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El apoyo al seguimiento de
pacientes con COVID-19 tras el
alta hospitalaria, revisando los
tratamientos en la dispensacion
y evitando errores de conciliacion
de la medicacin, es una labor
importante en la fase postaguda
de la pandemia.

El aporte de los acidos grasos
esenciales en la alimentacion
es imprescindible, puesto que
participan en el mantenimiento
de las membranas celulares y
son sustrato de compuestos
con actividades biolégicas de
gran trascendencia.

Curso

La vagina es un elemento muy
relevante para la mujer en
cuanto a su percepcion de
salud y calidad de vida. Los
problemas vaginales pueden
afectar de forma importante a
la vida sexual y reproductiva,
pero incluso influyen en la
esfera laboral o social.
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Editorial

Un afno kafkiano

0s anuncian a bombo y platillo que en el afio 2021 nos transformaremos. De-

berfamos preguntarnos: jen qué? Gregor Samsa, el protagonista de la meta-
morfosis mas famosa de la historia, despertd asi sin mas, sin haberse preguntado
lo que queria ser, con cuerpo de cucaracha. Su final fue tragico, pero al menos
no tuvo que padecer la incertidumbre de no conocer la forma que adquiriria su
cuerpo. ;Reinarfa como un ledn, se arrastraria como una serpiente, viajaria sin
rumbo por el océano como una medusa? Nada de eso sucedio.
Despertd un dia con muchas patas.

Nadie sabe quién transformé a Gregor, ni mucho me-
nos si existian un plan oculto y un objetivo que justi-
ficaran su sacrificio, su penay, al final, su muerte.
Lo cierto es que a partir de esa fatidica mafiana
ya nada volvio a ser igual. Gregor ya nunca pu-
do volver a trabajar en su oficina, y su sueldo
ya no entré mas en su familia. ;Somos lo su-
ficientemente conscientes de que una trans-
formacién también implica sacrificios y pér-
didas?

Hemos perdido totalmente el respeto por
las palabras. Manejamos conceptos como el
de transformacién con demasiada ligereza.

O no tenemos ni idea de lo que representa cam-
biar profundamente (transformar), o confundi-
mos conceptos (no es lo mismo una operacion de
reconstruccion facial que una sesion de maquillaje),

o sencillamente hablamos de algo que, como ni hemos
querido ni queremos afrontar un cambio real, nos sirve para

llenar titulares y poder continuar sin quererlo afrontar.

La metamorfosis que nos describe Kafka afecté a un pobre oficinista, pero el
derrumbe de su vida solo le afectd a él: incluso su familia lo olvidé después de
muerto y la vida continué como si el pobre Gregor no hubiera existido nunca. Sin
embargo, un proceso de transformacién como el que nos ocupa (la transforma-
cién de un sector) es algo tan complejo como que nos crezcan unas cuantas pa-
tas méas de las que tenemos, incluso mas que eso. Afecta a muchas familias,
a muchos profesionales con visiones distintas de su propia profesion. Requiere
tejer muchos consensos, pero seguro que, sin un objetivo y un plan, es absoluta-
mente imposible tener éxito y, ademas, se corre un riesgo elevado de acabar co-
mo Gregor.

Tenemos la responsabilidad de hacernos las preguntas, tenemos la obligacion
de reclamar un plan y de participar en su elaboracién, y nos merecemos que esa
transformacién no acabe en una pesadilla kafkiana como £/ proceso que tuvo que
soportar Josef K. {Vaya tipejo que fue Franz! @

A

Francesc Pla
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PiLeJe lanza Lactibiane
Topic AD, un balsamo
emoliente para pieles secas
con tendencia atopica

PiLele, laboratorio francés especializado en mi-
crobiota, micronutricion y fitoterapia, lanza Lacti-
biane Topic AD, un nuevo balsamo emoliente mi-
crobiético con el objetivo de que las personas con
pieles secas con tendencia atopica logren mejorar
el bienestar de su piel.

Con un 98% de ingredientes naturales como
aceites de semillas de albaricoque, uva y girasol,
aceite de coco y manteca de karité, Lactibiane To-

pic AD calma la sensacion de prurito y

Aquilea lanza una nueva formula
para reducir el déficit de vitamina D

Aquilea, marca especializada en productos naturales de Uriach,
lanza Aquilea Vitamina D+®, una férmula completa e innovado-
ra con vitamina D, resveratrol y vitamina E para mejorar los nive-

les de la vitamina D y contribuir a su
funcién normal en nuestro organismo.

Aquilea Vitamina D+® también aporta
beneficios extra gracias a las propieda-
des del resveratrol y la vitamina E, que
acttian como refuerzo antioxidante. Por
un lado, el resveratrol, un polifenol natu-
ral presente en varias plantas y frutos co-
mo los cacahuetes, los arandanos o la
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rascado. Ademas, también contiene
lisado de fermentos de lactobacilos,
que aumentan la diversidad de la mi-
crobiota cutanea comensal y mantie-
nen el equilibrio de la microbiota cu-
ténea, y LPCa y vitamina B3, que
fortalecen la barre-
ra cutanea.

Lactibiane Topic
AD se comercializa E E
en farmacias en un
tubo de 125 mL.

uva, actlia como antioxidante protegiendo las células de dafos ce-
lulares; ademas, posee propiedades antiinflamatorias, evita la hipe-
ractivacion del sistema inmunitario, es cardioprotector, ayudando a
prevenir el inicio y desarrollo de la aterosclerosis, y tiene un efecto
antienvejecimiento. Por otro lado, la vitamina E, un nutriente impor-
tante para la vision, la reproduccién y la salud de la sangre, el cere-
broy la piel, mejora la respuesta inmunolégica.
Aquilea Vitamina D+® se presenta en un in-
novador comprimido sublingual con la tecnolo-
gia patentada de nanoemulsion, que permite
una rapida absorcion de la vitamina D, del res-
veratrol y de la vitamina E al torrente sanguineo.

LACTIBIANE
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Alfasigma Espafia lanza Angifen®: alivio rapido del dolor de garganta

Alfasigma Espafia lanza Angifen® (C.N.: 715501.0), para el alivio a corto plazo del dolor de garganta. Contiene como principio
activo flurbiprofeno, un antinflamatorio no esteroideo (AINE) con potentes propiedades analgésicas y antiinflamatorias.

Los principales beneficios de Angifen® son su doble accién analgésica y antiinflamatoria, asi como el hecho de actuar en
el foco del dolor. Ademas, presenta un efecto rapido (calmando el dolor de garganta a partir de
los 2 minutos de su administracion) y es duradero, ya que el efecto se mantiene durante 6 horas.

epa il

angife" Se presenta en un Unico formato con 16 pastillas para chupar de sabor
wmmws:;:m menta, y es apto para adultos y nifios mayores de 12 afios.
Fubipreded

A través del lanzamiento de Angifen® (flurbiprofeno), Alfasigma tiene co-
mo objetivo hacer crecer la familia ANGI, donde actualmente cuenta con An-
gileptol®.

@ es.alfasigma.com/es
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Moller’s: historia, tradicion y experiencia
al servicio de la salud de las personas

En 1854, el farmacéutico Peter Moller introdujo el aceite de hi-
gado de bacalao en los hogares noruegos para mejorar el de-
sarrollo y la salud de las familias.

En los pescados del Artico, con los que se elaboran los com-

OMEGA-3

plementos alimenticios Moller’s, encontramos de forma natu- :
ral omega-3 y vitaminas Ay D, que proporcionan importantes y, oy > VITAMINAS A-5-E
beneficios: | gw Q

e Contribuyen al desarrollo normal del cerebro (DHA).

e Contribuyen al desarrollo normal de la vista (DHA + vita-
mina A).

e En fetos y lactantes, favorecen la inmunidad y el desarrollo
del cerebro, del sistema nervioso central y de las retinas (omega-3 + vitaminas Ay D).

e Ayudan al correcto funcionamiento del sistema inmunitario (omega-3 + vitaminas Ay D).

e Reducen el riesgo de complicaciones cardiacas (EPA + DHA).

e Fortalecen los huesos y los dientes (vitamina D, excepto Méller’s Forte).

e Ayudan a mantener saludables los musculos y la piel (vitaminas Ay D, excepto Méller’s Forte).

e Retrasan la oxidacion de las células (vitaminas Ay E, excepto Méller’s Forte y Moller's Gominolas).

Los productos Mdller’s son el refuerzo inmunolégico para todas las edades: Moller's Gominolas® es-

tan indicadas de 3 a 12 afios; Mdller’'s Dobbel® esta indicado a partir de los 12 afios y durante el em- [=] A0
barazo y la lactancia; Moéller's Aceite de Higado de Bacalao® es para todas las edades, y Méller’s For- T
te® a partir de los 50 afios. [=]
@ www.mollers.com/es/ —
E berryl® Lacer, solucion
rgycranberryl®, acer, soluciones

en salud bucal

8 La boca puede convertirse en d

la entrada de distintas bacte-
rias hacia las vias digestivas y
respiratorias. Por eso, es esen-
cial prestarle atencion.

En Lacer, el compro- e S .
. Lacer

miso, el inconformis-

complemento alimenticio
con arandano rojo
para el confort urinario

ERGY :
CRANBERRYL |

Ergycranberryl®, de Nutergia, es un com-
plemento alimenticio para el confort urina-
rio que asocia el arandano rojo, reconoci-
do por «ayudar a reducir la fijacion de

algunas bacterias Escherichia coli en las mo y la pasion traba-

paredes de las vias urinarias», con plantas jan de la mano para

que favorecen la eliminacién urinaria, concretamente hibis- ofrecer las mejores soluciones en salud bucal. En
co, solidago, brezo y cola de caballo. Ademés, Nutergia ha este sentido, la Pasta dental y el Colutorio Lacer
afladido a esta formula oligoelementos de origen marino, en ofrecen una férmula completa con accion antimi-
particular manganeso y cobre, que partici- crobiana para tener una bo-

pan en la proteccion de las células contra el S — ca sana y ademas prevenir

problemas bucales. Porque
la salud empieza en la boca.

estrés oxidativo.
Ergycranberryl® se comercializa en un fras-
co de 250 mL.

@ https://www.lacer.com/ ‘
salud-bucodental :

@ https://www.nutergia.es

8 | febrero 2021 e el farmacéutico n.° 596
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Kern Pharma lanza HemoKern®

HemoKern®, de Kern Pharma, es una emulsion hidréfila suave vy li-
gera, con una accion protectora, lubricante y refrescante, que dis-
minuye sintomas como el dolor, el picor y el escozor causados por
las hemorroides internas y externas y la irritacion anal y perineal.
HemoKern® actta creando una barrera fisica que protege el teji-
do perianal y reduce la posibilidad de colonizacién bacteriana y el
contacto con la suciedad ambiental, contribuyendo, ademas, a la
reparacion fisiologica de la zona anal y perianal. Por otro lado, sus
propiedades emolientes ayudan a prevenir la irritacion y el malestar ( ::‘:::;;;r;'“e.‘:'x;ﬂ«w ®

de la zona, aliviando el dolor, el escozor, el picor y otros sintomas T o P
wsl e

D

,usaxotuaﬁ (&)

" sapraasimiay

ot s e P

®
i siomtico de 125 £ ™

e e AP
plp

relacionados. Su accion lubricante también ayuda a facilitar el mo- ~—
vimiento intestinal, minimizando de este modo la sensacién de trau- '
ma y dolor asociada a la defecacion.

Este producto sanitario, que se presenta en un tubo de 30 mL con aplicador reutilizable y no re-

quiere conservarse en el frigorifico, puede aplicarse hasta tres o cuatro veces al dia, aunque para Em E
prevenir la irritacion anal y el agrietamiento de la piel basta con una aplicacién diaria. En caso de -
molestias en la zona anal externa, puede aplicarse con el dedo masajeando suavemente la zona "':E
afectada.
[=] 2
@ www.kernpharma.com/es E—

L ACTIBIANE Topic AD

PIELES SECAS CON TENDENCIA ATOPICA

24 EL EQUILIBRIO

de tu piel es esencial,
iPROTEGELO!

TECNOLOGIA
MICROBIOTICA

BEBES - NINOS - ADULTOS

W Alivia la sensacién de picazén e irritacién.
1¢" bdlsamo resultado de la tecnologia microbidtica PiLeJe

Testado bajo control dermatoldgico y pediatrico en pieles atépicas
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Jaime
Acosta

Farmacéutico
comunitario (Madrid)
y miembro de la
Seccion de Farmacia
Comunitaria de la FIP

El acceso ala
obligada receta
puede ser una
barrera para

el acceso a un
medicamento
necesario»

Desatando el potencial
de la farmacia comunitaria

S uele ser habitual en las farmacias la peti-
cion de dispensacion de medicamentos
de prescripcion sin la correspondiente rece-
ta, por el propio paciente o incluso desde los
centros de salud u otros centros sanitarios.

Vaya por delante que en todos los casos
—obviamente— resulta una actuacion ilegal y
que puede tener severas consecuencias le-
gales. No obstante, profesionalmente es im-
portante distinguir los casos en los que pu-
diera haber una justificacion de tal actuacion.
Diferenciemos tedricamente entre prescrip-
cion y receta.

En Reino Unido el farmacéutico esta ha-
bilitado excepcionalmente a dispensar los
medicamentos de prescripcion que el pa-
ciente necesita en ausencia de receta cuan-
do, por su juicio clinico, cree que es necesa-
rio por el bien del paciente, valorando el
impacto que tendria sobre el paciente el he-
cho de no recibir el medicamento. Obvia-
mente, aplican determinadas condiciones, y
por supuesto el farmacéutico ha de registrar
su actuacion y se responsabiliza de ello.

Hay numerosos ejemplos. En Australia, Es-
tados Unidos y Nueva Zelanda los farmacéu-
ticos pueden dispensar anticonceptivos de
prescripcion sin receta en determinados ca-
s0s, evitando consultas en los centros de sa-
lud y facilitando el dia a dia a las mujeres que
reciben este servicio profesional.

Sin entrar en la capacidad de prescripcion
que se otorga al farmacéutico en algunos
paises, esta desgraciada pandemia ha su-
puesto una oportunidad de ampliar nuestra
capacidad profesional en cuanto a cribados,
vacunacion, gestion de crénicos, uso de he-
rramientas de salud digital, y también en
cuanto a la dispensacion de medicamentos
de prescripcion sin la correspondiente rece-
ta, especialmente en cuanto a la renovacion
de prescripciones. De este modo se garanti-
za el acceso seguro a un medicamento efi-
caz a través de un profesional sanitario.

10 | diciembre 2020 e el farmacéutico n.° 594
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En la actual pandemia se estan renovan-
do masivamente las prescripciones electré-
nicas en algunas comunidades auténomas
aparentemente sin valoracion alguna por su
prescriptor responsable. ;Es mejor eso que
una evaluacion sistematica y procedimenta-
da del farmacéutico, caso por caso, para de-
terminados pacientes y enfermedades?
;Cuantas de esas recetas que el sistema ha-
bilita facilitan tratamientos no necesarios, in-
seguros o ineficaces?

Asi, en Irlanda recientemente se ha am-
pliado el campo de actuacion de los farma-
céuticos habilitdndolos a dispensar medica-
mentos con receta en ausencia de ella
cuando hubiera una prescripcion previa y el
farmacéutico lo estime conveniente. En Aus-
tralia esta capacidad incluye incluso la finan-
ciacion de los medicamentos asi dispensa-
dos. En Canada esta capacidad ya existia
anteriormente, pero se ha ampliado a medi-
camentos llamados alli «controlados», para
que los farmacéuticos puedan dispensarlos,
tras una autorizacion verbal de un prescrip-
tor, o renovar prescripciones.

La prescripcién es un acto clinico, cientifi-
o, ético y legal, y generalmente suele sepa-
rarse de la dispensacion por el bien del pa-
ciente. Sin embargo, el acceso a la obligada
receta puede ser una barrera para el acceso
a un medicamento necesario, y en la practica
no supone en ocasiones mas que un tramite
administrativo que afiade presion a un siste-
ma sanitario que actualmente ya esta colap-
sado. Los farmacéuticos en determinados ca-
S0S son una solucion a este problema, y asi lo
estan aprovechando gobiernos y sistemas sa-
nitarios, con expresas condiciones de forma-
cién, procedimentacién y registro. Como far-
macéuticos comunitarios debemos desafiar a
nuestra propia profesion, a legisladores y a re-
guladores para que nos proporcionen los re-
cursos y cambios necesarios, y desaten el po-
tencial de la farmacia comunitaria. @
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@dermolink Sonrisa perfe Cta

. C rees que la salud bucal refleja el estado de salud general? Pues si lo crees,
estas en lo cierto. La boca es la entrada hacia las vias digestivas y respi-
ratorias, y cuando no hay una higiene adecuada se pueden producir infecciones
bucales, como las caries y las gingivitis, entre otras. Ademas, la relacién entre la
salud bucal y otros estados de salud depende de las bacterias y del equilibrio
del organismo: si estas bacterias se descontrolan y van por otras vias, puede de-
rivar en diferentes enfermedades!.

El farmacéutico «;Qué debo hacer si me sangran las encias?», «;y si me duelen los dientes?»
diSpOﬂe de una gran 0 «;como puedo combatir el mal aliento?» son algunas de las consultas mas fre-
. cuentes que nos hacen los pacientes. De hecho, la pregunta méas genérica y re-
varledad de paStas levante —«;Cémo puedo proteger mi salud bucal?»— tiene respuesta en dos ac-
de dientes de uso ciones que se realizan cotidianamente: el cepillado diario y el hilo dental

mantienen las bacterias bajo control'?. Pero, ;qué pasta es la méas indicada?,
;qué componentes llevan las pastas dentales?, ;qué llevan los colutorios? Lo des-

cotidiano para

recomendar» velamos todo en las siguientes lineas.

febrero 2021 e el farmacéuticon.°596 | 11
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Salud bucal: més alld de la sonrisa perfecta

¢.Como escoger la pasta de dientes?
Actualmente, el farmacéutico dispone de una gran varie-
dad de pastas de dientes de uso cotidiano para recomen-
dar, pero si se requiere que sea especifica, el odontélogo u
ortodoncista debera indicar la que mejor se adapte a las
necesidades de cada paciente. Por lo general, la mas em-
pleada entre la poblacién es la anticaries®.

Tipos de pasta de dientes®*®
e Anticaries. Es el tipo de pasta méas recomendada. Las
méas indicadas para prevenir las caries son las que con-
tienen flor. La cantidad adecuada de fluor que debe te-
ner una pasta de dientes para ejercer su accion tiene que
ser superior a 1.000 particulas por millén (ppm), por lo
que los expertos recomiendan alrededor de 1.450 ppm.
Asi se consigue aumentar la resistencia del esmalte, com-
batir las bacterias que producen el sarro y remineralizar
la capa de esmalte, fortaleciéndola.
Para enfermedades periodontales. Se pueden comprar
en la farmacia siempre que el problema sea leve; por
ejemplo, en caso de una gingivitis leve, el paciente acusa
un sangrado de encias y/o inflamacion. Ademas de fluor,
estas pastas suelen contener algin antiséptico, tipo clor-
hexidina o triclosan, que tiene acciones antiinflamatorias.
Siel problema continta, hay que acudir al odontélogo pa-
ra diagnosticarlo, ya que puede tratarse de una gingivitis
moderada-grave o de una periodontitis.
e Para la sensibilidad dental. Esta se produce cuando hay
un desgaste del esmalte. La funcion de la pasta, en este
caso, es tapar los poros del diente que producen dolor,
porque el nervio se encuentra cerca de la superficie y los
cambios bruscos de temperatura se notan en mayor me-
dida.
Blanqueantes. Se recomiendan como apoyo a un trata-
miento de blanqueamiento dental realizado previamente
en la consulta del dentista, ya que el efecto por si solo no
se nota. Por otra parte, no hay que abusar de estas pas-
tas debido a sus componentes, como el peroxido de car-
bamida, que es una sustancia abrasiva que puede dafiar
el esmalte dental si se usa de forma continuada.

Antisarro. Evitan que se forme la placa bacteriana. Este

tipo de pastas contienen sales de zinc.

e Pastas para nifos. Los nifios que ingieren mayor canti-
dad de fltor del necesario durante el desarrollo de los
dientes tienen mayor riesgo de contraer una fluorosis
dental, hasta los 6-8 afios, lo que condiciona el buen
funcionamiento de las células que forman el esmalte e
impide que éste madure, asi como facilitar que se pro-
duzcan desde peguefias manchas blancas hasta man-
chados con motas o agujereados, en el caso de que se
trate de una fluorosis méas aguda. Las pastas para nifios
menores de 6 afios deben contener menos de 1.000
ppm de fluor. A partir de los 6 afios se recomienda una
pasta de 1.450 ppm de fltior. Respecto a la cantidad,
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para nifios de hasta 3 afios se indica la cantidad equi-
valente a un grano de arroz, y de 3 a 6 afios del tamafio
de un guisante.

e Unién de pastas de dientes. Este tipo de pastas contie-
nen los nombres «triple accion», «triple proteccion» o
«pro-expert». La amplia variedad de componentes pro-
tege las encias, evita las caries y las placas bacterianas
0 ayuda al mantenimiento del blanqueamiento dental.

e Pasta dental para ortodoncia. Se usa para mejorar el es-
tado de la encia sin dafiar el esmalte, ya que algunos ac-
tivos pueden llegar a colorear el diente. Refuerza el es-
malte y alivia las encias, porque el aparato ejerce cierta
presion para llegar a alcanzar una dentadura correcta-
mente alineada.

Composicion de la pasta dental®

Los componentes de la pasta dental mas comunes son los

siguientes:

e Fldor. Es un mineral que fortalece el esmalte de los dien-
tes. Para comprobar si la pasta dental contiene fltor, la
Food and Drug Administration (FDA) recomienda que se
encuentre indicado en la composicion del producto: alre-
dedor de un 0,15% de iones de fluor o el equivalente,
1.500 ppm.

e Glicerol. Humecta la pasta dental y aporta una buena tex-
tura.

e Sorbitol. Aporta homogeneidad y es un agente endulzan-
te sin causar caries.

e Carbonato de calcio. Elimina la suciedad y las manchas,
y remueve la placa.

e Laurilsulfato de sodio. Combate la irritacion en la boca y
las aftas.
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Colutorios, enjuagues y elixires®10-12

Los colutorios, enjuagues y elixires son una parte comple-

mentaria al cepillado, pero no esencial para la higiene bu-

codental. No se puede sustituir el cepillado dental por un
colutorio de ninguna manera. Tienen una amplia variedad
de beneficios, pero deben usarse bajo la recomendacion
de un profesional para una situacion concreta, como la gin-
givitis o la halitosis, por ejemplo.

La forma farmacéutica es liquida, y su naturaleza acuo-
sa o hidroalcohdlica:

e Enjuagues bucales. No llevan alcohol.

e Colutorios. La composicion de alcohol es inferior al 20%.
En el mercado espafiol también existen colutorios sin al-
cohol.

e Elixires. Su concentracion en alcohol es inferior al 50%,
y se usan diluyéndolos en agua.

Los productos deben ser atdxicos, no sensibilizantes,
de conservacion y utilizacion faciles. Dejan una sensa-
cion de frescor en la cavidad bucal.

Composicion

Los agentes terapéuticos estan indicados para diferentes

acciones y tratamientos de los pacientes:

e Remineralizadora anticaries: fluoruro sédico, monofluo-
rurofosfato de sodio, fluoruro de estafo, fluoruro de ami-
na, fluoruro de fosfato dibasico de calcio.

e Control quimico preventivo de la enfermedad periodontal:
clorhexidina, triclosan, hexetidina, sanguinaria, timol, eu-
caliptol, derivados de amonio cuaternario.

e Accion contra la hipersensibilidad o hiperestesia dentinal:
cloruro de estroncio, lactato de aluminio, nitrato potéasico.

e Ffecto antihalitosis: clorofila, triclosan, clorhexidina, bicar-
bonato sédico, didxido de cloro.

En los colutorios infantiles se sustituye el edulcorante de
sacarina o ciclamato por xilitol.

Enjuagues con clorhexidina

La clorhexidina es un antiséptico que nos protege de las
bacterias malignas y tiene una accién reparadora para
las encias y llagas y para curar pequefias lesiones. Se
usa también para tratar enfermedades periodontales (gin-
givitis y periodontitis).

El colutorio con clorhexidina debe estar prescrito por un
odontologo, porgue un empleo inadecuado puede producir
efectos adversos, como eliminar las bacterias beneficiosas o la
tincién de los dientes, entre otros. Se aconseja no utilizar méas
de 15 dias seguidos para prevenir la aparicion de tinciones.

Se recomienda su uso dejando un intervalo de 30 minu-
tos tras el lavado de los dientes para poder aplicar el colu-
torio. Aunque sea facil de adquirir en la farmacia, lo mejor
es consultar al farmacéutico o al dentista y, en todo caso,
que sea recetado por éste. Ademas, existen otros colutorios

Tabla 1. Diferentes problemas de halitosis y sus posibles causas

Problema Posible causa o fuente del mal olor

Mal olor después de ayunar, hacer dieta, dormir, tomar medicacion,
hablar mucho rato, practicar ejercicio

Sequedad bucal, flujo de saliva insuficiente

Sangrado/mal olor de las encias

Problemas gingivales, higiene interdental deficiente

Mal olor al hablar

Inflamacion de las encias

Mal olor al inicio del ciclo menstrual

Tonsilolitos procedentes de las criptas amigdalares

Pequefios célculos blanquecinos y fétidos
aparecen sobre |a lengua

Instauracién de una infeccion de garganta

Mal olor bucal repentino en nifios pequefios

Cuerpo extrafio en la nariz

Mal olor que se desprende stibitamente
del cuerpo de nifios pequefios

Cuerpo extrafio en la nariz

Olor o sabor a pescado podrido

Trimetilaminuria (muy raramente)

Mal olor en usuarios de dentaduras postizas

Por mantener la dentadura puesta por la noche
o0 no limpiarla adecuadamente

Mal olor de la nariz

Sinusitis, pdlipos, sequedad, cuerpo extrafo,
obstruccion del aire, mucosidad

Mal sabor durante todo el dia

Mala higiene oral, patologia gingival, actividad bacteriana excesiva
en la lengua

Fuente: British Dental Association.
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que pueden indicarse y dispensarse desde la farmacia y
utilizarse sin prescripcion.

Coémo abordar al paciente en la farmacia’

En el momento de aconsejar al paciente sobre salud bucal,

deben transmitirse los siguientes conceptos:

e Cepillarse los dientes como minimo 2 veces al dia em-
pleando una pasta dental que contenga alrededor de
1.450 ppm de fltor y un cepillo de cerdas suaves. En los
nifios hasta los 6 afios se debe emplear una pasta con
menos de 1.000 ppm de fluor.

e Emplear hilo dental todos los dias.

e Realizar una dieta saludable y evitar alimentos con azu-
cares ahadidos.

e Realizar visitas al dentista y limpiezas regulares.

e Evitar el consumo de tabaco.

e Usar un colutorio en el caso de que sea necesario.

Los problemas bucales puntuales o leves se pueden abor-
dar desde la farmacia; es el caso de la gingivitis, la halitosis
y las llagas o aftas.

Llagas o aftas™
Las llagas o Ulceras son lesiones que se producen en la
boca y estan causadas por mordeduras accidentales al co-

Nos gusta cuidar de ti.

657307558 * VENTAS@KEIO.COM |
WWW.KEITO.COM

profesion

Aunque el colutorio de clorhexidina
sea facil de adquirir en la farmacia,
lo mejor es consultar al farmacéutico
o al dentista y, en todo caso,

que sea recetado por éste»
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mer, ortodoncias, tabaco, alergias, cambios hormonales,

estrés, etc.

Suelen ser molestas porque pueden llegar a doler al
hablar, comer o lavarse los dientes. Se suelen curar en
1 0 2 semanas sin tratamiento; en el caso de que duren
mas tiempo 0 haya mayor complicacion, hay que derivar al
paciente al odontélogo.

Muchos pacientes acuden al farmacéutico para paliar el
dolor. En este caso se debe recomendar tratarlas con dife-
rentes productos a nivel local:

e Para disminuir el dolor: antiinflamatorios (bencidamida,
carbenoxolona, hidrocortisona, triamcinolona, dexameta-
sona, etc.) o anestésicos locales (lidocaina, benzocaina,
tetracaina).

e Para llevar el proceso de cicatrizacion y regenerar los te-
jidos: acido hialurénico, protectores locales de la mucosa
(triésteres de glicerol oxidados).

e Para prevenir complicaciones y nuevos brotes: antisépti-
cos bucales topicos (clorhexidina clorhidrato, hexetidina,
povidona yodada, benzalconio cloruro, borato sédico).

Antes de tratar, es necesario realizar las medidas higié-
nicas a la hora de manipular la zona: lavarse las manos,
limpiar la zona afectada con enjuagues, emplear el apli-
cador y, posteriormente a la aplicacion, evitar la ingesta
de alimentos y bebidas hasta pasado un tiempo. En el ca-
so de que el tratamiento sea local, se emplean los produc-
tos mencionados; en el caso de que sea sistémico, porque
estas dolencias repercutan en la calidad de vida del pa-
ciente y le impidan realizar una actividad normal, se acon-
seja administrar analgésicos orales, como ibuprofeno y pa-
racetamol.

Halitosis™

Se denomina halitosis al mal olor bucal debido, en gran
medida, a los compuestos volatiles de sulfuro. Los com-
puestos son producidos por la accion que ejercen las bac-
terias al degradar las proteinas en aminoécidos que con-
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Gingivitis: preguntas y
recomendaciones al paciente

— ¢Hay inflamacion, sangrado, sensibilidad y/o
acumulacion de sarro? ;Desde cuando nota la
inflamacién?

En el caso de ser leve-moderada, se le recomiendan
productos especificos. En el caso de ser moderada-gra-
ve, se deriva al odontélogo.

— ;(Ha tenido movimientos de piezas dentales?
Si la respuesta es afirmativa, hay que derivar urgente-
mente al odontélogo.

— ¢(Ha dejado de fumar en menos de 3 meses?

Las personas que cesan de fumar presentan gingivitis,
ya que el tabaco tiende a tapar los problemas bucoden-
tales. Esto se corregira transcurridos unos 3 meses de
la eliminacion del habito.

— iEsta embarazada?

La gingivitis grave, o periodontitis, puede dar lugar a
una preeclampsia, complicacion del embarazo caracte-
rizada por una presion arterial alta en las mujeres ges-
tantes que se debe tratar, ya que se pueden ocasionar
problemas graves.

— ¢Esta tomando algiin tipo de medicamento?
Algunos medicamentos estéan relacionados con la apa-
ricion de la gingivitis, como los anticonceptivos, la feni-
tofna o los metales pesados (plomo y bismuto).

— ;Se harealizado algiin tratamiento para
blanquear los dientes?

En caso afirmativo, después del mismo, la encia se en-
cuentra mas sensible y se puede llegar a irritar.

Para tratar la gingivitis disponemos de los dentifricos o
colutorios mencionados anteriormente.

tienen grupos de sulfuro. Se genera en la parte posterior

de la lengua, donde se encuentra la microflora: en las pa-

pilas y fisuras se hallan microorganismos que actuan, ya
qgue en este lugar hay menos saliva y la concentracion de
oxigeno es baja.

La halitosis se puede clasificar en tres tipos:

e Halitosis transitoria. Se genera en momentos puntuales
del dia a dia: al despertar; al comer determinados alimen-
tos como el ajo, la cebolla 0 algunas especias; antes de
cepillarse los dientes; después de beber alcohol, café o
té, etc.

©2021 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados



e Halitosis patolégica. Este tipo ocurre en momentos méas
prolongados y a diferentes horas del dia. Puede o no su-
ceder en momentos concretos. El tratamiento es mas
complejo, ya que no esté afectada por habitos cotidianos.

e Halitosis psicogénica o imaginaria. Afecta a pacientes
que creen tener esta patologia, cuando no es asi. Suelen
ser personas que tienen otros trastornos mentales, como
esquizofrenia o paranoia. En estos casos, el médico de
familia debe actuar vy, en el caso de que no sea posible
convencer al paciente, tendria que acudir a un psicote-
rapeuta.

El tipo de halitosis que se puede tratar en la farmacia es
la transitoria, aconsejando ciertos productos: colutorios,
dentifricos, etc. En caso de halitosis patolégica hay que de-
rivar al paciente al odont6logo, y si es psicogénica, al mé-
dico de familia 0 a un psicoterapeuta.

En la tabla 1 se muestra la clasificacion de los distintos
tipos de halitosis y sus posibles causas, elaborada por la
British Dental Association.

Gingivitis>'
Es la inflamacion de las encias debida a los dep6sitos de pla-
ca en los dientes. Si la inflamacién va a mas, puede llegar a
destruir los tejidos de soporte de los dientes y dar lugar a una
periodontitis.

La gingivitis es reversible si se trata profesionalmente y con
la higiene, aplicando los productos adecuados. La mayoria
de las personas tienen gingivitis en alguna época de su vida,
como en la pubertad, en las primeras etapas de edad adul-
ta, al llevar brackets, durante el embarazo, debido a un sis-
tema inmunitario deprimido, diabetes mellitus no controlada,
estrés, etc.

Conclusiones

Es importante cuidar la salud bucal ya que esta relaciona-
da con la salud general, y ambas pueden repercutir la una
en la otra. Desde la farmacia podemos ayudar al paciente
con lo que necesite si la patologia es leve. En caso de ser
grave o llevar mas tiempo con inquietud, hay que derivar al
paciente al odontélogo. Las patologias mas tratadas en la
farmacia son las llagas, las aftas, la gingivitis y la halitosis.
En caso de enjuagues con clorhexidina, 1o mejor es que
sean prescritos por el odontélogo, que puede ofrecer otro
tipo de colutorios. Las encias sanas son rosadas y tienen

profesion

un aspecto firme. Una buena higiene es la mejor preven-
cién, usando un cepillo de dientes 2 veces al dia con una
buena técnica y la seda dental al menos 1 vez al dia. @
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El estudio de

las secuelas es
fundamental para
comprender las
alteraciones
fisioldgicas que se
producen en el curso
de la enfermedad,
y ser capaces de
predecir el impacto
de la misma»
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Secuelas de
a COVID-19

a pandemia de la COVID-19 ha puesto en jaque al mundo. Nos encontramos
L_ante la mayor crisis sanitaria de esta nueva etapa contemporanea, en una so-
ciedad global e interconectada.

La infeccion por el virus SARS-CoV-2 se ha convertido en poco tiempo en el
mayor problema de salud mundial y, ademas, como consecuencia de las medi-
das de confinamiento, en la mayor crisis econémica desde las pasadas guerras
mundiales.

La comunidad cientifica internacional, a una velocidad extraordinaria, sigue
esforzandose por conocer mas sobre este agente altamente patégeno, con gran
poder de transmisibilidad entre los humanos, mediante el anélisis de las nuevas
evidencias en torno a la epidemiologia y las caracteristicas microbiolégicas y cli-
nicas de la COVID-19.

La evolucién de los acontecimientos y el mayor conocimiento de los investiga-
dores muestran que esta infecciéon no solo produce la muerte en determinadas
personas, sino también graves secuelas y efectos a largo plazo, en un gran nu-
mero de los afectados, tras la fase aguda de la enfermedad.

El estudio de las secuelas es fundamental para comprender las alteraciones
fisiolégicas que se producen en el curso de la enfermedad, y ser capaces de pre-
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Secuelas de la COVID-19

decir el impacto de la misma mas alla de la hospitalizacion
y la mortalidad.

Aungque inicialmente la COVID-19 se consideré una afec-
cion Unicamente respiratoria, diversos estudios publicados
en los ultimos meses, y la observacion clinica de profesio-
nales que estan en primera linea, ponen de manifiesto que
el virus afecta a diferentes sistemas organicos y cuenta con
receptores en las células de otros érganos.

Segln el director general de la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS), Tedros Adhanom Ghebreyesus*, «la infec-
cion a largo plazo en determinados pacientes presenta una
preocupante variedad de sintomas que pueden cambiar
con el tiempo y afectar a cualquier sistema corporal». De
hecho, estos sintomas, que se mantienen o aparecen con
el paso del tiempo, pueden ser muy variados, tanto en gra-
vedad como en duracién, y también temporales o perma-
nentes.

Esta cronificacién de diversas manifestaciones clinicas
se conoce como fendmenos de la «COVID-19 persistente»,
«sfndrome post-COVID-19» o «COVID-19 larga», y supone
una gran preocupacion en el ambito médico y cientifico.

Las evidencias actuales muestran que la fisiopatologia de
la enfermedad provoca una respuesta inflamatoria intensa
que puede dafiar no solo los pulmones, sino también el co-
razon, los riflones, el intestino, el sistema vascular e, inclu-
so, el cerebro.

Secuelas graves post-COVID

Entre las secuelas mas graves, en ocasiones invalidantes,
cabe mencionar las complicaciones médicas, como la neu-
monia y los problemas respiratorios, la insuficiencia de va-
rios érganos, los problemas cardiacos, el sindrome de difi-
cultad respiratoria aguda, los codgulos sanguineos, la lesion
renal aguda, y las infecciones virales y bacterianas adicio-
nales.

La fibrosis pulmonar, como consecuencia de neumonias
graves con tratamientos largos de ventilacion mecanica,
asociada a veces a la disnea como una de las causas, es
una de las afecciones graves mas frecuentes.

En el sistema neurologico se presentan, ademas de ic-
tus, sindromes debidos a una inmunidad cruzada, como
son los de Guillain-Barré o de Miller Fisher, que producen
secuelas en el sistema sensitivo y motor.

Por otro lado, entre las secuelas cutdneas cabe destacar
que las afecciones vasculares pueden dar lugar a necrosis
en los tejidos de diferente grado e intensidad, provocando
desde pequefias cicatrices hasta afecciones mas extensas,
como un dedo por completo. Ademas, los procesos infla-
matorios caracteristicos de la COVID generan una hiperac-
tividad que puede desencadenar urticarias.

*Alocucion de apertura del director general de la OMS en la rueda de prensa
sobre la COVID-19 del 30 de octubre de 2020.
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Las evidencias actuales muestran

que la fisiopatologia de la enfermedad
provoca una respuesta inflamatoria
intensa que puede daiar no solo

los pulmones, sino también el corazon,
los rifiones, el intestino, el sistema
vascular e, incluso, el cerebro»

Respecto a la afectacion cardioldgica que se produce de
manera frecuente en la fase aguda de la enfermedad, pre-
ocupa especialmente cémo afectaran los dafios al miocar-
dio a medio o largo plazo.

Por ultimo, los fenémenos inflamatorios incrementan el
riesgo de sufrir sindrome postrombaético e hipertension pul-
monar tromboembolica. Por ello, es importante mantener
la terapia profilactica y estar atento ante una sintomatologia
que haga sospechar estas complicaciones.

Secuelas leves post-COVID
Al margen de los casos mas graves, se registran diversos
sintomas leves como consecuencia de los dafios provoca-
dos a diferentes niveles, en ocasiones multifactoriales. Al-
gunos sintomas post-COVID frecuentes son la disnea, un
elevado cansancio o fatiga, los dolores musculares y articu-
lares, y las febriculas durante varios meses.

Ademas, en atencion primaria se registra una larga
lista de sintomas asociados: cefalea, parestesias, falta
de concentracién y de memoria, anosmia, tos seca, do-
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Secuelas de la COVID-19

lor de garganta, taquicardia o palpitaciones disfagia, dia-
rrea y nauseas.

Diversos dermatologos apuntan, también, un nimero ele-
vado de enfermos post-COVID en los que, tras varias sema-
nas de haber superado la enfermedad, se produce un eflu-
vio telogénico. En la mayoria de los casos, estos procesos
suelen ser reversibles y no presentan mayor gravedad. Sin
embargo, en muchos pacientes suponen un gran impacto
psicoldgico que requiere tratarse.

Por Ultimo, ademéas de los dafios causados en diversos
6rganos vitales que justifican las secuelas provocadas, las
personas que han sufrido la COVID presentan mas proba-
bilidad de desarrollar problemas del estado de animo, sin-
drome de estrés postraumatico, depresion y ansiedad. Sim-
plemente, haber sobrevivido a una experiencia como es
padecer los sintomas graves de la COVID puede desenca-
denar, a medio o largo plazo, este otro tipo de trastornos
mentales.

Farmacia comunitaria al pie del cafién

La farmacia ha estado en primera linea del frente, compro-
metida con los pacientes y su seguridad, y como recurso
esencial ante la lucha contra el coronavirus.

Desde una vocacion de servicio sanitario publico, los far-
macéuticos comunitarios contindan su labor, promoviendo
la continuidad asistencial en aras de que la oficina de far-
macia siga siendo un lugar sanitario de referencia para mu-
chos pacientes.

Pacientes post-COVID

Desde la farmacia comunitaria es clave contribuir en los
planes de seguimiento y tratamiento de los pacientes post-
COVID, ayudando en el &mbito preventivo, prondstico y te-
rapéutico, en todas las facetas de la enfermedad.

El apoyo al seguimiento de pacientes con COVID-19 tras
el alta hospitalaria o en seguimiento domiciliario, revisando
los tratamientos en la dispensacion y evitando errores de
conciliacion de la medicacion prescrita por el médico, es
una labor importante en la fase postaguda de la pandemia.

Por otro lado, desde el adecuado consejo farmacéutico
se debe contribuir al alivio de la sintomatologia crénica en
pacientes post-COVID, mediante tratamientos coadyuvan-
tes de no prescripcion médica y consejos higiénico-dietéti-
cos que ayuden a recuperar la salud como componente del
bienestar y la calidad de vida.

Poblacion general

Productos relacionados con la pandemia

Las medidas profilacticas para evitar el contagio siguen
manteniendo la elevada demanda de productos destinados
a la proteccién ante la COVID-19, y la farmacia es el lugar
mas acertado para la adquisicion de productos seguros y
de calidad, acompahados del adecuado asesoramiento pro-
fesional del farmacéutico.
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Ahora mas que nunca, mantener nuestras defensas en
buen estado es una preocupacion general que ha incre-
mentado la toma de complementos alimenticios a base de
vitaminas y minerales capaces de contribuir al funciona-
miento normal del sistema inmunitario.

Los cosmeéticos y nutricosméticos dedicados a la salud ca-
pilar y el cuidado de la piel también desempefian un papel
importante en situaciones como la caida del cabello que su-
fren algunos pacientes post-COVID, o en los efectos negativos
en nuestra piel tras épocas de confinamiento privadas de la
adecuada luz solar que mantenga los niveles de vitamina D
que el organismo necesita para un estado optimo de la piel.

Consejo higiénico-dietético en la farmacia

Desde la farmacia debemos divulgar consejos higiénico-die-
téticos que contribuyan a un mejor autocuidado fisico y men-
tal. Es decir, es fundamental cuidar el cuerpo y la mente pa-
ra protegernos no solo de la infeccién, sino también de los
multiples efectos colaterales de esta pandemia. Desde la far-
macia debemos divulgar medidas que ayuden a la poblacién
a mantener un estilo de vida saludable.

A pesar de que la mayoria de las personas afectadas de
COVID-19 se recuperan rapidamente, es importante que,
conociendo cada vez mas sobre las secuelas y los proble-
mas a medio y largo plazo que provoca esta infeccion en
determinados pacientes, sigamos desde la oficina de far-
macia contribuyendo a reducir la transmision de la enfer-
medad mediante el consejo y la divulgacion de las adecua-
das medidas de proteccion.

El farmacéutico comunitario es un pilar fundamental de
la asistencia sanitaria, y un recurso accesible y disponible
para ofrecer una respuesta eficaz y de calidad a la pobla-
cion en esta pandemia sin precedentes, siempre prestan-
do el adecuado consejo sanitario y en colaboracién con el
resto de los profesionales sanitarios. @
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Farmacéuticas comunitarias

Actualmente, las

dietas occidentales
tienden a ser
deficitarias en
omega-3, ya que la
proporcion de omega-6/
omega-3 suele ser de
15/1 a 25/1»

@ Profesion

Beneficios de
los acidos grasos
esencilales

Los acidos grasos esenciales (AGE) no pueden sintetizarse en el organismo
y, por tanto, es imprescindible ingerirlos en la dieta. Debido a su estructu-
ra molecular, también pueden denominarse acidos grasos poliinsaturados
(AGP).

Existen dos tipos de familias de AGE: los derivados de la serie omega-3, cuyo
precursor es el acido alfalinolénico (ALA), y los de la serie omega-6, formada a
partir del acido linoleico (LA). El organismo transforma el ALA en &cido eicosa-
pentaenoico (EPA) y docosahexaenoico (DHA), pero el porcentaje de conversion
de ALA a DHA es considerablemente menor que a EPA, por lo que es muy im-
portante introducir DHA en la dieta. A su vez, el LA se convierte en gammalino-
leico (GLA) y araquiddnico (AA).

Su aporte en la alimentacion es imprescindible, puesto que participan en el
mantenimiento de las membranas celulares y son sustrato de compuestos con
actividades biolégicas de gran trascendencia (mediadores en procesos inflama-
torios, en la respuesta inmune o en el sistema nervioso central).

24 | febrero 2021 e el farmacéutico n.° 596
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Beneficios de los dcidos grasos esenciales

Tabla1. Resumen de las acciones segin el tipo de omega

DHA

(efecto neurorregene

Desarrollo cognitivo

EPA
(efecto antiinflamatorio)

Enfermedades cardiovasculares

Enfermedades neurodegenerativas

Sofocos y sintomas de la menopausia

Concentracion y memoria

Inflamacion

Desarrollo neurolégico

Enfermedades autoinmunes

Desarrollo visual

DHA: 4cido docosahexaenoico; EPA: 4cido eicosapentaenoico.

Tabla 2. Beneficios de los acidos grasos esenciales en las diferentes etapas de la vida

o . . . e Desarrollo visual normal
Gestacion y primera infancia

e Reduccidn de la incidencia de nacimientos prematuros y aumento de peso de los recién nacidos

e Correcto crecimiento y desarrollo del cerebro
e Prevencion de diversas patologias en el lactante y mejor desarrollo

Poblacién adul n h » ;
oblacion adulta sana e Accion antiinflamatoria

e Efecto inmunomodulador

* Mantenimiento de los niveles de colesterol y triglicéridos, presion arterial y funcion cardiaca
e Mejora de la funcion visual y cerebral

Poblacién anciana .
e Efecto inmunomodulador

e Incremento de la esperanza de vida por la disminucion del riesgo de enfermedades cardiovasculares
e Mejora del aprendizaje y de la memoria

e Disminucion de la pérdida de masa dsea

Ingesta recomendada
Las recomendaciones dietéticas de AGE varfan a lo largo de
la vida y segun el estado de salud. La European Food Sa-
fety Authority (EFSA) establece una ingesta diaria recomen-
dada para adultos de 250 mg de EPAy DHA, 10 gde LAy
2 g de ALA. Durante el embarazo o la lactancia el aporte de
omega-3 debe aumentarse hasta los 300 mg/dia, de los
cuales 200 mg deberian ser DHA.

En una dieta equilibrada, el 6-10% de la grasa ingerida
corresponde a los AGE (5-8% omega-6, 1-2% omega-3).

Actualmente, las dietas occidentales tienden a ser de-
ficitarias en omega-3, ya que la proporcién de omega-6/
omega-3 suele ser de 15/1 a 25/1. Este desequilibrio se
asocia al desarrollo de patologias cardiovasculares, tras-
tornos hormonales e inmunolégicos. Se recomienda au-
mentar la ingesta de omega-3 hasta conseguir una rela-
cion de entre 5:1 y 10:1, si bien es dificil alcanzar unos
niveles ¢ptimos de EPA y DHA Unicamente por medio de
la alimentacion.

Fuentes alimentarias de los acidos

grasos esenciales

Las principales fuentes de omega-3 son: pescado azul, ma-
risco de aguas frias, semillas de lino, semillas de chia, nue-
ces, vegetales de hoja verde y aceites vegetales (linaza, col-
za, soja).
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Los niveles bhajos de omega-3

se relacionan con una senectud
precoz, trastornos mentales y
disminucidn de la funcidn cognitiva»

Otros alimentos que contienen omega-3 en menor can-
tidad son las legumbres y los frutos secos. Ademas, actual-
mente también existen alimentos enriquecidos en omega-3,
como la leche, los huevos, la carne y los yogures.

Los alimentos ricos en omega-6 son: aceites de semillas
(girasol, sésamo), frutos secos, aguacate, aves de corral,
huevos, soja y cereales.

Acciones de los acidos grasos esenciales

y aplicaciones terapéuticas (tablas 1y 2)

Cardiovasculares

Los acidos omega-3, especialmente el EPA, producen:

e Reducciodn de los niveles de triglicéridos y colesterol.

e Disminucion de la oxidacion del colesterol unido a lipo-
proteinas de baja densidad, evitando que se deposite en
las paredes arteriales.
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profesion

e Efecto antiarritmico.
e Reduccion de la presion arterial.
e Antiagregacion plaguetaria.

Por estas acciones pueden tener aplicaciones para:
e Hipercolesterolemia.
e Hipertrigliceridemia.
e Hipertension.
e Riesgo cardiovascular.
e Sindrome metabdlico.

Antiinflamatorias
Los acidos omega-6 favorecen la inflamacién, mientras
que los omega-3 la reducen. Esta accién se debe sobre
todo al EPA.

Debido a su accion antiinflamatoria, los omega-3 pueden
tener usos en:

e Artritis.
» Enfermedades dermatoldgicas con base inflamatoria: u- Neurologicas

pus, psoriasis, acné, dermatitis atopica. El DHA en las primeras etapas de la vida favorece el desa-
e Enfermedad de Crohn. rrollo correcto del cerebro. En etapas posteriores, el EPA 'y
e Enfermedades autoinmunes. el DHA facilitan la neurogénesis, la neurotransmision y la
e Menopausia: reduccion de los sofocos. proteccion frente al estrés oxidativo.

La gama mas completa de Omega-3 para.toda'la familia

. Salud
Salud visual cardiovascular
y cerebral y articular

deeaﬁg-,c.;-,b . Tu dosis diaria
i de Omega-3
especial
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Beneficios de los dcidos grasos esenciales

Tabla 3. Datos de especial interés de los complementos alimenticios

Datos de especial interés ‘ Mensaje en etiquetado (ejemplos)
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Naturaleza del omega-3 y cantidad
especifica de ALA, DHA, EPA

e |ngredientes: aceite de pescado/alga Schizochytrium/krill/aceite de plantas
e Composicion:

— Informacién nutricional por dosis diaria de omega-3 (DHA) 200 mg
—Omega-3 (EPA) 100 mg, etc.

Caducidad

e Consumir preferentemente antes de la fecha indicada en el envase

Precauciones

o Mantener el producto fuera del alcance de los nifios

Dosis

® Dos capsulas diarias. No superar la dosis diaria recomendada

Fomento de la dieta equilibrada

© No utilizar como sustituto de una dieta variada y equilibrada y un estilo de vida saludable

Advertencias sobre posibles
alergias e intolerancias

 No utilizar en caso de hipersensibilidad al pescado/marisco, ya que este suplemento lleva en su
formulacion &cidos grasos omega-3 provenientes del pescado/marisco. Este producto no contiene
gluten, lactosa ni sacarosa

Riesgos de contaminacion cruzada

e Sien la fabrica donde se elabora se utilizan cereales, soja, sésamo, leche, huevos y frutos de céscara

Conservacion

e Conservar en un lugar fresco y seco

Limitaciones de uso

 Uso no recomendado en disfunciones hepéticas o renales, y en pacientes con tratamiento

anticoagulante

ALA: 4cido alfalinolénico; DHA: cido docosahexaenoico; EPA: dcido eicosapentaenoico.

Los niveles bajos de omega-3 se relacionan con una se-
nectud precoz, trastornos mentales y disminucién de la fun-
cion cognitiva.

Pueden tener aplicaciones en:

e Enfermedades neurodegenerativas.

e Trastorno por déficit de atencién con o sin hiperactividad.
e Desarrollo neurolégico de los bebés durante el embarazo.
e Memoria y capacidad de concentracion.

e Estado de animo.

Visuales
Los acidos grasos omega-3, sobre todo el DHA, ejercen
una funcién importante favoreciendo el desarrollo de la
retina, evitando la pérdida de visién y mejorando la lubri-
cacion.

Pueden utilizarse para:
e Desarrollo visual de los bebés durante el embarazo.
e Prevencion de la degeneracion macular ligada a la edad.
e Prevencion del glaucoma.
e Disminucion de la sequedad ocular.

Los acidos omega-3 poseen
propiedades antioxidantes, protegen
la piel de las agresiones del sol

y mejoran la hidratacion»
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Dermatoldgicas
Los acidos omega-3 poseen propiedades antioxidantes, pro-
tegen la piel de las agresiones del sol y mejoran la hidrata-
cién, ya que reparan la funcion barrera de la piel.

Por estas acciones pueden ser Utiles en:
e Afecciones de la piel que cursen con sequedad.
e Envejecimiento cuténeo.

Complementos alimenticios
Estos productos son recomendables para cubrir las nece-
sidades nutricionales en personas sanas que no consumen
suficiente pescado (personas alérgicas al pescado, vegeta-
rianos estrictos), pacientes con patologias cardiovasculares
y mujeres gestantes y en periodo de lactancia.

Existe una gran variedad de suplementos con omega-3
en el mercado (tabla 3).

Efectos adversos

Suelen ser poco frecuentes y son bien tolerados, si no se

exceden las dosis méaximas recomendadas. La EFSA con-

sidera que una ingesta suplementaria combinada de EPA

y DHA en dosis incluso superiores a 5 g al dia no supone

ningun riesgo para los adultos.

Los efectos adversos que podrian aparecer, de mas a me-
nos frecuencia, son los siguientes:

e Frecuentes (pueden afectar a 1 de cada 10 pacientes):
problemas digestivos, como distension abdominal, dolor,
estrefiimiento, diarrea, dispepsia, meteorismo, reflujo aci-
do, nduseas y vémitos.
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e Poco frecuentes (pueden afectar a 1 de cada 100 pacien-
tes): hiperglucemia, hiperuricemia, mareos, disgeusia, ce-
falea, hipotension, epistaxis y sangre en las heces.

e Raros (pueden afectar a 1 de cada 1.000 pacientes): re-
acciones alérgicas, urticaria y alteraciones de la funcion
hepatica.

Los efectos adversos predominantes son el reflujo y la
disgeusia con sensacion de sabor a pescado. Esto puede
minimizarse tomando los complementos con alimentos.

Precauciones y contraindicaciones

No deberia recomendarse el uso de suplementos en per-

sonas con:

e Alergia o hipersensibilidad al pescado, mariscos o frutos
Secos.

e Disfunciones hepéticas.

e Tratamientos anticoagulantes. En dosis elevadas, pueden
aumentar el tiempo de hemorragia, por lo que no se re-
comiendan en esos pacientes. Por el mismo motivo, po-
drian interaccionar con plantas como Ginkgo biloba.

e Cirugias o traumatismos recientes.

e Enfermedad renal.

e Diabetes mellitus no controlada.

No existe limite de edad para la toma de suplementos de
omega-3, al igual que tampoco existe para la ingesta de pes-
cado. Por ello, se pueden administrar a los nifios, aunque no
se recomienda su uso antes de los 3 afios de edad.

Recomendaciones desde la oficina

de farmacia

Aunque se debe aconsejar una dieta sana y equilibrada,
ya que los complementos alimenticios no deben usarse
como sustitutos de la dieta, la ingesta de omega-3 pue-
de ser insuficiente en ciertas situaciones, como las si-
guientes: nifios que no comen pescado, personas alér-
gicas, vegetarianos estrictos, mujeres embarazadas y
lactantes. Por ello, en estos casos parece razonable re-
currir a un alimento enriquecido con omega-3 0 a un
complemento alimenticio, siempre bajo el consejo de un
profesional sanitario.

En la farmacia se dispone de una amplia variedad de
complementos alimenticios. No todos indican claramente
la fuente de los acidos grasos y la cantidad, por lo que el
farmacéutico debe seleccionar aquellos que indiquen una
informacion mas detallada, asi como los que garanticen
una procedencia de fuentes mas segura, como los pesca-
dos con bajo contenido en mercurio (p. €j., las especies
que estan en los eslabones mas bajos de la cadena ali-
mentaria), sobre todo en caso de suplementar a mujeres
embarazadas, lactantes y nifios.

A la hora de elegir complementos alimenticios, podemos
establecer algunas recomendaciones:

profesion

Las

* Acidos grasos de alta calidad provenientes de fuentes ma-
rinas, como sardinas, anchoas, arenques y krill, que ase-
guren menos presencia de metales pesados como el mer-
curio.

e Asociacion de un elemento antioxidante (vitamina E...)
para evitar el dafio oxidativo al que estan sometidos estos
acidos grasos en presencia de oxigeno o luz solar, entre
otros factores.

e Utilizacion de envases que protejan a los acidos grasos
del dafio producido por los rayos solares, evitando asi su
oxidacion. @
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Farm:féjtri]cfc.orlrﬂj&r:i(tja?:) -O que e paCiente
debe saber sobre
la quimioterapia (I)

Ya hemos visto en esta seccién hasta qué punto la confirmacién de un diag-
noéstico de cancer suele generar en el paciente, en mayor o menor grado, una
respuesta ansiosa, y como la intervencion precoz del farmacéutico puede con-
tribuir a controlar y minimizar los efectos negativos que una conducta ansiosa
del paciente puede tener sobre las decisiones que debera tomar sobre su trata-
miento. Ante una nueva situacion repleta de términos desconocidos, la opcion
, . mas inmediata para el paciente y sus allegados es recurrir a internet. Puede
En términos ser de gran utilidad que el farmacéutico disponga de fuentes de informacion
genera|es’ |a eficacia adecuadas para recomendar al paciente ya que, a menudo, muchas péaginas
, web no ofrecen suficientes garantias de calidad y sus contenidos pueden resul-

de |OS farmacos tar perjudiciales por su caracter alarmista.
antineopléSiCOS, Asi pues, con la informacion adecuada, deben tomarse las decisiones oportu-

: nas sobre las diversas opciones terapéuticas posibles:
en su Conjunto, e Vigilancia o espera activa.

es indudable» * Radioterapia.

&

o
~
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e Cirugia.

e Quimioterapia.

e Terapia hormonal.

e Terapia dirigida.

e [nmunoterapia.

e Cuidados paliativos.

e Participacion en un ensayo clinico.

Aungue la decision Ultima corresponde al paciente, son los
especialistas en oncologia los que suelen recomendar las op-
ciones terapéuticas a seguir y el orden de las mismas en fun-
cion del tipo de tumor, de su localizacion, del estadio en que
se encuentre (si hay metastasis o no) y del estado del pacien-
te (edad, enfermedades concomitantes, preservacion de la
fertilidad, apoyo familiar...). No es infrecuente que el pa-
ciente busque una segunda opinion, o incluso una tercera,
antes de tomar una decision sobre el tratamiento. Incluso
a veces son los propios especialistas los que sugieren di-
chas consultas ante las dudas del paciente.

Caracteristicas y objetivos de la quimioterapia
Se entiende por quimioterapia el tratamiento de los tumo-
res mediante la administracion de farmacos. La variedad y
la especificidad de los farmacos empleados en quimiotera-
pia no nos permiten un abordaje completo y pormenoriza-
do, por lo que reservamos la informacién correspondiente
para futuros trabajos en los que se abordaran por separado
los distintos tipos de tumores y su localizacion (los lectores
mas impacientes podran encontrar en la tabla 1 un listado
de farmacos para el tratamiento del cancer). Aqui nos limi-
taremos a proporcionar informaciones de caracter general
que permitan al farmacéutico comunitario contribuir a des-
pejar las primeras dudas del paciente oncolégico.

La quimioterapia actta impidiendo el crecimientoy la re-
produccioén de las células cancerosas, evitando asi tanto el
crecimiento del tumor como su destruccion. Los tratamien-
tos clasicos, conocidos como terapia estandar o citotoxica,
también atacan a las células sanas, por lo que sus efectos
secundarios son mas acusados que los de los tratamientos
conocidos como «terapia dirigida». Estos farmacos actian
especificamente sobre las células cancerosas, blogueando
los genes o las proteinas que regulan su crecimiento y su
reproduccion.

En términos generales, la eficacia de los farmacos anti-
neoplasicos, en su conjunto, es indudable; suelen clasifi-
carse en funcién de su mecanismo de acciéon y de su es-
pecificidad sobre las diferentes fases del ciclo celular. Los
farmacos sin especificidad de fase suelen tener especifici-
dad de ciclo, al ser eficaces tan solo si las células se en-
cuentran en estado de divisién. En cambio, los fAirmacos no
especificos de ciclo actian sobre las células en reposo: su
curva de dosis-respuesta es lineal, lo que significa que la
fraccion de células destruidas depende de la cantidad de
farmaco administrado. En el caso de los farmacos especi-

oncologfa para farmacéuticos

El tratamiento adyuvante se emplea
tras la cirugia y/o la radioterapia para
evitar la aparicion de metastasis

0 destruir las micrometastasis

que se hubiesen producido»

ficos de fase, hay que tener en cuenta las diferentes fases

del ciclo celular:

e Fase G: fase de reposo, en la que todas las células son
refractarias al tratamiento.

e Fase G, (interfase): las células sintetizan proteinas y ARN,
finalizando con la sintesis de enzimas necesarias para la
sintesis de ADN.

e Fase S (sintesis): sintesis y duplicaciéon de ADN.

* Fase G,: finaliza la sintesis de ADN mientras prosigue la
de ARN y proteinas.

e Fase M (mitosis): disminuye la sintesis de proteinasy ARN
mientras se envia el material genético a las células hijas.

El objetivo del tratamiento es la destruccion de las célu-
las neoplésicas con intenciones curativas, paliativas o, in-
cluso, en pacientes asintomaticos, para evitar las recaidas.
En términos generales, los tratamientos pueden ser:

(a) Tratamiento de la enfermedad sistémica. Intenta curar
la enfermedad o mejorar la supervivencia y/o paliar los
sintomas en pacientes con una neoplasia extendida.

(b) Tratamiento adyuvante. Se emplea tras la cirugia y/o ra-

dioterapia para evitar la aparicion de metastasis o des-
truir las micrometastasis que se hubiesen producido.
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Lo que el paciente debe saber sobre la quimioterapia (|

Tabla 1. Farmacos para el tratamiento del cancer

Quimioterapia

Nombre genérico

Nombre de marca

Tipo de quimioterapia

Arabinosilcitosina (ARA-C), citarabina Citosar-U® Antimetabolito
Bleomicina Blenoxane® Otros

Busulfan Myleran® Agente genotdxico
Capecitabina Xeloda® Antimetabolito
Carboplatino Paraplatin® Agente genotdxico

Carmustina

Bicnu®, Gliadel®

Agente genotdxico

Ciclofosfamida

Cytoxan®, Cytoxan®IV, Neosar®, Procytox®

Agente genotoxico

Cisplatino Platinol®, IntraDose® (cisplatino; coldgeno; epinefrina) Agente genotdxico
Clorambucilo Leukeran® Agente genotdxico
Dacarbazina DTIC-Dome® Agente genotdxico
0 antimetabholito
Docetaxel Taxotere® Inhibidor del huso

Doxorubicina

Adriamicina®, Rubex®, Doxil®, Caelyx®, Myocet™

Agente genotdxico

Epirubicina Ellence® Agente genotoxico
Estreptozocina Zanosar® QOtros

Etopésido Etopophos®, Vepesid®, Toposar®, VP-16© Agente genotdxico
Fludarabina Fludara® Antimetabolito

5-fluorouracilo

Adrucil®, Carac®, Fluoroplex®, Efudex® (inyeccion)

Antimetabolito

Gemcitabina Gemzar® Antimetabolito
Hidroxiurea Hydrea® Otros

Idarubicina Idamycin PFS® Agente genotdxico
[fosfamida [fex® Agente genotdxico
Irinotecan Camptosar® Agente genotdxico
Lomustina CeeNU® Agente genotdxico
Mecloretamina Mustargen® Agente genotoxico
Melfalan Alkeran® Agente genotdxico

6-mercaptopurina (6-MP)

Purinethol®, Puri-Nethol®

Antimetabolito

Metotrexato Rheumatrex®, Trexall®, Mexate®, MTX Antimetabolito

Mitomicina C Mutamycin® Agente genotdxico
Mitoxantrona Novantrone® Agente genotoxico
Oxaliplatino Eloxatin® Agente genotdxico
Paclitaxel Taxol®, Onxol™ Paxene® Inhibidor del huso
Temozolamida Temodar® Agente genotdxico
6-tioguanina Tabloid®, Lanvis® Antimetabolito

Topotecan Hycamtin® Agente genotoxico
Vinblastina Velban®, Velbe® Inhibidor del huso
Vincristina Oncovin®, Vincasar PFS®, Vincrex® Inhibidor del huso
Vindesina Eldisine®, Fildesin® Inhibidor del huso
Vinorelbina Navelbine® Inhibidor del huso
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Tabla 1. Farmacos para el tratamiento del cancer (continuaciin)

Tratamientos hormonales

Nombre genérico

Nombre de marca

Tipo de tratamiento hormonal

Anastrozol Arimidex® Inhibidor de la aromatasa

Bicalutamida Casodex® Exemestano

Exemestano Aromasin® Inhibidor de la aromatasa

Flutamida Eulexin® Modulador especifico del receptor androgénico (SARM)
Fulvestrant Faslodex® Reductor de receptores estrogénicos

Letrozol Femara® Inhibidor de la aromatasa

Megestrol Megace® Tratamientos hormonales adicionales

Raloxifeno Evista® Modulador selectivo de los receptores estrogénicos (SERM)
Tamoxifeno Nolvadex® SERM

Toremifeno Fareston® SERM

Tratamientos bioldgicos

Aldesleuquina, interleuquina-2 (IL-2) Proleukin® BRM
Imiquimod Aldara® BRM
Interferdn alfa Intron®, Roferon®-A BRM
Lenalidomida Revlimid® BRM

Tratamientos de anticuerpos

Alemtuzumab Campath® Anticuerpo
Bevacizumab Avastin® Anticuerpo
Gemtuzumab Mylotarg® Anticuerpo
[britumomab Zevalin® Anticuerpo
Rituximab Rituxan®, Mabthera® Anticuerpo
Tositumomab Bexxar® Anticuerpo
Trastuzumahb Herceptin® Anticuerpo

Terapias dirigidas

Nombre genérico

Nombre de marca

Mecanismo de accion

Asparaginasa Elspar® Activador de enzima

Bevacizumah Avastin® Inhibidores de la angiogénesis

Bexaroteno Targretin® Medicamento que afecta a un receptor molecular
Bortezomib Velcade® Inhibidor del proteosoma

Denileukin diftitox Ontak® Medicamento que afecta a un receptor molecular
Gefitinib Iressa® Inhibidor de quinasa

Imatinib mesilato

Gleevec®, Glivec®

Inhibidor de quinasa

Lapatinib Tykerb® Inhibidor de quinasa
Sorafenib Nexavar® Inhibidor de quinasa
Sunitinib Sutent® Inhibidor de quinasa

febrero 2021 e el farmacéutico n.° 596 | 33

©2021 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados



VAPORUB POMADA

VAPORUB 50g. 846287.2 - 100g. 720601.9

1. NOMBRE DEL MEDICAMENTO: VapoRub
pomada. 2. COMPOSICION CUALITATIVA
Y CUANTITATIVA: Un gramo de pomada
contiene 50 mg de alcanfor, 50 mg de esencia de
trementina, 27,5 mg de mentol, 15 mg de esencio
de eucalipto y 2,5 mg de timol. Para consultar lo
lista completa de excipientes ver seccion 6.1. 3.
FORMA FARMACEUTICA: Pomada untuosa,
de consistencia espesa semisdlida y de color
blanquecino. 4. DATOS CLINICOS: 4.1.
INDICACIONES TERAPEUTICAS: Alivio sintomdtico
de lo tos y la congestion nasl existente en el
resfriodo y lo gripe. 4.2 POSOLOGIA Y FORMA DE
ADMINISTRACION: POSOLOGIA ADULTOS Y NINOS
MAYORES DE 6 ANOS: - USO CUTANEO: Aplicar una
fina capa sobre el pecho, el cuello y la espalda. Se
debe evitar el confacto con ojos y mucosas. Repetir
hasta 3 veces al dia, o menos que el médico
indique lo contrario. Llevar ropa holgada para
facilitar la inhalacidn de los vapores. - INHALACION:
Pora inhalor vapores, afiadir una cucharoda de
VapoRub en un recipiente con agua caliente (no
hirviendo) e inhalar los vapores durante 10-15
minufos. Importonte: esta mezcla no debe
calenfarse ni recalentas2 o0 el microondas. Los
nifios deben estar siempre bajo supervision de un
adulto durante su uso. La duracion mdxima del
frofomiento  es  de 7 diss. 4.3
CONTRAINDICACIONES: Hipersensibilidad 0 los
principios activos o a alguno de los excipientes
inlcuidos en la seccion 6.1. No administrar a nifios
menores de 6 ofios. 4.4 ADVERTENCIAS Y
PRECAUCIONES ESPECIALES DE EMPLEO: Los
siquientes grupos de pacientes deben ufilizar el
medicamento con precaucion o consultar a un
médico antes de su uso: - Antecedentes de
convulsiones o epilepsia. - Antecedentes de
enfermedades respiratorias o hipersensibilidad
pronunciada de las vias respiratorias incluida el
asma. - Utilizar con precaucion en nifios menores
de 7 afios de edad, especialmente en presencia de
factores de riesgo asociados como anfecedentes de
espasmos laringeos, convulsiones febriles o
epilepsio. No ufilizar durante mds de 7 dios
consecutivos o sobre zonas exfensos. Si los
sinfomas empeoran o persisten, consulte a su
médico. USO CUTANEQ: No aplicar sobre la piel con
heridos ni en los mucosas. No inaerir ni aplicar

directamente en las fosas nasales, los ojos, la boca
0 la cara. Sélo para uso externo. No aplicar un
vendaje demasiado ajustado. No utilizar una venda
caliente, ni ningdn tipo de calor. INHALACION: No
utilizar agua hirviendo para preparar las inhalaciones.
No calentar o recalentor lo mezcla en el microondas. No
ufilizar en voporizadores de cire fio ni en
humidificadores. 4.5 INTERACCION CON OTROS
MEDICAMENTOS Y OTRAS FORMAS DE INTERACCION:
No se ha nofificado ninguna. 4.6 FERTILIDAD,
EMBARAZO Y LACTANCIA: EMBARAZO: El alcanfor
ofraviesa la placenta, por lo que esfe medicamento no
debe utilizarse durante el embarzo. LACTANCIA:
VapoRub no debe aplicarse sobre el pecho de lo madre
durante ¢l periodo de lactancia debido ol riesgo tedrico
del reflejo de apnea en el lactante durante la loctancio
cerca de lo zona de aplicacion. 4.7 EFECTOS SOBRE LA
CAPACIDAD  PARA  CONDUCIR Y  UTILIZAR
MAQUINAS: Este producto no interfiere en lo capacidad
para conducir vehiculos o utilizar mdquins. 4.8
REACCIONES ADVERSAS: Las reacciones adversas se
enumeran seqin la Clasificacion de Organos y Sistemas
de MedDRA, enumerdndose los reacciones adversas
individuales empezando por los mds frecuentemente
nofificadus. Dentro de cada grupo de frecuencia, los
reaccionesadversas se enumeran en orden decreciente
de gravedad. Se ha empleado lo siguiente terminologio
con el fin de clasificar los frecuencias de los reacciones
adversas: Muy frecuentes > 1/10, Frecuentes >1/100
a <1/10, Poco frecuentes > 1/1.000 a <1/100,
Roras > 1/10.000 o <1/1.000, Muy raras <
1/10.000, Frecvencia no conocida (no puede
estimarse a partir de los datos disponibles). Durante el
periodo de uso de VapoRub se han registrado las
siguientes reacciones adversas, cuya frecuencio no ha
podido estimarse a partir de los datos disponibles: -
Trastornos oculares: Imitacion oculor (por inhalacidn). -
Trastornos  de lo piel y ftejido  subcutdneo;
Enrojecimiento, irifacion cutdnea, dermafitis alérgica.
«Trastornos generales y alferaciones en el lugor de
administracion», con frecuencio  «no__conocido»:
Quemadura en el lugar de oplicacion. Debido o la via de
administracion recomendada, lo exposicidn sistémica es
muy baja y no se han observado reacciones adversas
debidas a lo exposicion sistémica. NOTIFICACION DE
SOSPECHAS DE REACCIONES ~ADVERSAS: Es
importante notificar las sospechas de reacciones
adversas al medicamento fras su autorizacion. Ello
permife una supervision confinuada de lo relacion
heneficio /riesao del medicomento. Se invita a los

profesionales sanitarios a nofificar los sospechas de
reacciones adversas a fravés del Sistema Espaol de
Farmaco Vigilancia de medicamentos de Uso Humano:
https: //notificoram.es. ~ 4.9.  SOBREDOSIS: Lo
sobredosis puede causar irrifacion en la piel. MAL USO:
Lo ingestion de lo pomada puede cousar sinfomas
gostroinfestinales como vomitos y diorrea. El
trofamienfo es sinfomdtico. Se ha observado
intoxicacion aguda después de la ingestion accidental,
con nadseas, vémitos, dolor abdominal, dolor de cabeza
y vértigo, sensacion de calor/sofacos, convulsiones,
depresion respiratoria y coma. Los pacientes intoxicados
con sinfomas gastrointestinales o neuroldgicos graves
deben ser observados y fratados sinfomdticamente. No
inducir el vomifo en caso de ingestion accidental. 5.
DATOS FARMACEUTICOS: 5.1 LISTA DE
EXCIPIENTES: Aceite esencial de cedro, Voselina blanca
(cs.p. 100%). 5.2 INCOMPATIBILIDADES: No
procede. 5.3 PERIODO DE VALIDEZ: 48 meses. 5.4
PRECAUCIONES ESPECIALES DE CONSERVACION:
Conservar por debajo de 25°C. 5.5 NATURALEZA Y
CONTENIDO DEL ENVASE: Frasco de polipropileno de
color azul de 50 g y 100 g con fapén de polipropileno
de color verde. 5.6 PRECAUCIONES ESPECIALES DE
ELIMINACION Y OTRAS MANIPULACIONES: LSO
CUTANEQ: Se debe evitar el contacto con ojos y
mucosas. (Ver 4.2). INHALACION: Aadir una cucharada
de VapoRub en un recipiente con agua caliente (no
hirviendo) & inhalar los vapores durante 10-15 minutos.
Importonte: esta mezcla no debe calentorse ni
recalentarse en el microondas. Los nifios deben estar
siempre bajo supervision de un adulto durante su uso
(ver 4.2). No utilizar en vaporizadores de aire frio ni en
humidificadores (ver 4.4). El alcanfor es inflamable:
Mantener alejodo del fuego o los llomos. 6. TITULAR
DE LA AUTORIZACION DE
COMERCIALIZACION: LABORATORIOS VICKS, S.L.
Avda. Bruselas, 24, 28108 Alcobendas (MADRID).
Espafia. 7. NUMERO(S) DE AUTORIZACION
DE COMERCIALIZACION: N° Reg. AEMPS:
22.051.

8. FECHA DE LA  PRIMERA
AUTORIZA(IQN/RENOVACION DE 1A
AUTORIZACION: 01/12/1954.

9. FECHA DE LA REVISION DEL TEXTO:
Octubre 2018. 10. PRECIOS: Vaporub 50 gr. PVP
7,68 €. PVPIVA 7,99 €. Vaporub 100 gr. PVP 10,57
€. PVPIVA 10,99 €.




(c) Tratamiento neoadyuvante. Es una quimioterapia de in-
duccion previa al tratamiento (locorregional) del tumor
para reducir su tamafio, y disminuir los efectos de su
tratamiento local y su diseminacién durante éste.

(d) Tratamiento locorregional. Tratamiento de una recidiva
que se produce en la misma zona que el tumor original.

Forma de administracion

Dependiendo del tipo de cancer y de su localizacion, los

farmacos quimioterapéuticos pueden administrarse de ma-

nera diferente:

e |[nyecciones intramusculares.

e |nyecciones subcutaneas.

e En una arteria.

e En una vena (intravenosa).

e Formas solidas o liquidas por via oral.

e |nyecciones en el liquido que rodea la médula espinal o
el cerebro.

Cuando la quimioterapia se administra durante un perio-
do mas largo, se puede colocar un catéter delgado dentro
de una vena grande cerca del corazén; esto se denomina
«vfa central». El catéter se coloca durante una pequefia ci-
rugia, y existen diferentes tipos de catéter (catéter venoso
central con o sin puerto, catéter central insertado percuta-
neamente) que pueden permanecer en el cuerpo durante
un largo periodo, aunque necesitaran un lavado regular (se-
manal o mensual) para evitar que se formen coagulos de
sangre en su interior.

Si se precisan diferentes farmacos quimioterapicos, pue-
den administrarse al mismo tiempo o de forma sucesiva, y
se puede recibir radioterapia antes, después o mientras se
esté llevando a cabo el tratamiento.

La quimioterapia se administra en ciclos de duracioén va-
riable (1 dia, varios dias, semanas 0 més), con un periodo
de descanso entre cada ciclo para permitir una mayor re-
cuperacion de las células.

Toxicidad y efectos secundarios

A pesar de que el desarrollo de nuevos farmacos en onco-
logia cumple todas las especificaciones de las distintas fa-
ses, la utilizacion clinica de estos farmacos no estéa exenta
de cierta toxicidad debido a la afectacién de células sanas,
ademas de las tumorales. El temor de muchos pacientes a
unos efectos secundarios que no conocen bien puede agra-
var la situacién. Es importante que el farmacéutico propor-
cione la informacién y las estrategias necesarias en cada
caso para minimizar sus efectos. Independientemente del
potencial téxico de cada farmaco, lo cierto es que los efec-
tos secundarios deben valorarse de forma individual, por lo
que el paciente debe saber que es muy importante infor-
mar de sus molestias al médico ya que, a pesar de que no
son un indicador de que el tratamiento esté siendo efecti-
vo, en el caso de ciertas terapias dirigidas podria serlo en

oncologfa para farmacéuticos

Los efectos secundarios deben
valorarse de forma individual,
por lo que el paciente debe saber
que es muy importante informar
de sus molestias al médico»

parte. En todo caso, seré el médico quien establezca el tra-
tamiento farmacolégico méas adecuado.

Las células que se ven mas afectadas por la quimiotera-
pia son aquellas que crecen con mayor rapidez, como las
del tubo digestivo, las del foliculo piloso y las de la médula
6sea. En menor medida también pueden verse afectadas
las células del rifién, corazén, pulmon, piel, vejiga y siste-
ma nervioso. De ello se derivan los efectos secundarios méas
frecuentes: fatiga, nduseas, vomitos, falta de apetito, caida
del cabello y una mayor propensién a las infecciones.

Aunque estos efectos secundarios pueden llegar a ser
muy molestos para el paciente, generalmente son de ca-
racter leve y bastante tolerable. También son reversibles:
una vez finalizada la quimioterapia, suelen desaparecer sin
dejar secuelas. @
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@ Profesion

Nuevas tendencias
en alimentacion infantil

Los cambios en la alimentacion infantil en los Ultimos afios sitlan a la dieta no
solamente como via de desarrollo, sino también como factor preventivo en la
salud adulta. Algunas de las principales novedades son los recursos para man-
tener la lactancia materna, los programas para optimizar la nutriciéon de los 1.000
primeros dias de vida, los cambios en los calendarios de introduccién de alimen-
tos, los nuevos conceptos como la sostenibilidad y la convivialidad, o las dietas
especiales como el vegetarianismo.

La farmacia comunitaria es la via de consulta sobre salud méas cercana para
la poblacioén. Este hecho ofrece la posibilidad a la red espafiola de farmacias co-
munitarias de convertirse en aulas sanitarias de gran accesibilidad en temas de
alimentacion infantil.

La nutricion durante los 1.000 primeros dias de vida
Optimizar la nutricién durante los 1.000 primeros dias de vida es una estrategia
clave para el desarrollo del organismo, capaz de intervenir en una programacion
metabdlica temprana que perdure en el tiempo.

En los ultimos afios ha crecido el interés cientifico por la microbiota intes-
tinal, entre otras causas por su vinculacién con las funciones fisiolégicas,
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Tabla 1. Beneficios de las nuevas formulas de leches infantiles en funcion de los ingredientes

Ingredientes funcionales afiadidos Beneficios

Membrana del glébulo graso de |a leche de vaca (MFGM):
e Lipidos bioactivos (gangliésidos/sialico, fosfolipidos y colesterol)
e Proteinas (lactadherina, butirofilina, xantina oxidasa,

mucinas, etc.).

e Prevencion de infecciones comunes en lactantes, como la diarrea.

o Efectos beneficiosos en el desarrollo cognitivo.

e Niveles de colesterol similares a nifios alimentados con leche
materna.

e Péptidos bioactivos: osteopontina lactea.

 Posible promotor de la maduracion del sistema inmunitario del
recién nacido.

o Prebidticos: oligosacaridos de leche humana (HMO).

e Favorecen el desarrollo del sistema inmune y, por tanto, disminuyen
el riesgo de complicaciones alérgicas.

Fuente: Aimagro Garcia et al.° y Gil-Campos y Dalmau Serra®.

metabdlicas e inmunolédgicas. Una correcta modulacion
de esta microbiota se asocia a un riesgo menor de de-
sarrollar determinadas enfermedades, como alergias,
obesidad y otros trastornos neurolégicos y cognitivos.
Esta modulacién esté estrechamente influenciada por
factores externos, como la dieta de los primeros 1.000
dias de vidal.

Aunque una dieta saludable y variada puede favorecer
un buen estado nutricional, diversos estudios indican que
durante la primera infancia hay deficiencias en micronu-
trientes, como hierro o vitamina D. Por ello, existe un con-
senso sanitario en suplementar con vitamina D a todos los
lactantes durante el primer afio de vida (400 Ul/dia). Res-
pecto al hierro, el consumo de productos infantiles fortifi-
cados puede ser una buena alternativa'?.

La nutricién durante estos primeros 1.000 dias de vida y
la alimentacién en las etapas preescolar y escolar permiti-
ran programar el estado de salud futuro.

Lactancia materna

La lactancia materna presenta muchos beneficios nutricio-
nales, inmunoldgicos y psicoldgicos en la salud maternoin-
fantil. Seguin la Organizacién Mundial de la Salud, se trata
de la intervencion preventiva con mayor impacto sobre la
mortalidad?.

Fomentar la lactancia materna debe ser una prioridad de
salud publica e implicar a todos los profesionales sanitarios.
Segun la Dra. Pallas Alonso, responsable del Servicio de
Neonatologia del Hospital 12 de Octubre de Madrid, «toda
lactancia que se pierde por la falta de formacion de los pro-
fesionales es un fracaso del sistema sanitario»®. Entre estos
profesionales de la salud se encuentran los farmacéuticos
comunitarios. La lactancia puede constituir el inicio de un
vinculo entre la madre y estos profesionales. Generar con-
fianza y ofrecer un consejo de calidad permitiran fortalecer
este vinculo.

Hay estrategias para promover y apoyar la lactancia ma-
terna desde la farmacia comunitaria y acreditarlas como
farmacias amigas de la lactancia materna:

X we e vy

La lactancia materna
presenta muchos beneficios
nutricionales, inmunoldgicos

y psicoldgicos en la salud
maternoinfantil»

e E| Colegio Oficial de Farmacéuticos de Tarragona consti-
tuyo Alletafarma, un grupo de trabajo con la finalidad de
formar en lactancia materna.

e En relacién con la donacién de leche humana para ali-
mentar a lactantes prematuros, varios colegios de farma-
céuticos, como los de Aragén o Barcelona, han firmado
acuerdos con los bancos de sangre y tejidos para impli-
car al farmacéutico en la donacion de leche humana.

Es importante responder a las inquietudes de las familias
sobre lactancia, ofreciendo productos que se adapten a sus
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necesidades y transmitiendo la idea de que la lactancia ma-
terna no siempre debe ser exclusiva, sino que en ocasiones
puede ser mixta. Existen actualmente multitud de sistemas
para superar las dificultades que a veces presenta la lac-
tancia materna y fomentar su mantenimiento; algunos de
los méas novedosos son los extractores de leche, asi como
los relactadores, que permiten ofrecer alimentacion suple-
mentaria mientras el bebé se alimenta al pecho.

La formulacion de las leches infantiles esté en constante
progreso. Su composicién va mucho mas alla de los reque-
rimientos de macronutrientes, vitaminas y minerales en el
lactante®. Los ultimos avances consisten en la adicion de
ingredientes funcionales que acercan cada vez méas su com-
posicion a la de la leche humana®® (tabla 1).

Las leches infantiles formuladas con probiéticos requie-
ren una preparacion especial a causa de la sensibilidad de
estos microorganismos a altas temperaturas. La recomen-
dacion de la Agencia Catalana de Seguridad Alimentaria es
no reconstituir la preparacién en polvo con agua caliente,
prepararla en frio (20 °C) y administrarla de inmediato pa-
ra evitar su destruccion’.

Alimentacion complementaria

La ausencia de resultados concluyentes sobre la asociacion
entre el riesgo de alergia alimentaria y el retraso de intro-
duccién de alimentos antigénicos, como el gluten®?, ha pro-
piciado el inicio de la alimentacion complementaria a partir
de los 6 meses de edad y combinarla con la lactancia ma-
terna siempre que sea posible!.

La alimentacion complementaria se orienta cada vez mas
hacia calendarios de introduccién de alimentos menos ri-
gidos y que prestan mayor atencion al desarrollo de la au-
tonomia y la aceptacion de distintos sabores, olores y tex-
turas. Una recomendacion actual es enfocar positivamente
el inicio de la alimentacién complementaria, no tener en
cuenta los rechazos iniciales a ciertos alimentos, y seguir
exponiendo al nifio regularmente (hasta unas 10 veces) pa-
ra favorecer su aceptaciont!.

En esta linea de actuacion, el método «Baby Led Weaning»
(BLW) permite al bebé dirigir la transicion hacia la diver-
sificacion alimentaria. La familia ofrece alimentos saluda-
bles y nutritivos, y es el bebé quien escoge entre la oferta
y la cantidad. Segun la Asociacion Espafiola de Pediatria,
esta practica presenta diversas ventajas, como fomentar
habitos saludables desde la primera infancia o favorecer la
alimentacion perceptiva y basada en las sefiales de ham-
bre y saciedad*?.

Alimentacién en las etapas

preescolar y escolar

Estas etapas se caracterizan por un importante desarrollo
fisico y madurativo. Por ello, es interesante, ademas de
asegurar una ingesta adaptada a los requisitos nutriciona-
les, fomentar habitos saludables, respetuosos y sosteni-

febrero 2021 e el farmacéutico n.° 596

EL PLato pere Comer Saludable pere Nifios

Figura 1. Plato saludable. Fuente: Plato Saludable de Harvard
de la alimentacién infantil. 2015

bles, que estaran presentes durante la adolescencia y la
edad adulta.

Entre las principales recomendaciones de las guias ac-
tuales de alimentacion destacan la necesidad de aumen-
tar el consumo de hortalizas y frutas, legumbres, frutos
secos y cereales integrales, asi como el aceite de oliva vir-
gen. La carne roja no debe sobrepasar las 2 raciones se-
manales y la procesada, como embutidos, salchichas, etc.,
solo de vez en cuando. La carne merece especial atencion
en estos grupos de edad, ya que en nuestro pais las can-
tidades consumidas llegan a duplicar las recomendadas*s.
Los alimentos que deben reducirse son los ultraprocesa-
dos y la comida rapida. Asimismo, los productos deficita-
riamente nutricionales (p. €j., postres lacteos, bebidas azu-
caradas, zumos, aperitivos salados, chucherias, bolleria,
etc.) solo deben consumirse de manera muy ocasional.

La imagen del plato saludable puede ayudar a visualizar
la estructuray la proporcion de los diferentes grupos de ali-
mentos en una comida principal (figura 1).

Otro aspecto novedoso es seguir patrones alimentarios
de bajo impacto ambiental, que promuevan habitos salu-
dables, sostenibles y respetuosos con el medioambiente!s.
Un ejemplo de ello es la campafia «Mas alimento, menos
desperdicio» del Gobierno de Espafia, dirigida, entre otros
grupos, a centros educativos?®s.

Las principales organizaciones de salud y nutricion para
la infancia'®!” recomiendan realizar, al menos, una comida
al dia en familia. Esta préactica fomenta la instauracién de
habitos saludables y representa un factor preventivo frente
a la obesidad y el sobrepeso, los trastornos de conducta ali-
mentaria u otras enfermedades crénicas asociadas en ni-
fios y adolescentes!'®!®. La campafia «Apats en familia: molt

©2021 Ediciones Mayo, S.A. Todos los derechos reservados



En las etapas preescolar

y escolar es interesante
asegurar una ingesta adaptada
a los requisitos nutricionales,
fomentar habitos saludables,
respetuosos y sostenibles»

més que alimentar-se» pone de manifiesto que tan impor-
tante es seguir una dieta sana y equilibrada en la infancia
como que ésta sea compartida con todos los miembros de
la familia®.

Vegetarianismo

La diversidad cultural, religiosa o de costumbres en los pai-
ses desarrollados se refleja también en los tipos de dieta. Al-
guna de ellas, como la vegetariana, implica consideraciones
nutricionales especiales. La Academia Americana de Nutri-
cion, asi como otras sociedades médicas y dietéticas, consi-
deran que estas dietas, bien planeadas, son perfectamente
adecuadas para los nifios de todas las edades, aunque, mal
planificadas, pueden, como cualquier otro tipo de alimenta-
cion desequilibrada, tener consecuencias negativas sobre la
salud y el crecimiento de nifios y adolescentes?!?2.

Controversias

La evolucioén en investigacion cientifica ha favorecido la re-
visién de algunas recomendaciones que han permitido
reforzar, actualizar o desacreditar cuestiones, como los lac-
teos desnatados frente a los enteros, las bebidas vegetales
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Nuevas tendencias en alimentacién infantil

como sustituto de las leches, o bien los azlcares simples
en los zumos de frutas.

Los lacteos contienen proteinas de alto valor bioldgico,
ademas de vitaminas y minerales, y presentan la biodis-
ponibilidad necesaria para cubrir los requerimientos nu-
tricionales en la etapa infantil. El aporte de calcio y vita-
mina D es vital para alcanzar una masa 6sea adecuada.
Una reciente revision sistematica sobre estudios disponi-
bles respecto a la salud 6sea durante la infancia apoya
las recomendaciones de incluir los lacteos en la dieta in-
fantil por su contribucién al crecimiento lineal y la mine-
ralizacion 6sea?.

Algunos estudios cientificos recientes ponen en duda
las recomendaciones del consumo de lacteos parcialmen-
te desnatados en nifios mayores de 2 afios con proble-
mas de sobrepeso. No existen resultados concluyentes
sobre que el consumo de lacteos enteros esté relaciona-
do con el aumento de peso y la salud metabdlica, y si cla-
ras evidencias de que los lacteos enteros, sin azlcar afia-
dido y fermentados (con su efecto probiético), favorecen
el estado de salud®2.

La sustitucion de los lacteos por bebidas vegetales (de
soja, arroz, almendra...) y sus derivados es una practica
cada vez mas extendida. Estos productos de origen vege-
tal presentan aspectos y usos muy similares a los lacteos,
aunque existen diferencias nutricionales. Si se consumen
por motivos de salud (p. ej., por una intolerancia a la lac-
tosa) o motivos religiosos, es recomendable que sean li-
bres de azucar ahadido y que estén enriquecidos con vi-
tamina Dy calcio. Concretamente, el consumo de bebidas
de arroz comerciales esta desaconsejado por la Sociedad
Europea de Gastroenterologia, Hepatologia y Nutricion Pe-
diatrica en menores de 6 aflos por su contenido en arsé-
nico?®.

Actualmente se aprecia una mayor insistencia en la re-
comendacion de evitar el consumo habitual de aztcar por
su vinculacion con la obesidad, la diabetes mellitus tipo
2y las caries dentales. La recomendacién de numerosas
entidades es limitar el consumo de zumos de frutas, aun-
que sean 100% fruta, de forma parecida a los refrescos,
pues no ofrecen ningun beneficio nutricional respecto a
la fruta entera y si desplazan el consumo de otros alimen-
tos saludables?.

Conocer las ultimas recomendaciones y hallazgos cien-
tificos sobre alimentacion infantil permite a los farmacéu-
ticos ofrecer un consejo alimentario bien formulado y ac-
tuar como promotores de salud publica, no solo a nivel
individual sino también familiar y comunitario. @
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klfSl] Atencion farmacéutica

0 TEMA 6

Solicitada acreditacion S a I u d Va g I n a |

Dra. Sara Ovejero Larsson

Ginecdloga. F.E.A. de Obstetricia y Ginecologia.
Hospital General Mateu Orfila de Menorca

lasicamente, se ha definido a la vagina como un érgano sexual secunda-

rio, una formacion tubular que une la vulva con el cuello del Utero y que
recibe el semen eyaculado durante el coito, permite la salida de secreciones
y el sangrado menstrual y constituye en si misma el canal del parto®.

La vagina es un elemento muy relevante para la mujer en cuanto a su per-
cepcion de salud y calidad de vida. Los problemas vaginales pueden afectar
de forma importante a la vida sexual y reproductiva, pero incluso influyen en
la esfera laboral o social. Tiene grandes variaciones en las diferentes etapas
de la vida de una muijer, desde la infancia a la menopausia.

Conceptos clave sobre o |
Anatomia y fisiologia de la vagina

SaIUd de |a mUIer La vagina es un conducto fibromuscular hueco que se extiende desde el ves-
tibulo vulvar hasta el cérvix uterino, situada por detras de la vejiga y por de-
lante de la ampolla rectal (figura 1).

Desde el punto de vista farmacolégico, interesa destacar que la vagina tiene

Etapas de la vida de la mujer:

nutricion y patologias dermatoldgicas

1 | Etapas vitales del ciclo de vida mucha mayor sensibilidad en su segmento inferior. Esto posibilita la utilizacién
de la mujer de dispositivos (pesarios, anillos vaginales) sin que sean percibidos cuando es-

2 | Nutricién en las diferentes etapas tan correctamente colocados en la parte superior; sin embargo, provocarian una
de la mujer sensacion de cuerpo extrafio cuando se encontraran descendidos.

3 | Patologias dermatoldgicas frecuentes
de la mujer Secrecion vaginal

La superficie vaginal esta cubierta por un liquido humectante formado princi-
4 | Sexualidad de la mujer e infecciones palmente por trasudado del plasma sanguineo procedente de los capilares de

de transmision sexual
5 | Anticoncepcion

w

6 | Salud vaginal

Ciclo reproductivo de la mujer y sus trastornos

7 | Embarazo, parto y puerperio.
Lactancia materna (1)

8 | Embarazo, parto y puerperio.
Lactancia materna (y Il)

9 | Trastornos reproductivos

Menopausia, enfermedades crénicas
y proteccion de la salud

10 | Menopausia y madurez

11 | Mujery enfermedades cronicas

12 | Proteccién de la salud de la mujer.
Mujer y sociedad
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Salud vaginal

Trompa
de falopio
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Vagina Ano

Figura 1. Sistema reproductor: drganos femeninos.
Fuente: Frank Netter. ID: 7468. Publicado el 11 de enero de 2012

la lamina propia. Los estrégenos facilitan el filtrado; por ello,
tras la menopausia, disminuye la lubricaciéon y aumenta la
sequedad vaginal’. En la edad fértil tiene un pH acido que
oscila entre 3,5y 4,5°.

Microbiota

Se refiere al conjunto microorganismos (bacterias y levadu-
ras) que colonizan la vagina y que constituyen un ecosiste-
ma vaginal en equilibrio. Esta constituida por distintas espe-
cies aerobias y anaerobias. La especie dominante en la
vagina son los Lactobacillus®. En la tabla 1 se muestran los
microorganismos que conforman la flora vaginal.

La rotura del equilibrio del ecosistema vaginal se produce
cuando la concentracion de lactobacilos disminuye por de-
bajo de un nivel critico; otros microorganismos habituales de
la vagina o de origen exégeno proliferan hasta hacerse domi-
nantes, comportandose asi como patdgenos oportunistas*®.
Ello determinara la aparicion de sintomas y signos asociados
a vaginitis 0 vaginosis, lo que se conoce como disbiosis.

Se han asociado cuatro cuadros a la disminucion de Lac-
tobacillus: vaginosis bacteriana, candidiasis, tricomoniasis
e infecciones del tracto urinario inferior.

Receptores estrogénicos de la vagina

La vagina posee una gran cantidad de receptores de estroge-
nos®. Por ello, a lo largo de la vida de la mujer, la produccion
estrogénica marcara las condiciones de la misma. La deprivacion
estrogénica de la menopausia induce la apariciéon del denomi-
nado sindrome genitourinario de la menopausia (SGM).

Patologia vaginal: vulvovaginitis

La vulvovaginitis es la inflamacién de la mucosa vaginal y la

vulva. Sus manifestaciones clinicas son’:

e Signos: eritema, edema inflamatorio de piel y mucosas, au-
mento de secrecion vaginal, en ocasiones maloliente, con
caracteristicas y color diferentes segln el agente causal.

febrero 2021 e el farmacéutico n.° 596

e Sintomas: prurito, ardor, dolor (vulvodinia) y aumento de
secrecion vaginal.

Existen diferentes tipos de vulvovaginitis:

1. Vulvovaginitis infecciosas. Se considera que las alteracio-
nes de la microbiota vaginal son el eje fundamental de la
fisiopatologia de las infecciones vaginales. Las tres mas
frecuentes son:

e Vulvovaginitis candidiasica (VVC).

e Vaginosis bacteriana (VB).

e Tricomoniasis: causada por Trichomonas vaginalis.

Se desarrollarén en este tema las dos primeras, pero la
tricomoniasis fue tratada en el tema de infecciones de trans-
mision sexual.

2. Vulvovaginitis no infecciosas. Un tercio de las vulvovagi-
nitis tiene una etiologia no infecciosa. Pueden ser®:

e Atroficas: causadas por el hipoestronismo. Es el denomi-
nado SGM.

e Alérgicas o por irritacion quimica: latex de preservativos,
espermicidas, ropa interior, duchas vaginales, etc.

e Traumaticas: por reaccion a un cuerpo extrafio, maniobras
de masturbacion, etc.

Tabla 1. Géneros de microorganismos que se
encuentran en la vagina de mujeres sanas

Cocos y bacilos grampositivos anaerobios aerotolerantes
e Lactobacillus
e Streptococcus

Cocos y bacilos grampositivos anaerobios facultativos
e Corynebacterium

e (ardnerella

e Staphylococcus (fundamentalmente S. epidermidis)

Bacilos gramnegativos anaerobios facultativos
e Escherichia

e Klebsiella

e Proteus

Micoplasmas
© Mycoplasma (sobre todo M. hominis)
e Ureaplasma

Bacilos y cocos grampositivos anaerobios estrictos
e Atopobium

e Peptococcus

e Peptostreptococcus

e Clostridium

e Bifidobacterium

e Propionibacterium

e Eubacterium

Bacilos gramnegativos anaerobios estrictos
e Bacteroides
e Prevotella

Adaptada de: Martin et al.*.
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e Yatrogénicas: por dispositivos intrauterinos (DIU), pesarios
o productos quimicos.

Todas ellas se solucionan al eliminar la causa que las produ-
ce. Respecto al SGM se abordara en un apartado especifico.

Vulvovaginitis infecciosas
Vulvovaginitis candidiasica
La vulvovaginitis candidiasica (VVC) es una enfermedad in-
flamatoria de la vagina y representa el 25% de las vulvova-
ginitis infecciosas. Candida albicans es la responsable del
90% de los casos. Otras especies menos frecuentes son C.
glabrata, C. tropicalis y C. krusei; sin embargo, su inciden-
cia ha aumentado en los Ultimos tiempos, asi como su re-
sistencia al tratamiento’.
Existen factores favorecedores bien conocidos, como son:
e Diabetes mellitus mal controlada.
e Uso de antibidticos.
¢ Niveles elevados de estrogenos: terapia hormonal sustitu-
tiva, embarazo.
e [nmunosupresion’: virus de la inmunodeficiencia humana
(VIH), lupus sistémico, etc.
e Factores genéticos®1°.

Sintomatologia
El prurito vulvar es el sintoma mas frecuente. Es caracteris-
tica la intensificacién de los sintomas antes de la regla 'y su
mejoria con el sangrado. La leucorrea no siempre esta pre-
sente, es de color blanco-amarillento, espesa, grumosa, ad-
herente y sin olor caracteristico (algunas mujeres refieren
sequedad). Otras molestias vulvovaginales (dolor, irritacion,
ardor vulvar, disuria y dispareunia) son casi constantes. El
20% son asintomaticas.

Los signos clinicos més frecuentes son el eritema vaginal
y vulvar y el edema vulvar, aparte de la caracteristica leuco-
rrea, asi como lesiones cutaneas en la vulva y el pering, e
incluso excoriaciones y fisuras por el rascado.

Diagnéstico

Se basaréa en la anamnesis para determinar los sintomas y

factores desencadenantes, y también en la exploracion y las

pruebas complementarias’:

e Determinacion de pH: 4-4,5 (normal).

e Examen al microscopio de exudado vaginal con suero fi-
siologico al 0,9%: se visualizan esporas o hifas.

e Examen al microscopio de exudado vaginal con hidréxido
potésico (KOH) al 10% (test de las aminas): se visualizan
esporas o hifas.

e Cultivo vaginal: prueba de confirmacion.

Prevencion

La VVC tiene una elevada tasa de recurrencias. Una VVC es
recidivante cuando la paciente presenta 4 0 méas episodios
en 1 afo (suponen el 40-45% de todas las VVC)’.

Conceptos clave sobre salud de la mujer

Las opciones para la prevencion van dirigidas a mantener
o reequilibrar la flora vaginal y reducir el impacto de los fac-
tores de riesgo.

Para mantener el equilibrio de la flora vaginal bacteriana,
se ha propuesto el uso de probidticos (organismos vivos co-
mo el Lactobacillus). Algunas intervenciones (L. acidophilus,
L. rhamnosus, Streptococcus thermophilusy L. delbrueckii
subsp. bulgaricus via vaginal) han mostrado que ayudan
claramente a la disminucion de las candidiasis recurrentes.
Existe un estudio realizado con la cepa probidtica L. rham-
nosus Lc 35®° que demuestra su papel protector contra la
VVC, ya que disminuye la division de patdgenos.

La guia de actuacion y documento de consenso sobre el
manejo de preparados con probidticos y/o prebiéticos en la
farmacia comunitaria de la Sociedad Espafiola de Farmacia
Familiar y Comunitaria (SEFAC) y la Sociedad Espafiola de
Probidticos y Prebidticos (SEPyP)!* concluye que los probio-
ticos del género Lactobacillus son clave en el tratamiento co-
adyuvante de las infecciones vaginales. Existen evidencias
gue muestran su actividad reconstituyendo la microbiota
afectada y disminuyendo las reinfecciones. No obstante, son
necesarios mas estudios para su recomendacion sistematica‘.

Tratamiento

Las mujeres asintomaticas no requieren tratamiento. En es-
tudios aleatorizados, los tratamientos topicos y orales han
demostrado tasas de curacion similares®s.

En el tratamiento topico, la aplicacion de cremas vulvares
debe ir siempre acompafiada de un tratamiento vaginal pa-
ra erradicar la infeccién, a pesar de que la sintomatologia
sea basicamente vulvar®,

No hay necesidad de tratar a la pareja sexual, salvo que
ésta también presente sintomatologia. En el caso de que se
trate de una VVC recidivante, existe controversia al respec-
to®® (tabla 2).

Durante el embarazo se recomienda clotrimazol 100 mg
en évulo vaginal/24 h durante 7 dias o miconazol’®. Esta
contraindicado el tratamiento oral, y se han descrito malfor-
maciones fetales por el uso de fluconazol*.

Vaginosis bacteriana

El término «vaginosis» hace referencia a una vaginitis ines-

pecifica, sin componente inflamatorio’, en la que se apre-

cian tres alteraciones en el ambiente vaginal®:

e Desplazamiento de la microbiota vaginal (Lactobacillus)
por una mayor diversidad bacteriana, incluyendo faculta-
tivas anaerobias (disbiosis).

e Produccién de aminas volatiles por la nueva microbiota
vaginal.

e Elevacion del pH vaginal (>4,5).

Es la causa mas frecuente de leucorrea vaginal en las mu-
jeres en edad reproductiva (supone el 40-50%). No se sa-
be con exactitud qué lleva a este desequilibrio.
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Salud vaginal

Tabla 2. Tratamiento de la
vulvovaginitis candidiasica

Antimicéticos topicos

e Imidazélicos

— Clotrimazol 2% crema vaginal 5 g/24 horas, 7 dias

— Clotrimazol 2% comprimido vaginal 100 g/12-24 horas, 3-7 dias
— Clotrimazol 2% comprimido vaginal 500 g/24 horas, 1 dia
—Miconazol 2% crema vaginal 5 g/24 horas, 14 dias

— Ketoconazol 400 mg 6vulo vaginal/24 horas, 3-5 dias

— Econazol 150 mg 6vulo vaginal/24 horas, 3 dias

— Fenticonazol 200 mg 6vulo vaginal/24 horas, 3 dias

— Fenticonazol 600 mg dvulo vaginal/24 horas, 1 dia

— Sertaconazol 2% crema vaginal 5 g/24 horas, 7 dias

— Sertaconazol 500 mg 6vulo vaginal/24 horas, 1 dia

e Poliénicos

— Nistatina 100.000 U comprimido vaginal/24 horas, 14 dias
e Piridona

—Ciclopirox 1% 5 g/24 horas, 7-14 dias

Antimicéticos sistémicos
e Triazélicos
—Flucanazol 150 mg/ 24 horas, 1 dia via oral
— Itraconazol 200 mg/12 horas, 1 dia
0200 mg/24 horas 3 dias via oral
e Imidazélicos
— Ketoconazol 200 mg 2 comprimidos/24 horas, 5 dias via oral
e Embarazo

— Clotrimazol 100 mg dvulo vaginal /24 horas durante 7 dias
0 miconazol

Adaptada de: Sociedad Espafiola de Ginecologia y Obstetricia’.

Las bacterias detectadas con mas frecuencia son: Gard-
nerella vaginalis, Prevotella species, Porphyromonas spe-
cles, Bacteriodes species, Peptostreptococcus species,
Mycoplasma hominisy Ureaplasma urealyticum'.

Parece que G. vaginalis desempefia un papel fundamen-
tal en el desarrollo de la vaginosis bacteriana (VB) dado que
desarrolla una biopelicula esencial en el sobrecrecimiento
de la microbiota vaginal anerobia®’.

Sintomatologia
Produce una leucorrea homogénea, blanco-grisacea y ma-
loliente. La producciéon de aminas es la que determina el
clasico olor a pescado que aumenta con la menstruacion y
las relaciones sexuales. No va asociado generalmente a pru-
rito, escozor, disuria o dispareunia. El 50-75% de las muje-
res son asintomaticas!®?8,
Se han encontrado varios factores que pueden predispo-
ner a padecer una VB:
e Actividad sexual: tanto heterosexual como homosexual®.
e Enfermedades de transmisién sexual: viricas (VIH) o bac-
terianas.

febrero 2021 e el farmacéutico n.° 596

e Raza: mayor prevalencia en afroamericanas, pero no esta
claro.

e Duchas vaginales®.

e Consumo de tabaco.

Diagnaéstico

Cuando se dispone de un microscopio, el diagnéstico se ba-

sa en la presencia de, al menos, 3 de los denominados cri-

terios de Amsel?!:

e | eucorrea homogénea, blanco-grisacea.

e pH vaginal >4,5.

e Test positivo para las aminas: olor a pescado cuando se
aflade KOH a una muestra de flujo vaginal.

e Clue cells al visualizar en el microscopio una extension de
exudado vaginal con suero salino. Las clue cells son célu-
las epiteliales de la vagina recubiertas por cocobacilos. Se
considera positivo cuando, al menos, el 20% de las célu-
las epiteliales son clue cells.

Si no se dispone de un microscopio, el diagnéstico puede
realizarse mediante un examen fisico, medicion de pH, test
de las aminas y test comerciales basados en una reaccion
en cadena de la polimerasa para varias especies bacteria-
nas®. El cultivo de exudado vaginal no es Util para el diag-
néstico de VB?? ni tampoco la citologia’.

Prevencion

La abstinencia sexual constituye la mejor prevencion. El uso
de preservativos o anticonceptivos orales podrian ser ele-
mentos protectores, aunque se necesitan mas estudios que
lo confirmen?23,

Ya en estudios efectuados en 2009 se obtuvieron datos
positivos del uso de probidticos; sin embargo, eran nece-
sarios mas ensayos clinicos aleatorizados para confirmar-
lo. Nuevos estudios han observado una mayor restitucion
de la microbiota vaginal normal con el tratamiento oral, co-
mo con la administracién de L. rhamnosus GR-1y L. reu-
teri RC-14 de forma conjunta. De forma similar, L. rham-
nosus Lc 35® ha mostrado su efectividad; también parece
ser efectivo frente a las recidivas. No obstante, son nece-
sarios méas estudios para poderlos recomendar
sistematicamente’2.

Tratamiento

Solo se debe tratar las vaginosis sintomaticas. Se dispone

de varias opciones’??:

e Metronidazol oral, 500 mg/12 h durante 5 dias.

e Metronidazol gel vaginal al 0,75%, 1 aplicacién al dia, du-
rante b dias.

e Clindamicina crema vaginal al 2%, 1 aplicacién al dia, du-
rante 7 dias.

e Clindamicina oral, 300 mg/12 h durante 7 dias.

e Clindamicina évulos vaginales de 100 mg, 1 al dia, duran-
te 3 dias.
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Como tratamientos alternativos se incluyen los siguientes:
e Tinidazol oral, 2 g/dia durante 2 dias.
e Tinidazol oral, 1 g/dia durante 5 dias.

Con metronidazol y tinidazol se debe evitar la ingesta de
alcohol por su efecto antabus y advertir que clindamicina
topica debilita la resistencia de los preservativos de latex.

No se recomienda el tratamiento de las parejas sexuales
(grado de recomendacion 1B), ya que ello no mejora los sin-
tomas ni disminuye la tasa de recurrencias.

Aparte del tratamiento habitual, cabe destacar el cloruro
de decualinio, agente eficaz, antiinfeccioso y antiséptico con
efecto bactericida de amplio espectro y fungicida. La poso-
logfa es un comprimido vaginal de 10 mg/dia durante 6
dias’. También podria ser apropiado para tratamiento de in-
fecciones mixtas o cuando no se tiene un diagndéstico etio-
l6gico exacto®.

En cuanto al tratamiento con probiéticos, debe seguir
considerandose una opcidén con un menor nivel de eviden-
cia que los tratamientos farmacolégicos expuestos anterior-
mente?.

Se debe tratar a las gestantes con VB sintomatica median-
te clindamicina o metronidazol oral o vaginal. Tinidazol de-
beria evitarse en el embarazo, sobre todo en el primer tri-
mestre’.

Vulvovaginitis no infecciosas

Sindrome genitourinario de la menopausia

El SGM es un conjunto de signos y sintomas asociados a la
disminucion de estrogenos y otras hormonas sexuales, e in-
cluye cambios tanto en la vagina y los genitales externos co-
mo en la uretra y la vejiga urinaria®. Antes se denominaba
«atrofia vulvovaginal». La prevalencia del SGM no esta bien
establecida, porque no todos los casos son correctamente
diagnosticados. En los estudios epidemiolégicos oscila entre
el 38y el 66% de las mujeres menopausicas?’.

Sintomatologia

El sintoma mas frecuente es la sequedad vaginal®. Otros
sintomas frecuentes son la lubricacién insuficiente o la
dispareunia, la irritacién y el prurito®. También puede pro-
ducirse disuria y urgencia miccional®. Los signos obser-
vados con mayor frecuencia son la escasa secrecion vagi-
nal y la desaparicion de los pliegues vaginales, asi como
disminucioén de la elasticidad de la pared, palidez o erite-
ma, tejido fragil con petequias o estrechamiento del introi-
to. Los signos urinarios incluyen el prolapso uretral, la pro-
minencia del meato uretral y las infecciones urinarias
frecuentes®.

Diagnéstico

El diagnostico se basa en la presencia de, al menos, 2 sin-
tomas, o de 1 signoy 1 sintoma, que sean considerados mo-
lestos y que estén asociados con la menopausia.

Conceptos clave sobre salud de la mujer

Prevencion

La Sociedad Espafiola de Ginecologia y Obstetricia (SEGO)

recomienda para la prevencion y la mejoria del SGM las si-

guientes medidas?’*:

e No fumar: el tabaco aumenta el metabolismo de los estro-
genos.

e Reducir el consumo de alcohol.

e Practicar ejercicio con regularidad y mantener un peso
adecuado.

e Mantener una actividad sexual frecuente en pareja o en
solitario.

e Eliminar agentes exdgenos que puedan contener irritantes
(jabones, protectores higiénicos).

Tratamiento (tabla 3)

1. Hidratantes y lubricantes vaginales. Recomendados por
la Asociacién Espafiola para el Estudio de la Menopausia
(AEEM)? para el SGM leve sin sintomas vasomotores que
afecten a la calidad de vida, y en mujeres con SGM vy limi-
tacion al uso de estrogenos, ya sea por contraindicacion
médica (como en el cancer de mama) o porque no desean
utilizarlos.

Se aconseja aplicar un hidratante regularmente, cada 1-3
dias. Los hidratantes con acido hialurénico son especial-
mente beneficiosos, ya que han demostrado su eficacia
frente a placebo?.

Los estudios muestran que los hidratantes vaginales po-
drian ser tan eficaces como los estrégenos para mejorar la
sequedad y el pH de la vagina®!, aunque carecen de efec-
tos sobre el indice de maduracion vaginal.

Tabla 3. Resumen de tratamientos para el
sindrome genitourinario de la menopausia

Opciones terapéuticas

e Hidratantes y lubricantes

® Probidticos

e Tratamiento hormonal local:
— Estrdgenos locales

— DHEA (prasterona)

e Tratamiento hormonal sistémico:
— Estrégenos*

—Tibolona

—CE/BZA

o SERM: ospemifeno

e L aser vulvovaginal

e Radiofrecuencia

Opciones preventivas
e No fumar

e Evitar |a obesidad

e Ejercicio

e Actividad sexual

e Eliminar irritantes

CE/BZA: conjugados equinos y bazedoxifeno; DHEA: dehidroepiandrosterona;
SERM: moduladores selectivos de los receptores de estrogeno. *Asociados o no
a gestagenos.
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Tabla 4. Productos comercializados en Espana en 2020 para el tratamiento

del sindrome genitourinario de la menopausia
Composicion Forma galénica

Promestrieno 10 mg/aplicacion Crema vaginal

Dosis

Inicio: 1 aplicacién/dia (noche)
Mantenimiento: 2-3 veces/semana

Estriol 1 mg/g Crema/6vulos

Inicio: 1 aplicacién/dia (noche)
Mantenimiento: 2-3 veces/semana

50 pg/g Gel vaginal

Inicio: 1 aplicacién/dia (noche)
Mantenimiento: 2-3 veces/semana

30 pg/e Ovulos

Inicio: 1 aplicacion/dia (noche)
Mantenimiento: 2-3 veces/semana

Estradiol 10 pg/aplicacion Comprimido vaginal

Inicio: 1 aplicacion/dia (noche)
Mantenimiento: 2-3 veces/semana

7,5 pg/dia Anillo vaginal

Recambio trimestral

El tratamiento de inicio se mantiene como maximo 3 semanas. Posteriormente se contintia con la dosis de mantenimiento.

Adaptada de: Baquedano et al.?’.

El lubricante se aconseja utilizar puntualmente para el
coito. Su accioén es rapida pero por tiempo limitado. Los lu-
bricantes con base de agua disminuyen los sintomas geni-
tales en mayor medida que aquellos con base de silicona.
Ademas, no manchan y parecen asociarse a una mejor res-
puesta sexual.

Tanto en los hidratantes como en los lubricantes el pH ha
de ser similar al pH vaginal y la osmolaridad debe ser infe-
rior a 380 mOsm/kg (a mayor osmolaridad, mayor riesgo de
irritacion de la mucosa)?’.

2. Probidticos. Los probidticos, especialmente vaginales,
son Utiles como coadyuvante para el tratamiento o la pre-
vencion de diferentes infecciones vaginales recidivantes.
Aln no se han establecido unas pautas concretas para el
tratamiento del SGM?’.

En un estudio realizado en mujeres menopausicas, los
probidticos (L. acidophilus, L. casei, Lactococcus lactis, Bi-
fidobacterium bifidumy B. lactis) mejoraron el metabolismo
de las isoflavonas con una mejora de la puntuacién de sa-
lud vaginal®.

3. Tratamiento hormonal local:

a) Estrégenos locales. La AEEM recomienda los estrége-
nos locales para el tratamiento del SGM con sintomas mo-
derados o intensos que no mejoran satisfactoriamente con
hidratantes y lubricantes en mujeres que no presentan
sintomas vasomotores®.

En nuestro pais, actualmente se dispone de varios pro-
ductos comercializados, como los mostrados en la tabla 4.

La guia de préctica clinica sobre SGM de la AEEM?72° ha
proporcionado varias conclusiones sobre los estrégenos lo-
cales:

e En dosis bajas son eficaces, y la mejoria es rapida.
e Tienen un perfil de seguridad mucho mayor que los estro-

febrero 2021 e el farmacéutico n.° 596

genos sistémicos. No se precisan gestagenos afladidos co-
mo proteccién endometrial.

e Pueden usarse a cualquier edad.

e Todos los preparados de dosis bajas de estrogenos vagi-
nales son igualmente efectivos®.

e |as alertas de seguridad cardiolégica y oncologica de los
prospectos no se basan en ensayos clinicos que hayan de-
mostrado esos riesgos.

Existen varias contraindicaciones para el uso de estroge-

nos locales?’.

e Hipersensibilidad al principio activo o al excipiente.

e Lactancia.

e Antecedentes de cancer de mama, endometrio u otros
hormono-dependientes.

e Hiperplasia endometrial no tratada o sangrados genitales
de causa desconocida.

* Tromboembolia venosa o trastornos trombofilicos.

e Tromboembolia arterial reciente o activo.

e Enfermedad hepatica aguda o funcion hepética alterada.

e Porfiria.

b) Dehidroepiandrosterona (DHEA). También denomina-
da prasterona, esté aprobada para su aplicacion intravagi-
nal en el tratamiento del SGM con sintomas moderados-gra-
ves®. Su presentacion comercializada en Espafia es en
6vulos vaginales de 6,5 mg 1 vez al dia. La DHEA también
podria ser util en mujeres con SGM y antecedentes de can-
cer de mama3®*. Estéd en marcha un estudio especifico para
la aprobacién con esta indicacion.

3. Tratamiento hormonal sistémico. Esta indicado en el
SGM asociado a sintomas vasomotores que afectan a la ca-
lidad de vida. En estas mujeres deberia considerarse el tra-
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Conceptos clave sobre salud de la mujer

Sintomas leves Sintomas moderados e intensos*

l l

(Hidratantes y lubricantes )

i Tiene sintomas de sequedad vaginal o dispareunia?

(Esté contraindicada la THS local o no la acepta?

No necesita tratamiento )

;Esta contraindicada THS sistémica o no la acepta?**
1 1

<« § *---

THS sistémica. Puede combinarse

) C

( THS local. Puede combinarse con hidratantes y lubricantes

con lubricantes e hidratantes

( |

Ospemifeno

Figura 2. Algoritmo terapéutico del sindrome genitourinario de la menopausia. THS: terapia hormonal sustitutiva. *En combinacién con estas terapias puede
tratarse con ldser. **THS: Terapia hormonal sustitutiva. (Adaptada de: Palacios et al.*)

tamiento con estrégenos sistémicos (solos 0 en combinacion
con gestagenos), tibolona y la combinacion de estrégenos
conjugados equinos y bazedoxifeno®.

4. Moduladores selectivos de los receptores de estrégeno,
como ospemifeno. Tiene actividad agonista en los recepto-
res estrogénicos vaginales. Se administra en comprimidos
de 60 mg por via oral. Fue aprobado por la Agencia Europea
del Medicamento en 2015 para el SGM moderado o grave
en mujeres posmenopausicas que no cumplen los requisi-
tos para recibir u tratamiento vaginal con estrégenos loca-
les®. Su eficacia, seguridad y tolerabilidad se igual o supe-
rior a las de los estrogenos por via vaginal®*. Puede
administrarse en pacientes con antecedente de cancer de
mama siempre que hayan finalizado el tratamiento (inclui-
do el adyuvante). No actta sobre el endometrio, por lo que
no aumenta el riesgo de hiperplasia o cancer de endome-
trio%.

Sus contraindicaciones son las siguientes:

e Tromboembolia venosa.

e Sangrado vaginal inexplicado.

e Cancer de mama en tratamiento activo (incluyendo la ad-
yuvancia).

e Cancer estrogeno-dependiente (endometrio).

5. Laser vulvovaginal. Cada vez més utilizado. Logra la
«regeneracion» con un procedimiento minimamente invasi-
vo, mejorando la elasticidad y la hidrataciéon de la vagina®.
Aun faltan datos sobre su eficacia y seguridad a largo plazo.

6. Radiofrecuencia. Se emplea para mejorar las condiciones
fisioldgicas, sobre todo en hiperlaxitud vaginal; produce remo-
delacion y elasticidad inmediata, asi como neocolagenogénesis.
Se necesita contar con mayor evidencia antes de su
recomendacion®:L,

En funciéon de la intensidad de la sintomatologia y la pre-
sencia o no de sintomas vasomotores acompafantes, estan
indicados diferentes tipos de tratamientos (figura 2). @
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Farmacias

Compras

@ Pequenos anuncios

Compro farmacia en las Islas Canarias.
Soy un farmacéutico particular.
Contactar en: farmacia@gmx.com

Compro farmacia en Andalucia.
Compro farmacia en Huelva, Cadiz,
Malaga, Granada o Almeria.

Soy particular. Contacto:
comprofarmacia@orangemail.es

Ventas

Venta de farmacia en Madrid. Barrio de
Salamanca. Directamente la propiedad.
Farmacia robotizada y muy bien
equipada, muy proxima a importantes
centros comerciales. Muy bien situada,
en una calle de primer orden. Local en
propiedad que se vende o alquila.
Facturacion anual: 700.000 € con
recorrido; de ellos, un 40% SOE.
Informacién por e-mail y entrevista
personal. Farmaciabarriodesalamanca@
gmail.com

(%]

ERGY
CRANBERRYL

Optimizar el confort urinario'

¢ Concentrado de Arandano rojo.
« Sinergia de extractos
de plantas y oligoelementos.

Farmacia en venta por jubilacion.
Barcelona ciudad. Muchas posibilidades
de crecimiento. Local en propiedad:
opcion venta o alquiler. Interesados
llamar al teléfono: 609 347 887.

Se vende farmacia rural, al norte de la
provincia de Caceres. Gestion comoda
y estable, nica en el municipio.

Local en propiedad. Interesados llamar
al teléfono: 660 449 241.

Se vende farmacia en Granada capital
a particular sin intermediarios.
Facturacion media. Interesados llamar
al teléfono: 626 584 391.

Varios

Vendo mobiliario y mostrador de
farmacia en color blanco. Interesados
ponganse en contacto conmigo. Tel.:
616 867 730.

Vendo robot para hacer SPD a
residencias en bolsitas. Practico y muy
rapido. Nuevo, tiene un afio, pero solo
lo hemos utilizado 8 meses. Farmadosis
es nuestro proveedor, puede seguir

Nutricién Celular Activa e Infecciones uro-genitales

suministrando consumibles y servicio
de software. Esta en la provincia de
Barcelona, en Berga. Precio a convenir.
Tel.: 615 358 874 (Nieves).

Se vende bascula farmacia Keito

K6 en muy buen estado. Lleva
pesabebés con ranuras para monedas.
Precio excepcional: 450 euros.

Esta en la provincia de Toledo.

Tel.: 667 633 737.

Vendo mobiliario de farmacia
totalmente nuevo. Todo el conjunto o
por piezas. Lineales, mostrador, isla
central, escaparates, etc. Urge vender.
Se admiten ofertas. Interesados llamar
al teléfono: 639 089 304. Badajoz.

Vendo tres mostradores de Concep,
modelo Kubic, antigiiedad 7 afios, con luz,
por 700 € cada uno. Tel.: 617 126 819.

Se vende mobiliario de oficina de
farmacia por traslado. Tres
mostradores y trece mddulos de vitrinas
para exposicion. Antigiiedad: 27 afios.
Precio econdmico. Interesados llamar
al teléfono: 952 487 117. Mélaga.

ERGYPHILUS
Intima

Proteccion de la flora intima

Sinergia de 5 cepas vivas,
revivificantes, de lactobacilos
y bifidobacterias similares

a las naturalmente presentes
en la flora vaginal.

Eficacia demostrada en la inhibicion de

*

ERGY

CRANBERRYL ;|.
e deesins W/
a4 e cabato y DRgoriemeint 1

NUTERGIA
NOERee

ERGYPHILUS &
Sin alcohol, sin azcar, 8
sin edulcorante, sin sabor

artificial.

LHEL ML

" El ardndano rojo y el solidago son tradicionalmente utilizados para apoyar el confort urinario.
El hibisco, la cola de caballo y el brezo favorecen la eliminacion renal.

Nutergia

LABORATORIO
Nutricion Celular Activa

E.Coli, Estreptococo B, Gardnerella vaginalis,
Candida albicans?.

¥ Sin dioxido de titanio, sin
silice, sin gluten, sin soja.

2Tests in vitro realizados con Ergyphilus Intima

Paseo de Francia, 14

20012 Donostia - San Sebastian

Tel: 943 459 102 - Fax: 943 465 102
informacion@nutergia.es

por un laboratorio independiente.
nutergia.es

Consulte nuestra web B

Att. telefonica 943 450 102
Siganos en facebook n



@ (onsulta de gestion patrimonial

FARMACONSULTING

TRANSACCIONES, S.L.

@602 115765 - 902 115 765
www.farmaconsulting.es

Certificado de
eficiencia energética
Tengo previsto
transmitir el local
donde esta ubicada
la oficina de
farmacia. jEs
necesario tener en
vigor el certificado
de eficiencia
energética?

A.J. (Mélaga)

«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

Con la publicacién del Real Decreto 235/2013, de 5 de abril, se establecié la obli-
gatoriedad de contar con el certificado de eficiencia energética por parte del pro-
pietario cuando se vendan o alquilen edificios o unidades de éstos. Este certificado re-
coge informacion sobre las caracteristicas energéticas del inmueble. La validez de es-
tos certificados es de 10 afios desde su emision.

Por lo tanto, hemos de concluir que, en principio, es preceptivo. Ahora bien, si le su-
pone una molestia seria, o su comprador no lo considera imprescindible, siempre se
puede salvar la situacién haciendo constar en la escritura que la parte compradora
exonera a la parte vendedora de aportar tal certificado.

Cesion de las

bases de datos
iPuedo transmitir la
base de datos de
clientes al nuevo
propietario de

la oficina de
farmacia?

L.R. (Castelldn)
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Respuesta

Si. La normativa de proteccion de datos ampara la cesion de las bases de datos en
el marco de una operaciéon mercantil. No obstante, desde la Agencia de Proteccion
de Datos se recomienda que el nuevo titular de la oficina de farmacia informe a los
clientes de los datos del nuevo responsable del tratamiento (por ejemplo, identifica-
cién y canal de contacto del nuevo titular de la oficina de farmacia).

Esta recomendacion puede cumplirse con la mera exposicion durante un tiempo pru-
dencial, en la propia oficina de farmacia, de una nota informativa para que la cliente-
la habitual pueda saber que se ha producido el cambio de titular y, por lo tanto, de
responsable del tratamiento.

2 il . ENVIENOS SU CONSULTA
=i (@ e-mail: consultasef@edicionesmayo.es
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Mireia Belmonte, campeon -"‘
Captura este codigo con la ¢
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Pisco

Pisco es la denominacion de un aguardiente de uva actualmente producido
en Pert y Chile. Ambas variedades tienen en comun el hecho de ser aguar-
dientes de uva obtenidos por destilacion de cepas blancas y rosadas de Vi-
tis vinifera, aprobadas por sus respectivas legislaciones como «uvas pisque-
ras».

Para elaborar el pisco peruano se usan variedades no aromaticas, como
quebranta, negra criolla, mollar y uvina, y otras aromaticas, como mosca-
tel, italia, albilla y torontel. Para hacer el pisco chileno se usan moscatel,
pedro ximénez y torontel.

En Peru existen oficialmente 4 clases de piscos: puro, de variedades no
aromaticas; aromatico, hecho con variedades aromaticas; mosto verde,
a base de mostos que alin no han culminado la fermentacion, y acholado,
de una mezcla de variedades aromaticas y no aromaticas. El pisco del Pe-
ru se destila sin ajustar su graduacion alcohdélica final con agua u otros
agregados, y su graduacion alcohdlica varia entre los 38 y los 48°, aunque
habitualmente tiene 42°.

El pisco chileno se elabora por destilacion del vino genuino potable de
las variedades que se determinan en el reglamento chileno de Denomina-
cion de Origen Pisco, y la principal uva usada es la de moscatel. En Chile
existen 4 clases oficiales de piscos, de acuerdo con su graduacion alcoho-
lica: corriente (30°), especial (35°), reservado (40°) y gran pisco (43°). El
pisco chileno se destila a alrededor de 70° y luego se hidrata con agua mi-
neralizada para ajustar la graduacién deseada.

El pisco se considera de la misma familia que el cofiac, el armafac o el
brandy. Es incoloro, con un toque &mbar muy fragante, extremadamente
seductor y fuerte, pero muy delicado y con un marcado sabor a fruta.

Existe una gran pugna historica entre estos dos paises acerca de la le-
gitimidad del uso de la denominacioén de origen «pisco»: Peru reclama que
el nombre es una denominacion exclusiva, y Chile sostiene que ambos tie-
nen derecho a usarla. Sea como fuere, el pisco es una bebida que se ha
popularizado a nivel mundial en la tltima década y que se puede encon-
trar ya facilmente por todo el planeta.

Pep Bransuela
Farmacéutico y enélogo

Demonio de los Andes

Pisco Moscatel 40°
Origen: Perd

Este pisco se elabora con las mas finas y exclusivas uvas mos-
catel procedentes de cepas centenarias de Tacama. Tiene una
nariz delicada a frutos del bosque y flores. En boca es suave y
elegante, con notas florales y citricas. Es dificil resistirse a ha-
cer un pisco sour con este fantéastico licor, con zumo de limon,
jarabe de goma, clara de huevo y el amargo de la angostura.
Aungque debe consumirse con moderacion, es perfecto para
maridar un buen ceviche a base de pescados y mariscos.
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Los adictos

Paolo Roversi
Roca Editorial
Barcelona, 2021

Rebecca Stark es
una brillante psi-
quiatra de Londres
que ha desarrollado
un innovador siste-
ma para sanar a los
pacientes de sus ob-
sesiones. EI método Stark es

tan efectivo que uno de sus pacientes,
el magnate ruso Grigory Ivanov, decide
confiar a Rebecca la gestion de Sunrise,
la primera de una serie de clinicas de
vanguardia dispersas por todo el mundo
que ayudan a las personas a curarse de
cualquier adiccion. Después de una gran
campaha publicitaria, se abre el primer
centro en Puglia (Italia), un lugar perfec-
to para recibir a pacientes que tendran
que trabajar, cocinar y dedicarse a otras
tareas domésticas, viviendo pues en una
comunidad aislada, con plena privaci-
dad. Entre los cientos de solicitudes que
llegan para entrar en Sunrise, son selec-
cionados siete candidatos de diferentes
paises: una obsesionada con la perfec-
cion fisica, un disefiador web y hacker
voyeur, una chica adicta a la tecnologia,
un jugador compulsivo, una ninfémana,
un comerciante adicto a la cocaina y una
chica que se autolesiona.

Al principio de la terapia todo pare-
ce ir bien, pero pronto algunos pacien-
tes desaparecen misteriosamente. Asi
que empiezan a separar a los pacien-
tes, vigilandolos en todo momento pa-
ra que no escapen y evitando cualquier
contacto con el exterior, dando lugar a
un macabro juego que acabara con un
desenlace sorprendente.

https://www.rocalibros.com/
roca-editorial/catalogo/
Paolo+Roversi/Los+adictos
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El baile it
de las locas \
Victoria Mas

Ediciones Salamandra :
Barcelona, 2021

Nos encontramos en Paris en mar- g
zo de 1885. Como cada afio por la

Media Cuaresma, se celebra el popular «bai-
le de las locas» en el hospital de la Salpétriere, dirigido
por el eminente neurdlogo profesor Charcot. Durante una
noche, la flor y nata de la capital francesa disfruta al rit-
mo de valses y polcas en compafiia de las internas, dis-
frazadas con extravagantes atuendos. Entre las pacientes
destacan Louise, una joven epiléptica maltratada por su
tio que tiene puestas todas sus ilusiones en un futuro ma-
trimonio con un interno del centro, y la rebelde y visiona-
ria Eugénie, una muchacha de buena familia encerrada
sin contemplaciones por su propio padre. Bajo la atenta
vigilancia de la implacable supervisora Genevieve, ambas
intentaran cumplir sus suefios y haran todo cuanto pue-
dan por escapatr.

https://www.megustaleer.com/libros/
el-haile-de-las-locas/MES-120104

vinos & libros

Mr. Vértigo

Paul Auster
Editorial Anagrama
Barcelona, 2021

Esta es la historia de Walt, el ni-

fo al que el maestro Yehudi en- aa,

sefid a levitar y a volar. La historia ¢
de un adolescente que se convierte en

adulto y pierde la magia. La historia de un hom-

bre que trata desesperadamente de reencontrar el
sentido de su existencia. La historia de un pals, Esta-
dos Unidos, desde «los felices afios veinte» hasta la
dura posguerra. Una vez mas, Paul Auster, duefio de
una prosa admirable y de una poderosa imaginacion,
logra atrapar y fascinar al lector con una novela que
toma como punto de partida uno de los suefios del
ser humano mas ancestrales: el deseo de volar.

Paul Auster (Nueva Jersey, 1947) es autor de La
invencion de la soledad'y La trilogia de Nueva York
(Ciudad de cristal, Fantasmasy La habitacion cerra-
da), entre otros libros.

https://www.anagrama-ed.es/libro/panorama-de-
narrativas/mr-vertigo/9788433980793/PN_328

La mujer que
no envejecia

Grégoire Delacourt
Ediciones Maeva
Madrid, 2021

Una historia conmovedora acerca
de la belleza de las huellas que de-
ja el paso del tiempo y el poder del amor.

«Con cuarenta y siete afios, seguia sin tener nin-
guna arruga en el entrecejo, ni en la frente, ninguna pa-
ta de gallo, ni canas, tampoco ojeras; tenia treinta afios,
desesperadamente.» Hasta los 30 afios, la vida de Betty
era feliz. Fue a la universidad, encontré al hombre de su
vida, se caso6 con él y dio a luz a un hijo; su futuro era
prometedor. Pero cuando de repente deja de envejecer,
todo empieza a tambalearse. Lo que parece el suefio in-
alcanzable de tantas mujeres se convierte en su realidad
y en una experiencia inesperada para su familia y sus
amigos.

«El tiempo no es una maldicion, la belleza no es juven-
tud y la juventud no es felicidad.»

https://www.maeva.es/colecciones/exitos-literarios/
la-mujer-que-no-envejecia

La facultad
de suenos

Sara Stridsberg
Nordica Libros
Madrid, 2021

En abril de 1988, Valerie Solanas BIEJ
fue hallada muerta a los 52 afios
en su habitacion de hotel. Estaba en un
sucio rincén de San Francisco, sola, sin dinero y
rodeada de las paginas mecanografiadas de sus Ultimos
escritos. En esta novela volvemos a visitar el lugar donde
murié esta escritora, feminista radical y autora del Mani-
fiesto SCUM, asf como la sala del tribunal donde fue juz-
gada y condenada por intentar asesinar a Andy Warhol.
Sara Stridsberg, una de las principales feministas de Sue-
cia y de las escritoras mas aclamadas de Escandinavia,
borra aqui los limites entre historia y ficcion, creacién pro-
pia y narracion de historias, locura y arte, amor y tragedia.
La facultad de suefios es una novela sobre la feminista Va-
lerie Solanas, quien intentd asesinar a Andy Warhol. Es una
de las obras més premiadas de la literatura sueca actual.

https://www.nordicalibros.com/product/
la-facultad-de-suenos/
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NOMERE DEL MEDICAMENTD. TANTUM VERDE 3 my Pastilas para chupar sabor eucalipto. TANTUM VERDE 3 my Pastilas para chupar sabor
naranja-miel, TANTUM VERDE 3 mg Pastillas para chupar sabor limdn. TANTUM VERDE 3 mg Pastilas para chupar sabor menta. COMPOSICION
CUALITATIVA ¥ CUANTITATIVA. Cada pastila para chupar contiene 3 mg de bencidamina hidroclomro equivalente a 2,68 my de bencidamina,
TANTUM VERDE 3 mg Pastillas para chupar sabor eucalipto, excipientes con efectos conccidos: cada pastilla contiene 3.124.43 my de |somalta (E
953), TANTUM VERDE 3 mg Pastillas para chupar sabor naranja-miel, excipientes con efeclos conocidos: cada pastila contiene 3.073 53 mg de
Isomalta (E 953 y 0.017 mg de Amerillo anaranjado & (E 110). TANTUM VERDE 3 my Pastilas para chupar sabar limdn, excipientes con efectos
conacidos: cada pastila contiene 3183 my de Isormalta (E 953)y 3,26 my de Aspartama (E 351 ). TANTUM VERDE 3 mg Pastillas para chupar sabar
menta. excipientes con efectns conocidos: cada pastilla contiene 3183 my de Isomalta (E 953) y 3.5 mg de Aspartamo (E 851), Para consultar la
lista completa de excipientes ver secoidn “Lista de excipientes”. FORMA FARMACEUTIGA. Pastila para chupar. TANTUM VERDE 3 mg Pastillas para
chupar sabor sucalipto: las pastifas para chupar son cuadradas de color verde oscur, y con una cavidad central. TANTUM VERDE 3 mg Pastiflas
para chupar sabor naranja-miel: las pastillas para chupar son cuadradas de color amarilo-anaranjado, y con una cavidad central. TANTUM VERDE 3
my Pastillas para chupar sabor limén: las pastilas para chupar son cuadradas de color verde amarillo. y con una cavidad central. TANTUM YERDE 3
myg Pastilas para chupar sabor menta; Las pastilas para chupar son cuadradas de color verde, y con una cavidad central BATOS GLINIGOS.
Indicaciones terapéuticas. Tantum verde estd indicado para el alivio sintomiticn Iocal del dalor e irmitacidn de la boca y garganta en adulfos y nifos
mayores de 6 anos. Pesologia y forma de administracian, Adultos y nifos mayores de 6 afios: 1 pastila para chupar 3 veces al dia. E tratamiento na
tebe exceder los T dias. Poblacidn pedidtnica Nifios de 6 2 11 aos: la administracion del medicamento debe realizarse baja la supenvisiin de un
adutto. Nias menores de 6 afos: dado &l tipo de forma farmacéutica, ka administraciin de este medicamenta debe restringirss a nifios mayores de
B afios. forma o agiminisiracidn. Para uso bucofaringeo. Las pastillas deben disoiverse lentamente en la boca No tragar. No masticar,
Contraindicaciones. Hipersensibdidad al principio activo o & alguno de los excipientes incluidos en la seccifn "Lista de excipientes”. Aivertencias y
precauciones especiales de emples. £l uso de bencidamina no est recomendado en pacientes con hipersansibilidad al acido saliclico u otros AINE.
En pacientes que hayan sufrido o gue sufran asma bronquial, puede provocar brancoespasma, por lo que debe tenerse precaucion con estos
pacientes. En un nimer imitado de pacientes, las ulceraciones bucofaringeas pusden estar causadas por procesos patolbgicos graves. Por lo tanto,
o= pacientes en los que bos sintomas empeoren o no mejoren en 3 dis, aparezca fiehre u ofros sintomas, deben consultar al médico o dentista. .
TAHTLIM VERDE 3 mg Pastilas para chupar sabor eucalipio contiens Isomalta (E 953). Los pacientes con intolerancia hereditaria a la fructosa na
deben tomar este medicamento. TANTUM VERDE 3 mg Pastillas para chupar sabar naranja-mief contiene [somalta (E 953) y Amarillo anaranjado §
(E 110). Isomalta (E 353): los pacientes con intolerancia hereditaria a ka fructosa no deben tomar este medicamento. Amarill anaranjado S (E 110):
puede producir reacciones alérgicas, TANTUM VERDE 3 mg Pastitas para chupar sabor limdn contiene Aspartamo e lsomalta (E 853). Aspartamo:
¢l aspartama se hidroliza en el tracto gastroimtestinal cuando s2 inglere por via oral. Uno de los principales productos de hidrdlisis es ba fenilalaning
Que puede ser perudicial en caso de padecer fenficetonuria (FON). Isomata (E 953): los pacientes con intolerancia hereditaria a la fructosa no deben
tomar este medicamento, TANTUM VERDE 3 mg Pastillas para chupar sabor menta contiene contiene Aspartamo e [somalta (E 353). Aspartamo: el
‘aspartam s hidroliza en el tracto gastrointestinal cuando se ingiere por via oral. Uno de los principales productos de hidrdlisis es la fenilalaning que
puede ser perjudicial en caso de padecer fenllcstonuria (FCN). Isomalta (E 353). los pacientes con intolerancia hereditaria a la fructosa no deben
tomar este medicamento. Interaccidn con otros medicamentos y otras formas de interaceion. No se han realizada estudios de interacciones.
Fertilidad, embarazo y lactancia. £mitaraz. No existen datos adecuados del uso de bencidamina en embarazadas, y los datos relevantes en animales
son insufiientes (ver seccifn “Dlatos preclinicos sobre seguridad ™). Mo se recomienda tomar Tantum verde durante el embarazo. Lactancia. Se
descanoce §i la bencidamina se excreta en |a leche matema, y los datos relevantes en animales son insuficientes (ver seccidn “Datos preclinicos
sobre sequridad”). No se debe tomar Tanfum verde durante la lactancia. Efectos sobre [ capacidad para conducir y utilizar méquinas. TANTUM VERDE
o tinen influencia en la capacidad de conduci o utilizar maguinas, si se ubliza a las dosis recomendadas. Reacciones adversas. Dentro de cada
upo de frecuencias. se mencionan |as reacciones adversas en orden decreciente de gravedad. Se han utilzado los siguientes valores: Muy
frecuentes (= 1/10), Frecuentes (2 1/100 a <1/10), Poco frecuentes (21/1.000 a <1/100), Raras (21/10000'a <1/1.000) y Muy raras
(=< 1/10.000). frecuencia no conocida (no puede estimarse a partir e bos datos disponibles). Vease “Tabla reacciones adversas”

Tabla reacciones adversas
Clasificacian de drganos del sistema Frecugncia Reaceidn adversa
Trastornos del sistema inmunoldgico No conocida Reaccidn anafilictica
Reaceiones de hipersensitilidad
Trastomos tordeicos y mediastinicos | Muy rara Laringospasma.
Trastornos pastrointgstinales Rara Escozor de boca. sequedad de boca
Na conocida Hi i oral
Trastornos de la piel y del tefido subcutdneo Poco frecuente | Fotosensibilidad.
Muy raras Angioadema.

Notificacidn de sospechas de reacciones adversas. Es importante notificar las sospechas de reacciones adversas al medicamentn fras su
atorizaciin, Ello parmite una supenvisin continuada de la relacidn beneficiofriesgo del medicamenta. Se invita & los profesionales sanitarios a
notificar [s sospechas de reacciones adversas a través del Sistema Espariol de Farmacovigilancia de Medicamentos de Uso Humano:
wwwnolificaram.es. Sobredosis. Sinomas. No se han notificado casos de sobredosis con la presentacion en pastillas para chupar. No obstante, muy
raramente, se ha descrito excitacidn, comutsiones, sudores, ataxia, temblores y wimitos en nifos después de una administraciin oral de bencidamina
100 veces supenior 4 la dosis de kas pastiltas. Tiatamianto. En ef caso de sobredosis aguda solo es posible el tratamiento sintomético. Debe vaciarse
¢l estimago mediants induccidn del vimito o lavado géstrico, y mantener al pacients en observacion y proporcionarle medidas de apoyo de las
funciones vitales. Debe mantenerse una hidratacin adecuada del paciente. PROPIEDADES FARMACOLOGICAS. Propiedades farmacedindmicas. Grupa
farmacoterapéutico: otros agentes para tratamiento local oral. Codigo ATC: ROZANO3. Hlicais elinica v sequnidad Los estudios clinicos demuestran
nue la bencidamina es eficar en el alivio del dolor debido a los procesas imitatives locales de la boca y faringe. Ademés, la bencidamina poses un
efectn anestésica local moderado. Progledades farmacocingticas. Absarcidn La absorcidn a través de la mucosa bucofaringea estd demostrada por
|a presencla e cantidades detectables de bencidamina en el suero humano, Distrbuciin, Aproximadamente dos horas después de ka administraciin
de una pastilla con 3 mg, se observaron valores plasmélicos méximos de bencidaming de 37,8 ng/ml con un AUC de 367 ng/mi*h. No obstante,
£s0s niveles no son suficientes para producir efectos famacolfqicos sistémicos, Cuando | bencidamina se administra localments, se obsenva una
acumulacin en los tefidos inflamados donde se alcanzan concentraciones eficaces por su capacidad para penetrar en el tefido epitelial,
Bintransfivmacitn v gliminacitn. La excrecidn se produca principalments par via urinaria, mayoritariamente en forma da metabolitos inactivos o
productos de conjugacidn. Dates preclinices sobre seguridad. Se observd tovicidad en ef desamollo y toxicidad pert v posnatal en estudios de
tavicidad reproductiva en ratas y conejos, con concentraciones plasméticas muy superiores a las observadas después de una tinica dosis ferapéutica
oral (hasta de 40 veces). En estos estudios no se observaron efectos eratdgenas. Los datos farmacocinéticas dispanibles, no pemmiten establecer ka
relevancia clinica de los estudios de towicidad reproductiva. Puesto que los estidios preclinicos son deficientes y par ka tanto son de valor limitado.
no proporcionan informacitn relevante adicional al prescriptor, que aguella ya incluida en olras secciones de la ficha técnica. DATOS
FARMAGEUTICOS, Lista de excipientes. TANTUM VERDE 3 my Pastilas para chupar sabor eucalipto: Isomalta (E 953), Acesulfamo potésico, Acido
citrico manahidrato, Aceite esencial de eucalipto, Levomentol, Amarillo de quinoleina (£ 104), Indigotin (E£132), TANTUM VERDE 3 mq Pastillas para
chupar sabor naranjz-miel: somalta (F 853), Acesulfama potasico, Acido efico manohidratn, Aroma de naranja, Aroma de miel Levomental, Amarill
de quinaleina (E 104), Amarillo anaranjado § (E110). TANTUM VERDE 3 my Pastilas para chupar sabor limdn: |somalta (E 953) Aspartamo (E 951),
Acido cilrica monohidrato, Aroma de limdn, Aroma de menta. Amasilo de quinoleina (E 104), Indigotina (E132). TANTUM VERDE 3 my Pastillas para
chupar sabor menta; Isomalta (E 853), Aspartamo (E 351). Levomentol. Acida citrico monohidrato, Aroma de imdn, Aroma de menta, Amarillo de
quinokeina (€ 104), Indigotina (E132) Incompatibilidades. No procede. Periodo de validez. TANTUM YERDE 3 my Pastllas para chupar sabor eucalipta
y TANTUM VERDE 3 mg Pastillas para chupar sabar naranja-miel: 3 anos. TANTUM VERDE 3 mg Pastillas para chupar sabor limin y TANTUM VERDE
3 my Pastillas para chupar sabar menta: 4 afos. Precauciones especiales e conservacidn. Conservar en el embalaje original para protegerlo de la
humedad. TANTUM VERDE 3 mg Pastillas para chupar sabar eucalipto y TANTUM VERDE 3 mg Pastillas para chupar sabor naranfa-migl: no consanar
a temperatura superior a 30°C. TANTUM VERDE 3 mg Pastillas para chupar sabor limdn y TANTUM YERDE 3 mg Pastillas para chupar sabor menta;
0 conservar a temperatura superior a 25°C. Naturaleza y contenido del envase. Pastillas para chupar emvueitas en papel de parafina. Las pastilas
se emvuehven con un material tritaminado de polietileno-papel-aiuminio. en paguetes conteniendo 10 pasiillas para chupar. Cada envase contiens 20
30 pastillas (dos o tres paguetes de diez pastilas cada una). Puede que na se comercialicen todos Jos tamanios de envase. Precauciones especiales
e eliminacidn y otras manipulaciones. Ninguna especial. La eliminaciin del medicamenta no utilizado y de todos los materiales que hayan estado
o0 contacta con &, se realizard de acuerdo con |a normativa local TITULAR OE LA AUTORIZACION DE COMERCIALZAGION. ARGELINI PHARMA ESPAA.
SLC. 0si, 7. 08034 Barcelona, NOMERDYS) DE AUTORIZAGIGN DE COMERCIALIZACION. TANTUM VERDE 3 my Pastitas pera chugar sabor eucaliplo:
73960, TANTUM VERDE 3 mg Pastllas para chupar sabor naranja-migl: 73882, TANTUM VERDE 3 my Pastillas para chupar sabar limdn: 66467,
TANTUM YERDE 3 mq Pastilas para chupar sabor menta: 53509, FECHA OF LA PRIMERA AUTORIZACION/RENOVACH mmmrmm TANTUM
VERDE 3 my Pastiflas para chupar sabor eucalipto y TANTUM VERDE 3 my Pastiias para chupar sabor naranja-miel. Fecha primera autorizacion:
Abril 2011. Fecha de la renovacida de la autorizacidn: Junio 2013, TANTUM VERDE 3 mg Pastillas para chupar sabor liman y TANTUM VERDE 3 mg
Pastiltas para chupar sabor menta. Fecha primesa autorizacian: 26/06/2000. Fecha de la renovaciin de la autorizacidn: 06/08/2010. FECHA DE LA
REVISION DEL TEXTO. Febrera 2020, PRESENTACION Y PVP. Caja con 20 pastifas para chupar, PYP IVA 7.39€. MEDICAMENTOS NO SUJETOS A
PRESCRIPCION MEDICA. WO INCLUICOS EN EL SISTEMA NACIONAL DE SALU.

NOMBRE DEL MEDICAMENTO, Tantum verds 1,5 ma/mi solucitn para gargarismos y enjuague bucal. COMPOSICIGN CUALITATIVA Y CUANTITATIVA.
Gada miitro (i) de solucidn contiene: Bencidamina idwcioruro 1,5 mg, Excipientes con efecto conocido: Parahidroxibenzoato de metila (E-218)
1 mg. Azul patentado V (E-131) 0,0033 mg. Para consultar la lista completa de excipientes ver seccitn "Lista de excipientes”, FORMA FARMACEUTICA
Sobicidn para gargarismos y enague bucal. Solucidn transparente de color verde con sabor a menta, DATOS CLINICOS. Indicaciones terapéuticas.
Alivio local sintomético del dokor e imftaidn de L garganta, boca y encias que cursen sin fighre en adultns y adolescentes mayores de 12 afios.
Posologia y forma de administracidn, Uso bucofaringeo. Adultas y adolescentes mayores de 12 m:uwumumumnewmmmmmr
completamente fa fiasta de dientes antes de wtilizar esta solucian. Verter 15 ml de solucidn (sefial de -mL 15- del vaso dosificador). Si se quiere utiizar

iuido, completar con agua hasta 30 ml (senal de -mL30- del vaso dosificadar), Aplicar mediante enjuagues en caso de afecciones bucales o mediante
gargarismos en caso de afecciones de fa garganta durante 30 sequndos, 2 6 3 veces al dia. Lavar el vaso dosificador después de cada utlizacian, No exceder
la dasis indicada. No se debe comer ni beber hasta después de 1 hora de utiizar e medicamentn. Poblacitn pedidtrica. No 52 ha establecida la sequridad y
eficacia del medicamento en nifios (menores de 12 afios). Los pacientes en los que Jos sintomas no desaparecen en 2 dias. empeoran o 2parece fiebre deben
consultar &l médico o dentista. £l tratamiento no debe exceder de fos 6 dias. Contraindicaciones. Hipessensihilidad al principio active o & alguno de los
ecipientes inchuios en la s2cciin “Lista de exciplentes”, Advertencias y precauciones especiales de emples. El uso prolongado del medicamento puede dar
lugar a fendmenos de sensibilizacidn, asi come, a mitacidn y sequedad de ka mucasa bucal por contener etanol como excipiente. En dicho caso se debe
interrumpir ef tratamiento & instaurar ka terapia aprapiada. Mo apicar en cas de historial de reacciones broncospdsticas (en aspecial asméticos), angioedema
o anafilaxia consecutiva a la administracion de antinfamatorias inhibidores de la sintesis de prostaglandinas. E1 uso de bencidamina no estd recomendado
en pacientes con hipersensibéidad al eido acetisaticlico y/o AINE. Después de un breve perodo de tratamiento sin resultados apreciables, o i los sintomas
e agravan 0 aparece fisbve U oros sintomas, se debe evaluar la situackin céinica, Advertencias sobre excipientes. Puede producir reacciones alérgicas
(pasiblementz retardadas) por que contiens passhidrowibienzoato de metio (E-218). Este medicamento pueds producir reacciones alérgicas porque contiens
aaul patentado V (E-131). Puede provocar asma, especialmente en pacientes akérgicos al dcido acetilsaliclico. Interaccian con oiras medicamentos y otras
formas de interaceidn. No se han realizado estudios de interacciones. Fertilidad, embarazo y lactancia. No evisten datos suficientes sobre |a utilizacidn de
bencidaming en mujeres embarazadas i durante la lactancia. No se ha estudiado su excrecidn en la leche materna. Los estudios en animales son
insuficientes para determinar las reacciones durante el embarazo y lactancia (ver secckin “Datos precinicos sobre sequridad”). Se desconoce el riesga
patencial en seres humanas. Este medicamento na debe wtilizarse durante el embarazo ni durante b lactancia. Eectos sobre la capacidad para condueir y
ulilizar méuinas. En &l uso local bucofanngeo de bencidaming, a las dosss indicadas, no se altera la capacidad de conducir nf utiizar méguinas. Reacciones
aversas. La frecuencia de las reaciones adversas se define a confinuacion: Muy frecuentes: =1/10 pacientes: Frecuentes: 21/100, <1/10 pacientes;
Poco frecuentes: 21/1.000, < 1/100 pacientes; Raras 21.10.000, <1/1.000 pacientes; Muy raras: <1/10.000 pacientes. No conocida: no puede
estimarse a partir de los datos disponibles. Trastomas respiratonins, fordoicos y megiastinicos: Muy raras (< 1/10.000): laringospasmo. Trastamos
gastointestinales: Raras (= 1/10000 a < 1/1.000): excesivo efecto anestésicn local, sensacion de escozor, sequedad de boca, quemaztn y reacciones de
alergla. Trastomas d iz piel y del teiido suboutdnes: Poco frecuentes (= 1/ 1000 2 < 1/ 100): fotosensibilidad, Muy raras (< 1/10.000): angioedema,
Trastomos dif sistema inmunokigico: Raras (= 1/ 10,000 a < 1/ 1.000): reaceionss de hipersensibilidad. Frecuencia no conocida (No puede estimarse a
partir de los datos disponities): reacciones anafildcticas. reacciones de hipersensibilidad. Notificacitn de sospechas de reaccianes adversas. Es importante
natificar sospechas de reacciones adversas al medicamento tras su autorizacidn, Ello permite una supenvisin continuzda de 12 relacidn beneficio/riesgo del
medicamento. Sa invita a los profesionales sanitarios a notificar las sospechas de reacciones adversas a través del Ststema Espafiol de Farmacovigilancia de
medicamentos de Uso Humana: hitps://www.natificaram.es. Sobredesis. La intaxicaciin solo estd contemptada en caso de ingestion accidental de grandes
cantidades de bencidamina (> 300 mg). Los sintomas asociados a sobredosis por ingestidn de bencidamina son principaimente sintomas gastrointestinales
y sintomas del sistema nendosa central, Los sintomas gastrointestinales més frecuentes son néuseas, vimitas, dolor abdominal e initacidn esofégica, Entre
s sintomas del sistema nendoso central se inchiyen mareo, alucinaciones. agitackin, ansiedad e initabilidad. En la sobredosts aguda sdlo s posibie el
tratamienta sintormatico. Mantener a los pacientes hajo estrecha supenvsitn, proporciondndoles tratamiento complementario y manteniends una hidrataciin
suficiente. PROPIEDADES FARMACOLOGICAS, Propiedades farmacodindmicas. Grupo famacaterapéuico: Preparados estomatoldgicas. Ditros agentes para el
tratamiento oral local: Bencidamina. Codigo ATC: ADIADOZ. Bencidamina actila como antiinflamatorio y analpésica, La actiidad es debida a su acciin
antagonista sobre ks aminas vasoactivas, estabilizandn las membranas celulares y lisesdmicas & inhibienda las prostaplandings que intervienen en los
procesas inflamatarios. Propiedades farmacacingticas. Cuando bencidamina sa adminésira localmente, se observa una acumulacidn en los tejidos inflamados
donde se alcanzan concentraciones eficaces por su capacidad para penetrar en el tejido epitefial La absorcidn a través de la mucosa orofaringea estd
temostrada por los niveles de bencidamina en suero humano. Los niveles plasméticos méximas se alcanzan al cabo de 2 horas, La excrecion de la
bencidamina se produce principalmente por via urinaria, mayaritariamente en farma de metabalitos inactives y productos de conjugacidn. Dates preclinices
sobre seguridad. Se estudid la toxicidad perl y pasnatal en estudios de toicidad rsurudmh'ra &) Tatas mne}naoun mb‘aﬂmas plasnnm.s my
‘superiares a las ohservadas después de una dnica dosis terapéutica oral (més de 40 veces). En estos estud Los datns
farmacocinéticas disponibles, no permiten establecer la relevancia clinica de los estudios de toxicidad reproductiva. Puesto que los estudios precknicos son
daficlentes y por o tanto son de valor fimitado. no proporcionan més informacion adicional al prescriptor que fa va Inchulda en otros apartados de fa ficha
{éenica. DATOS Lista de excigientes. Glicerol (E-422), Sacarina, Hidrogenocarbonato de sodio, Etanol 3.9% (w), Parahidraxibenzoatn de
metilo (E-218), Polisorbato 20, Amariia de quinoleina (E-104), Azl patentado V (E- 131) Esencm de meeta. A.gua purificada. wﬂm Mo se han
descrito. Periodo de validez. 5 aios. Precanciones especiales de conservacidn. No reg Naturaleza y contenido del
‘emvase. Frasco de vidro incolora tipo 11, contenienda 240 mi de solucidn. Frmdummmwepﬁthnmlmluw contenienda 60 6 1000 mi
e soluciin. Incuye un vasa dosificador can las medidas de 15 mi (sefial -mL15-) y de 30 m (sefal -ml-30), Precauciones especiales de eliminacidn y otras
manipulaciones. L eliminaciin del medicamento no utilizado y de todos los materiales que hayan estado en contact con &L se realizard de acuerdo con las
normativas locales o 5 procederd a Su devohuciin a |a famacia, TITULAR O LA AUTORIZACION DE COMERCIALIZACION. ANGELINI PHARMA ESPARIALS L. Osi.
7.08034 Barcskona. NUMERD(S) DE AUTORIZACION DE COMERGIALIZAGION. 58300, FECHA DF LA PRIMERA AUTORIZACIGN/ RENOVACIGN DE LA AUTORIZACION.
Primera autorizacidn: noviembee 1981, Renovacidn de la autorizacidn: agosto 2006. FEGHA DE LA REVISION DEL TEXTO. Junio 2018, PRESENTACION Y PVR
Frasco de 240 ml. PVP IVA 7,956 MEDICAMENTOS NO SUJETOS A PRESCRIPCIGN MEDICA. NO INGLUIDD EN EL SISTEMA NACIONAL DE SALUD.

NOMBRE DEL MEDICAMENTO. TANTUM VERDE 051 ma/pulsacidn Salucion para pulverizacitn bucal. GOMPOSICION CUALITATIVA Y CUANTITATIVA. Cada
pulverizacidin contiene: Bencidamina hidroclaruro 0, 51 mg. Excipientes con efecto conocido, Parahidraxibenzoato de metila (E-218) 0,17 my. Para consuttar
Ia lista completa de exciplentes, ver secciin "Lista de excipientes”. FORMA FARMACEUTICA. Solucidn para pubverizacidn bucal, La soluciin es fransparente &
ingolra. AATOS CLIMICOS. Indicaciones terapduticas. Tantum verde estd indicado en adultos y nifios mayores de 12 afios para el alivio local sintomdtico de
|as imitaciones de la garganta y de ka boca que cursen con dolor y sin fiebre. Pasologia y forma de administracidn. Posologia. Via bucal. Adultos y nifios
mayores de 12 afios: Aplicar de 1.2 3 pulverizaciones al dia durante 4-6 dias. No se debe comer ni beber hasta después de 1 hora de utilizar el medicamentn,
En un nimero limitado de pacientes, s ulceraciones bucafaringeas suslen ser signo de patologias graves. Por lo tanto los pacientes en los qua los sintomas
o desaparecen en 2 dias. empeovan o aparece fiebre deben consultar al médico o dentista. £l tratamiento na debe exceder de los 6 dias, N0 SE ACONSEJA
LISAFM] EN NINOS MENORES DE 12 ARDS, SALVD MEJOR CRITERID MEDICO. Forma de administracidn. 1: Levantar la canua pubverizadora, 2: Introducir fa
canula en la boca y dirigir & pubverizacin hacla ta 2ona dolorida v apretar con el dedo sobre la 2ona rayada del pulsador. En el primer uso del producto,
apretar el putsador varias veces al vacio hasta obtener una pulverizacidn regular. Comtraindicacionss. Hipersensibilidad al principio activo o a alguno de los
ecipientes inchidos en la “Lista de eacipientes”. Advertencias y precanciones especiales de empleo. El uso de bencidaming no estd recomendada en
pacientes con hipersensibilidad al acido salicica y/o AINE. En pacientes que hayan sufrido o que sufran asma bronquial. puede provocar broncoespasmo,
par lo que debe tenerse precauciin con estos pacientes. Advertencias sobre excipientes. Puede producir reacciones alérgicas (posiblements retardadas)
porue contlene parahidraxibenzeato de metlo. Interaccidn con otros medicamentos y otras formas de interacein. No se han realizade estudios de
interacciin en humanos. Fertilidad, embarazo y lactancia. No existen datos suficientes sobre la ubilizacidn de bencidamina en mujeres embarazadas ni
durante ba lactancia. No se ha estudiado su excreciin en b leche matema, Los estudios en animales son insuficientes para determinas kas reacciones durante
¢l embarazo y lactancia (ver seccion “Datos preciinicos sobre sequridad”). Se desconoce el riesgo potencial en seres humanos. Tantum verde no debe ser
itlizada durante el embarazo ni durante ka lactancia. Electos sobre Ia capacidad para conducir y utilizar maguinas. | influencia de Tantum verde, a las dosis
Indicadas. sobve la capacidad para conducir y utiizar mquinas es nula. Reacciones adversas. Trastomos respiratorios. tordcicos y mediastinicos: Muy raras
(= 1710.000): laringospasmo. Trastomos pastointestinales: Raras (= 1/10.000 4 < 1/1.000): escozor y sequedad de boca. Trastoros de la piel y del
telido subcutinea: Poco frecuntes (= 1/1.000.2 < 1/100): fotosensibilidad. Muy raras (< 1/10.000): angioedema. Trastomas ded sistema inmunaldgico:
Frecuencia no conocida (No puede estimarse a partir de los datos disponibles): reacciones anafiticticas, reacciones de hipersensibilidad. Notificacidn de
gospechas de reacciones adversas. Es importanie notiicar sospechas de reacciones adversas ol medicamento tras su aulorizaciin. Ello permite una
‘supenvisidn continuada de ka refacian beneficio/riespo def medicamento. Se invita a los peofesionales sanitarios a notificar sospechas de reacciones adversas
a lraws del Sistema Espafiol de Farmacovigilancia de Medicamentos de Uso Humano: hitps://www.natificaram.ss. Sobredosis: La intoxicaciin solo estd
contemplada en caso de ingestidn accidental de grandes cantidades de bencidamina (> 300 mg). Los sintomas asociados a sobredosis por Ingestidn de
bencidamina son principaiments sintomas gastrointestinales y sintomas del sistema nenvioso central. Los sintomas gastmintestinales més frecuentes son
nélseas, vimitos, dolor abdominal e imitackin esofégica. Entre los sintomas del sistema nenvioso central s2 Incluyen mareo, alucinaciones, agitaciin, ansiedad
¢ imitabilidad. En la sobredosis aguda silo es posible el tratamiento sintomatico, Mantener 3 los pacientes bajo estrecha supenvisin, proporcionandoles
tratamiento complementara y manteniendo una hidratacitn suficiente, PROPEDADES FARMACOLOGICAS. Propiedades farmacodindmicas. Grupo
farmacoterapéutico: Preparados estomatoligicos. Otros fémacas para el tratamiento oral local: Bencidamina. Codiga ATC: ADTADOZ. Los estudios clinicos
demuestran que la bencidamina s eficaz en el alivio del dolor debido a las procesos initativos locales de |a boca y faringe. Ademds, la bencidamina posee
i moderado efecto anestésico local, Propiedades farmacocingticas. Cuanda la bencidamina se administra localmente, se observa una acumulacian en fos
tejidos inflamados donde se alcanzan concentraciones eficaces por su capacidad para penetrar en el tejido epitelial. La absorcidn a fravés de la mucosa
orofaringea estd demostrada por los niveles de bencidamina en suero humano. Los niveles plasméticos méximos se alcanzan al cabo de 2 horas. La
ewcrecidn de |a bencidamina se produce principaimente par via urinarla, mayaritariamente en forma de metabolitos inactivos y productos de conjugacidn.
{atos preclinicos sobre seguridad. Se estudi b toxicidad per y posnatal en estudios de toxicidad reproductiva en ratas y conejos, con concentraciones
plasmticas muy superiores a las observadas después de una (nica dosts terapéutica oral (mids de 40 veces). En estos estudios no se observaron efectos
teratdgenos. Los datos farmacocingticos disponibles, no permiten establecer la relevancia ciinica de los estudios de toxdcidad reproductiva. Puesto que los
estudios preciinices son deficientes y por ko tanto son de valor limitado, no proporcionan més informacidn adicianal al prescriptor que la ya incluida en ofros
apartados de la ficha técnica. DATOS FARMAGEUTICOS. Lista de excipientes. Etanal S6%, Glicerol, Hidruiestearato de macrogolgicercl 40, Aroma de menta,
Parahidroxibenzoato de metilo (E-218), Sacarina stdica, Agua purificada. Incompatibilidades. No procede. Periodo de validez. 4 afios. Precauciones
especiales de conservacidn. No requiere condicionss especiales de consarvacian. Naturaleza y contenido del envase. Frasco de HDPE blanco con bomba
dosificadora mecanica y pulsador de palietileno/ palipropilena, conteniendo 15 mi de solucion para. pubverizacion bucal, Precauciones especiales de
gliminacion y otras manipulaciones. La efiminacidn del medicamenta no utiizada y de todos los materiales que hayan estado en contactn con &, sa realizard
e acuerda con ks normeativas locales o s erd & su devolucion a ka Farmacia. TITULAR DE LA AUTORLZACIGN DE COMERCIALIZACIGN. ANGELINI PHARMA
ESPANA, S C. 0si, 7 08034 Barcelona ) E OE COMERCIALIZACION: 77.753. FECHA OE LA PRIMERA AUTORIZACION! RENOVACION
OF LA AUTORIZACION. Julio 2013, FECHA OE LA REVISION DEL TEXTO. Septiembre 2017 PRESENTACION ¥ PVR. Frasco de 15 ml, PP VA 9.20 €.
MEDICAMENTOS NO SUJETOS A PRESCRIPCIGN MEDICA. NO INCLUIDO EN EL SISTEMA NACIONAL DE SALUD.



Ya viene el sol

«Manca coraggio»

Manuel Machuca Gonzalez*

La existencia de agujeros ne-
gros en la galaxia es una teo-
ria para mi tan dificil de expli-
car como la de otros agujeros
mucho mas cercanos a mi, a la
gran mayoria de los lectores de
esta revista, que son los que
los farmacéuticos producimos
asestando navajazos inclemen-
tes a las cajas de los medica-
mentos que dispensamos con
cargo al sistema publico de sa-
lud. En literatura existe lo que
se llama el «correlato objetivo»,
una técnica literaria por la que
el autor utiliza simbolos que tra-
tan de ilustrar el momento emo-
cional por el que transcurre la
trama. No se me ocurre corre-
lato tan ilustrativo como éste de
las cajas agujereadas para ex-
plicar las circunstancias por las
que atraviesa la profesion far-
macéutica, algo que ni el mis- '
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colegiales derivadas también
de hacer tenebrosos agujeros
en las cajas. También, sobre
todo, consiste en crear el bien
de donde no lo hay para quien
lo necesita. Y lo que necesita
la ciudadania no son politicos
gue nos digan que no somos
profesionales de la salud por-
que carecemos de némina pu-
blica y somos comisionistas
por ventas de medicamentos,
sino profesionales que abor-
den problemas reales que,
ademas, matan.

Una profesion no es mas
que un artificio social, una
creacion de la sociedad para
resolver problemas para los
gue son necesarios un conoci-
miento especifico y una segu-
ridad legal que permita aplicar
el conocimiento en beneficio
de la ciudadania. La politica es

mo Stephen Hawking, autor de
la teoria de los agujeros negros, hubiera sido capaz de
explicar en vida.

Hemos completado ya el primer afio de pandemia por
la COVID-19 y los farmacéuticos continuamos en un te-
rreno de nadie, ofreciéndonos a colaborar a las autorida-
des sanitarias sin que ellas sepan qué podemos aportar,
mas alla de estar abiertos y vender mascarillas. Porque lo
de dispensar test de anticuerpos bajo receta médica no
podria sino constituir otro correlato objetivo que constata
que ni saben para lo que servimos ni como podemos ayu-
dar, con la peregrina excusa de que somos profesionales
ajenos al sistema sanitario.

Los farmacéuticos comunitarios, digan lo que digan cua-
lesquiera de los personajes que nos gobiernan o nos han
gobernado desde que se creb el Sistema Nacional de Sa-
lud, somos parte del sistema sanitario, simplemente porque
gestionamos el recurso cuantitativamente mas importante
gue maneja el sistema publico: el medicamento. Y preten-
der ignorar esto; no contar con nosotros es una grave irres-
ponsabilidad en la que han caido todos los gobiernos.

Hacer politica no solo es administrar el dinero que ge-
neran los impuestos que pagamos, 0 nuestras cuotas
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crear soluciones a los proble-
mas que padecen los méas vulnerables de la sociedad.
Decenas de miles de muertos, millones de infectados,
merecen, hubieran merecido, deberian merecer, un far-
macéutico que no se cruce de brazos impotente ante el
veto real a su colaboracion.

Giulio Andreotti, el ultimo politico maquiavélico, ha-
blaba de la falta de elegancia de la politica (manca fi-
neza) en la politica de finales del siglo pasado. Hoy,
cuando acabamos de entrar en la tercera década del
siglo XXI, nos podriamos quejar de la falta de valentia,
de coraje y de orgullo (manca coraggio), en un mundo
politico sin ideas, sea cual sea el nivel administrado, es-
tatal o profesional, enfocado en exclusiva a permanecer
el maximo tiempo posible en el poder, aunque eso sig-
nifique cavar la tumba de muchas personas, y también
de una profesiéon milenaria empefiada desde hace afios
en su autodestruccién, en sucumbir dentro de su pro-
pio agujero negro, auténtico correlato de una época que
no deberiamos olvidar. @

*https://manuelmachuca.me
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Turcos

Marisol Donis™

58

Comenzaba el mes de no-
viembre de 2020 cuando
en la prensa destaca un titular:
«Un matrimonio turco detras
de la vacuna de Pfizer: millona-
rios y entregados a su trabajo».
Se referian a Ugur Sahin, de 55
afos, médico nacido en Tur-
quia, criado en Alemania, y
Ozlem Tureci, 53 afios, inmu-
noéloga hija de médico turco,
nacida en Alemania. El es di-
rector ejecutivo de BioNTech y
ella, médico jefe de la empresa.

Al parecer, un 3,7% de la
poblacién total de la Republi-
ca Federal alemana poseen
raices turcas. En las décadas
de los 1960y 1970, Alemania
necesitaba mano de obra ba-
rata, asi que llegaron en masa
ciudadanos turcos y echaron
raices.

Recuerdo un viaje que reali-
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No todos los jovenes univer-
sitarios de origen turco se que-
daban en Alemania. Uno de
cada tres preferia volver a Tur-
quia para desempefiar su pro-
fesion, porque no se sentian
valorados, y en su pals de ori-
gen hay dinero, trabajo y ayu-
das sociales.

En 2016, Angela Merkel re-
conoci6é que no debio ser facil
para los gastarbeiter integrarse
en Alemania: «Hemos apren-
dido de ellos a ser mas relaja-
dos y abiertos. Gracias de todo
corazon por lo que habéis he-
cho por nuestro pais».

En el hospital, Ugur conoce-
ria a Ozlem Tureci, hija de mé-
dicoy bidloga, que a punto ha-
bia estado de ingresar en un
convento. El dia de su boda la
novia vestia de blanco, solo
que era una bata de laborato-

cé a Francfort en los afios se-

tenta. Me disponia a subir a un autobus, donde los billetes
se compraban en una maquina dispensadora junto a la pa-
rada. Cuatro hombres hicieron lo mismo que yo, es decir,
comprar sus billetes. Subimos vy, de repente, se oyen gri-
tos, protestas, y el conductor se niega a arrancar el vehi-
culo mientras no se bajen esos cuatro hombres. Ellos
muestran sus billetes, hablan, gesticulan. La puerta central
del autobus se abre y los echan. El conductor emprende
la marcha. «;Qué ha pasado?», pregunto sin comprender
a qué se debia un escandalo en mi opinion intolerable. La
respuesta es escueta: «Son turcos».

Ugur nacié en Turquia. Su padre emigré a Colonia pa-
ra trabajar en la Ford, donde seria uno de los gastarbeiter
(trabajadores invitados), necesarios para la reconstruc-
cién de ciudades tras la Segunda Guerra Mundial. Se pre-
vela una estancia provisional, no se deseaba la integra-
cion. Ya instalado y con trabajo, reclamoé a su mujer y al
pequehno Ugur de 4 afios. Alli se crio e inici6 sus estudios
de medicina, interesandose por la inmunoterapia. Se gra-
dud en 1992 con la mayor de las calificaciones y comen-
z6 a trabajar en un hospital, en los departamentos de me-
dicina interna, hematologia y oncologia.

febrero 2021 e el farmacéutico n.° 596
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rio a juego con la del novio, y
asi acudieron a la oficina del Registro Civil. Al salir, los dos
trabajaron unas horas en su propio laboratorio BioNTech,
fundado en 2008 y dedicado al desarrollo y fabricaciéon de
inmunoterapias activas basadas en ARN mensajero. En
enero de 2020 la pareja se dispuso a trabajar para comba-
tir el coronavirus y asignaron un gran numero de emplea-
dos para disefiar varios compuestos. En marzo ya habian
atraido a Pfizer como socios, unidos para derrotar a la CO-
VID-19. En otofio ya se anuncié una tasa de eficacia supe-
rior al 90% para la vacuna, tras un ensayo preliminar. Fi-
nalmente, la vacuna de Pfizer-BioNTech supera todos los
test de seguridad y es autorizada por la Agencia Europea
del Medicamento a finales de diciembre. Luego, la agen-
cia reguladora de medicamentos del Reino Unido aprobd
la vacuna contra el coronavirus desarrollada por la Univer-
sidad de Oxford y la farmacéutica AstraZeneca, certifican-
do asi que es segura y efectiva.

El hijo del gastarbeiter de la Ford se puede convertir en
una de las personas que acabd con una pandemia.
Ya tenemos superhéroes de carne y hueso.@®

*Farmacéutica y crimindloga

dos los derechos reservados






;Dolor e inflamacion de garganta?

g flurbiprofeno ”
Alivio del dolor de garganta

n pag. 39

Ver ficha técnica e

ALFASIGMAY

es.alfasigma.com



	EF596 TRIPA.pdf
	03 EF596 SUMARIO
	05 EF596 EDITORIAL
	06 EF596 NOTIFARMA
	10 EF596 CON FIRMA
	11 EF596 PROFESION - salud bucal
	18 EF596 PROFESION - secuelas COVID
	24 EF596 PROFESION - beneficios de los acidos grasos
	30 EF596 ONCOLOGIA PARA FARMACEUTICOS
	36 EF596 PROFESION - alimentacion infantil
	42 EF596 HOJA CURSO - anuncio
	43 EF596 CURSO TEMA 06
	51 EF596 PEQUENOS ANUNCIOS
	52 EF596 GESTION PATRIMONIAL
	54 EF596 VINOS Y LIBROS
	57 EF596 YA VIENE EL SOL
	58 EF596 SIN ARISTAS




