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Informar a los pacientes
crónicos de las diferencias
entre los medicamentos ge-
néricos y de marca y hacer-
les saber cuándo pueden te-
ner voz propia para elegir
un fármaco es el objetivo de
la campaña Imagen,impul-
sada por varias organiza-
ciones de pacientes y socie-
dades médicas. Se trata de
una iniciativa pionera en
España,ya que es la prime-
ra vez que los pacientes y
los profesionales sanitarios
aúnan fuerzas para elabo-
rar un programa informati-
vo y formativo sobre este
tema.

El proyecto, presentado
ayerenMadriden lasedede
la Organización Médica Co-
legial,vio la luz tras una de-
nuncia efectuada por parte
de la Federación Nacional
de Asociaciones de Lucha
contraEnfermedadesRena-
les (Alcer). A raíz del Real
Decreto16/2012,lospacien-
tes renales comunicaron a
la federación la confusión
que les ocasionaba recibir
un fármaco diferente al que
habitualmente consumían.
Según ha explicado Juan
Carlos Julián,gerente deAl-
cer, "este desconcierto se
daba también en otros afec-
tados de patologías cróni-
cas por lo que decidimos
contactarcon lasasociacio-
nes para lanzar Imagen".

FORMAR E INFORMAR

Con Imagensepersigueque
cada una de los 15 organis-
mosrealiceconferenciasso-
bre contenidos básicos de
los medicamentos y las
charlas serán impartidas
por médicos.Según dijoÁn-
gelCabrera,presidentede la
Federación de Diabéticos
Españoles, esta iniciativa
"noesunabatallacontra los
genéricos.Sepersigue infor-
mara lospacientes,buscan-
do su beneficio saludable".
Conlaayudadefolletosyde
lawebwww.campañaima-
gen.es se instruirásobre los
fármacos. Asíse lesexplica-
rá que,a priori,tanto los ge-
néricos como los de marca
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tienen el mismo principio
activo, la misma cantidad
y precio.Además,se pondrá
en conocimiento de los pa-
cientes que el médico puede
realizar tres tipos de rece-
tas:porprincipioactivo,por
activo y con el nombre del
laboratorioy larecetaconla
marca. Los representantes
de diferentes organizacio-
nes recalcaron que según lo
que recoge el real decreto,la
prescripciónseefectuaráde
forma más apropiada para
elbeneficiode lospacientes.
Es en este punto donde la
potestad del enfermo entra
en juego. Según Benjamín
Abarca,presidente de la So-
ciedad Española de Médi-
cos Generales y de Familia
(SEMG), "este proyecto per-
sigue que entre el enfermo y
elespecialistaexistauna in-
teracción". El paciente cró-
nico tiene derecho a que se
le siga recetando y dispen-
sando el mismo medica-
mento que le funciona. Sin
embargo,Abarca denunció
que "los sistemas informá-
ticos en algunas comunida-
des autónomas dificultan la
prescripción de determina-
dos medicamentos,siempre
en beneficio de la prescrip-
ción por principio activo".

Tanto el presidente de la
SEMG como el presidente

Juan Carlos Julián, gerente de Alcer; Ángel Cabrera, presidente de la FEDE; María Jesús Delgado, presidenta

de FEP; Benjamín Abarca, presidente de SEMG, y Alejandro Toledo, presidente de Alcer, durante la presen-

tación de Imagen en la sede de la Organización Médica Colegial, ayer.

LU
IS

C
A

M
A

C
H

O

Reuniones que
formen a la
población
La campaña Imagen,
impulsada por
sociedades médicas y
organizaciones de
pacientes, pretende
informar sobre los
fármacos genéricos y
los de marcas a través
de reuniones
impartidas por
expertos sanitarios.
Según Ángel Cabrera,
presidente de la
Federación de
Diabéticos Españoles,
su objetivo es que,
gracias a Imagen, el
mensaje que se
transmite en las
reuniones
informativas llegue a
toda la población, no
sólo a los diabéticos, a
través de las 170
asociaciones de esta
patología. Cabrera
espera que esta
campaña, que
comenzó ayer, tenga
buena acogida entre
los cinco millones de
diabéticos.

Inés Hidalgo, Antonio Nieto y José Casas.

"El niño no es un adulto
en miniatura.Tiene ca-
racterísticas diferencia-
les físicas, emocionales,
psicológicas,psicosocia-
les, etc. La pediatría
debeconsiderarse lame-
dicina interna desde el
nacimiento hasta que se
completa el desarrollo",
ha dicho Antonio Nie-
to,vicepresidente de la
Asociación Española de
P e d i a t r í a
(AEP),a propó-
sitodel IIICur-
so de la Socie-
dad Española
de Medicina
del Adolescen-
te (SEMA), que
comienza ma-
ñana en Ma-
drid.

Según Inés
Hidalgo,presi-
denta de
SEMA, dadas
sus peculiari-
dades, el ado-
lescente debe
recibir una
atención inte-
gral. Para ello,
"es preciso es-
tructurar pro-
gramas pre-
ventivos, asis-
tencialesypla-
nes de acción
adecuados a
sus necesidades, for-
mando a los profesiona-
les". Para ambos, el pe-
diatra debe continuar el
seguimiento más allá de
los 14 ó 16 años estable-
cidos,haciendo hincapié
en la prevención de con-
ductas de riesgo y en la
adopción de hábitos de
vida saludable, que re-
percutirán en su presen-
te y futuro.

El adolescente requiere
una atención específica y
necesidades especiales

MADRID
ISABEL GALLARDO PONCE

Según José Casas, pe-
diatra de la Unidad de
Adolescentes del Hospi-
tal Universitario La Paz,
de Madrid, así como la
pubertad se inicia antes,
el paso a la vida adulta
cada vez se retrasa más.
En este contexto hay que
atender a los trastornos
más frecuentes y detec-
tar loscomportamientos
de riesgo propios de la
edad, como el abuso de
tóxicos, las conductas

sexuales,elTDHA,elsui-
cidio, etc.

Según Hidalgo, no
considerarles como un
grupo especial, y las ba-
rreras como la burocra-
tización,la falta de aten-
ción y de comprensión,
por el profesional y la
falta de programas in-
tegrales de formación,
suponen barreras para
que acudan al SNS.

de la Federación de Diabéti-
cos Españoles y María Je-
sús Delgado, presidenta de
la Federación Española de
Parkinson,apuntaronque la
modificación de la farma-
coapariencia conlleva el in-
cumplimiento terapéutico,
especialmente en las perso-
nas mayores polimedica-
das,dado que un cambio de
envase,color y forma de las
pastillas genera confusión.
Abarca matizó que no hay
ningún estudio avalado
científicamente que certi-
fique que los genéricos cre-
en más desconcierto en el
paciente,pero día a día esto
se comprueba en la consul-
ta. Delgado añadió que
"cuando los precios son
iguales debe prevalecer el
sentido común". En el caso
de los afectados por Parkin-
son, "un cambio de medi-
cación puede incluso gene-
rar que pacientes que tie-
nen una vida activa pasen a
estar sin moverse en la
cama", señaló Delgado.

Las asociaciones impul-
soras de la iniciativa ani-
man al paciente a que pier-
da el miedo al especialista y
le consulten todas las du-
das. Según Alejandro Tole-
do, presidente de Alcer,
"debe prevalecer la salud
del ciudadano".

Según Antonio Nieto,
vicepresidente de la AEP, es
esencial reconocer la
especialidad de la Medicina
del Adolescente para
abordar los problemas y
comportamientos
específicos desde la
pubertad hasta que termina
el desarrollo dentro de la
Pediatría, así como la
prolongación de la edad
pediátrica hasta los 18 años,
algo que, según Nieto e Inés
Hidalgo, presidenta de
SEMA, racionalizaría los
recursos actuales y
mejoraría el abordaje.
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