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LA MITAD DE LOS FARMACOS
QUE SE VENDEN A TRAVES DE
INTERNET SON FALSIFICADOS

En la lista de los mas adquiridos
se encuentran los relacionados
con la mejora del estilo de vida
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ACTUALIDAD SANITARIA

LAS FARMACEUTICAS

PIDEN INCENTIVOS A LA

INNOVACION TRAS EL COVID
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El lado oscuro de la venta ‘online”; la mitad de los farmacos son falsificados

En la lista de los méas adquiridos se encuentran los relacionados con mejorar el estilo
de vida como los que sirven para peRder peso o para tratar la disfuncion eréctil.

Fernando Oliveros

El director general de Prim, compa-
fila dedicada al suministro de pro-
ductos hospitalarios y ortopédicos,
analiza el plan estratégico de la
compafifa y las estrategias de
externalizacion mas proximas.

Detectan 50 tipos de cancer sin sintomas en un analisis de sangre

Los sistemas sanitarios tienen que prepararse para aplicar en cinco aflos pruebas
que podran detectar un tumor a través de en un simple analisis de sangre.

Alzhéimer: el 37% de pacientes, olvidados tras el diagnéstico

Al 37% de las personas con demencia no se les ofrece apoyo después de ser diagnos-
ticados en los paises de altos ingresos. En los paises menos econdmicos son el 45%.
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Farmacéuticos

El farmacéutico pide
mayor participacion
en la salud publica

Sevilla se ha convertido en ca-
pital mundial de la farmacia al
acoger la celebracion conjun-

ta de los Congresos Nacional

y Mundial de Farmacia del 18

al 22 de septiembre.

The Smart Lollipop, una
alternativa a las agujas
para los mas pequenos

La compafiia que diagnosti-
ca enfermedades con la sali-
va a través de un caramelo
inteligente comenzara en
unos meses los ensayos.
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es la salud de todos

Haz de tu salud mental una prioridad:

Cuida de tus relaciones sociales
Dedicale tiempo a tus seres queridos y apdyate en ellos.

Disfruta de tu tiempo libre

Realiza actividades que te gusten y procura descansar de las
pantallas, pues contribuyen a aumentar el nivel de estrés.

Mantén tu cuerpo en equilibrio

Practica deporte, mantén una dieta saludable y respeta las horas
de sueno.

Acude a tu farmacia de confianza para seguir mejorando tu
bienestar y enriquecerte del consejo farmacéutico.

B 4 X

¢ COFARES

La salud nos mueve



por la Agencia Espanola
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El valor de la farmacia y
de las fabricas de medicamentos

ay datos que son demoledores. Que el 50% de los medicamentos que se

compran a través de Internet sean falsificaciones que no hacen el efec-

to terapéutico deseado es uno de los peores indicadores para la salud
de una poblacion. Pero para que esto no ocurra, cada ciudadano tiene en su ma-
no las herramientas, aunque a veces se desconozcan. Por internet, al menos en
Espafa, se puede comprar cualquier medicamento que no necesite receta mé-
dica. Analgésicos como el paracetamol, el ibuprofeno, la aspirina y un largo et-
cétera de farmacos para sintomas menores. Ademas, hay un canal habilitado
por ley y vigilado por las autoridades. Cualquier farmacia de este pais puede te-
ner una pagina web donde vender estos medicamentos, previa autorizacion de
la Agencia Espafiola del Medicamento. Una pagina web que no tenga a su pie el
membrete de este estamento gubernamental no esta autorizado.

Este mes, ademas, se ha celebrado en Sevilla el Congreso, tanto nacional como
internacional, de los farmacéuticos. Durante casi una sema-
na, estos profesionales han puesto en valor su dedicacién
a velar por el medicamento y el paciente, ademas de pedir

Si compra por internet mayor protagonismo dentro del Sistema Nacional de Salud.

Su papel durante la pandemia fue ejemplar, aunque podria

un medicamento, que sea  haber dado mas de si con una legislacion que les habilitase

para ello. No se trata, ni mucho menos, de sustituir a ningun

cn una pégina habilitada otro profesional sanitario, pero si de aprovechar la capilari-

dad que otorgan mas de 22.000 farmacias en todo el terri-
torio nacional.

del Medicamento

Mas alla de la farmacia, Espafa tiene que aumentar la ca-

pacidad de produccion de medicamentos. Para ello, se es-

pera un anteproyecto que se conocera este mesy que mo-

dificara las partes méas importantes respecto al precio de
los medicamentos de la Ley de Garantias. Hay una cosa que es muy clara. Si se
quiere recuperar parte de la produccion que hoy hacen paises asiaticos, se de-
ben acompasar los precios al incremento de gastos, aunque solo se tengan en
cuenta los laborales. De lo contrario, no habra inversion y ademas de la pérdida
de una oportunidad econdmica, se dejara al pais de nuevo al albur de un merca-
do persa en la proxima pandemia.

Y hablando de pandemia, no se puede olvidar el papel que juega en Espafia la sa-
nidad privada. Se trata de un pilar de complementariedad basico para el buen
funcionamiento de la sanidad publica. No se pueden hacer trampas al solitario.
No hay dinero suficiente para absorber con un minimo de calidad el trabajo que
hoy por hoy desempefia la privada, con casi 11 millones de asegurados. Es el
20% de la poblacion espafiola 'y, sin ellos, hoy en el sistema las cosas no funcio-
nan bien, sobre todo tras la pandemia.

César Hernandez
Director general de Cartera
Comun de Servicios del SNS
y Farmacia

El nuevo director de
Farmacia, que llegé tras
la dimision de Patricia
Lacruz, se estrend con
el sector farmacéutico
en unas jornadas orga-
nizadas por la patronal
Farmaindustria en San-
tander. El cargo se mos-
tré receptivo y flexible
con la reforma de la Ley
de Garantias.
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Tomas Olleros
Presidente de Grupo
Farmasierra

La farmacéutica espa-
fiola Farmasierra recibe
un duro revés de Europa
a uno de sus medica-
mentos estrella: el Aste-
for. Este tratamiento,
que combina ibuprofeno
con codeina, provoca
graves dafos renales y
gastrointestinales si su
consumo es prolongado.



LA INDUSTRIA
FARMACEUTICA

200

COMPANIAS FARMACEUTICAS EN ESPANA
(nacionales y multinacionales)

Los medicamentos son salud. Curan, controlan la enfermedad
o alargan la vida y mejoran su calidad. Detras de ello estan los
profesionales de un gran sector industrial, potente dinamizador

de la economia y fuente de empleo cualificado, que esté, por
encima de todo, comprometido con la salud de las personas,
la innovacion y el sistema sanitario.

MOTOR ECONOMICO

PRODUCIMOS 24.,» EXPORTAMOS
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farmajndustria
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TRABAJADORES

758320

millones de euros
(Datos: INE 2019)

6000

se dedican a I+D

* de toda la alta tecnologia

17076

millones de euros

; 4[0 de todas las
1/ /@ exportaciones espafiolas

(

170.000 empleos indirectos/inducidos

LIDERES EN INVESTIGACION

EMPLEQ INDEFINIDO UNIVERSITARIOS A LA CABEZA DE LA INVERSION EN I+D INDUSTRIAL
I 03, I 642,
Millones de 19,6%
I 625 I 46 / /60 0%
6 o euros en 2020 de toda la industria
® Industria farmacéutica

® Media de la economia espariola

L 45,5%

de la inversion en |+D es en colaboracién con centros de
investigacion y hospitales publicos y privados
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son mujeres, el doble de la media de la industria
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;’3 0/ APUESTA POR LA INVESTIGACION DE EXCELENCIA
¢ CLINICA

El Proyecto BEST (con 61 laboratorios,
13 CCAAy 6 grupos de investigacion

PRECLINICA

Programa Farma-Biotech
(coordina laboratorios,

0 pymes y equipos de clinica independiente)
3 7 / de las nuevas contrataciones son de profesionales investigacion) ha promovido en una década:
© menores de 29 afios
66 ez G
) 170.000
PROYECTOS ANALIZADOS ENSAYOS CLINICOS pacientes

COMPROMISO SOCIAL

Control deontoldgico y transparencia Sostenibilidad ambiental

A través de la entidad Sigre, el sector impulsa un
sistema de gestion que trata los residuos de
medicamentos para minimizar su impacto ambiental
y promueve medidas preventivas orientadas al
ecodisefio y la economia circular:

El sector cuenta con un Sistema
de Autorregulacion que se
sustenta en el Cédigo de Buenas
Practicas de la Industria
Farmacéutica. La Unidad de
Supervision Deontoldgica (USD)
vela por su cumplimiento

e Colaboraciones con organizaciones
y profesionales sanitarios y
organizaciones de pacientes

* Mediaciones y resoluciones del

Sistema de Autorregulacion * En 2021 se reciclé el 68% de los materiales de

envases recuperados en los 22.000 Puntos Sigre
¢ Evaluaciones de las reuniones

La transparencia es uno de los
principios fundamentales del
Sistema de Autorregulacion, que
se materializa en hacer publicas:

cientifico-profesionales organizadas
por terceros

Tnnovamos para lag personay

Las medidas de prevencion han hecho que ya
uno de cada tres envases de farmacos sea
mas ecoldgico, y en general son un 25%

mas ligeros
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Un mes en 1Imagenes

Rocio Antolin / Ana Sanchez Caja. Fotos: eE

Cuidamos tu salud b

e

El nuevo holding integra Vitaldent, como servicio de odontologia general, Mo-
onz, destinado al cuidado dental de los nifios, y SmySecret, la marca de estéti-

ca. Ademas, aflade un nuevo brazo, Maex, que dara servicio a una clientela VIP.

El jurado del Instituto Karolinska de Estocolmo le concede el Premio Nobel de
Medicina 2022 al experto en genética evolitiva Svante Paabo por sus descubri-
mientos sobre los genomas de los hominidos extintos y la evolucion humana.

El dia 26 de
septiembre
arranco la va-
cunacion de

la cuarta dosis
contra el Covid
en mayores

de 80 afos 'y
en residencias
con los sueros
adaptados de
Pfizer y Moder-
na.

La Generalitat esta preparando una normativa pa-
ra que las terrazas sean espacios libres de humo.

El novedoso modelo estara digirido por el doctor
Gonzalo Bernabeu. Persigue la modernidad ocular.

Recorrio su historia y la contribucién del sector
de la tecnologia sanitaria como aliado del sistema.



Trabajamos cada dia por el mejor
sistema sanitario

#SanidadSomosTodos
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e Integracion de la Sanidad
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Laboratorio de investigacién de medicamentos.

lidera la AEMPS. Su ultima memoria, correspondien-
te a 2021, refleja que durante ese afio se llevaron a
cabo un total de 466 actuaciones en relacion a me-
dicamentos ilegales, de las cuales 338 se hicieron
en colaboracion con las Fuerzas y Cuerpos de Segu-
ridad del Estado, juzgados y otras instituciones (co-
mo comunidades auténomas, la Agencia Espafiola
de Administracion Tributaria o Servicios Farmacéu-
ticos Periféricos), es decir, duplicaron las llevadas a
cabo el afio anterior (171 actuaciones). Ademas, 121
fueron notificaciones evaluadas en relacion a robos,
extravios y desvios de medicamentos a tréafico ilici-

En Espaiia, legalmente, solo
se pueden vender a través de
la Red medicamentos sin receta

to. También se retiraron siete medicamentos, el do-
ble que en 2020 cuando Unicamente se retiraron tres.
Por otra parte, investigd un total de 99 paginas web
por no cumplir la normativa de venta online y vender
medicamentos ilegales, y se retiraron hasta 796 anun-
cios publicitarios.

Por otra parte, en 2022 se ha llevado a cabo la Ope-
racion Pangea XV en la que participaron autoridades
reguladoras de policia, aduanas y salud de 94 pai-
ses. El resultado fue la incautacion de 10,6 millones
de euros en medicamentos ilicitos, la emision de 200

ordenes de allanamiento y el cierre o la eliminacion
de més de 4000 enlaces web, incluidas paginas web
y mercados en linea que contenfan anuncios de pro-
ductos ilicitos.

Cada afio fallecen cientos de miles de personas por
tomar medicamentos falsos. La forma de actuar que
tienen las mafias es muy amplia, pero generalmen-
te se encuentran dos conductas, segun el jefe del
Grupo de Consumo de la Seccion de Consumo, Me-
dioambiental y Dopaje de la Policia Nacional. “La pri-
mera de ellas es que el medicamento ya venga fal-
sificado del extranjero y aquf lo que se hace es una
mera distribucion; o que se cree el farmaco en Es-
pafia, es decir, se monte un laboratorio clandestino
(que carece de minimas condiciones higiénicas) en
el que una persona compra los principios activos y
la maquinaria necesaria para proceder al envasado
y empaquetado y, posteriormente, a su distribucion”,
explica. Estos medicamentos pueden contener im-
purezas desconocidas o incluso estar contamina-
dos por microorganismos.

La existencia de medicamentos falsos presenta con-
secuencias a nivel econémico, sistematico, social y
farmacéutico. Por ejemplo, si una persona esta en
tratamiento y adquiere a través de Internet o por otra
via un farmaco adulterado, la enfermedad corre el
riesgo de no ser tratada adecuadamente y progre-
sar, puesto que el tratamiento no tiene eficacia. Tam-
bién, pueden producirse reacciones de sobre dosifi-
cacion si el medicamento falsificado contiene mas

La industria farmacéuti-
ca, a través de la Red,
facturara casi 2 millo-
nes de euros en 2023,
segun estudio. Si se mi-
ra el lado bueno, el co-
mercio digital presenta
una serie de ventajas
respecto al fisico. A tra-
vés de Internet se llega
a un mayor niimero de
clientes y permite dar
respuesta a una deman-
da de medicamentos sin
limitaciones geografi-
cas o de inventario.
Ademas, el servicio es
de 24 horas los 365 dias
del afio. Las platafor-
mas legales estan bien
estructuradas lo que po-
sibilita que el proceso
de compra sea lo mas
sencillo posible y hace
que el consumidor for-
talezca su confianza en
el servicio. Asimismo,
todas las compras de
tratamientos son ras-
treadas e indexadas.
Las farmacias en linea
almacenan y analizan
enormes cantidades de
datos sobre los consu-
midores. Después, estas
son tiles para la plani-
ficacion de politicas de
salud publica y reduce
significativamente pro-
blemas como el abuso
de drogas y la autome-
dicacion. Por otra parte,
los aspectos anteriores
conducen a una base
de clientes amplia y, al
mismo tiempo, a una re-
duccién del volumen de
gastos totales. Podria
decirse que el ecommer-
ce en el sector farma-
céutico produce un va-
lor ahadido que permite
la sostenibilidad de la
propia industria, siem-
pre y cuando se haga

de manera legal.
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principio activo del que esta legalmente autorizado.
Ademas, ha habido casos de intoxicaciones debido
a que contenian talco o tiza. Los tratamientos falsos
pueden desarrollar resistencia antimicrobiana, otro
de los problemas a los que se enfrenta el mundo. Es-
te influye en el sistema sanitario, ya que se traduce
en hospitalizaciones de los pacientes por no haber
sido bien tratados produciendo un coste econémi-
co adicional al sistema.

De igual importancia, la problematica de los medi-
camentos falsos presenta grandes pérdidas econé-
micas para los fabricantes de medicamentos legiti-
mos llegando a tocar la vulneracion de los derechos
de propiedad intelectual. “Las mafias que se dedican
a traficar con este tipo de productos, muchas veces
fabrican envases para esos medicamentos que son
practicamente idénticos a los originales e incluyen
el logo de los laboratorios. Todo ello es una pérdida
de imagen y reputacion para la empresa, ademas de
una pérdida econdmica”, recalca Carlos Fernandez
Moriano. La farmacéutica Pfizer ha confirmado que
“hay versiones falsificadas de al menos 103 de sus
productos en mas de 116 paises como Canada, Es-
tados Unidos y algunos territorios de la Unién Euro-
pea”. Algunos que han ingresado a la cadena de su-
ministro son Viagra, Lipitor (terapia para el coleste-
rol), Norvasc y Celebrex.

En cuanto al precio del medicamento falsificado “sue-
len ser mas caros que en las farmacias”. Lo que ocu-
rre es que el paciente prefiere no acudir a sumé-
dico para que se lo recete ya sea por vergiien-
za, por no usarlo con el fin prescrito o por
ahorrarse la visita al ambulatorio. A través
del canal ilegal, los precios no estan fi-
jados y le pueden cobrar al consumi-
dor lo que el vendedor considere.

Tanto las autoridades regula-
torias mundiales, interna-
cionales como naciona-
les, por ejemplo, la

AEMPS en Espafia, lu-

chan para terminar con
la amenaza de los me-
dicamentos falsificados.
Una de las actuaciones
que se han llevado a cabo
para acabar con la situacion
en el pais es el Sistema de
Verificacién de Medicamen-
tos (SEVeM). Entré en funcionamieft-
to en 2019 y actualmente conecta
a mas de 491 titulares de autoriza-
cion de comercializacion de medi-
camentos, 315 almacenes de dis-
tribucién, casi 22.200 farmacias co-
munitarias y mas de 190 servicios
de farmacia de hospitales priva-
dos. El sistema permite que des-

de que el medicamento sale de la instalacion, de la
industria productora, o del fabricante hasta que se
dispensa en una farmacia comunitaria o de hospital
ese proceso sea adecuadamente trazado y se pue-
da asegurar que el medicamento es legal desde su
origen hasta su uso por el paciente.

Evitar al cien por cien la falsificacién de medicamen-
tos es complicado porque siempre van a surgir nue-
vas estrategias por parte de los delincuentes para
burlar las normas. Pero, para evitar que los medica-
mentos salgan del canal legal, “animamos a los ciu-

En 2021, la AEMPS llevé a cabo
un total de 466 actuaciones en

relacién a medicamentos ilegales

dadanos y farmacéuticos a que si detecten algun
usuario en alguna plataforma o pagina web que ofer-
te farmacos con receta lo comunique a las respec-
tivas autoridades para denunciarlo”, termina dicien-
do Fernandez Moriano.




INNOVACION
AL SERVICIO DE LA

IQVIA colabora con hospitales,
pacientes, industria farmacéutica
y otros agentes del sector salud
para fomentar una gestioén
sanitaria basada en la evidencia.
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Europa alerta de graves danos por el uso
combinado de ibuprofeno y codeina

La EMA ha notificado serios danos renales y gastrointestinales,
asi como varias muertes, como consecuencia del uso
prolongado de esta combinacién de medicamentos.

Ana Sanchez Caja.

a Agencia Europea del Medicamento (EMA)

alerta de dafios renales y gastrointestinales

graves por el uso prolongado de farmacos
con codeina e ibuprofeno. Las peores consecuen-
cias podrian desembocar en la muerte y el organis-
mo europeo ya ha notificado varios casos. “El Co-
mité para la Evaluacion de Riesgos en Farmacovi-
gilancia (PRAC) reviso varios casos de toxicidad re-
nal, gastrointestinal y metabdlica que se han notificado
en asociacion con casos de abuso y dependencia
de combinaciones de codeina con ibuprofeno, algu-
nos de los cuales han sido mortales”, recalca en un
comunicado el organismo europeo.

Los medicamentos afectados en Espafia por esta
combinacion son dos: Neobufren con codeina y dos
presentaciones del Astefor, una en cépsulas y la otra
en sobres. Ambos productos, fabricados y comer-
cializados por Farmasierra y Mylan (compafifa que
ahora forma parte de Viatris), tendran que realizar
cambios en su informacién para incluir una adver-
tencia sobre las consecuencias de tomarlos duran-
te periodos prolongados a dosis mas altas de las
recomendadas.

El ibuprofeno es un antiinflamatorio no esteroide
muy consumido en Espafia para aliviar dolores le-
ves y moderados. Por su parte, la codeina es un
opioide que también se utiliza para tratar dolores
menos intensos. Desde hace un tiempo, en Espaia
no pueden adquirirse cajas de ibuprofeno de 600
gramos sin receta médica porque vulnera la Ley de
Garantias y Uso Racional de los Medicamentos. Lo
mismo ocurre con el paracetamol en cajas de mas
de 10 pastillas de un gramo.

La acidosis tubular renal y la hipopotasemia se afia-
dirén a la informacion del producto como nuevos
efectos secundarios. El uso repetido de codeina con
ibuprofeno puede provocar dependencia y abuso.
Entre las consecuencias, el PRAC ha descubierto
gue puede originar dafios en los rifiones, impidién-
doles eliminar adecuadamente los acidos de la san-
gre ala orina. El mal funcionamiento de los rifiones
también puede causar niveles muy bajos de pota-
sio en la sangre, cuyo efecto provocaria sintomas
como debilidad muscular y mareos.

Emer Cooke, directora ejecutiva de la EMA . eE

Para mitigar las consecuencias provocadas por la
combinacion de medicamentos, la EMA insta a que
las autoridades nacionales aconsejen a los pacien-
tes que consulten a su médico si desean utilizar co-
deina con ibuprofeno durante mas tiempo del reco-
mendado o en dosis superiores a las recomenda-

Los medicamentos afectados
tendran que incluir la advertencia
en su informacion

das. Ahora seran los organismos nacionales com-
petentes, en el caso de Espafia la AEMPS (Agencia
Espafiola de Medicamentos y Productos Sanitarios),
los que tengan en su mano la decision de afiadir in-
formacion adicional a las comunicaciones emitidas
por la EMA.



Reimaginando
lamedicina

En Novartis llevamos mas de 100 anos formando parte de la sociedad y
reimaginando nuevas maneras de mejorar y prolongar la vida de las personas.

U_ NOVARTIS | Reimagining Medicine
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José Carlos Cano
Presidente del ‘think tank’ académico Europa Ciudadana

La Agencia Europea del Medicamento:
lecciones aprendidas de la pandemia

ace mas de dos aflos que comenzd una de las mayores crisis sanitarias

gue recordamos. Una gran sacudida que marcé un antes y un después

en nuestra comunidad, y que dejé en todas nuestras retinas situaciones
dramdticas que seran muy dificiles de olvidar: la crisis sanitaria del Covid. Esta
crisis agito los cimientos de la sociedad a nivel global y planted nuevos modelos
organizativos y de respuesta en comun a grandes desafios como el planteado.
Tras haber superado, en gran medida, esta crisis sanitaria, es inevitable plantear-
se una serie de cuestiones de forma recurrente: ;qué sucederia si volviéramos a
vivir un escenario como el ocurrido durante la pandemia, estariamos preparados
para afrontar una nueva crisis sanitaria de estas caracteristicas?, ;qué lecciones
hemos aprendido durante estos dos afios? y, ante todo, ¢qué aspectos podemos
mejorar para plantear soluciones mas eficientes y eficaces antes escenarios co-
mo el del Covid?

La Agencia Europea del Medicamento (EMA) juega un papel fundamental a la ho-
ra de responder a todas estas preguntas, pues su actividad impacta directamen-
te en la vida de todos los europeos. Entre otras funciones, la EMA es la respon-
sable de autorizar medicamentos y métodos de tratamiento, entre los que des-
tacan las vacunas y su aprobacién, como aquellas que fueran tan necesarias pa-
ra reducir los contagios, la ocupacién en las UCI y el nimero de fallecidos en
pleno auge del coronavirus.

Conscientes de su vital importancia para toda la comunidad —pese a ser una
gran desconocida para muchos ciudadanos— desde Europa Ciudadana hemos
reflexionado sobre el papel de la Agencia Europea del Medicamento y su prepa-
racion ante grandes desafios, con la voluntad de identificar aspectos a mejorar
que puedan impactar positivamente en el conjunto de la sociedad.

Resulta evidente que, en su estado actual, la Agencia Europea del Medicamento
no estaria preparada para afrontar una crisis sanitaria de la envergadura del Co-
vid, pues, pese a la experiencia acumulada durante la crisis sanitaria, la Agencia
no ha avanzado en los procesos de evaluacion de medicamentos, que siguen
siendo largos, tediosos y, ademas, poco transparentes, lo que repercute directa-
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La EMA no estaria

mente en el acceso de los enfermos a las terapias y medicamentos. Un acceso
que, en otros paises, como es el caso de EEUU, seria mucho mas veloz. Si com-
paramos a la EMA con su homdlogo norteamericano, la FDA, es destacable que
los plazos de tramitacién de las solicitudes de autorizacion de los medicamen-
tos son marcadamente inferiores de media en el caso de la agencia norteameri-
cana. La EMA tarda mas del doble en aprobar un medicamento. Mientras que el
plazo medio para que la FDA apruebe un medicamento esta cerca de los seis me-
ses, en el caso de la EMA puede superar los dos afios, dependiendo del tipo de
medicamento.

Ademas, la flexibilidad de los mecanismos de aprobacién acelerada de la FDA,
reservados para farmacos que pueden ser eficaces para enfermedades incura-
bles o de tratamiento desconocido, contrastan con los mecanismos de urgencia
de la EMA, sustancialmente menos flexibles que los americanos. Otro de los as-
pectos de mejora que hemos identificado desde Europa Ciudadana es el ejerci-
cio de la transparencia por parte de la EMA, que consideramos insuficiente, ya
gue cuenta con numerosas excepciones para poder conocer el proceso de toma
de decisiones de la institucion.

Es del todo incoherente con la aplicacion de cualquier nocion de trans-
parencia, el denegar el acceso publico a las deliberaciones y a la toma
de decision en aquellos debates que tienen por objeto la autorizacion
de comercializaciéon de cierto medicamento. De esta manera, los crite-
rios que han contribuido a la toma de decisiones quedan en una com-
pleta oscuridad. Esta falta de transparencia levanta las suspicacias an-
te la supuesta independencia de la institucion.

Ademas, la composicion de la Agencia, sus comités y su consejo de

preparada para afrontar administracion, tiene una orientacion notablemente politizada. La EMA

tiene un importante elemento nacional, ya que sus miembros son pro-

una crisis sanitaria de la puestos por los Estados miembros, por lo que los Comités mas impor-

envergadura del Covid-19,

a pesar de su experiencia

tantes —el de Medicamentos para uso humano y el de Medicamentos
para uso veterinario— tienen un representante de Medicamentos de
cada pals que también nombra a un suplente. Consideramos que es-
ta situacion limita la objetividad e independencia a la hora de juzgary
examinar con parametros ajenos a los cientificos. Ante esto Ultimo, si
se revisase el Estatuto juridico de la EMA y se redujese el componen-
te nacional, se evitarfan las consideraciones no cientificas.

Entonces, ;,qué mas puede la EMA hacer para prepararse ante un nuevo escena-
rio de crisis y aprender de los errores del pasado?, ;qué lecciones se pueden
aprender de su homaologo americano? Para evitar la opacidad y la falta de infor-
macion ante ciertos conflictos de interés, la EMA deberia adoptar un enfoque
mas pragmatico sobre la transparencia, evitando encorsetar la informacion y
crear zonas oscuras. Ante esto, no seria una iniciativa baladi el impulso de un
nuevo érgano que se ocupe del andlisis de los riesgos de participacion de un
miembro de un comité o de un experto en cualquier fase de aprobacion de una
solicitud de comercializacion, tal y como hace actualmente la FDA.

Es necesario también adoptar procedimientos mas 4agiles para la tramitacion y
eventual resolucion final de las solicitudes que se plantean para su comerciali-
zacion. El trabajo de la FDA ofrece resultados més ventajosos para todas las par-
tes implicadas, puesto que aprueba con mayor celeridad y con mayor eficiencia
las solicitudes planteadas. Es evidente por todo lo anteriormente expuesto, que,
para mejorar nuestra preparacion ante nuevos desafios, la EMA debe revisar sus
mecanismos, con el objetivo de reforzar su transparencia y acelerar los proce-
sos de aprobacion de medicamentos. Tenemos gufas que nos ensefian otra ma-
nera mas eficiente y mejor de hacer las cosas, aprendamos del camino recorri-
do y no permitamos que otra nueva crisis sacuda, por falta de previsién o por
inaccion, nuestros ya debilitados cimientos.
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Las farmaceuticas piden incentivos
a la innovacion tras la pandemia

La industria farmacéutica encara la fase posterior a la pandemia con retos que exigen fuertes inversiones
en investigacion, y pide a las autoridades que dejen de centrarse en la generacion de ahorros ajustando
precios por volumen y busquen férmulas que incentiven la innovacién en su lugar.

Belén Diego.
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Cambios en el patron de uso de farmacos proyectado hasta 2026

El gasto postpandémico aumenta 133.000 millones (diferencia cumulativa, miles de millones de ddlares)

B Gasto incremental en vacunas y terapias covid

Prevision antes de la pandemia [l Prevision actual excluyendo vacunas covid

Gasto en vacunas covid:
251.000 millones de dolares
(185.000-295.000)

+

Terapias covid: 58.000

2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026 . =z
millones de délares
. . . . . . . . 48.000-69.000
El gasto postpandémico aumenta 133.000 millones (diferencia cumulativa, miles de millones de délares) ( )
B Diferencia cumulativa en gasto no covid comparado con niveles previos a la pandemia +

I Gasto cumulativo en vacunas covid [l Gasto cumulativo en terapias covid Impacto de la disrupcion por

la pandemia: 175.000
millones de délares
(2020-2026)

Diferencia cumulativa total respecto al periodo anterior a la pandemia

251

Cambio en la proyeccion de
gasto por el covid: 133.000

millones de délares
(2020-2026)

-145

-175
2020 2021 2022 2023 2024 2025 2026

Fuente: IQVIA Market Prognosis. elEconomist:

homas Cueni, director general de la patronal

internacional de la industria farmacéutica

(IFPMA, por sus siglas en inglés), cree que
“ha llegado el momento de pasar de las palabras a
la accion”y dotar al sector de los incentivos que re-
quieren las nuevas necesidades sanitarias tras el
paso por lo peor de la pandemia de Covid. En un de-
bate del encuentro Foro para la innovacion en las cien-
cias de la vida, organizado por IQVIA, Cueni ha recor-
dado que la pandemia ya puede considerarse ende-
mia (enfermedad presente habitualmente, sin el vi-
so de crisis que pesa sobre la palabra pandemia)
precisamente porque el ecosistema de innovacion
ha respondido muy bien. “Esto se debe a que no par-
tiamos de cero’, ha aclarado. No obstante, conside-
ra que de cara al futuro van a ser necesarios ajus-
tes de envergadura. “En el sector hay una concien-
cia generalizada de que hay que hacer algo, hay que
separar el precio del volumen, y pensar en estimu-
los antes de idear como ahorrar dinero pagando me-
nos, sobre todo en los paises ricos, que deberian
contribuir en proporcion a sus ingresos’, ha dicho
Cueni en el encuentro.

El maximo responsable de la patronal farmacéuti-
ca respondia asi a una pregunta de Murray Aitken,
de IQVIA, sobre cémo priorizar areas terapéuticas

en las cuales hay necesidades no cubiertas (en la
jerga del sector se suele hacer referencia a este con-
cepto directamente en inglés: unmet needs). Ponia
como ejemplo el mercado de nuevos antibidticos,
gue son necesarios para combatir las resistencias
microbianas. Cada vez hay méas microorganismos
gue han aprendido a evitar la accién de estos me-
dicamentos, y es necesario desarrollar otros, con
nuevos mecanismos de accion, para contrarrestar
esta preocupante tendencia.

‘Quedan solamente cuatro o cinco grandes compa-
filas que estén trabajando en este campo, porque
si inviertes y tienes éxito —lanzando un antibidtico
innovador al mercado— pierdes mas dinero que con
una inversion fallida que no consiga lanzar un nue-
vo farmaco’, ha explicado.

La situacion es particularmente preocupante por-
que, a sumodo de ver, y como han venido advirtien-
do numerosas sociedades cientificas e institucio-
nes sanitarias en los uUltimos afios, las resistencias
microbianas son una auténtica pandemia silencio-
sa. “No serd como el tsunami del Covid, pero tene-
mos que seqguir trabajando en este campo’, ha di-
cho Cueni. Seguin ha compartido con el resto de par-
ticipantes, los miembros de la Agencia Europea del
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Murray Aitken,
director ejecutivo del
Instituto IQVIA de
Ciencia de Datos
Humanos. eE

Thomas Cueni. eE

Thomas Cueni

Medicamento (EMA) coinciden con esta apreciacion
y se muestran a favor del establecimiento de incen-
tivos a la innovacion.

Asimismo, ha recordado los esfuerzos de la indus-
tria por invertir en la investigacion de nuevos medi-
camentos para el alzheimer “a pesar de las dificul-
tades”, en VIH y en Covid, sobre todo en las fases
iniciales. También se dedican cuantiosas inversio-
nes a la innovacién en oncologia, “porque las socie-
dades que pueden permitirselo esperan que haya
avances’, ha afadido.

Bengt Jonsson, catedratico de economia de la Uni-
versidad de Estocolmo, que también participé en el
encuentro, afiadia que otro cambio importante de
cara al futuro es contar con datos para optimizar el
funcionamiento de los sistemas sanitarios y el em-
pleo de los recursos financieros. “Necesitamos sa-
ber qué innovacién aporta mayores beneficios, y si
llegan a todos los pacientes. Igual que a principios
del siglo XX empez¢ a pedirse que cada medica-
mento aportara no solamente datos de seguridad,
sino de eficacia; ahora tenemos que usar los datos
para respaldar las decisiones que se adoptan en el
ambito de la salud”, declaraba.

Jonsson lamentaba que no existan datos “reales”
ni siquiera en los sistemas sanitarios publicos y
exhortaba a llevar a cabo mas estudios sobre cos-
te-efectividad. “No es serio seguir avanzando sin
contar con esa informacion —decia— porque no es
posible permitirse ciertos niveles de gasto sin eva-
luar si es el mejor posible”.

De hecho, considera que no se puede hablar de ver-
dadera transparencia en el ambito de la industria y
en el de los pagadores —los sistemas sanitarios pu-
blicos, entre otros— si no se basa la relaciéon en la
evidencia sobre el valor de las innovaciones y el me-

Los expertos creen también
que deben realizarse mas
estudios de coste-efectividad

jor modo de incorporarlos a un sistema. En su inter-
vencion destaco que “este tipo de conocimiento es
un verdadero bien publico”. “Este es el mejor mo-
mento para desarrollar esta drea de conocimiento,
gue es una gran promesa para el futuro”, sentencia-
ba. La disponibilidad de datos, que esta en un pun-

to algido, debe aprovecharse con ese propésito.

Uno de los ultimos informes publicados por IQVIA
se centra precisamente en como los avances en la
ciencia de datos “estan ya transformando el modo
en el cual operan las organizaciones del mundo de
la salud y las ciencias de la vida". Las entidades que
se mueven en este &mbito pueden acceder a diver-
sas fuentes de datos, "que pueden ayudar a orien-
tar muchas decisiones criticas, tanto desde el pun-
to de vista clinico como desde el financiero”.

Lo que el informe de IQVIA dice es que para dar ese
importante paso no solamente se necesitan datos,
sino también la tecnologia necesaria para su apro-
vechamiento, equipos humanos dotados de la for-
macién y las capacidades adecuadas a este nuevo
marco, fomento de la cultura digital y de la evalua-
cion dentro de las organizaciones, con apoyo y va-
loracion de estas actividades.
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Extraccion de sangre. iStock

Detectan 50 tipos de cancer sin
sintomas en un analisis de sangre

Los sistemas sanitarios tienen que prepararse para aplicar en cinco anos pruebas que podran detectar
el cancer en un simple analisis de sangre. Habra muchos mas casos, pero con mejor pronéstico,
segun han coincidido los expertos reunidos en el congreso europeo de cardiologia.

Belén Diego.

os analisis de sangre para detectar cancer,
también conocidos como MCED o biopsias
liquidas, han mostrado por primera vez capa-
cidad para detectar 50 tipos de tumores antes de
que se manifiesten los sintomas. En un plazo de so-
lamente cinco afios va a hacer falta mas personal
sanitario con la formacion adecuada para el cam-
bio que esto supone. Médicos, cuidadores y provee-
dores de atencion sanitaria en general van a tener

que prepararse para un cambio radical en la detec-
cion precoz del cancer.

Es lo que dicen los responsables de la Sociedad Eu-
ropea de Oncologia Médica (ESMO), que reciente-
mente celebraba su encuentro anual y abria el con-
greso con la presentacion de un estudio con datos
que avalan la precision de la MCED —del inglés mul-
ti-cancer early detection o la deteccion precoz de mdl-
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tiples canceres— en un andlisis de sangre. El hallaz-
go tiene “implicaciones de envergadura” para la aten-
cion a los pacientes de céncer, ha indicado Fabrice
André, copresidente del comité cientifico, en su pri-
mer encuentro con los medios de comunicacion.

Para André, “es responsabilidad de las sociedades
cientificas como ESMO hacer saber que en los pré-
Ximos cinco aflos vamos a necesitar mas médicos,
cirujanos y personal de enfermeria, y mas infraes-
tructuras de diagndstico y tratamiento, para aten-
der al creciente nimero de pacientes que van a ser
identificados con MCED". El experto, que sera pre-
sidente de ESMO en los afios 2025y 2026, ha dicho
gue va a hacer falta implicar a todos los que inter-
vienen en los procesos de atencion al cancer en la
decision de cudles seran las nuevas vias para incor-
porar esta innovacion. “Tenemos que ponernos de
acuerdo en quién se sometera a las pruebas, cuan-
do y dénde se realizaran, y adelantar los cambios
que van a producirse como resultado. Por ejemplo,
en el caso de las personas con cancer de pancreas
y otros tipos de cancer que ahora se diagnostican
en fases mucho mas avanzadas”, ha advertido.

Los nuevos test MCED en fase de desarrollo pue-
den detectar sefiales de cancer en 50 clases de tu-
mores e identificar cudl es el punto de origen de las
células malignas en el organismo. Las sefiales se
obtienen en pequefias secuencias de ADN tumoral
circulante (las llaman ctDNA) en el flujo sanguineo,
que tienen caracteristicas diferentes a los del ADN
no tumoral.

El estudio Pathfinder, presentado en ESMO, muestra
que una prueba MCED puede detectar sefiales de can-
cer en 1,4% de una poblacion de 6.621 personas ma-
yores de 50 afios que ignoraban que tuvieran la en-
fermedad. El cancer se confirmd en un 38% de los
que dieron positivo en la prueba. De los 6.290 suje-

tos sin cancer, el 99,1% dio negativo. Analizando a los
positivos, el tiempo para llegar a un diagndstico de-
finitivo fue de tres meses o menos.

Estos resultados son un importante primer paso
para las pruebas de deteccién temprana, porque
muestran una buena tasa de deteccion y una “ex-
celente tasa de especificidad” para quienes estan
libres de enfermedad. Seguin ha detallado Deb Schrag,
del Memorial Sloan Ktettering Cancer Center (Es-
tados Unidos), si la persona tiene cancer, el diag-
noéstico llega en menos de dos meses, y se tarda

Deben mantenerse las pruebas
de cribado actuales mientras
se perfeccionan las nuevas

algo mas —tres meses— en descartarlo en las per-
sonas sin tumores, porque los médicos realizan
una serie de pruebas adicionales por precaucién
cuando ya han pasado varios meses. También ha
dicho que un dato importante extraido del estudio
es que muy pocos participantes con falsos positi-
VOS necesitaron someterse a pruebas invasivas co-
mo endoscopias y biopsias. “Esto deberia contri-
buir a aliviar la preocupacion sobre pruebas inne-
cesarias”, ha afiadido.

Schrag hizo hincapié en la importancia de mante-
ner las pruebas de deteccidn (o cribado) habituales
gue ya se han puesto en marcha para identificar per-
sonas con tumores de mama y cancer colorrectal,
mientras que las pruebas de MCED se perfeccionan
y validan para su empleo en cancer de pancreas, in-
testino y estdmago, que a fecha de hoy no se pue-
den identificar de forma precoz porque no hay ins-
trumentos para ello.

Primer encuentro con medios durante el congreso ESMO. eE
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Las claves para la prevencion del cancer

Plataforma colaborativa de ESMO e IARC
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Fuente: Agencia Internacional para la Investigacion en Cancer (IARC).

Es importante, dice, recordar que “el propdsito de
los cribados del cancer no es reducir su incidencia,
sino mas bien minimizar la mortalidad por céncer”.
Aunque el estudio Pathfinder no analiza esta varia-
ble, los expertos siempre han asegurado, y otros tra-
bajos avalan la teoria, que cuanto antes se detecte
la enfermedad, mayor es la probabilidad de alcan-
zar el éxito terapéutico.

Antes de Pathfinder habia investigaciones que mos-
traban que los andlisis de sangre pueden detectar
presencia de ADN tumoral, lo cual puede servir pa-
ra evaluar como va un tratamiento. Lo que no se ha-
bia hecho era utilizar este instrumento para detec-
tar el cadncer en personas aparentemente sanas.
Ahora esta linea de investigacion ha recibido un nue-
vo impulso, con varios trabajos en marcha para ana-
lizar su precision y su utilidad. En Inglaterra se ha
iniciado ya uno en el que se estudiara a 140.000 per-
sonas sin sintomas de cancer, que pasaran por el
test MCED. André piensa que haran falta estudios
comparativos con diferentes tipos de tumores pa-
ra saber qué consecuencias tiene el cribado precoz
en la morbilidad y la mortalidad. “También necesi-
tamos saber como benefician estas pruebas a los
pacientes, y como hablar con ellos de los resulta-
dos, y hay que saber mas sobre esa pequefia pro-
porcion de falsos positivos antes de poder calcular

elEconomista

el coste de incorporar MCED a la practica clinica ha-
bitual’, ha razonado.

La linea de la prevencion gana fuerza con el recien-
te llamamiento de la comisaria de Salud de la Co-
mision Europea, Stella Kyriakides, para que los Es-
tados aumenten el nimero de pruebas de deteccion
temprana que se realizan actualmente. El objetivo
es mejorar, por lo menos, el diagndstico en cancer
de mama, cuello uterino, prostata, pulmon y esto-
mago.

Otro estudio que ha concitado mucha atencién en
el congreso ha sido el que ha conseguido desvelar
cémo las particulas en suspension de la contami-
nacion atmosférica son capaces de inducir cancer
de pulmon en personas que no han fumado nunca.
Ese trabajo tiene consecuencias de peso en las es-
trategias preventivas del cancer, sefialaba la actual
presidenta de ESMO, Solange Peters. Otro de los tra-
bajos que la propia organizacion ha destacado es
una nueva terapia celular personalizada para pa-
cientes con melanoma avanzado, que ha logrado
prolongar de forma significativa la supervivencia li-
bre de progresion. Es el primer trabajo aleatorizado
y controlado que muestra que la terapia celular es
eficaz en pacientes con tumores sélidos, segun ha
declarado su autor principal, John Haanen.

Los tumores neuroendo-
crinos son canceres po-
co frecuentes que pue-
den aparecer en cual-
quier parte del cuerpo.
Existen muchos tipos y
algunos de ellos crecen
lentamente mientras
que otros lo hacen de
forma muy répida. Al
tratarse de tumores ra-
ros, es dificil llevar a ca-
bo estudios que ayuden
a desarrollar nuevos tra-
tamientos. En ESMO se
han presentado los re-
sultados de varios estu-
dios académicos centra-
dos en los tumores neu-
roendocrinos, auspicia-
dos desde el Grupo
Espafiiol de Tumores
Neuroendocrinos (GET-
NE). En dos de ellos, el
Vall d'Hebron Instituto
de Oncologia (VHIO) ha
tenido un papel desta-
cado y sus resultados
avanzan posibles cam-
bios importantes en la
préactica clinica. Uno de
ellos ha mostrado los
resultados de combinar
inmunoterapias en tu-
mores avanzados que
han respondido mal a
tratamientos anteriores.
“Esto se vio que era sig-
nificativamente mejor
en los tumores avanza-
dos de tiroides y por eso
se planted la posibilidad
de desarrollar un ensayo
que valorara esta com-
binacién”, explica Jau-
me Capdevila, investiga-
dor del Grupo de Tumo-
res Gastrointestinales

y Endocrinos del VHIO,
oncélogo médico del
Hospital Vall d'Hebron

y presidente de GETNE.
El segundo trabajo es
un estudio de mas de

10 afos sobre tumores
de origen pancreatico.
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Una nueva quimioterapia
evita danos en las celulas sanas

Los investigadores avanzan en el diseno de una quimioterapia que se sintetiza cuando ya ha llegado a
las células tumorales, lo que limita sus efectos toxicos en otras partes del organismo. Uno de los equipos
que trabaja en esta linea es el de Pilar Martin-Duque, de la Universidad de Zaragoza.

Belén Diego.

Dispositivo para administrar quimioterapia. iStock

ilar Martin-Duque, profesora de la Universi-

dad de Zaragoza, ha participado en un pro-

yecto orientado a eliminar las células tumo-
rales con una nueva estrategia. La iniciativa ha te-
nido un gran impacto, ha explicado la investigado-
ra, debido a dos abordajes muy novedosos. “Uno de
ellos es la forma en la cual se sintetiza el farmaco,
ya que en vez de enviarlo nosotros externamente
hacia el tumor, practicamente se sintetiza en él. Es
una quimioterapia producida dentro del tumor”, ha
indicado. El otro aspecto novedoso de este trata-
miento es la forma en la que el catalizador -la sus-
tancia que incrementa la velocidad de la reaccion
quimica- que hace posible este proceso llega a las
células. Se hace dentro de unas vesiculas que van
dirigidas de forma muy especifica hacia el tumor, de
manera que ejerce su accién en las células cance-
rigenas sin afectar al resto. Esta técnica, ademas de
novedosa, tiene gran importancia de cara a su apli-
cacion en pacientes ya que, en palabras de la inves-
tigadora, permitiria “evitar muchos de los efectos se-
cundarios” del tratamiento convencional.

La experta ha explicado el proyecto en el marco del
curso Advanced Therapies en la Universidad Interna-
cional Menéndez Pelayo (UIMP). El encuentro se ha
desarrollado en colaboracién con el Instituto de In-
vestigacion Sanitaria de Aragon (11S), la Sociedad
Espafiola de Terapia Génica y Celular, la Fundacion
Agencia Aragonesa para la Investigacion y el Desa-
rrollo (ARAID), el diario Livers, la Catedra SAMCA de
Nanotecnologia de la Universidad de Zaragoza y la
Fundacion Fero.

Para Martin-Duque, la importancia de las terapias
avanzadas se basa en su alcance, porque al tratar-
se de “nuevos abordajes de dolencias que no po-
drian tratarse por medios convencionales tienen el
potencial de emplearse en millones de pacientes y
enfermedades diferentes”.

Para Alberto Jiménez Schumacher, director del gru-
po de oncologia molecular del IS, “vivimos un mo-
mento apasionante en la investigacion biomédica y
estan surgiendo constantemente nuevas formas de
terapia; es el momento de invertir en el campo de la
investigacion, investigar funciona”.
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Alberto Jiménez Schumacher y Pilar Martin-Duque, en la UIMP. Juanma Serrano

El primer articulo de investigacion publicado en una
revista cientifica que describe 'in vivo' la quimiote-
rapia sintetizada en el tumor data de enero de este
afno. La revista es Nature Communications.

Al margen de la eficacia necesaria para eliminar las
células cancerigenas, los autores explican que un
reto fundamental de la quimioterapia es consequir
mitigar los efectos adversos de este tipo de trata-
miento en el organismo. Los farmacos que pueden
dafiar a las células tumorales también pueden afec-
tar a otras que estan sanas, y los efectos negativos

Las terapias avanzadas
pueden mejorar la vida
de millones de pacientes

de la quimioterapia pueden llegar a ser debilitantes
de modo permanente.

Entre los métodos actuales para contrarrestar es-
ta situacion esta la administracion selectiva de me-
dicamentos directamente en el tumory la conver-
sién de los compuestos no toxicos (profarmacos)
en toxicos cuando estan proximos al lugar en el cu-
al se ha detectado el cancer.

El estudio describe un método que consigue acti-
var el profdrmaco usando un catalizador dentro del

organismo. Cuando el catalizador se inyecta, no sue-
le tener efecto porque lo destruyen los compuestos
antioxidantes. Situando el catalizador dentro de una
proteina, han conseguido que se estabilice y pueda
provocar la reaccion quimica deseada, una vez que
ha alcanzado el tumor.

El equipo ha dado este paso a partir de trabajos an-
teriores en los que utilizaban moléculas de glucosa
con afinidad al cancer a modo de transporte. Utili-
zando estas técnicas, se ha podido inhibir el creci-
miento del cancer y las metdastasis -extension del
cancer a otros érganos y tejidos lejos del punto del
organismo en el cual se origind en primer lugar-, pe-
ro también han logrado que los efectos secunda-
rios sean menores.

El estudio en cuestién es del tipo proof of concept,
lo que significa que viene a probar que una estrate-
gia terapéutica concreta es posible, mostrando en
este caso que es posible tratar el cdncer -en un mo-
delo animal, con ratones de laboratorio- sintetizan-
do los medicamentos dentro del cuerpo y proximos
a las células tumorales. En el pasado se han em-
pleado métodos similares para hacer que los far-
macos se unieran a los tumores, pero en este caso
se ha evitado completamente introducir en el orga-
nismo farmacos téxicos, explicaba en su momen-
to Katsunori Tanaka, el autor principal. Es la prime-
ra vez que un farmaco anticancerigeno se ha sinte-
tizado en el lugar en el cual debe ejercer sus efec-
tos inyectando los ingredientes en las cobayas.

La primera vez que se
consiguid la remision de
un cancer fue en 1956,
administrando metotre-
xato en un caso de un
tumor raro llamado co-
riocarcinoma. El meto-
trexato es un medica-
mento anticancerigeno
que sigue utilizdndose
en la actualidad. Con el
paso del tiempo, los far-
macos de quimioterapia
han servido para tratar
con éxito a muchisimas
personas con cancer. Se
han visto remisiones a
largo plazo e incluso
completas en enferme-
dad de Hodgkin y leuce-
mia linfoblastica aguda
infantil desde la década
de los 60 del siglo pasa-
do. En la siguiente se
llegd a “curar” el cancer
testicular, y muchos
otros tumores se pue-
den controlar gracias a
la quimioterapia por pe-
riodos prolongados, in-
cluso aunque no pueda
hablarse de curacién en
sentido estricto.

Hoy, los cientificos si-
guen buscando nuevas
formas de mejorar el
tratamiento del cancer
con nuevos medicamen-
tos, nuevas combinacio-
nes de farmacos, tera-
pias que reducen los
efectos secundarios, te-
rapias especificas dirigi-
das a los tumores para
evitar efectos adversos
-como los anticuerpos
monoclonales- y trata-
mientos disefiados para
evitar la farmacorresis-
tencia -un fenémeno
que se produce cuando
el cancer no responde a
multiples terapias suce-
sivas-.
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Carlos Maria Galmarini
CEO y fundador de Topazium Artificial Intelligence

El arte de la medicina hipocratica y la IA:
un binomio al servicio del paciente

métodos o doctrinas pueden tener el honor de permanecer vigentes du-

rante mas de 2.000 afios. Uno de estos excepcionales casos es el mé-
todo hipocratico, gracias al cual la medicina abandoné la supersticion y la ma-
gia ejercidas por sacerdotes-médicos en aquella época y se transformd en una
ciencia real.

E n un mundo en constante cambio y evolucién como el nuestro, pocos

La medicina moderna se basa en los trabajos de Hipdcrates y sus discipulos re-
cogidos en los mas de sesenta libros que constituyen el cuerpo hipocratico. En
su esencia, estos escritos declaran que cualquier enfermedad tiene su origen en
causas naturales 'y, por tanto, la medicina debe basarse en la observacion deta-
llada, la razén y la experiencia para establecer un diagnéstico, prondstico vy tra-
tamiento precisos.

Segun el método descrito por Hipdcrates, no solo hay que conocer y compren-
der la enfermedad, sino también a la persona que la padece. De ahi la importan-
cia de entrenar “el sexto sentido médico” y dedicarle tiempo al paciente. Usar
nuestra mente y los cinco sentidos para recopilar informacién a través de la
“anamnesis”, un proceso mediante el cual se hacen preguntas especificas al pa-
ciente o a sus familiares, y un examen fisico completo. Aqui nace el concepto lla-
mado “el arte de la medicina”.

En la actualidad, los médicos siguen utilizando la misma metodologia descri-
ta por Hipdcrates, pero también tienen acceso a nuevas y valiosas fuentes de
informacién. De hecho, las pruebas de laboratorio, las imagenes, la secuencia-
cion del ADN y los avances tecnoldgicos (hiperconectividad e internet de las
cosas), entre otras herramientas, permiten evaluar nuevas caracteristicas de
la salud de un individuo. Se estima que estas nuevas tecnologias producen
anualmente cerca de un zettabit de datos (1 billén de gigas) y generardn mas
aun en el futuro.

Resulta imposible que los médicos puedan procesar toda esta informacion
y generen conocimiento Util a partir de ella por lo que, en detrimento del tra-
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dicional método hipocratico, intentan ultra-especializarse cada vez
mas en un sector determinado de la medicina. Esa antigua mezcla de
conocimiento y sabiduria se esta perdiendo. Hoy la técnica prima so-
bre el “arte”, y lo factico sobre lo humano, por lo que es muy dificil sa-
ber si tratamos personas o enfermedades.

Gracias al uso de herramientas como la inteligencia artificial (I1A), aho-
ra los profesionales tienen la capacidad de procesar grandes cantida-
des de datos, generando informacion que permite crear conocimiento
nuevo. Sin embargo, la IA genera temor y toda clase de predicciones
apocalipticas debido a la creencia comun de que las maquinas van a
reemplazar a los humanos en muchas tareas.

Por el contrario, en el dmbito de la medicina, la inteligencia artificial debe-
ria verse como una herramienta capaz de mejorar el trabajo del médico.
El término “inteligencia aumentada” parece mas apropiado para describir
el verdadero papel de la IA, ya que esta tecnologia esta disefiada para me-
jorar la inteligencia humana y no para suplantarla.

En aquellos casos en que las decisiones médicas se puedan de-
finir claramente con un algoritmo, seria l6gico pensar que los or-
denadores reemplacen a los humanos. Ello no implicaria la desa-
paricion de los médicos, muy por el contrario, éstos tendrian mas
tiempo para perfeccionarse en “el arte de la medicina”.

Por ejemplo, si los sistemas automaticos son capaces de hacer

La inteligencia artificial diagnodsticos por imagenes de rutina, los médicos podrian pasar

deberia verse como
una herramienta capaz
de mejorar el trabajo

del médico

mas tiempo interactuando con los pacientes, analizando situacio-
nes mas complejas y decidiendo con ellos la conducta a seguir.

Como afirmaba Hipdcrates, diferentes pacientes tienen diferentes
necesidades y los humanos pueden responder mejor a esas nece-
sidades. El llamado “sentido comun” es capaz de identificar y res-
ponder a situaciones andémalas en las que las reglas que normal-
mente caracterizan un fendmeno determinado no se cumplen.

Por ejemplo, un médico experimentado sabe que los pacientes tie-

nen una percepcion subjetiva muy diferente sobre la gravedad de
sus sintomas y sobre el dolor; por el momento, esta diferencia es impo-
sible de establecer para un ordenador.

La automatizacion sera una amenaza para aquellos médicos que soélo se
centren en la absorcion y andlisis de datos médicos. En cambio, aquellos
con buenas habilidades emocionales -creatividad, empatia, compasion,
comprension-, que son capaces de escuchary prestar atencion a sus pa-
cientes, y, por lo tanto, obrar con sabiduria médica, no podran ser reem-
plazados.

La combinacion de ambas inteligencias -humana vy artificial- podra ayu-
dar a superar los defectos y limitaciones de cada una de ellas. A medida
gue incorporemos tecnologias inteligentes en los procesos médicos, ird
surgiendo una nueva forma de colaboracion ain mas poderosa.

Aligual que en el pasado la automatizacion del trabajo humano cambid
por completo el mundo conocido y provocé la evolucién de la oferta de
productos y servicios, la combinacion de inteligencia humana y artificial
creara un nuevo tipo de inteligencia colectiva capaz de constituir organi-
zaciones mas eficientes. En el sector de la salud, el binomio medicina hi-
pocratica-lA sera capaz de resolver problemas que hasta ahora eran inac-
cesibles para la mente humana.
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“Empezamos con una facturacion de 147 millones y

FERNANDO OLIVEROS

Director general de Prim

nuestra intencion es llegar a los 300”

La compaiiia Prim se dedica a la tecnologia sanitaria. Ahora, en sus planes para 2025,
prevén duplicar facturacion. Para ello, uno de los pilares es el crecimiento inorgani-
co, donde destaca la entrada en el capital de una pequeiia compaiiia que tiene un sis-

tema ara el dagnostico precoz del Alzheimer.

Por Javier Ruiz-Tagle y Antonio Lorenzo. Fotos: Ana Morales

Fernando Oliveros, director general de Prim
desde 2020, analiza el plan estratégico de
crecimiento de la compafiia y las estrategias
de externalizacion mas proximas.

¢Cual es el plan estratégico de Prim?

Empezamos en una facturaciéon de 147 mi-
llones y nuestra intencion es llegar a los 300
0 305 millones en el ejercicio 2025. La bue-
na noticia es que estamos por el buen cami-

no. El afo pasado registramos un 21% de
crecimiento en facturacion y un 15% de cre-
cimiento en ventas. Creo que vamos a poder
lograr el plan fijado para 2025.

El primer objetivo es desarrollar un plan, que
se resume en tres pilares y en cinco lineas
estratégicas, para acelerar el crecimiento de
la compania y la productividad y rentabilidad
que tenemos como empresa.
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Fuimos una empresa muy potente y respe-
tada en Espafia, pero queremos expandir-
nos a otros paises. Primero a Europa y en
una segunda etapa nos gustaria llegar a La-
tinoameérica, donde, por las raices de la com-
pafifa, tenemos un mercado relevante. En
un futuro también pensamos en mercados
globales.

Hemos identificado un crecimiento en te-
mas inorganicos. Somos una empresa con
dos grandes divisiones: una de tecnologia
médica y otra de movilidad y cuidado de la
salud. Hemos sido la puerta de entrada de
42 grandes empresas (Metronic o Johnson
& Johnson) en los Ultimos afios porque te-
nemos un conocimiento y una experiencia
muy profunda.

¢Y en cuanto al crecimiento organico?

El crecimiento organico esta enfocado en
complementar el portafolios. En podologia,
hemos comprado este afio la compafiia Her-

“Todavia no hemos sido capaces de

transmitir al sector salud en Espana la
importancia de una empresa como Prim”

“Este anio hemos invertido en una empresa

espanola llamada Aura Robotics

para detectar problemas neuroldogicos”

bitas, que es lider indiscutible de podologia
en Espafa. Nuestra estrategia es internacio-
nalizar y espero que muy pronto podamos
hacer algunos anuncios especificos de cre-
cimiento fuera de Espafa. Sin embargo, he-
mos apostado también por empezar a inver-
tir organicamente en lo que es el futuro.

Este afio hicimos una inversion en una em-
presa espafiola llamada Aura Robotics. Es
nuestra primera inclusion en una compaiia
donde no vamos a vender un producto, sino
gue vamos a vender un diagndéstico basado
en la nube para detectar de manera tempra-
nay masivamente problemas neurolégicos
importantes.

¢Cuando esperan tener el producto comer-
cializado?

El producto lo lanzamos el préoximo afo, a
principios de enero. Debemos empezar de

manera controlada porque hay un volumen
muy grande de pacientes que se pueden
beneficiar. Entonces, de ahi iremos hacia
otros hospitales publicos y privados. Tene-
mos una oportunidad también en la parte
de residencias para gente mayor porque es
un estudio no invasivo y que dura diez mi-
nutos.

Para Prim implica un modelo donde ya no
vendemos un producto que sale de un alma-
cény se entrega en un hospital. Este es un
modelo totalmente diferente. Entonces, co-
mo podran ver, nuestra estrategia de inorga-
nico estd muy enfocada en crecimiento dis-
ruptivo que nos potencialice las capacidades
que tenemos. Nos toca crecimiento interna-
cional que nos permita llevar los beneficios
del modelo econémico de Prim.

Con lo cual, se debe de incluir en la cartera
de servicio publico. ¢Esto quiere decir que
estara financiado?

Esa es laidea. Ahora estamos demostrando
la utilidad clinica con el neurdlogo, pero cre-
emos que una parte muy importante en el
futuro sera acelerar la comercializacién ma-
siva. Creemos que el primero, el neurdlogo,
es el especialista que realmente nos va a va-
lidar la tecnologia. Y una vez que tengamos
la evidencia, seguramente iremos progresan-
doen el tema.

¢La inversion en Aura ha tenido un reflejo
en bolsa?

Esta inversion ha supuesto el 20% del ca-
pital de la empresa y tenemos las posibili-
dades de distribucion en Espafa. Todavia
no hemos sido capaces de transmitir al sec-
tor salud en Espafia la importancia de una
empresa como Prim y el valor que esto pue-
de aportar. El tema de la inversién se ha
comunicado de manera muy ligera porque
lo que nos interesa es hacerlo una vez lan-
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“El plan inorgdnico lo hemos pensado

zado el producto, pero si que ha tenido un
impacto en la accion. La accién cotizaba a
8,9 euros en noviembre y ha llegado estar
alb.

Esta inversion es un buen ejemplo de lo que
queremos hacer, pero el momento de la
verdad llegara cuando lancemos el produc-
to y tengamos el éxito que debemos de te-
ner. Me gusta hablar progresivamente de
donde estamos, qué es lo que tenemos que
hacer y hacerlo. Espafia tiene una gran opor-
tunidad para aprovechar mucho mas la tec-
nologia que tiene, ya que la marca Espafia
en tecnologia no termina de calar.

Nuestro trabajo del equipo gestor es hacer
publicos estos planes y ejecutarlos para que
generen resultados. Por otro lado, queremos
complementar la estrategia de ejecucion por-
que los resultados son la mejor carta de pre-
sentacioén, y acompafarlo con un trabajo pa-
ra dar a conocer a Prim.

para ir progresando en el tamario

y en la complejidad de las operaciones”

“La barrera de requisitos requlatorios
europeos ha crecido y estd haciendo que
muchas empresas no renueven registros”

¢Puede ser Prim un acelerador para peque-
nas ‘startups’?

La sustentabilidad de las startups dependen
de que el producto consiga llegar al merca-
do. En Espanfia, el investigador que tiene la
idea no sabe ser gestor. Por eso es muy im-
portante gestionar las fases, pero también
es vital el brazo comercial. Tenemos capa-
cidad para llegar a los especialistas porque
estamos practicamente en todos los quiré-
fanos de los hospitales publicos y privados
del pais. Estamos creando un entorno don-
de queremos ser adquirientes y canalizado-
res de ese proceso.

Antes hablaba de crecimiento inorganico
enfocado a Europa, pero que se iba a exter-
nalizar. ;Cual es la caja que tienen para ha-
cer compras?

La caja es de 27 millones. El plan inorganico
lo hemos pensado para ir progresando en el

tamafio y en la complejidad de las operacio-
nes, por lo que esa caja asumira una serie de
compras y utilizara otros recursos (amplia-
cién de uso de capital, préstamos, apalanca-
miento, etc.). En definitiva, lo que nos guia es
la oportunidad de generar valor en la salud
del paciente, en el sistema de salud y en la
compafia. A veces, comprar compafias es
lo mas facil. Lo complicado realmente es en-
cajar la compafiia y no perder los valores eco-
némicos y de innovacion que trafa.

¢Qué fecha han marcado para que se pro-
duzca el salto a Europa?

Esperamos tener noticias pronto. Este afio
anunciaremos algo. Estamos trabajando ac-
tivamente en ello y tenemos una seleccion
de empresas que nos complementen en pro-
ducto y en capacidades digitales.

¢Les esta lastrando que la Agencia del Me-
dicamento no tenga los papeles para ser un
organismo notificado?

La Agencia Europea del Medicamento (EMA)
hace un gran trabajo y el problema no lo ve-
mos realmente ahi. El problema viene por-
que la barrera de requisitos regulatorios eu-
ropeos ha crecido y esta haciendo que mu-
chas empresas no renueven registros.

La normatividad en salud es muy clara'y es-
tamos a favor de que las normas de exigen-
cia de calidad sean altas. Las nuevas certi-
ficaciones MDR (Reglamento europeo de pro-
ductos sanitarios) favorecen la fabricacion,
pero nuestra preocupacion viene de que se
esta configurando un escenario donde nos
preocupa la disponibilidad del producto y de
tecnologia. Esto significa que si sumamos
el incremento de precios de las materias pri-
mas, el IVA'y la restriccién mas alta de la nor-
mativa europea, muchos fabricantes estan
empezando a no renovar, se esta dando un
escenario de tormenta perfecta.
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Alzheimer: el 37% de los pacientes,
olvidados tras el diagnostico

Al 37% de las personas con demencia no se les ofrece apoyo
después del diagnostico en los paises de ingresos altos,
en los paises con menos ingresos son el 45%.

Belén Diego. Fotos: iStock
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Pruebas de imagen del cerebro.

n “sorprendente” nimero de personas con de-

mencia no recibe apoyo después del diagnds-

tico inicial. En los paises desarrollados son el
37% de los pacientes, 45% en los paises con menos
recursos, aunque si se pregunta a sus cuidadores, en
realidad al 62% de las personas con esta condicion
no se les ofrece acceso a cuidados posteriores en es-
tos Ultimos paises. Son los datos del Ultimo estudio
de la Sociedad Internacional de Alzheimer (ADI, por
sus siglas en inglés). La demencia, definida como de-
terioro cognitivo, puede ser consecuencia de diver-
sas condiciones y lesiones que afectan al cerebro. El
alzhéimer (o enfermedad de Alzheimer, como se pre-
fiera) es la forma de demencia mas frecuente en to-
do el mundo. Se calcula que representa entre el 60%
y el 70% de todos los casos.

El estudio de la sociedad indica que el 64% de las
personas a las cuales se ha diagnosticado la enfer-
medad no cuentan con un plan personalizado de

cuidados, una especie de mapa que indica como
querrian ser atendidos a medida que la condicion
va progresando. Los cuidadores informales de es-
tos pacientes que participaron en el sondeo indican
gue el estrés es uno de los elementos clave con los
que se enfrentan a la hora de gestionar sus respon-
sabilidades. El 54% declara padecer estrés de for-
ma frecuente o constantemente, el 39% declara sen-
tirlo en ocasiones y solo el 8% dice que rara vez ex-
perimenta esa sensacion.

En lineas generales, el informe deja claro que adn
gueda mucho por hacer para que el sistema de apo-
yo a los pacientes después del diagndstico sea mas
eficaz, igualitario y accesible a todas las personas
que lo necesitan.

La ADI recomienda que los planes nacionales para
hacer frente a la demencia sean una prioridad en
las politicas sanitarias, que la atencion se centre en
el paciente y sea culturalmente apropiada y basa-
da en planes de cuidados debidamente disefiados;
que se ofrezcan cuidados de forma coordinada 'y
accesible, con personal experimentado y trabajado-
res de enlace entre diferentes servicios; que se me-
jore y se extienda la educacion en materia de de-
mencia y alzhéimer y que se busquen nuevas for-

Recomiendan que los planes
nacionales para el alzhéimer
sean una politica prioritaria

mas de combatir el estigma que padecen quienes
viven con esta enfermedad.

A fecha de hoy, la demencia es la séptima causa de
mortalidad y una de las principales causantes de
discapacidad y dependencia en la poblacién mayor
de todo el planeta. Su impacto fisico, psicoldgico,
social y econémico se deja sentir no solo entre los
pacientes, sino en sus cuidadores, familiares y en
la sociedad en su conjunto, recordd la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) con motivo del Dia Mun-
dial del Alzhéimer, el pasado 21 de septiembre.

Mds de 55 millones de personas tienen demencia,
y se estima que el nimero de nuevos diagnosticos
ronda los 10 millones anuales.

La demencia afecta a cada individuo de una forma
diferente, en funcion de la causa subyacente, su es-
tado de salud general y su rendimiento cognitivo an-
tes de que la enfermedad se presente. Los signos 'y
sintomas de la enfermedad suelen presentarse en
tres fases. En la primera, que muchas veces se pa-
sa por alto, la presentacion es gradual, y puede in-
cluir sintomas como tendencia a olvidar cosas, per-
der la nocion del tiempo y desorientarse incluso en
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lugares que la persona conoce bien. En la fase in-
termedia, la demencia progresay los sintomas son
mas claros. Pueden ser: olvidar eventos recientes o
los nombres de personas con las que uno se rela-
ciona, estar confuso en el propio domicilio, experi-
mentar dificultad creciente para comunicarse, ne-
cesitar ayuda para tareas cotidianas y mostrar cam-
bios en la conducta, como tendencia a deambular
sin rumbo y a repetir preguntas. En la tercera, la fa-
se avanzada, la dependencia es casi total y la inac-
tividad muy acusada. Las alteraciones de la memo-
ria son serias, y los signos y sintomas fisicos tam-
bién son mas evidentes, entre ellos perder la nocién
del tiempo'y el lugar en el que uno se encuentra, te-
ner dificultades para reconocer a familiares y ami-
gos, tener dificultades para caminar y experimentar
cambios del estado de animo y la conducta que pue-
den escalar e incluso llegar a la agresion.

Aungue no existe un tratamiento para la demencia
que haya conseguido modificar el curso de la enfer-
medad, se puede hacer mucho, seguin la OMS, pa-
ra apoyar y mejorar las vidas de los pacientes y de
su entorno. Los principales objetivos descritos por
la organizacion son el diagndstico temprano para
un manejo 6ptimo; la optimizacion de la salud fisi-
ca, cognitiva, la actividad y el bienestar; la identifi-

de los casos. Diversos estudios han demostrado
gue es posible reducir el riesgo de declive cognitivo
y demencia manteniéndose fisicamente activo, evi-
tando el tabaco y el consumo dafiino de alcohol,
controlando el peso corporal, llevando una dieta sa-
ludable y manteniendo la presion arterial, el coles-
terol y la glucosa en niveles normales. Otros facto-
res de riesgo adicionales son la depresion, el aisla-
miento social, los niveles educativos bajos, la inac-
tividad intelectual y la contaminacién ambiental.

Encontrar tratamientos que consigan revertir o al
menos ralentizar los efectos del alzhéimer es uno
de los grandes retos de la industria farmacéutica,
que lleva mas de 40 afios intentando desarrollar un
farmaco contra esta patologia. La comunidad cien-
tifica ha vivido numerosos contratiempos en este
campo en los Ultimos tiempos, porque la investiga-
cion es un proceso caro, complejo y con un eleva-
do riesgo. Segun el ultimo informe de la patronal
americana Phrma, la tasa de éxito en esta patolo-
gia es Unicamente del 2%. No obstante, eso no ha
impedido que se siga trabajando en esta linea. A
principios de 2020 se contaban en estados Unidos
136 ensayos clinicos sobre alzhéimer. El Registro

Hay 83 potenciales tratamientos
actualmente en desarrollo por
la industria farmacéutica

cacién y tratamiento adecuado de otras enferme-
dades que puedan aquejar a los pacientes; la com-
prension y el manejo de los cambios de conducta 'y
el acceso a informacion y apoyo a largo plazo para

los cuidadores.

El factor de riesgo mas relevante para desarrollar
alzhéimer es la edad, pero la condicién no es una
consecuencia inevitable del envejecimiento. Es mas,
la enfermedad no afecta exclusivamente a perso-
nas mayores. El alzhéimer de presentacion tempra-
na (con sintomas manifiestos antes de que la per-
sona haya cumplido los 65 afios) representa el 9%

Espafiol de Ensayos Clinicos (REEC), recoge més
de un centenar de estudios en centros espafioles.
Hay 83 nuevos medicamentos actualmente en de-
sarrollo por parte de alguna compafiia biofarmacéu-
tica, de los cuales un 82,5% se consideran terapias
modificadoras de la enfermedad, segun el informe
de Phrma.
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Juntos, unimos ciencia,
tecnologia y talento para
adelantarnos a la enfermedad.
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De izq. a dcha.: Marta Botella Serrano (SED y H.U. Ppe. Asturias), Marta Cobo Marcos (H.U. Puerta de Hierro Majadahonda), Sara Mayero
(HLA U. Moncloa), Javier Ruiz-Tagle (‘elEconomista’), Exuperio Diez Tejedor (H.U. La Paz-UAM) y Jesus Porta-Estessam (H. C. San Carlos).

Las mujeres tardan casi tres horas
en notar que sufren un infarto

Los expertos alertan de la necesidad existente de incluir la perspectiva de género en el diagnéstico
precoz. Algunas patologias, tradicionalmente asociadas a los hombres,como las enfermedades
cardiovasculares estan aumentando su incidencia en la poblaciéon femenina debido al estilo de vida
Celia Moro y Miguel Merino. Fotos: Ana Morales

esde que la mujer se incorporé al mercado la-
boral se ha producido una continua equipara-

en la primera mesa de debate Salud de la Mujer: Ne-
cesidades no cubiertas de la Ill edicion de la Jornada

cion entre los estilos de vida de ambos géne-
ros. Este hecho ha provocado que patologfas, tradicio-
nalmente asociadas a los hombres, estén aumentan-
do suincidencia en las mujeres. Dependiendo del género
se producen sintomas distintos que junto a la infrarre-
presentacion de las mujeres en los ensayos provocan
un diagndstico tardio y complicaciones severas.

Las circunstancias descritas fueron puestas de ma-
nifiesto por una serie de médicos que participaron

Salud y Mujer, organizada por elEconomista.es con el
apoyo de HLA Grupo Hospitalario, Organon y Vithas.
Los doctores incidieron de forma conjunta en que la
mayor necesidad a cubrir en relacion a la salud de
la mujer es la prevencién y la concienciacion.

La primera causa de muerte en la poblacién feme-
nina, por encima del cancer de mama, son las en-
fermedades cardiovasculares. "Es necesario utilizar
nuevas herramientas para detectarlas en fases sub-
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clinicas y enfatizar en una prevencién mas perso-
nalizada y dirigida, con nuevas herramientas de ima-
gen. Ademas, hay que concienciar de que los sinto-
mas en infartos son distintos a los de los hombres”,
expuso la cardiélogay socia fundadora de Atria Cli-
nic, Leticia Fernandez Friera. Como ejemplo de es-
tos sintomas, que describid como “atipicos”, ya que
el mas conocido -dolor en el pecho que se extiende
al brazo- pueden sufrirlo ambos sexos, nombré el
dolor de mandibula, en la espalda y sensacion de
decaimiento que a veces se confunde con crisis de
ansiedad.

En segundo lugar, respecto a mortalidad femenina,
se sitUa el cancer, cuyas cifras en mujeres han au-
mentado en los ultimos afnos. “El 95% de los casos
de céancer de pulmon estan relacionados con el ta-
baco”, explico la jefa del Servicio de Oncologia Mé-
dica del Hospital Universitario Ramon y Cajal, Pilar
Garrido. Asi, incidid en el hecho de que se trata de
una patologia que podria prevenirse a través de bue-
nos habitos, pero muchas veces las mujeres no pue-
den incorporarlos a su dfa a dia por las dificultades
en la conciliacion.

El jefe de seccion de Neumologia clinica del Hos-
pital General Universitario Gregorio Marafion, Ja-
vier de Miguel Diez, puso de manifiesto que “el 11,8%
de personas por encima de 40 aflos padece la en-
fermedad pulmonar obstructiva crénica (EPOC),
que es todavia mas frecuente en varones que en

El diagndstico de endiometrosis
en las mujeres se tiende a
retardar alrededor de diez afos

mujeres. Pero en ellos, en los Ultimos diez afios, ha
bajado ligeramente su prevalencia, mientras que
en mujeres, en la actualidad, superaya el 9% y en
la dltima década ha aumentado un 60%". La causa
tiene relacion “claramente” con la incorporacion
masiva de la mujer al consumo de tabaco desde fi-
nales de los afios 60. También destaco la impor-
tancia del diagndstico precoz, ya que “a veces se
piensa menos en este tipo de enfermedades en la
poblacion femenina. Cuando una mujer fumadora
acude con sintomas respiratorios a una consulta
es menos probable que le hagan las pruebas de
EPOC que a un varén’, indica. Concluyo diciendo
gue es necesario sensibilizar a los médicos y pro-
mover una divulgacion social para que ellas mis-
mas conozcan los sintomas y sus diferentes ma-
nifestaciones en ambos géneros.

Por su parte, la jefa de Seccion de Neurologia del
Hospital Universitario Clinico de San Carlos (Ma-
drid), Celia Oreja Guevara, insistié en la importan-
cia de la dieta, el ejercicio y la ausencia del habi-

to de fumar, no solo como prevencién de las en-
fermedades cardiacas, sino también de las feno-
l6gicas, como la demencia, que también se pue-
den prevenir. "La esclerosis multiple puede cau-
sar que una mujer joven sufra un deterioro cog-
nitivo, lo cual les causa problemas tanto en su
trabajo como en su vida social. Sin embargo, lo
gue se cree es que tienen una depresién o, sobre
todo, ansiedad, en vez de pensar que puede ser
una enfermedad neuroldgica y no se diagnosti-
ca”, afirmo.

En cuanto a las patologias ginecolégicas, también
puede retrasarse su deteccion por falta de informa-
cion y de visibilizacion ya que hay ciertos aspectos
gue aun son un tabu, por ejemplo, la menstruacion
o la menopausia. El director lvirma Madrid, Juan An-
tonio Garcia Velasco, afirmé que “hay enfermeda-
des que muchas veces se normalizan o minimizan,
pero que tienen una prevalencia altisima. Un ejem-
plo es que entre una y tres de cada diez mujeres su-
fren endometriosis y tiene un impacto en la calidad
de vida, pero como el dolor en la regla se tiende a
normalizar, al final el retardo en el diagndstico es de
mas de diez afnos".

“Las enfermedades cardiovasculares son la prime-
ra causa de muerte entre las mujeres”, destaco la
cardidloga del Hospital Universitario Puerta de Hie-
rro (Majadahonda), Marta Cobo Marcos, durante la
segunda mesa debate del foro, bajo el titulo Preven-
cion precoz en la salud de la mujer: Como mejorar la
calidad de vida.

Los expertos analizaron la situacion actual del sis-
tema sanitario en relacion con el tratamiento pre-
coz de las enfermedades mas comunes entre las
mujeres y entre las que existe una mayor mortali-
dad. La deteccion temprana en el &mbito cardio-
vascular “es un area con un gran potencial de me-
jora", recalcé Cobo. “Hay muchos factores de ries-
go que se pueden controlar, como la obesidad o el
tabaco”. Y quiso enfatizar que “existe un 6% mas
de mortalidad en las mujeres que en los hombres
en este tipo de patologias’, cifra que puede estar
relacionado con la falta de informacion ya que “un
50% de las mujeres no sabe que el tabaco aumen-
ta la probabilidad de sufrir un infarto, y tardan de
media hasta cuatro horas en darse cuenta de los
sintomas”.

En materia de salud mental la jefa de servicio del
Area de Psiquiatria del Hospital HLA Universitario
Moncloa, Sara Mayero, subrayo “que aun se puede
hacer mucho por la prevencion en este ambito” y
explicd que existe una tendencia comun a “‘norma-
lizar sintomas como el nerviosismo o los trastornos
del suefio”. En ocasiones, este aspecto genera que
los pacientes “acudan a consulta con cuadros de
ansiedad en estados muy avanzados”.
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Pilar Garrido (H. U. Ramén y Cajal), Javier de Miguel Diez (H. G. U. Gregorio Maraiién), Juan Antonio Garcia Velasco (lvirma Madrid),
Javier Ruiz-Tagle (‘elEconomista’), Celia Oreja Guevara (H.U.C. San Carlos Madrid) y Leticia Fernandez Friera (Atria Clinic).

“Las enfermedades cerebrovasculares son la prin-
cipal causa de muerte en mujeres mayores de 65
afios”, indicé por su parte el director del Grupo de
Neurologfa y Enfermedades Cerebrovasculares y
Coordinador del Area de Neurociencia-IdiPAZ, Hos-
pital Universitario La Paz-UA, Exuperio Diez Tejedor.
Quiso destacar la importancia de controlar factores
de riesgo como “la hipertension o el cambio hormo-
nal derivado del embarazo, ya que un 30% de las
gestaciones tienen algun tipo de complicacion ce-
rebrovascular a lo largo del proceso. “Cuidando es-
tos aspectos, se pueden reducir las probabilidades
de sufrir un ictus, pero, también va a asociado a la
reduccién de la demencia”, afadio.

Por otro lado, el coordinador de la Unidad de Cefa-
leas, Neuroftalmo y neurologia y jefe de seccion de
Neurologia del Hospital Clinico San Carlos, Jesus
Porta-Estessam, sefiald que la migrafia, una enfer-
medad que tiene una mayor prevalencia entre las
mujeres, es la tercera mas frecuente del mundo y
la segunda por discapacidad asociada”. Ademas,
remarcé que se trata de “una patologia que limita
mucho la vida cotidiana, llegando a incapacitar a
una persona durante 15 dias al mes, en los casos
crénicos”. Para evitarlo, "hay que cambiar la imagen
gue se tiene de ella y llevar a cabo un trabajo de con-
cienciacion de la sociedad y los médicos para que

el comnomisti e,

se dejen de tratar estas dolencias como un simple
dolor de cabeza.

En el ambito de la diabetes, los avances tecnoldgi-
cos y lamejora de los procesos de diagndstico han
mejorado la deteccion precoz. “Los estudios clasi-
cos arrojaban que el 50% de los pacientes no sa-
bian que eran diabéticos, pero en los analisis de
2020, la prevalencia ha bajado un tercio y, actual-
mente, un 70% de los diabéticos saben que lo son’,
explico la vicesecretaria de la Sociedad Espafiola de
Diabetes y endocrindloga en el Hospital Universita-
rio Principe de Asturias, Marta Botella Serrano.

A causa del Covid-19, los pacientes llegan a la con-
sulta con estadios mucho méas avanzados. La mu-
jer normalmente es el cuidador principal y muchas
han delegado consultar sus sintomas porque tenian
que cuidar del resto de la familia.

Destacaron las oportunidades que ofrece el nuevo
campo de la telemedicina que, siempre que se com-
bine con la medicina tradicional, puede servir para
acelerar trémites, como el seguimiento de los pa-
cientes cronicos. Sin embargo, hicieron hincapié en
la importancia de que la primera consulta siga rea-
lizdndose de forma presencial.
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JOSE GOMEZ MORENO

Director gerente del Hospital Vithas Madrid Aravaca

José Gomez More-
no, director ge-
rente del Hospital
Vithas Madrid
Aravaca, cerré con
su participacion
en la charla colo-
quio ‘La materni-
dad en la mujer del
siglo XXI’ la III
edicion de laJor-
nada Salud y Mu-
jer, organizada
por ‘elEconomis-
ta.es’ con el apoyo
de HLA Grupo
Hospitalario, Or-
ganon y Vithas.

Celia Moro Aguado.
Foto: Ana Morales

“Usamos el ‘Big Data’ para incluir
el género en los ensayos clinicos”

¢Hasta qué punto influye la edad mas tardia en la ma-
ternidad?

Con la edad todo lo que es la patologia médica del em-
barazo (la diabetes gestacional, la hipertension, la po-
sibilidad de desarrollar eclampsia, de sangrado, abor-
tos espontdneos, etc.) se incrementa en frecuencia y
es mas probable que ocurra prematuridad o la nece-
sidad de partos mas intervenidos. Se puede tener un
embarazo perfectamente seguro después de los 40
afos, pero creo que es necesario conocer todas estas
dificultades.

¢Qué es lo que nos ha llevado a hablar de violencia
obstétrica y como lo definiria?

Seguramente si le preguntas a muchos ginecdlogos no
se van a encontrar cémodos con el concepto, pero se
podria definir como una serie de practicas clinicas que
se han venido desarrollando desde hace tiempo y que
suponen un trato inadecuado o irrespetuoso a la mujer.

¢Cree que también existe en otros ambitos sanitarios?
Este concepto de violencia obstétrica esta bien encua-
drado y no es muy extensible y muy generalizable, pe-
ro si puede haber otras circunstancias en otros ambi-
tos en los que la mujer tenga sensaciones parecidas,
como en las mamografias.

¢Tiene ahora la mujer mas capacidad de decision en
el embarazo?

Lo que ha ocurrido en los ultimos 20 afios es que la
mujer tiene mayor capacidad de decision sobre su
embarazo y su parto. Ha ocurrido un cambio de pa-
radigma. Se entiende que hay que respetar la parte
fisiologica y hacer un nivel de intervencion tan mini-
mo como sea posible y esto abre camino a la indivi-
dualizacion. En la gran mayoria de las veces, en las
que la intervencion es casi inexistente, se abre la puer-
ta a considerar las preferencias que pueda tener la
mujer.

¢Quedan aun iniciativas prioritarias?

Por supuesto, siempre quedan cosas por hacer y, des-
de luego, yo creo que lo mas importante es la genera-
cion de evidencia cientifica suficiente para entender
mejor las diferencias en su sintomatologia.

Eso tiene que ver no solo con que no haya sesgos en
el reclutamiento de los ensayos, sino con que se plan-
teen las preguntas de investigacion necesarias. Hoy
dia tenemos un aliado grande que es el Big Data y lo
que llamamos el Real World Data, los datos que no so-
lo provienen de los ensayos clinicos, sino de su apli-
cacion posterior en el mundo real.
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Las pantallas provocan

problemas oculares,
smito o realidad?

El tiempo excesivo delante de un dispositivo instiga fatiga
visual, sequedad ocular y visién borrosa, entre otros.
En 2050, la mitad de la poblacién padecera miopia.

Rocio Antolin. Fotos: iStock

do en una extension del cuerpo. Las personas

estan pegadas a la pantalla del ordenador o
movil para trabajar, leer, jugar, hacer deporte o con-
sumir ocio. La forma de usar las pantallas incide ne-
gativamente en la salud ocular. Produce cansancio,
enrojecimiento y picor, entre otros signos. Segun un
estudio publicado en la revista The Lancet, quiénes
pasan muchas horas delante de una pantalla tienen
un 30% mas de probabilidad de padecer miopia. Ade-
mas, se calcula que para el afio 2050, la mitad de la
poblacién mundial padecera la enfermedad.

I os dispositivos electrénicos se han converti-

Actualmente los smartphones cuentan con un siste-
ma que calcula el tiempo de uso del dispositivo,
¢Cuanto marca el suyo? “La vida actual hace que de
media la poblacién adulta pase mas del 50% del tiem-
po despiertos pegada a una pantalla”, afirma el di-
rector de HM Eye Center, el doctor Gonzalo Berna-
béu. Los espafoles pasan una media de 11 horas

delante de una pantalla. Un dato curioso es que el
81% es lo primero que hace al despertarse y lo Ulti-
mo antes de dormir, segun un estudio de Multiopti-
cas. Ademas, el teletrabajo ha contribuido a aumen-
tar las cifras.

Hace 30 afios, las pantallas del ordenador eran de
monocroma de color verde fésforo y emitian radia-
cién visual y electromagnética a través de los tubos
catddicos. A dia de hoy, las pantallas no emiten ra-
diacién, pero si presentan un impacto derivado del
tiempo, el modo de uso y |a distancia. Las pantallas
se utilizan a una distancia para la cual los ojos tie-
nen que entrar en modo enfoque a distancia corta.
“El tiempo de uso hace que tengamos que tener el
sistema de los 0jos, responsable de enfocar a esa
distancia, en constante actividad que funciona de
manera parecida a una camara de fotografia réflex”,
indica el secretario de comunicacioén de la Asocia-
cion Profesional de Oftalmélogos de Espafia (APOE),
el doctor y cirujano Alfredo Ferrer.

Al estar delante de una pantalla, se tiende a parpa-
dear menos de lo que se debe. Se pasa de pestafnear
veinte veces por segundo a 345 veces en un minu-
to. Ademas, en usuarios de gafas estd comprobado
que todavia se reduce mas la frecuencia de parpa-
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deo induciendo sequedad ocular. Este hecho impli-
ca que la pelicula lagrimal se rompa y la proteccién
de la superficie ocular empeore.

Pasar una gran cantidad de horas delante del orde-
nador o de un dispositivo similar tiene consecuen-
cias en la salud ocular. “Lo mas frecuente es la fa-
tiga visual y la sequedad ocular. Se produce quera-
titis por sequedad, es decir, rojez por falta de lagri-
ma, hidratacién y por el propio cansancio”, indica el
jefe del servicio de oftalmologia del Hospital La Paz,
el doctor Armada. Este conjunto de sintomatologia
se conoce como Sindrome Visual Informatico. Se
estima que afecta a 60 millones de personas a ni-
vel global. Ademas, el sindrome de ojo seco deriva
en patologias de la cornea o parpados, por ejemplo,
los famosos orzuelos, inflamaciones o infecciones
de los bordes de los parpados.

Una persona pasa alrededor
de 11 horas de media durante
el dia delante de una pantalla

Por otra parte, el estar muy cerca de la pantalla en
nifos y adolescentes a la hora de jugar, hacer los
deberes o estudiar; acompaiado de |a falta de ac-
tividad al aire libre induce a una especializacién de
los ojos en forma de miopia en su desarrollo. “Si
una persona que esta creciendo pasa mucho tiem-
po utilizando una pantalla a una distancia signifi-
cativamente corta puede estimular que sus 0jos se
desarrollen como miopes”, indica el médico Ferrer.
Otros problemas que puede provocar que no tie-
nen que ver con la vista son los musculoesqueléti-
cos como las contracturas cervicales o problemas
a nivel de columna.

Los casos que los oftalmdlogos ven con mas fre-
cuencia en las consultas hoy en dia son los deriva-
dos de la sintomatologia que originan el uso de las
pantallas. “Vemos cada vez mas pacientes con sin-
dromes de ojo seco, con problemas de fatiga visual,
conocida como astenopia’, afirma el secretario de
comunicacion de APOE. En los Ultimos afos, tam-
bién se ha visto un incremento de los jovenes que
van a consulta por casos de miopia. "Es muy raro
gue la gente joven vaya a consulta, salvo que note
algo’, recalca el doctor Armada. Entre las sillas de
la sala de espera es mas frecuente ver a personas
de avanzada edad, sobre todo, mujeres a partir de
los 40 afos.

El tiempo ideal entre una prueba de la vista y otra
serfa un afo y medio. Ademas, existen cuatro gru-
pos de riesgo que deberian acudir al oftalmdlogo
con frecuencia. Se trata de los pacientes que pre-
sentan antecedentes familiares de glaucoma, dege-
neracion macular, personas diabéticas y miopes.

Persona que presenta signos de fatiga visual.

“Esas cuatro poblaciones deben acudir regularmen-
te a los profesionales de la vista”, afirma el especia-
lista en retina del Hospital Puerta de Hierro e Insti-
tuto de Microcirugia Ocular (IMO), el doctor Jorge
Ruiz Medrano.

Los expertos indican que para proteger los ojos, hay
que mantener una distancia adecuada. Lo correcto
es situar la pantalla a una longitud mas o menos co-
mo la de un brazo y a una altura que permita mirar
hacia abajo. “Si dirigimos la mirada al ordenador a
una altura inferior a nuestros ojos, el parpadeo pro-
tege el globo ocular y disminuye la fatiga visual”, in-
dica la compafiia Sanitas. Ademas, hay que cumplir
la norma de oro: cada 20 minutos mirando la pan-
talla, se debe mirar 20 segundos a un objeto que es-
té méas o menos a 20 pies de distancia (aproxima-
damente seis metros). Asi, se cambia el enfoque de
los ojos a diferentes distancias, lo que hace que se
relajen y descansen. Por otra parte, para prevenir la
sequedad y humidificar los ojos, los oftalmdlogos
recomiendan utilizar lagrimas artificiales y un hu-
midificador de ambiente. También si la persona lle-
va lentillas es recomendable que utilice gafas a la
hora de trabajar y asi dar un descanso a los ojos.
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José Soto, Enrique Ruiz Escudero, Pilar Aparicio y Andoni Lorenzo durante la inauguracién del 6° Encuentro Nacional de Pacientes.

Los pacientes exigen
mas protagonismo
en el sistema sanitario

A raiz de la pandemia, los pacientes crénicos han sufrido
un abandono por parte del sistema sanitario como
consecuencia de la falta de estrategias a medio-largo plazo.

Ana Sanchez Caja. Fotos: eE

0s pacientes reclaman mas protagonismo en

la toma de decisiones dentro del sistema sa-

nitario publico. "El abandono de nuestra sani-
dad publica llevaré a practicamente su desaparicion
en tan solo 5 afios”. Esta es la sentencia emitida por
el presidente del Foro Espafiol de Pacientes (FEP),
Andoni Lorenzo, durante la celebracién del 6° En-
cuentro Nacional de Pacientes. Entre los principa-
les temas debatidos se presta especial atencion a
los retos que plantea la cronicidad o los problemas
derivados de la salud mental.

Los expertos explican que a raiz de la pandemia de
Covid-19 los pacientes cronicos han sufrido un aban-
dono por parte del sistema sanitario por una falta
de estrategia a medio-largo plazo que aune las po-
liticas sanitarias, sociales y econdémicas. “Las res-
puestas han sido, en el mejor de los casos, timidas

o inexistentes, fragmentadas y desiguales entre Co-
munidades Autonomas”, afirma el vicepresidente
de la Federacion de Asociaciones Cientifico Médi-
cas Espafolas (FACME), Javier Garcia Alegria. Pa-
ra solventar el problema, reclaman un seguimiento
mayor a los pacientes crénicos, romper la brecha
digital y un sistema que ofrezca mas recursos téc-
nicos y humanos para la Atencién Primaria.

La pandemia ha hecho estragos en la salud mental
de los espafoles. El consumo de antidepresivos se
ha disparado un 10% en Espafia desde que el Co-
vid-19 aparecio en la sociedad, seguin datos del Ob-
servatorio del Medicamento de la Federacién Em-
presarial de Farmacéuticos Espafioles. Las consul-
tas han aumentado un 50% desde 2021. Por esta
razon los asistentes al encuentro tildan de falta de
recursosy a su gestion como principal causa de los
problemas derivados de la salud mental.

La farmacia comunitaria podria ser una buena op-
cion para contribuir a erradicar el problema por su
cercania a la poblacion para detectar sefiales de
alarma. La falta de medios resulta crucial para tra-
tar de ofrecer una buena y mejor atencion a la sa-
lud mental de la poblacion. “Una vez que somos
conscientes de que precisamos mas recursos, hay
que analizar la falta de medios y de qué recursos
sanitarios dispone el sistema, para posteriormente
planificar las acciones a realizar, corregir las defi-
ciencias y, por Ultimo, comprobar los resultados ob-
tenidos”, concluye Vicente J. Baixauli, presidente de
la Sociedad Espafiola de Farmacia Clinica, Familiar
y Comunitaria (SEFAC).
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El farmaceutico pide
mayor participacion
en salud publica

Sevilla se ha convertido en capital mundial de la farmacia
al ser sede de la la celebracion conjunta de los Congresos
Nacional y Mundial de Farmacia del 18 al 22 de septiembre.
Ana Sanchez Caja. Fotos: eE
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Acto de clausura del 22° Congreso Nacional de Farmacia.

os farmacéuticos reclaman una mayor parti-

cipacion en la salud publica. Los profesiona-

les consideran imprescindible que el marco
normativo en elaboracién incluya a la Farmacia co-
mo uno de los pilares del nuevo sistema de salud
publica. El cribado y deteccion de enfermedades co-
mo el Covid-19 o el cancer de colon, junto a la crea-
cion de redes de farmacias centinelas son algunas
iniciativas que han tenido gran eficacia. De hecho,
durante el primer mes y medio de 2022 las farma-
cias realizaron o supervisaron mas de 600.000 prue-
bas y notificaron al SNS mas de 82.000 positivos,
lo que representa el 13,6% del total de las pruebas
realizadas.

A nivel global, la Federacion Farmacéutica Interna-
cional (FIP) solicita que las farmacias sean un pun-
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Juan Manuel Moreno, presidente de la Junta de Andalucia.

to de atencion asistencial y puedan realizar una am-
plia gama de pruebas sanitarias, desde la deteccion
de enfermedades como el Covid-19 o el VIH, hasta
el control de indicadores de enfermedades crénicas
como las pruebas de colesterol y la medicion de los
niveles de glucosa en sangre. Esta ha sido una de
las cuestiones que se han expuesto durante la ce-
lebracion de los Congresos Nacional y Mundial de
Farmacia Sevilla, que ha sido la capital mundial de
la Farmacia del 18 al 22 de septiembre.

La labor de la profesion farmacéutica siempre ha
sido muy importante durante los momentos criti-
cos de la pandemia. Asi lo ha asegurado la ministra
de Sanidad, Carolina Darias, durante la ceremonia
de inauguracion de ambos Congresos. “La atencion
sanitaria ha sido clave gracias a la excelente cam-
pafia de vacunaciéon con mas de 95,6 millones de
dosis administradas, con un 92,8% de la poblacion
mayor de 12 afos con pauta completa y casi 26 mi-

llones de personas con dosis de refuerzo”, ha recal-
cado la ministra de Sanidad.

La seguridad y equidad en el acceso al cannabis me-
dicinal ha sido otro de los temas de actualidad abor-
dados en Sevilla. La aprobacion del uso del cannabis
con fines terapéuticos se consumo el pasado mes
de junio tras el visto bueno de la subcomisién del Con-
greso de los Diputados a la normativa. A partir de ese
momento, la Agencia Espafiola del Medicamento y
Productos Sanitarios (AEMPS) dispondria de seis me-
ses para encajar las recomendaciones en la ley ac-
tual. Si todo va segun lo previsto, la férmula magis-
tral empezara a distribuirse a finales de afio.

Espafia se convertia en el décimo pais europeo en
aprobar la normativa. Durante la celebracion del
Congreso, la presidenta del Observatorio Espafiol
de Cannabis Medicinal, Carola Pérez, considera
que se deberia avanzar mas rapidamente en la le-
gislacion del uso medicinal del cannabis en Espa-
fia para evitar riesgos. “Tenemos que hacerlo bien
para marcar una buena historia del uso terapéu-
tico del cannabis, para lo cual, los pacientes sa-
bemos que contamos con el apoyo total de los
farmacéuticos”.

La intervencion de los
farmacéuticos comunitarios
fue clave durante la pandemia

Durante la sesion se han abordado los criterios que
se deben tener en cuenta para garantizar la seguri-
dad del paciente, desde la prescripcion hasta la dis-
pensacion, pasando por el seguimiento farmacote-
rapéutico. Los riesgos que entrafa el uso ludico del
cannabis y la proliferacion de productos con CBD
sin indicaciones terapéuticas, que estan generando
un mercado al limite de la legalidad, asi como el pa-
pel que las farmacias comunitarias jugaran en los
procesos de dispensacion también estuvieron pre-
sentes en el debate.

La coordinacion entre farmacéuticos de los dis-
tintos niveles asistenciales es otra de las cues-
tiones que han puesto sobre la mesa en Sevilla.
Dicha colaboracién ha facilitado el acceso a me-
dicamentos hospitalarios a través de las farma-
cias y ha permitido garantizar la custodia de los
medicamentos. La intervencion de los farmacéu-
ticos comunitarios mediante la supervisién, rea-
lizacion y registro de casos positivos a través de
los test de antigenos de autodiagndstico de Co-
vid-19 permitié que la atencién primaria se en-
contrara mas descargada en los momentos mas
criticos de la pandemia. El nuevo director de Far-
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Mesa de debate durante la celebracién en Sevilla del 22° Congreso Nacional de Farmacia.

macia del Ministerio de Sanidad, César Hernan-
dez, que llego al cargo a finales de agosto por la
dimision de Celia Lacruz, le pide a la farmacia co-
munitaria colaboracion para adaptarse a las ne-
cesidades de los ciudadanos y dialogo. Hernan-
dez también ha mostrado su voluntad de dar co-
bertura legal en el marco de la reforma de la Ley
de Garantias y Uso Racional de los Medicamen-
tos y Productos Sanitarios.

La presidenta de FEDIFAR (Federacion de Distribui-
dores Farmacéuticos), Matilde Sanchez Reyes, ha
destacado que “la capilaridad es la principal forta-
leza de la farmacia comunitaria que esta presente
hasta en los municipios mas pequefos del pais. Ese
es el principal valor que diferencia nuestro modelo
de farmacia, intimamente ligado y que es posible
gracias a la labor de la distribucion farmacéutica”.

Los cinco dfas de duracién de los Congresos han
sido testigos de numerosas cuestiones relacio-
nadas con el &mbito de la profesion farmacéuti-
ca. La Federacion Internacional Farmacéutica
(FIP), que acudio a la cita con el reformulado le-
ma “La farmacia, unida en la recuperacion de la
atencion sanitaria”, nombro a su nuevo presiden-
te en la capital andaluza. De esta forma, el farma-
céutico australiano Paul Sinclar sera el encarga-
do de sustituir a Dominique Jordan a partir de
septiembre de 2023. Sumandato tendra una du-
racion de cuatro afios y se convertira en el primer
presidente australiano.

La celebracion, que ha llegado dos afios mas tarde
como consecuencia de la pandemia, ha congrega-
do a alrededor de 5.000 farmacéuticos de todas las
partes del mundo. Estos profesionales han sido los
encargados de repasar el papel de la profesién du-
rante la pandemia y su contribucion hacia un siste-
ma sanitario mas eficaz y eficiente. El préximo Con-
greso Nacional Farmacéutico se celebrara en el Pa-
lacio de Congresos de Valencia entre el 6y el 8 de
febrero de 2024.

Ambos Congresos congregaron a
alrededor de 5.000 farmacéuticos
de todo el mundo

La cita de la Federacion Internacional Farmacéuti-
ca (FIP) ha contado con participantes de méas de
cien pafses para repasar las lecciones aprendidas
por todo el mundo durante la pandemia. Las jorna-
das se estructuraron en tres grandes bloques tema-
ticos: lecciones Covid-19 para hacer frente al futu-
ro, ciencia y evidencia para dar apoyo al Covid-19y
mecanismos para afrontar nuevos desafios éticos
y de caracter excepcional, como la sostenibilidad.
“Este Congreso es una gran oportunidad para que
la FIP se acerque mas a los farmacéuticos espafio-
les”, explicaba Dominique Jordan durante la presen-
tacion de ambos Congresos en abril.
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Gogoa Imnvertira 35 millones para
crecer en el campo del exoesqueleto

La ‘startup’ vasca prevé cerrar la ronda de financiacion a principios de 2023 con
la intencion de ampliar el area de negocio de la neuro-rehabilitacion robética
con exoesqueletos en territorio nacional y expandirse a nivel internacional.

Ana Sanchez Caja Foto: eE

| grupo vasco Gogoa Mobility Robots, es-

pecializado en la fabricacién de exoesque-

letos ligeros dirigidos a usos médicos, de-
portivos o laborales-profesionales, anuncia que
iniciard una ronda de financiacién por un impor-
te escalable de hasta 35 millones de euros. La
compafiia prevé cerrar dicha ronda a principios
de 2023 con la intencién de ampliar el drea de ne-
gocio de la neuro-rehabilitacion robdtica con exoes-
queletos en territorio nacional y fuera de las fron-
teras espafiolas.

Los exoesqueletos se utilizan desde hace afios en
el ejército y estan muy desarrollados también en el
ambito sanitario. El grupo ya cuenta con dos cen-
tros en el Pafs Vasco, pero su intencién es poner en

en los dos ultimos afios han experimentado nuevos
tratamientos de rehabilitacion. La experiencia de la
compafiia en este ambito les permite demostrar que
se puede acelerar el tiempo de recuperacion de las
lesiones o patologias respecto a tratamientos tra-
dicionales. A través de un comunicado, han recal-
cado que en esos centros se podran tratar lesiones
medulares incompletas, lesiones con dafio cerebral
adquirido, ictus y enfermedades neurodegenerati-
vas, como Parkinson, Esclerosis Mdltiple, ELA, ata-
xia o distrofias musculares.

Su idea es que los profesionales del sector conoz-
can los beneficios que aporta trabajar con exoes-

La intencion del grupo es
poner en marcha una veintena
de clinicas de rehabilitacion

marcha una amplia red con una veintena de clini-
cas de rehabilitacion en territorio nacional y en el
extranjero. El proceso de aperturas comenzara en
las ciudades de Madrid, Barcelona, Valencia y Sevi-

lla. Por su parte, el plan internacional se iniciaria en
una segunda fase y contempla llegar a Francia, Ale-
mania, Italia, Estados Unidos y grandes urbes asia-
ticas, como Singapur o Kuala Lumpur.

El Grupo quiere posicionarse con fuerza a medio
plazo gracias al gran incremento de pacientes que

-
Paciente durante una sesion de rehabilitacion.

queletos. “Queremos socializar entre los agentes
sanitarios que el uso de exoesqueletos acelera el
tiempo de recuperacion de los pacientes y aporta
beneficios reales en tratamientos de enfermedades
neuroldgicas’, concluye Carlos Fernandez, socio di-
rector gerente del Grupo Gogoa.
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The Smart Lollipop, una alternativa
a las agujas para los mas pequenos

La compania espaiola que diagnostica enfermedades con la
saliva a través de un caramelo inteligente comenzara en unos
meses los ensayos clinicos del dispositivo en hospitales.

Rocio Antolin. Foto: eE

as startups comienzan a tener presenciay a

revolucionar el mundo de la salud con sus in-

ventos. The Smart Lollipop, una empresa emer-
gente catalana, ha disefiado una alternativa a las
agujas para los nifos. Se trata de un dispositivo mé-
dico basado en un caramelo inteligente que diag-
nostica enfermedades a través de la muestra de sa-
liva. “El objetivo es sustituir la clasica analitica de
sangre’, afirma el CEO y cofundadora de The Smart
Lollipop, Diana Ballart.

Las primeras lineas de diagndstico del caramelo sir-
ven para detectar la hipercolesterolemia y celiaquia,
aunque la startup no cierra puertas e indica que ‘la
escalabilidad de The Smart Lollipop esta basada en
ir desarrollando diferentes biosensores que nos per-
mitan trabajar con saliva”. Ademas, afirman que den-
tro de poco empezardn los estudios clinicos en hos-
pitales, por ejemplo, el Hospital Sant Joan De Déu
(Barcelona).

The Smart Lollipop surgio para solucionar el proble-
ma de realizar test médicos no invasivos en paises
subdesarrollados. “Este era el reto que nos plantea-
ron en una competicion de innovacién y emprendi-
miento en el afio 2017", indica la cofundadora. Con
el objetivo de realizar pruebas de forma facil, rapi-
da y dénde no hubiera tantos recursos pensaron
gue tenfan “que utilizar algun fluido que no sea el de
la sangre, que es complejo y molesto, y pensamos
en captar informacion de la saliva”.

El modo de utilizar el dispositivo es muy sencillo. El
paciente va comiendo el caramelo y durante el pro-
ceso se capta la saliva a través de los canales mi-
cro fluidricos consiguiendo que la saliva llegue has-
ta un microsensor. Este proceso dura alrededor de
tres minutos. Después el clinico de cribaje, ya sea
un médico o farmacéutico, tiene que colocar el ca-
ramelo en un lector “que lee el biosensor y en diez
minutos est4 el resultado digitalizado en la platafor-
ma”, explica Diana Ballart.

Por otra parte, la compafifa cerré su primera ronda
de inversion privada “por una cantidad de 320.000
euros compaginado con la de Enisa: Mujeres Digi-
tales de 210.000 euros” para desarrollar su inven-
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Equipo responsable de The Smart Lollipop.

to. Ademas, anteriormente ya recibié dos subven-
ciones publicas, una internacional y otra nacional.

The Smart Lollipop tiene puesta la mirada en el fu-
turo. “Nuestro objetivo para el afio que viene es rea-
lizar el estudio de salivomicas”, indica la CEO de la

La compaiiia cerr6 su primera
ronda de inversion privada con
una cantidad de 320.000 euros

compaifiia. Se trata de una investigacion exhausti-
va de la saliva para “poder tener mucho mas cono-
cimiento de qué biosensores tenemos que desarro-
llar y asf lanzar diferentes fines de diagndstico de
forma mas &gil", recalca. “En el futuro para la Smart
Lollipop habra multiples diagndsticos”, resume.



