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HOSPITAL PIDEN MÁS CONTROL PARA PREVENIR BROTES POR ‘CLOSTRIDIUM’ [PÁG. 14]

Las farmacias perderán con las medidas
anti-crisis del 4 al 8% de sus beneficios

Estimaciones que hacen para CF varias asesorías fiscales entienden que boticas con baja
facturación y mayor porcentaje de recetas sobre venta libre estarán entre las más perjudicadas

Entre un 4 y un 8 por cien-
to. Es el rango de las pér-
didas en beneficios que
sufrirán las farmacias con
las medidas anti-crisis del
Gobierno,según los cálcu-
los que hacen para CF va-
rias asesorías fiscales.

En esta línea, un análi-
sis de los colegios de Va-
lencia cifra en 1.700 eu-
ros la pérdida media de
beneficios por farmacia y
advierte de que se ponen
en peligro dos mil puestos
de trabajo en sus boticas.

El ambiente está crispa-
do entre farmacéuticos y
empresas de genéricos,cu-
yas pérdidas no palían los
cambios de última hora en
la norma. [PÁGS. 4 a 10]

Los publicitarios
no tienen cabida
en las máquinas
expendedoras,
según juristas
Ante la llegada de máquinas
de vending a las boticas,hay
quiene sostiene que los pu-
blicitarios podrían tener ca-
bida en ellas. Juristas no lo
ven posible porque carece,
dicen, de justificación sani-
taria y jurídica. [PÁG. 22]

Se cumplen diez años desde
que entrara en vigor el regla-
mento europeo de medica-
mentos huér-
fanos,que ha
impulsado
la I+D en es-
tas terapias,
aunque mu-
chos de sus
frutos toda-
vía están por
venir.

El día en que los
‘huérfanos’ se
pusieron botas
de siete leguas

EN ESTE NÚMERO

I+D: los biosimilares, unmerca-
do emergente
Ideas para impulsar los fárma-
cos publicitarios

[cuadernillo central]

Un análisis de los COF
de Valencia cifra en 1.700
euros la caída media de
beneficios por farmacia

Aeseg califica de
maquillaje y “propaganda”
las pequeñas correcciones
introducidas por Sanidad

Un informe que pide
aumentar el copago dice
que éste se ha reducido a
la mitad en dos décadas

José Martínez Olmos.

Confirman
la eficacia de
la botica en
el cribaje
de la diabetes
Un trabajo llevado a cabo
en 52 farmacias deTeneri-
fe detecta 385 pacientes
con hiperglucemia de en-
tre más de dos mil usua-
rios analizados que esta-
ban sin diagnosticar. De
esta forma se demuestra
una vez más la eficacia de
la botica en el cribaje de
diabetes. [PÁG. 18]

“Queremos
una cartera de
servicios
recogida en
el concierto”
“Una cartera de servicios
bien definida para todas
las farmacias de la re-
gión”.Y para que compro-
meta a todas las partes,
que se recoja en el concier-
to. Es uno de los objetivos
cruciales queAlberto Gar-
cía Romero,renovado pre-
sidente del COF de Ma-
drid, explica a CF. [PÁG. 11]Cristina Saavedra (derecha), boticaria participante en la campaña, con una paciente.

Martínez Olmos afirma que es un error no valorar en su
justa medida la unificación de los RD 5/2000 y de mutuas

En los genéricos “hay margen de ahorro
sin afectar a calidad y disponibilidad”

El secretario general de
Sanidad,José Martínez Ol-
mos,defiende esta semana
en CF las medidas anti-cri-
sis que afectarán a la Far-
macia española. Asegura

que se han centrado los ge-
néricos porque “hay mar-
gen de ahorro sin afectar
la calidad ni disponibili-
dad”.

Y al farmacéutico le pide

que valore la importancia
de haber unido los RD
5/2000 y de mutuas en un
momento de austeridad y
recuerda que no se han to-
cado los márgenes. [PÁG. 6]
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ALIMENTACIÓN
La crononutrición abrirá
las Jornadas Nacionales

de Alimentación del
Consejo de COF [PÁG. 20]

El estudio se llevó a cabo
desde enero a diciembre de
2009 entre los usuarios de
las farmacias de la provin-
cia que no eran diabéticos y
que tuvieran algún factor
o indicador de riesgo de
diabetes.Así,establecieron
como indicadores de riesgo
el ser mayor de 45 años, te-
ner exceso de peso, tensión
arterial alta, colesterol ele-
vado, haber padecido dia-
betes en el embarazo,haber

dado a luz un niño con más
de 4 kilos de peso o tener
padres o hermanos con dia-
betes.Tras verificar que el
paciente tenía hipergluce-
mia y dependiendo del ni-
vel, explica a CF Mar Bo-
nachera, farmacéutica de
Tenerife y una de las coor-
dinadoras de la campaña,
“ se le derivaba el paciente
al médico o se le ofrecía in-
formación detallada sobre
la enfermedad y los facto-

La farmacia vuelve a confirmar su
papel en el cribaje de la diabetes

AF EN DIABETES Un trabajo llevado a cabo en 52 oficinas de farmacia de Tenerife y con un año de duración detecta
385 pacientes con niveles altos de glucemia de entre más de dos mil usuarios analizados que estaban sin diagnosticar

JOANNA GUILLÉN VALERA

joanna.guillen@correofarmaceutico.com
La farmacia tiene un papel
fundamental en la lucha
contra la diabetes y es que
una vez más se ha demos-
trado que el farmacéutico
puede ayudar y mucho en la
detección precoz de esta en-
fermedad. Así lo revela un
trabajo realizado en 52 far-
macias de Tenerife que ha
detectado 385 pacientes
con hiperglucemia (uno de
los indicativos más deter-
minantes de la diabetes) en-
tre más de dos mil usuarios
que han participado en una
campaña dirigida a detec-
tar precozmente esta pato-
logía.Para Rosario Pozuelo,
farmacéutica del Centro de
Información del Medica-
mento del COF de Tenerife,
“este dato demuestra una
vez más lo mucho que pue-
de hacer la farmacia fren-
te a la diabetes y es que de
todos los afectados que de-
tectó la farmacia ninguno
estaba diagnosticado con
diabetes”.

La iniciativa se realizó
entre el COF deTenerife y el
Servicio Canario de Salud,
con la colaboración de cin-
co laboratorios (Menarini,
Bayer, Johnnson & Johnn-
son, Roche Diagnostics y
Abbot) que aportaron los
glucómetros y tiras reacti-
vas para la determinación
de la glucemia.

ALTA PREVALENCIA DE DIABÉTICOS
Como explica Pozuelo a CF,
“la idea surgió en base a los
datos de prevalencia de dia-
betes en Canarias”. Y es
que, según datos del COF,
hasta el 20,9 por ciento de
la población canaria entre
65 y 75 años tiene diabe-
tes,unas cifras que superan
los valores conocidos para
la mayoría de las regiones
europeas,que sitúan la pre-
valencia entre un 2 y un 5
por ciento. Además, según
datos de enero de 2009 pro-
porcionados por el Servicio
Canario de Salud sólo en
Canarias existen cerca de
196.000 personas diabéti-
cas de las que se estima que
un 37 por ciento descono-
ce que lo es. “De ahí la im-
portancia de acciones como
ésta”, señala Pozuelo.

res de riesgo” (ver tríptico
adjunto). Así, hasta en 161
ocasiones se le recomendó
al paciente acudir al médi-
co para que determinara si
padecía la enfermedad o no
y le estableciera un trata-
miento adecuado.

MÁS COLABORACIÓN
En este sentido, Francisco
Miranda, farmacéutico de
Tenerife, aún echa en falta
una mayor colaboración e
información por parte de
los médicos de atención
primaria y de la Adminis-
tración. Como explica a CF,
“la farmacia ha participado
activamente en la campaña
y ha demostrado su labor
en la detección precoz de
la enfermedad, pero aún se
desconoce, por parte del
COF,cuál ha sido el alcance
real de la campaña desde el
punto de vista del diagnós-
tico médico”.

Según señala Miranda,
“las farmacias participan-
tes informaban a la Admi-
nistración de los casos de
pacientes con hipergluce-
mia, con sus datos de con-
tacto, para que se les insis-
tiera por teléfono de la im-
portancia de acudir al mé-
dico en busca de tratamien-
to”. Sin embargo, “hasta la
fecha no hay constancia de
que esto haya sucedido”.

En su opinión,“es impor-
tante la acción del farma-

céutico pero aún lo es más
estrechar lazos de colabo-
ración entre profesionales
para que este tipo de accio-
nes no caiga en saco roto”.

Para Bonachera, la expe-
riencia ha sido muy posi-
tiva y efectiva ya que con
dedicar sólo cinco minutos
a cada paciente se puede
ayudar mucho. Por ello,
considera que la campaña
se debería extender al resto
de farmacias,eso sí, con un
incentivo que no tiene por
qué ser económico. En su
opinión,y tal y como está la
economía actual en general
y de la farmacia en particu-
lar,“una buena solución se-
ría estimular a la farmacia
a través de un certificado
que avalase la función que
realiza el farmacéutico en
la detección precoz de la
diabetes”. Este documen-
to, añade, “podría sumar
puntos en el baremo a la
hora de pedir farmacia o en
caso de traslado”.

Hay que señalar que ésta
es la primera experiencia
realizada por el COF cen-
trada en el cribado de pa-
cientes con diabetes de un
año de duración. Sin em-
bargo,el colegio ha promo-
vido otras campañas de du-
ración más corta centradas,
además de en diabetes, en
otras patologías como en-
fermedad renal o hiperten-
sión.

EN 4 RESPUESTAS¿?
¿QUÉ PRESIÓN ARTERIAL
DEBE TENER UN DIABÉTICO?
Diversos estudios han
demostrado que un control
riguroso de la presión
arterial disminuye el riesgo
de enfermedades
cardiovasculares graves,
por lo que se recomienda
conseguir en los diabéticos
valores más bajos de
presión arterial que los de
la población no diabética.
El objetivo es mantener la
presión arterial por debajo
de 130/ 80 mmHg, y, en
caso de enfermedad renal,
de 125/ 75 mmHg.

¿SE PUEDE CAMBIAR LA HORA
DE LA TOMA DE LA TERAPIA?
En la mayoría de los
pacientes, para que sea
efectivo el tratamiento
antidiabético oral hay que
respetar el horario de las
tomas. Los antidiabéticos
orales que estimulan la
secreción de insulina y
aquellos que retrasan la
absorción de los hidratos
de carbono deben tomarse
siempre antes de las
comidas principales. Otros
fármacos, debido a la larga
duración de su acción,
pueden tomarse una sola
vez al día; en este caso,
suele recomendarse la
toma única por la mañana.
El tratamiento con insulina
no debe ni retrasarse ni
adelantarse. De ser
necesario, es preferible
modificar la ingesta y/o el
ejercicio.

¿NECESITAN LOS DIABÉTICOS
SUPLEMENTOS EN SU DIETA?
No existen datos suficien-
temente contrastados
sobre la efectividad de los
suplementos dietéticos en
diabetes tipo 2.

¿QUÉ SON ALIMENTOS APTOS
PARA DIABÉTICOS?
Son alimentos, como los
dulces, los pasteles y
algunas bebidas, en los que
se reduce el contenido
en sacarosa y se reempla-
za por sorbitol, fructosa u
otro edulcorante. Suelen
tener menor contenido
calórico, aunque en
algunos casos el de grasas
es superior al de los
alimentos normales.
Pueden tomarlos los
diabéticos pero, además
de ser más caros y de no
suponer ninguna ventaja,
pueden inducir al error de
su consumo excesivo.

Parte del tríptico sobre diabetes del COF de Tenerife.
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