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D. MANUEL FUENTES
Presidente del Colegio Oficial de
Farmacéuticos de Granada

Se cumplen dos afios desde aquél 15 de marzo de 2007, fecha en que se comenzo con el proceso de implantacion
de Receta XXl en Granada capital y provincia, tras el pilotaje realizado previamente en farmacias de Jun y Dircal.

Hoy podemos afirmar con satisfaccion que la farmacia granadina esta adaptada a la dispensacion, no ya del futuro
sino del presente. Las 496 oficinas de la provincia cuentan con todos los medios necesarios para atender a los
pacientes usuarios de Receta XX| y, en apenas dos afios, se han adaptado llegando a realizar mas de 7 millones de
dispensaciones, todo un auténtico récord.

Pero mas alla de las cifras, lo importante es que se ha conseguido dar un paso importantisimo para el futuro de
la profesion. El esfuerzo de todos los farmacéuticos granadinos, canalizado a través del Colegio, en colaboracion
con el Consejo Andaluz y el SAS, ha propiciado que Receta XXI sea hoy una realidad. Sumando esfuerzos, hemos
conseguido un hito del que podemos sentiros orgullosos.

Porque hoy nuestras farmacias ofrecen a todos los usuarios este servicio, cuyas bondades y ventajas ya hemos
resefiado en numerosas ocasiones. El paciente, que finalmente es a quien se debe el farmacéutico, han valorado
muy positivamente la introduccion de la receta electronica, tal y como se puede comprobar en las opiniones reco-
gidas a pie de calle, que acompaiian el informe de estos dos afios de receta electronica en Granada y provincia.

Una implantacion de este calibre no esta exenta de incidencias y, obviamente, las ha habido. Problemas de co-
nectividad, dificultades a la hora de manejar las herramientas. .. Desde el Colegio se ha intentado poner todos los
medios al alcance para allanar el camino y la transicion a todos los comparieros. Desde marzo de 2007, el servicio
de atencion telefonica habilitado especificamente para atender las incidencias y dudas sobre el funcionamiento de
Receta XX registrd mas de 20.000 llamadas. Y ahora, complementamos dicho servicio una intranet para estar mas
cerca de los titulares de las oficinas de farmacia y facilitar ain mas su trabajo cotidiano, al menos en todo aquello
que afecta a Receta XX| y a su relacion directa con el Colegio.

Mi mas sincera enhorabuena a todos por haber sido conscientes del reto que teniamos por delante. Una vez més,
el farmacéutico granadino ha demostrado su compromiso con los valores que rigen la profesion. Al servicio del
paciente, porque su salud es lo primero.
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FE DE ERRATAS: Por error, en el nimero 17 de Granada Farmacéutica, en la pagina 9, aparecio equivocado el titulo del
curso de “Interpretacion de Analisis Clinicos en Atencion Farmacéutica” y en su lugar aparecio “Las formulas magistrales
mas usuales en la oficina de farmacia (curso on ling)”. Rogamos disculpen la molestia que haya podido causar.
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TEXTO: GF / LABORATORIO COLEGIAL

los cursos bonificados
y libres obtienen una
alta acreditacion

A finales de marzo, la Agencia
de Cdlidad Sanitaria comunicé dl
Colegio Oficial de Farmacéuticos
la acreditacion de dos de los
cursos programados para el curso
2009. En concreto, “Las férmulas
magisirales més usuales en la

oficina de farmacia” ha obtenido
25,84 créditos y la “IV edicién del
curso de interprefacion de andlisis
clinicos”, un total de 35,52 créditos
baremables en el SNS.

| elevado numero de cré-
ditos que ha concedido la
Agencia de Calidad Sanita-
ria es un indicador objetivo
de la calidad alcanzada en
la programacion de la for-
macion continuada. Una calidad que no
es sino fruto de un proceso de mejora
continua en las actividades formativas
que se vienen disefiando desde el Cole-
gio Oficial de Farmacéuticos de Granada,
y que tienen como objetivo garantizar al
farmacéutico una formacion continuada
accesible, actualizada y de calidad.

Los créditos obtenidos
demuestran la elevada
calidad de la oferta
formativa del Colegio

El curso de nutricion, a partir
de septiembre

El curso online sobre Atencion Far-
macéutica en Nutricion comenzara en
septiembre y el plazo de inscripcion
esta abierto. A los alumnos de la edi-
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cion bonificada, se les hard entrega
de manera gratuita del software de
dietas y nutricion SATNQ9 (valorado
en 480<€), mediante el cual se pue-
de valorar el perfil y las necesidades
nutricionales de cada persona, en
funcion de sus caracteristicas, estado
de salud y analitica, pudiendo ademas
personalizar y planificar sistemas de
alimentacion, dietas y mend.

Los alumnos de la edicion libre, si lo de-
sean, podran obtener este programa por
un importe de 170 €; el resto -310€-
esta subvencionado por el Colegio. Una
demo de este programa esta dispo-
nible en el apartado de descargas de

www.cofgranada.com/laboratorid
Ampliar informacion

Primer curso con videos de
apoyo

Por ofro lado, el curso “Las formulas
magistrales mas usuales en la oficina de
farmacia”, que concluird en las proximas
semanas, ha supuesto un gran esfuerzo
debido a que es la primera vez que un
curso de este tipo va acompafiado con
videos de apoyo.

La elaboracion de los 31 videos incluidos
en el curso ha sido un gran reto para el
Colegio, ya que han sido grabados, di-
sefiados y editados integramente por el
personal del Laboratorio y del CIM. Para
aquellos que no hayan podido realizar
este curso, esta prevista la Il edicion para
el afio proximo.

N

Cursos a coste
cero, ;,cO0mo es
posible?

Todas las empresas disponen de un
crédito para la formacion continua
de sus trabajadores, en forma de boni-
ficacion en las cotizaciones a la Seguri-
dad Social. Por este motivo el importe
de todas las acciones formativas orga-
nizadas bajo el epigrafe “Cursos Boni-
ficados”, se podra deducir en el pago
de los Seguros Sociales.

Para ampliar esta informacion o resolver cualquier duda podéis poneros en contacto con el Laboratorio del Colegio

en el teléfono 958 80.66.25/26 (D. Rafael Spinola)
o0 a través del correo electronico: laboratorio@cofgranada.com. En la web: http://www.cofgranada.com/laboratoric
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Actividades formativas y ludicas
para comenzar el ano

TEXTO: GRANADA FARMACEUTICA
FOTOS: J. GOMEZ

Charla de trastornos alimentarios

A finales de enero el salén de actos del Colegio acogid una
charla para actualizar conocimientos sobre trastornos alimenta-
rios. La conferencia fue impartida por el Prof. Dr. D. Rafael Nava-
rro Pichardo, Profesor Titular de Psiquiatria de la Universidad de
Granada y Médico Psiquiatra en el Hospital Clinico San Cecilio, y
conto con la colaboracion del Laboratorio Lundbeck.

Los trastornos alimentarios,
- protagonistas de una de las

En la imagen, el Prof. Dr. D. Rafael Navarro Pichardo y f .
D. José M? Garcia Barrionuevo, Vocal de Alimentacion. conrerencias
- A IR

Partido de futbol entre farmacéuticos y abogados \

El pasado 18 de enero se celebrd una nueva edicion del encuentro futbolistico que anualmente enfrenta a farmacéuticos y
abogados. El partido sirvié una vez mas como pretexto para hermanar a estos dos colectivos. El resultado es secundario y 1o
importante, sin duda, ha sido dar continuidad a esta jornada deportiva tan amistosa y tan divertida.
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El salén de actos del Colegio acogié una interesante charla sobre trastornos alimentarios a finales
de enero. Con el comienzo del afio también se reanudé el ciclo “Jueves Salud” y se entregaron los
premios del concurso de fotografia que convocan anualmente la Facultad de Farmacia y el Colegio
Oficial de Farmacéuticos.

AR
Premios del concurso de fotografia

El salon de actos colegial fue el lugar elegido para hacer entrega de los premios del concurso de fotografia, que anualmente convocan la Fa-
cultad de Farmacia y el Colegio Oficial de Farmacéuticos. Ademas de entregar un diplomay de homenajear a los galardonados, las autoridades
presentes en el acto destacaron la alta calidad de los trabajos y la excelente acogida que ha tenido una vez mas esta iniciativa.

K Tema Titulo Concursante Premio

Persona Vejez Encarnacion Cafiadas Cruz 1er Premio “Y en el centro, la persona”
Persona Anciana Laura Gamiz Gracia 1er Premio Fotocolor Maldonado
Libre Colores andaluces M? Pilar Mufioz Gonzalez 1er Premio Tema Libre
Persona Trabajos olvidados Fermin Sanchez de Medina Lopez Huertas Accésit
Libre La tranquilidad Herminia Lopez Garcia de la Serrana Accésit
Persona Etnias Indalecio Gijon Benitez Accésit
Libre Tormenta Isabel Romero Calvo Acceésit
Libre Curvas de San Juan José M? Luque Martin Accésit
Persona Contemplando la vida Mariano Mafas Almendros Accésit
Libre Palacio de Carlos V Mercedes Fernandez Carrion Acceésit
Libre Tragedia Yolanda Fernandez Alvarez Accésit
D2 Ana M2 Montes Lopez Accésit

KLibre Atrapada en la red
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SERVICIOS
Las circulares se remitiran solo

por correo electronico a partir
del 1 de enero de 2010

A partir del 1 de enero de 2010 las circulares no se enviarén en papel y sélo se remitiran al correo
electrénico que todos los colegiados tienen bajo el dominio de cofgranada.com

—— | o Marcaremos “Habilitar reenvio” como se in-
——— ] dica a continuacién
S Resnwe * Marcaremos retener una copia, solo si que-

remos que el mensaje se conserve en esta
cuenta de correo @cofgranada.com, aunque
no se recomienda esta opcion para evitar la
saturacion del correo.

e Escribiremos en el recuadro la direccion de
correo electronico

| Bl Beead T e e o o= e
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Redireccion. Su correo en @cofgranada.com <http://cofgranada.com> puede redirigirlo a la cuenta
que utilice habitualmente.

TEXTO: GF 1. Entrar al correo a través de la pagina web
www.cofgranada.com
2. En el menu de la izquierda/abajo seleccio-

nar “Opciones”

¢No recuerda su direccion de
correo electronico?
Contacte con la Secretaria del Colegio

Recuerde que puede utilizar su cuenta de
correo personal para recibir la informacion
colegial. Basta con hacer una redireccion de
Su cuenta @cofgranada.com a la cuenta que
usted desee. Para hacerlo, basta con seguir
los siguientes pasos:

(958 80 66 20) y le recordaremos su di-
reccion de correo electronico @cofgrana-
da.com, asi como los datos que necesita
para acceder.

Bajar hasta el final de esta pagina donde
encontraremos un recuadro como el que se
indica a continuacion en el que:

Encuentro en Sevilla

La biblioteca del Colegio, en la red de centros \

de documentacion especializados de Andalucia

El pasado 12 de marzo D?. Inmaculada Martinez Marin, farmacéutica del Centro de Informacion de Medicamentos, acudio en representacion del Colegio
a las Reales Atarazanas de Sevilla, para asistir a la presentacion del Informe Diagnéstico del estudio sobre la situacion de la red de centros de documen-
tacion y hibliotecas especializadas de Andalucia, de la cual forma parte la biblioteca ubicada en la cuarta planta del Colegio.

Un momento de la exposicion del informe y una vista general de los asistentes.
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Asistencia juridica con ARAG en
condiciones especiales para colegiados

El Colegio Oficial de Farmacéuticos de Gra-
nada y la Correduria Rodriguez y Aguilar han
firmado un protocolo con la compaiiia de se-
guros ARAG, primera compaiiia especializa-
da en Defensa Juridica en Espafia, para poder
ofrecer una asistencia Juridica a todos los co-
legiados en unas condiciones muy ventajosas.

| contratar este nuevo servicio, los

colegiados podran beneficiarse de

forma inmediata de una Asesoria

Juridica especializada en los pro-

blemas que les afectan directa-
mente y a su farmacia: sanciones de la admi-
nistracion por horarios de apertura, ubicacion
de la farmacia, reclamaciones a proveedores
de servicios 0 suministros, defensa ante de-
mandas de clientes. ..

En concreto, con este seguro, los colegiados
podran disponer de prestaciones como:

e Un servicio de Asistencia Juridica Telefoni-
ca, para informarse en prevencion de litigios
futuros o sobre los derechos y obligaciones
que le asistan, sin limite de consultas.

e En caso de ser necesaria la presencia de un
abogado, podra acceder a una amplia red de
letrados sin coste adicional

Y ademas, dispondra de un amplio paquete
de coberturas juridicas:

e Defenderse en Reclamaciones Civiles y Pe-
nales, relacionadas con su actividad.

e Reclamar a terceros por los dafios y perjui-
cios ocasionados en bienes de su propiedad.

e Defenderse frente a sanciones impuestas
por la Administracion.

e Defender sus intereses frente a la Inspeccion
de Trabajo.

e Defender sus intereses frente a la Comuni-
dad de Propietarios, sus vecinos e incluso
frente al propietario de su local.

e Reclamar perjuicios ocasionados por el
incumplimiento de contratos de compras
de bienes, suministros (electricidad, te-
Iéfono, agua...), de servicios (limpieza,
mensajeria y transportes, profesionales
titulados, etc.)

e Defender sus intereses frente a los incumpli-
mientos de los contratos de seguros.

MAS INFORMACION

Colegio Oficial de
Farmacéuticos de Granada

T. 958 80 66 20
cofgranada@redfarma.org

RODRIGUEZL Y
correduria de

=
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FORMACION

DERMATOLOGIA

Hiperh

Seccion Patrocinada por:

OD;"' ..r’LV

www.odaban.es

Por: D2 VIRGINIA ORTEGA LORENZO
VocaL DE DERMOFARMACIA
peL COF pE GRranADA ’ /

La hiperhidrosis se define como el aumento
exagerado de la sudoracién, excediendo los valores
considerados normales (250 y 1250 ml al dia). Afecta
de un modo especial a las manos, axilas y pies.

idrosis o

sudoracion excesiva

ste problema crea inseguri-

dad y una situacion de ver-

glienza, afectando psicoldgi-

camente a quien lo padece,

dada la sensacion de hume-
dad y el olor que producen.

Estrategias para combatir el
problema

Las estrategias para eliminar el olor cor-
poral son:

Granada Farmacéutica

* Higiene: eliminacion del sudor ¢ su degrada-
cion.

* Desodoracion: evitar/enmascarar la degra-
dacion del sudor.

© Antiperspiracion: evitar la sudoracion.

Las moléculas activas desodorantes se cla-
sifican en funcion del mecanismo de actua-
cion en:

* Bactericidas: disminuyen la carga micro-
biana, el sudor no se degrada y no genera

La higiene, la
desodoracién y la
antiperspiracién son las
principales estrategias
para combatir el exceso
de sudoracién

N°18 * marzo / abril 2009

sustancias volatiles malolientes (no sue-
len emplearse en preparados desodoran-
tes).

Bacteriostaticos: impiden la proliferacion
bacteriana. Entre ellas se encuentran: al-
cohol etilico, triclosan, aceites esenciales
(tomillo, eucalipto), farnesol, ethylhexyl
glycerin, tensioactivos cationicos desin-
fectantes y antisépticos (clorhexidina).

Modificadores enzimaticos: bloquean
reacciones enzimaticas productoras de
compuestos volatiles de olor desagra-
dable sin actuar sobre la flora cutanea
como antioxidantes (tocoferol, acido as-
corbico...) y acidos débiles (acido citrico,
4cido lactico...)

* Absorbentes: actlan neutralizando fisi-
co-quimicamente las moléculas volatiles
olorosas por atropamiento. Son microes-
ponjas captadoras de olor (ciclodextrinas,
talco, silice...)

Enmascarantes; incorporan componen-
tes aromaticos y perfumes que cubren
el olor corporal y saturan los receptores
olfativos. Se acompafian de desodoran-
tes y antitraspirantes ya que no eliminan
compuestos malolientes.

Los antiperspirantes son sustancias que ac-
tlan sobre la secreccion sudoral, bloquean-
do la transpiracion natural y floculando las
proteinas cutaneas (obturando los orificios
de salida del orificio secretor, impidiendo
la dispersion del sudor sobre la piel). Pro-
ducen un cambio en la polaridad del orificio
de entrada del conducto secretor invirtiendo
el flujo y alteran las actividades enzimaticas,
que disminuyen la secreccion glandular. Son
sales de aluminio y zirconio, sulfato de zincy
cobre, acido salicilico, &cido borico y farma-
cos anticolinérgicos (en hiperhidrosis facial).

Los requisitos adecuados para un cosméti-
co desodorante son: la eficacia, inocuidad,
aplicacion facil y comoda, de secado rapido,

N°18 * marzo / abril 2009

sensacion de frescor y limpieza, perfume
adecuado y que no manche la ropa ni co-
loree la piel.

Consejos desde la oficina de
farmacia

Por Ultimo, desde nuestra oficina de farma-
cia podemos dar unos pequefos consejos
para lograr una buena eficacia en la des-
odorizacion:

* Higiene frecuente pero no agresiva
(arrastrar suciedad sin alterar ph cutaneo
y emulsion epicutdnea, para evitar el cre-
cimiento bacteriano).

FORMACION

Los antiperspirantes son
sustancias que actian
sobre la secreccién
sudoral, bloqueando la
transpiracién natural

» Cambiar la ropa sudada frecuentemente.
e Evitar zapatos cerrados y no traspirables.
* Uso de tejidos naturales.

e Emplear desodorantes sobre piel limpia y

seca.

e Evitar el consumo de bebidas y comidas

que estimulan la sudoracion.
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Espana cuenta ya con
21.000 oficinas de farmacia
que cubren directamente al

98,9% de la poblacion

Espafia ha sobrepasado durante el afio 2008 la cifra de 21.000 oficinas de farmacia, segin el informe

a distribucion de la Farmacia en Espafia”, que ha hecho publico el Consejo General de Colegios Ori-
“La distrib delaF Espafia”, que ha hecho piblico el Consejo G | de Colegios Of
ciales de Farmacéuticos. Este estudio — remitido a la Direccién General de Mercado Interior y Servicios
de la Comisién Europea, en respuesta a la solicitud planteada en el Taller sobre “Servicios Farmacéuticos
de Calidad”, celebrado el 15 de octubre - pone de manifiesto ademas que el 98,9% de la poblacién es-
pafola dispone de una farmacia en el municipio donde reside, y que somos uno de los paises de Europa
que menos habitantes tiene por cada farmacia y donde mas farmacias se abren cada afio. En concreto
durante el 2008 se abrieron 112, lo que equivale a una farmacia nueva cada tres dias.

TEXTO v FOTOS: GF

A pesar de que no todos los municipios disponen
de farmacia — quedan algunos de menor densidad
que coinciden con vacios poblacionales -, en nues-
fro pais 5.281 poblaciones cuentan al menos con
una oficina de farmacia lo que cubre al 98,9% de
los ciudadanos. Este porcentaje se eleva hasta el
99,9% en el caso de los ciudadanos que disponen
de una farmacia en su lugar de residencia o muni-
cipios colindantes.

Segun el informe del Consejo General de Far-
macéuticos, que repasa la distribucion de las
farmacias de todas las provincias, de las 21.159
farmacias que existen 2.078 se encuentran en po-
blaciones de menos de 1.000 habitantes y 1.076
en poblaciones de menos de 500 habitantes. Esta
excelente cobertura territorial se ha conseguido
gracias a los criterios sanitarios - geograficos y
demogréaficos -establecidos por las diferentes ad-
ministraciones para garantizar la mayor cobertura

Granada Farmacéutica

En nuestro pais existen
2.078 farmacias en
poblaciones de menos
de 1.000 habitantes, de
ellas 1.076 se encuentran

en poblaciones de menos
de 500 habitantes

posible en el acceso al medicamento y la presta-
cion farmacéutica.

La ratio de habitantes por farmacia espariola
continGia siendo una de las mas bajas de Eu-
ropa, s6lo superada por Grecia y Francia. En
nuestro pais hay una farmacia por cada 2.159
habitantes, muy lejos de Dinamarca, donde tie-
nen una farmacia por cada 16.957 habitantes,
0 Suecia con mas de 10.000 habitantes. En

Espafia, ademas de disponer de mas farmacias
porcentualmente que el resto de Europa, éstas
estan distribuidas de manera homogénea en
aquellos nlcleos de poblacion que se necesi-
tan. Del total de farmacias espafiolas un 37%
estd en las capitales de provincia - 7.768 -, y
las 13.283 restantes en el resto de localidades.
Ademés, el 27,2% de todas estan situadas en
el considerado como medio rural.

Para Pedro Capilla, presidente del Consejo Ge-
neral de Colegios Oficiales de Farmacéuticos,
“este estudio vuelve a confirmar que la red de
oficinas de farmacia en Esparia es una de las
mejores del mundo, no en vano cubre a la prac-
tica totalidad de la poblacién espafiola y ofrece
consejos sanitario cada dia a dos millones de
personas”. Ademas, insiste el presidente del
Consejo General, “es importante sefialar que
en muchos municipios de menos de 1.000 ha-
bitantes la farmacia es el tnico servicio sanita-
rio de que disponen sus ciudadanos”.
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Receta XXI,
dos anos despueés

REPORTAJE

El 15 de marzo de 2007 comenzaron las primeras dispensaciones mediante receta elecirénica (o receta
XXI) en Granada capital y provincia. Dos afios después el 100% de las farmacias granadinas estan
preparadas para la dispensacion electrénica. Tanto los usuarios como los farmacéuticos se han adaptado
en tiempo récord a uno de los cambios més significativos que ha sufrido la profesién en los Gltimos afios.

TEXTO y FOTOS: GRANADA FARMACEUTICA

0s médicos y pediatras de Aten-

cion Primaria de Andalucia han

emitido ya mas de 100 millones

de recetas electronicas desde

que, en el afio 2003, se iniciara su
implantacion en las consultas.

El sistema implantado, ‘Receta XXI', se

ha extendido progresivamente a

iy los centros sanitarios y ofici-
' nas de farmacia de la
comunidad, lo
que ha
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permitido que esté operativa para el 94 por
ciento de la poblacion andaluza, es decir, dis-
ponen de ella cerca de siete millones y medio
de usuarios. Ademés, esta disponible en
3.530 oficinas de farmacia (entre ellas, las
499 de Granada; el 100%) y en 673 centros
de salud, lo que significa que casi el 91 por
ciento de los médicos realizan sus prescrip-
ciones a través de ‘Receta XXI'.

En Granada, desde que se implantd ‘Receta
XXI' se han realizado 7.178.715 dispensacio-
nes de medicamentos a través del sistema.

Mas de 20.000 consultas en
dos aiios

Desde marzo de 2007, el servicio de atencion
telefonica habilitado especificamente para aten-
der las incidencias y dudas sobre

El 100% de las farmacias
granadinas estén
preparadas para la
dispensacién electrénica

el funcionamiento de Receta XX registrd mas
de 20.000 llamadas. En las tablas se puede ver
como las consultas relacionadas con la dispen-
sacion y la facturacion, fueron las mas frecuen-
tes. También es significativo que desde octubre
de 2008, el volumen de llamadas comenzd a
decrecer con relacion a 2007, posiblemente por
la mayor familiaridad y dominio del farmacéuti-
€0 con el nuevo sistema.




REPORTAJE

CONSULTAS RECETA XXI
Aiio

Receta XXI
Medicamentos

Prescripciones
Legislacion

Programa informatico
Dispensacion

Total

CALL CENTER RECETA XXI - Llamadas

Ao

Enero
Febrero
Marzo
Abril

Mayo
Junio
Julio
Agosto
Septiembre
Octubre
Noviembre
Diciembre
Total

Granada Farmacéutica

2007
975
929
327
336
1.240
3.972
7.779

2007

811
883
782
1.280
1.078
873
7.367

2008
2.820
2.644
641
399
2.257
5.386
14.147

2008
1.011
1.137
1.065
1.067
1.317
1.141
1.120
1.066
1.140
1.073
846
816
12.799

Variacion
189%
185%
96%
19%
82%
36%
82%

Variacion

1265%
160%
121%
98%
38%
21%
46%
-16%
-22%
-7%
74%

Intranet Farmacia-Colegio,
la gran novedad

Haciendo uso de las nuevas infraestructuras y la
tecnologia instalada en el Colegio para la conexion
a ‘Receta XXI', se ofrece desde el pasado mes de fe-
brero un nuevo servicio para que las farmacias pue-
dan ya conectarse a la intranet Farmacia/Colegio.

Esta intranet es una herramienta que va a ser de gran
utilidad para las farmacias en su quehacer diario y, pau-
latinamente, también se ird convirtiendo en un canal de
comunicacion entre el Colegio y las Farmacias.

La intranet ofrece a los titulares de las oficinas de far-
macia los siguientes servicios:

e Acceso a los datos de la farmacia.

e Acceso online a las dispensaciones y modificaciones de
receta electronica

e Acceso a farmaentregas. Aplicacion de ayuda al farma-
céutico para verificar la entrega de la receta papel.

e Acceso a su facturacion, M1 y resumen de facturacion
(Precisa claves).

e Zona particular. Mensajeria privada entre la Farmacia y el
Colegio Oficial de Farmacéuticos (Precisa claves)

e Soporte técnico online. Aplicacion con la que un técnico
puede controlar remotamente el ordenador del farma-
céutico (Siempre bajo demanda).

e Descarga de programas de ayuda al farmacéutico.

e Checkfarmacias: Aplicacion que analiza en tiempo real el
estado de la linea ADSL y las conexiones de la farmacia.

* Notificador: Aplicacion de mensajeria que interactda en
tiempo real entre el Colegio Farmacéutico y la farmacia.

e Cliente VPN: Solucion de backup para receta electronica.

(Cada farmacia dispone de un usuario y una clave que se
pueden solicitar a la Secretaria del Colegio.

También existe la posibilidad de establecer un acceso
remoto que posibilite la conexion a los ordenadores de la
farmacia desde el domicilio o cualquier otro lugar.
Quienes aun no lo dispongan deberan asimismo solici-
tarlo rellenando el apartado correspondiente de la soli-
citud.
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REPORTAJE

Guia rapida de instalacion

Requisitos previos

Para poder usar la intranet Farmacia/Colegio se debe cumplir con los siguientes requerimientos:

e |a conexion debe realizarse desde uno de los ordenadores de la farmacia que acceda a receta electronica.

e El ordenador debe tener instalado el navegador Internet Explorer 7 (o superior).

Configuracion del acceso
Este paso sdlo lo realizaremos una vez,
para dejar configurada la conexion en
nuestro ordenador.

PASO 1
EJECUTAR APLICACION

Desde el navegador de internet,

tecleamos www.recetaxxi.com/intranet.exe

A continuacion nos saldra la siguiente ventana
y pulsamos “Ejecutar”.

PASO 2
EN CASO DE CORTAFUEGOS ACTIVADO...

R ] TS S rp—
.IH T e e e e L T
g mwre o g med wlhowm ook

2.1. Si tenemos el cortafuegos activado nos debe salir
el siguiente mensaje.

e Al Ce el o e
':'r- F—i b FET Y
Eyire Howmaiw
CEe e e

B &
' ey [Sh B G R
Wk i el L . A

2.2. Pulsaremos “Ejecutar”. Y a continuacion nos debe
salir la siguiente ventana.

[E R ek LR T LR B

8 b b i me s mn gms pa |
oy "

brammesr ¢ oy

[ L T e T
LI

o ey T R |
S T

Bty s e

(S
2.3. Pulsaremos “Siguiente”. A continuacion nos saldra
la siguiente ventana.
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2.4. Pulsaremos aremos “Siguiente”.
A continuacion nos saldra la siguiente ventana.

]

L]
=L

LR R

i r— T

o i e,

S

2.5. Pulsaremos “Siguiente”. Una vez haya acabado de
instalar el programa Notificador nos saldra la siguiente
ventana. Pulsamos “Terminar” y la instalacion ya ha
finalizado.

o S e b ki
Tt asas
L o rm

o oy B 1 F L

Sl | e e - S

PASO 3
INSTALACION REALIZADA CON EXITO

En nuestro escritorio debemos tener:

e Acceso directo a “Intranet RXXI”
(El'lcono es una llave).

e Enla barra de tareas el programa
Notificador (Rectangulo verde).

Llegando a esta pantalla, ya tenemos insta-
lado correctamente el acceso a la Intranet
Farmacia/Colegio.
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Receta XXI:

El examen
de los pacientes

TEXTO: C.R.
FOTOS: J.0.

Las preguntas

. ¢Es usuaria/o de la receta
electrénica?

. ¢Qué ventajas ha encontra-
do en el nuevo sistema de
dispensacion?

. ¢Se ha encontrado con
algun problema en este
tiempo?

. ¢Qué aspectos considera
mejorables?

. En su opinion, ¢la receta
electronica ha mejorado
el servicio que le presta el
farmacéutico?

Granada Farmacéutica

D. ANTONIO OCHANDO
(64 afos)

“No se utilizan tantos papeles
y eso es bueno”

1. Si, me dieron la tarjeta hace un tiempo.

2. Basicamente que es mas rapido. Ahora
con las nuevas tecnologias no se utili-
zan tantos papeles y eso es bueno.

3. La verdad es que no. De todas maneras,
afortunadamente no tengo que ir dema-
siado a la farmacia.

4. Creo que todo esta bien.

5. Considero que si porque todos los pro-
cesos son mucho mas rapidos y creo
que es mas facil para los farmacéuticos.

D2. MARIA DE LA TRINIDAD
HERNANDEZ

(43 anos)

“Avanzar en la atencion al
paciente siempre es bueno”

1. Si. El médico siempre utiliza la receta
electronica cuando tiene que mandar-
me algun medicamento a mi 0 a mi
familia.

2. Las ventajas las encuentro en que se
agilizan los tramites y que el trabajo
para los médicos y los farmacéuticos es
mas sencillo.

3. Problemas no muchos, solo una vez que
se habia caido el sistema y no podian
leer el medicamento, pero como mi
farmacéutico conoce lo que necesito 1o
solventamos rapido.

4. Ninguno.

5. Claro, todo lo que sea avanzar en los
procesos y en la atencion al cliente es
bueno.
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Dos afios después de la puesta en marcha de Receta XXI
es un buen momento para hacer balance. Y la opinién
de los usuarios, sin duda, es una de las mas relevantes.
En esta encuesta, centrada monogréficamente en el uso
del sistema de receta electrénica, cinco pacientes que han
utilizado el servicio, ofrecen su valoracién. La opinién es
unanime: ha sido un avance muy positivo y valorado por
los usuarios, ya que ahorran tiempo y pueden acceder a
un servicio con una atencién de mayor calidad.

D. MIGUEL ANGEL
VALDECASAS

(38 afos)

“Es muy Util para las personas
mayores”

1. No soy usuario habitual pero si la he
utilizado alguna vez.

2. Que es mas rapido y mejor para los
clientes, ya que no tenemos que llevar
las recetas encima.

3. La verdad es que las veces que la he
utilizado no he tenido problema alguno.

4. Pocos, en el caso de mi farmacia todo
funciona bien.

5. Si, sobre todo para las personas mayo-
res que acuden a diario a la farmacia.
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D?. CRISTINA MORILLA
(27 afos)

“Estoy segura de que ha
mejorado el servicio para
todos”

1. Si, creo que esta implantada desde
hace algun tiempo.

2. Que es mucho mas rapido y supongo
que ofrece menos margen de error.

3. Las veces que la he utilizado, no.

4. Del sistema de la tarjeta electronica qui-
zas no, de otros aspectos de la farmacia
puede que si, pero el tema de la infor-
matizacion lo veo bien.

5. Estoy segura de que ha mejorado el
servicio para los farmacéuticos, los mé-
dicos y los usuarios.

REPORTAJE

D2 ENCARNACION RUIZ

(70 anos)

“La mejor ventaja es que me
ahorra tiempo”

1. Soy usuaria desde hace tiempo.

2. L.a mejor ventaja del sistema es que en
la tarjeta quedan registrados los medi-
camentos que necesito habitualmente
y no tengo que estar acudiendo al mé-
dico. A mi me ahorra tiempo y eso es
bueno.

3. Afortunadamente no me he encontrado
con ningun problema.

4. Creo que todo se puede mejorar, pero
en este caso poca cosa. Hay que ser
conscientes de que las nuevas tecno-
logias estan implantadas en nuestras
vidas y que todo se irda modernizando.

5. La puesta en marcha de este sistema
ha mejorado todo el proceso sanitario y
farmacéutico.

Granada Farmacéutica
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CONSULTAS AL CIM

Cuando un médico prescribe
un colirio en sistema ABAK,

ia queé se refiere?

Es frecuente que un médico prescriba en una receta:
e Colirio Cloruro sodico al 0,9% en sistema ABAK 0
e Colirio de diclofenaco en sistema ABAK

En el primer caso se refiere a HIDRATHEA® Colirio
en solucion 9 mg/ml 10 ml (CN 650196) y en el
segundo caso a DICLOABAK® 0,1% colirio 10 ml
CN- 660248

SISTEMA (o ENVASE) ABAK®
ABAK significa:

A (privativa) = SIN (o0 exento de);

BAK = Benzalkonium

(Cloruro de Benzalconio, el conservante tipico
de los colirios).

Por lo tanto ABAK significa = Sin Benzalconio

Envase multidosis sin conservante
Aunque los conservantes se han empleado de forma
habitual en los colirios, su uso frecuente se ha aso-
ciado con alteraciones de la pelicula precorneal, con
posibles sensibilizaciones (alergia), con un efecto de-
tergente sobre el film lipidico lagrimal (que acelera la
evaporacion) y con citotoxicidad de la instilacion cronica que

puede ser causa de queratitis punteada superficial y de fracaso

por intolerancia ocular.

Existe un gran nimero de conservantes empleados en la formulacion
de colirios dentro de los cuales se encuentran los cloruros de benzal-
conio, bencetonio y cetilpiridinio, EDTA, mercuriales, tiomersal, mertio-
lato... Es evidente que el uso de conservantes en las formulaciones
oftalmicas es necesario y no se puede prescindir de su empleo. En
cualquier caso, un avance en el tratamiento de algunas enfermeda-
des, como en el ojo seco, ha sido el desarrollo de lagrimas artificiales
sin conservantes en envases monodosis 0 bien la incorporacion de un
filtro esterilizante en los envases multidosis (Sistema ABAK®).

Esquema

El envase flexible esta fabricado en polietileno de baja densidad con
un cuerpo soporte y una capsula inferior en polipropileno.
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El gotero es de polietileno de alta densidad y esta
provisto de una membrana filtrante de poliamida
de 0,2 micras.

La presion que se ejerce sobre las paredes del en-
vase fuerza a que la solucion atraviese el tapon para
rellenar el gotero. Cuando la presion es suficiente la
solucion pasa a través del filtro anti-bacteriano, la
gota se forma y se desprende del gotero.

Cuando se relaja la presion ejercida sobre las pare-
des del envase se produce la reabsorcion de la solu-
cion remanente que es bacteriologicamente filtrada,
garantizando la solucion para el siguiente uso.

Este sistema ABAK® aporta diversos beneficios:

Sin conservantes, evitando asi el dafo de estos en la

superficie ocular

Mas de 300 gotas en un Unico envase sin conser-

vantes

Posibilidad de utilizacién durante 8 semanas después

de abierto (por primera vez) asegurando la ausencia
de contaminacion
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Consultas al CIM.
Teléfono: 958 80 66 22.
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FORMACION

La primavera nos trae no
sélo buen tiempo y fempe-
raturas agradables, sino que
también viene acompafiada
de algunas patologias me-
nores de las cuales, en mu-
chas ocasiones se nos pide
un asesoramiento y consejo
en la oficina de farmacia.
Dentro de ellas una muy fre-
cuenfe en esta época es lo
que denominamos astenia.

astenia primavera

Por CELIA PERALES LOPEZ
VocAL DE HomEOPATIA
N y PLanTAs MEDICINALES

a astenia es una sensacion general de debilidad y falta de vita-

lidad fisica e intelectual en ausencia de algun esfuerzo fisico,

que reduce nuestra capacidad de trabajo y que mejora

poco 0 nada con el descanso. La fitoterapia puede suponer

una herramienta Util en su abordaje; unas veces como trata-
miento Unico y otras como complemento de la terapéutica.

En la mayoria de los casos, la astenia es funcional debida a un exceso de
trabajo 0 estrés. En otros casos ésta puede deberse a una causa orga-
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nica (algunas enfermedades cursan con astenia como el hipotiroidismo,
depresiones, anemias...). La astenia primaveral es la que afecta a un
mayor nimero de personas y se caracteriza porque es estacional y de
caracter y duracion leve.

Su aparicion suele estar relacionada con los cambios climaticos o procesos
alérgicos y suele remitir en pocos dias o incluso sin tratamiento. Si el estado
de debilidad es méas prolongado nos encontramos ante una astenia cronica.

Tratamiento mas frecuente

El tratamiento de la astenia debe ir dirigido, siempre que sea posible, a
combatir su causa, de modo que ante una astenia funcional, intentare-
mos corregir los factores desencadenantes o agravantes de ésta, mien-
tras que si es como consecuencia de una afeccion cronica, intentaremos
centrarnos en la patologia de base.

Las astenias mas susceptibles de ser tratadas con fitoterapia son las
funcionales (astenia de crecimiento, primaveral, por una convalecencia,
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FORMACION

La astenia primaveral es la que afecta

a un mayor nimero de personas y se

caracteriza porque es estacional y de
cardcter y duracién leve

situaciones de estrés...). Lo principal es incorporar una serie de habitos
higiénico-dietéticos y cambios en los habitos de conducta.

1. Identificar y controlar las situaciones que pueden originar estrés.

. Revisar los horarios de suefio.

. Practicar ejercicio fisico de forma regular.

Mantener una dieta equilibrada y beber abundante liquido a lo largo
del dia.

Tomar suplementos vitaminicos y remineralizantes.

ENQIVIIN

o

Desde el punto de vista fitoterapico las drogas vegetales mas empleadas
son la raiz de Ginseng y la raiz y rizoma de Eleuterococo, ambas consi-
deradas adaptdgenas (término que se refiere a un efecto estimulante de
la resistencia inespecifica del organismo, favoreciendo su adaptacion a
situaciones de estrés).

Ginseng
* Nombre botanico: Panax Ginseng C.A. Meyer

* Droga: Se utilizan las raices de la planta. Desde el punto de vista
comercial, podemos encontrarnos el Ginseng rojo y el Ginseng blanco,
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ambos corresponden a la misma especie botanica pero se diferencian
en el modo de preparacion. En el blanco las raices s6lo se lavan y
desecan, mientras que en el rojo se someten a un escaldado en vapor.

» Composicion: sapondsidos denominados gingendsidos (2-3% azu-
cares libres, polisacaridos, aminodcidos, trazas de aceites esenciales,
vitaminas (especialmente del grupo B)

Actividad farmacoldgica: Son muchas las actividades que se le atribuyen.
Algunos de los diferentes ginserosidos, considerados como los principales
constituyentes, presentan acciones opuestas, de ahi que la estandarizacion
de los preparados a base de Ginseng sea muy importantes.

Estimula la resistencia inespecifica del organismo, Adaptandolo frente
a situaciones de estrés, favoreciendo la actividad mental, regula la
presion arterial, posee actividad inmunoestimulante, hipoglucemiante,
hipolipemiante.

* Indicaciones: est4 indicado en estados de agotamiento fisico, mental

y astenias. Ensayos clinicos muestran que la raiz de Ginseng es capaz
de aumentar las prestaciones fisicas e intelectuales, la capacidad de
reaccion y las funciones respiratorias del hombre. Se emplea como
ténico en astenias, fatiga, debilidad y pérdida de concentracion.

» Contraindicaciones: arritmias cardiacas, hipertension arterial, ansie-

dad, nerviosismo, embarazo, interaccion con inhibidores de la IMAO,
digoxina, insulina. Los efectos secundarios que se producen Unica-
mente si se han consumido dosis elevadas o durante periodos largos
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Las drogas vegetales mds empleadas son
la raiz de Ginseng y la raiz y rizoma de
Eleuterococo

de tiempo son, insomnio, diarrea, nerviosismo, entre otros. No se
aconseja su empleo en el embarazo y la lactancia ni en nifios meno-
res de 12 afios si no es bajo control médico.

* Posologia: se emplea de muy diversas formas para la droga pulve-
rizada y sus extractos (capsulas, tinturas, ampollas. . .) la dosis varia
segun se vaya a emplear a corto plazo en jovenes sano (0.5-1 g /
dia) 0 a largo plazo en ancianos (0.4-0,8 g/dia). No se recomienda
superar la dosis de 2 g al dia ni periodos superiores 3 meses.

Eleuterococo
* Nombre boténico: Eleutherococcus senticosus Maxim.
» Droga: se emplea la raiz y el rizoma de la planta.

* Composicion quimica: contiene los llamados eleuterdsidos, com-
puestos fenolitos polisacaridos y aceite esencial-

e Actividad farmacoldgica: Presenta un efecto adaptogeno.

* Indicaciones: Estados de agotamiento fisico mental y astenia. Algunos
estudios demuestran que su administracion estimula la activacion de los
linfocitos B y T incrementando su actividad fagocitica. En nifios se ha de-
mostrado su eficacia frente a infecciones por el virus influenza.

» Contraindicaciones: La droga parece bastante segura; Unicamente
se a descrito algiin caso de aumente de la presion arterial (en indivi-
duos hipertensos). La falta de informacion recomienda no emplearla
ene | embarazo, lactancia sin supervision medica

» Posologia: 2-3 g / al dia de raiz y rizoma pulverizada o como extracto
hidroalcoholico al 33%.

Drogas vegetales con bases xanticas

La cafeina es un estimulante del sistema nervioso central que pro-
duce una reduccion de la fatiga, por lo que podria estar indicado
en el tratamiento temporal de la astenia funcional. Algunas drogas
que en su composicion presentan cafeina y, por tanto, pueden ser
empleadas son:

» Semilla de café (contiene 1-2% de cafeina)
» Semilla de guarana (2.5-5 % de cafeina)

» Hoja de hierba mate (0,9-1,7% de cafeina)
* Nuez de cola (1-3% de cafeina)

» Hoja de te (2-4 % de cafeina)
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Winterkito
La fitoterapia
ideal para tu

salud.

Al
Alencholn
Alga ewpirulina
Arinadana
Bardann
Boswelia
Calé vende
Centella asuitica
i Jae 9ol
Cimcifugs racemsssa
Cirucla
Cols de caballe
hiente de ledn
[
Eguinaces
Espino blanca
Fenngreco
RTTATEY

Lmreimia
Charra del diablo
Cinyula
Giankgo biloba
A g
Cillucomanann
Cimnnadm
L
Liymnema
Himajar
]-:nsnhrl:

LT
Melisa
Mirtslo
Pifin
Pomelo
Rusharba
T
Lifin de gaio
Valerana

Vinagre de nsaneana

LAB. PHYTONIT
Teléfono: 38 ONT083
L-mail: csamanegemphyiovisoom
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La distribucion
de la farmacia

Seccion Patrocinada por:
ull iy -
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www.aspid.es

La farmacia siempre la estudiamos como un conjunto en el que la optimizacién de los espacios, los
recorridos y las necesidades del frabajo interno de la farmacia cobran la méxima importancia. Siempre
disefiamos la farmacia desde el punto de vista de la rentabilidad y de la ergonomia, teniendo en cuenta
tanto la ubicacién de la farmacia como las caracteristicas propias de cada local.

Granada Farmacéutica

Por JESUS SANCHEZ-APARICIO
REsPONSABLE DE MARKETING

v DiRecToR COMERCIAL DE ASPID
WWW.ASPID.ES

a ubicacion de la puerta, la

fachada y los escaparates son

los primeros elementos que

planteamos. La fachada es la

primera imagen de la farmacia

que el viandante percibe. Es
fundamental atraer la atencion, comunicar
a través de los escaparates y facilitar el ac-
ceso a la farmacia.

Una vez que se accede a la farmacia, busca-
mos que el cliente realice el maximo recorrido
posible, de una forma comoda por la super-
ficie de la farmacia hasta llegar a la zona de
dispensacion. Para llegar a este punto habre-
mos colocado gondolas de forma estratégica,

La utilizacién de colores,
iluminacién, sefialética
y demds elementos de

merchandising favorecen

la venta
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guiando el recorrido y evitando la creacion de
zonas frias. Lo ideal es que en la llegada hasta
el mostrador, se circule por completo a través
de toda la farmacia.

La confeccion del recorrido

En la realizacion del recorrido tendremos en
cuenta la ubicacion de cada seccion, la ilu-
minacion, los techos, la comunicacion visual
y la sefialética, facilitando la comunicacion
y la localizacion de los productos dentro del
espacio del que disponemos. La integracion
de todos los conceptos de arquitectura, mobi-
liario, comunicacion y necesidades de trabajo
especificas hacen que se consigan optimos
resultados.

Crearemos ambientes comodos y agradables,
ayudando a que los clientes permanezcan el
mayor tiempo posible dentro de la farmacia.

En el disefio prima ante todo que el producto
sea el protagonista principal y que comunique
con el cliente. La utilizacion de colores, ilumi-
nacion, sefialética y deméas elementos de mer-
chandising ayudan a diferenciar las secciones
y a promover las ventas y la rentabilidad de la
farmacia.

La zona mas caliente de la
farmacia

Finalmente dentro del despacho al publico, la
zona de mostradores vy la parte trasera de los
mismos reciben un muy especial cuidado. Esta
zona es donde el cliente permanece mas tiem-
poy donde mayor nimero de ventas se genera.
LLos mostradores siempre que se pueda han de
ser individuales y ofrecer la suficiente intimi-
dad a los clientes. Es el punto mas caliente
de nuestra farmacia y donde la gestion de la
atencion farmacéutica y comercial tiene mayor
importancia.

N°18 * marzo / abril 2009

Los mostradores y su
parte trasera constituyen
el punto més caliente de

la farmacia

El acceso a la rebotica ha de ser amplio pero
sin restar zona de exposicion en el punto mas

caliente de nuestra farmacia. En la rebotica
tendremos siempre en cuenta las necesida-
des particulares de cada una de las farma-
cias. La optimizacion de los espacios y ubica-
cion segun necesidades del almacén, zonas
de clasificacion y administracion, despachos,
aseos, zonas de personal, etc. diferencia una
farmacia no sélo rentable y bonita, de una far-
macia optimizada, donde todo esté disefiado
como un conjunto, consiguiendo el maximo de
rentabilidad e imagen.

Mejoramos la rentabilidad

e imagen de su farmacia

* Mobiliario y obra de oficina
de farmacia

e Realizamos un profundo
estudio de espacio,
marketing y merchandising,
optimizando al méximo las
posibilidades de su farmacia

ll.'.i
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LA FARMACIA DE...

Equipo. D. Jaime Ruiz junto a sus compaiieros D. José Angel Garcia,
‘ D2, Marta Ruiz y D2. Marfa Luisa Hidalgo.

farmaceutico en el
centro de Granada

D. Jaime Ruiz es un farmacéutico todo
terreno. Un profesional que no pone
fronteras a su campo de trabajo y que
evolucionaprofesionalmente “comolohace
la sociedad”. Lleva 16 afios ofreciendo una
amplia cartera de servicios en la farmacia
que regenta Plaza de Gracia, una zona
que a pesar de ser el centro de la ciudad

él la valora como un pequeiio pueblo del
que destaca sus clientes de toda la vida
y la estrecha relacién que tiene con ellos.
Su futuro no tiene horizonte y ya tiene
pensados nuevos proyectos con los que
avanzar en su profesién.

TEXTO: CAROLINA RODRIGUEZ
FOTOS: J. OCHANDO

pesar de que D. Jaime no provenga de una estirpe de
farmacéuticos ha conseguido labrarse un camino amplio
en formacion y con un cohesionado equipo de trabajo
que lo apoya en su dia a dia. Cuenta que comenzo a
estudiar Farmacia gracias a la trayectoria de una tia que
trabaja en la Universidad, en el departamento de parasi-
tologia y fue la que le aconsejo estudiar la carrera. Sigui6 su consejo y
hoy dia no se arrepiente. Relata que le gustd mucho la carrera. “Considero
que se imparten materias muy diversas y que te ofrecen diferentes visio-
nes del mundo farmacéutico”. Adn asi, no sélo se quedd con Farmacia.

Experiencias nuevas

Al terminar la carrera D. Jaime optd por hacer la tesina en el depar-
tamento de Parasitologia pero al poco tiempo se dio cuenta de que la
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formacion académica y la docencia no eran su destino, asi que optd por
seguir ampliando sus conocimientos en otros campos. Se especializd en
andlisis clinicos y estudié Optica en Barcelona. Fue cuando terming esta
carrera y tras trabajar como optico, cuando decidid montar su propia
farmacia. Fue en el afio 1992, por un traspaso, cuando €l y su muijer se
quedaron la farmacia de la plaza de Gracia. D. Jaime Ruiz recuerda esos
primeros afios como ilusionantes. “Comenzabas una vida laboral y todo
era nuevo”. Cuenta que poco a poco él'y su mujer fueron configurando la
oficina de farmacia a su gusto y necesidades.

Evolucion

Pasito a pasito han conseguido crear un establecimiento en el que prac-
ticamente no falta de nada. En la farmacia de D. Jaime sus clientes
encuentran tratamientos de fitoterapia, homeopatia, dietética, ortopedia,
alimentacion infantil, formulacion magistral... “La farmacia ha ido evo-
lucionando a la par que la sociedad y las demandas de los clientes”. No
pone limites a su trabajo y a las nuevas experiencias. Es mas, todo lo
que ha aprendido en este tiempo lo traslada a los nuevos farmacéuticos
que llegan a su oficina. “Reconozco que a mi me hubiera gustado habe.
tenido précticas en mi época de estudiante. Los jovenes llegan muy bien
preparados en la teoria pero la practica también es necesaria”. Es por
es0, que €l cuenta ahora con una de las chicas que estuvo de practicas
en su momento y que ahora forma parte de su equipo de trabajo, “una
necesidad que también llega de la mano de la ampliacién horaria que
hemos establecido este afo”, apunta.

Relacion con los clientes

Si hay algo que D. Jaime destaca de sus 16 afos de servicio, es el trato
con el cliente. Asegura que todos aquellos farmacéuticos que resaltan
este aspecto es porque viven la farmacia de cerca. Anecdoticamente re-
cuerda que su farmacia antes de reformarla tenia mucha rebotica y poco

“La farmacia ha ido evolucionando
a la par que la sociedad y las
demandas de los clientes”

LA FARMACIA DE...

Intento mostrar toda mi experiencia
a los farmacéuticos que llegan de
prdcticas a la farmacia

mostrador y ahora, es todo lo contrario y la mayor parte del espacio es
para sus clientes. Explica que le gusta hablar con sus pacientes, darles
consejos y ayudarles en la medida de lo posible. Su labor es fundamen-
tal. “Este es un barrio que se esta haciendo mayor y en el que hay mucha
gente que vive sola”, asi que para él es una satisfaccion saber que con
su trabajo esta ayudando a gente, por €so asegura que seguira en la bre-
chay que intentard responder a todas las necesidades que le soliciten.
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Fachada. La farmacia se encuentra en pleno
centro de la ciudad, en la plaza de Gracia.
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FORMACION

FARMACEUTICOS

Una seccion pensada para acercarnos a farmacéuticos colegiados y escuchar sus puntos de vista sobre la profesion
TEXTO Y FOTOS:

FARMACEUTICOS DE AYER Y HOY CAROLINA RODRIGUEZ / J. OCHANDO

; T

Por D. JOSE M2 GARCIA
. BARRIONUEVO
A V/ocAL DE ALIMENTACION

Lactancia Arhficial i)

En anteriores articulos hemos visto cémo en la alimentacién en general y en la infantil en particular,
los avances cientificos y la presién comercial han hecho aparecer un gran nimero dea novedades
y cambios en las formulas infantiles. Este desarrollo se ha centrado, bien en lo que se refiere a sus-
fituir la leche materna o bien en lo que respecta a suplementar periodos especiales de crecimiento.
Pero cuando nos encontramos ante lactantes no sanos debemos recurrir a las formulas especiales.

D°. Amancia
Gavildn Lopez

o Datos académicos:
Licenciada en Farmacia
en 1968 por la
Universidad de Granada.

D*. Cristina Diaz

¢ Datos académicos:
Licenciada en Farmacia
en 2002 por la
Universidad de Granada.

“Hoy en dia hay que ser mucho
mas economista en la farmacia”

Pregunta.- ;Qué le impulso a estudiar farmacia?

Respuesta.- En realidad fue gracias a mi tio que era médico del pueblo y fue
el que me inculco la curiosidad y el interés por el mundo de la farmacia y de
la medicina, en general.

P- ¢Qué diferencias encuentra entre el farmacéutico de ayer y el de
hoy?

R.- Pienso que hoy hay que ser mas economista que antes, controlar muy
bien los pedidos ya que hay una inmensa variedad de farmacos. Hoy hay
mas estrés y menos tempo para tratar a la gente, pero también hay mas
informacion a la hora de trabajar y muchos mas recursos.

P-- ¢Con qué ha disfrutado mas en sus afos de trabajo?
R.- Sin duda, con los grandes amigos que he encontrado entre los clientes.

P- ¢Cree que es facil compatibilizar la profesion con la vida de familia?
R.- No es una tarea facil, por ejemplo, en mi caso cuando mis hijas eran pe-
quefias me acuerdo que me las tenia que traer a la farmacia. Aqui se pasan
muchas horas y es dificil compatibilizarlo con las tareas y la vida familiar.

P- ¢Qué aspectos de la profesion considera mejorables?

R.- Creo que seria bueno tener mas tiempo para la atencion personal y, por
otro lado, regular la diversidad de precios y medicamentos que cambian con
mucha frecuencia.

P- De las actividades que desarrolla el Colegio, ¢con cual ha disfrutado
mas?

R.- La que mas me gusta es la de los Jueves Salud, si el tiempo me lo per-
mito, voy a todos.

P- ¢Qué consejo le daria a los nuevos colegiados?

R.- A pesar de que las nuevas generaciones llegan con una formacion bastante
buena, creo que el consejo de la paciencia es uno de los mas importantes que
deben tener en cuenta si van a estar en un futuro a la cabeza de una farmacia.

Granada Farmacéutica

“Seria buena una mayor comunicacion
entre el médico y el farmacéutico”

Pregunta.- ¢Qué le impulsé a estudiar farmacia?
Respuesta.- En realidad, me gustaba la Biologia pero a la hora de elegir vi que
Farmacia incluia Biologia y preferi seguir la tradicion familiar.

P.- {Como ve al farmacéutico de hoy?
R.- La verdad es que lo veo bien preparado pero con falta de tiempo para
seguir con una formacion continuada una vez que ya esta ejerciendo.

P.- ¢Qué es lo que mas le gusta de la profesion?
R.- El trato con la gente, en definitiva, la atencion al publico.

P.- ¢Cual es el mejor recuerdo que tiene de su etapa como estudiante?
R.- Tengo un buen recuerdo de las amistades, las asignaturas y las practicas.
También de buenos profesores.

P.- ¢Cree que es facil de compatibilizar la profesion con la vida familiar?
R.- Para mi de momento si porque no tengo responsabilidades familiares,
pero estoy segura de que si fuera al contrario me seria complicado.

P.- ¢Qué aspectos de la profesion considera mejorables?

R.- Quizds que hubiese una mayor comunicacion entre el médico y el far-
maceéutico, porque ambos tratamos con las mismas personas y tener una
relacion mas estrecha seria positivo para la gente, aunque sé que es bastante
complicado.

P.- De las actividades que desarrolla el colegio, ;Cual le interesa mas
a priori?
R.- Las actividades de formacion, 1os cursos.

P.- ¢Qué es lo mas importante que le han ensefado otros farmacéuti-
cos?

R.- Saber mantener la compostura en mas de una ocasion comprometida y
ser optimista en la atencion al publico, ya que los clientes en muchas ocasio-
nes vienen con problemas.
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e trata de alimentos completos, que con-

tienen hidratos de carbono, grasas, pro-

teinas, vitaminas y oligoelementos, pero

que estan modificados en alguno o todos

sus principios inmediatos, constituyendo

un grupo heterogéneo de formulas tera-
péuticas para situaciones patoldgicas concretas del
periodo de lactancia.

Estan dirigidas a situaciones patoldgicas en lactan-
tes que cursan con problemas o limitaciones en los
procesos de digestion y absorcion, o bien presentan
intolerancia o hipersensibilidad a algunos de los
componentes de las formulas infantiles.

Al estar dirigidas a cuadros con-
cretos, Su Uso no esta jus-
tificado en lactantes

sanos. La mayoria

estan  financia-
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FORMACION

-

Las férmulas especiales
estdn dirigidas a
situaciones patolégicas
en lactantes

das estatalmente y debe prescribirlas el especia-
lista, mediante un informe donde se haga constar
su indicacion, preparacion y el tiempo aproximado
de tratamiento. Las prescripciones deben ser, ade-
mas, autorizadas por los servicios de inspeccion
de las diversas areas sanitarias.

Formulas modificadas en los
hidratos de carbono. Formulas
sin lactosa

Se trata de formulas infantiles derivadas de

la leche de vaca en las que se ha sustituido
la lactosa por otro hidrato de carbono, habi-

Granada Farmacéutica

tualmente la dextrinomaltosa, o bien, los po-
limeros de glucosa, que presentan la ventaja
de tener un idéntico poder calorico pero con
baja osmolaridad.

La intolerancia a la lactosa puede darse en
situaciones de lesion intestinal, en las que
disminuye el contenido en lactasa, que es
la enzima que desdobla el disacarido, ha-
ciéndolo digerible. Este déficit de lactasa
secundario es transitorio y sigue un curso
paralelo a la recuperacion de la lesion in-
testinal. Debido al efecto beneficioso de la
lactosa sobre la absorcidn de calcio y mag-
nesio, las leches sin lactosa se mantienen
solamente mientras se recupera la actividad
de la enzima.

Una parte de la poblacion sufre, de manera
fisiolégica, una desaparicion permanente
de la lactasa hacia los 3 ¢ 5 afios (hipo-
lactasia racial o de tipo adulto). En esta si-
tuacion, no esta indicada la administracion
de formulas sin lactosa, puesto que a esa

edad la leche puede sustituirse por otros
alimentos lacteos con escaso contenido en
lactosa y que son bien tolerados (como el
yogur y los quesos). De ahi que las formu-
las sin lactosa estén subvencionadas sdlo
hasta los dos afios.

Formulas con modificacion de
las proteinas

Tratan de evitar la alergia a la proteina de
leche de vaca. Pueden tener como fuente
proteica: una proteina vegetal (soja), una
proteina animal distinta de la de la vaca
(colageno de cerdo) o una proteina lactea
(caseina o suero lactico) modificadas por
hidrélisis enzimatica y térmica; consiguien-
do péptidos de menor tamafio molecular,
dependiendo del grado de hidrdlisis. Pos-
teriormente son sometidas a un proceso
de ultrafiltracion, produciendo aminodcidos
péptidos, con reducida antigenicidad v, por
tanto, con menor capacidad de inducir una
reaccion alérgica.
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La mayoria estdan
financiadas estatalmente
y debe prescribirlas el
especialista

Cuando el grado de hidrdlisis es elevado, se
habla de «férmulas extensamente hidroliza-
das» y si el grado de hidrdlisis es bajo, son
las conocidas como «férmulas hipoalergéni-
cas 0 hipoantigénicas».

Por ultimo destacaremos las formulas se-
mielementales, que son las modificadas en
hidratos de carbono, grasas y proteinas.
Estan indicadas en casos de intolerancia
a la leche de vaca con manifestaciones
digestivas, asi como en otros cuadros de
malabsorcion intestinal del lactante, como
el sindrome del intestino corto, el cuadro de
diarrea grave, o la malabsorcion de grasas.
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FORMACION

Alergia alimentaria

N— N

La alergia a los alimentos ocurre cuando el sistema inmunitario reacciona
frente a un alérgeno que es bien tolerado por la mayoria de individuos. El
proceso es el siguiente:

© La primera vez que se ingiere el alimento causante de alergia, el orga-
nismo produce las inmunoglobulinas E (IgE) especificas, dirigidas contra
alguna proteina de ese producto.

* En sucesivas ocasiones, los anticuerpos reaccionaran contra la proteina,
estimulando |a fabricacién de histamina y otros mediadores, que causan
los sintomas de la alergia: urticaria, eccema, angioedemas, dermatitis
atopica y, en raras ocasiones, el shock anafilactico.

Las manifestaciones clinicas en la alergia pueden tener un inicio agudo
durante los primeros 6 meses de vida, con diarrea grave, vomitos, dolores
abdominales, fiebre, etc.; o un inicio tardio que cursa con retraso en el cre-
cimiento (peso y talla), heces voluminosas, distensién abdominal y signos
de malnutricion, como anemia ferropénica (por malabsorcion de hierro) y
de otros nutrientes.

La mitad de las alergias alimentarias se desarrollan en el primer afio de
vida, por lo que la alimentacion del nifio en esta etapa es decisiva para
potenciar las defensas naturales de su organismo frente a alérgenos ali-
mentarios. Por ello se aconsejara mantener la lactancia materna el mayor
tiempo posible y retrasar la introduccion de alimentos potencialmente aler-
génicos, como los que contienen gluten, leche de vaca, huevos, pescado
y soja hasta la edad recomendada, sobre todo cuando hay antecedentes

familiares que predisponen a presentar alergias.

N /
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la fidelizacion
clientes en lo oficina
de farmacia

a palabra fidelizacion nos vie-
ne sonando cada vez mas a los
farmacéuticos desde hace unos
afios. Hasta ese momento era
una palabra poco familiar para
el colectivo. En cambio, si eran
mas habituales términos como compafiero
0 compafera, union, dedicacion, trabajo,

Granada Farmacéutica

D. JESUS BRANDI COTTA
SecreTario DEL COF DE GRANADA

tradicion, perseverancia, solidaridad, y, sobre
todo, una que hace enorgullecer a todo un co-
lectivo: profesionalidad.

Es posible que, antes o después, la fidelizacion
contribuya a una modificacion paulatina de
esas sefias de identidad, al menos tal y como
las hemos conocido tradicionalmente, y con

de

No debemos olvidar
de dénde venimos, y
lo que quizéds sea mads
importante, hacia dénde
debemos ir
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el tiempo se configure como una herramienta
mas que nos ayude en nuestro ejercicio dia-
rio en la oficina de farmacia y en la atencion
a nuestros pacientes. Pero en este proceso
de cambio, quizas sea bueno reflexionar en
voz alta y no olvidar de donde venimos, y lo
que quizas sea mas importante, hacia donde
debemos ir.

Y ello porque algunos compaferos, los me-
nos sin duda, confunden la filosofia de la
fidelizacion de clientes con practicas con-
trarias a la Ley 29/2006, de 26 de julio,
de garantias y uso racional de los medica-
mentos y productos sanitarios. Asi utilizan
las tarjetas, con las que los clientes pueden
obtener puntos canjeables por productos de
parafarmacia, a partir del importe pagado
por medicamentos o en funcion del nimero
de recetas aportadas a la oficina de farma-
cia. Es conveniente recordar que el citado
texto legal prohibe expresamente ofrecer
primas, obsequios, premios, concursos, bo-
nificaciones, descuentos o similares como

métodos vinculados a la promocion o venta
al pablico de los productos regulados en di-
cha Ley.

La verdadera fidelizacién
de clientes tal vez no
consista mds que en

actuar con ética y l6gica

profesional

Por eso pienso que seria bueno que la profesion
reflexionara sobre como ha sido durante estos
afios la verdadera fidelizacion de clientes. Y esa
verdadera fidelizacion tal vez no consista mas
que en actuar con ética y l6gica, algo que sin
duda han valorado y valoran los clientes para
volver a nuestra oficina de farmacia libremente
y por iniciativa propia. Sélo con abrir y cerrar la
farmacia a la hora que tenemos autorizada, con
respetar los turnos de guardia legalmente esta-

blecidos, con que cada compariero se adaptara
a las recetas que cada paciente le lleva libre-
mente, sin forzar su obtencion desde lugares
mas 0 menos lejanos, con exigir la receta mé-
dica para dispensar el medicamento que asi lo
precise, tan s6lo con ser capaces de respetar
a los compafieros, asi conseguimos fidelizar de
una manera de la que todos podriamos sentir-
nos muy orgullosos.

Nuestra profesion tiene mucha historia y antes
que nosotros la ejercieron comparieros, mu-
chos de ellos ilustres boticarios ya fallecidos,
que con su dedicacion, esfuerzo y saber hacer,
forjaron el reconocimiento y respeto hacia la
figura del farmacéutico.

Sirvan estas palabras de un simple boticario
para expresar mi desacuerdo con aquellas
actuaciones que, utilizando la inercia de los
nuevos tiempos, descansan en aspectos eco-
noémicos antes que en las obligaciones éticas
y deontoldgicas que son inherentes a nuestra
profesion.
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al Servicic de la Farmacia

ASESORIA FRANCISCO SUEZA
LABORAL Y FISCAL

C/ San Jerdnima, 14 bajo
18001 Granoda - Sede CO.F
Tifs.: 958 28 B4 41 - 958 20 85 91

ATENCHON AL CLIENTE 901 10 10 15
Emal info@bancofar.es
WEB wwrw.bancofar.es
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