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LOS TRATAMIENTOS CONTRA
EL COVID ULTIMAN SU PROCESO
DE APROBACION EN EUROPA

Roche y Celltrion lideran una carrera en la que también estan PharmaMar o GSK
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ENTREVISTA A MARCOS LOPEZ, PTE. DE LA SEI
“LOS CIENTIFICOS CREEN
QUE EL CORONAVIRUS
SERA ENDEMICO”
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El coronavirus se lleva el beneficio de dos grandes del Ibex

Grifols y Almirall vieron con sus ganacias cedian tereno frente a lo cosechado en
2019. Sin embargo, Pharmamar hizo historia gracias a Zepzelca.

Marcos Ldpez, pte. de la SEI

El presidente de la Sociedad Espa-
fiola de Inmunologia sefiala que el
coronavirus sera una patologia en-
démicay que cada afio se produci-
ran brotes. Es el investigador en Es-
pafia de la vacuna de Janssen.

Enfermedades raras: cuando lo extrafio es la aprobacion de un farmaco

Espafia aprobé en 2020 cinco medicamentos huérfanos, lo que supone un 45%
menos de lo que se hizo durante el gjercicio anterior.

Covid persistente: un mal que afecta al 20% de los contagiados

Son muchas las personas que se han contagiado con el coronavirus y algunas siguen
padeciendo los estragos de la enfermedad. Analizamos los sintomas y las causas.

Llegan nuevos
tratamientos para
el coronavirus

La EMA decidira a lo largo
de marzo sobre el céctel de
anticuerpos de Roche y, po-
siblemente, de Celltrion. Gri-
fols y PharmMar estan en la
Fase 3 del ensayo.
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Digitalizar la sanidad:
un reto que cada dia
estd mas cerca

elEconomista organizd una
jornada con expertos del
sector sanitario en el que
se abordd la urgencia de
apostar por la digitalizacion.
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Una vez superada la

pandemia, cada cierto

se producira una

epidemia de coronavirus
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El coronavirus ha llegado
para quedarse

levaba tiempo siendo un secreto a voces. Es el tipico mensaje que se trans-

mite envuelto en verbos condicionales para que comience a digerirse por

parte de la ciudadania. Pero el tiempo avanza, se necesitan certezasy los
malos augurios terminan por convertirse en una desagradable noticia. El coro-
navirus ha llegado para quedarse, serd una especie de nueva gripe, No por su vi-
rulencia, como ya ha quedado mas que demostrado, sino por su recurrencia. Ca-
da cierto tiempo habra brotes y, quiza en unos afios, las variantes que hoy tanto
asustan no pasaran de la cotidiana expresion “este afio ha venido malo el coro-
navirus”. Ahora ya se admite con bastante mas soltura, como lo hace en este nu-
mero el presidente de la Sociedad Espafola de Inmunologia, y uno de los respon-
sables del ensayo que Janssen ha hecho en Espafia con su vacuna.

Una de las primeras sefiales de alerta fue la planificacion de fabricar muchas
mas vacunas de las que se necesitan y el no abandonar la carrera incluso aun-
que la llegada no sea antes de 2022. Si el objetivo fuese in-
munizar una vez y para siempre a toda la poblacion mun-
dial, valdrian apenas una decena de proyectos y una comu-
nidad industrial capaz de fabricarla a lo largo y ancho del
planeta. La razén de que exista la variedad que existird en
los préximos meses es que seguirdn haciendo falta. Y lle-
gara el dia en que una farmacéutica nos ofrezca la vacuna

tiempo, como la gripe, heptavalente contra el coronavirus, cubriendo variantes de

los cinco continentes. Eso ocurre hoy con la gripe, cuando
cada enero la Organizacion Mundial de la Salud avisa de
las posibles variantes del virus para el préximo otofo y las
farmacéuticas ponen en marcha su maquinaria para surtir
a todos los paises. En unos afios, sera similar con el coro-
navirus.

Pero hoy la historia es diferente. A la angustia econdémica se le suma la fatiga
pandémica. El deseo de abrir lo ojos mafiana y que todo el mundo esté vacuna-
do colisiona con la realidad de la falta de viales actual. A eso se le suma el mie-
do de que alguna variante de las siete que existen resista a la vacuna..., 0 sea
mas mortal..., 0 sea tan transmisible que se escape a nuestras barreras de se-
guridad. La sensacion es que si no se cometen errores -como importar variantes
no deseables y evitables- después de Semana Santa comenzara a salir el sol, mo-
mento en el que la vacunacion cogera la velocidad de crucero.

También seguird habiendo casos porque esas variantes y las que vengan encon-
traran vacios en el control vacunal. Para ello es necesaria la bateria de tratamien-
tos que estdn a la vuelta de la esquina y que superaran la terapéutica actual. Tan
importante sera tener vacunas como antivirales que eviten la muerte de quienes
se sigan contagiando.

Luis Diaz-Rubio
CEO de Janssen en Espana

La cuarta vacuna contra
el coronavirus se ha
aprobado ya en Estados
Unidos y, previsible-
mente, lo hardenla
Union Europea el 11 de
marzo. Es la Unica de
todas las que se estan
ensayando que propor-
cionara inmunidad con
una sola dosis.A Espafa
llegara en abril.

Patricia Lacruz
Directora de Farmacia
del Ministerio de Sanidad

La Comision Interminis-
terial de Precios, de la
que Lacruz es uno de
los maximos exponen-
tes, no termina de apro-
bar los medicamentos
para enfermedades ra-
ras que hay disponibles.
En Europa se aprobaron
el doble de los que hay
en Espana.
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Un mes en 1Imagenes

elEconomista. Fotos: Agencias

El Ministerio de
Sanidad ha
cambiado el
Plan de Vacu-
nacion. Una de
las consecuen-
cias mas im-
portantes es
que solo se ad-
ministrard una
dosis a todo el
gue haya pasa-
do el Covid.

Tomas Cobo ha sido elegido presidente del Con-
sejo General de Médicos.

En la celebracion del dia de Andalucia el pasado 28-F han tenido un protago-
nismo especial los sanitarios. Como principal demanda a las autoridades politi-
cas esta la de mayor inversion en la sanidad publica.

C R

Algunos eurodiputados siguen reclamando mayor
capacidad de fabricacién a las farmacéuticas.

A pesar de ser reticente con la llegada de las variantes a Espafia, Fernando si-
mon ya explica que hay siete en el mundo controladas y que cinco de ellas ya La patronal de tecnologia sanitaria pide a Mon-
se encuentran en Espana. cloa que invierta 2.600 millones en el sector.
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Grifols y Almirall pierden fuelle,
pero PharmaMar rompe sus registros

Las farmacéuticas del Ibex han presentado sus resultados. Mientras Pharmamar ha presentado
los mejores resultados de su historia, gracias al medicamento contra el cancer de pulmén Zepzelca,
tanto Almirall como Grifols han sufrido la pandemia en sus beneficios anuales.

Javier Ruiz-Tagle. Fotos: eE

pesar de los que se pueda pensar, el resul-
tado econémico de una farmacéutica no se
impulsa por una pandemia. Hay laboratorios
que sf que han sabido amoldarse a la situacién, nor-
malmente multinacionales (Pfizer, AstraZeneca) con
gran musculo financiero e innovador, pero aquellas
que tienen sus modelos de negocio muy definidos
y que necesitan del normal funcionamiento de los
sistemas sanitarios han visto cémo el coronavirus
ha hecho desaparecer buena parte de sus ingresos
y beneficios.

Como en todos lados, hay excepciones, aunque tam-
bién tienen una explicacion clara. En Espafia, den-
tro de las farmacéuticas que estan presentes en el
Ibex, ese soplo de aire fresco lo ha protagonizado
PharmaMar. Sin embargo, la explicacién es muy sen-
cilla. La compafiia venia de una situacion complica-
da en 2019, donde registré pérdidas de 9 millones
de euros. Sin embargo, a finales de aquel afio se fir-
mo el contrato mas importante de la firma en su his-
toria. El antitumoral Zepzelca, indicado para el can-
cer de pulmoén no microcitico en segunda linea, don-
de hacia décadas que no habia una innovacion, des-
perté el interés de una farmacéutica estadounidense.
Pagd por una molécula que no habia terminado sus
ensayos clinicos hasta 1.000 millones de ddlares,
condicionados a diferentes hitos. Uno de ellos llegd
en verano, con la aprobacion condicional de la FDA.
De esos réditos y de los royalties de venta del medi-
camento en los cinco ultimos meses del afio es de
donde se explica el beneficio de 137 millones de eu-
ros de PharmaMar en 2020.

Hay otras decisiones que han sumado, pero que a
la vista de los resultados tampoco tienen tanta inci-
dencia. Una de ellas es la decision de licenciar Yon-
delis, su famoso anticancerigeno, a socios locales
en lugar de a Johnson & Johnson. Las ventas han
crecido respecto a 2019, pero no en una cantidad
que explicase por si sola el cambio de paradigma de
la farmacéutica. También hay que sefialar que la di-
vision diagndstica de la compafiia también ha con-
tribuido. Desde que comenzé la pandemia han tra-
bajado en diferentes test que hoy se venden tanto
en Espafa como en otros paises, impulsando los in-
gresos de la filial.
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La otra cara de la moneda en el Ibex la protagonizé
Almirall. La farmacéutica presentd un beneficio que
se situé en los 74,3 millones de euros, cifra que re-
presenta una caida del 29,9% respecto al dato de
2019, 106 millones. La empresa sufrié de forma im-
portante la pandemia del Covid-19, asi como la cai-
da de ventas de su medicamento Aczone por la apa-
ricion de un farmaco genérico. De hecho, si se exclu-
ye el comportamiento de esta molécula, las ventas
de la compafia se habrian mantenido practicamen-
te igual. En total, la compafiia generd una factura-
cion de 807,4 millones de euros por los 853 millones
del afio anterior.

Los malos datos mencionados contrastan con la
evolucion de su promesa terapéutica, llumetri, que
en 2020 alcanzd también el mercado francés. Las
ventas de este medicamento biolégico en Europa
aumentaron un 124% respecto a 2019, alcanzando
los 44 millones de euros. Esta molécula pertenece
al &rea de la dermatologia, negocio clave de la com-
pafifa espafiola. La mayoria de este pipeline se man-

cos a los que se les pueda prescribir sus medica-
mentos. Uno de los mas prometedores sera Wyn-
zora, adquirido por la compafiia hace unas sema-
nas. Se espera que a lo largo del presente afio vaya
consiguiendo aprobaciones para su comercializa-
cion. En Europa se espera en el segundo semestre.

También se encuentra en la lista de promesas tera-
péuticas con amplio negocio Klisyri, que en diciem-
bre consiguié la aprobacién en Estados Unidos. A
Europa, segun las previsiones de Almirall, llegar3, al
igual que Wynzora, en el segundo semestre. Para
este medicamento se estima que el pico de ventas
global sera de 250 millones de euros.

A'largo plazo, para 2023, se producira la aprobacion
de una de las mayores apuestas de la compafiia es-
pafola. Los ensayos clinicos de fase Ill de lebrikizu-
mab estan en curso y se espera obtener resultados
preliminares en el segundo semestre de 2021. En 2019,

Almirall fue la farmacéutica
que peor resistio a la crisis
del coronavirus

tiene o cae con la excepcion de este medicamento
y Ciclopoli, farmaco que lider¢ la ventas con 45,9
millones de euros (un 8% Mmas que en 2019).

Otro de los medicamentos que mas se ha visto afec-
tado por la pandemia ha sido el antibiético Seysa-
ra en Estados Unidos. Si bien es cierto que esta le-
jos de ser el epicentro de ventas de la compafiia, es-
te aflo consiguio facturar 18 millones de euros, un
22% menos que en 2019.

Sin embargo, la mirada hacia el futuro sonrie a Al-
mirall, con permiso de la pandemia. La farmacéuti-
ca enfrenta este afio con muchas expectativas por
el lanzamientos de nuevos productos al mercado y
con la esperanza de que el Covid vaya desapare-
ciendo y permitiendo a los hospitales recuperar su
actividad, lo que se traducira en nuevos diagndsti-

Almirall ejercié su opcion con Dermira (posteriormen-
te adquirida por Eli Lilly) para la licencia de los dere-
chos de este farmaco para Europa. Almirall conside-
ra que tiene la capacidad de convertirse en un trata-
miento lider en su clase y prevé un pico de ventas en
Europa de aproximadamente 450 millones de euros.

Entre Almirall y PharmaMar habria que situar a Gri-
fols, que en 2020 cedié un 1,1% de su beneficio de
2019. Los ingresos se vieron impulsados por los cre-
cimientos de las divisiones Bioscience y Diagnos-
tic, y la contribucién de nuevos productos ha repre-
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sentado mas del 50% del crecimiento de los ingre-
sos, ha informado la compafiia. A 31 de diciembre
de 2020, la posicion de liquidez asciende a cerca de
1.500 millones, incluyendo 580 correspondientes a
la posicién en efectivo y cerca de 900 millones de
euros de lineas de financiacion no dispuestas.

Las inversiones netas en |+D+i se situaron en 298
millones, frente a 329 millones en 2019, incluyendo
proyectos internos, externos y de empresas partici-
padas. Grifols también ha continuado con el plan
de inversiones de capital previsto, con 308 millones
(fueron 332 en 2019) para acelerar la ampliacion de
la capacidad productiva de la Division Bioscience y
el crecimiento del resto de divisiones.

Ademas del Ibex, también hay dos farmacéuticas
cuyos resultados se han seguido con interés. Se tra-
ta de Roviy Reig Jofre, ambas vinculadas a proyec-

to de comercializacion de la vacuna contra el coro-
navirus, si bien este proyecto no ha podido, practi-
camente, verse reflejado en los resultados de 2020.

Rovi sorted la crisis del coronavirus y durante el
afo pasado su beneficio se disparé en un 55%, has-
talos 61,1 millones de euros. El mayor impulso vi-
no de su negocio de fabricacion a terceros, donde
se enmarcaria el acuerdo con Moderna para el en-
vasado de la vacuna contra el Covid. Esta area cre-
cio un 39% en ventas, si bien la compafiia espafio-
la no especifica el impacto del contrato con la em-
presa norteamericana. Sobre el acuerdo por la va-
cuna, los Unicos numeros existentes son
proyecciones para 2021. Para ese aflo, Rovi espe-
ra que los ingresos operativos se incrementen en-
tre el 20% y el 30%, incluyendo la produccion de la
vacuna de Moderna contra la Covid-19. Asimismo,
la compafiia también espera que este afio, “las ven-
tas de fabricacion a terceros se incrementen entre
el 10% y el 15%, incluyendo las actividades vincu-
ladas al acuerdo con Moderna, pero excluyendo la
produccién de la vacuna”.

En relacion con los productos farmacéuticos de la
compafiia, las heparinas, principal motor del labo-
ratorio hasta ahora, tuvieron un buen comportamien-

Rovi y Reig Jofre esperan que en
2021 despeguen sus proyectos
relacionados con la vacuna

to. Las ventas de esta division se incrementaron en
un 14% hasta alcanzar, en 2020, los 209,3 millones
de euros. Las ventas de heparinas representaron el
50% de los ingresos operativos en 2020, frente al
48% en 2019.

Reig Jofre sobrevivié a la pandemia del coronavirus
impulsado por las ventas de su unidad de osteoar-
ticular y medicamentos de UCI, que sujetaron las
pérdidas en otras unidades de negocio. El benefi-
cios de la compafiia se elevé hasta los 5,7 millones
de euros, un 15% mas que en 2019. Ese porcentaje
de incremento se repitié en las ventas de la compa-
fifa, que facturd este afio 230 millones de euros. La
division de Pharma Tech (que representa el 48% de
las ventas de Reig Jofre) logré un crecimiento del
12% (hasta los 111 millones de euros) gracias a la
fabricacion de medicamentos esenciales vincula-
dos al Covid.

En el capitulo de inversiones, la compafiia ha desti-
nado en 2020 algo mas de 11,8 millones de euros.
De ellos, casi el 50% (5,5) esta destinado al ultimo
tramo de inversion en la nueva fabrica de Sant Joan
Despi, que sera la encargada de fabricar la vacuna
de Janssen a partir del mes de mayo.
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La ministra de Sanidad, Carolina Darias.

Espana recibira en
marzo tantas vacunas
como hasta febrero

Tras unos primeros compases con problemas de suministro,
el tercer mes del ano sera el del despegue y en abril
comenzaran a llegar las dosis de Janssen.

Javier Ruiz-Tagle. Foto: EP

spafia recibié hasta el 28 de febrero 4,5 mi-

llones de vacunas. Sin embargo, segun las

estimaciones del Ministerio de Sanidad, esa
cifra aumentaréa considerablemente en marzo. El
departamento que dirige ahora Carolina Darias au-
gura que a fecha de 31 de marzo, las dosis que ha-
bran llegado a Espafia seran 10,8 millones, con Pfi-
zer como principal protagonista de este suministro
y seqguido de AstraZeneca, si bien la compafiia bri-
tanica quedara lejos de sus estimaciones iniciales.

Y tras este mes, llegara abril, cuando se espera que
las dosis se multipliquen por cuatro en todo el se-
gundo trimestre. Los datos que maneja Europa es
que se recibirdn 300 millones de las tres vacunas
aprobadas (con el permiso de AstraZeneca, que ase-
gura gue aspira a llegar a tiempo). Ademas, se ma-
neja la cifra de 80 millones para Janssen, que sera

aprobada en marzo, pero que no llegara hasta abril
a los paises de la UE, seguin se estipula en el contra-
to firmado entre farmacéutica y Comision Europea.

Precisamente esta Ultima vacuna es la llave para
acelerar todo el proceso. La inmunizacion la propor-
ciona con una sola dosis 'y, si las estimaciones eu-
ropeas coinciden con la realidad, Espafia recibira al-
go mas de 8 millones entre abril y junio. Si los de-
beres se hacen hasta marzo, Espafia deberia co-
menzar el mes de abril con cerca de 5 millones de
personas inmunizadas, que con los ocho que se va-
cunarian con Janssen sumarfan 13 millones. A es-
ta cifra hay que sumarle que solo necesitaran una
dosis todas aquellas personas que hayan pasado
lainfeccion y tengan menos de 55 afios. Seguin cél-
culos obtenido a través de los datos por edades de
la Comunidad de Madrid, esa cifra podria ascender
a 1,9 millones de personas. Si a ellos se le suman
1,2 millones ya inmunizados, entre abril y junio so-
lo habra que vacunar con dos dosis a algo mas de
17 millones de personas.

Para ello, son necesarias 34 millones de dosis, mas
0 menos las mismas que se recibiran en Espafia de
Pfizer, AstraZeneca y Moderna. Y en la recamara
estan esperando Novavax y Curevac, que se apro-
baran a partir de abril. Por lo tanto, si bien va a ser
dificil alcanzar la cifra méagica del 70% de la pobla-
cién vacunada a principios de verano, también lo es
gue no es un célculo posible. Eso si, el Ministerio de
Sanidad y las Comunidades auténomas deben pla-
nificar ya como acelerar el proceso de vacunacion
cuando reciban semanalmente millones de dosis.



1. Asistencia de calidad

Es necesario apostar por |a continuidad asistencial dentro de un
sistema orientado a las necesidades de los pacientes con la
participacion de los profesionales, donde |a coordinacion y el
enfoque de problemas urgentes {listas de espera, adaptacion a
crdnicos complejos) sean la clave. Ademas, se hace necesaria la
creacion de una Agencia de Salud Piblica y un plan frente al rebrote
de |a pandemia.

3. Con los profesionales

Los profesionales sanitarios son el mejor activo del sistema y
por tanto es importante cuidar sus condiciones laborales
favoreciendo la mejora de los roles y profesionalizacion, el
reconocimiento a los logros, metas y objetivos conseguidos.

5 . Equitativa

Es clave que el acceso a pruebas diagnosticas, tratamientos y
terapias se dé en condiciones de equidad independientemente del
territorio en el que se tenga fijada |a residencia: que la financiacidn
piblica garantice la cobertura de la cartera de servicios en todas
las comunidades autdnomas.

7. Reformista e innovadora

El sistema sanitario tiene que estar abierto a planes y reformas
basados en la investigacion y la innovacion responsable.
Impulsar redes asistenciales que integren los distintos niveles
profesionales, asistenciales, sociales y sociosanitarios, con el
hospital como centro de alta intensidad tecnoldgica.

9. Transparente

Una comunicacion abierta y transparente aporta valor, Se hace
necesario crear una Agencia de Informacidn, Evaluacion y Calidad
con participacion de todos los agentes implicados y ser capaces de
medir y comparar resultados sanitarios, sociosanitarios y de salud,
para poder mejorar.

#QueremosLaMejorSanidad
#TodosSumamos
Apoya el Manifiesto en change.org

2. Enfocadaal paciente

Se hace fundamental contar con la participacion de los
pacientes y sus representantes a todos los niveles y medir
su experiencia. Y atender la demanda social facilitando el
arceso a los datos de la historia clinica electranica que son
propiedad del paciente, facilitando la implantacion de las
herramientas digitales a todos los niveles.

ll-. Colaborativa

Se ha de contar con todos los agentes del sector: administraciones,
pacientes y sus asociaciones, profesionales, sociedades cientificas,
empresas e instituciones, en la construccion de un modelo
sanitario y soclosanitario viable y sostenible. Un sistema piblico
reforzado y un sistema privado colaborativo.

6. Eficiente

Se hace preciso que las organizaciones sanitarias tengan
capacidad de gestidn estratégica, econdmica y de personal,
de tal forma que se reconozca el esfuerzo y el cumplimiento
de objetivos y resultados, y por tanto la eficiencia.

8. Digitalizada y tecnologica

La transformacion digital no es una opcidn, es una obligacian.
Es necesario implementar un plan de actualizacion del parque
tecnoldgico y planes estratégicos asentados tanto en las
tecnologias de la informacion y la comunicacion {TIC) como en la
medicina personalizada de precisidn.

1 0 Financiada adecuadamente

Es esencial una adecuada financiacion del sistema piiblico, en
linea con los paises mas avanzados de la Unidn Europea,
atendiendo las necesidades crecientes de la Atencion Primaria y
Especializada y de |a asistencia sociosanitaria, reforzando el
fondo de cohesion interterritorial,

DS

Instituta para el Desarrollo
® Integraciin de la Sanidad
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La OMS descarta que se pueda
acabar con el virus durante este ano

Los técnicos del organismo internacional se muestran
esperanzados por los datos de eficacia que se van conociendo
de las vacunas y su impacto en la transmisibilidad del virus.

elEconomista. Foto: Reuters

| director ejecutivo del Programa de Emergen-

cias Sanitarias de la OMS, Mike Ryan, consi-

dera "muy prematuro y poco realista" la po-
sibilidad de acabar con el virus para finales de este
afio y urgié a reducir la transmision para aminorar
su impacto en la sociedad. Asi lo defendié en una
rueda de prensa en la que agregd que, "si lo hace-
mos bien, podemos acabar con las hospitalizacio-
nes, las muertes y toda la tragedia asociada a esta
pandemia"y puntualizé que los esfuerzos de la OMS
se centran ahora en intentar "suprimir o reducir" la
transmision en la medida de lo posible para que no
surjan mas variantes, pero también para disminuir
el nimero de personas que enferman y que requie-
ren atencién hospitalaria.

'Ademads, queremos que el mayor nimero de per-
sonas posible se vacune, sobre todo los que estan
en primera linea y los vulnerables, para que poda-
mos acabar con el miedo y con la tragedia relacio-
nados con esta pandemia", aseverd, convencido de
gue se van conociendo "datos importantes, signifi-
cativos y muy alentadores", que apuntan a que "mu-
chas" de las vacunas tienen repercusiones en cuan-
to a la transmision del virus."Si las vacunas tienen
resultados no solo en cuanto a las muertes y hos-
pitalizaciones, sino también en cuanto al riesgo de
transmision de manera significativa, podremos me-
jorar en cuanto al control de la pandemia’, abundé.

Para Ryan, es importante "tener presente siempre
el que tenemos que estar nosotros en el control, no
que el virus nos controle a nosotros, pero en estos
momentos es el virus el que nos controla’, y asegu-
ré que el mundo encara un "verdadero desafio" a la
hora de desplegar las vacunas de manera "justa y
equitativa". “Claro que es mejor esta situacion que
tenemos ahora a la que teniamos hace diez sema-
nas, pero no hay nada garantizado". "Seria prema-
turo el empezar a hablar del final", apostillé, para ur-
gir a centrarse en las "metas" de reducir las hospi-
talizaciones, las muertes y los casos "al menor nu-
mero posible".

En la misma linea, la epidemidloga Marfa Van Kerkho-
ve hizo hincapié en que las medidas de salud publi-
ca implementadas en febrero de 2020 para contro-

(]

Sede de la OMS, en Ginebra (Suiza).

lar la expansion del virus "tienen que seguir ahf du-
rante el despliegue de las vacunas". "La semana pa-
sada nos ensefd que este virus va a volver y tene-
mos que tener presente la advertencia de que el vi-
rus volvera si se lo permitimos y no podemos per-

mitirselo”, sentencié.

El organismo insta a no bajar
la guardia para impedir
que crezca la transmision

Por su parte, la directora de inmunizacién, Kate
O'Brien, alerté de que este "no es el momento de per-
mitir gue aumente la transmision" y de que, si au-
menta la "presion” del virus, "se pone en riesgo las
vacunas, sobre todo en este momento". Por tanto,
pidié no bajar la guardia en los proximos meses.



N
>
<
C
0
FA
R
g
S



ell.conom/5ta..

para una vacunacion sin precedentes

Fernando Diaz
Director de Sector Pablico y Salud

Nuevas capacidades digitales

a experiencia que estamos acumulando en la actual pandemia es innega-

ble que tiene mucho, muchisimo de negativo pero no serfamos honestos

si negasemos que también nos esta proporcionando gran cantidad de in-
formacion util. Un ejemplo sencillo: la crisis del Covid nos ha confirmado a las
claras que nuestro Sistema de Salud debe necesariamente evolucionar hacia lo
que podriamos llamar una nueva economia sanitaria en la que su centro sea la
prevencién de las enfermedades, antes que su tratamiento y que ello debe ha-
cerse sustentado en la utilizacion sistematica de las nuevas tecnologias. Nada
nuevo por otra parte. Se trata de algo sobre lo que venimos hablando desde ha-
ce muchos afios pero que es posible que la actual crisis impulse definitivamen-
te. El reto es claro y al tiempo enormemente ambicioso: evolucionar desde un
ecosistema de silos hacia uno modular.

En este contexto, por tanto, de cambio necesario, los fondos de recuperacion eu-
ropeos suponen una magnifica oportunidad que deberiamos aprovechar para
acelerar la transformacién del sistema sanitario espafiol. Entre las politicas trac-
toras identificadas en el Plan de Recuperacion, Transformacion y Resiliencia de
la Economia, figura en un lugar destacado el pacto por la ciencia y la innovacion
y el refuerzo de las capacidades del Sistema Nacional de Salud. Bajo este enun-
ciado en los préximos tres afios se destinaréa el 16.5 % del total de los fondos del
programa, casi 12.000 millones de euros. Les aseguro que con cuantias tan in-
mensas hay margen para hacer cambios muy profundos, pero obviamente en
primer lugar hay que ser capaces de ejecutarlo y, en segundo lugar, y aunque pa-
rezca una obviedad les aseguro que no lo es, hay que gastarlo adecuadamente,
en proyectos realmente tractores, realmente transformadores y no meramente
cosmeéticos.

Estos proyectos permitirdn avanzar en la necesidad de transformacion hacia es-
ta nueva economia de la salud siempre que cumplan cuatro caracteristicas: si-
tuar el foco en la prevencion y el diagndstico, progresar en el uso de los datos y
la inteligencia artificial, potenciar la conectividad e integracién de todos los agen-
tes del sistema y cimentar un marco de colaboracién publico-privada. Al mismo
tiempo y necesariamente en linea con lo anterior, la creacion de las nuevas va-
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La crisis del Covid

nos ha confirmado

cunas se ha mostrado como un magnifico ejemplo del nivel actual de progreso
cientifico y técnico. El coronavirus fue identificado genéticamente a finales de
2019 y poco mas de un afio después ya esta en marcha el proceso de vacuna-
cion. Resulta sorprendente. Lo habitual serfa haber tenido que esperar al menos
tres hasta haber dispuesto de alguna opcién viable. Pero, cuando escribo estas
Iineas, febrero del 2021, ya hay més de setenta proyectos diferentes de vacunas
y tratamientos en diversas fases de ensayo y varias vacunas distribuyéndose.
Es evidente que los procesos en economias de guerra siempre dan saltos de gi-
gante. Y en cierto modo es en lo que estamos, en una extrafia economia de com-
bate.

Podiamos por tanto convenir que la ciencia y la tecnologia han estado a la altu-
ra, lo cual es muy buena noticia, pero ahora nos enfrentamos con el reto no me-
nos ambicioso de que toda la poblacién objetivo sea vacunada en su proceso
completo con un seguimiento posterior. Parece una obviedad, pero resulta fun-
damental contar con una estrategia de vacunacion. Y eso parece que no lo tene-
mos ni tan claro ni tan bien definido.

El proceso de vacunacion del Covid (y virtualmente todos los que pudieran venir
en el futuro) deberédn acompanarse de tecnologia en su administracion
y seguimiento. Del mismo modo que habitamos ya un mundo incipien-
temente interconectado deberfamos pensar en términos de, por usar
una de esos términos que terminaran por no significar nada por su uso
constante, una smart vacuna.

Y hay elementos que resultan claves. Uno de ellos es, sin duda, la tra-
zabilidad. Las diferentes dosis deberan recorrer miles de kildémetros y
pasar por las manos de multiples actores, garantizando en todo mo-
mento que se mantienen las condiciones ambientales durante la tota-
lidad del trayecto y que, en caso contrario, seamos capaces de detec-

que el sistema sanitario tarlo rdpidamente y nos permita actuar en su correccion.

debe evolucionar

hacia la prevencion

Pero no todo es trazabilidad fisica. También hay que establecer el mo-

mento preciso de la administracion, es decir, asignar cuando y dénde

debe suministrase la vacuna, garantizando un proceso ordenado y efi-

ciente. Hablamos por tanto de un autentico calendario digital de vacu-

nacion global transparente y accesible. Adicionalmente los sanitarios

deben disponer de herramientas moviles de productividad capaces de
emitir certificados del proceso para los pacientes. Y todo lo interior debiera es-
tar integrado en la historia clinica de cada uno.

Las herramientas digitales brevemente esbozadas y otras que podamos incor-
porar deberian ser total o parcialmente integradas al plan global de vacunacion,
ya que no son excluyentes entre si. Es cierto que podemos comenzar sin ellas,
como de hecho estamos haciendo, pero dificilmente podremos terminar en un
tiempo razonable si se ignoran. Y mas todavia si aparecen riesgos adicionales,
muchos de los cuales ya empezamos a intuir: limitaciones en las cuantias de su-
ministros, incumplimiento en los plazos de entregas comprometidos, errores hu-
manos o técnicos en el proceso, nuevas mutaciones que otorguen menor cober-
tura a los ciudadanos vacunados con los farmacos actualmente disponibles, po-
sibles refuerzos o actuaciones adicionales necesarias que aparezcan en las ac-
tuales vacunaciones que compliquen el calendario y muchas otras que ahora
aun somos incapaces de anticipar.

En definitiva, un dilatado rosario de razones que justifican que reflexionemos un
momento, recapacitemos y completemos nuestra estrategia de vacunacion con
el apoyo de las capacidades que nos ofrecen las tecnologias digitales y la mag-
nifica oportunidad que nos ofrece el citado Plan de Recuperacion. Este marco
nos brinda una magnifica oportunidad para dotarnos de nuevas herramientas
que a buen seguro seran muy Utiles en el futuro.
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Nueva terapia anti-
Covid al borde de la
aprobacion en la UE

El comité asesor de la Agencia Europea del Medicamento
ha recomendado la combinacion de anticuerpos de Roche 'y
Regeneron para su aprobacion por la Comision Europea.
elEconomista.

e

| comité cientifico de la Agencia Europea del

Medicamento acaba de recomendar la com-

binacion de anticuerpos experimental deno-
minada REGN-COV-2, desarrollado por Regeneron y
Roche, para pacientes ambulatorios (no hospitali-
zados) con Covid que no necesitan terapia con oxi-
geno, pero estan en riesgo de desarrollar enferme-
dad severa. La recomendacion, el paso previo a su
aprobacion en la UE, se basa en datos preliminares
en fase I/l y Il y da fe de que la investigacion en el
campo de las terapias anti-covid avanza, aunque el
vertiginoso desarrollo de vacunas contraste con la
aprobacion de tratamientos para la enfermedad, que
van llegando con cuentagotas.

Cuando preguntan al inmundélogo Anthony Fauci,
asesor presidencial y director del estadounidense

L
Il.

Bl

Medicamentos antivirales y anticuerpos son las principales vias de investigacion de terapias anti-Covid. eE
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Instituto Nacional de Alergia y Enfermedades Infec-
ciosas (NIAID), si cree que la respuesta a la nueva
enfermedad flojea en algun punto, él admite que hay
una disparidad considerable entre el ritmo al cual
se ha conseguido desarrollar vacunas frente al nue-
VO coronavirus y la “sonora” ausencia de resultados
solidos (en la ya famosa fase Ill de investigacion)
en cuanto a tratamientos especificos para la Covid.

“En el tratamiento de los pacientes criticos, un me-
dicamento tan sencillo y tradicional como la dexa-
metasona ha sido el farmaco que de manera mas
drastica ha reducido la mortalidad, junto con otras
moléculas que actian contra la inflamacién que se
produce por la infeccion”, ha reflexionado en un re-
ciente encuentro virtual con el editor jefe de la re-
vista cientifica de la Asociacion Médica Americana
(JAMA).

En cuanto a la terapia precoz para evitar la enfer-
medad severa y la hospitalizacion, “no hay trata-
mientos contundentes”. Los anticuerpos monoclo-
nales tienen la dificultad “logistica” de que en un es-
cenario ideal deberfan ser utilizados de manera pre-
coz, pero tienen que administrarse por via intravenosa,
y eso requiere tener al paciente en un hospital, “lo
cual es paradgjico”.

Se necesitan antivirales
de accion directa que supriman
el virus en fases leves

El plasma de convaleciente [obtenido de pacientes
gue han superado la infeccién, como la terapia que
estudia actualmente la compania espafiola Grifols]
funciona cuando el sujeto no tiene muchos anticuer-
pos, pero no tan bien cuando la persona empieza a
producir los suyos, ha dicho Fauci.

‘Lo que realmente necesitamos, y va a llevar un tiem-
po, pero hay candidatos prometedores, es lo que hi-
cimos con el VIH/sida y la hepatitis C: antivirales de
accioén directa muy eficaces contra SARS-CoV-2",
ha indicado. El experto considera que cabe la posi-
bilidad de que, entre las lineas en desarrollo e inves-
tigacién actuales existan terapias de este tipo: Un
tratamiento que, administrado en fases leves, su-
prima el virus.

Africa Gonzalez, catedrética de inmunologia del CIN-
BIO (Universidad de Vigo) y presidenta de la Socie-
dad Espafiola de Inmunologia hasta 2020 esta de
acuerdo con Fauci en que ayudaria mucho contar
con antivirales eficaces para tratar a los pacientes
ya infectados con el SARS-CoV-2. “El problema -ha
explicado- es que los farmacos antivirales tienen
que bloguear parte del ciclo del virus que necesita
para reproducirse. Los cambios (mutaciones) que

Anthony Fauci, director del NIAID. Reuters
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Medicamentos contra el covid que analiza la EMA

Farmacos en evaluacion real

Farmacos en evaluacion real
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se producen cuando los virus se replican les permi-
ten desarrollar resistencias a los farmacos”. Como
recuerda Gonzdlez, “se han probado cientos de an-
tivirales, pero no es facil conseguir uno que elimine
por completo el virus”.

Entre los otros medicamentos de esta misma fami-
lia, “los Unicos que han demostrado eliminar por
completo un virus son en realidad combinaciones
de varios farmacos antivirales frente al virus de la
hepatitis C". Al margen de estos, indica que no hay
hasta el momento ningun antiviral que “cure” por
completo una enfermedad causada por virus, aun-
que si es posible que hagan disminuir la carga viral
enormemente. Es lo que sucede con los patégenos
gue causan la hepatitis B, el sida, y otras enferme-
dades de este tipo.

En cuanto al tratamiento de los pacientes graves,
la experta destaca que la dexametasona y los anti-
cuerpos monoclonales han conseguido bloquear la
tormenta de citoquinas (sobre todo el bloqueo de la
interleucina 6-conocida como IL-6), disminuyendo
en un 50% los casos de muerte por Covid. Entre los
antivirales ha mostrado cierto efecto, “pero no de
forma muy llamativa” remdesivir. Aprobado por la
agencia estadounidense del medicento (FDA) esté
la combinacién de un anti-inflamatorio (baricitinib)
junto con remdesivir, aunque la evidencia cientifica
es menor que con dexametasona y remdesivir. En
ese arsenal destaca también los anticoagulantesy,

elEconomista

administracion de vitamina D en pacientes con ni-
veles bajos.

Gonzalez indica también varios tipos de inmuno-
terapias que se estan estudiando, entre las cuales
destaca la transferencia de plasma obtenido de
pacientes convalecientes (o vacunados), los con-
centrados de anticuerpos obtenidos a partir de
plasma y anticuerpos monoclonales neutralizan-
tes frente al virus (bamlanivimad o combinacién

Africa Gonzalez, catedratica de Inmunologia en Vigo. Esteban Cobo
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Imagen al microscopio del coronavirus. Reuters

de casirivimab e imdevimab). “Se ha visto que tie-
nen que administrarse en etapas tempranas, no
cuando el paciente esta ya en estado grave o cri-
tico. Estos tres tipos de inmunoterapias servirian
no Unicamente para personas ya infectadas, sino
también como estrategia para la prevencion entre
poblacién que tiene una situacion de alto riesgo
de contraer la infeccion, ya que los anticuerpos
que se transfieren en cualquiera de ellos pueden
durar aproximadamente un periodo de 21 dias”, ha
explicado. Asimismo, ha recordado que también
se estan llevando a cabo ensayos clinicos con te-
rapias que buscan potenciar la respuesta inmuni-
taria con anticuerpos monoclonales y terapia ce-
lular, entre otras posibilidades. “Por ahora, todo es-
té en fase de ensayos clinicos”, ha matizado. Pa-
ra esta experta, en un contexto de pandemia la
mejor estrategia es prevenir la enfermedad, sus
secuelas y, por supuesto, las muertes... "y eso se
consigue con las vacunas”.

“Los tratamientos antivirales son eficaces cuando
el virus ya esta presente, o solo durante un tiempo
de forma preventiva. Con las vacunas, el sistema in-
munitario del paciente se pone en marcha, genera
memoria y esta protegido frente a la enfermedad
durante largo tiempo. Adn no sabemos cuanto; en
los Ultimos estudios en pacientes con infeccion, esa
memoria se mantiene pasados ocho meses, con la
vacuna puede ser mucho mas", ha aclarado.

En su ultimo repaso a la situacion actual de las te-
rapias contra el nuevo coronavirus, la revista JAMA
ha documentado miles de ensayos clinicos aleato-
rios de potenciales terapias para la Covid registra-
dos solo durante los 100 primeros dias desde el es-
tallido de la pandemia.

Los autores recuerdan que las dos grandes catego-
rias de medicamentos en investigacion son antivi-
rales y moduladores de la respuesta inmune: o com-
baten el virus o bien atendan la respuesta de nues-
tras defensas para que no sea dafiina.

Rafael Cuervo, responsable médico del drea de te-
rapias Covid de GlaxoSmithKline en Espafia, expli-
ca que la compafiia esta trabajando precisamente
en esos dos tipos de tratamiento. Uno de ellos, VIR-

Los investigadores trabajan
para recuperar la normalidad
anterior a la pandemia

7831, es un anticuerpo monoclonal, pero también
un neutralizador del virus. Por un lado, el farmaco
impide que el virus entre en las células, por otro im-
pide que el sistema inmunoldgico destruya las cé-
lulas que han sido infectadas. Otro anticuerpo mo-
noclonal de la compafiia, otilimab, esta siendo in-
vestigado en el ensayo OSCAR por su potencial ac-
cion en personas infectadas con compromiso
respiratorio, ya que el compromiso respiratorio se
debe a una respuesta inflamatoria exagerada. "Es-
tamos trabajando en abordar la pandemia desde to-
dos los puntos de vista posibles, no solo con vacu-
nas sino con soluciones para que los pacientes so-
brevivan y no padezcan repercusiones. Todos tra-
bajamos no para vivir en la nueva normalidad sino
para recuperar la normalidad de antes, convertir la
enfermedad en algo sin las respuestas tan graves
gue estamos viendo”, ha afirmado.

Por otra parte, los alentadores resultados de pliti-
depsina, desarrollado por PharmaMar, han impul-
sado la puesta en marcha de estudios en fase Ill pa-
ra estudiar este medicamento, “con un mecanismo
de accidn unico es efectivo independientemente de
la cepa del virus”, seguin Pablo Avilés responsable
de investigacion preclinica de la compafia.
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La medicina personalizada gana
terreno en favor de la sostenibilidad

Expertos en diferentes disciplinas destacan el potencial de la medicina personalizada como motor de
la eficiencia y la sostenibilidad. Aplicada en oncologia, generaria ahorros millonarios al evitar la atencién
sanitaria por complicaciones asociadas a tratamientos ineficaces o efectos secundarios evitables.

Belén Diego.

0s expertos tienen claro que cuando se trata

de sostenibilidad la cuestion es gastar mejor,

no necesariamente gastar menos. Asi se plan-
ted en el marco de dos recientes encuentros. Uno
de ellos ha sido la presentacion de un nuevo docu-
mento en el que un comité de especialistas en dis-
tintas disciplinas plantea recomendaciones para
que la transformacion digital del sistema sanitario
incorpore la medicina personalizada de precision.

Adrian Llerena, presidente de la Sociedad Espafio-
la de Farmacogenética y Farmacogendmica, ha pre-
sentado como referencia de esa estrategia de “gas-
tar (invertir) mejor” las cifras sobre coste de la aten-
cién a personas con cancer (500 millones de euros
anuales). Entre el 10% y el 20% son gastos del tra-
tamiento de efectos adversos. Alvaro Rodriguez-
Lescure, presidente de la Sociedad Espafiola de On-
cologia Médica, ha anadido que la desescalada de

BILL ANDERSON

Bill Anderson, director ejecutivo de Roche Pharmaceuticals. eE

los tratamientos, que permite mantener la eficacia
con menos terapias, es una opcion que ofrece ven-
tajas a los pacientes pero no siempre es posible por
el andlisis de datos que requiere.
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TRANSFORMACION DIGITAL
del Sistema Sanitario
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Federico Plaza, vicepresidente de la Fundacion Ins-
tituto Roche, ha afiadido que la mejor inversién en
salud puede ser diferente a la contencion del gas-
to, pero ofreciendo un saldo positivo en términos de
eficiencia ganada.

Esa atencion al paciente como clave de todos los
procesos es algo que ocupa cada vez mas los de-
bates sanitarios, en los que se habla también del
impacto econémico de pasar por alto esta consig-
na. En el otro encuentro sobre medicina personali-
zada Bill Anderson, director ejecutivo de Roche Phar-
maceuticals, ha sefialado que la evolucion del gas-
to sanitario esta superando el ritmo de crecimiento
del PIB, y que aproximadamente el 30% de los re-
cursos sanitarios se usan de manera ineficiente. A
esto aflade que los incentivos para la industria rara
vez tienen en consideracion la necesidad de situar
a los pacientes “en el centro”, como suele denomi-
narse a esa tendencia en el sector. Los incentivos
estan sobre todo orientados a recompensar a las
compafiias farmacéuticas o biotecnolégicas en fun-
cion del volumen de terapias que suministran, sin
atender al valor que aportan, algo que considera un
error. De hecho, a sumodo de ver este modo de
abordar las cosas impregna todo el sistema. “La
atencion sanitaria que se proporciona hoy en dia ra-
ra vez tiene al paciente en el centro. Tiende mas bien
a hacer que el paciente tenga que seguir los proce-
sos del sistema, en lugar de hacer que éste sea el
que se adapta al paciente”, ha declarado.

En su opinion, hay una “tremenda oportunidad” -pen-
diente de aprovechar- para que la atencion sanita-

ria dé el paso de dejar de tratar enfermedades para
“cuidar de las personas”.

La enorme cantidad de datos relevantes que se han
ido generando en los Ultimos afios necesitan ser
compilados y analizados para tener un impacto re-
al en la atencion a los pacientes. La gestion de esa
informacion, con un abordaje “integrativo y global”
serd parte clave del camino hacia la medicina ver-
daderamente personalizada, ha explicado. “En lugar
de pensar en los elementos de la atencién por se-
parado, actividades como la prevencion, el trata-

Recursos sanitarios que se usan
de forma ineficiente, con gran
impacto en el coste global

miento, el diagndstico y la monitorizacién deberian
formar parte de un todo, con la tecnologia y la cien-
cia médica como soportes, para optimizar la aten-
cion a los pacientes.

La pandemia ha supuesto un escollo que esta afec-
tando a los avances en este campo, pero “no debe-
mos olvidar que la mayor parte de los retos que tie-
ne ante si la atencion sanitaria no guardan relacion
con ella”, ha apuntado. “Cada vez més personas pen-
samos que la atencion personalizada y mejorada
constituye un beneficio para toda la sociedad. No
es un coste ni una carga, la ineficiencia silo es”.
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MARCOS LOPEZ HOYOS

Presidente de la Sociedad Espafola de Inmunologia

“El 80% de la comunidad cientifica cree que
el nuevo coronavirus acabard siendo endémico”

Marcos Lopez Hoyos es presidente de la Sociedad Espaiiola de Inmunologia (SEI),
jefe del servicio de inmunologia del Hospital Universitario Marqués de Valdecilla de
Santander y director cientifico del Instituto de Investigacion IDIVAL. Es también
investigador del ensayo de la vacuna de Janssen contra el Covid-19 en Espaiia.

Por Belén Diego. Fotos: eE

En septiembre del afio pasado se puso en
marcha el primer ensayo clinico de una va-
cuna contra la Covid-19 en Espafia. En el es-
tudio se incluyeron pacientes de tres hospi-
tales, entre ellos el Hospital Universitario Mar-
qués de Valdecilla de Santander, cuya uni-
dad de inmunologia tiene al frente a Marcos
Lopez Hoyos, a la sazén presidente de la So-
ciedad Espafiola de Inmunologia y experto
de referencia desde que el afio pasado nos

golpeara la primera oleada de contagios de
la pandemia.

Pocos dias antes de imprimir estas lineas,
esa vacuna ha recibido el aval de la agencia
estadounidense del medicamento (FDA) pa-
ra su empleo en la actual situacion de emer-
gencia sanitaria. Lo ha anunciado la maxi-
ma responsable de la agencia (en funciones),
Janet Woodcock.
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“Los datos de sequridad sobre la vacuna
de Janssen indican menor frecuencia de
efectos adversos en mayores de 65 afos”

“El virus va a tener mayor capacidad
de generar resistencia cuanta mds gente

Ahora que ha transcurrido casi un afo des-
de que se desencadend la crisis pandémi-
cay vemos que ha sido posible desarrollar
vacunas contra el nuevo coronavirus, qui-
za es un buen momento para preguntarnos
cémo ha sido la comunidad cientifica ca-
paz de reducir los plazos de desarrollo de
vacunas de una manera tan drastica -el pla-
zo medio anterior era de una década-. ;Qué
le parece a usted que ha sucedido para que
se haya producido ese cambio?

No es solo que se haya investigado de for-
ma acelerada. Es que todos los esfuerzos se
han concentrado en Covid. Casi podria de-
cirse que en todo el afio no se ha hecho otra
cosa. Todos los recursos de las empresas
también se han destinado a ese desarrollo.
No hay mas, por eso hemos avanzado tan-
to como lo hemos hecho.

¢Qué sabemos de esta vacuna a fecha de hoy,
en términos de eficacia, seguridad y demas
variables estudiadas en el ensayo clinico?

en todo el planeta esté sin vacunar”

En las presentes circunstancias es particu-
larmente importante destacar que se trata
de una vacuna que solo requiere una dosis.
Los datos se daran a conocer en detalle den-
tro de muy poco. Lo que esos datos van a
demostrar es que esa dosis es suficiente pa-
ra proteger de la enfermedad y que su segu-
ridad es comparable a la de cualquier vacu-
na, con efectos secundarios mayoritariamen-
te esperables y manejables.

Actualmente se esta llevando a cabo un en-
sayo clinico, aun en curso, para estudiar si
con dos dosis la proteccién serd mas com-
pleta y duradera, una hipétesis bastante so-
lida. Lo que ha sucedido es que una vez que
se han documentado buenos resultados de
eficacia con una sola dosis se ha adoptado
una estrategia que va en linea con lo que se
estd haciendo en Reino Unido: optar por una
sola dosis para extender la vacunacion a la

mayor parte posible de la poblacion. La dife-
rencia es que con la vacuna de John-
son&Johnson/Janssen la eficacia es supe-
rior, con una dosis. En general, yo soy parti-
dario de administrar dos dosis siempre que
sea posible.

¢Como funciona esta vacuna?

Esta basada en un vector no replicativo, el
adenovirus 26, que Unicamente induce lo
gue comunmente conocemos como cata-
rros. El problema de usar vectores es que
en algunas ocasiones la poblacién ha de-
sarrollado anticuerpos por exposicion a es-
tos vectores, pero con la evidencia de la que
disponemos en la actualidad este no es el
caso.

¢En qué poblacion se ha estudiado?

Son 60.000 participantes a partir de 18 afos.
Los datos de seguridad que ya se han publi-
cado indican que el perfil de seguridad de es-
ta vacuna es aceptable, con menor frecuen-

cia de efectos secundarios en las personas
mayores de 65 afos.

Con la preocupacion que estan generando
las nuevas cepas de coronavirus en térmi-
nos de mayor capacidad de transmision,
circulacion del patégeno por todo el mun-
do, e incluso por el posible incremento de
la proporcién de casos de enfermedad gra-
ve, ien qué situacion se encuentran las va-
cunas para hacer frente a estas nuevas va-
riedades de SARS-CoV-2?

El virus va a tener mayor capacidad de ge-
nerar resistencia cuanta mas gente en todo
el planeta esté sin vacunar. Si se mantienen
focos sin control, sin vacunacion, serd ma-
yor la probabilidad de que aparezcan nuevas
cepas. Por eso es tan importante que sea-
mos 4giles a la hora de administrar las va-
cunas, con el matiz de que hay que vacunar
a todo el mundo, de forma global.
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La dimension del problema es global, y glo-
bal tiene que ser nuestra respuesta si que-
remos ser eficaces para combatirlo.

Se ha visto que ante las nuevas cepas, las
vacunas de Pfizer y Moderna pueden prote-
ger entre 6y 8 veces menos. Con la que se
desarrollo en Reino Unido [AstraZeneca] el
grado de proteccion es el mismo. En cuan-
to a tratamientos, hay casos en los que los
anticuerpos monoclonales pierden totalmen-
te su capacidad de proteccion ante algunas
de las nuevas cepas de SARS-CoV-2. Es al-
go que también se ha documentado. Cuan-
do la diana de un tratamiento es la espicula
del virus y una mutacién afecta precisamen-
te a esa parte, la terapia pierde su eficacia.
Las vacunas tienen una mayor capacidad de
proteccion porque son policlonales y sus dia-
nas son partes diferentes de esa proteina S
que llamamos espicula.

Aun sabiendo que no es facil predecir con

“La dimension del problema es global,
y global tiene que ser nuestra respuesta
si queremos ser eficaces”

“La vacunacion induce una proteccion
mds potente que la respuesta natural
del organismo”

exactitud la evolucién de la situacion, ;con-
cibe un escenario en el que este nuevo co-
ronavirus acabe quedandose con nosotros,
que no lleguemos a ‘superar’ la situacién de
pandemia?

Hace solo dos dias la revista cientifica Na-
ture publicaba los resultados de un sondeo
que llevé a cabo entre mas de 100 inmund-
logos, investigadores en el campo de las en-
fermedades infecciosas y virélogos que tra-
bajan sobre este tema si crefan que el virus
podria acabar siendo erradicado. Casi el 90%
de los participantes creen que el coronavi-
rus acabara siendo endémico. [Esto signifi-
ca que el coronavirus continuara circulan-
do en grupos de la poblacion mundial du-
rante afios].

Yo soy de la misma opinidn, creo que el vi-
rus ha venido para quedarse, pero algo dis-
tinto es ver en qué condiciones se queda y

con qué consecuencias. Es posible, por ejem-
plo, que tengamos que poner en marcha cam-
pafas de vacunacion anuales, con especial
atencion a la poblacion mayor de 65 afios, o
gue sean campafas similares a las que aho-
ra funcionan para la inmunizacion frente a
la enfermedad por neumococo. En cualquier
caso, habra que tener presente que la vacu-
nacién induce una proteccién que es mas
potente que la respuesta natural del organis-
mo, la que se produce cuando estamos ex-
puestos al virus.

Vamos a acabar 2021 usando la mascarilla
y vacunando.

¢Como valoraria la campaiia de vacunacion
en Espaia?

La logistica es compleja 'y era de esperar que
problematica, sobre todo al principio, aun-
que creo que se haido puliendo. La clave es
que con el nimero de vacunas que se estan
produciendo en la actualidad no vamos a po-

-

der vacunar a la totalidad de la poblacién.
Hay mas de 200 vacunas (250) en desarro-
llo preclinico y ensayos. Eso es alentador. In-
sisto en la idea de que si no estamos prote-
gidos todos no esta protegido nadie. Vamos
a necesitar un auténtico arsenal de vacunas.

Vista la facilidad con la cual el virus se des-
plaza, con nuevas variantes que se extien-
den por partes remotas del planeta, ¢opi-
na que se esta siendo excesivamente per-
misivo en cuanto a los viajes, aunque se-
an viajes limitados a una pequena parte de
la poblacion?

Se puede mantener un cierto grado de mo-
vimiento asociado a actividades econdémi-
cas, pero siempre con un control estricto,
rastreo y control con cuarentenas y monito-
rizacion de casos. Si no se generaliza 'y se
mantienen esos criterios, es una actividad
que puede realizarse con seguridad.

iy M{{
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Solo cinco nuevos
medicamentos
huerfanos en 2020

A pesar de que el flujo de innovacién en el campo de las
enfermedades raras es constante, en Espana solamente se
aprobd la financiacién de cinco nuevos farmacos en 2020.
Belén Diego.

Cientificos trabajando en un laboratorio. iStock

ara Juan Carrion, presidente de la Federacion

Espafiola de Enfermedades Raras, es impor-

tante hacer esta distincion: “La utorizacion
de un medicamento en Europa no siempre es siné-
nimo de acceso’, al menos, no en Espafia. Como re-
ferencia, cita los Ultimos datos divulgados por la Aso-
ciacion Espafiola de Medicamentos Huérfanos y Ul-
tra Huérfanos (AELMHU), seguin los cuales en todo
el afio 2020 solamente se autorizd en nuestro pais
la financiacion de cinco nuevos medicamentos huér-
fanos (para el tratamiento de enfermedades raras).
Es un 45% menos que en 2019.

El informe de AELMHU, que se ha dado a conocer
con motivo del Dia Mundial de las Enfermedades Ra-
ras el 28 de febrero, revela que el afio pasado se al-
canzé una cifra récord (en Europa): un total de 165
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Juan Carrion, presidente de FEDER. eE

nuevos productos para tratar este tipo de enferme-
dades (medicamentos huérfanos) con nombre co-
mercial y designacién de terapia huérfana (para fa-
cilitar su aprobacioén) por la Agencia Europea del
Medicamento (EMA).

Esa tendencia europea contrasta, segun reza el in-
forme, “con los datos de acceso en Espaia, que pre-
sentan un descenso considerable en la financiacién
de nuevos medicamentos huérfanos en el Ultimo
afo. Mientras en la Unién Europea se llegaba a las
mejores cifras en afios, con 22 nuevos productos
de esta categoria y 18 autorizaciones para la comer-
cializacion, en Espafa se han registrado los peores
datos del dltimo lustro. Mirando a los plazos para
acceder a los nuevos medicamentos, el 31 de di-
ciembre de 2020 el promedio de tiempo entre la
aprobacién por la UE y la disponibilidad en Espafia
era de 33,1 meses. De los cinco medicamentos huér-
fanos que obtuvieron financiacion en Espafia el afio
pasado, tres llevaban mas de cuatro afios en esa si-
tuacion: con luz verde de las autoridades comuni-
tarias y pendientes de decision sobre precio y reem-
bolso en Espafia.

Jorge Capapey, presidente de AELMHU, advierte que
las condiciones de acceso de los pacientes con en-
fermedades raras a los tratamientos ha ido empeo-
rando de forma progresiva en los Ultimos cinco afios
La asociacion tiene entre sus objetivos mas impor-
tantes la equidad en el diagndstico y en el acceso a
las terapias desarrollando un proceso agil y claro

para su aprobacion que permita acortar plazos pa-
ra su financiacion.

Se calcula que en Espafia viven tres millones de per-
sonas con enfermedades raras. El 20% de ellos han
tenido que esperar mas de una década para ser diag-
nosticados, y un porcentaje similar ha estado en la
misma situacion durante un periodo de tiempo que
oscila entre los 4y los 9 afios.

Es el promedio de tiempo, en
meses, entre la aprobacion en
Europa y el acceso en Espana

“Desde FEDER tenemos una apuesta firme por im-
pulsar la investigacion, pero también para garanti-
zar que los avances en innovacion son accesibles
a las familias en condiciones de equidad”, indica
Juan Carrion.

A su modo de ver, es necesario, en primer lugar, ga-
rantizar el acceso y la equidad. En Espafa -recuer-
da- 6 de cada 10 medicamentos autorizados en Eu-
ropa no consiguen financiacion. También conside-
ra importante trabajar para reducir los tiempos de
acceso, ya que como consecuencia del proceso de
autorizacion y comercializacion, desde su aproba-
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cién en Europa los medicamentos suelen tardar mas
de un afio en llegar a los pacientes espafioles.

Con ese objetivo, la federacion busca no solo fo-
mentar la investigacion, sino impulsar ademas el
trabajo en redy la conciencia social sobre las enfer-
medades raras. El Dia Mundial que acaba de cele-
brarse, con campafias como Sintomas de Esperan-
za e iniciativas como 3 millones ya no es raro son fun-
damentales para aunar esfuerzos e impulsar la sen-
sibilizacion y la investigacion, afiade. Asimismo,
destaca que existen muy pocas terapias para las
enfermedades raras (solo un 5% de las mas de 6.172
condiciones de este tipo cuentan con tratamiento).
En consecuencia, para evitar el agravamiento de la
enfermedad es crucial que, mientras no exista un
medicamento, las familias puedan acceder a un
abordaje terapéutico. Lo mas habitual es que se tra-
te de terapias de rehabilitacion.

Las enfermedades raras dejan sentir su efecto en
la vida de las personas en otras dimensiones, ade-
mas de la salud en sentido estricto: “La mayoria de
los medicamentos son de uso hospitalario y conti-

Espana no ha activado el Plan
de Medicina Genomica, operativo
en otros paises de la UE

nuado, y por eso generan un gran impacto en la vi-
da social, educativa y laboral de las familias. De he-
cho, sabemos que un 27% de las personas se han
visto obligadas a desplazarse a otras comunidades
auténomas para acceder a un diagnéstico o trata-
miento”. El resultado, en términos de economia fa-
miliar, es que el 20% de los ingresos se acaba des-
tinando a los gastos indirectos derivados de la en-
fermedad, recuerda el presidente de FEDER.

No difiere mucho este planteamiento del que expre-
sa Pablo Lapunzina, director cientifico del CIBERER
(Centro de Investigacion Biomédica en Red de En-
fermedades Raras), para quien efectivamente “la in-
vestigacion en terapias para enfermedades raras
ha avanzado mucho en los ultimos afios” con apro-
ximaciones como terapia génica, reposicionamien-
to de fdrmacos, uso de moléculas pequefias y otras
estrategias “con buenos resultados”. Sin embargo,
admite que tal como reclaman los pacientes “el ac-
ceso facil y rapido a los tratamientos aprobados es
aun susceptible de mejorar”.

Por otro lado, considera “urgente” la puesta en mar-
cha del Plan Nacional de Medicina Genémica, “ya
que el 90% de estas enfermedades son de origen
genético”. El plan, ya aplicado en otros pafses es en
su opinién fundamental para mejorar la asistencia,
el diagndstico y la busqueda de terapias para las

‘R

Pablo Lapunzina,
director cientifico
del CIBERER y
jefe del Grupo de
Investigacion del
INGEMM-IdiPAZ.
ek

Los medicamentos huérfanos en Espana
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enfermedades raras, impulsando la traslacién de la
investigacion a la practica asistencial. Y, puesto que
lainmensa mayoria de las enfermedades raras son
de base genética, ahade que es imprescindible que
se apruebe la especialidad de Genética en Espafia
para facilitar la formacion de especialistas en el diag-
néstico, manejo y tratamiento de estas dolencias.
‘Espafia es el Unico pais de Europa que no cuenta
con esta especialidad actualmente”, lamenta.
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Un sondeo detecta covid persistente
hasta en un 20% de los infectados

Una serie de recién nacidas asociaciones de pacientes han unido fuerzas con la Sociedad Espanola de
Médicos Generales y de Familia para dar a conocer la covid persistente, un problema que segun esta
sociedad cientifica puede afectar al 10-20% de las personas infectadas por el nuevo coronavirus.

Belén Diego. Fotos: eE

Macu y Ana Victoria se contagiaron en la primera oleada.

a Sociedad Espafiola de Médicos Generales 'y

de Familia (SEMG) y el colectivo Long Covid

ACTS se han dado la mano para que se reco-
nozcay conceda la importancia que merece a la co-
vid persistente. Uno de sus primeros logros fue, tras
reuniones con representantes del Ministerio de Sa-
nidad, la inclusién de esta condicion en el documen-
to oficial de informacion cientifico-técnica sobre co-
ronavirus. No son secuelas de la infeccion, sino una
enfermedad persistente. Con una estimacion a la
baja, la SEMG indica que en Espafa el colectivo de
personas con covid persistente lo formarian al me-
nos 100.000 personas. De momento.

Con los datos disponibles hoy, el perfil de afectados
por covid persistente es mayoritariamente el de per-
sonas jévenes -con una edad media de 43 afios- que
se contagiaron en la primera oleada, pero que siguen
experimentando sintomas. Algunos les impiden lle-
var a cabo con normalidad tareas cotidianas. Los
sintomas documentados incluyen cansancio, fiebre,
debilidad, sofocos, sudoracion o exacerbacion de
los sintomas tras realizar esfuerzos. Incluyen alte-
raciones neuroldgicas (deterioro cognitivo, pérdida
de memoria, trastornos del suefio, cefalea), psiquia-
tricas (ansiedad, bajo estado de animo, depresion),
cardiovasculares (alteraciones del ritmo cardiaco y
la presion arterial, trombos), dermatolégicas (pico-
res, urticaria, alopecia), gastrointestinales (reflujo,
anorexia, diarrea), pulmonares (disnea, tos seca) oto-
rrinolaringoldgicas y oftalmoldgicas (paralisis facial,
0jo seco, vision borrosa, dolor de garganta), altera-
ciones de la menstruacién y la salud sexual, trastor-
nos de la respuesta inmunoldgica, dolores osteo-
musculares y de las articulaciones, asi como sen-
sacion de presion toracica.

Nerea Montes es médico y una de las impulsoras
del colectivo Long Covid ACTS en Aragoén se refiere
al impacto de la enfermedad en la calidad de vida
como un fenémeno “con un impacto brutal”. Expli-
ca que la alianza con la SEMG vino de la observa-
cion de muchas personas con sintomas persisten-
tes, que dieron como resultado el sondeo de la si-
tuacién en Espafia. Actualmente estan colaboran-
do en la elaboracion de guias clinicas para el manejo
de la enfermedad.
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Encuesta sobre Covid-19 persistente
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En su opinidn, la promocion de la investigacion es
determinante porque hasta ahora lo que se esta ha-
ciendo es tratar los sintomas a medida que se ma-
nifiestan, pero hay muchas preguntas en el aire so-
bre cuél es el mecanismo de la enfermedad, sobre
la respuesta del sistema inmunolégico o la posibi-
lidad de que el virus se aloje en un reservorio, por
solo plantear algunas. A las autoridades sanitarias
les piden la formacioén de unidades especializadas,
de las cuales ahora solamente hay en el Hospital
Universitario Germans Trias i Pujol.

También se esta trabajando para difundir la infor-
macion entre los propios médicos, con el aval de
que el Ministerio ya ha incorporado la enfermedad
a un documento oficial y la Organizacién Mundial
de la Salud también ha reconocido su existencia.
Segun explica, “antes, cuando explicabas los sinto-
mas se inclinaban mas por derivarte al psiquiatra
que por considerar la enfermedad persistente”.

Estas acciones forman parte del Proyecto MARCO
10 en el cual colaboran el colectivo y la SEMG. Han
creado grupos de trabajo para poner en marcha cua-
tro grandes lineas de actuacion. La primera es la

puesta en marcha de un proyecto de investigacion
que va a llevarse a cabo recopilando informacion
sobre pacientes, con un seguimiento minimo de dos
afos, para obtener evidencia cientifica sobre lo que
sucede a las personas con esta condicion. También
se trabajara en protocolos especificos para atender
a los pacientes, disefiados con los servicios de Aten-
cion Primaria. Los grupos de trabajo van a abordar
también la elaboracion y validacion de escalas ob-
jetivas para cuantificar los sintomas de covid per-
sistente, asi como su impacto en la calidad de vida
y la autonomfa de los afectados. Un ultimo grupo
se ocupard del andlisis y elaboracion de propues-
tas sobre bajas e incapacidad temporal “para que a
cada paciente se le aplique un criterio claro y adap-
tado a su capacidad real de desarrollar su actividad
laboral”.

Los pacientes piden un recuento de las personas
afectadas, quieren que se definan los protocolos pa-
ra tratarles, que la atencion sea una prioridad para
las autoridades, que se amplien los medios en Aten-
cion Primaria y se facilite acceso de los médicos a
las Ultimas informaciones médicas al respecto. Ade-
mas, solicitan que no se excluya del seguimientoy
del tratamiento los casos en los que las pruebas de
anticuerpos son negativos a falta de una PCR diag-

Los pacientes piden un recuento
de personas afectadas y un
protocolo de tratamiento

noéstica silos sintomas son 100% compatibles con
la enfermedad, y que se respeten sus derechos co-
mo enfermos.

Ana Victoria, que forma parte del colectivo en Ara-
gon, explica que a pesar de haber pasado la enfer-
medad sin necesidad de ingreso en el hospital, si-
gue sufriendo disnea y trastornos del suefio, ade-
mas de haber perdido 8 kilos de masa muscular.
Nunca se ha recuperado totalmente, a pesar de que
se reincorporé al trabajo. Su vida esta ahora muy li-
mitada, cuenta. Por su condicion de trabajadora sa-
nitaria y su actividad en la asociacion cuenta con
informacién sobre covid persistente. En un estudio
cardioldgico le diagnosticaron cardiopatia activada
por covid.

A Macu, que también contrajo el nuevo coronavirus
hace casi un afio, le dicen en la consulta que “cues-
ta mucho recuperarse”. Ella, que no forma parte de
ningun colectivo, insiste en que la fatiga y la disnea
que padece desde entonces no han remitido en nin-
gln momento.

Las dos, que no se conocen, se refieren a su situa-
cion actual diciendo: “Ya no soy la misma”.
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Julio Ancochea y Joan Soriano
Jefe de Servicio de Neumologia del Hospital Princesa
y senior consultant Covid-19 en la OMS

Sobre la nueva condicion
post Covid-19

finales de la primavera de 2020, cuando se empezaba a controlar la prime-

ra avalancha de casos de Covid, algunos hospitales y centros de Atencion

Primaria notaron que algunos pacientes de Covid todavia tenian sintomas
semanas después de pasar la infeccién inicial. Tenian problemas como fatiga, con-
fusién mental, dolor tordcico, dificultad para respirar, palpitaciones, sintomas gas-
trointestinales, ansiedad y depresion. Era sorprendente, porque algunos de los pa-
cientes menos enfermos inicialmente, tratados solo en Atencién Primaria o practi-
camente asintomaticos durante la infeccion aguda, terminaban siendo los mas sin-
tomaticos tras unas semanas/meses. La terminologia ha variado sobre cémo llamar
a estos pacientes. De Covid largo, a sindrome post Covid, o secuelas de Covid, entre
otros. Actualmente, la OMS recomienda referirse a condicion post Covid, pues este
nombre no atribuye causalidad ni duracion, y ya hay un cédigo ICD-10 especifico que
eselU09.9

Las estimaciones de cuantas personas desarrollan la condicion post Covid varian del
2% al 50% o mas. Curiosamente, parece afectar a mas adultos de mediana edad que
a ancianos, pero nadie sabe con certeza por qué ocurre ni a quién es mas probable que
afecte. Y con mas de 120 millones de casos de Covid en todo el mundo hasta la fecha,
es posible que decenas de miles de personas padezcan esta condicidon. Muchos pa-
cientes post Covid, individualmente o agrupados en asociaciones como SOSCOVID, di-
cen que sus médicos desatendieron sus sintomas. Esto puede agravarse ain mas en
los niflos, para desesperacion de sus padres.

Es importante sefialar que el SARS-CoV-2 no es el primer virus que causa sintomas
duraderos. Brotes virales epidémicos anteriores como Zika, Chikungunya, SARS y
MERS, y antes la gripe de 1918 (mal llamada gripe espafiola) dejaron a muchas per-
sonas debilitadas durante meses, a veces afios. En estos pacientes, el virus no esta
vivo ni activo ya, pero estas personas sufren sintomas persistentes. ;Cudles son los
mecanismos causantes?

Exceso de inflamacién: se ven niveles altos de inflamacion en muchos pacientes post
Covid. Es mas, esa inflamacion afectd a las personas independientemente de sus afec-
ciones preexistentes o de lo enfermas que estaban cuando inicialmente tuvieron el virus.
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Esto no es la gripe.

Las personas deben

Respuesta autoinmune: en algunos pacientes post Covid podria desencadenarse
una respuesta autoinmune, en la que el sistema inmunoldgico se dirige por error
al tejido sano del cuerpo en lugar del virus. En pacientes con post Covid se han
encontrado una gran cantidad de autoanticuerpos.

Problemas con el sistema nervioso: muchos pacientes con condicion post Co-
vid muestran sintomas de disautonomia, que se refiere a una desregulacion del
sistema nervioso auténomo (responsable de funciones involuntarias, como la
presion arterial, frecuencia cardiaca, respiracion y digestion). La disautonomia
afecta el flujo sanguineo, incluido el flujo sanguineo al cerebro, por lo que puede
causar fatiga, dolores de cabeza, confusion mental e intolerancia al ejercicio.

Codagulos de sangre y dafio a los vasos sanguineos: los pequefios codgulos de
sangre también podrian influir. Muchos pacientes tienen niveles elevados de Di-
mero-D. Y cuando les administramos medicamentos para prevenir la coagula-
cién mejoran. La razén por la que los pacientes con Covid con frecuencia desa-
rrollan coagulos de sangre, es que el virus puede infectar y dafiar las células que
recubren los vasos sanguineos.

Autopsias de personas que murieron de Covid encontraron coagulos ge-
neralizados en todos los lugares donde habia vasos sanguineos infecta-
dos: pulmones, cerebro, corazon, rifiones y otros érganos. Estos diminu-
tos coagulos de sangre interrumpen el flujo sanguineo normal y dafian los
drganos. Cuando ocurren en los pulmones, pueden causar dificultad para
respirar. Los microcoagulos en el corazén pueden contribuir a las palpita-
ciones. Se ha encontrado dafio endotelial en el cerebro de personas con
Covid y puede contribuir a la confusion mental y al dafio cardiaco.

¢Coémo se tratan los pacientes post Covid? El objetivo del tratamiento
ha de ser identificar problemas subyacentes, controlar los sintomas 'y

Comprender que puede mejorar lentamente su capacidad funcional para las actividades de la

haber consecuencias

a largo plazo

vida diaria. Asi, estos pacientes estan siendo tratados por migrafias,
dolor muscular, reflujo géstrico, deficiencias de vitaminas, ataques de
panico y entre otros, sindrome de taquicardia ortostatica postural.

Los médicos también debemos ayudar a diagnosticar y sobrellevar

trastornos mentales y conductuales, como depresion pre-existente.

Pero para muchos pacientes, los problemas de salud mental, incluida
la ansiedad y el insomnio, pueden aparecer después de un diagndstico de Covid.
En un estudio reciente publicado en The Lancet se encontré que la ansiedad y la
dificultad para dormir se encontraban entre los diez sintomas mas comunes.

¢Como protegerse? Las encuestas han identificado una lista de mas de 150 sin-
tomas posibles asociados. En todo el mundo se estdan realizando decenas de es-
tudios que pronto proporcionaran algunas respuestas. En ausencia de respues-
tas cientificas claras, las autoridades y los médicos que tratan pacientes con
condicion post Covid dicen que la mejor manera de protegerse es no infectarse
con el virus en primer lugar. Esto no es una gripe. Las personas deben compren-
der que puede haber consecuencias a largo plazo y deben seguir manteniendo
todas las precauciones universales. Recordar el mantra de mascarillas, lavado
de manos y distanciamiento social para prevenir la infeccion.

Si se contrae Covid, asegurese de tomarse el tiempo suficiente para recuperar-
se antes de volver a sus actividades habituales. Sabemos tanto por Zika, Chikun-
gunya, y el SARS que si presionas demasiado, experimentas una recidiva. Tene-
mos pacientes post Covid que eran atletas, corredores de larga distancia; y aho-
ra cuentan como una victoria cruzar el dormitorio sin sentirse sin aliento. La re-
cuperacion es mas lenta de lo que le gustaria. La buena noticia es que a partir de
los seis meses, estamos viendo una mejora gradual en la mayoria de series de
pacientes, incluidos aquellos que estuvieron ingresados en la UCI.
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Los farmacéuticos entran a formar parte del Foro de las Profesiones

| w - El Consejo General de Colegios Oficiales de Farma- Consejo General de Colegios Oficiales de Farmacéu-

céuticos ha entrado hoy a formar parte oficialmen- ticos, Jesus Aguilar, ha manifestado tras el encuen-
te del Foro de las Profesiones Sanitarias del Minis- tro que “se hace justicia con los farmacéuticos, ya
terio de Sanidad, en representacion de los 75.260 gue no tenia sentido que una profesion sanitaria his-
farmacéuticos de nuestro pais. La profesion farma- térica como la farmacéutica no formase parte de
céutica venia demandando desde hace afios la in- este érgano de representacion sanitaria. Los farma-
corporacion de los farmacéuticos en este Foro Pro- céuticos apostamos por el trabajo colaborativo y
fesional, 6rgano colegiado de participacion de las somos parte esencial de la atencién sanitaria”, ex-
profesiones sanitarias tituladas. El presidente del plico.

Vithas crea un dispositivo portatil para evitar la transmision del Covid

Vithasy la Fundacion Vithas han desarrollado un in- menos un 95% de goticulas y aerosoles a los 15 mi-
novador dispositivo portétil, denominado Aerobox, nutos de que el dispositivo se encuentre en pleno
que permite el aislamiento individual de un pacien- funcionamiento. Aerobox se ha concebido para su
te en cualquier espacio y reduce al minimo posible aplicacion en el &ambito hospitalario (incluidos hos-
la propagacion de particulas aéreas de cualquier ti- pitales de campafia), si bien también estd indicado
po de virus, incluido el coronavirus, y bacterias. Su para su uso en residencias de mayores, la industria
efectividad ha sido confirmada mediante informes sanitaria, y de proteccion bioldgica, incluida la mili-
de cualificacion centrados en la medicion de parti- tar. El dispositivo patentado cuenta con el marca-
culas, que demuestran que es capaz de eliminar al do CE para su comercializacion.

Aspe se suma al manifiesto por una mejor sanidad de la Fundacion IDIS

Unién entre las dos grandes patronales de la sani- nidad (Fundacién IDIS), en el que se proponen diez
dad privada. La Alianza de la Sanidad Privada Espa- principios cuyo desarrollo facilitara la viabilidad y
fiola (ASPE), patronal del sector asistencial de titu- sostenibilidad del sistema sanitario. Marta Villanue-
laridad privada que cuenta con una representacion va, directora general de la Fundacion IDIS, explica
superior al 756% de los centros hospitalarios priva- coémo "el Manifiesto pretende hacer una llamada a
dos del pafs (cerca de 600 entidades sanitarias), las administraciones para no retrasar la puesta en
quiere mostrar publicamente su apoyo y adhesion marcha de medidas que permitan la adecuacion del
al Manifiesto Por una Mejor Sanidad promovido por sistema sanitario a los enormes retos que hemos
el Instituto para el Desarrollo e Integracion de la Sa- de afrontar.

Roche aumento un 3,4% su inversion en investigacion clinica en Espana

Roche Farma incrementé de forma importante su pecto al afio anterior, hasta alcanzar los 139 millo-
esfuerzo en materia de investigacion biomédica, de- nes de euros. De esta cantidad 64,3 millones se des-
sarrollo e innovacion en Espafa en el afio 2020, pe- tinaron directamente a investigacion basica y clini-
se al intenso impacto de la pandemia de Covid-19 ca, desarrollada en su mayoria en colaboracién con
en el sistema sanitario. De esta forma Espafia se centros sanitarios publicos y privados, un capitulo
consolida como uno de los principales destinos de gue experimenté un incremento del 3,4% respecto
las inversiones de la compafiia en |+D+i a escala alas cifras de 2019. En los ultimos dos afios las in-
global. En concreto, Roche Farma elevd en un 5% versiones de Roche en investigacion clinica y pre-

su inversion global en I+D+i en Espafia en 2020 res- clinica en Espafia han aumentado en un 12,5%.
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Creando un futuro en el que las
enfermedades sean cosa del pasado

Somos Janssen, Pharmaceutical Companies of Johnson & Johnson.
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La directora general de Sistemas de Informacion de la Comunidad de Madrid, Maria Luz Almingol.

Agentes sanitarios piden inversion
para impulsar la digitalizacion

‘elEconomista’ organizé una jornada en la que estuvieron presentes distintos actores del sector sanitario
para debatir sobre las necesidades de modernizacion del Sistema Nacional de Salud y las necesidades
de financiacién para lograrlo.

elEconomista. Fotos: N. Martin

a innovacion tiene un papel impulsor para me-

jorar la atencion sanitaria y la calidad de vida

del paciente, un aspecto que ha quedado mas
que reflejado con la situacion de pandemia actual.
Este es uno de los aspectos clave dentro de un mo-
delo asistencial que debe responder a su necesidad
clinicay social de forma integrada y conectada.

Uno de los objetivos de la innovacion tecnoldgica

‘es transformar tanto nuestras relaciones entre los
profesionales de la salud, que son claves para que
funcione el sistema, los pacientes y sus familiares
como también transformar los modelos en los que
prestamos los servicios a los ciudadanos’, ha se-
fialado Maria Luz de los Méartires Almingol, directo-
ra general de Sistemas de Informacion y Equipa-
mientos Sanitarios de la Comunidad de Madrid, en-
cargada de inaugurar la jornada empresarial Inno-
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Un instante de la jornada organizada por elEconomista sobre Innovacién Tecnoldgica sociosanitaria.

vacion tecnoldgica sociosanitaria organizada por
elEconomista con el patrocinio de HLA Grupo Hos-
pitalario, Siemens Healthineers, PharmaMar y Mi-
crosoft.

Actualmente nos enfrentamos a retos que se han
visto acuciados por la pandemia. “La realidad social
en la que vivimos, donde la esperanza de vida es
mayor y esto supone un gran desafio para la socie-
dad y el sistema sanitario. Este aumento de la es-
peranza de vida es consecuencia del progreso pe-
ro esto también va a supone un mayor consumo de
recursos”, sefiala Almingol. Ademas, “nos encontra-
mos con un nuevo perfil de ciudadano paciente, que
nos demanda inmediatez en la asistencia, una me-
dicina preventiva, predictiva, personalizada y de pre-
cisién, lo que nos obliga a nuevas formas de comu-
nicacion y de prestar esos servicios”, afiade.

“La pandemia nos ha demostrado la necesidad de
apoyarnos en la tecnologia para dar una respuesta
urgente, y en aquellos casos no presencial, para
atender al ciudadano, porque ademas del Covid, te-
nemos patologfa no Covid que estamos en la obli-
gacion de seguir atendiendo”, expone. Este es uno
de los retos y objetivos de la Consejeria de Sanidad
de la Comunidad de Madrid, que “requiere un esfuer-
zoy un compromiso de los profesionales sanitarios
y de los proveedores de tecnologia. Debemos apos-
tar por la innovacion para que nos ayude a lograr
una transformacion real y sostenible en nuestro sis-
tema sanitario”.

La pandemia del coronavirus ha supuesto una au-
téntica revolucién en todos los niveles. En el campo
sanitario, todo el sector se ha movilizado para hacer
frente a la pandemia, a la vez que luchaban por man-
tener la calidad en los servicios a los pacientes y se-
guir apostando por la innovacion. Una apuesta que
no se podra mantener en el largo plazo sin un com-
promiso firme para invertir en el sector. Esta ha si-
do una de las conclusiones a las que han llegado los
ponentes de la Jornada de Innovacion tecnoldgica

Teleconsultas que se realizaron
en Espana durante 2020 como
consecuencia de la pandemia

sociosanitaria. Sin embargo, los expertos congrega-
dos en este evento hicieron un llamamiento para que
esta inversion fuera contextualizada. Es decir, en fun-
cién de lo que demanda el mercado, los profesiona-
les y los pacientes.

Segun Luis Cortina, presidente de Siemens Healthi-
neers, “a nivel europeo hay unas guias de como tie-
ne que ser la antigliedad del equipamiento tecnolo-
gico: lo que se recomienda es que el 60% del equipo
no tenga mas de cinco o seis afios, que el 30% no
tenga mas de diez y que el 10% pueda superar los
diez afos, pero en funcién de la tecnologia... Sin em-
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Los ponentes debaten sobre diversas cuestiones planteadas durante la jornada.

bargo, depende de como lo aplica cada pais. En Es-
pafa, el 60% tiene mas de 10 afios. Por ejemplo, el
25% de los TACS tienen una antigiiedad de mas de
10 afios, .porcentaje que para las resonancias sube
al 30%. Somos de los mejores profesionales del mun-
do, pero si la tecnologia no acompafia, tenemos un
problema muy serio. También es positivo que aho-
ra hay un plan para invertir en la renovacion 1.600
millones en los préximos tres o cuatro afios”.

En este sentido, Oscar Lenguas, director of enginee-
ring en Genomica, filial de PharmaMar sefialé tam-

El 60% de los equipos de
diagndsticos en Espaia
tienen mas de diez afos

bién uno de los grandes problemas: “hay una des-
conexion clara entre las investigaciones de las uni-
versidades y las aplicaciones que se pueden nece-
sitan en el mercado. Aparte de las subvenciones,
creo que es importante que hubiera una conexion
para trasladar el conocimiento generado a aplica-
ciones concretas”.

Paralelamente, la ejecutiva de Microsoft puso el to-
no positivo y recordé que “ha habido veinte afios de
inversion en tecnologia en la sanidad potente, don-
de se ha construido el sustrato de los sistemas de

informacion sanitaria que tenemos ahora. Hay un
animo real de transformacion del sector, pero ésta
no consiste en meter solo tecnologia, sino en cam-
biar la cultura en la manera de hacer y de pensar de
los profesionales y los pacientes”.

Sobre esto, el doctor Carlos Zarzo, director médico
del HLA Moncloa, apunté que “la innovacion tiene
que aportar valor. A los médicos siempre nos ha
acompafiado la innovacion: al primero que uso una
magquina de rayos le debié parecer lo mismo que
ahora nos parece la inteligencia artificial o el machi-
ne learning. La realidad es que los algoritmos estan
muy bien, pero también hay que empoderar a los
profesionales para que esta innovacion tenga sen-
tido". Por su parte, Angel Blanco, director de Orga-
nizacion y Procesos de Quirénsalud, apuntod a que
‘la verdadera innovacién y el cambio histérico es
que ahora el paciente es el duefio de todo el proce-
so asistencial”.

Por otro lado, el directivo de la filial de PharmaMar
también hizo hincapié en la importancia de agilizar
ciertos procesos. “Realmente a mi me sorprende, y
me gustaria también como paciente, que los proce-
sos que llevan a la aprobacion de tratamientos o
farmacos no sean tan largos”. Sin embargo, el di-
rector médico del HLA Moncloa discrepd diciendo
gue “cuando un farmaco sale al mercado tiene que
tener todas las garantias, eso tiene unos tiempos y
unas pruebas que no deberian saltarse, porque nos
da credibilidad y nos protege”.

Uno de los aspectos en
los que se ha visto un
crecimiento exponencial
a lo largo de estos me-
ses debido a la llegada
del Covid es el uso de la
telemedicina, que ade-
mas es una de las cla-
ves de cara a la digitali-
zacion. “La curva que
tendria que haber ocu-
rrido en un determinado
tiempo se ha acelera-
do”, explica Jorge Ve-
lazquez, director de
Transformacion digital
de Sanitas, quien expli-
ca que se ha pasado de
5.000 videoconsultas al
mes a 150.000 video-
consultas. Y es que co-
mo sociedad, todos
nuestros habitos de
consumo han cambiado,
por lo que “creemos que
hay una sociedad que
esta dispuesta a consu-
mir de otra manera sa-
lud”, sefiala Velazquez.
El planteamiento desde
Sanitas era la reinven-
cion y “esto se inicio
con la videoconsulta
que fue el primer paso
para consumir la salud
de otra manera. Otro as-
pecto es la telemedicina
con inteligencia artifi-
cial, con la que pueden
medirse muchos indica-
dores que son muy im-
portantes para hacer
una consulta y se puede
saber mucha informa-
cion de él. Estos pasos
encaminados para darle
al cliente una forma de
acceder a la medicina
es en lo que ya estaba-
mos". “El efecto pandé-
mico ha ayudado”,
apunta Ramoén Nadal,
director de Seguros Ge-
nerales en Caser, que
también dispone del
servicio.



Lideres en medicina personalizada

La medicina personalizada parte del conocimiento profundo de las
enfermedades y el diagndstico de precision para ofrecer a cada paciente
el tratamiento adecuado en el momento oportuno.

Porque cada paciente es diferente y, para nosotros, todos son importantes,
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Sara Paton
CEO de Ecodry

Tecnologia: eje fundamental para la aparicion de
nuevos actores en el sector sanitario post-Covid

a crisis sanitaria mundial que vivimos tras la llegada de la Covid-19 ha afec-

tado, sin duda, a sociedades y economias de todo el planeta, generando

consecuencias devastadoras que tenemos muy presentes en la actuali-
dad y que, lamentablemente, seguiremos teniendo a medida que pasen los afios.
A pesar de ser 2020 un afio muy complicado, se ha conseguido avanzar en cier-
tas iniciativas que normalmente, hubieran tardado afios en alcanzarse.

La actividad de nuestras vidas no se ha detenido y tenemos que pensar que de
toda crisis siempre surgen nuevas oportunidades. Con la llegada de la Covid-19,
hemos podido comprobar de primera mano céomo una de esas oportunidades la
ha traido consigo el uso y desarrollo de la tecnologia, convirtiéndose en un me-
canismo clave para el sector sanitario en la lucha contra la pandemia, como por
ejemplo en los avances en los sistemas de informacién sobre salud publica, la
interconexion de datos, en la deteccidn temprana y seguimiento de sintomas, o
incluso ha sido clave para la reconversion de servicios y/o productos de nume-
rosas empresas, que han modificado su actividad para explorar nuevas areas
orientadas al ambito de la salud.

En esta linea, segun la firma Deloitte, durante este afio 2021 creceran un 5% las
consultas virtuales en los centros médicos, frente al 1% de 2019, datos que ex-
ponen el nuevo paradigma al que se enfrentan los sistemas sanitarios del mun-
do. Otro ejemplo de como la tecnologia ha sido clave para combatir la Covid-19
lo encontramos en el uso de drones. Paises como China, llegaron a utilizar estos
aparatos para desinfectar calles y pequefios comercios. De igual manera, en al-
gunos casos se ha llegado a utilizar para tareas de vigilancia policial, a la hora
de controlar confinamientos y cuarentenas.

A su vez, durante los meses mas duros de la pandemia, pudimos comprobar co-
mo empresas de todos los tamafios, aunaban esfuerzos para ofrecer ayuda al
sistema sanitario y asi aliviar la congestion de los hospitales. La tecnologia per-
mitié que compafias, dando igual su estrategia empresarial o modelo de fabri-
cacion, arrimasen el hombro y buscasen el modo de aportar su pequefio grani-
to de arena con la sociedad para paliar el efecto de la pandemia en nuestro pa-
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is. Como todos vivimos, la escasez de material sanitario para combatir los miles
de contagios diarios y proteger a los profesionales del sistema sanitario, fue uno
de los principales problemas que la crisis de la Covid-19 estaba dejando en Es-
pafia. Por este motivo en Atenzza, compafiia espafiola dedicada a la fabricacién
de tejidos desde hace mas de 80 afios, decidimos redirigir todos los recursos,
esfuerzos e implicacion de nuestro grupo con y para la sociedad espafola, ba-
sandonos nuestras dos armas fuertes: experiencia y tecnologia.

El resultado fue Ecodry, un tejido inteligente aplicable en cualquier producto que
inhibe activamente el Covid-19, sus cepas, asi como cualquier virus, y que segun
el ultimo informe emitido por Eurofins Scientific, el resultado de Eficacia Filtra-
cién Bacteriana (BFE) de Ecodry es igual a un 99,3%. Este hito que hemos con-
seguido, es gracias al esfuerzo e investigacion de nuestros equipos de 1+D, con
un eje claro: la tecnologia.

Ante la emergencia sanitaria que vivia Espafia, uno de los productos donde apli-

camos la tecnologia Ecodry fue en las mascarillas, un bien basico, de primera

necesidad en nuestros dias. Gracias al know how que teniamos y a la tecnolo-

gia revolucionaria desarrollada por nuestros equipos, los biocidas que usamos
en Ecodry permanecen fijos y con nanotecnologfa logramos que se
gueden adheridos al tejido de la mascarilla de un modo efectivo, con-
siguiendo que actulen exclusivamente sobre ella, evitando su migra-
cién y manteniendo su eficacia y efectividad. Podemos afirmar que es
la primera mascarilla con tejido inteligente que mata activamente el
Covid-19 y todas sus diferentes cepas, asi como cualquier virus, con
una eficacia del 99%.

El futuro es incierto, ) o , .
En Atenzza no tenfamos un expertise diferenciador en el sector sani-

pero tenemos claro que la tario, pero supimos entender, que, como actor y parte de la sociedad,

, L, . debiamos ayudar a nuestro pafs de algin modo. Todos somos capa-
tecnologia seguira siendo  ces de adaptarnos a los cambios y tras circunstancias excepciona-
les, como la que nos ha tocado vivir, es fundamental asumir lo que
ocurre rapidamente y trabajar para poder adecuarnos a las nuevas si-
tuaciones.

una herramienta crucial

en el sistema sanitario

Los entornos de volatilidad que estamos viviendo en todos los ambi-

tos nos han demostrado que hay terrenos enormes por explorar. Te-

nemos que investigar y aplicar nuevas formulas en el ambito de la sa-
lud, ayudandonos de la tecnologia e innovacion, para obtener resultados como
Ecodry. Nunca es tarde para reinventarse.

Espafa es un pais donde predominan las pequefias y medianas empresas y nues-
tro ejemplo, sirve para demostrar como la pandemia de la Covid-19 ha cambia-
do la forma en pueden operan las compafiias, transformado su modelo de pro-
duccion y tomado acciones estratégicas para encontrar un nuevo rumbo al ser-
vicio de los nuestros.

El futuro es incierto, pero tenemos claro que la tecnologia seguira siendo una he-
rramienta crucial en el sector sanitario. El optimismo por la llegada de los Fon-
dos Europeos de Recuperacion previstos para el segundo semestre de este afio
supondrd un gran impulso para la economia espafiola, con la tecnologia como
herramienta principal, y lo demuestra que nuestro pais destinara un tercio de los
fondos a la transformacion digital, superando en mas de 10 puntos la media de
nuestros aliados europeos.

Bien es cierto que todavia no tenemos un claro horizonte final que vislumbre la
salida de esta crisis sanitaria iniciada en marzo de 2020, pero si que sabemos
que es necesario que empresas, gobiernos, departamentos de sanidad y socie-
dad en general, estemos preparados para afrontar un futuro mas digital median-
te alianzas y trabajo conjunto.
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Vista del UR Vistahermosa.

El Grupo UR crece con
la apertura de tres
centros de fertilidad

Las unidades se ecuentran en las ciudades de Cadiz, Oviedo
y Cartagena (Murcia) y ya hay doce en toda Espana, a las
que hay que sumar tres internacionales.

elEconomista. Foto: eE

ared de centro privados en Espafia continua

creciendo. La Ultima novedad llega desde el

Grupo Internacional de Unidades de Repro-
duccidén, Grupo UR, que ha abierto tres nuevas cli-
nicas en Cadiz, Oviedo y Cartagena (Murcia). La aper-
tura de estas nuevas unidades se enmarca en los
planes de la compafifa para crecer en Espafia, don-
de ya cuenta con 12 centros, a los que se unen las
clinicas UR Ciudad de México y UR Managua (Nica-
ragua).

Las nuevas clinicas UR, que ya estan plenamente
operativas, disponen de la tecnologia y los profesio-
nales para desarrollar las técnicas y tratamientos
de reproduccion asistida mas avanzados. Ademas,
estos centros, al igual que el resto de la red del Gru-
po UR, estan especializados en tratamientos com-
plejos y cuentan con unidades técnicas de atencion

integral personalizada en procesos en fallos de im-
plantacion, abortos de repeticion, baja respuesta
ovarica, endometriosis, sindrome de ovarios poli-
quisticos o incompatibilidades y anomalfas genéti-
cas para lograr el embarazo.

Con estas nuevas clinicas, el Grupo UR continta sus
planes para el desarrollo y la expansiéon de un mo-
delo de medicina reproductiva de alta calidad, que
cuenta con profesionales de prestigio y protocolos
y procesos muy rigurosos, y con unidades que, en
su mayor parte, estan integradas en hospitales del
Grupo HLA.

Esta apuesta por la seguridad y la excelencia, junto
con su compromiso con la formacién, la investiga-
cion y la docencia, han convertido al Grupo UR en
un referente en Espafia, donde cada afio realiza mas
de 11.000 tratamientos de reproduccién con tasas
de éxito muy superiores a los estandares publica-
dos por la Sociedad Espafiola de Fertilidad (SEF).

Estos centros se han visto afectados, como todos,
por la pandemia. Sin embargo, a mediados de oc-
tubre del afio pasado, recibieron por parte de AE-
NOR el cetificado de centro seguro para poder se-
guir realizando su actividad con toda la seguridad.

El Grupo UR nacio hace 35 afios en la clinica HLA
Vistahermosa de Alicante y cuenta con centros de
reproduccion asistida en Madrid, Malaga, Valencia,
Murcia, Granada, Almeria, Jerez de la Frontera (Ca-
diz) y Zaragoza, ademas de las nuevas unidades de
Cadiz, Oviedo y Cartagena.
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Sanitas abre a la sociedad sus
datos medicos anonimizados

El primer proyecto contendra datos de pacientes con coronavirus y la aseguradora
evaluara la peticion de la informacion, pudiéndola autorizar o denegar en funcion

de la utilidad de la peticién.
elEconomista. Foto: eE

anitas lanza su iniciativa de open data con

el fin de contribuir a la comunidad cientifica

y a la sociedad ofreciendo sus datos para fa-
cilitar el estudio de datos anonimizados. El primer
proyecto de Sanitas consiste en crear una platafor-
ma de datos abiertos. Los primeros datos disponi-
bles son los relativos al Covid. La compafiia ha aten-
dido a mas de 32.400 pacientes a lo largo de estos
meses. De ellos, mas de 6.300 han necesitado ser
ingresados, tanto en centros propios y también en
sus centros concertados.

Estos nimeros permiten a Sanitas poner a disposi-
cién de la sociedad datos de forma anonimizada y
segura, para que la comunidad cientifica pueda es-
tudiarlos. “Queremos contribuir al estudio y desa-
rrollo de tratamientos contra el virus para superar
esta situacién cuanto antes’, afirma Ifiaki Peralta,
consejero delegado de Sanitas. “Ya estan a dispo-
sicion de los investigadores una cantidad muy rele-
vante de datos”, afiade.

En los datos que contiene este primer proyecto de
Sanitas, las personas o instituciones interesadas
encontraran indicaciones sobre tratamientos y me-
dicamentos administrados, datos de constantes vi-
tales, asi como resultados de laboratorio y diagnds-

Sede del hospital Sanitas La Moraleja.

tico. Ademads, esta informacién se complementa
con datos sobre patologias o enfermedades previas
de los pacientes que los médicos han anotado du-
rante el ingreso, puesto que tienen relevancia clini-
ca a la hora de tratar a un paciente con coronavirus.

El proceso de la peticidn de estos datos abiertos es-
ta sujeto a la evaluacion por Sanitas. Asi, las perso-
nas o entidades interesadas en el estudio de los da-
tos, tras solicitar la cesion de los datos en la web
del proyecto, habran de superar la evaluacion de un
comité de uso de los datos de la aseguradora, que

Los datos estaran anonimizados
y estara prohibido su uso
con fines comerciales

autorizard o no, la cesion de estos en funcién de la
utilidad que tengan intencion de darseles y del inte-
rés para la sociedad de los estudios propuestos.

En ningun caso los datos podran ser usados con fi-
nes comerciales, ni por parte de Sanitas ni por par-
te de terceros.
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COLABORACION PUBLICO-PRIVADA

Exitos durante la pandemia

a pandemia ha sacado

relucir muchos de los

defectos del sistema
sanitario, como la falta de pro-
fesionales y la escasa plani-
ficacién para fortalecer la
atencioén primaria. Sin embar-
go, también ha servido para
comprobar que en Espafia se
hace muy buena ciencia y que
existe capacidad industrial para llevar la investiga-
cién basica al mercado.

El Centro Superior de Investigaciones Cientificas
(CSIC) ha estado detras de varios adelantos que si
existiera mas conciencia de colaboracion publico-
privada en nuestro pafs (y bastante mas inversion
en I+D dentro de los Presupuestos Generales del Es-
tado) habrian cambiado mucho antes el porvenir de
Espafia en la pandemia. Cuando el pais asistia at6-
nito, encerrados en casa, a una pandemia que ha
puesto patas arriba hasta los mismos cimientos de
las relaciones interpersonales, el CSIC comenzé a
ensayar con una vacuna que hoy ya se prueba (o se
va a probar de forma inminente) en humanos. Lo
que antes hubiera acabado en un titular curioso de
algun dominical, esta vez, traspasé la frontera cien-
tifica y atrajo el interés industrial para poder llegar
al mercado.

También al principio de la pandemia se dio otra co-
laboracién importante, si bien esta vez fue en direc-
cion inversa a la habitual. Fue una empresa priva-

CSIC y Vitro comercializan
un test de anticuerpos
con un 99% de fiabilidad

Tras destacar por
el desarrollo de
una vacuna contra
el coronavirus,
en el que se apoya
en la empresa ga-
llega Zendal para
su produccioén,
el centro de inves-
tigacion publico
acuerda con la fir-
ma Vitro la comer-
cializacion de
un test que supera
al resto.

Por elEconomista.
Foto: F. Villar

da, PharmaMar, la que se di-
rigio a los cientificos del CSIC
para que comprobaran si su
medicamento Aplidina podria
tener capacidad antiviral y se
pudiera utilizar contra el co-
ronavirus. Hoy, este medica-
mento estd en Ultima fase de
ensayo clinico en Reino Uni-
doy en breve podria obtener
también la autorizacion en Espafia para poder de-
terminar su eficacia.

La ultima de estas colaboraciones publico-privadas
se ha dado con la empresa Vitro, que le ayudara a
llevar al mercado un prototipo de test de anticuer-
pos que tiene una fiabilidad del 99%. La gran dife-
rencia entre este kit y otros que se han comerciali-
zado con anterioridad es que en esta ocasion se uti-
liza la proteina Spike al completo, en lugar de par-
tes de ella. Ademas, es suficiente con una gota de
sangre y ofrece los resultados en cuestion de una
hora. Su implantacion en los hospitales espafioles
sera tarea de la empresa mencionada, con sede en
Sevilla e instalaciones en Granada.

Este test se podria asimilar con la técnica que has-
ta ahora era la preferida por los infectdlogos: la ELI-
SA. Sin embargo, presenta también innovaciones
que facilitan su uso. Estos Ultimos necesitan mayor
cantidad sanguinea que una simple gota, como la
que requiere este dispositivo. Esta disponible des-
de mediados del mes de febrero.



