevarse el monitor infantil y tur-
narse para pasar a ver al bebé cada media hora.

Sin embargo, cuando al volver de la cena Anne subié
corriendo las escaleras hasta su habitacion envuelta en
un absoluto silencio, confirmé que su peor pesadilla se
hacia realidad: el bebé habia desaparecido.

El detective Rasbach sabe que la pareja esconde algo.
Anne y Marco descubriran que los dos han estado guar-
déndose secretos mutuamente durante afios. Pero la ver-
dad es una historia mucho mas complicada.

http://www.megustaleer.com/libro/la-pareja-de-al-lado/
ES0147505

vinos & libros

La muerte es una
vieja historia
Hernan Rivera Letelier

Alfaguara
Madrid, 2017

Un violador acecha a las muje-
res en el cementerio de Antofagas-
ta. Las victimas declaran haber sido arras-

tradas al interior de un mausoleo por un sujeto de
voz aterradora y olor a muerto.

Unico investigador privado de la ciudad y hasta ese
momento solo dedicado a casos de infidelidades, el Ti-
ra Gutiérrez es un detective por correspondencia, ex-
minero, que al verse desempleado opta por dedicarse
a su pasion secreta: resolver crimenes. Su gran cola-
boradora es tan insélita como él: una joven religiosa.

Rivera Letelier irrumpe con fuerza en el género poli-
ciaco. La muerte es una vigja historia plantea algunos de
los temas que vertebran la sociedad actual e instala en
el género negro un protagonista que dara que hablar.

http://www.megustaleer.com/libro/la-muerte-es-
una-vieja-historia/ES0142756

Trafalgar

José Luis Corral
Editorial Planeta
Barcelona, 2016

Trafalgar aborda una de las derro-
tas més célebres de la historiay un
momento crucial en la historia de
Espafia.

La batalla de Trafalgar no solo determiné el fu-
turo de Europa, sino que acentud profundamente la de-
cadencia del Imperio espafiol.

En medio de intrigas palaciegas, corruptelas y traicio-
nes, Francisco de Faria, un joven cadete pariente de Go-
doy que entra a servir como guardia de corps, sera testi-
go en 1805 de la invasion de la Peninsula por Napoleédn,
del enfrentamiento contra Inglaterra y de la suerte que vi-
vié Espafia en esos afios anteriores y posteriores a Trafal-
gar, unos acontecimientos que indudablemente marcaron
su propia vida.

José Luis Corral es catedréatico de Historia Medieval en
la Universidad de Zaragoza, y autor de numerosos libros
y articulos. Sus novelas han sido traducidas a varios idio-
mas.

http://www.planetadelibros.com/libro-trafalgar/217886

Lefador

Mike Wilson
Errata Naturae
Madrid, 2016

LeAador es la historia de un hom-
bre que decide abandonarlo todo
e irse al noroeste de Canada, a los
legendarios bosques del Yukdn, para
habitar entre lefladores y encontrar un sentido

nuevo y radical para su vida. Una vez alli, vivira afios en
esa comunidad de lefiadores radicalmente aislada del
mundo, hasta que el encuentro fugaz con una mujer inuit
lo empuje a caminar en su busca, solo, siempre hacia el
norte. Entre tanto, como lectores asistimos a su deslum-
brante aprendizaje de cada uno de los aspectos que con-
forman la vida de los lefiadores en el bosque.

Este libro es, por tanto, un inverosimil relato de aventu-
ras, un tratado de filosofia salvaje, una alucinante enci-
clopedia, un manual de supervivencia, un diario de viaje,
una leccioén de ecologia, una indagacion sobre la natura-
leza de la escritura y un experimento sobre los limites del
conocimiento.

http://erratanaturae.com/libro/lenador/
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Lo pautado (un caso real)

Marisol Donis

40

La historia clinica de este pa-
ciente comienza asi: «Inge-
niero anéfrico que vive con su
mujer».

Nada que objetar. Efectiva-
mente, se trata de un pacien-
te que perdio los dos rifiones
y la vejiga en un agresivo epi-
sodio neoplasico. Le mantie-
nen con vida las frecuentes
sesiones de hemodialisis.

Llegd un momento, sin em-
bargo, en el que la entradilla
de la historia médica, no se
sabe el motivo, decia: «Inge-
niero anéfrico que vive con su
mujer, usuario de bastonci-
llos».

En uno de los innumerables
ingresos hospitalarios que pa-
decio, entr6 en la habitacion
un sonriente y amable auxiliar
de clinica portando un envase
estéril para orina: «Carifio,

COMENTA EN www.elfarmaceutico.es

ga.» «Bueno, le traigo la cufia,
es que esta pautado.»

La historia clinica va cre-
ciendo en numero de paginas
y lleva camino de parecer un
tomo de cualquier diccionario
médico.

En un ingreso en urgencias
por cuadros recidivantes de
suboclusion intestinal, y tras
tratarle con enemas contrain-
dicados en pacientes con tra-
tamiento de hemodidalisis, una
bajada brutal de potasio le de-
ja sin fuerza muscular. Se re-
clama y escuchan la frase de
rigor: «Estaba pautado».

El paciente empeora. En-
tran en accion neurdélogos y
nefréloga. La cosa no esta pa-
ra bromas y no pueden bajar
la guardia. Luchan contra los
medicamentos que interaccio-
nan, pautados en las noches

aqui te dejo esto para que ori-
nes y podamos realizarte una
analitica». El familiar que
acompafa al paciente le advierte al auxiliar que no habia
orina porque el paciente no tiene rifiones ni vejiga, y él le
contesta: «No importa, lo ha pautado el médico de guar-
dia». Y ahi queda el envase, que por supuesto no se lle-
nara nunca de orina.

Pasan los dias e invariablemente le recuerdan que alli
esta el envase e insisten en que basta con una pequefia
cantidad. Se les hace ver que el paciente es anéfrico. Lo
especifica la historia clinica. Ingeniero anéfrico. La res-
puesta del auxiliar de turno deja estupefactos a los fami-
liares: «Esa debe de ser la especialidad de la ingenieria».

El médico de guardia lo ha pautado, y el envase debe
contener orina para su analisis.

Con el tiempo, el paciente fue trasladado a otro hospi-
tal recién inaugurado y la familia solicité que se cambia-
ra la palabra «ingeniero» por la de «paciente»: paciente
anéfrico que vive con su mujer. Para entonces, hay que
agregar una nueva patologia: Parkinson.

Siguen los ingresos y de nuevo el «<aqui te dejo este en-
vase para que orines». «Es que no tiene rifiones ni veji-
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interminables. Retiran las
benzodiacepinas que produ-
cen alucinaciones, delirios o
cuadros de confusién. Luchan contra los medicamentos
gue bajan o suben la tension. Valorar, vigilar, reforzar.

Parecia que nunca se saldria de esa situacion extrema.
Pasan los dias.

No se observan anomalias...

No se registras episodios paroxisticos...

No se aprecian adenopatias...

No presenta datos de gravedad...

;Saldré de ésta?

El ingeniero anéfrico sigue viviendo con su mujer. Por-
que lo pautado, sabiamente administrado por enfermeras
y auxiliares que trabajan sin descanso, sin perder las for-
mas ni la sonrisa, con una paciencia infinita, y gracias al
seguimiento de su nefréloga L.G.P., ha conseguido sacar
al paciente a flote una vez méas. Asi desde hace afios.

Lo demés es pura anécdota. @

©Thinkstock
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Ya viene el sol

Paco

Manuel Machuca*

Para cuando salga este arti-
culo, Francisco Martinez
Romero, el gran Paco Marti-
nez, que fuera director cientifi-
co de esta revista, habra reci-
bido de quienes tanto le
admiraron el homenaje que
con tanto carifio le ha organi-
zado una de las muchas socie-
dades cientificas que contribu-
yo a crear, y sin duda a la que
més carifio le tuvo, la Sociedad
Espafiola de Farmacia Familiar
y Comunitaria (SEFAC).

Para los que formamos par-
te de su primera generacion de
seguidores, Paco fue nuestra
auténtica referencia, el que
nos hizo sentirnos orgullosos
de ser farmacéuticos comuni-
tarios, por mucho que nos di-
jeran lo contrario en la facul-
tad; el que nos abri6 los ojos
para reconocer a la farmacia '

COMENTA EN www.elfarmaceutico.es

Paco contribuy6 a crear el
primer programa formativo y
asistencial en seguimiento far-
macoterapéutico, y lo bautizé
como Programa Déader. En lu-
gar de autocitarse, como ha-
cen muchos cientificos, lo de-
nomind con el apellido de la
madre de Maria José Faus,
otra de las referentes para mu-
chos farmacéuticos.

Y qué decir cuando se gesto
el documento de consenso so-
bre atencion farmacéutica,
gue auspicio el entonces Mi-
nisterio de Sanidad y Consumo
y que vio la luz en 2001. Paco
fue quien movié los hilos para
crear el panel de expertos que
lo disefi, y sin embargo no
formé parte de él, cuando po-
cos profesionales habia mas
cualificados que él para haber-
lo integrado.

como un centro asistencial y
de investigacion de primer or-
den. Con Paco muchos nos ini-
ciamos en la publicacién en revistas cientificas y en la
presentacion de trabajos sobre farmacia asistencial en
congresos. Y gracias a él, que no sabia inglés, conocimos
a los investigadores méas importantes del mundo en esta
rama fundamental de la ciencia farmacéutica, a pesar de
que todavia haya académicos que adn la consideren una
tertulia de casino.

Paco Martinez fue un auténtico innovador de la farma-
cia, y tras su flauta muchos salimos hipnotizados a seguir
su musica. Habia, sin duda, otras personas admirables y
de prestigio en el entorno de la atencion farmacéutica,
pero los farmacéuticos de la calle, como nos denomina-
ban esos otros dedicados a la medicovigilancia, a lo que
aspirabamos, al menos en mi caso, era a llegar a ser al-
gln dia como él.

Con ser esto mucho, y mas que suficiente para que to-
da la profesion le otorgase el reconocimiento que mere-
clia, habia otros aspectos en él que lo hacian méas grande:
su generosidad y su discrecién en momentos importan-
tes para la profesion.

OThinkstock Supo liderar cuando se ne-
cesitaba y hacerse a un lado
en un tiempo prudencial, por-

que, al contrario de quienes se consideran indispensa-
bles y se eternizan en los cargos, era consciente de que
si los movimientos, cientificos y profesionales en este ca-
s0, son realmente importantes, las personas que los diri-
gen estan en un segundo plano siempre.

;Defectos? Tantos como usted y yo, sin duda. Pero los
personajes que cambian la historia, a falta de la justicia
qgue se les debid hacer en vida, al menos gozan de la
prerrogativa de ser recordados por lo mucho que nos
dieron. @

*https://manualmachuca.me
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Tertulia de rebotica

No funciona

Raul Guerra Garrido
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a Navidad es el tiempo de

la memoria y la cuesta de
enero el de la nostalgia, el
tiempo de lo que pudo haber
sidoy no fue y el tiempo de lo
que fue y mejor de no haber
sido, un tiempo para memori-
zar nimiedades que a saber si
influyeron en nuestras vidas o
son un simple recuerdo ama-
ble capaz de provocarnos una
sonrisa del alma, ahora, en es-
te caso, frases escritas o col-
gadas en puertas y paredes.
Con fuerza inusitada el sem-
piterno cartel de NO FUNCIO-
NA en la puerta del ascensor
de la casa de mis padres, mi
hogar hasta acabar la carrera,
desde nifio sabiendo que por
cémodo que resultase el mun-
do siempre tendria este pe-
qguefio inconveniente del «no
funciona». Y con la misma

COMENTA EN www.elfarmaceutico.es

te la cama, de amarte se fue-
ron las ganas». Con una reco-
mendacion imbatible: «Sonrie,
después buscamos el moti-
VO».

Con una derivacion del rizo-
ma hacia el cine, hacia esa
prodigiosa guionista, Mae
West, también actriz, con cu-
yas curvas se disefio la botella
de cocacola, ;quién se acuer-
da de la botella? No voy a citar
lo de llevas pistola 0 es que te
alegras de verme, sino «las
chicas buenas van al cielo, las
malas a todas partes». Y esta
de una actualidad ambigua:
«Ya no hay caballeros como
los de antes. Hoy, si un hom-
bre te abre la puerta, 0 es la
de su dormitorio o es el porte-
ro». Nadie es perfecto, tanto
como el rétulo de aquella cas-
querfa en Goya, en la casa de

fuerza porque resultaba una
provocacion y me sigue provo-
cando, aungue ya con bastan-
te menos intensidad, el rétulo de PROHIBIDO EL PASO,
una querencia inevitable que terminé convirtiéndose en
paremia personal: «Entre dos caminos, el desconocido;
entre dos caminos desconocidos, el prohibido; entre dos
caminos desconocidos y prohibidos, el gue mas temas».

Toda una coleccion de grafitos con animo intelectual,
politico como el que resistio tanto tiempo en el puente de
Cacabelos: «Con el desorden desaparecen toda clase de
libertades (José Antonio)». Religioso como el de un bafio
de chicas en la Complutense: «Dios no ha muerto, sim-
plemente estd ocupado en un proyecto mucho menos
ambicioso». O filoséfico como el de la barberia de Cham-
beri: «Heisemberg pudo haber estado aqui». O existen-
cialista como este de hace tanto, ya pura arqueologia, en
un mojon de carretera asturiana: «Con Franco éramos
mas jovenes». Pocos tan rotundos como el generalizado
en Guatemala: «El Banco del Ejército, su dinero mas se-
guro». Toda una coleccion romantica e ingenua en su en-
trafiable picardia como: «Si no tardas mucho, te espero
toda la vida». Y también: «De hacerte la cama, de hacer-
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las bolas: «Espendiduria de
idiomas y talentos». Aunque
algunas tiendas lo intentan co-
mo estas dos tan proximas a la felicidad: «Se necesitan
clientes (no necesario experiencia)» y «Cerramos por ani-
versario de boda hasta el préximo lunes, quiza hasta el
miércoles». La que nunca he leido ni oido es esa oenegé
que se hace llamar «aduaneros sin fronteras».

Retahilas que pueden prolongarse hasta el infinito co-
mo simple excusa para alejarse del nicleo duro de la pri-
mera, del NO FUNCIONA que la distancia y los afios
aprietan en la memoria y que el dominio de lo virtual so-
bre lo analdgico acentlan en la cotidianidad. Tanto cam-
bio desconcierta, la direccion postal del piso de mis pa-
dres era Torrijos, 26, 6.°H, y ahora es Conde de Pefalver,
30, 4.°, 8.2, sin que nada se haya movido de él salvo sus
habitantes. De momento, lo de Madrid sigue. @

©Thinkstock
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