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D. MANUEL FUENTES
Presidente del Colegio Oficial de
Farmacéuticos de Granada

La actualidad farmacéutica de los dos Ultimos meses ha situado en el centro del debate el perfil
del farmacéutico en el sistema sanitario del futuro. En este nimero de Granada Farmacéutica se
pueden encontrar algunos de los elementos de juicio para esta reflexion.

Las compaiieras del CIM presentaron hace algunas semanas un poster en el lll Congreso de Far-
macia Comunitaria, que incide en un aspecto que se viene trabajando en este Colegio desde
hace varios afios: la relacion farmacéutico-médico. Es una de las claves para que la atencion al
paciente gane en calidad y seguridad. Las reuniones que se mantienen entre profesionales ya se
han convertido en un instrumento (til para reforzar las garantias que ofrece el sistema y el rol que
desemperia el farmacéutico, como agente mas proximo al paciente.

Esa idea de proximidad fue el lema del XV Congreso Nacional Farmacéutico, celebrado en Badajoz,
donde una vez mas se repasaron las virtudes que atesora el modelo de farmacia espafol. Aparte
de su accesibilidad, calidad y cercania, se hizo especial énfasis en dos aspectos esenciales para
el futuro de la profesion: el farmacéutico como profesional mas cualificado para idear y disefiar
medicamentos o participar en su obtencion, y en la formacion continuada y asistencial como base
de toda su actividad.

La formacion de los profesionales sanitarios constituye una cuestion primordial en nuestro sistema,
ya que su adecuacion a las necesidades de la poblacion y su agilidad para incorporar los avances
cientificos del momento, son fundamentales para mejorar la gestion de los recursos disponibles y
contribuir a una mayor eficiencia del sistema.

Precisamente, en el Il Congreso Nacional de Farmacéuticos Comunitarios se abordd la labor asis-
tencial del farmacéutico, de la que informa esta revista a través de un amplio reportaje.

Son estos algunos de los pilares del farmacéutico del siglo XXI: formacion continuada, una relacion
mas estrecha con el resto de agentes sanitarios y atencion cualificada y de calidad al paciente.
Desde el Colegio Oficial de Farmacéuticos de Granada seguimos apostando por ese camino. Un
camino que nos sitlla como referentes del sistema, al estar a pie de calle ayudando a mejorar la
salud de nuestros pacientes.
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Actualidad CIM Reportaje
XV Congreso Nacional Farmacéutico Relacion farmacéutico-médico [l Congreso Nacional de Farma-
céuticos Comunitarios
Actualidad Actividades formativas Formacion

Actualidad Programa Novapyme Plantas Medicinales en invierno

Sorteo Viajes al Caribe y a Roma
Actualidad Nuevo servicio de AMA Consulta juridica

Actualidad Tesis de D. Sebastian R. Martinez Entrevista
Especialidad de Psiquiatria Infanto-Juvenil

Farmacéuticos de ayer y de hoy

Formacion Nutricion para lactantes (1)
Consulta al CIM Vacunas antigripales
La farmacia de. .. Aimanjayar

Asi nos ven El examen de los pacientes
Anuario 2008 en Granada Farmacéutica

FE DE ERRATAS: En el nimero 15 se publicd una entrevista a la presidenta de la Asociacion de Fibrosis Quistica
de Granada, que es D?. Inés Robles y no D?. Inés Delgado. Reciba nuestra disculpa por el error.
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ACTUALIDAD

FORMACION

Numerosas actividades
formativas tras las
vacaciones de verano

TEXTO: GRANADA FARMACEUTICA
FOTOS: J. GOMEZ

Videoconferencia “Piel sana, cabello sano”

El Consejo General de Colegios Oficiales de Farmacéuticos, en colaboracion
con los Laboratorios Vichy, organizé una videoconferencia sobre cuidados de
la piel y del cabello, a la que se unio el Colegio Oficial de Farmacéuticos de
Granada. Como en ocasiones anteriores, el debate pudo seguirse a través de
la pantalla gigante del salon de actos colegial, y contd con la participacion de

LG formoaon, una de |GS un grupo numeroso de farmacéuticos.

actividades més valora-
das por los colegiados,
volvié a ser protagonis- RPN By - - -
fa tras el verano. Varias :
charlas sobre dermo- =
farmacia, plantas me- '
dicinales y el arranque -
del ciclo “Jueves, Salud” ‘

4L COMO ES LA SALUD DE
NUESTRO CABELLO?

% Sie===-

Siguientes Objetivo: ampliar
el ambito de la piel sana

despertaron la atencién
de numerosos farma-
céuticos, que asistieron
masivamente para ac-
tualizar sus conocimien- ;

tos. -

Dos instantes de la videoconferencia organizada por el Consejo General.
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Duodécima edicion del ciclo “Jueves Salud”
Un afo mas, Jueves Salud ha despertado el interés de nume-
rosos colegiados. El ciclo de conferencias formativas, que este
ano cumple la duodécima edicion, se abrid con la intervencion
de D. Alfonso Ruiz-Bravo Lopez, Catedratico de Microbiologia
de la Universidad de Granada, quien disertd sobre los grupos
generales de antimicrobianos y sobre la farmacologia de be-
talactamicos. El Salon de Actos registro una masiva afluencia
de farmaceéuticos. El ciclo de conferencias, que se extendera
hasta mayo de 2009, se ocupa en esta ocasion de la atencion
farmacéutica en infecciones.
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D. Manuel Gomez Prieto presenta el nuevo ciclo de charlas e introduce a
D. Alfonso Ruiz-Bravo Ldpez.

ACTUALIDAD

En la imagen, D. Manuel Gdmez Prieto, D. Alfonso Ruiz-Bravo Lopez y D@,
M? José Ferrer, antes de iniciarse la conferencia inaugural.

D. Alfonso Ruiz-Bravo Lopez, Catedratico de Microbiologia de la Universidad
de Granada, durante su ponencia.
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ACTUALIDAD

Descansa con Flores de Bach

La Vocalia de Plantas Medicinales y Homeopatia abri6 las jornadas formativas de octubre con una charla organizada en colaboracion con los Labo-
ratorios Diafarm, que volvio a contar con el respaldo de los farmacéuticos. D?. Laura Bestugé, técnico de formacion del Laboratorio, fue la encargada
de pronunciar la conferencia. Al finalizar el acto, se sirvié una copa de vino por gentileza de Laboratorios Diafarm.

D?, Laura Bestug, de Laboratorios Diafarm. D2, Celia Perales, Vocal de Homeopatia y Plantas Medicinales, introduce

a la ponente.

Puesta al dia en depresion
La Secretaria del Colegio organizo el
pasado mes de octubre una charla
para actualizar conocimientos sobre
la depresion. En colaboracion con los
Laboratorios Lundbeck, el Prof. Dr. D.
Rafael Navarro Pichardo, Profesor Ti-
tular de Psiquiatria de la Universidad
de Granada y Médico Psiquiatra en el
Hospital Clinico San Cecilio, explicd los
(ltimos avances en el abordaje y trata-
miento de esta patologia.

D. JesUs Brandi, secretario del COF de Granada, presenta al Dr. Navarro.

Soluciones a la incontinencia desde la oficina de farmacia

El Colegio Oficial de Farmacéuticos de Granada
organizo el pasado mes de noviembre un taller
sobre incontinencia, que fue impartido por D?. Pu-

rificacion Castillo Duran, enfermera y especialista
en la materia. 20 farmacéuticos en ejercicio en
oficina de farmacia pudieron conocer de cerca

las alternativas, que se pueden ofrecer desde la
botica para mejorar la calidad de vida de quienes
padecen este trastorno.
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XV CONGRESO NA(IONA[ FARMACEUTICO
D. Manuel Fuentes: “La formacion
de los profesionales sanitarios
es una cuestion prioritaria”

El presidente del Colegio Oficial de Farmacéuticos de Granada y vicepresidente del Consejo
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ACTUALIDAD

General de Colegios Oficiales de Farmacéuticos, D. Manuel Fuentes, participd en el XV
Congreso Nacional Farmacéutico, celebrado en Badajoz, en una mesa redonda que abordé
la formacién continuada y especializada del farmacéutico.

TEXTO: G.F.
FOTO: CGCF

n su ponencia, D. Manuel Fuentes

resumio la repercusion que las no-

vedades legislativas y la situacion

internacional van a tener sobre la

formacion del farmacéutico, su ejer-
cicio profesional y su reconocimiento social. Du-
rante la presentacion destaco que “la formacion
de los profesionales sanitarios constituye una
cuestion primordial en nuestro sistema sani-
tario, ya que su adecuacion a las necesidades
de la poblacion y su agilidad para incorporar
los avances cientificos del momento, permitiran
una mejor gestion de los recursos disponibles y
una mayor eficiencia del sistema”.

Farmacia espaiola:
accesible, cercana y de calidad

El acto inaugural del XVI Congreso Nacional
Farmacéutico, celebrado en Badajoz bajo el
lema “El farmacéutico, un profesional cerca-
no”, contd con la presencia del presidente de
la Junta de Extremadura, D. Guillermo Fernan-
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El presidente del COF
de Granada participé en
la mesa redonda sobre
formacién continuada
y especializada del
farmacéutico

dez Vara; la consejera de Sanidad y Dependen-
cia, D® Maria Jesus Mejuto Carril; el secretario
general de Sanidad del Ministerio de Sanidad
y Consumo, D. José Martinez Olmos; el pre-
sidente del Consejo General de Colegios Far-
macéuticos, D. Pedro Capilla; y los presidentes
de los Colegios Oficiales de Farmacéuticos de
Céceres y Badajoz, D. Pedro Claros y D. Cecilio
Venegas, respectivamente.

Durante las 3 jornadas del Congreso, se hizo
énfasis en las virtudes del modelo farmacéu-
tico espafiol que, como recordd D2 Carmen
Pefa, sigue caracterizandose como uno de
los mas accesibles, de mayor calidad y cer-
cania de toda Europa.

Otras actividades

Sevilla, 15 de octubre de 2008
Jornadas Farmacéuticas
Andaluzas Informativas
“Bruselas: Situacion actual del Dictamen Motiva-
do sobre la Farmacia Espariola”

Madrid, 16-19 de octubre de 2008

XV Congreso Nacional

de Derecho Sanitario

Participacion como ponente en la mesa redonda
“El modelo espafiol de farmacia: su futuro”.

Badajoz, 22-24 de octubre de 2008

XVI Congreso Nacional
Farmacéutico

Mesa redonda: Formacion continuada y especia-
lizada del farmacéutico

Visita a la Base Aérea de Armilla
Junto a la Directora del CIM, D2, M2, José Ferrer,
el presidente visitd las instalaciones de la Base

Qrea de Armilla.

Granada Farmacéutica
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De izqda. a dcha. D. Mahdi Hadi, D2, Encarnacion Castro, D. Rafael Toledo y D. Luis Juan Martinez,

recogiendo el premio a la mejor iniciativa de 2006 en el VI Encuentro de Correo Farmacéutico.

APROFAGRA presenta un programa
gratuito de asesoramiento en
nuevas tecnologias

TEXTO: G.F.
FOTOS: Archivo

¢Qué es NOVAPYME?

Novapyme es un programa totalmente
gratuito, que se acerca directamente a las
empresas, hablando su lenguaje, detectan-
do sus carencias y proponiendo soluciones
reales. Cuenta con una red de agentes que
recorre la geografia andaluza con el propo-
sito de hacer ver a los empresarios que la
implantacion de TIC (tecnologias de infor-
macion y de la comunicacion) se traduce en
mejoras cualitativas y cuantitativas para sus
negocios.

¢Qué beneficios ofrece?

Se ofrece a las pymes una asesoria persona-
lizada y objetiva que les inicie con acierto en
la incorporacion a las TIC: asesoramiento en
necesidades de software, hardware, pagina
web, correo electronico, e-comercio, Internet,
formacion, aspectos legales (LSS, LOPD) se-
guridad informatica, ayudas e incentivos (Co-
munitarias, estatales, regionales...) para que

Granada Farmacéutica

inviertan con la debida informacion, dando
respuesta a sus necesidades.

Este programa, totalmente gratuito para las
empresas, se estructura en los siguientes
SErvicios:

e Diagndstico. Andlisis, posicionamiento y
documentacion del estado actual de la
empresa en la incorporacion de TIC.

o Asesoramiento. Basandose en el Diagnostico
y en los objetivos de la empresa, se propone
al empresario un abanico de las mejores so-
luciones TIC disponibles en el mercado.

e Acompafiamiento. Tras la decision por
parte del empresario sobre la adopcion de
las soluciones propuestas, se asesora en
la financiacion y se acompafa durante el
proceso de implantacion.

¢Quién impulsa NOVAPYME?

El programa ha sido desarrollado por la Con-
sejerfa de Innovacion, Ciencia y Empresa con
la coordinacion de RETA. El asesor provincial
del programa NOVAPYME, D. Fernando Hidal-
go, fue el encargado de presentar el progra-
ma a todos los asistentes al encuentro.

3)2 APROFAGRA

La empresarial farmacéu-
tica granadina (APRO-
FAGRA) organizé en julio
un encuentro entre sus
asociados y la Red de
Espacios Tecnolégicos de
Andalucia (RETA) con el
fin de presentar los servi-
cios que RETA ofrece a las
pymes andaluzas, dentro
de los cuales se encuen-
tra el programa NOVA-
PYME.

Oportunidades para las
oficinas de farmacia

Si bien es cierto que las farmacias cuentan
con equipos informatizados para llevar a
cabo su gestion interna (contabilidad, reali-
zacion de pedidos, etc.), muchas de ellas ain
no han explotado todas las posibilidades que
ofrecen hoy en dia las nuevas tecnologias,
que pueden aportar soluciones interesantes
para casi todas las actividades de la farma-
cia, desde la optimizacion del punto de venta
hasta la fidelizacion de los clientes.

Muchos de los empresarios asistentes se
inscribieron en el programa y en la actuali-
dad estan recibiendo asesoramiento por par-
te de un consultor tecnologico especializado
que las visita y asesora. Soluciones TIC como
CRM, pagina web, pantallas, sistemas de ali-
mentacion ininterrumpida, e-marketing, firma
digital y factura electrénica, son algunas de

@ecesidades detectadas en este secty
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SORTEO

El Colegio de Farmacéuficos sortea
viajes a Roma y al Caribe

2Quieres disfrutar de un destino de ensuefio en buena compaiiia? Por cortesia de Viajes Halcén,
el Colegio Oficial de Farmacéuticos de Granada sortea un viaje a Roma para dos personas y
otro al Caribe para dos personas también, entre todos los farmacéuticos colegiados que envien
correctamente cumplimentado el cupén recortable incluido en esta pagina.

Roma irradia historia por todos sus rincones:
el Coliseo, del siglo |, es el legado romano mas
importante; el arco de Constantino, la Domus
Aurea, conjunto de palacios que Nerén mandd
construir después del incendio de la ciudad;
la iglesia de San Pedro, donde se muestra el
Moisés de Miguel Angel; la arrogante opulen-
cia del palacio del Vaticano, la intemporalidad
del Foro, la conocida Fontana de Trevi, e inclu-
S0 la excesiva velocidad de un Fiat Bambino o
la factura de un caffe latte.

Mientras, el Caribe es un destino perfecto
para desconectar y relajarse en sus magni-
ficas playas.

CUPON RECORTABLE pA

1. En tu opinion, la iniciativa del Colegio al editar esta revista es...

Fecha de NaCimIENtO...........uurvervrrrerereeeeseereeeseneens [/
COdigo POStal .........cvvverirerieriecrecesins Localidad.............
TelEfono MOVl ..........evvvvevvrvervienrieerins Teléfono fijo.........eevvvnec,

[ Regular

3. ¢ Qué noticia, entrevista o articulo te ha gustado mas hasta ahora?.............ccc.cceevrierirns

Los viajes

Punta Cana

Estancia 7 noches / 9 dias.

Avion desde Madrid (clase turista). Hotel de 4 estre-
llas. Régimen alimenticio “Todo Incluido”. Distribucion
doble. Traslados Aeropuerto — Hotel - Aeropuerto y
seguro de viaje.

Roma

Estancia 3 dias / 2 noches.

Avion desde Malaga. Clase Turista. Hotel 4 Estrellas.
Régimen alimenticio: Alojamiento y desayuno. Distri-
bucion Doble. Traslados Aeropuerto - Hotel - Aero-
puerto y Seguro de viaje.

Condiciones en temporada baja y segun disponibilidad. Temporada alta (Navidad, Semana Santa, verano -entre el 15 de
junio y el 15 de septiembre-). Las tasas de aeropuerto (no incluido) las paga el cliente directamente en el aeropuerto.
Halcon Viajes debera recibir notificacion de la fecha deseada para realizar el viaje con una antelacion minima de 25 dias.
Viaje sujeto a disponibilidad aérea y hotelera a la hora de reservar.

[IMala [ Muy mala

% [ Muy buena [JBuena
2. Después de 16 nlimeros, me gustaria que Granada FArMACEULICA SE OCUPATA T .......u.vvvveuresuuurrreessssesssssseessessasessssessssssesessesss s

Enviar cupon integramente cumplimentado a: COLEGIO OFICIAL DE FARMACEUTICOS DE GRANADA. Revista Granada Farmacéutica. “Sorteo viajes 2008”. G/ San Jerénimo, 18-20. 18001 Granada.
Se admitirdn todas las cartas que cumplan estos requisitos y que hayan sido recibidas entre el 27 de noviembre de 2008 y el 31 de diciembre de 2008 a las 12 horas. El sorteo se efectuara en la sede del Colegio Oficial de Farmacéuticos
de Granada, en presencia de los Inspectores de Juego y Espectaculos Publicos, o funcionarios habilitados al efecto por la Delegacion del Gobierno de la Junta de Andalucfa, durante el mes de enero de 2009. Se notificaran los premios

Kalos ganadores por teléfono. Bases depositadas en la Delegacion del Gobierno de la Junta de Andalucia —juegos y espectaculos- (Gran Via de Coldn, 56. 18071 Granada) y disponibles en www.granadafarmaceutica.com
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El Consejo General
renueva Portal Farma,
el portal farmacéutico

Portalfarma.com, portal de la Organizacién Farmacéutica
Colegial, puesto en marcha en el afio 2000, ha renovado
su imagen adoptando un disefio mas atractivo, reestruc-
turando también los contenidos para facilitar su consulta

5 povial
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y ofreciendo un acceso a la informacion de forma &gil e
intuitiva. “El objetivo de este redisefio es seguir creciendo

n s . N MOTICAS
y acercar la informacion del medicamento y la Farmacia a )
todos los publicos interesados: ciudadanos, periodistas, far- = — - - TS
macéuticos, estudiantes de Farmacia, asi como al resto de . e L

profesionales de la Salud”, sefiald Carmen Pefia. El portal
Qenta con una media de 8.000 visitas diarias.

NUEVA PRESTACION

AMA incorpora a sus seguros un servicio

de asistencia informatica remota

AMA (Agrupacién Mutual Aseguradora) incorporé el pasado 15 de septiembre a toda su cartera de

seguros multirriesgos la garantia de asistencia informética remota (A.l.R.)

TEXTO: GF

Con este nuevo servicio se pretende dar respuesta
a la demanda, cada vez mas frecuente, de aseso-
ramiento y resolucion de problemas en materia de
equipos y programas informaticos, tanto en el ambito
privado como profesional de los mutualistas.

La citada garantia incluye, entre otros, los siguien-

tes servicios:

e Asistencia Informatica Remota, tanto para hard-
ware como software.

e Backup Remoto (copias de seguridad).

e Recuperacion de la informacion almacenada.

e Asistencia in situ.

El acceso a los citados servicios se
podré realizar a través del ndmero
902 611 742 que la Mutua pone a
disposicion de sus clientes, o de su
pégina web:
WWW.amaseguros.com

correduria de

RODRIGUEZ Y AGUILA S.L.
Seguros

Seguros Generales

Automavil - Hogar + Comercio
Planes de Pension « Vida

GRAN VIA, 21

= 902 40 80 20

Fax: 958 40 52 51

mandoE rodngaslyaguder com

Granada Farmacéutica

Seguros Financieros

Hipotécas
Préstamos Personales « Leasing

ks pl:clzlllz;id(_l.s €Mn Seguros

para farmaccéuticos
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TESIS DOCTORAL
D. Sebastian R. Martinez
obtuvo la maxima calificacion
en la defensa de su tesis

D. Sebastidn R. Martinez, farmacéutico comunitario y titular de oficina de farmacia en Granada, defendid su tesis docioral
el pasado 21 de ociubre. Su trabaio, fitulado “Efectos de la intervencion farmacéutica en pacientes con presién arterial
elevada sin tratamiento farmacoldgico para la hipertension”, obtuvo lo médxima calificacion: sobresaliente cum laude.

TEXTO: GRANADA FARMACEUTICA
FOTOS: S.R.M.

| acto de defensa de la Tesis Doc-

toral comenzo con una exposicion

oral del trabajo. Tras las felicita-

ciones del Tribunal, D. Sebastian R.

Martinez respondid a las preguntas
por espacio de una hora y, tras la deliberacion,
le fue concedida la méxima calificacion: so-
bresaliente cum laude.

En su investigacion, D. Sebastian R. Martinez
recopild datos de 43 oficinas de farmacia y de
3.760 pacientes. Se midio la presion arterial
de los pacientes y, a quienes la tenian elevada,
se les dio una hoja con 8 recomendaciones de
habitos de vida saludables (perder peso, dejar
de fumar, no tomar grasas. . .). El resultado fue
que el 80.1% de los que modificaron al menos
uno de estos habitos de vida, bajé en al menos
una categoria sus valores de presion arterial.

Es una de las principales conclusiones de
la tesis, que demuestra que el farmacéutico
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desde la oficina de farmacia, puede realizar
una labor encomiable en la lucha contra la hi-
pertension arterial, identificando a hipertensos
que desconocen que 1o son y proporcionando
educacion sanitaria, para mejorar su estado
de salud y aumentar su esperanza de vida.

Aunque en el proyecto se sigue una metodo-
logia rigurosa de acuerdo con las recomen-
daciones de las sociedades cientificas de
Hipertension, el modelo puede reproducirlo
cualquier farmacéutico, incluso en pequefias
oficinas de farmacia de Esparia.

Celebracion

Mas de 40 personas acudieron al acto aca-
démico celebrado en el Aula Magna de la
Facultad de Farmacia, entre ellos D. Jesus
Brandi Cotta, secretario del COF Granada,
D. Francisco Moix, Vocal 3°, y D2 M? José
Ferrer, directora del CIM. Después del acto,
el nuevo Doctor, el tribunal y sus invitados
disfrutaron de un aperitivo en la Facultad vy,
posteriormente, de una comida en el restau-
rante Ruta del Veleta.

Directores de la Tesis

¢ Dr. D. Fernando Martinez Martinez
Director de la Catedra Universidad de Granada de Atencion
Farmacéutica, miembro del Grupo de Investigacion en Aten-

cion Farmacéutica de la Universidad de Granada (GIAF-UGR)
y ex-decano de la Facultad de Farmacia
¢ Dra. D® Merce Marti Pallarés
Farmacéutica de Industria de Barcelona y miembro
del GIAF-UGR.

Tribunal

 Dra. D? Herminia Lopez Garcia de la Serrana, como Presidenta
Vicedecana de la Facultad de Farmacia

¢ Dra. D® Maria José Ferrer Martin, como Secretaria
Directora del Centro de Informacion de Medicamentos del COF
Granada

* Dr. D. Miguel Angel Gastelurrutia Garralda
Vicepresidente del Colegio Oficial de Farmacéuticos de Vizcaya
y miembro del GIAF-UGR

 Dra. D? Nancy Sola Uthurry
Farmacéutica comunitaria muy activa y participante en numero-
s0s proyectos relacionados con la Atencidn Farmacéutica

e Dr. D. Emilio Garcia Jiménez
Director del Centro de Atencion Farmacéutica Stada [CAF Stada]

y miembro del GIAF-UGR.
Granada Farmacéutica n




ACTUALIDAD

ACTUALIDAD

El CIM presentoé un poster
en el lll Congreso de
Farmacéuticos Comunitarios

El Centro de Informacién del Medicamento (CIM) del Colegio Oficial de Farmacéuticos de Granada
presentd un poster en el lll Congreso de Farmacéuticos Comunitarios, celebrado el pasado mes de octubre,
que describe el espacio colaborativo entre profesionales de la medicina y de la farmacia comunitaria (FC),
propiciado por farmacéuticos del Colegio de Farmacéuticos de Granada (CF) y de Atencién Primaria
(AP) del Distrito Sanitario Granada, para la implantacién e implementacion de la receta electrénica.

TEXTO v FOTOS: G.F

ntre marzo de 2007 y ju-

nio de 2008 se realizd un

analisis descriptivo de las

actividades  desarrolladas

en la implantacion e imple-
mentacion de la receta electronica en
un distrito sanitario, entre los colecti-
vos médico y farmacéutico.

Resultados

En el poster se exponen los resulta-
dos de las 8 reuniones celebradas
entre farmacéuticos de CF, de FC,
médicos de 8 Unidades de Gestion
Clinica de APy farmacéuticas de AP,
en las que se exponen e identifican
los siguientes aspectos relaciona-
dos con la receta electronica en
cada ambito:

Seguridad del Paciente: Se pone
de manifiesto la deteccion y notifi-
cacion de errores de posologia en
las prescripciones de receta elec-
tronica en el ambito de la FC y del
Distrito de AP.

Granada Farmacéutica

Informacion al paciente: Deteccion
de discrepancias en la informacion al
paciente por parte del médico y del FC.

Comunicacion: Potenciar la comunica-
cion entre FC y médicos de AP para lo
cual a partir de la segunda reunion hay
un intercambio de ndmeros de teléfonos.

La comunicacién
promueve la creacién
de un espacio
colaborativo entre los
colectivos médico y
farmacéutico

Problemas de sustitucion de me-
dicamentos: identificar y solucionar
estos problemas en la FC, sobre todo
en los nuevos medicamentos insusti-
tuibles.

Incidencias del programa infor-
matico a nivel de FC y de AP.

Seguin explican los autores del poster, el espacio colabo-
rativo es fundamental, por un lado, para la implantacion
de la receta electronica, y por otro lado, para mejorar
aspectos en areas de la Atencion Farmacéutica como:

La comunicacion entre estos profesionales de la salud

debe ser lo mas estrecha posible.

El mensaje al paciente: por parte de los dos colectivos
debe ser el mismo, con informacién unitaria e inequi-

voca.

Es imprescindible construir un espacio de colaho-
racion entre los farmacéuticos de Atencion Primaria
y del Colegio Farmacgutico, para conseguir la relacion
directa con los farmacéuticos comunitarios y asi, po-
tenciar la comunicacion con los médicos para ofrecer
cada vez un mejor servicio a los pacientes con el fin
de que hagan, por el bien de su salud, el mejor uso

Qsible de los medicamentos.

/
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Sevwicio Arddadur e Salud

ESPACIO COLABORATIVO
ENTRE FARMACEUTICOS COMUNITARIOS Y \
MEDICOS DE CENTROS DE SALUD DE GRANADA

METODOS

Andlisis descriptivo del periodo marzo 2007-junio 2008 de las
asctividades desarmolladas en la implanta & implemaniacion
de la receta elecirénica en un distrilo sanilario, entre ambos
colechvos

OBJETIVO

Describir el espacio colaborativo entre profesionales de la medicina
y de la farmacia comunitana, propiciado por farmacéuiicos del Caolegio
de Farmacéuticos de Granada y de Atencidn Primaria del Distrilo
Sanitario Granada, para la implantacshn e implememntaciin de la recela
slecirdnica,

Farmacéutico comunitario

Colegio Farmacéutico

Farmacia Go
0 Siguenies
< con la receta al
ad del Paciente: [

+¥ Comunicacion: Polenciar la co cacian entre farmacauticos y

¥ Problemas de sustitucion de medicamentos

s¥ Incidencias del programa informatico de receta electranica

CONCLUSION

Sociedad
Espadials
de Farmacia
Comunitaria
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LY 4

Nutricion

para lactantes m)

A partir del segundo semestre de vida del lactante las necesidades nutricionales, por peso corporal,
son superiores a las de cualquier otra edad y las proporciones caléricas de los tres macronutrientes
principales (proteinas, hidratos de carbono y grasas) deben evolucionar hacia lo que se aconseja

para el resto de vida.

TEXTO:
D. JOSE M2 GARCIA BARRIONUEVO
V/oCAL DE ALIMENTACION

n este periodo, mediante una serie
de modificaciones, se alcanza la
madurez de los mecanismos ho-
meostaticos y de la funcionalidad
digestiva, metabolica y renal. Asi,
algunos de los cambios mas relevantes, que
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condicionaran la nutricion y autonomia del lac-
tante, son:

Aparicion de la denticion y la masticacion, y
desaparicion del reflejo de extrusion, que per-
mitira la introduccion de alimentos solidos a
partir del 4°-6° mes.

Digestion y transito intestinal facilitados, lo que
permite un incremento de las cantidades de
alimento a ingerir en la dieta y una normaliza-

cion de las deposiciones (frecuencia, aspecto
y consistencia mas parecidos a las del adulto).
Esto se conjuga con una mayor capacidad gas-
trica, que aumenta, como promedio, entre 90
y 150 cm3 en el primer mes; 200-300 cm3
desde el primer mes al afio y 500 cm3 desde
el afo a los dos afios.

Desde el nacimiento, el neonato esta adap-

tado para recibir una alimentacion liquida,
gracias a los reflejos de succion y deglucion
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que permiten la extraccion de la leche y su
paso hacia el estdmago. Solo hacia el cuarto
mes se regularizan las funciones y, ademas
el desarrollo neuromuscular, a esta edad le
permite la ensalivacion y tragar alimentos. Por
ello, intentar una alimentacion forzada con cu-
chara antes de esta etapa supone una ingesta
forzada y pasiva, pero no fisioldgica, ya que
los alimentos sdlidos o0 semisolidos son recha-
zados por el empuje de la lengua o reflejo de
extrusion.

Luego, entre el cuarto y el sexto mes se hace
posible el inicio de la alimentacion complemen-
taria.

Recomendaciones en la
alimentacion complementaria

* Los alimentos han de introducirse de mane-
ra individualizada, en pequefas cantidades,
y a intervalos, incrementando gradualmente
la cantidad y la variedad. Se debe incorporar
cada nuevo alimento en un periodo aproxi-
mado de 7-10 dias, evitando contactos es-
poradicos.

» El rechazo de alimentos nuevos es normal y
la repeticion conduce, lentamente, a la acep-
tacion de éstos.

 La leche de vaca no debe administrarse an-
tes del afio de edad y, si es posible, hay que
retrasarla hasta los 2-3 afios, pues su con-
sumo prematuro puede producir alteracio-
nes en el metabolismo del hierro y dificultad
en la eliminacion renal de ciertas sustancias,
por sobrecarga del sistema renal. Al ser de-
ficiente en hierro y como gran parte de este
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mineral estd unido a la caseina, se puede
provocar una interferencia en su absorcion.
Ademas, como presenta un bajo contenido
en vitamina C, no se favorece la absorcion
del poco hierro que tiene y puede derivar en
anemia ferropénica.

* Un consumo proteico excesivo, mas alla de
lo necesario para permitir un crecimiento y
desarrollo adecuados, no sélo no condicio-
na un crecimiento mayor, sino que supone

FORMACION

de carbono puede contribuir, a largo plazo, al
desarrollo de caries y obesidad. Se aconseja
evitar el exceso de azlicares refinados.

e La adicion de cereales debe hacerse de for-
ma paulatina. Inicialmente seran los cereales
sin gluten (arroz, maiz, soja, tapioca y mijo),
para evitar sensibilizaciones e intolerancias
a esta proteina (celiaquia). Al afiadir més va-
riedades (trigo, cebada...), se debe prestar
atencion a la posible aparicion de sintomas

Los hidratos de carbono van adquiriendo
cada vez mds protagonismo a medida
que la alimentacién se va diversificando

un esfuerzo innecesario para determinados
6rganos, como el higado y el rifion.

* Hay que reducir progresivamente el aporte
graso total hasta llegar a los niveles reco-
mendados para el adulto y asegurar el apor-
te de &cidos grasos esenciales con adecuado
equilibrio entre los omega-3 y los omega-6.
La recomendacion de ingestion de grasa
expresada como porcentaje de la energia
total pasa de ser del 40-54% en el primer
semestre de la vida al 30-35% a los 24-36
meses.

e Los hidratos de carbono van adquiriendo
cada vez mas protagonismo a medida que
la alimentacion se va diversificando, debido
al aumento global de las necesidades de
energia. Un aporte muy elevado de hidratos

de intolerancia (diarrea, vémitos, vientre
abultado, pérdida de apetito y peso...).

 El consumo de leche, materna o infantil, du-
rante el segundo semestre no debe ser infe-
rior a 500 ml diarios, y aportara al menos el
50% de las calorfas de la dieta.

Formulas infantiles

En la elaboracion industrial de las leches in-
fantiles el patron de referencia ha sido siem-
pre la leche de mujer. Hasta hace unos afos,
el objetivo era reproducir la composicion en
constituyentes de la leche humana. En la ac-
tualidad, el objetivo es reproducir los «efec-
tos funcionales» de la leche materna, para
alcanzar un mismo crecimiento y desarrollo
de funciones.
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Esto ha llevado a la realizacion de diversas modificaciones en los consti-
tuyentes establecidos (grasas, hidratos de carbono y proteinas), asi como
a la adicion o suplementacion de nuevos componentes no considerados
en la composicion inicial de las formulas infantiles y presentes en la
leche materna, como son los oligosacaridos, 10s acidos grasos poliinsa-
turados de cadena larga, los nucledtidos y los probidticos.

Si bien en el proximo nimero hablaremos mas extensamente de ellas,
podriamos distinguir aquéllas con un grado de hidrdlisis elevado o «for-
D

Entre los 9 y los 12 meses el nifio
empieza a coger pequefios alimentos
y comienza a autoalimentarse

Granada Farmacéutica

mulas extensamente hidrolizadas»; y las que presentan un grado de
hidrolisis bajo, que son las conocidas en nuestro pais como «férmulas
hipoalergénicas o hipoantigénicas (HA)».

Finalmente, una vez introducida la alimentacion complementaria, dis-
minuyen las diferencias existentes entre la flora intestinal del lactante
que recibe lactancia materna exclusiva y la del que toma leche de
formula. De este modo, a los 2 afios de edad la flora intestinal esta-
blecida sera, practicamente, la definitiva.

Entre los 9 y los 12 meses el nifio empieza a coger pequenos ali-
mentos y comienza a autoalimentarse. Asi muestra capacidad para
llevarse comida por si solo a la boca, aunque es incapaz de comer
por si mismo. Es el momento de ir cambiando la textura de los ali-
mentos y pasar de liquido (biberdn) a triturado (papilla) y, posterior-
mente, cuando tenga dientes, a trocearlos. Esto favorecera el desa-
rrollo pleno de los sentidos del tacto y del gusto.
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CONSULTAS AL CIM

¢Cudl es la clasificacion de
las vacunas antigripales
segun su composicion?

Para la temporada 2008-2009, la vacuna triva-
lente antigripal recomendada por la OMS para el
hemisferio norte contiene las siguientes cepas:

Cepa analoga a A/Brishane/59/2007 (H1N1).
Cepa analoga a A/ Brishane/10/2007 (H3N2).
Cepa analoga a B/Florida/4/2006.

La vacunacion es la medida mas eficaz para pre-
venir la gripe y sus complicaciones.

El virus de la GRIPE es un virus RNA de cadena
simple que pertenece a la familia de los ortomixo-
virus (virus de la influenza), con tres serotipos di-
ferentes A, By C. Los que afectan al ser humano
son los de los tipos A y B. El virus de la influenza
C no parece ocasionar enfermedad alguna. El
tipo B solo afecta a los seres humanos y produce
epidemias regionales. El tipo A afecta al hombre
y también a los cerdos, caballos, focas, ballenas
y pajaros acuaticos, en los que se replica propa-
gando la enfermedad, lo que hace que la gripe
sea una enfermedad no erradicable. El tipo A esta
relacionado con epidemias extensas y pandemias
recientes. (1,2)

La gran capacidad de mutacion del virus con-
fiere una resistencia mas o menos acusada a
los anticuerpos creados contra formas del virus
mas antiguas. Esto se traduce en la necesidad
de desarrollar vacunas cada afio que sirvan para
generar anticuerpos frente a las principales va-
riantes que se han seleccionado in vitro. (3)

Todas las VACUNAS ANTIGRIPALES disponibles
son altamente purificadas y se obtienen a partir
de cultivos en huevo. Son vacunas inactivadas
con formol. En la composicion de la alguna de
ellas entran antibiéticos (neomicina, kanamicina
0 gentamicina) y tiomersal como conservante.

En general no existen estudios comparativos
rigurosos entre los diferentes tipos de vacunas
antigripales clasicas, por lo que es dificil sacar
conclusiones sobre posibles ventajas en rela-
cion a diferencias en efectividad o seguridad.
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Clases de vacunas comercializa-
das en Espaia

Virus fraccionados: Se obtienen mediante la
ruptura de la membrana lipidica del virus con
disolventes o detergentes, se fraccionan y pu-
rifican los componentes antigénicos (hemaglu-
tinina y neuraminidasa). Ademas llevan otros
componentes del virus (proteinas, lipidos y ma-
terial genético). Son las mas usadas ya que su
tolerancia es excelente.

Marcas comercializadas: Antigripal Pasteur®,
Antigripal Polivalente Leti®, Fluarix®, Gripa-
vac®, Levrison® y Mutagrip®.

Antigenos de superficie también denominadas
vacunas de subunidades del virion (particula
virica morfologicamente completa e infecciosa),
se obtienen al eliminar todos los componentes no
inmunizantes y son, por tanto, vacunas fracciona-
das que contienen sdlo los antigenos de superfi-
cie, hemaglutinina y neuramidasa.

Estas vacunas son menos reactogénicas (Capaci-
dad de los farmacos o vacunas para producir re-
acciones adversas) que las de virus fraccionados,
aunque también son menos inmunogénicas.
Marca comercial: Influvac®, Chiroflu®

Subunidades adyuvadas de antigenos de
superficie. Son vacunas de subunidades con un
adyuvante: MF59C.1 (emulsion oleo-acuosa de
escualeno con dos surfactantes), que aumenta y
prolonga la inmunogenicidad vacunal. Este adyu-
vante interacciona con las células presentadoras
de antigeno en el lugar de la inyeccion y potencia
su efecto sobre las células T. Parece que su prin-
cipal ventaja es su mayor inmunogenicidad, por
lo que su indicacion principal es en las personas
con respuesta menor, como los mayores de 65
afios e inmunodeprimidos o enfermos crénicos.
Su reactogenicidad es algo superior a la de las
vacunas clasicas (3-7)

Marca comercial: Chiromas®.

Las vacunas de virosomas_son vacunas de
subunidades envueltas en virosoma (nanoparti-

culas) obtenidas al intercalar hemaglutinina en
liposomas y que también inducen una mayor
respuesta inmunogena. (7)

Marca comercial: Inflexal V Berna® (Sdlo dis-
ponible en Centros de Salud).
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LA FARMAGIA DE...

D. JOSE FERNANDEZ ROMERA

De la Alpujarra al

corazon de Almanjayar

D. José Fernandez Romera dejé Albondén, el pueblo de la Alpujarra que ha sido testigo de toda su trayectoria
farmacéutica, para venir a la capital. Junto a su hija, D°. Maria José Fernandez, ha empezado de cero pero
con toda la experiencia acumulada de afios atrés, en la farmacia de Almanjéayar. Un cambio radical que le
ha brindado el conocer otras realidades y desarrollar ofras necesidades farmacéuticas de la mano de D*.
Maria José, su hija y seguidora de la estirpe farmacéutica familiar.
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Titular. D. José Fernandez y su hija, D2 Maria José Fernandez.
= I_—

TEXTO: C. RODRIGUEZ
FOTOS: J. OCHANDO

45 anos en la Alpujarra

D. José Fernandez Romera ha pasado media
vida en Albonddn como farmacéutico y como
inspector de zona. El pueblo, ademas de ver su
desarrollo profesional, ha sido el escenario del
nacimiento de sus tres hijos y de grandes mo-
mentos de su vida, hasta que parte de su fa-
milia se trasladd a la capital. Todos son buenos
recuerdos de esa etapa. “Era una farmacia pe-
quefia y trabajaba con mi auxiliar, pero nunca
faltaba el movimiento”. El problema es que los
habitantes del pueblo fueron emigrando poco
a poco y se paso de 2.000 a 900 habitantes.
Realmente, su hija D2 Maria José, que ha sido
la Uinica que ha seguido la saga farmacéutica,
es la “culpable”, en el buen sentido de la pala-
bra, de que ahora esté en la capital.

“Pasamos de un pueblo
con una clientela muy
mayor a un barrio
en el que hay mucha
poblacién infantil”

Nuevas realidades

Cambiar de la farmacia de Albondon a Alman-
jayar fue todo un reto. “Todo es distinto”, expli-
can. La familia ha pasado de tener una clientela
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mayor a unos usuarios muy jovenes que tienen
demandas diferentes. La zona de su oficina
también imprime el conocer unas realidades
distintas. “Estando todos los dias con los veci-
nos conoces sus problemas y aqui te enfrentas
a muchas realidades que nunca hubiéramos
conocido”. Padre e hija destacan la cantidad
de madres jovenes que hay en el barrio. “Son
practicamente nifias que tienen que aprender a
ser mamas con 15 afios”. Este hecho hace que
en su oficina no falten productos y farmacos
para bebés. “Los chupetes, biberones, pafales
y potitos aqui son muy habituales”.

De la misma manera que venden los produc-
tos para los nifios, también hacen una labor
preventiva para prevenir embarazos. “Se dis-
pensan muchas pastillas anticonceptivas y les
ensefiamos a utilizarlas”. Su labor educativa se
extiende a las personas mayores. “Nos hemos
dado cuenta del gran problema del analfa-
betismo que hay en la zona Norte, por lo que
dedicamos mucho tiempo a explicarles como
deben tomarse los medicamentos”. Por esto,
D2, Marfa José subraya la importancia de la
atencion personalizada a los usuarios.

Esperanza en el futuro

D2 Maria José, que dentro de unos afios to-
mara las riendas de la oficina en solitario, tiene
puestas muchas esperanzas en la farmacia de
Almanjayar. “Ademas de hacerle una reforma
y ampliarla, quiero potenciar ciertas ramas co-
merciales”. La joven comenta que, actualmente,
“tiene de todo un poco” pero quiere ampliar la
oferta. Una de las especialidades que reforzara
es la de dietética. En la farmacia se encargan de
analizar el tipo de dieta que tienen sus clientes y
establecerles un plan equilibrado que favorece el
tener una vida saludable. Ademas de esto, inten-
sificara la venta de productos dermatoldgicos y

“Quiero ampliar la
farmacia y potenciar
diferentes ramas de venta”

de parafarmacia. Después de dos afios y medio,
la familia Fernandez esta contenta del cambio
y tiene ilusion por lo que les deparara el futuro.
“Todos los farmacéuticos estan satisfechos con
el trabajo que hacen, pero en esta farmacia la
satisfaccion es doble porque el trabajo también
lo haces con cada una de las personas. La en-
seflanzas, en muchos casos, van mas alla de la
farmacia y la satisfaccion es mayor”.
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Equipo. Padre e hija junto a parte de sus compafieras, D Conchi Sanchez y D Inmaculada Rueda.
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FORMACION

Alternativas
fitoterapicas
para patologias {
invernales '

Ademés de conocer los dos grandes
grupos de formas farmacéuticas,
en este arficulo se repasan
las enfermedades de las vias
respiraforias (sinusitis, resfriado

comin, tos...) y las opciones
ferapéuticas existentes desde
la fitoterapia.

D2, CELIA PERALES
VocaL DE HomeopaTiA Y PLANTAS MEDICINALES

omo recordatorio de lo dicho en anteriores articulos, debe que-

darnos claro que la Fitoterapia (ciencia que estudia el empleo

de los productos de origen vegetal con finalidad terapéutica ya

Sea para prevenir, atenuar o curar un estado patologico) es una

ayuda importante a la hora de tratar afecciones leves 0 modera-
das, asi como afecciones cronicas. El aumento en su empleo ha sido debido,
en gran parte, por la creciente evidencia de su seguridad y eficacia.

Medicamentos fitoterapicos y a base de plantas

* Los medicamentos fitoterapicos son aquellos cuyos componentes
activos estan constituidos por productos de origen vegetal, adecuada-
mente preparados y en la forma mas correcta para la administracion
al paciente. Para la elaboracion de estos medicamentos se emplean:

Drogas vegetales. Es la parte de la planta que se emplea con fines tera-
péuticos (en algunas ocasiones se utiliza la totalidad de la planta pero lo
mas habitual es que sea una parte de ella raiz, hojas, corteza. ..
Productos obtenidos por extraccion

Granada Farmacéutica

Principios activos purificados son los responsables de la actividad far-
macoldgica

Ejemplo: Planta medicinal (Valeriana officinalis), droga (raiz) y principios
activos (valepotriatos, &cido valerenico)

* Cuando los medicamentos presentan como principios activos drogas
vegetales o productos extractivos solemos definirlos como medica-
mentos a base de plantas medicinales.

Estos dos grupos presentan una composicion muy compleja ya que
ademas de los componentes activos que van a determinar su accion
farmacoldgica, presentan otros constituyentes que pueden modificar la
actividad de este, su estabilidad o ser inertes pero que pueden causar
efectos adversos ya sea por su toxicidad o por su poder alergénico. Esto
explica el porque de una misma planta podemos obtener medicamentos
con acciones cualitativas diferentes

Principales formas farmacéuticas

En fitoterapia podemos encontrarnos todas las formas farmacéuticas
de administracion de medicamentos (orales, solidas, tdpicas...) En el
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caso de que los preparados tomen como base la droga vegetal, podemos
encontrarnos las siguientes formas farmacéuticas: si la droga esta cortada,
tisanas; si la droga esta pulverizada, polvo de droga desecada (capsulas,
comprimidos y grageas) y polvo de droga fresca.

Siloque empleamos son productos extractivos, nos encontramos con formas
sOlidas (capsulas, tisanas, comprimidos), formas de administracion oral o topica
(gotas, jarabes, emulsiones) y formas semisolidas (pomadas, ungtientos. . .)

En la oficina de farmacia debemos
desarrollar una fitoterapia racional

En la oficina de farmacia debemos desarrollar una fitoterapia racional para
lo cual debemos disponer de medicamentos a base de plantas que tengan
garantizadas una calidad, seguridad (a pesar de que presentar un margen
terapéutico grande, no estan exentas de posibles efectos Adversos o con-
traindicaciones. De ahi que la evaluacion de su seguridad se deba basar en
los mismos criterios que para otros medicamentos y que esté sustentada,
siempre que sea posible con documentacion cientifica) y eficacia.

Prescripcion en fitoterapia: ;qué hay que tener en
cuenta?

Eleccion de la droga. Debemos estudiar que accion farmacoldgica quere-
mos inducir para conseguir el efecto terapéutico deseado.

Forma de dosificacion. Es un factor importante a la hora de obtener una
eficacia terapéutica, ya que la biodisponibilidad de los principios activos de-
pendera de la forma de dosificacion elegida (tisana gotas jarabes...)
Estudiar las posibles contraindicaciones interacciones y efectos se-
cundarios

Estudiar las consideraciones especiales tanto en nifios, mujeres em-
barazadas y en periodo de lactancia (en pocas ocasiones se disponen de
datos sobre el posible paso de metabolitos a la leche materna) en ancianos
(la farmacocinética en ellos es diferente a la de los adultos debido que su
metabolismo hepatico esta enllentecido y pueden presentar una disminucion
en su capacidad renal con lo cual puede existir una respuesta mas intensa a
ciertos medicamentos).

Dentro de las patologias que con mayor frecuencia nos podemos encontrar
en la oficina de farmacia son aquellas que afectan alas vias respiratorias.

¢ Qué consejo fitoterapico podemos dar?

Las enfermedades de las vias respiratorias (sinusitis, resfriado comun, tos. ...)
constituyen un importante problema de salud ya que son patologias que se
diagnostican con mucha frecuencia. La fitoterapia desempefia un papel im-
portante en el tratamiento de muchas de ellas y aunque no es facil que
podamos definir claramente grupos de drogas y principios activos segun su
mecanismote accion (debido a que muchos de ellos se solapan y no son
(nicos) a groso modo podemos distinguir entre:

Antitusivas. Dirigidas a combatir la tos en sus diferentes formas (aqui nos
encontramos con emolientes, mucoliticos, expectorantes)
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FORMACION

WnterFito
La fitoterapia
ideal para tu

salud.

Abedul
Alcachaofa
Alga espirilin
Arindano
Bardana
Boswelia
Café verde
Ceniella asuitica

cld J!ﬂa!&

T T Chlorella
SHEEEE o Cimicifuga racemosa
' Ciruecla

Cola de caballo

= * Diente de ledn
gl 5 N e | E E Elcaterococn
. ; Equinavea

Espano blanco
Fenogrecao
Fucus
Limreimin
Giarra del diablo
Crayuhba
Giinkgo bilaba
Ginseng
Cilucomanano
Ciranada
(rugrand
Lrymnema
Hinojo
Jengibre
Maca
Melisa
Murtilo
Pifin
Pomelo
Runbarbo
Té verde
Lfia de gato
Valenana

Vinagre de manzana
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E-mail: iego@phytovit

Granada Farmacéutica a




FORMACION

La fitoterapia desempefia
un papel importante en

el tratamiento de muchas
enfermedades respiratorias

Antisépticas. Generalmente contienen aceites
esenciales responsables de su actividad
Broncodilatadoras. Cuya finalidad es la de
favorecer la eliminacion de las secreciones
bronquiales

Patologias invernales

Resfriado comun

Es una enfermedad de origen virico que afecta
fundamentalmente las vias respiratorias altas.
El periodo de incubacion suele ser corto (3-4 dias)
donde comienzan a aparecer sintomas como,
congestion nasal, secrecion mucosa, tos, dolor de
garganta, dolor de cabeza. .. variando los sinto-
mas segun el grado de evolucion de esta.

Al ser una enfermedad de origen viral no existe
un tratamiento especifico, de ahi que este vaya
dirigido a prevenir su aparicion o a atenuar los
sintomas si ya ha aparecido. Podemos emplear:
Hoja de Eucalipto. Por sus propiedades an-
tisépticas, efecto muco litico y expectorante.
Muchas veces se suele combinar con tomillo.
Corteza de Sauce. Presenta un efecto antiin-
flamatorio, analgésico. Se suele combinar en
tisanas con eucalipto.

Capitulos florales de la manzanilla, Hojas de
salvia. Se incluyen en preparados de uso topico
para aliviar la inflamacion de la mucosa.

Raiz y parte aérea de Equindcea. Influye tanto
cualitativamente como cuantitativamente sobre
las células del sistema inmunitario, a través de
las cuales se estimulan los mecanismos de
defensa frente a enfermedades infecciosas.
También se suele combinar con Eleuterococo
para combatir la astenia.

Faringitis

Es un proceso infeccioso de la faringe que pro-
voca inflamacion, dolor y afonia. Su predominio
es estacional siendo predominante en los me-
ses de invierno. El tratamiento depende de la
causa subyacente aunque podemos aconsejar

Antipiréticas

Antiinflamatorias. Utiles en el tratamiento de
afecciones de la cavidad bucofaringea y los se-
nos nasales y paranasales

Estimulantes. Dirigidas al tratamiento y pre-
vencion sobretodo de los procesos gripales y
resfriado comun

Los preparados fitoterapicos se administran
generalmente por via interna en forma d infu-
siones, capsulas, gotas, comprimidos, aunque
en otras ocasiones son Utiles los preparados de
aplicacion topica, tales como ungiientos, pre-
parados para inhalacion. ..
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Es importante que siempre que no exista nin-
guna contraindicacion, cualquiera de estos tra-
tamientos deba ir acompafiado de una ingesta
elevada de liquido y de la correcta humidifica-
cion del aire y asi prevenimos la sequedad de
las mucosas y favorecemos la fluidificacion de
las secreciones bronquiales.

En las patologias que vamos a mencionar
ahora indicaremos algunas de las plantas
medicinales que podemos aconsejar, (aunque
no quiere decir que sean las nicas), junto con
alguna de sus acciones farmacologicas

N—

medidas como Gargarismos con agua caliente
Hidratacion

Administracion de preparados emolientes (aqui
hacemos alusion a drogas mucilaginosas como
Raiz de Malvavisco, Hoja de Tusilago, o la Flor
de Gordolobo

Sumidades floridas de Tomillo. Por su accion
antiinflamatoria, antiséptica

Sinusitis

Es un proceso infeccioso que afecta a uno o
mas senos paranasales. La sinusitis puede ser
aguda o cronica y el sintoma predominantes es
el dolor localizado de los propios senos el cual
se intensifica en muchas ocasiones al acostar-
Se 0 agachar la cabeza.

El tratamiento debe estar orientado al drenaje de
los senos paranasales y a la erradicacion local y/
o sistémica de la infeccion. Junto con el antibio-
tico prescrito por el médico podemos aconsejar
preparados de manzanilla (por su efecto antiin-
flamatorio y descongestivo) o de Raiz de Regaliz
(en este caso por sus propiedades mucoliticas).
También son Utiles algunos aceites esenciales
de actividad antiséptica (como el Aceite esencial
de Tomillo o la esencia de pino) sobre todo en
caso de sinusitis cronicas.

Tos

Es uno de los sintomas mas frecuentes e im-
portantes. Es un acto reflejo que puede pro-
venir del interior de las vias respiratorias o del
exterior, cuando los estimulos son puramente
imitativos y provienen del exterior nos encon-
tramos con una tos no productiva mientras

D

que si las estimulos proceden del interior de las
vias respiratorias con la finalidad de expulsar
Secreciones 0 cuerpos extrafios nos encontra-
mos ante una tos productiva. Esta ultima no
debe eliminarse ya que es un mecanismo de
defensa del organismo. Cuando nos encontra-
mos ante una tos seca podemos tratarla con
dos enfoques

Suprimir esta mediante el empleo de antitusi-
vos, antiespasmodicos emolientes

Si va acompafada de secreciones muy Visco-
sas debemos de aumentar estas secreciones y
disminuir su viscosidad para que sean mas fa-
cilmente eliminadas (en este caso nos valemos
de plantas mucoliticas y expectorantes)

Podemos emplear:

Sumidad florida de Tomillo. Su aceite esencial
rico en fenoles es el responsable de su accion
antiséptica y expectorante, mientras que su
accion espasmolitica se debe al contenido en
flavonoides.

Drosera. presenta una accion antitusigena, an-
tiespasmadica y antibacteriana.

Flor de Gordolobo debido a su contenido en
mucilagos actuia recubriendo la mucosa de la
garganta y faringe ejerciendo un efecto protec-
tor, y calma la tos.

La hoja de Eucalipto: su aceite esencial es el que
le confiere propiedad expectorante y mucolitica.
La sumidad florida de Marrubio. Como expec-
torante para fluidificar las secreciones.

Raiz de Regaliz. Como antitusivo, expectorante
y mucolitico
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Més de 200 farmacéuticos asistieron al lll
Congreso Nacional de Farmacéuticos Co-
munitarios, que se celebré en Madrid entre
el 17 y 19 de octubre, organizado por la
Sociedad Espafiola de Farmacia Comuni-
faria (SEFAC). Se presentaron un total de
83 comunicaciones poster, lo que supone

TEXTO v FOTOS:
D. SEBASTIAN R. MARTINEZ
DocTor EN FARMACIA

I lll Congreso Nacional de Farmacéuticos Comunitarios fue
un congreso de cambio en todos los sentidos. Acudieron
a la cita numerosos farmacéuticos que conciben un nue-
vo modelo de farmacia y que estan dispuestos a trabajar
para superar las evidentes y crecientes dificultades. Tienen
como objetivos hacerla cada vez mas asistencial, mas orientada al
servicio sanitario al paciente y mas ocupada en que éste tome sélo los
medicamentos que necesita, en que los tome de forma adecuada y en
el momento preciso, y en que éstos sean lo mas seguros y efectivos
posibles para ese paciente concreto.

un incremento del 80% con respecto a las
presentadas en la edicién anterior. El lema
del Congreso fue: “El Farmacéutico del si-
glo XXI: Farmacia Asistencial” y conté con
un programa cientfifico infenso, interesante
y muy variado.
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Nuevos estatutos para SEFAC

En este Congreso también se intentd dar un Gltimo empujon
en el proceso de expansion que la SEFAC inici6 hace casi
un afio, cuando contraté a D. Pedro Molina como coordina-
dor general, para situarse en el nivel de relevancia y calado
entre los farmacéuticos comunitarios espafioles que debe
tener su sociedad cientifica. Para ello, en la Asamblea Ge-
neral Extraordinaria que se celebr6 el domingo 19 de oc-
tubre, se aprobaron unos nuevos estatutos, que pretenden
sentar unas bases solidas que garanticen un crecimiento
homogéneo y 4gil de esta sociedad cientifica.

Para terminar, se desarroll¢ la Gltima de las seis Mesas
Redondas del Congreso, “;Qué demanda la sociedad
del farmacéutico?”, donde representantes de distintas
asociaciones de pacientes afectados por diversas enfer-
medades expusieron que el farmacéutico es un profesional
clave en la informacion de los afectados por estas en-
fermedades y sus familias y/o cuidadores, asi como una
persona de gran confianza para remitir a pacientes a las

@ciaciones relacionadas con sus enfermedades. J

Granada Farmacéutica

El primer dia se desarrolld una Mesa Redonda titulada: “Medios de
Comunicacion”, que creé bastante polémica entre los asistentes,
en la que participaron cinco periodistas especializados en informa-
cion sanitaria en los principales medios de comunicacion genera-
listas de difusion nacional, que fueron moderados por D. Francisco
J. Fernandez, director de “Correo Farmacéutico”. En esta mesa se
expuso que la farmacia comunitaria debe mejorar en aspectos como
el registro y protocolizacion de los servicios y comunicar una imagen
mas profesional. Ademas, se comentd que las principales amenazas
con las que cuenta el sector son los debates legislativos proceden-
tes de la Union Europea y la poca unidad que se percibe entre los
farmacéuticos.

Mds de 200 farmacéuticos acudieron
a la tercera edicién celebrada en

Madrid

El programa del sdbado comenzo con la Mesa Redonda: “Respon-
sabilidades del farmacéutico en su practica diaria”, donde se
obtuvo como principal conclusion que el esfuerzo por consensuar y
protocolizar las actividades de dispensacion, indicacion farmacéuti-
ca y seguimiento farmacoterapéutico, mediante acuerdos como el
de Foro de Atencion Farmacéutica, es positivo y contribuye a su
evolucion y perfeccionamiento.

A continuacion se celebrd la Mesa Redonda: “Programas dirigi-
dos al paciente”, donde se observo que es notorio el avance que
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El encuentro sirvié para consolidar la
visién mas asistencial de la farmacia
que tiene este colectivo

se ha experimentado en los Ultimos tiempos en cuanto al desarrollo
de experiencias dirigidas a ofrecer una mejor Atencion Farmacéutica
a los pacientes y se destaco el importante papel que juega la farma-
cia en la educacion para la salud de la poblacion y en la derivacion
al médico de los pacientes que lo requieren.

La cuarta Mesa Redonda del Congreso, “Farmacéuticos Adjun-
tos: actuacion, responsabilidad y carrera profesional”, des-
tacd que es necesario el desarrollo de la carrera profesional del
farmacéutico adjunto y que para ello se hace imprescindible un paso
a un nivel superior en la relacion profesional titular-adjunto. Para
llevar a cabo este cambio, el farmacéutico adjunto pide tiempo y
recursos para la formacion continuada.

Para concluir el programa del sabado, la Mesa Redonda “Debate
sobre terapias complementarias” también cre6 un amplio deba-
te entre los que piensan que estas terapias representan una oportu-
nidad de avanzar en la blsqueda del tratamiento integral de la salud
de la poblacion y los mas escépticos, liderados por D. Edzard Ernst,
catedratico de Medicina Complementaria del Reino Unido, quien se-
fald que resulta imprescindible la realizacion de estudios y ensayos
debidamente controlados que proporcionen informacion documental
irrefutable y una evidencia cientifica de la utilidad de las terapias
complementarias.
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FARMACEUTICOS

D®. Maria del Carmen
Gomez Medina

¢ Licenciada:
Universidad de Granada.
¢ Farmacia:
Avenida de la Constitucion.

“Necesitamos
estar mds unidos”

P.- ;Qué le impulso a estudiar Farmacia?

R.- Me gustaba el mundo de las ciencias y farmacia era una carrera
bonita para desarrollarla, entre otros aspectos, porque me gusta el
trato con la gente.

P.- ;Qué diferencias encuentra entre el farmacéutico de ayer
y el de hoy?

R.- Encuentro diferencias, los jovenes saben mas que los mayores,
hoy dia salen mejor formados de la facultad.

P.- ;Con qué ha disfrutado mas en sus aiios de trabajo?
R.- Con el trato con el publico y el poder ayudar a la gente.

P.- ;Cree que es facil compatibilizar la profesion con la vida
en familia?
R.- Es complicado, sobre todo por los horarios. Si tienes hijos y pue-
des llevartelos al trabajo, puede facilitarte las cosas porque mientras
atiendes al publico, ellos pueden hacer sus deberes o su trabajo en
la trastienda.

P.- ;Qué aspectos de la profesion considera mejorables?
R.- Tal vez la dispersion que hay entre los farmacéuticos. Necesitaria-
mos tener mas union para que se escuchasen nuestras propuestas.

P.- De las actividades del Colegio, ;con cual ha disfrutado
mas?
R.- Con los Jueves Salud y antes con los cursos de formacion.

P.- ;Qué consejo le daria a los nuevos colegiados?
R.- Que como todo en la vida, empezar, cuesta trabajo, pero con el
tiempo, te das cuenta que merece la pena.

Granada Farmacéutica

Una seccion pensada para acercarnos a farmacéuticos colegiados y escuchar sus puntos de vista sobre la profesion

FARMACEUTICOS DE AYER Y HOY

TEXTO: CAROLINA RODRIGUEZ
FOTOS: J. OCHANDO

D% Lourdes Serrano Molina

)| ¢ Edad: 27 afios.
¢ Licenciada:

Universidad de Granada, 2007.
¢ Farmacia:

Camino de Ronda.

“Deberian mejorar
las condiciones salariales”

P.- {Qué le impulsé a estudiar Farmacia?
R.- Me gustaba la Sanidad y dentro de las carreras de esta rama, la Farmacia
era la que mas me atraia.

P.- ;Gomo ve al farmacéutico de hoy?
R.- Lo veo bien, pero la experiencia es un grado. El farmacéutico se hace dia
a dia y, al principio, es algo complicado.

P.- ¢Qué es lo que mas le gusta de su profesion?
R.- El trato al publico y el poder ayudar a la gente cudndo lo necesita.

P.- ;Cual es el mejor recuerdo que tiene de su etapa como estudiante?
R.- De los compafieros con los que habia muy buenas relaciones y en gene-
ral, tengo muy buenos recuerdos de la carrera en general.

P.- ¢;Cree que es facil compatibilizar la profesion con la vida fami-
liar?

R.- Depende del horario, pero como normalmente es jornada partida si es
complicado.

P.- {Qué aspectos de la profesion considera mejorables?
R.- Mejorar las condiciones salariales.

P.- De las actividades que desarrolla el Colegio, ;cual le interesa
mas a priori?
R.- Las formativas, los cursos y las charlas que ofrece.

P.- {Qué es lo mas importante que le han ensefando otros farma-
céuticos?

R.- La pasion que hay que tener por el trabajo y a valorar la profesion que
tenemos.
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CONSULTA JURIDICA

La compraventa

Seccion Patrocinada por:

E J CetaFarma
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en tiempos de crisis

D. JUAN MANUEL PALLAS SORIA,
AB0GADO

Estos dltimos meses estamos viviendo a nivel
mundial una crisis econdmica desconocida.
La situacion de incertidumbre que predomina
actualmente en la economia esta afectando a
todos los sectores sociales y empresariales,
entre los cuales las oficinas de farmacia no
podrian ser una excepcion.

En nuestro sector, y en concreto en la trans-
mision de oficinas de farmacia, la crisis se
esta traduciendo en una mayor dificultad para
conseguir financiacion bancaria por parte de
los posibles compradores, en especial, si estos
son jovenes farmacéuticos con aspiracion de
conseguir su primera instalacion.

Cuando se acude a una entidad bancaria para
gestionar el préstamo de la compra, encon-
tramos la reduccion del capital prestado en
concepto de hipoteca y ademas que la entidad
bancaria solicita cada vez mayores garantias
y mas complejas. Esta situacion se ha visto
agravada en los Ultimos meses por la creciente

Granada Farmacéutica

pérdida de valor en las tasaciones que realiza la
entidad financiera a la que se recurre. Pérdida
que se traduce en la necesidad de una mayor
aportacion de liquidez personal por parte del
comprador, razén por la que muchos farmacéu-
ticos han aparcado temporalmente su decision
sobre la posible compra.

Consecuencia de ello es que el plazo necesa-
rio para transmitir una oficina de farmacia se
ha alargado en el tiempo, hecho que ocurre
en mayor medida en las farmacias rurales, que
son las que, con mayor frecuencia, adquieren
farmacéuticos noveles en busca de su primera
batica.

Dicho de otro modo, los posibles compradores
de una oficina de farmacia estan dispuestos a
pagar precios inferiores a los que habrian ofer-
tado hace tan sélo un afio, por lo que, aunque
el nimero de transmisiones cuantitativamente
en el conjunto nacional no ha disminuido, si
lo han hecho algo los precios, puesto que las
valoraciones en tiempos de crisis caen. Nos
encontramos entonces ante un momento de
cautela a la hora de adquirir o vender la oficina
de farmacia, si bien convendra no dejar pasar

oportunidades tanto para unos como otros,
para los interesados en la adquisicion como en
la venta.

El valor del traspaso, basado entre otros fac-
tores, en el volumen total de facturacion de la
oficina de farmacia no tiene una tendencia al
alza, ya que la crisis en la oficina de farmacia
esta causada por la disminucion del consumo
privado y un mas que probable ajuste; la con-
fianza y las expectativas estan a unos niveles
muy bajos. El area mas afectada en la factu-
racion de la oficina de farmacia esta siendo
el de los ingresos de la parafarmacia, ya que
la sociedad esta muy sensibilizada y esta res-
tringiendo al maximo sus compras no basicas,
aparte del efecto que produce la competencia
de otros canales.

En estos momentos, y siendo conscientes de
que la crisis financiera es una realidad, pode-
mos vislumbrar oportunidades para la oficina
de farmacia, ya que sigue siendo una inversion
interesante, no sélo en lo econdmico, sino en la
satisfaccion personal de lo que no deja de ser
un servicio de primera necesidad, publico y de
interés general.
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| D Lola Palomino

Plataforma de familias para la creacion de la especialidad de Psiquiatria Infanto-Juvenil

“No se respeta la
discapacidad psiquica infantil
porque no se conoce”’

Hace poco més de un afio un grupo de 12 arrancaron un camino juntas: luchar por la
existencia de la especialidad de psiquiatria infanto-juvenil. Todo arrancé en Cédiz, pero sus
esfuerzos han logrado que sus propésitos e ideales lleguen a media Espafia y que en este
largo camino se encuentren arropadas por més de 300 asociaciones y cientos de particulares
que consideran votal esta especialidad para que sus hijos se desarrollen dentro de un mundo
de posibilidades médicas y sociales.

TEXTO: C. RODRIGUEZ

P.- ¢Por qué nace la Plataforma?

R.- En octubre de 2007 entré de lleno en el
Mundo de la salud mental infantojuvenil, a
través de diversos foros de TDAH (Trastorno
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por Déficit de Atencion con Hiperactividad).
Conoci entonces con ayuda de otros pa-
dres, que en Espafia no existe la especia-
lidad de Psiquiatria del Nifio y del Adoles-
cente, y que somos junto a Malta, Rumania
y Lituania, de los pocos paises europeos
que carecemos de esta disciplina. Después

D
“Quiero agradecer el
apoyo y solidaridad
de los compaiieros de
Granada”

Granada Farmacéutica a
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de ver que pasaba el tiempo y que iniciati-
vas como la presentada en el Congreso de
los Diputados en 1995 no cuajaban y, sobre
todo, proponiéndonos cubrir esta carencia
—en Espafia s6lo se cursan en psiquiatria
4 meses de especialidad en infantojuvenil,
frente a 4-7 afios en los paises vecinos-,
contacté con otras once madres de diversos
puntos del pais y dimos forma a esta Pla-
taforma de Familias. Ideamos una campafa
de recogidas de firmas a pie de calle, para
lo que solicité la colaboracion de mi Colegio
Farmacéutico (Cadiz), y a través de ellos se
fueron sumando otros muchos, ademas de
todas las Asociaciones de familias afectadas
que se iban uniendo a la plataforma.

Granada Farmacéutica
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Conducin

P.- De 12 madres habéis pasado ya a
mas de 300, ;como habéis conseguido
calar tanto?

R.- El tema de la infancia siempre nos hace soli-
darios y estamos hablando de nifios “esparioles”
que no cuentan con la atencién adecuada a sus
dolencias, que sufren retrasos significativos en
los diagnésticos, que en algunas ocasiones de-
ben pasar consulta en centros de salud mental
de adultos, siendo esta circunstancia absoluta-
mente anti-terapéutica, o que pasan la mayor
parte de su infancia y adolescencia sin recibir la
atencion adecuada por falta de medios.

En la “Salud Mental Infantojuvenil” encontra-
mos muchos y diversos trastornos y patolo-

gias. Debemos rechazar la idea preconcehi-
da de “enfermo mental” que tanto estigma
y tanto dafio genera a estos nifios y a sus
familias. Somos padres con hijos e hijas que
sufren Trastornos de la Alimentacion (Ano-
rexia, Bulimia...), Trastornos del Aprendizaje
(Discalculia, Dislexia. ..), Trastornos del com-
portamiento, (TDAH, Trastorno Disocial...),
Trastornos del Desarrollo (Autismo, Sindrome
de Asperger...), Trastornos de la Ansiedad
(Trastorno Obsesivo Compulsivo, Fobias...),
Depresion Infantil, Malos Tratos, Esquizofre-
nia, Trastorno Bipolar, Enfermedades raras. ..
etc. Por eso, en muy pocos meses, todos nos
hemos unido para alzar una sola voz, para
pedir a la Administracion que evolucione,
que dote de mas y mejores medios persona-
les y materiales a este sector de la poblacion
que lo necesita.

Sélo hemos contado con nuestros 12 ordenado-
res, mucha ilusion y fe en este proyecto, y, por
qué no decirlo, con muchisimas horas de traba-
jo que hemos restado a nuestras familias, pero
consideramos que alguien tiene que hacerlo
para que las familias que vengan detras encuen-
fren un camino un poco menos arduo.

P.- ;Cuales son vuestras principales rei-
vindicaciones?

R.- Pedimos al Ministerio de Sanidad que dé
los pasos oportunos para que se incluya la
Psiquiatria del Nifio y del Adolescente en el
mapa de especialidades médicas de nuestro
pais. Creemos que a través de estos espe-
cialistas, se podran ir mejorando todas las
infraestructuras de la salud mental infanto-
juvenil en Espania.

P.- ;Como valorais, precisamente estas
carencias, que Espaiia esté en el vagon
de cola de la especializacion infantil
para los trastornos mentales?; ;Qué
consecuencias estais evidenciando en
vuestros hijos o familiares?

R.- Los trastornos psicoafectivos de los
menores cuentan con varias dificultades
para su correcto diagnostico y un acertado
tratamiento. Uno de estos obstéculos es el
estigma que los acompafia, y que debemos
trabajar por erradicar. Hoy dia se respeta
y se conoce la discapacidad fisica y sen-
sorial, pero no asi la discapacidad psiqui-
ca, precisamente porgue no se conoce, no
se respeta. Cuando un hijo padece alguno
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de estos trastornos, a muchos padres les
entra la duda de si hacerlo publico no em-
peorard la situacion, ya que podra encon-
trarse con rechazo social, escolar...y esto
siempre tiene graves consecuencias en el
tratamiento y mejora del pequefio. Debe-
mos comenzar una campafa general de
des-estigmatizacion de estos problemas,
empezar a ver la discapacidad psiquica con
la misma naturalidad con la que aceptamos
las otras discapacidades, asumiendo so-
cialmente estas diferencias como parte de
nuestra sociedad. Muchos de estos trastor-
nos, la mayoria, tienen tratamientos, y no
me refiero sdlo a los farmacoterapéuticos)
que si no curan totalmente, palian y ayudan
en gran medida al desarrollo normal de es-
tos menores.

P.- {Qué supuso recoger mas de 100.000
firmas de apoyo el pasado 30 de mayo?
R.- Signific un antes y un después. A partir
del 30 de mayo, nuestro objetivo se transfor-
mo en mantener reuniones con las distintas
Consejerias de Salud y Sanidad del pais, asi
como con el Ministerio de Sanidad, para ir
concretando apoyos a la creacion de la es-
pecialidad.

El compromiso farmacéutico

P.- ;Qué papel juegan los Colegios de
Farmacéuticos en vuestra lucha?

R.- Los farmacéuticos hemos jugado un pa-
pel muy importante en esta campaiia, ya que
hemos hecho posible acercar esta reivindi-
cacion al ciudadano de a pie. Desde esta
oportunidad que me ofrecéis de expresarme,
quisiera agradecer a todos y cada uno de los

compafieros de Granada que han colaborado
recogiendo firmas, y a los compafieros del
Colegio, que hicieron posible este apoyo,
vuestra solidaridad.

“El farmacéutico tiene
un papel clave como
educador sanitario
del ciudadano”

P.- El Consejo Andaluz ha aprobado el
Plan de Prevencion e Informacion far-
macéutica infantil y juvenil, ;qué supo-
ne la probacion de este texto?

R.- Fue hace tan s6lo unos dias y para mi ha
supuesto un suefio que puede hacerse reali-
dad. Esto demuestra la grandeza de nuestra
profesion. Si la Plataforma ha sido mi cola-
boracion como madre a este sector, este plan
sera mi suefio como farmacéutica de que todos
ayudemos a mejorar este mundo. Ahora tendra
que desarrollarse el plan, pero en resumen vie-
ne a poner al servicio de la sociedad espafiola,
de los padres, las oficinas de farmacias como
puntos de informacion sobre salud mental in-
fantojuvenil. Asi mismo, el farmacéutico, como
educador sanitario, entrara a colaborar en la
vida de estas familias ofreciendo la confianza
en los tratamientos farmacoldgicos, punto ex-
tremadamente importante en estos casos, para
un adecuado cumplimiento terapéutico.

P.- ;Cuales son vuestros proximos retos
o0 encuentros, ya que os movéis por toda
Espana, ;no?

Seguiremos manteniendo reuniones hasta
obtener un compromiso formal de conseguir
un Real Decreto que ordene la creacion de
esta especialidad.

P.- {Qué mensaje te gustaria dirigir al
colectivo farmacéutico y a la sociedad
para concienciarlos?

R.- El especialista en Psiquiatria infanto-
juvenil es la punta de un iceberg, nece-
sario para el correcto diagnostico y pos-
terior atencion de estos menores. Segun
la Encuesta Nacional de Salud espafiola,
un 20% de los menores sufre o sufrira
de algln trastorno neuropsiquiatrico an-
tes de alcanzar la edad adulta. ;Estamos
preparados en Espafia para afrontar desde
nuestra Sanidad y desde nuestra sociedad
este dato? Pues si no lo estamos, tendre-
mos que trabajar duro por llegar a estarlo;
nuestros menores se lo merecen y noso-
tros como farmacéuticos tenemos una la-
bor muy importante que desarrollar en este
campo, reciclando conocimientos, apren-
diendo nuevos trastornos, sus tratamientos
farmacoldgicos y ayudando a estas fami-
lias que confian en nosotros, en todo lo que
esté a nuestro alcance, para procurarles a
sus hijos una infancia un poco menos dificil
que la que les ha tocado vivir.

Web oficial de la Plataforma de famitas
para la creacion de la especialidad de
Psiquiatria Infanto-Juvenil

www.plataformafamilias.org
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al Servicio de la Farmacia

ASESORIA FRANCISCO SUEZA
LABORAL Y FISCAL

C/ San Jerdnima, 16 bajo
18001 Graneda - Sede C.O.F,
Tiks.: @58 28 B84 41 - 958 20 85 91

ATENCION AL CLIENTE 901 10 10 15
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Wil www.bancofar.es
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ASi NOS VEN

El examen
de los pacientes

Como complemento de las secciones formativas o de las que se ocupan de la actualidad
del colectivo, Granada Farmacéutica se abre a los destinatarios del trabajo diario de los
colegiados: los pacientes. Centrados fundamentalmente en el servicio que reciben a través de
las oficinas de farmacia, en cada nimero personas de distinta edad, clase social y sexo, nos
irdn aportando sus puntos de vista sobre la atencién que reciben en el dia a dia. Una forma
constructiva de mejorar la profesién, reforzando los valores que perciben como positivos y
tratando de mejorar a partir de las criticas que puedan emitir.

TEXTO: CAROLINA RODRIGUEZ
FOTOS: J. OCHANDO

1. ;Con qué frecuencia viene a
la farmacia?

2. ;Qué valoracion global hace
del servicio que prestan los
farmacéuticos?

3. iSuele pedir consejo a su
farmacéutico?

4. ;Qué es lo mas positivo que
recuerda de sus visitas a la
farmacia?

5. ¢Ha tenido alguna mala ex-
periencia con algin farmacéu-
tico? ¢Cual fue la causa?

6. Si un mismo producto de
parafarmacia lo encuentra en
la farmacia y en otro esta-
blecimiento, ;donde prefiere
comprarlo?

7. ;Tiene alguna sugerencia
para la mejora del servicio que
prestan los farmacéuticos?

Granada Farmacéutica

1. Suelo ir cada vez que lo necesito, una vez al
mes, mas 0 menos. Tengo la receta XXl y cuan-
do me faltan algunos de mis medicamentos del
azlcar o la tension me acerco y los compro.

2. La valoracion del servicio que prestan es
muy bueno. Tengo una farmacia muy enfrente
de casa y los farmacéuticos me tratan muy
bien.

3. Si, algunas veces, sobre todo cuando tengo
dudas con algin medicamento.

D, Trinidad Hernandez
(75 aiios)

“Intento comprar los productos
cuando estan en promocion”

4. Pues el buen trato que tienen los traba-
jadores con todos los clientes. Ademas, mi
farmacia esta muy completa y esta muy pre-
parada para los usuarios.

5. No he tenido ninguna mala experiencia.

6. Lo compraria en una parafarmacia. Confio
en los productos que me venden y el servicio
que me dan, eso si, intento comprar los pro-
ductos cuando estan en promocion porque
salen mas econémicos.

7. Que sigan como estan, porque todo lo veo
muy bien.
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D. Luis Rodriguez
(18 aiios)

“Me gustaria una atencion
mas personalizada”

1. Por suerte, nunca, excepto cuando
mi familia me manda por algin encargo
0 para recoger algiin medicamento.

2. Pues no conozco mucho el servicio
porque no voy a la farmacia, pero ima-
gino que trabajan bien y que el servicio
es bueno.

3. No, pero en caso de necesitarlo lo
haré sin problema.

4. La buena atencion que dan a los
clientes.

5. No he tenido ninguna mala experien-
cia y espero no tenerla nunca.

6. Supongo que lo compraria en la pa-
rafarmacia, me inspira mas garantias y
seguridad.

7. Que estén lo mejor preparados posi-

ble y que hagan una atencién mas per-
sonalizada a los clientes.
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D?. Rosario Ruiz

(50 aiios)

“Deberian instalar mobiliario
de descanso para quienes
acuden con dolencias”

1. Normalmente una vez al mes, excepto
cuando empiezan mis problemas alérgicos
en épocas de primavera y otoflo, en que
mis visitas aumentan.

2. Una valoracion buena. En la mayoria de
los casos cumplen con mi demanda de
informacion.

3. En contadas ocasiones. Suelo pedir
consejo cuando compro cualquier produc-
to dermatoldgico.

4. Nada en especial, que cumplen mis de-
mandas.

5. No recuerdo ninguna en especial. Las
malas experiencias estarian relacionadas
con el trato distante de los titulares al
usuario, pero son las menos veces.

6. Sigo el criterio del precio. Si es el mis-
mo producto, lo compraria en el estableci-
miento mas econémico.

7. Quizas que sean lo mas cercanos po-
sibles con los clientes y que se instalen
en las farmacias mobiliario de descanso,
para los usuarios que acuden a la oficina
de farmacia con alguna dolencia.

ASI NOS VEN

D. Antonio Vilches

(59 aiios)

“Deberian aconsejar bien a
quienes no hacen buen uso
del medicamento”

1. Utilizo el servicio de la Receta XXI asi
que, mas 0 menos, una vez al mes voy a la
farmacia a por los medicamentos.

2. Aceptable. Me atienden bien, considero
que los farmacéuticos tienen buena dispo-
sicion hacia el usuario.

3. No muy a menudo, sélo cuando no co-
nozco algin medicamento o cuando me
cambian a algun genérico.

4. El cambio y la evolucion que han tenido.
Se han mejorado las infraestructuras, son
mas modernas y ahora todo su trabajo lo
tienen informatizado.

5. No, ninguno.

6. Lo compraria en el sitio que lo vendiera
mas econémico, aunque normalmente en
las parafarmacias los productos son cos-
t0s08.

7. Recomendaria que aconsejaran bien a
las personas mayores 0 a aquellas que
desconocen el buen uso del medicamento.
Muchos clientes gastan mas o hacen mal
uso de las medicinas.

Granada Farmacéutica
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2008

en Granada Farmacéutica

Estas son las portadas de Granada Farmacéutica durante 2008. Los actos patronales de 2007 y, sobre todo, la
formacién han sido los principales protagonistas.

Actualidad
Jueves Salud 2008:
AF en infecciones

Entrevista
Farmacéutica...
lista

Plantas go o
medici *ales _
r i I, i F F , " - T - e | i i
N°11. ENE-FEB 2008 N°12. MAR-ABR 2008 N°13. MAY-JUN 2008 N°14. JUL-AGO 2008 N°15. SEP-OCT 2008
Actos Patronales 2007 Inhaladores Llegan los cursos a coste cero  Dieta y patologias veraniegas Plantas Medicinales

st ) o opinion de los colegiados

Aprovechando los diferentes sorteos que se han venido realizando, los colegiados han podido emitir
su opinién sobre Granada Farmacéutica. Estos son los resultados de las encuestas realizadas en los
16 nimeros publicados.

Muestra: 150 colegiados (+/- 10% COF Granada)

¢Qué opinion tiene de la revista? Secciones favoritas ¢De qué te gustaria recibir
100% buena o muy buena 39% noticias de actualidad y vida colegial formacion?
31% articulos de formacion y agenda de  Atencion Farmacéutica
¢Qué valora mas de la revista? Cursos Dermofarmacia
75% que es cercana, de gran calidad, til, 16% farmacéuticos de ayer y de hoy, y la  Nutricion
entretenida y variada. farmacia de... Interacciones medicamentosas
9% informacion sobre cursos 14% otros Andlisis clinicos
9% facilita la relacion con los comparieros Homeopatia
5% disefio (colorido de la revista, alegre) Legislacion
2% la aportacion del CIM Laboral
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PUENTE DE DICIEMBRE 4 dias - Del 5 al B de Diclembre

Portugal : cies

En autobds cesde Granada
Hotal 47 ... e s ee o PSSR Comphala 390 £

Incinyd visilas segan inerrio

Londres de Compras : «a:

En vuslo direcio desde Malaga
Hotel WS s AlOfMIE D ¥ Desayung 465 £

Inciuye taass v suplemanto de carburama B5€ por persona

Brujas “La Venecia del Norte" : =

En vuelo directo desde Malaga
Hobed d” .....cuun0maersienerrnmie Aojamiento y Desaung 63‘0 L

Inciuye tasas y suplemanio de carburante 105€ por perscna

ROMa 4 dias « £n avion desda Granaga 63516

Hotel 4° ... AlGIAMIEN G y Detayung
BCIYE TARAS ¥ SUPKManto de CArbLFaME 175€ por Persons

Florencia s sas » &n avien desdo Granada
Hetel 4™ e Alpjamionto y Dosayuno 73’0 €
Inciuye tases v suplemanto de carbumante 175€ por persona

Crucero por el Sena:
Paris y Versalles : aus

En anvién desde Granada
Camarole EXIeron ... ... Pamsidn Complata® BDO €

Visitando Paris, Confians Sante Honorine y Palacio de Versalles
Pagquete g8 excurtgnes oDCinnahes B34E. Incluye lasas

y supiemento de carburante 175€ por persona

*Detie &l almuerzo del primer dia hasks &l desnyuno dal wltimo

ESPECIAL FIN DE ANO

Nueva York s gis

Dl 27 e Dhciamben &l 3 de Eneso

En wupio dinecio desde Milaga
Hotel The Roosevelisemiso o Alojamianto 1 ;940€
Irschuryes Eiriens v suplemento de carbum e 2006 por pamona

Fracics DO Darsona an haDilason'cabing doble, BaDias nd
el cias o las comedas. Mo nchyen gastos de gealion € por
persora. Thans y carbumntes ootizados o dia 18 de Junio, sujotos
& myisidn an coaso de subidn. Consulta condciones de sstn
pramocidn. PLAZAS LIMITADAS. FRECIOS DESDE

VIAJES
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PARA INVERTIR

ODentacion Asegurada

Reconoces dinde hay una oportunidad a simpla
vista. Junto al mayor centro de trabajo de Granada
Médicos, investigadoras, universitarios, una
poblacidn flotante que demandara vivienda
slempre; ai no llegaste a llempo a Pargue Lagos
tienes gue ver Gran Manzana

RAN MANZANA

CAMPUS DE LA SALUD

)8 ¥ PISOS CON GARAJE, TRASTERO, PISCINA Y PISTAS DE PADEL. ESTUDIO DE INTERIORISMO 'Y AMUEBLAMIENTO INTEGRAL DE DISENO

902 440 400 . .residencialgranmanzana.com : a

www.garcia-arrabal.com

Acara del Darro, 30 = 18005 GRAMADA [ Torre de la Cautiva, 13 » 18008 GRANADA



