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1. NOMBRE DELMEDICAMENTO VALERIANA LEO comprimidos recubiertos 2. COMPOSICIÓN CUALITATIVAY CUANTITATIVACada comprimido recubierto contiene: 100 mg de extracto seco de raíz de Valeriana officinalis L,
equivalente a 400-600 mg de raíz de valeriana. La relación planta /extracto es de (4-6:1). Solvente de extracción: etanol 60% (V/V) 50 mg de extracto seco de parte aérea de Passiflora incarnata L, equivalente a 200-300 mg de parte aérea de pasiflora.
La relación planta / extracto es de (4-6:1). Solvente de extracción: etanol 70% (V/V) 60 mg de extracto seco de las hojas y flores de Crataegus oxyacantha Lequivalente a 210-420 mg de hojas y flores de espino blanco. La relación planta / extracto es
de (3,5-7:1). Solvente de extracción: etanol 50% (V/V) Excipientes con efecto conocido: Cada comprimido recubierto contiene 0,0166 mg de aceite de ricino, 180 mg de sacarosa y 30 mg de sorbitol. Para consultar la lista completa de excipientes ver
sección 6.1. 3. FORMAFARMACÉUTICA Comprimidos recubiertos con película, redondeados de color blanco. 4. DATOS CLÍNICOS 4.1 Indicaciones terapéuticas Tratamiento de los síntomas asociados a nerviosismo moderado, tales como
tensión nerviosa, irritabilidad, palpitaciones y alteraciones del sueño. 4.2 Posología y forma de administración Posología Adultos y niños mayores de 12 años. La dosis recomendada son 2-3 comprimidos recubiertos hasta tres veces al día. Para
facilitar el sueño, se recomienda la toma de 2-3 comprimidos media hora antes de irse a dormir, y si fuera necesario tomar la dosis anterior a media tarde. Forma de administración Este medicamento se toma por vía oral. Duración del tratamiento
Debido a la aparición gradual de los efectos de la raíz de valeriana, su uso no es adecuado para el tratamiento en fase aguda de los casos de nerviosismo e insomnio. Para alcanzar un efecto óptimo se recomienda una duración del tratamiento de 2-4
semanas. Si los síntomas persisten o empeoran después de 2 semanas de uso continuado se deberá consultar con el médico. 4.3 Contraindicaciones Hipersensibilidad a los principios activos o a alguno de los excipientes incluidos en la sección 6.1.
4.4 Advertencias y precauciones especiales de empleo No se recomienda el uso de este medicamento en niños menores de 12 años debido a la falta de información clínica del uso seguro en esta población. Si los síntomas empeoran o persisten más
de dos semanas, se deberá evaluar la situación clínica. Se administrará con precaución en pacientes con antecedentes de enfermedades hepáticas. Advertencias sobre excipientes Este medicamento puede producir molestias de estómago y diarreas
porque contiene aceite de ricino. Este medicamento contiene sorbitol. Si su médico le ha indicado que padece una intolerancia a ciertos azúcares, consulte con él antes de tomar este medicamento. Este medicamento contiene sacarosa. Si su médico
le ha indicado que padece una intolerancia a ciertos azúcares, consulte con él antes de tomar este medicamento. 4.5 Interacción con otros medicamentos y otras formas de interacción Sólo se dispone de datos limitados relativos a interacciones
farmacológicas con otros medicamentos. Es posible que este medicamento pueda reforzar los efectos de otros fármacos depresores del sistema nervioso central, por lo que si el paciente está en tratamiento con alguno de ellos, el médico deberá valorar
la necesidad de administrar este medicamento. El uso concomitante con sedantes sintéticos requiere un diagnóstico y supervisión médicos. No se ha observado ninguna interacción clínicamente relevante con fármacos metabolizados por el CYP 2D6,
CYP 3A4/5, CYP 1A2 o CYP 2E1. El espino blanco puede potenciar los efectos de los digitálicos como digoxina, digitoxina y estrofantina. Ante el uso conjunto con estos medicamentos, se deben reajustar las dosis de los digitálicos. El alcohol
puede potenciar su efecto sedante, por lo que no debe tomarse con bebidas alcohólicas. 4.6 Fertilidad, embarazo y lactancia No se dispone de datos clínicos sobre su utilización durante el embarazo y la lactancia, por lo que no se recomienda su
uso en dichas situaciones, salvo mejor criterio médico. 4.7 Efectos sobre la capacidad para conducir y utilizar maquinaria Este medicamento, puede producir somnolencia. Puede disminuir la capacidad de reacción, por lo que no se aconseja
conducir vehículos ni manejar maquinaria cuya utilización requiera especial atención o concentración, hasta que se compruebe que la capacidad para realizar estas actividades no queda afectada. 4.8 Reacciones adversas Se han descrito reacciones
de hipersensibilidad (vasculitis), efectos gastrointestinales (náuseas, diarrea, dolor abdominal) taquicardia, arritmias y cefalea. No se conoce la frecuencia de las reacciones adversas descritas con este medicamento. Puede producir somnolencia que
se considera efecto adverso cuando se utilice para el nerviosismo. En caso de observarse la aparición de éstas u otras reacciones adversas distintas a las mencionadas anteriormente se deberá consultar con el médico o el farmacéutico. 4.9 Sobredosis
La raíz de valeriana en una dosis de aproximadamente 20 g causó síntomas benignos (fatiga, calambres abdominales, tensión en el pecho, mareo, temblor de la mano y midriasis), que desaparecieron dentro de las 24 horas siguientes. En caso de
aparición de estos síntomas deberá realizarse un seguimiento y emplear medidas de soporte adecuadas. 6. DATOS FARMACÉUTICOS 6.1 Lista de excipientes Sorbitol (E-420), estearato de magnesio, celulosa microcristalina, aceite de ricino,
dióxido de titanio, sacarosa, gelatinaA, etanol, ácido clorhídrico, cera carnauba, cera blanca, cloroformo, talco, goma laca, dispersión acuosa de copolímero de metacrilato. Excipientes de los extractos: maltodextrina y sílice coloidal. 6.2 Incompati-
bilidades No procede. 6.3 Periodo de validez 2 años. 6.4 Precauciones especiales de conservación No conservar a temperatura superior a 30ºC. 6.5 Naturaleza y contenido del envase Blister con 10 comprimidos recubiertos. Envases de 20,
50 y 80 comprimidos recubiertos. 6.6 Precauciones especiales de eliminación y otras manipulaciones Ninguna especial. La eliminación del medicamento no utilizado y de todos los materiales que hayan estado en contacto con él, se realizará de
acuerdo con la normativa local. TITULAR DE LAAUTORIZACIÓN DE COMERCIALIZACIÓNANGELINI FARMACÉUTICA, S.A. C. Osi, 7 - 08034 Barcelona NÚMERO DEAUTORIZACIÓN DE COMERCIALIZACIÓN: 71.770
FECHADE LA PRIMERAAUTORIZACIÓN/RENOVACIÓN DE LAAUTORIZACIÓN: Primera autorización: Diciembre 2009 FECHADE LAREVISIÓN DELTEXTO: Marzo 2013 PRESENTACIÓN Y PVP. VALERIANALEO,
20 comprimidos, PVP IVA 3,55 €; 50 comprimidos, PVP IVA 6,45 €; 80 comprimidos, PVP IVA 8,25 €. MEDICAMENTO NO SUJETOA PRESCRIPCIÓN MÉDICA.

Médicos y boticas de Elche 
se alían contra el tabaco

13 farmacias de la localidad participarán en un proyecto 
para captar pacientes que quieran dejar de fumar

JOANNA GUILLÉN VALERA 

joanna.guillen@correofarmaceutico.com 
Las farmacias del barrio de 
Carrús, en Elche (Alicante), 
participarán en un progra-
ma dirigido a captar a fu-
madores y ayudarles a de-
jar el tabaco. En total se-
rán trece las farmacias co-
munitarias que se sumarán 
a esta iniciativa de deshabi-
tuación tabáquica respal-
dada por el Proyecto de In-
tervención Comunitaria 
Intercultural desarrollado 
por el Ayuntamiento de la 
localidad, la Fundación El-
che Acoge, la Obra Social 
la Caixa, el Centro de Sa-
lud Pública de Elche, Vina-
lopó Salud y la Fundación 
Noray-Proyecto Hombre de 
Alicante. 

El objetivo de esta inicia-
tiva, que se presentó la se-
mana pasada en una farma-
cia de Elche, es que los far-
macéuticos asesoren y mo-
tiven a sus pacientes para 
que dejen de fumar. Para 
ello,  informa Pablo López, 
uno de los farmacéuticos  
participantes en la campa-
ña, “ante un ciudadano que 
solicite información o vaya 
a comprar chicles o parches 
se le realizará un cuestiona-
rio dirigido a conocer el 
grado de motivación que 
tiene el paciente para de-
jar de fumar”. Si el farma-
céutico ve que el grado de 
motivación es alto, “rediri-
girá el paciente a su médico 

de atención primaria para 
que éste inicie el tratamien-
to que se seguirá y contro-
lará con la ayuda de las far-
macias”, informa María Án-
geles Medina, directora de 
Atención Primaria de Vina-
lopó.    

En su opinión, “la farma-
cia es el último eslabón que 
quedaba por cerrar dentro 
de nuestro trabajo de abor-
daje al tabaquismo. Hemos 
hecho muchas cosas, como 
formar a nuestros profesio-
nales, médicos y enferme-
ras, para que ayuden a 
nuestros pacientes a dejar 
de fumar y éste es el últi-
mo paso”. 

Medina resalta además 

la importancia de los far-
macéuticos a la hora de de-
tectar posibles pacientes.  
“Son unos vectores de salud 
muy importantes que en-
ganchan a los pacientes 
desde las farmacias comu-
nitarias y sirven además 
para que lleguen a los cen-
tros de salud pacientes que, 
por otras vías, se nos esca-
pan”.  

Posteriormente, los pa-
cientes que lo deseen po-
drán participar en talleres 
grupales de varias sesiones 
a cargo de los profesionales 
del Centro de Salud de Ca-
rrús y de la Fundación No-
ray Proyecto Hombre Ali-
cante. 

La mitad de los españoles 
acude a la farmacia ante 
problemas leves de la piel

en afecciones dermatoló-
gicas leves de la piel ya 
que son muchos los pa-
cientes que, por seguridad 
y confianza, acuden a él 
para pedir consejo”.  

Para estos problemas, 
informa, “el farmacéuti-
co deberá recomendar 
buena higiene y produc-
tos emolientes, calman-
tes, hidratantes, repara-
dores, muchas veces con 
cosmética estéril, y cica-
trizantes”. Además, aña-
de, “es sumamente impor-
tante una buena recomen-
dación de cómo se debe 
limpiar la piel y aplicar 
el tratamiento recomen-
dado”. 

En su opinión, además 
de estos consejos “es im-
portante que desde las 
farmacias se ayude a con-
cienciar de la importancia 
de prevenir posibles pro-
blemas”. Y es que el estu-
dio también revela que 
dos tercios de los trabaja-
dores no protegen su piel 
en el ámbito laboral. En-
tre quienes sí lo hacen, las 
medidas preventivas de 
protección preferidas son 
el empleo de guantes (47 
por ciento), calzado (31 
por ciento) y protección 
solar (27 por ciento). 

No obstante, la hidrata-
ción es la principal me-
dida para el cuidado de la 
piel de las personas en-
cuestadas que adquieren 
sus productos en la far-
macia (58 por ciento) o en 
las parafarmacias (31 por 
ciento).

J. G. V.  La mitad de los es-
pañoles consulta a su far-
macéutico sobre proble-
mas dermatológicos le-
ves. Así lo señalan los da-
tos del estudio Barómetro 
de Actualidad en la Sa-
lud y el cuidado de la Piel 
desarrollado por el Grupo 
de Expertos Farmacéuti-
cos en Afecciones Derma-
tológicas (Gefad), que 
cuenta con la colabora-
ción del Área de Dermato-
logía de Almirall. El estu-
dio se ha realizado sobre 
una muestra de 2.500 per-
sonas laboralmente acti-
vas. De ellos, el 71,7 por 
ciento declara tener mo-
lestias dermatológicas re-
lacionadas con su activi-
dad laboral, sobre todo en 
las manos, cabeza, labios 
y nariz.   

En cuanto a las moles-
tias más frecuentes, “la 
sequedad/descamación 
(73,9 por ciento), el erite-
ma  o enrojecimiento de la 
piel (31 por ciento), los  
cortes (23,5 por ciento) y 
dermatitis de contacto (23 
por ciento) son los más 
habituales”, detalla a CF 
Nieves Murillo, miembro 
de Gefad. 

Para la experta, “los da-
tos de este estudio refle-
jan el importante papel 
que tiene el farmacéutico 

Según un 
estudio realizado 
en 2.500 
trabajadores

Evaluarán el 
grado de 
control del 
diabético 
ingresado
J. G. V. Coincidiendo con 
el Día Mundial de la Dia-
betes que se celebra este 
jueves, la Sociedad Es-
pañola de Medicina In-
terna (SEMI) va a poner 
en marcha un estudio 
para conocer cuál es el 
grado de control de los 
pacientes hospitaliza-
dos con diabetes y las 
complicaciones deriva-
das del tratamiento. 

Según informa Ricar-
do Gómez Huelgas, co-
ordinador del Grupo de 
Diabetes y Obesidad de 
la SEMI, “diferentes es-
tudios han evidenciado 
que tanto las hiperglu-
cemias como las hipo-
glucemias se asocian a 
más complicaciones y a 
mayor mortalidad en los 
pacientes hospitaliza-
dos. Por tanto, resulta de 
gran importancia que 
los pacientes con diabe-
tes mantengan unos ni-
veles de glucemia bien 
controlados durante su 
estancia hospitalaria”. 

MÁS DE 50 HOSPITALES 
El Estudio Midia es el 
primero que analazará 
en más de cincuenta 
hospitales (aún por defi-
nir) la diabetes en el ám-
bito hospitalario en Es-
paña, y puede propor-
cionar información muy 
relevante que ayude a 
mejorar el tratamiento 
de los pacientes duran-
te su hospitalización.

López, Medina, Antonio L. Martínez Pujalte, concejal de Acción 
Social de Elche, y Consagración Jareño, de Proyecto Hombre. 
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