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La actriz Maria Galiana presenta
la campaiia del Colegio con ASAENES
sobre la enfermedad mental

El pasado dia 4 de octubre se
celebré en el Colegio una rueda
de prensa para dar a conocer

a los medios de comunicacién

la campana puesta en marcha
por la Asociacion de Familiares,
Allegados y Personas con
Trastorno Mental Grave
(ASAENES) con la colaboracion de
la farmacia sevillana. La campana,
con el nombre ‘Nada es imposible
si sabes como hacerlo” estaba
amadrinada por Maria Galiana y
Ana Duato.

Sevilla lidera la investigacion en el Congreso
Nacional Farmaceéutico celebrado en Santander

La Farmacia sevillana fue, con la
presentacion de 15 posters, una de

las mas activas en este decimoctavo
encuentro de profesion en nuestro pais,
celebrado entre el 26 y el 28 de octubre.
Desde la Catedra Avenzoar y desde el
propio Colegio se presentaron estudios
enormemente interesantes en campos
de tanta actualidad como la Cartera de
Servicios, las Tecnologia de la Informacion
y la Comunicacién (Tics), el SPD, las
vacunas, los errores de medicacion o la
conciliacion de los medicamentos.
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Reflexiones presupuestarias
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a Junta de Andalucia ha recortado en mas

de 220 millones de euros la partida de los

presupuestos de 2013 destinada a gasto
en medicamentos. Un recorte que se fundamenta
en el ahorro que espera conseguir la Conseje-
ria de Salud tras sacar a licitacion los principios
activos mas consumidos por los andaluces; siem-
pre y cuando el Tribunal Constitucional levante
la suspension que pesa sobre la subasta, y los
laboratorios decidan comparecer a la licitacion.
Ninguno de los dos condicionantes esta cla-
ro. Por lo que se refiere al frente judicial, el
Alto Tribunal ya levantd la suspension cautelar
una vez y es posible que vuelva a hacerlo por
segunda vez, atendiendo a sus mismos razo-
namientos, pero aun no se ha pronunciado
sobre el fondo del asunto, por lo que es dificil
aventurar cudl va a ser su decision final. Basar
la prevision y planificacion presupuestaria en
una medida cuya constitucionalidad es cuanto
menos dudosa, puede parecer arriesgado.
Pero es que, en el frente industrial y politico, las
cosas tampoco estan nada claras. El Gobierno
Central ya ha advertido a los laboratorios que se
presenten a la subasta andaluza que les obliga-
ré a igualar para el resto del territorio nacional
los precios a los que concursen en Andalucia.
Un drdago que segun el Gobierno andaluz ca-
rece de consistencia, y cuya consumacion haria
intervenir al Tribunal de la Competencia, pues,
en el caso de la licitacion andaluza, la bajada
de precio estaria compensada por el asegura-
miento de una cuota de mercado. Habra que
ver en todo caso como responden los laborato-
rios y qué riesgos deciden asumir en el mercado
andaluz, después de poner en la balanza sus
intereses en otras comunidades espafiolas.

OCTUBRE

v 1de octubre. Permanente

v/ 3 de octubre. Firma del Convenio
con ASAENES y rueda de prensa de
presentacion de la Campana "Nada es
imposible si sabes como hacerlo” con
Maria Gdliana

4 de octubre. Permanente.

v/
v 5 de octubre. Reunion con Cajasol/
Caixabank.

N

8 de octubre. Permanente.

N

9 de octubre. Reunion con Laboratorios
MSD. Junta de Gobierno.

v 11 de octubre. Reunion con el periodista

Manuel Pérez Fernandez

El tercer supuesto para que las cuentas cua-
dren, después de lograr la aquiescencia del
Tribunal Constitucional y vencer el mas que
seqguro pulso del Gobierno central y las proba-
bles reticencias de los laboratorios, es que el
ahorro sea en efecto el contemplado, algo que
habra que ver también finalmente.

En suma, demasiada insequridad, demasiado
riesgo, para un contexto como el que vivimos,
que exigirian, en mi opinién, prudencia en la
elaboracion de los presupuestos. ;Cudl es el
Plan B del Gobierno andaluz si la moneda cae
del otro lado y la subasta es declarada inconsti-
tucional, o los laboratorios no comparecen, o el
ahorro que se puede lograr no llega a las canti-
dades estimadas? Nos parece un ejercicio pre-
supuestario preocupante condicionar la partida
de gasto en medicamentos de los ciudadanos
andaluces a una sentencia del Constitucional y
a la respuesta favorable por parte de la indus-
tria hacia una medida que le puede perjudicar
claramente o, al menos, no beneficiar en nada.
La Farmacia necesita un marco de trabajo y
unas reglas de juego claras, y este tipo de ac-
tuaciones no contribuye precisamente a ello.
Convertir el gobierno publico en una gestién
de incertidumbres sélo puede llevarnos a si-
tuaciones como las que estamos viviendo con
el concurso de Oficinas de Farmacia pospuesto
como consecuencia de la Gltima Sentencia del
TSIA, por excluir del mismo a los mayores de
65 afios. Inevitablemente, esta situacion ge-
nerara damnificados y producira un dafo que
puede evitarse aun si se desiste de imposicio-
nes y buscamos entre todos un marco nacional
consensuado, con el objetivo de conseguir la
sostenibilidad del Sistema Sanitario Publico.

de Radio Sevilla Salomoén Hachuel.
Entrevista en el diario EL Mundo.

v 15 de octubre. Permanente. Reunién con
la Vocdlia de Andlisis.

v 16 de octubre. Reunion con la
Confederacion Andaluza de Personas con
Discapacidad Fisica y Orgdnica (CANF-
COCEMFE) Andalucia.

v 17 de octubre. Reunion con el Presidente
del Cacof.

18 de octubre. Reunion del Comité
Cientifico VI CIMHER. Presentacion en el
Colegio del Documento de Consenso
sobre Adherencia Terpéutica. Actos del

Los gobiernos catalan y madrilefio imponen el
pago de un euro por cada receta (negandose
a retirarlo a pesar de que el Consejo de Esta-
do advierta de su posible inconstitucionalidad,
siendo muy alto el riesgo de que asi sea declara-
do); el gobierno gallego implanta el catalogui-
fio; el andaluz, la licitacion de moléculas,... Es
impensable que con esta falta de coordinacion
pueda construirse un Sistema Sanitario Publico
sostenible y con garantias de futuro.
Pensabamos que ya lo habiamos viso todo con
la implantacion de la receta electrénica, pero en
Espafia todo es posible. He repetido hasta la sa-
ciedad, para todo aquel que haya querido oirlo,
en cuantos foros he asistido y en cuantos escritos
he realizado, que es inaudito que habiendo sido
nuestra region la primera en implantar en Espafia
un sistema de receta electrénica que funciona sin
problemas desde el principio, el resto de regiones
no lo hayan hecho suyo, y menos adn el Ministe-
rio, y se hayan sacado de la manga modificaciones
estructurales que no mejoran el método andaluz
y, ademas, imposibilitan la coordinacion de funcio-
namiento. Es inaudito, también, que el Ministerio
tenga que habilitar una plataforma para compati-
bilizar lo que no se ha querido coordinar desde el
principio (con titulares de la cartera ministerial del
PPy del PSOE), y cuya puesta en marcha y mante-
nimiento nos va a costar una fortuna.

Asi no se puede construir nada. Bruselas impone
criterios de cohesion, que aqui no hay visos de cum-
plir,y que van a perjudicar muy mucho al ciudadano
(como ciudadano, sujeto de derechos) y al contri-
buyente (como persona obligada a cumplir sus de-
beres tributarios para mantener el edificio comn).
Ponganse de acuerdo, por favor, los ciudada-
nos y los profesionales lo agradeceremos.

Dia de San Lucas (Coleg|o de Médicos de
Sevilla).

v/ 19y 20 de octubre. Comité Ejecutivo y
Asamblea del Cacof en Cordoba

v/ 22 de octubre. Permanente. Junta de
Gobierno.

v/ 23-26 de octubre. Congreso Naciondl
Faramacéutico (Santander).

v/ 29 de octubre. Permanente. Junta de
Gobierno

v 30 de octubre. Reunion con Laboratorios
Farmacéuticos,

v/ 31de octubre. Pleno del Consejo General.
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La actriz Maria Galiana presenta

la campaiia del Colegio con ASAENES
sobre la enfermedad mental

Rocio Lozano, Maria Galiena y Manuel Pérez.

Aniversario de ASAENES

El pasado dia 4 de octubre se celebré en el Co-
legio una rueda de prensa para dar a conocer a
los medios de comunicacion la campafia puesta
en marcha por la Asociacién de Familiares, Alle-
gados y Personas con Trastorno Mental Grave
(ASAENES) con la colaboracion de la Farmacia se-
villana. La campafia, con el nombre ‘Nada es im-
posible si sabes como hacerlo” esta dirigida a los
cuidadores de personas con enfermedad mental,
una dolencia que, en sus casos mas graves, afec-
ta a unas 80.000 personas en toda Andalucia. La
iniciativa ha estado amadrinada por las actrices
Maria Galiana y Ana Duato. La primera, participd
en la rueda de prensa de presentacion de la cam-
pafia organizada en el Salén de Actos del Colegio
junto a la presidenta de ASAENES, Rocio Lozano,
y el presidente del RICOFSE, Manuel Pérez.

La campafia tiene como objetivo aprovechar la
cercania y capilaridad de la red de farmacias
para informar a la poblacién y desestigmatizar la
enfermedad mental, y consta de folletos y carte-
les para cuya edicién ASAENES ha contado con
la colaboracion del Colegio. Como parte de la
campafia, personal técnico de ASAENES impar-
tio en el Colegio la charla informativa “Mentali-
zate", para proporcionar al Farmacéutico algu-
nas claves relacionadas con el papel que de él
se espera en el apoyo a familiares de afectados.

La Asociacion de Familiares, Allegados y Personas con Trastorno Mental Grave (ASAENES) es
una asociacion con fines sociales, sin &nimo de lucro, formada por familiares, amigos y personas
con enfermedad mental unidos para encontrar soluciones a los problemas que surgen con dicha
enfermedad. Fue constituida legalmente el 22 de Junio de 1987, cumpliendo este afio su 25
aniversario. Nuestro Colegio ha firmado un convenio de colaboracion con la asociacion para
colaborar en actividades de difusion, como esta campafia, y formacion de los profesionales.

Mas informacion, asaenes.org

Familiar cuidador

Los cuidadores de personas con
enfermedad mental pertenecen
habitualmente a su entorno
familiar y se ven sometidos a
fuertes cargas psicolégicas y
situaciones de estrés. El perfil
mas caracteristico del cuidador
es el de una mujer —general-
mente esposa o hijo- con una
edad comprendida entre 50
y 65 afios, ama de casa y con
un nivel sociocultural medio.
Respecto a la prevalencia de las
enfermedades mentales en la
region, las Ultimas estimaciones
sefialaban que en Andalucia,
durante el dltimo lustro, alrede-
dor de 678.000 personas pa-
decian algun trastorno mental,
de las cuales en torno a 79.800
tendran la consideracion de
graves. Estos procesos de ma-
yor gravedad interfieren con
las actividades cotidianas de
quienes los padecen una media
de 81,4 dias/afio, lo que afecta
negativamente en su posible
recuperacion, a la vez que su-
pone unos elevados costes fa-
miliares, sociales y econdmicos.
En cuanto al Trastorno Mental
Grave (TMG) existe el consen-
so de que hasta tres individuos
por cada 1.000 personas sufre
alglin tipo de TMG, segln del
Plan Integral de Salud Mental
de Andalucia 2008-2012, edi-
tado por la Consejeria de Salud
de la Junta de Andalucfa.
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Sevilla lidera la investigacion en el Congreso
Nacional Farmacéutico celebrado en Santander

La Farmacia sevillana fue, con la presentacion de 15 posters, una de las mas activas en este decimoctavo
encuentro de profesion en nuestro pais, celebrado entre el 26 y el 28 de octubre.

Las especialidades profesionales més presti-
giadas deben esa reputacion, en gran medida,
a su actividad investigadora; crecen profesio-
nal y tecnolégicamente de forma paralela a
su aportacion doctrinal. En un contexto como
el que vivimos, de gran incertidumbre y cam-
bio constante, aumentar la base cientifica de
la actuacion farmacéutica, especialmente en
aquellos ambitos de diversificacion que se
abren para los farmacéuticos y que pueden
complementar econdmica y profesionalmen-
te el territorio tradicional de la dispensacion
de medicamentos, se antoja un objetivo fun-
damental, al que debemos aportar todos los
profesionales, y en el que los colegios pueden
y tienen mucho que hacer, promoviendo y fa-
cilitando esa investigacion.

De ahi la gran satisfaccion con la que hemos
visto desde el Colegio la amplia aportacion
de la farmacia sevillana a la comunicacion
cientifica expuesta en el XVIII Congreso
Nacional Farmacéutico celebrado en San-
tander entre el 26 y el 28 de octubre, donde
la Farmacia sevillana fue sin duda una de
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las mas activas y con mayor protagonismo
investigador, debido a sus quince posters,
con estudios enormemente interesantes en
campos de tanta actualidad como la cartera
de servicios, las TICS, el SPD, las vacunas, los
errores de medicacién o la conciliacién de los
medicamentos.

Errores en la medicacion

En este ltimo campo, se desarrollaba una de
las investigaciones mas atractivas, promovida
por la Cétedra Avenzoar. El objetivo del es-
tudio pasaba por determinar qué porcentaje
de errores de medicacion detectados en una
farmacdia se corresponden con fallos en la con-
ciliacion de tratamientos prescritos, asi como
analizar qué farmacos habian estado impli-
cados y cudles habian sido las consecuencias
derivadas de los mismos. La investigacion, de-
sarrollada durante tres meses, mostr que un
3,6% de los errores detectados fueron errores
de conciliacion. Dentro de estos errores de
conciliacion, el 32% fue por mantenimiento
de un tratamiento innecesario, el 20% por
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dosis mayor, el 17% por duplicidad y el 13%
por frecuencia errénea. La deteccion de estos
errores por el farmacéutico consiguié que en
la mayoria de los casos el error no llegara al
paciente (87,5%), si bien en 4 ocasiones el
paciente precisd monitorizacion y en 1 de ellas
sufrié dafio. El grupo terapéutico mayoritario
con fallos de conciliacion fue la terapia car-
diovascular sequido del sistema nervioso, di-
gestivo y metabolismo, oftalmicos, preparados
hormonales, entre otros.

A la luz de estos datos, la investigacion
concluia que el “farmacéutico comunitario
es un profesional de especial relevancia
en los procesos de conciliacion, ya que es
el dltimo profesional sanitario en contacto
con el paciente antes de la administracion
del medicamento, y de hecho el estudio ha
evidenciado que su actuacién ha evitado
que ciertos errores lleguen al paciente”.
De ahi, agregaba, la necesidad de que par-
ticipe, junto con el resto de profesionales
sanitarios, en programas de conciliacion
coordinados y que se habiliten e incorporen
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herramientas en el trabajo cotidiano de la
Oficina de Farmacia que ayuden al proceso.
Otro estudio muy interesante, también promo-
vido por la Cétedra Avenzoar y expuesto en el
Congreso de Santander, y de resultados com-
plementarios a la investigacion antes citada,
fue el realizado sobre las causas asociadas a
estos errores de medicacion. La investigacion
concluyé que son los factores individuales los
Que estan mayoritariamente vinculados a es-
tos errores (43,93% del total de causas), por
encima de los problemas de comunicacion /
interpretacion (29,10% de los casos) y muy
por encima de las caracteristicas del régimen
terapéutico (8,62%), y las de la enfermedad
(7,78%). Dentro de los problemas de comuni-
cacion / interpretacion como causas de errores,
destacaron la receta en papel como soporte
deficiente, fallos en receta XXI, ausencia de
prescripcion electronica y dificultades en la co-
municacion entre profesionales sanitarios.

Un Gltimo estudio de la Cétedra Avenzoar
sobre errores en la medicacion, este centra-
do concretamente en el potencial de las TICs
para detectar, subsanar y prevenir estos erro-
res, concluye que la incorporacion de nuevas
tecnologias es muy Util para este proposito
y resulta compatible con la rutina de traba-
jo de la farmacia. En este sentido, considera
necesario avanzar en integrar los sistemas de
registros y notificacion en los programas de
gestion. En el estudio se detectaron 1.123

errores: 64,6% debidos a la prescripcion, y
26,9% debidos a la administracién. El 8,5%
de "otros” se repartid en: 2,7% dispensacion,
2,2% distribucion, 1,6% almacenamiento,
0,5% automedicacion, 0,5% seleccion / ad-
quisicion, 0,4% preparacién en farmacia, y
0,6% otras. El 21,40% de los medicamentos
que causaron errores de medicacion pertene-
cfan al grupo del sistema nervioso. El 18,80%
de los medicamentos pertenecian a la tera-
pia cardiovascular, y el 17,55% pertenecia al
grupo de enfermedades relacionadas con el
metabolismo / tracto alimentario. La mayoria
fueron errores sin dafio (99,28%). En se-

demencia diagnosticada. Ademas de los pro-
blemas mentales, los principales inductores de
la dependencia eran factores cardiovascula-
res y 6seos. El estudio arrojaba conclusiones
tan reveladoras y preocupantes como que el
43% declaraba no conocer sus enfermedades,
siendo las mas comunes las cardiovascula-
res (17%), sequidas por las oculares (14%),
problemas 6seos (12%) y diabetes y migrafia
(9%). En el 93% de los casos, los cuidadores
se encargaba de la medicacion, y un 7% asu-
mia la responsabilidad de su control, siendo
los cuidadores, en su totalidad, mujeres, y en

senta ocasiones fue necesario monitorizar
al paciente y sélo en dos ocasiones las
consecuencias derivadas del error provo-
caron dafio al paciente.

Ancianos

Uno de los posters que més llam¢ la aten-
cion, también realizado por la Cétedra
Avenzoar, analizo los problemas y necesi-
dades del anciano del entorno rural que
requiere cuidados y no puede llevar una
vida auténoma. En el estudio, el 73%
de los ancianos del estudio eran mujeres
frente al 27% de hombres. Un 60% vivian
en poblaciones de menos de 100 habitan-
tes. Su media de edad era de 86 afios. Un
56% comia de todo y en el plano psiqui-

co, casi el 50% presentaba algln tipo de
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su mayoria de nacionalidad extranjera y sin
formacion ni conocimientos sobre administra-
ion de medicamentos.

Impacto de las ultimas medidas

Otra interesante investigacion de la Cétedra
Avenzoar y del Colegio de Sevilla presentada
en el Congreso Nacional celebrado en San-
tander realizaba un andlisis comparativo de
cémo se ha abordado en las distintas Comu-
nidades Auténomas la implantacion de dos
normativas tan importantes como el nuevo
copago Y la exclusion de la financiacion pu-
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blica de un determinado grupo de medica-
mentos. El citado andlisis ha puesto de ma-
nifiesto la enorme variabilidad de modelos
de Receta Electronica, que superan incluso el
nimero de Comunidades Auténomas, todos
integrados con los Programas de Gestion y
todos con ficheros de intercambio XML/web
service, menos Andalucia que son TXT. En to-
das las Comunidades con Receta Electrénica,
el copago es gestionado a través de ésta. En
algunas comunidades los topes establecidos
en la normativa son gestionados por Rece-
ta Electronica y no es necesario proceder al
reembolso. En la mayoria sin embargo no
ocurre asf y es preciso el reembolso. Los
medicamentos excluidos son prescribibles
por el Sistema Publico en todos los casos y
estan incluidos en RE. Las excepciones son
prescritas por el médico pero sujetas a dis-
tintos sistemas de control.
Muy comentado fue también el poster del
Colegio sobre el impacto que ha tenido el
IRPF de los farmacéuticos de los Reales
Decretos Leyes (RDL) 5/2000 y 4/2010, de
racionalizacion del gasto farmacéutico, y el
RDL 8/2010, que ha establecido una de-
duccion adicional sobre los medicamentos
dispensados por las OF al Sistema Nacional
de Salud. El estudio, ademas de mostrar una
reduccién de la cuota liquida del 27,93%,
como resultado de ambas medidas, ha pues-
to también de manifiesto que, como conse-

cuencia de la menor recaudacion por parte del
Estado, el porcentaje de efectividad de estos
decretos se ha visto reducido a un 43,95%.

Nuevos servicios

La investigacion sobre nuevos servicios y
campos complementarios de actuacion de
la oficina de farmacia centré la atencion
de un numero importante de posters. Asi,
una presentacion realizada por el Colegio y
Cecofar, sobre la posibilidad de desarrollar
nuevos servicios remunerados, concluia que
estos servicios, coordinados por los colegios
profesionales, pueden facilitar a la Farmacia
“el camino hacia una evolucién adecuada,
garantizando su universalidad, ayudando a
su rentabilidad y reforzando su funcién sani-
taria ante la sociedad”. No obstante, sefiala-
ba que el desarrollo ordenado de la “Cartera
de servicios” exige una comision de trabajo
para cada uno integrada por especialistas en
los distintos servicios, y subrayaba la necesi-
dad de realizar tanto estudios de rentabilidad
como planes de formacion especificos.
Precisamente sobre uno de los nuevos servi-
cios més en boca de todos, el SPD, también
se presentaron dos posters. En el primero de
ellos se hacfa hincapié en el interés desperta-
do en la oficina de farmacia, y el rapido pro-
ceso de acreditacion y formacion desarrolla-
do entre 326 farmacéuticos de 195 Oficinas
de Farmacia a través de seis talleres formati-
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vos celebrados por el Colegio de Sevilla, cinco
en la capital y uno en la provincia. Por otro
lado, hay que destacar la presentacion de un
segundo poster por un grupo de farmacéuticos
andaluces en el que se propone una formula
para el establecimiento del precio de este servi-
cio, y concluye en todo caso que “es importan-
te disponer de una herramienta que permita
calcular de manera objetiva el coste que pueda
suponer para el paciente la elaboracion de los
sistemas personalizados de dosificacion”.
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Finalmente, en este campo de la Farmacia
que viene, también se presentd un poster
con los resultados del programa Sdcrates en
|a farmacia sevillana, programa de MSD y del
Colegio de Sevilla para ayudar a que puedan
adaptarse y responder mejor a su entorno,
prestar nuevos servicios vinculados a la ges-
tion de la salud, y también para mejorar su
gestion empresarial. El poster mostraba que
a través de los servicios ‘on line" de Socrates
se han registrado entre mayo y septiembre
de 2012, un total de 207 colegiados, lo que
representa un 7,15% del total de colegiados
de Sevilla y un 6,5 % del total de inscritos
en Espafia en el programa (3.170). Asi pues,
en tan solo 3 meses, Sevilla figura en cuarto
lugar en nimero absoluto de registrados y en
tercer lugar en la utilizacion de los recursos
disponibles en el programa.

Il Jornadas Abiertas

La informacion recogida en las Il Jornadas
Puertas Abiertas celebradas en Sevilla el 17 de
mayo bajo el lema “Tu farmacia, espacio de
salud”, proporcionaron también material para
dos interesantes presentaciones en el Congre-
so de Santander. A partir del analisis de 171
encuestas rellanadas por los participantes en
las jornadas, la primera de estas presentacio-
nes ponia de manifiesto que, al margen de la

dispensacion de medicamentos, los servicios
que ofrece la OF con mas demanda por par-
te de los pacientes son las de Dermofarmacia
(57%) y Nutricién y Dietética (35%). En cuanto
alos nuevos servicios descubiertos por los asis-
tentes figura en primer lugar Plantas Medici-
nales (52%), sequido por Homeopatia (45%).
El 91% de los asistentes considerd el servicio
prestado desde las Oficinas de Farmacia como
bueno o muy bueno. El segundo poster, centra-
do en ojos y oidos, y con conclusiones basadas
en 90 respuestas por parte de los participantes,
mostraba que casi el 90% de los encuestados
se declaran conocedores y conscientes de la
necesidad de la higiene en ojos y oidos, y casi
un 70% considera muy dtiles los consejos pro-
porcionados por la farmacia.

Otros

En materia de formulacién magjistral, otro pos-
ter del Colegio de Sevilla destacaba el auge de
la formulacion magistral oral en pediatria, es-
pecialmente para neonatos y prematuros, en-
tre las farmacias de Sevilla, consecuencia del
vacio terapéutico existente en determinadas
patologias pedidtricas como las gastrointesti-
nales y cardiovasculares principalmente, y po-
nia de manifiesto el gran servicio que las far-
macias prestan a la sociedad, y concretamente
a la poblacion infantil, “al colaborar con la
Farmacia de Hospital en la elaboracion de me-
dicamentos que les son necesarios y que solo
es posible obtenerlos mediante la formulacién
magistral”. Segun el estudio, los cinco princi-
pios activos mas consultados, tanto telefonica
como personalmente, para su preparacion en
formulacion oral pedidtrica son: Omeprazol
(752); Ranitidina (582); Propranolol (250);
Enalaprilo (208); Furosemida (76).

Otro poster destaco igualmente la gran
contribucién que puede realizar la Farmacia
en materia de informacion sobre vacunas,
destacando el éxito del curso y la campafia
de difusion promovida por el Colegio. Final-
mente, otro poster mostrd los resultados del
V Congreso de Medicamentos Huérfanos y
Enfermedades Raras, en el que participaron
300 congresistas que asistieron a ocho me-
sas redondas, con 40 ponencias, 27 posters y
7 presentaciones orales.
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Presentacion del Documento de Consenso
sobre Adherencia Terapéutica en nuestro Colegio

Cuatro millones de andaluces padecen una patologia crénica.

En Andalucia hay mas de cuatro millones de
pacientes cronicos. De ellos, casi la mitad no
cumple su tratamiento. Estas son las principa-
les conclusiones del Documento de Consenso
sobre Adherencia y Cumplimiento Terapéutico
presentado en el mes de octubre en nuestro
Colegio, con el titulo ‘Una aproximacion mul-
tidisciplinar al problema de la adherencia tera-
péutica en las enfermedades cronicas: estado
de la situacion y perspectivas de futuro’. Este
libro pone de manifiesto que el impacto de la
adherencia o cumplimiento terapéutico es un
problema sanitario de gran magnitud. En pa-
labras del Dr. Manuel Ollero, coautor del libro
y director del Plan Andaluz de Atencién Inte-
grada a Pacientes con Enfermedades Crénicas:
“los datos que arroja la evidencia disponible
asf lo confirman: el incumplimiento en Anda-
lucia afecta a casi al 50% de los pacientes con
tratamientos crénicos y al 20% de los pacien-
tes con agudos”.

En el transcurso de la presentacion, el Dr. Olle-
ro indico, asimismo, que de estos pacientes
crénicos, mas de 360.000 son polimedicados
y, de ellos, mas de 36.000 toman diariamente
cinco medicamentos. Al acto de presentacion,
presidido por Manuel Pérez, acudieron ademés
de Ollero, el Dr. Emilio Marquez, secretario y
coordinador del Grupo de Adherencia e Inercia
Terapéutica de la Sociedad Espafiola de Hiper-
tension-Liga Espafiola para la Lucha contra la
Hipertension Arterial (SEH-Lelha), y la Dra. Ana
Aliaga, secretaria general del CONGRAL, ade-
mas de responsables de MSD, laboratorio que
ha colaborado en la iniciativa.

Objetivo de la elaboracion del
documento

El objetivo de este documento de trabajo es
el de concienciar sobre impacto real y alcance
del incumplimiento terapéutico en enfermos

cronicos para discernir como
afecta a su salud y al sistema
sanitario y, de esta manera,
trazar las lineas a sequir para
minimizar los costes asocia-
dos al incumplimiento con
la elaboracion de programas
especificos para favorecer la
adherencia a los tratamien-
tos.

Durante la  presentacion,
Emilio Marquez destaco que
“el impacto de la falta de
adherencia al tratamiento
farmacolégico alcanza cifras
relevantes y describe el verda-
dero alcance de este proble-
ma sanitario. Concretamente
en Espafia, las cifras del in-
cumplimiento de las medidas
higiénico-dietéticas en los pacientes hiperten-
sos estan alrededor del 85%. Asimismo, seguin
la evidencia recogida en este documento exis-
ten abundantes referencias que relacionan la
falta de cumplimiento de los tratamientos con
un aumento de la morbimortalidad”.

“Por ello -contintia Marquez- ademas de pro-
vocar un descenso en la calidad de vida del
paciente y de poner en riesgo su salud, genera
costes considerables”.

Por su parte, Ana Aliaga, sefialé que “la far-
macia, como establecimiento sanitario mas
accesible a los ciudadanos, tiene un papel fun-
damental a la hora de mejorar la adherencia
a los tratamientos. De hecho, la intervencion
de los farmacéuticos, profesionales sanitarios
expertos en farmacologia, ha demostrado su
eficacia como estrategia para aumentar el
cumplimiento en enfermedades como dia-
betes mellitus, hipertensién o dislipemias”.
Aliaga afiadié que “la farmacia puede ofrecer

Pie de foto, de izquierda a derecha: Dr. Emilio Mérquez Contreras,
secretario y coordinador del Grupo de Adherencia e Inercia Terapéutica
de la Sociedad Espanola de Hipertension; Sara Cebrian Cuesta,
gerente de Comunicacion y Relaciones Pblicas de MSD; Manuel
Pérez, presidente del Colegio; Dra. Ana Aliaga, secretaria general del
CONGRAL; Carmen Lopez-Lavid, directora de Comunicacion de MSD; y
el Dr. Manuel Ollero, director del Plan Andaluz de Atencion Integrada a
Pacientes con Enfermedades Cronicas.

diferentes servicios dirigidos a la mejora de la
adherencia como son el uso de Sistemas Per-
sonalizados de Dosificacion o el Seguimiento
Farmacoterapéutico, entre otros, aprovechan-
do también el uso de nuevas tecnologias.
Ademés, el farmacéutico, dentro de su labor
asistencial, ofrece a los pacientes informacion
y formacion de calidad, imparcial y personali-
zada sobre los medicamentos, contribuyendo
aque entienda la importancia de un adecuado
cumplimiento”.

Por dltimo, segiin Manuel Ollero, “diversos
estudios advierten que la falta de adherencia
terapéutica puede llegar a condicionar hasta
un tercio de los ingresos hospitalarios y, a pe-
sar de todo, los planes de salud y las politicas
sanitarias rara vez tienen en consideracion este
problema: potenciar la adherencia al trata-
miento constituye una de las mejores medidas
de ahorro y una gran contribucién a frenar el
gasto sanitario”.
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Gran acogida de las sesiones
informativas sobre “Novedades
en Farmacia, Facturacion y
Dispensacion de Receta XXI”

A finales del mes de octubre comenzaron en el Colegio una
serie de sesiones informativas para Farmacéuticos y perso-
nal de la Farmacia con el fin de informar y solventar dudas
en torno a los recientes cambios introducidos en el proceso
de dispensacion-facturacion de Receta XXI, que han supuesto
importantes modificaciones en la labor diaria de la Oficina de
Farmacia. Los aspectos tratados van desde la gestion de caidas
masivas, al aplicativo de férmulas magistrales; e_nomenclator;
dispensacion a través de Call-Center; mensajeria colegial, ges-
tor documental o cuarto almacén, entre otros. Participan en
el encuentro los departamentos de Informatica, Técnico y de
Facturacion del Colegio. Ante el éxito de la primera sesion, ce-
lebrada el 30 de octubre, se programaron nuevas sesiones para
satisfacer la demanda y expectativas generadas. Asi, ademas
de la del dia 30, se han celebrado nuevos encuentros los dias
7, 8'y 13 de noviembre, que continuaran los proximos 22 y 28
de noviembre, y 12 y 13 de diciembre.

" r undacion avenzoar

La Catedra Avenzoar pone
en marcha el curso “Nuevas
Tecnologias Aplicadas a la
Oficina de Farmacia”

Desde el pasado dia 16 de
octubre estd en marcha
el curso impulsado por
la Catedra Avenzoar so-
bre “Nuevas Tecnologias
Aplicadas a la Oficina de
Farmacia”, asignatura de
Libre Configuracion. La asistencia a las sesiones es gra-
tuita, no es necesario asistir a todas, sino a aquellas que
resulten para cada profesional de mayor interés. La tema-
tica esta dividida en seis bloques: Terapias personalizadas
y Nuevas Tecnologias; Gestién Informatica del Punto de
Venta; Atencion Farmacéutica e Integracion Bot Plus; Sis-
temas de Calidad en la Oficina de Farmacia; Aplicacion de
las Nuevas Tecnologias a la OF; Exposicion y organizacion
de trabajos cientificos, etc... El curso finalizara en el mes
de mayo con una conferencia de clausura.

Jornada sobre
la Receta Médica B

Un afio més, a finales del mes de no- |
viembre, concretamente el proximo dia |
23, la Fundacion Avenzoar celebrara |
sus ya tradicionales jornadas sobre | M.,
Receta Médica, en la que estudian- ff' o
tes de Ultimos cursos de Medicina
y Farmacia tienen la oportunidad
de compartir una jornada que pre-
tende promover la colaboracion |
profesional de los futuros médicos |-
y farmacéuticos en su actividad
asistencial. El vicepresidente del Co-
legio de Médicos de Sevilla, Antonio Gutiérrez; nuestro
companfero Jaimen Roman, experto en Atencion Farma-
céutica; Juan Pedro Vaquero (Secretario del Colegio); Ma-
nuel Ojeda (Vicepresidente) y Esther Talldn, jefe de Seccion
de Suministros Farmacéuticos del SAS, seran los ponentes
del encuentro, en el que se abordaran, entre otros aspec-
tos, las relaciones médico-farmacéuticos en AP; la Aten-
cién Farmacéutica; la receta electrénica o la prescripcion y
dispensacién por principio activo.

/
|
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Conferencia sobre “Plantas medicinales
en la Oficina de Farmacia: medicamentos
tradicionales”
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A mediados del mes de octu-
bre tuvo lugar en el colegio
una conferencia sobre Plantas
Medicinales, organizada por
la Vocalfa, a cargo de Lucia

Séenz Sudrez. En la imagen,

con la vocal, Milagros Olias.

Modulo 111 del Programa “La farmacia,
comprometida con tu salud”

En colaboracién con Instituto de Formacion Cofares, se impartié en el Colegio a pri-
meros de octubre el Mddulo Il de “La farmacia, comprometida con tu salud”; un pro-
grama de formacién que pretende ofrecer al farmacéuticos los conocimientos y herra-
mientas para diferenciarse como establecimiento sanitario en |a venta de productos de
autocuidado, potenciandola. En este caso, las ponencias versaron sobre la indicacion
farmacéutica en patologias leves en la edad adulta (hombres y mujeres).

FARMA- X

CECOFAR pone en marcha
junto al Instituto Internacional
San Telmo el Curso Superior
en Direccion de Oficinas

de Farmacia

La presentacion de ﬂ ‘l

este curso, que se i
organiza por prime-
ra vez, tuvo lugar en
las instalaciones de
la Escuela de Nego-
cios en el mes de oc-
tubre. El curso preten-
de aportar una vision
global de la direccién
de la Farmacia como empresa y esta diri-
gido por Juan Paneque y Pablo Cuadrado,
que participaron en la sesion de presenta-
cion junto al profesor Eduardo Olaya, que
dirigié una sesion en la que se aplico el
Método del Caso, principal metodologia
de ensefianza empleada en las escuelas de
negocio de mayor prestigio. A la sesion de
presentacion del curso asistié una nutrida
representacion de directivos de la Coope-
rativa, asi como numerosos farmacéuticos
andaluces y extremefios. El curso dard co-
mienzo el proximo 23 de enero.

Dispensacion de Medicamentos y Receta
Médica, en Osuna

En su interés por extender las actividades de formacion fuera de la capital, el Colegio
organizo en la Escuela Universitaria de Osuna un curso sobre “Dispensacion de Me-
dicamentos y Receta Médica”, que tuvo lugar los pasados 3 y 4 de octubre. El curso
formaba parte del Plan de Formacién Continuada Bonificado del Colegio.

Cerca de 400 seguidores
en @cofsevilla {Todavia
no sigues a tu Colegio?

Seguimos creciendo en las redes so-
ciales. Poquito a poco, cada vez méas
compafieros se animan a seguir la ac-
tualidad de su Colegio y de la Far-
macia a través de los perfiles del
COF Sevilla en las redes sociales.
En Twiter ya somos cerca de 400.
Siguenos en @cofsevilla y también
en Facebook.
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El Ministerio homogeneiza el precio
de productos de Ortopedia y Dietoterapicos
para todas las CC.AA.

El Ministerio de Sanidad aprobd en el
mes de octubre una Orden Ministerial y
un Real Decreto que homogeneizan el
precio de los productos Dietoterapicos y
de Ortopedia incluidos en la Cartera Ba-
sica de Servicios del SNS. De efecto mas
inmediato (se aplicara en la facturacion
del mes siguiente a su entrada en vigor,
en febrero de 2013) es la orden que re-
gula los dietoterapicos. Fija un factor
de facturacion comdn a todas las auto-
nomias (en precios mas bajos de 100
euros, de 1,216012; de 100 a 200 euros,
de 1,202501; a partir de 200 euros, de
1,176360) que se aplica al precio de ven-
ta de laboratorio. Con la correccion, Sani-
dad espera un ahorro de 55 millones de
euros, que se detraen de los ingresos de
la Farmacia y la Distribucién, basicamen-
te. Por su parte, los productos de Orto-
pedia se regiran por un sistema de apor-
tacion similar al de los medicamentos
pues junto a la Orden de Dietoterapicos,
el BOE del 3 de noviembre recogi6 el RD
1506/2012, que regula la cartera comun
suplementaria de prestacion ortoprotési-
ca del SNS, que fija las bases para un sis-
tema de precios maximos de financiacion
de articulos de Ortopedia (ambulatorios y
hospitalarios).

Asi, se homogeneizaran el catélogo de
productos ortoprotésicos financiable y la
aportacion del paciente (ahora diferente
en funcion de cada autonomia). Eso si, su
entrada en vigor est4 condicionada por la
definicién de cada uno de los grupos por
tipo de producto, algo asi como los con-
juntos homogéneos de los farmacos. De
hecho, el texto sugiere que los productos
deben incluir una “denominacién genéri-

U

ca” para estar dentro de la oferta. Todo
apunta a un sistema similar al de los me-
dicamentos: cuando se defina un grupo
con su correspondiente precio maximo,

las empresas lanzaran ofertas por debajo
de ese precio y tendran que garantizar
suministro por lo que “puede dejar fuera
a algunos fabricantes o distribuidores”.

Copago en Dietoterapicos

Criterios basicos de aportacion, segun usuario.

1. Exentos de aportacion. Productos destinados a procesos de larga duracion, sin
alternativa médica nutricional. Suelen ser para trastornos metabélicos complejos
en los que los dietoterapicos son la Unica fuente de alimentacion del paciente.

2. Aportacion reducida. Productos de nutricion enteral, dirigidos a pacientes con
determinadas patologias o en situaciones clinicas en las que no pueden cubrir sus
necesidades nutricionales con alimentos de consumo ordinario.

3. Aportacion normal. Productos para tratamientos alérgicos. Son formulas para la
alergia e intolerancia a las proteinas de la leche de vaca. Los pacientes abonaréan
cantidades que no superan el coste de alimentacion basica del lactante sano.



Copago
en Ortopedia

Tabla de aportacion y exen-
ciones en Ortopedia.

1.

Beneficiarios con una renta igual
o superior a 100.000 euros paga-
ran un 60%.

. Beneficiarios con una renta de

entre 18.000 y 100.000 euros
pagaran el 50%.

. Asegurados activos y sus bene-

ficiarios no incluidos en los dos
rangos anteriores pagaran un
40%.

. Pensionistas y sus beneficiarios

pagaran un 10%.

Por los grupos de aportacion re-
ducida (protesis externas, sillas
de ruedas, ortesis, ortoprotesis
especiales y renovacion de los
componentes externos de im-
plantes quirdrgicos) se pagara el
10%.

. Estan exentos de pagar: afecta-

dos de sindrome toxico; disca-
pacitados beneficiarios de pres-
taciones sociales y economicas;
perceptores de rentas de integra-
cién social o rentas no contributi-
vas; parados sin derecho a subsi-
dio de desempleo y personas que
necesiten tratamientos derivados
de un accidente laboral o enfer-
medad profesional (la financia-
cion corre a cargo de la mutua
del trabajo).

. Personas incluidas en las mu-

tualidades de funcionarios, que
aportaran el 30%.

FARMA-

Los presupuestos de la Consejeria
de Salud en Farmacia para 2013
se reducen en 222 millones de euros

La Consejeria cuenta con que el TC levante la suspension cautelar
de la subasta para seguir adelante con el concurso de moléculas.

La Consejeria de Salud de la Junta de An-
dalucia ha presupuestado en 1.642 mi-
llones de euros el gasto en Farmacia para
2013, concretamente 222 millones de

La ptreccion eeneral
de rarmacta del
mMinisterto dice

Que, SL eso ocurre,
oBligard a La
tndustria a Bajar
Los prectos a nivel

nactonal
]

euros menos, que son los que Salud espera
ahorrar con la subasta. Si, con la subasta,
pues la Consejera ha anunciado que confia
en que el TC levante a final de afio la sus-

pension cautelar que pesa sobre ella para
poder sacar a concurso el resto de los prin-
cipios activos mas demandados, basica-
mente, hasta alcanzar el ahorro esperado.
Al quite de sus declaraciones ha salido el
Director General de Farmacia del Ministe-
rio, Aqustin Rivero, quien ha sefialado que
si la Junta sigue adelante con la subasta,
exigira a los laboratorios que pongan el
mismo precio a todo el territorio nacional,
es decir, que bajen el precio para todas las
CCAA. A este respecto la consejera ad-
vierte de que si el Gobierno plantea esta
cuestion, se crearfa “un problema compli-
cado” a la industria. “No es lo mismo que
un laboratorio haga una oferta de precios
bajos para un mercado que le garantiza la
compra de sus productos que para uno que
no lo puede hacer” ha dicho la Consejera.
“En ese caso —segun Montero- entrarian
en funcionamiento los mecanismos de res-
peto a la competencia y eso esta regulado,
no s6lo como materia farmacéutica sino en
la ley de concursos publicos del Estado”.
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Este afio, las Fiestas en Honor de nuestra patrona, la
Inmaculada Concepcién, cuentan con un importante
programa cultural, previo y posterior a los actos cen-
trales de la celebracion, el XXXIV Pregdn de la Pa-
trona, que este afio estara a cargo de nuestro com-
pariero, Manuel Arenas, y la Misa y Ofrenda Floral a
la Virgen (8 de diciembre). Asi, el miércoles 21 de
noviembre, tendra lugar, organizada por Avenzoar,
una visita guiada a los Reales Alcazares; para el
dia 28 se ha organizado una visita al Convento
del Espiritu Santo, guiada por el profesor Jesus
Miguel Palomero; el 3 de diciembre, la ya men-
cionada presentacion de la primera novela de
nuestro compafiero Manuel Machuca y, el 12 de
diciembre, la Fundacion ha organizado también una visita
comentada a la exposicion temporal Murillo y Justino de Neve, en
el Hospital de los Venerables (Fundacién Focus Abengoa).

Nombres propios

Francisco Javier

Guerrero. Alfonso Pedrosa.

Nuestro compafiero Francisco Javier Guerrero,
presidente de la Sociedad Espafiola de Farma-
cia Rural, junto a la Universidad de Sevilla y
con la colaboracién de Synaptica, portal de
biomedicina y salud que dirige el periodista Al-
fonso Pedrosa, pusieron en marcha en el mes
de octubre una inicaitiva verdaderamente bri-
llante: el | Curso de Extension Universitaria Sa-
lud y Comunidad Rural, que se ha venido cele-
brando durante los sabados de ese mes y hasta
el 17 de noviembre en el aula Guadalinfo de
El Madrofio, donde Francisco Javier Guerrero
tiene su botica. Las sesiones, que han contado
con interesante panel de expertos, han podido
seguirse ademas en directo por Internet.

Actividades
del Grupo
de Jubilados

Cada vez son mas las actividades y mayor el nimero
de incorporaciones al Grupo de Jubilados del Co-
legio, que se retne al menos una vez al mes para
poner en comun inquietudes y organizar sesiones de
cultura, ocio, etc... La Ultima tuvo lugar el pasado
dia 21 de noviembre, con la conferencia impartida
por nuestro compafiero Joaquin Herrera Carranza
sobre “El protagonismo histérico de Sevilla en la

proclamacion del Dogma de la Inmaculada”, que se
celebrd en el Salon de Actos del Colegio.

Tras el fallecimiento de nuestro querido compafiero
José Zambrano “ide6logo” de este grupo, cuya ma-
yor ilusion era dar forma a un proyecto de residen-
cia para mayores para farmacedticos, ha tomado el
relevo para dar impulso a las actividades del grupo
de jubilados Joaquin Herrera.

La frase

NoO pagar a Las farmactas s mwo pagar los

meALeamentos que nwecesita la /wblﬂc[ n

Carmen Pefia, presidenta del Consejo General de COF.

Jordi de Dalmases, presidente del COF de Barcelona.



Siguenos

Ahora tambi

n puedes seguir

COLEGIO OFICIAL DE
FARMACEUTICOS DE SEVILLA

REAL E ILUSTRE
COLEGIO DE FARMACEUTICOS
DE SEVILLA





