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#Regulación
La red de agencias 
europeas marca sus 
prioridades de cara a 
2025

La red de agencias euro-
peas, que engloba a la 
Agencia Europea del Me-

dicamento (EMA) y a los Jefes 
de Agencias de Medicamentos 
(HMA), acaba de marcar sus 
prioridades de cara a 2025.

Asegurar el suministro 
Unas líneas de acción marca-
das por la experiencia adqui-
rida durante estos meses de 
crisis sanitaria, y que buscan, 
sobre todo, asegurar el acce-
so a los medicamentos y el 
suministro de los mismos. Y 
es que los meses más duros 
de la primera ola de la pande-
mia de la COVID-19 dejaron en 
evidencia las carencias de la 
sanidad europea. La descen-
tralización de la producción 
farmacéutica hacia países 
como China o India ha situa-
do a Europa en una situación 
comprometida, poniendo en 
peligro el suministro de me-
dicamentos en situaciones de 
crisis excepcionales, como la 
pandemia en curso.

Por ello, no es de extrañar 
que los Estados miembro 
busquen ahora recuperar ese 
tejido industrial que se ha 
ido disipando en los últimos 
años. Un tejido industrial que, 
además de generar empleos, 
asegure las cadenas de su-

ministro en todos los países 
de la UE. La estrategia de la 
red de agencias, que ahora 
se publica, sigue la línea de la 
Estrategia Farmacéutica Eu-
ropea. Ambas, buscarán crear 
una Europa de la salud resi-
liente, capaz de responder a 
todas las necesidades de sus 
ciudadanos en materias sani-
tarias.

Liderazgo investigador y 
productivo en la UE
Para que Europa salga refor-
zada de la crisis pandémica y 
económica, es preciso recu-
perar ese liderazgo investi-
gador y productivo que el te-
rritorio ha ido perdiendo con 
los años. Apostar por la inno-
vación y la digitalización con 
más inversiones es el único 
camino para que Europa vuel-
va a liderar la salud global. 

   #Transición energética
La UE concreta con 
17.500 milllones de 
euros de apoyo a las 
regiones

Dicho y hecho. La Unión 
Europea (UE) crea el 
Fondo de Transición 

Justa (FTJ) para mitigar el 
impacto social de 
impulsar una econo-
mía más ecológica. 
El objetivo de neu-
tralidad climática en 
2050 o neutralidad 
de carbono: que se 
vierta tanto carbono 
a la atmósfera como 
se fija por las plan-
tas. Para ello se co-
mienza con una re-
ducción del 60% de 
las emisiones para 
2030, lo que implica 

una transformación industrial 
relevante que impactará en el 
modelo productivo (y econó-
mico). El coste social (el em-
pleo perdido o transformado) 
debe ser una parte crucial del 
cambio de modelo. No se en-
tendería que nos ocupemos 

del clima que afecta a nues-
tras vidas, sin ocuparse del 
impacto de la transformación. 

Las inversiones se cen-
trarán en las energías reno-
vables y las tecnologías de 
almacenamiento de energía. 
También la eficiencia energé-
tica y producción de calor en 
la calefacción urbana.

GSK y Cinfa
El cambio climático también 
está presente en las estra-
tegias de las compañías far-
macéuticas. De entre todos 
los ejemplos, la multinacional 
GSK acaba de anunciar un im-
pacto climático neutro de sus 
actividades productivas para 
2030. Se adelantará 20 años 
al objetivo de la UE.

En el plano nacional, una 
de nuestras empresas líde-
res, CINFA, tiene un Plan de 
Eficiencia Energética y ha fir-
mado un acuerdo con Endesa 
por el que todo el consumo 
de sus relevantes plantas de 
producción utilizará energías 
renovables.

El sector farmacéutico pue-
de ser el espejo en el que se 
mire la industria ubicada en 
España. Los objetivos de la 
UE en relación al cambio cli-
mático pueden convertir a 
España en un contribuyente 
positivo. 

Compañías farmacéuticas y 
ODS
Las compañías farmacéuti-
cas con plantas de produc-
ción en España son un refe-

rente de este avance. Dicho 
avance se ve reflejado en los 
informes semestrales que el 
Reino de España remite a la 
ONU, en relación a los Objeti-
vos de Desarrollo Sostenible. 
Una estrategia política esen-
cial y reforzada por el Gobier-
no de España con acierto.

#AtenciónFarmacéutica
El valor de la 
farmacia rural donde 
el resto de servicios 
fallan

En España, más de 2.100 
farmacias se ubican en 
localidades por debajo 

de 500 habitantes. Ahí donde a 
buen seguro han ido desapa-

reciendo todos 
los servicios 
(empezando 
por los con-
sultorios mé-
dicos), la cruz 
verde sigue en-
cendida.

Además de 
ejercer como 
la única refe-
rencia sani-
taria, los far-
macéuticos y 
farmacéuticas 

rurales realizan muchas otras 
funciones, alejadas de su ra-
zón de ser, pero igual de im-
portantes para la población 
envejecida de estos entornos: 
desde ayudar a un trámite 
administrativo a la configu-
ración de un teléfono. Son 
situaciones diarias. Todas 
ellas basadas en la cercanía 
y confianza que depositan los 
habitantes de los pueblos en 
“su” boticario.

El valor de la farmacia
Por tanto, hay que recordar 
el valor de la farmacia rural 
donde el resto de servicios, 
públicos o privados, fallan. La 
Diputación de Málaga está de-
sarrollando un proyecto con-
tra la “exclusión financiera” 
para que, ante la falta o cierre 

de sucursales bancarias, los 
residentes de pequeños pue-
blos puedan retirar efectivo 
en las farmacias. Habrá par-
tidarios y detractores. Pero el 
argumento de la responsable 
del proyecto, Natacha Rivas, 
es claro: “cuando planteamos 
esta idea vimos que el punto 
en común de todas estas lo-
calidades era la farmacia”. 
La cruz verde es uno de los 
mejores antídotos contra la 
despoblación, y merece ser 
cuidada y correspondida por 
las Administraciones.

#TerapiasAvanzadas
Dos años de 
experiencia con 
terapias CAR-T en 
España

Cuando se cumplen dos 
años de la puesta en 
marcha del Plan Nacio-

nal de Terapias Avanzadas, el 
Ministerio de Sanidad ha que-
rido hacer balande de una de 
las innovaciones más disrup-
tivas de los últimos años (las 
terapias CAR-T). Los resulta-
dos no pueden ser más alen-
tadores. Han sido tratados 
182 pacientes con las CAR-T 
(el 89 por ciento de las soli-
citudes recibidas); y el 60% 
de los pacientes tratados han 
logrado exitus o progreso tras 

la administración de la tera-
pia. Ahora, este Plan pasará 
a integrarse próximamente 
en la Estrategia Nacional de 
Medicina de Precisión, lo que 
propiciará, según Sanidad, 
“que sus metas sean aún más 
ambiciosas”.

La UE quiere recuperar el liderazgo en I+D e 
industrial. 

Se cumplen dos años del Plan de 
Terapias Avanzadas en España.

El sector farmacéutico está ya dando pasos en la 
neutralidad de emisiones.

LGL0
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EDITORIAL
Vacunación: lo difícil empieza ahora
Mucha coordinación, anticipación y, sobre todo, comunicación serán las claves para que las 
estrategias de vacunación sean exitosas y acabar así con la pandemia

Ese primer 
pinchazo, 
esa primera 
vacuna 
administrada, 
representa 
el inicio de 
un momento 
histórico pero 
también el 
comienzo de 
un reto sin 
precedentes

Vísteme despacio que tengo prisa con los test

Margaret Keenan llegó a primera hora del martes 
8 de diciembre al en el Hospital Universitario de 
Coventry, en Reino Unido, para hacer historia. Esta 

mujer de 90 años se convirtió sin quererlo en la imagen 
más famosa del día y, seguramente, será recordada duran-
te muchos años. Porque ese primer pinchazo, esa primera 
vacuna administrada, representa el inicio de un momento 
histórico, pero también el comienzo de un reto sin prece-
dentes: vacunar a todo el planeta para frenar la pandemia 
de la COVID-19. Y es que, si pensábamos que lo difícil era 
conseguir esa vacuna es porque aún no sabíamos (más 
bien no nos preocupaba aún) lo difícil que será conseguir 
que los planes de vacunación funcionen. Se trata de toda 
una oposición para la que muchos sistemas de salud pue-
den no estar preparados.  

En España la fecha marcada en el calendario, al menos 
eso ha asegurado el ministro de Sanidad, Salvador Illa, es 
el 10 de enero. Ahí es cuando empezará todo. El objetivo es 
que en el segundo trimestre de 2021 20 millones de espa-
ñoles estén inmunizados. Teniendo en cuenta que se esti-
ma que al año en España se administran unas 15 millones 
de vacunas, ¿es un objetivo que se podrá conseguir fácil-
mente? Seguramente no. Exigirá de una coordinación entre 
el Gobierno central y las autonomías nunca antes vista. Al-
macenar las vacunas, realizar la citación de los ciudadanos, 
administrarlas y, uno de los aspectos más importantes, re-
gistrar esas vacunaciones, son algunos de los retos que se 
presentan por delante. Pero, sin duda, el más preocupante 
es el de conseguir que la población acuda al llamamiento. 
Aquí, sin duda, vamos tarde. Tenemos los argumentos: las 
vacunas son seguras, y así lo muestran los ensayos clíni-

cos, y los beneficios de la vacunación no son sólo sanita-
rios, sino también económicos y sociales. Fracasar sería 
alargar una crisis sanitaria y económica sin precedentes.

La pregunta es: ¿Cómo hacerlo?. Aquí los medios de 
comunicación tenemos un papel importante, e incluso se 
podría decir que decisivo. Posiblemente la información “al 
minuto” a la que estamos acostumbrados no ayude, sobre 
todo cuando se hable de las posibles reacciones (si las hu-
biera), pero tampoco ayudaría una falta de previsión de las 
administraciones. El único camino es la transparencia y la 
concienciación. Sin eso, fracasaremos.

Una de las características  de los 
test de antígenos en la detec-
ción de casos positivos es que 

combinan rapidez (en la obtención de 
resultados, con apenas 15 minutos de 
espera) con seguridad (presentan una 
sensibilidad superior al 90 por ciento 
próxima a las de las PCR).

Estos test son un ejemplo, por tan-
to, de que rapidez y seguridad no son 
incompatibles y pueden combinarse. 
Justo lo contrario que el parecer que 
tiene el Ministerio de Sanidad a la 
hora de valorar el plan presentado por 
la Comunidad hace ya más de dos se-
manas para poder realizar este mismo 
tipo de pruebas diagnósticas en far-
macias dentro de cribados comunita-
rios, de cara a su estudio y validación. 
“Procederemos (responderemos) con 
seguridad, no con prisas”, indicaba 
el propio ministro de Sanidad en su 
más reciente respuesta (al cumplirse 
12 días de la propuesta) al ser cues-
tionado por los medios por los plazos.

Días antes, el Gobierno madrileño 
insistía en reclamar una pronta res-
puesta. Basta recordar el elocuente 
mensaje de su viceconsejero de Salud 
Pública, Antonio Zapatero: “Estamos 
perdiendo el tiempo; nos urge una 
respuesta”.

En esta suerte de ten con ten —con 

una pandemia mediante que exige ac-
ciones, no conviene obviar—, si desde 
el Gobierno de Madrid se pide acele-
rar, el Ministerio opta por el ralentí. Si 
desde la Puerta del Sol se insiste en 
la urgencia, en el Paseo del Prado se 
alude a la seguridad. ¿Y si todo ello es 
compatible y no excluyente?

Hay otro detalle que conviene 
apuntar: las reticencias del ministro 
de Sanidad a adentrarse o dar amplias 
explicaciones cuando se le cuestiona 
por el plan de Madrid en torno a los 
test de antígenos en farmacias. Illa, 
quien domina la oratoria, suele apos-
tar por ofrecer amplias y detalladas 
argumentaciones en sus compare-
cencias públicas (el análisis de las 
mismas es subjetivo). 

Sin embargo, cuando se le cues-
tiona por esta posibilidad, apenas 
dedica unos segundos en la valora-
ción. ¿Nada nuevo que aportar a lo ya 
dicho? ¿O patada a seguir? ¿O un sín-
toma preludio de la futura respuesta?

Madrid pide 
celeridad en 
la respuesta 
a su plan 
para hacer 
test de 
antígenos en 
farmacias y 
el Ministerio 
apuesta por 
la calma. 
Pero la 
realidad 
es que han 
pasado ya 
dos semanas
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DIAGNÓSTICO DE SARS-COV-2 EN FARMACIAS

La urgencia no va en detrimento de la 
seguridad

La administración sanitaria de la Comuni-
dad de Madrid sigue a la espera de saber 
si el ministerio les autoriza la realización 

de test diagnósticos en farmacia. Dicha estrate-
gia resulta crucial para el cribado poblacional de 
asintomáticos.

El ministro Salvador Illa ha afirmado que lo ha-
rán “con seguridad y no con prisas”. A estas al-
turas sabemos que, si estamos saliendo de esta 
crisis pandémica, es porque se han tomado deci-
siones rápidas y eficaces, valorando los riesgos 
en cada momento.

El ministerio recuerda de manera frecuente que 
no hay que precipitarse en la toma de decisiones. 
Parece razonable que, cuando se trata de investi-
gar una vacuna, se tome el tiempo necesario.

El riesgo de darse prisa en investigación es que 
la seguridad se vea afectada, o que los datos re-
copilados tengan lagunas. Por esa razón, algunas 
vacunas eficaces y seguras van a volver a repetir 
ensayos, con el consiguiente retraso. Se trata de 
asegurar que la información recopilada de los estu-
dios, en todos los rangos de edad, es la adecuada.

De los encuentros digitales de estos días con 
los mejores hospitales de España y sus equipos 

sanitarios, hemos podido comprobar que la agi-
lidad y rapidez ha sido determinante en la lucha 
contra la Covid-19. De procesos, seguridad y pro-
tocolos no hay un colectivo que sepa más que el 
personal sanitario. La decisión de cambiar pro-
tocolos sobre la marcha, disminuyendo riesgos, 
pero transformando lo que no funcionaba, ha 
salvado muchas vidas.

Por ejemplo, una médico intensivista de un 
hospital de referencia estaba viendo cómo se 
morían sus pacientes. Debía tomar decisiones, y 
ninguna pasaba por esperar a la publicación en 
The Lancet de cómo evitar la “tormenta de cito-
quinas”. ¿Prima la urgencia sobre la seguridad? 
Se trata de una decisión habitual en medicina: 
evaluar el riesgo que supone y el beneficio que 
aporta.

La Comunidad de Madrid ha elaborado un plan 
en el que la farmacia es un complemento clave 
de la búsqueda de asintomáticos. Ahora, con una 
curva de incidencia acumulada que baja, tras un 
pico reciente, es necesario localizar a los asinto-
máticos portadores del coronavirus.

Cuando estamos por debajo de los 200 ca-
sos positivos por 100.000 habitantes, un plan de 

identificación de asintomáticos podría prevenir 
un rebote futuro. Más relevante cuando aún no 
disponemos de la vacuna. ¿Resulta urgente to-
mar esta decisión? ¿Es un riesgo que las farma-
cias no sepan interpretar una prueba? No parece 
que ese riesgo sea relevante y tampoco que se 
pueda producir de manera generalizada. ¿Es un 
riesgo que un farmacéutico o farmacéutica se 
contagie? No más riesgo que el que tienen ahora 
atendiendo a toda la población, entre los que hay 
también asintomáticos que acuden a la farmacia.

No, el ministro Salvador Illa no ha sido capaz 
de explicar el riesgo al que alude en relación a los 
test en farmacias, y la supuesta seguridad que 
debe prevalecer. Bajo el pretexto de la seguridad, 
está demorando una decisión que apunta a que 
será muy condicionada, limitada y no pemitirá 
el despliegue que quiere la Comunidad de Ma-
drid. Es cierto que hay intentos de politización de 
uno y otro lado, pero parece que la decisión de 
los diagnósticos rápidos en farmacia responde 
a este juego. Si no, no se entiende que sea tan 
complicado tomar la decisión, y le preocupe tan-
to al ministro la seguridad (aún por aclarar).

La estrategia de identificación de asintomáti-
cos resulta clave en estos momentos. Y las far-
macias pueden detectarlos con una seguridad 
alta con los test de diagnóstico rápido, en la mis-
ma farmacia. Conozco muchas personas que re-
currirán a las farmacias ante sospecha de haber 
estado en contacto. Si dejamos que los sintomá-
ticos se dirijan a un centro sanitario, los asinto-
máticos pueden acudir a las farmacias y tener un 
resultado rápido y de alta fiabilidad.

Los asintomáticos no identificados están con-
tagiando a una parte de los futuros muertos por 
Covid-19 de los próximas 8 semanas. Y detectar-
los evitaría muertes. Esa es la única seguridad 
que en estos momentos debería prevalecer en la 
toma de decisiones del ministerio.

Santiago 
de Quiroga
Editor de El Global
	 @santidequiroga

Cada día en tu mail

Suscríbete gratis a nuestra newsletter en:
www.elglobal.net
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Calendarios vacunales: así son los de 
Portugal, Italia, Reino Unido y España
Aunque en Europa los planes de vacunación no difieren mucho, sí lo hacen las vacunas que se incluyen o no 

Cada país tiene sus propias pautas de 
vacunación y, aunque en Europa los 
planes no difieren mucho, sí lo hacen 
las vacunas que se incluyen o no en los 
calendarios vacunales, financiadas con 
fondos públicos. El Global ha realizado 
un análisis comparativo del calenda-
rio vacunal de España respecto a los de 
Portugal, Italia y Reino Unido.

Destacan tres vacunas que brillan por 
ausencia en el calendario vacunal espa-
ñol, pero que sí están incluidas en los de 
los otros tres países europeos. Se trata 
de Bexsero (vacuna contra la meningitis 
B) y la vacuna contra el rotavirus. Ade-
más, la vacuna contra el virus del papi-
loma humano (VPH) se administra para 
niños y niñas en la mayoría de países, 
mientras que el calendario vacunal de 
España solo la incluye en niñas.

Vacuna contra la meningitis B
Reino Unido fue el primer país en incluir 
Bexsero tras demostrar una eficacia del 
75 por ciento. Allí se administra esta va-
cuna desde 2015 y, según su calendario 
de vacunación de 2020, se hace en tres 
dosis: a las ocho semanas, a las 16 se-
manas y al año de nacer. Por su parte, 
Italia también la incluyó en su calendario 
en 2017 (3 o 4 dosis en el primer año de 
vida). Y Portugal, este 2020 ha introdu-
cido por primera vez en su calendario 
Bexsero, además de las vacunas contra 
el rotavirus y contra el VPH. Respecto a 
España, aún es reacia a introducir Bex-

sero en su calendario. Solo Canarias, 
Melilla y Castilla y León la ofertan en sus 
servicios de salud desde hace tiempo, 
y Andalucía la incluirá en 2021. Para el 
resto de CC.AA, cuesta unos 100 euros.

Vacuna contra el rotavirus
La vacuna contra el rotavirus, principal 
causa de gastroenteritis en niños, se in-
cluye en el calendario británico para ad-
ministrar en dos dosis: a las 8 y a las 12 

semanas de nacer. Por el contrario, Por-
tugal solo la aplicará a grupos de riesgo 
y a partir de diciembre de 2020. Y en Ita-
lia, se administra desde hace tres años 
en dos o tres dosis, según el tipo de va-
cuna, entre los 3 y los 7 meses de edad.

Virus del Papiloma Humano
En Portugal, la vacuna contra el VPH an-
tes estaba cubierta por el programa de 
vacunación únicamente en niñas para 

prevenir el cáncer de cuello uterino. Aho-
ra también se administrará a todos los 
niños de 10 años. Así, Portugal se alinea 
con Italia y Reino Unido, donde también 
se administra tanto a niñas como a ni-
ños de entre 12 y 13 años.

En España, aunque la vacuna contra 
el VPH está incluida en el calendario, 
solo se administra a niñas. Pero algunas 
CC.AA (Madrid, Galicia, Canarias, Astu-
rias o Navarra) también incluyen a niños.

 MÓNICA GAIL
 Madrid
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Portugal muestra la efectividad de Bexsero mientras 
España continúa sin publicar datos sobre su estudio
La vacuna 4CMenB es la única que se usa para prevenir la meningitis B en niños pequeños

 MÓNICA GAIL
 Madrid

La vacuna contra el meningococo del 
grupo B de 4 componentes, 4CMenB 
(Bexsero, por su nombre comercial), es 
la única que se usa para prevenir la En-
fermedad Meningocócica Invasiva (EMI) 
del grupo B en niños pequeños.

Y es que cada vez son más los estu-
dios que demuestran su eficacia. El úl-
timo país en publicar datos robustos 
sobre ello ha sido Portugal. Los resulta-
dos del estudio PT-BEST, publicados en 
JAMA, la revista de la Asociación Médi-
ca Americana, muestran que la vacuna 
4cMenB es efectiva en la prevención de 
la EMI por serogrupo B en lactantes, ni-
ños y adolescentes hasta 18 años.

La efectividad vacunal estimada es 
del 79 por ciento en los pacientes que 
recibieron al menos dos dosis. Este dato 
supera al registrado en Reino Unido en 
su momento, donde la vacuna logró una 
efectividad del 75 por ciento.

Este estudio evalúa, por primera vez, 
la efectividad de la vacunación con 
4CMenB frente a la EMI provocada por 
serogrupo B en un amplio grupo de edad, 
desde lactantes a partir de dos meses, 
hasta adolescentes de 18 años. Ade-
más, es el primer estudio publicado don-
de se analizan las consecuencias de la 
EMI, en términos de mortalidad y secue-
las, del grupo de vacunados respecto al 
de no vacunados. De hecho, tanto en el 
grupo de sujetos parcialmente vacuna-
dos como en el de los que completaron 
correctamente la vacunación, no se re-
gistraron ni fallecimientos ni secuelas. 

Durante el periodo de desarrollo del 
estudio, la vacuna 4CMenB no estaba fi-
nanciada, pues no se encontraba inclui-
da en el Plan Nacional de Vacunación 
portugués. Actualmente, desde el pasa-
do 1 de octubre, la vacuna 4cMenB está 
incorporada a las recomendaciones de 
vacunación de Portugal.

Efectividad en Reino Unido
Un estudio publicado en ‘The New 
England Journal of Medicine’ en enero de 
2020 sobre la vacunación de lactantes 
con 4CMenB en Reino Unido mostró re-
sultados positivos en niños, concluyendo 
que la protección tras tres dosis de la va-
cuna se mantuvo, al menos, dos años. La 
Agencia de Salud Pública de Reino Unido 
cifró en un 75 por ciento la reducción de 
casos de meninigitis B en la población. 

Paralelamente, en Australia, se publi-
có el estudio B Part of It —el más grande 
en población adolescente sobre por-
tación de bacterias meningocócicas—, 
que mostró una reducción de los casos 
de la enfermedad en los adolescentes 
vacunados. Cabe destacar que no se ob-
servaron efectos sobre las bacterias que 
este grupo porta habitualmente tanto en 
la nariz como en la garganta y que son 
claves para la transmisión de la enfer-

medad. Además, las conclusiones del 
estudio reflejaron la necesidad de vacu-
nar a lactantes y adolescentes de tal for-
ma que estén adecuadamente protegi-
dos ante la enfermedad meningocócica.

Efectividad en Italia
Tras los buenos datos de Reino Unido, 
Italia se sumó a probar la efectividad de 
Bexsero realizando su estudio. Toscana 
y Véneto introdujeron la vacuna en 2014 
para los niños de 2, 4, 6 y 12-13 meses, y 
en 2015 para los de 7, 9 y 15 meses.

El estudio observacional en Italia 
abarcó cinco años (2014-2018). Según 
los datos publicados en MDPI, editor de 
revistas científicas, 4CMenB tiene una 
eficacia muy alta en Italia. La efectivi-
dad en la población total fue del 93.6 por 
ciento en Toscana y del 91 por ciento en 
Véneto. Estos hallazgos confirmaron los 
de Reino Unido.

Estudio en España
En nuestro país aún continúa el deba-
te sobre la inclusión de la vacuna de la 
meningitis B en el calendario vacunal y 
su financiación e implantación gratuita. 
Canarias, Melilla y Castilla y León ya la 
ofertan en sus servicios de salud desde 
hace tiempo, pues decidieron implantar 
Bexsero de manera unilateral. Además, 
Andalucía incluirá la vacunación frente a 
la meningitis B en 2021. Así se estable-
ce en el Proyecto de Presupuestos para 
2021 de la Consejería de Salud y Fami-
lias presentado el pasado noviembre.

Tras los prometedores resultados 
obtenidos en distintos países, España 
finalmente decidió en 2019 comenzar 
un estudio nacional para comprobar 
la efectividad de Bexsero. Pero, un año 
después, aún no se han publicado datos 
ni se ha proporcionado ninguna infor-
mación al respecto.

 MÓNICA GAIL
 Madrid

El IV Foro de Salud Pública dará las claves para 
mejorar la vacunación en adultos en pandemia

Este año, la vacunación es más impor-
tante que nunca y será clave para acabar 
con la pandemia. Pero también será más 
difícil al enfrentarnos a vacunas nuevas 
que plantean algunos retos. En primer 
lugar, aún no se sabe con certeza cuán-
do se autorizarán vacunas seguras y 
eficaces en España ni cuándo se podrán 
administrar. Dependerá de las vacunas 
que finalmente dispongamos, los grupos 
de población a los que podamos vacu-

nar con cada una de ellas. “Si en el ensa-
yo clínico de una vacuna no han metido a 
ningún niño, no tiene la misma evidencia 
que otra vacuna en cuyo ensayo clínico 
sí han considerado a esta población”, 
explicaba José Martínez Olmos, ex se-
cretario general de Sanidad, en una en-
trevista a El Global. Según el tipo de va-
cuna, ésta se usará en el segmento de 
población donde dé buenos resultados.

Otra cuestión es la logística y distri-
bución. Almacenar vacunas a tempera-
turas extremas puede suponer un desa-
fío, aunque todas las vacunas no serán 

iguales y no necesitarán ser conserva-
das con el mismo frío.

Una buena cobertura vacunal
Una vez superados estos pasos, para 
que una vacuna sea efectiva hay que lo-
grar una buena cobertura vacunal. Para 
ello, se necesita la confianza de la pobla-
ción y hacer una buena comunicación.

De todo ello tratará el IV Foro de Salud 
Pública: ‘Hacia la mejora de la vacuna-
ción en los adultos en tiempos de pan-
demia’, organizado en colaboración por 
Fundamed y GSK España. Se celebrará el 

próximo 16 de diciembre, a las 16.00 ho-
ras, y en él se arrojará algo de luz a la in-
certidumbre que ha traído la COVID-19.

Si en el III Foro de Salud Pública, 10 
especialistas en vacunación de distintas 
CC.AA pusieron el foco en la vacunación 
en grupos de riesgo, este año el IV Foro 
se centrará en los adultos. Ángel Gil, ca-
tedrático de Medicina y Salud Pública, 
abrirá el encuentro en el que participarán 
distintos expertos en Salud: José Javier 
Castrodeza, ex secretario general del 
Ministerio de Sanidad; David Cantarero, 
responsable del Grupo I+D en Economía 
de la Salud del IDIVAL; María Fernán-
dez-Prada, vocal de la Asociación Es-
pañola de Vacunología (AEV); y Manuel 
Méndez Díaz, del departamento de Salud 
Pública del Gobierno de Aragón.
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Las agencias europeas de medicamentos 
ponen el foco en 6 áreas estratégicas
La estrategia está alineada con los temas que fija la Estrategia Farmacéutica de la UE

La EMA y los Jefes de Agencias de Me-
dicamentos (HMA) han publicado su 
estrategia conjunta para los próximos 
cinco años (hasta 2025), después de su 
adopción por parte del Consejo de Admi-
nistración de la HMA y la EMA. 

La estrategia de la red de agencias de 
medicamentos europeas se desarrolló en 
consulta con la Comisión Europea y los 
temas clave están alineados con los que 
marcó la Estrategia Farmacéutica de la UE.

El primer objetivo que destaca la EMA, 
la disponibilidad y accesibilidad de me-
dicamentos, se antoja el más acuciante 
tras lo vivido por la COVID-19. Por eso, 

la estrategia detalla cómo la red europea 
de reglamentación de medicamentos 
puede continuar permitiendo el suminis-
tro de medicamentos seguros y eficaces 
que satisfagan las necesidades de los 
pacientes frente a los distintos desafíos 
o amenazas a la salud.

“La pandemia ha destacado el papel 
fundamental de la regulación de los me-
dicamentos para la protección de la sa-
lud pública”, ha asegurado Emer Cooke, 

directora ejecutiva de la EMA. Según ha 
destacado, la falta de disponibilidad de 
medicamentos, “ya sea porque no se co-
mercializan o debido a interrupciones en 
el suministro”, supone serias amenazas 
para la salud tanto para la de los huma-
nos como para la de los animales.

“Esta estrategia garantiza que una-
mos nuestras fuerzas en toda la UE para 
lograr mejoras tangibles para los ciuda-
danos“, ha recalcado Emer Cooke.

Objetivos definidos
La estrategia identifica los objetivos 
para cada una de las áreas definidas. Se 
traducirán en acciones concretas en los 
planes de trabajo detallados de la EMA 
y las autoridades nacionales competen-
tes de los Estados miembro de la UE en 
los próximos cinco años. 

También considera algunos de los de-
sarrollos recientes relacionados con la 
COVID-19. Así, se han incorporado más 

aprendizajes de la pandemia, que se ten-
drán en cuenta en los planes de trabajo 
posteriores de forma continua.

Las áreas temáticas clave y los de-
safíos identificados en la estrategia se 
presentaron y debatieron con organi-
zaciones de pacientes, consumidores 
y profesionales de la salud en marzo de 
2020. Mientras, las partes interesadas 
de la industria, el mundo académico y 
la veterinaria contribuyeron a través de 
una consulta escrita.

Revisión de la estrategia
La red revisará la estrategia después de 
18 meses para considerar si las metas y 
los objetivos siguen siendo apropiados. Si 
fuera necesario, los ajustará y actualizará.

“Debemos mantenernos al día con 
los cambios y desarrollos sociales para 
poder continuar cumpliendo nuestra 
misión con éxito, con el uso más efi-
ciente de los recursos y conocimientos 
disponibles”, ha dicho Thomas Sende-
rovitz, presidente del Grupo de Gestión 
de Agencias de Jefes de Medicamentos. 
“Es un documento dinámico, nos ayuda-
rá a trabajar juntos en toda la red para 
lograr este objetivo”, ha señalado.

España distribuirá 
129 millones para 
planes y programas 
sanitarios

El Consejo de Ministros ha acordado 
la distribución de distintos créditos, 
por más de 129 millones de euros, 
entre las comunidades autónomas 
para financiar y poder llevar a cabo 
distintos planes y programas sani-
tarios.

Distribución de los créditos
En concreto, se han formalizado los 
criterios objetivos de distribución. 
También se ha adoptado la distri-
bución resultante de créditos por un 
importe de 121.187.110 euros entre 
las CC.AA para la financiación del 
programa de desarrollo de medidas 
para mejorar la eficiencia y la soste-
nibilidad del SNS.

Para financiar el Plan Anual de 
Trabajo 2020 de la Red Española 
de Agencias de Evaluación de Tec-
nologías Sanitarias y Prestaciones 
del SNS, se ha asignado un total de 
3.575.000 euros. La distribución de 
esta cantidad se realizará entre las 
comunidades de Andalucía, Aragón, 
Canarias, Cataluña, Galicia, Madrid y 
País Vasco.

Respecto a la aplicación presu-
puestaria del Ministerio de Sanidad 
destinada al programa de reasenta-
miento y reubicación de refugiados 
se ha acordado la distribución de 
1.750.000 euros. Este crédito se dis-
tribuirá entre todas las comunidades 
y ciudades autónomas.

Otro de los créditos, de 2.818.070 
euros, está destinado a financiar 
estrategias frente a enfermedades 
raras y enfermedades neurodege-
nerativas y de la vigilancia en salud. 
Corresponden al ejercicio 2020 y se 
repartirán entre todas las CC.AA, a 
excepción del País Vasco y Navarra, 
por su tratamiento como carga asu-
mida en el cálculo del cupo de cada 
una de estas dos CC.AA.

Otras contribuciones
Por otra parte, se ha acordado el abo-
no de la contribución económica co-
rrespondiente a la anualidad de 2020, 
al Instituto Federal de Alemania de 
Medicamentos y Productos Sanita-
rios, con referencia a la aplicación in-
formática ‘Communication and Trac-
king System’ (CTS), por un importe de 
17.763,12 euros.

Finalmente, el Gobierno también 
ha autorizado el abono de la contri-
bución económica, correspondien-
te desde el mes de abril 2020 hasta 
marzo 2021, al ‘Health Products 
Regulatory Authority’ (HPRA) con 
referencia a la aplicación informáti-
ca ‘Common Eurpoean Submission 
Portal’ (CESP), por importe de 35.000 
euros.

 MÓNICA GAIL
 Madrid

 MÓNICA GAIL
 Madrid

Emer Cooke: “La pandemia 
ha destacado el papel 

fundamental de la regulación 
de los medicamentos”

Thomas Senderovitz: “Es un 
documento dinámico que nos 
ayudará a trabajar juntos en 

toda la red”

Seis áreas prioritarias
	 Disponibilidad y accesibilidad de los me-

dicamentos.
	 Análisis de datos, herramientas digitales 

y transformación digital.
	 Innovación.
	 Resistencia a los antimicrobianos y otras 

amenazas emergentes para la salud.
	 Desafíos de la cadena de suministro.
	 Sostenibilidad de la red y excelencia ope-

rativa.
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Autocuidado: Anefp reúne un total de 2.645 
participantes en actividades de formación
Digitalización, marketing, regulatory y comunicaicón han sido las principales áreas de interés a lo largo de 2020
DANIELA GONZÁLEZ
Madrid

Las actividades organizadas por el 
Área de Formación de la Asocia-
ción para el Autocuidado de la Salud 
(Anefp) ha reunido a un total de 2.645 
asistentes participantes desde que se 
puso en marcha la iniciativa en 2013. 
Hasta diciembre de 2020 se han orga-
nizado 68 actividades de formación, 
de las cuales 47 corresponden al for-
mato aula y 21 a conferencias, con 
una media anual de 370 asociados.

Así lo ha señalado un comunicado 
de la asociación que estima la valora-
ción media de las actividades de for-
mación en torno a 4,2 puntos sobre un 
máximo de 5. Esta situación ha sido 
valorada por el director general de la 
asociación que reúne a las principa-
les compañías del sector, Jaume Pey, 
que destaca el interés de los ponen-
tes y de los temas tratados.

Principales intereses en autocuidado
Desde la asociación indican que, en 
2020, las actividades de formación 
de anefp se han centrado en áreas 
temáticas como la digitalización de 
la industria del autocuidado, nuevas 
estrategias de marketing y comunica-
ción o el marco regulador del sector.

“Queremos que nuestras activi-
dades de formación proporcionen la 
oportunidad de analizar nuevas ten-
dencias dentro del sector del autocui-
dado”, ha explicado Nuria Sastre, Di-
rectora de Comunicación y Formación 

de anefp. En este sentido, la experta 
ha puesto especial énfasis en las cir-
cunstancias vividas durante este año 
2020. Durante este año ha destacado 
“todo lo relacionado con la digitaliza-
ción, que ha tenido una especial im-

y las oportunidades que representa la 
red social Tik Tok, el acceso al con-
sumidor chino a través de la platafor-
ma Tmall Global y la importancia del 
branding para las compañías de auto-
cuidado.

EL GLOBAL
Madrid

El Beauty Innovation Days 
abordará los últimos avances en 
cosmética

Más de 600 profesionales y 30 empre-
sas expositoras han confirmado ya su 
asistencia a la sexta edición de Beau-
ty Innovation Days, que se celebrará 
del 26 al 29 de enero, organizado por 
el Beauty Cluster y con la colabora-
ción de anefp, entre otras entidades 
nacionales e internacionales. 

Este evento anual de innovación re-
ferente en el sector de la belleza, se 
desarrollará en inglés y en formato vir-
tual, recogerá las últimas novedades 
en toda la cadena de valor y conec-
tará a participantes de todo el mundo 
interesados en innovación cosmética, 
perfumería o cuidado personal. 

parte de la octava edición del ‘Cosme-
tics Formulation eForum’, que tendrá 
lugar en el marco del 6BIDs. El colofón 
lo pondrá la segunda edición del ‘Foro 
de Inversión para Startups’, en el que 
se presentarán diferentes proyectos 
de nueva creación en busca de finan-
ciación en el ámbito de la cosmética, 
perfumería o cuidado personal.

El programa científico contará con 
inspiradoras sesiones magistrales de 
expertos internacionales, destacan-
do la presentación de los principales 
lanzamientos innovadores mundiales 
en skin care, hair care y body care 
por parte de Mintel. Además, entre 
los más de 50 ponentes internaciona-
les, ha confirmado su participación el 
Profesor Desmond Tobin, director del 
Charles Institute of Dermatollogy del 
University College de Dublín, que im-
partirá una masterclass sobre colora-
ción del cabello y envejecimiento.  

Además, se presentarán más de 40 
proyectos innovadores en formato ele-
vator pitch por parte de la industria, re-
presentando toda la cadena de valor, 
con la presencia de empresas clave 

del sector. La hiper-personalización, 
la inteligencia artificial en la belleza, 
la sensorialidad y la investigación en 
nuevas texturas o las últimas innova-
ciones en packaging cosmético son 
algunas de las temáticas que comple-
tarán la agenda de este año. Asimis-
mo, se darán a conocer los últimos 
lanzamientos en formulación, como 

portancia”.
En este sentido, destacan las se-

siones de formación dedicadas a la 
figura de los influencers en el ámbito 
de la salud, la expansión del autocui-
dado en la farmacia española, el reto 
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Complementos alimenticios en Latinoamérica: un 
mercado por descubrir y con un consumidor exigente
Anefp aborda las oportunidades que ofrece el mercado lationamericano para las empresas españolas 
DANIELA GONZÁLEZ
Madrid

El consumidor latinoamericano de 
complementos alimenticios es “muy 
exigente”, valora mucho que el pro-
ducto responda a sus necesidades 
y pide una promoción “realista y que 
explique claramente qué proporcio-
nan los suplementos”. Así lo ha ma-
nifestado Javier Morán, colaborador y 
asesor de  la Asociación para el Au-
tocuidado de la Salud (Anefp) en el 
sector de complementos alimenticios, 
durante el webinar “Complementos 
alimenticios en Iberoamérica: prepa-
rados para exportar”.

“El mercado latinoamericano supo-
ne una oportunidad natural de expan-
sión para las empresas españolas del 
sector del autocuidado”, ha indicado 
Jaume Pey, director general de Ane-
fp. No obstante, Pey advierte del error 
que supone considerar a América La-
tina un mercado unitario.

En este sentido, Morán destaca 
la región como un “mercado emer-
gente para el sector de este tipo de 
productos””. Brasil y México son los 
mercados más potentes, según un 
comunicado de la asociación, aunque 
destacan por otra parte Chile y Co-
lombia por su rápido crecimiento en 
los últimos años.

Además, el experto señala que “es 
un mercado muy complejo”, en el que 
los consumidores pueden adquirir 
complementos alimenticios en dife-
rentes canales: gran consumo, co-
mercios tradicionales y farmacias.

Complementos alimenticios más consumidos
Las categorías de complementos 
más consumidas son las vitaminas, 
los suplementos a base de plantas, 
los productos para el control de peso 
y la suplementación deportiva. Así lo 
ha indicado Morán, quien cita también 
los productos de suplementación de 
energía, “muy importantes en un área 
geográfica en la que todavía hay mu-
cho trabajo manual”.

Este experto precisa que los con-
sumidores de América Latina se pre-
ocupan especialmente por prevenir 

Un consumidor más conectado y regulado
Morán también reconoce que el con-
sumidor latinoamericano está cada 
vez más informado “y más conecta-
do”, es muy selectivo, tiene poca fide-
lidad a las marcas y “sobre todo, quie-
re prevenir enfermedades”.

Este experto señala la importan-
cia del factor precio en el mercado 
latinoamericano. “Este mercado es 
muy barato, especialmente en com-
paración con el de fármacos, por lo 
que el factor precio adquiere un ca-
rácter fundamental”, ha explicado. 
Además, recomienda ir acompañado 
de un socio local que conozca las pe-
culiaridades de cada país, “pues de 
lo contrario, es muy difícil tener éxito 
allí”.

Por último, Morán ha repasado la 
legislación de los complementos ali-
menticios en Latinoamérica. En este 
sentido, comenta que la mayoría de 
los países siguen las indicaciones del 
Codex Alimentarius de la Organiza-
ción de las Naciones Unidas para la 
Agricultura y la Alimentación (FAO) y 
la Organización Mundial de la Salud 
(OMS).

No obstante, en los últimos años 
diferentes países como Argentina, 
Brasil, México, Chile o Perú han desa-
rrollado su propia legislación respecto 
a los complementos alimenticios, en 
muchos casos estableciendo requisi-
tos más estrictos que los del Codex 
Alimentarius respecto al porcentaje 
de ingredientes activos y respecto a 
las declaraciones de salud de estos 
productos.

enfermedades y por el bienestar fu-
turo. A pesar de ello, indica que “no 
siempre hay una correlación clara 
entre las preocupaciones de los con-
sumidores y el nivel de padecimiento 
de las diferentes enfermedades”.

Por este motivo, Morán recomien-
da a las empresas interesadas en 
comercializar complementos alimen-
ticios en América Latina que “presten 
mucha atención a las asociaciones 
que hacen los consumidores respec-
to a los beneficios de los ingredientes 
funcionales”.

DANIELA GONZÁLEZ
Madrid

La marca, clave para conectar con el consumidor

Una marca no es solo un nombre, un 
logotipo o una identidad visual, sino 
que incluye también el conjunto de 
sentimientos y percepciones que tie-
ne el consumidor a partir de sus expe-
riencias con los productos y servicios 
que ofrece la empresa. En esta línea, 
Manuel Fernández-Villaverde, res-
ponsable de Consultoría Estratégica y 
Medical Affairs de VMLY&Rx, recuer-
da que la marca es el principal activo 
intangible de cualquier empresa.

Así lo ha señalado durante el webi-
nar organizado por la Asociación para 
el Autocuidado de la Salud (anefp) en 
colaboración con VMLY&Rx, agencia 
de comunicación especializada en el 
sector de la salud, para analizar la im-
portancia del branding o la gestión de 

marca para las compañías del sector 
de autocuidado. Esta sesión se en-
marca dentro de las actividades for-
mativas que organiza anefp para sus 
asociados, que han participado más 
de 60.

cuidado”, asegura Jaume Pey, director 
general de Anefp.

Fernández-Villaverde ha destacado los 
valores, la personalidad y la esencia como 
los pilares fundamentales de una marca, 
“como un ADN” con el que se sienta iden-
tificada y que guíe los propósitos.

“El branding nos abre la puerta de con-
seguir un significado poderoso que nos da 
la posibilidad de competir, de conectar…
de importarle a alguien, porque de eso va 
una marca”, ha añadido.

Por último, el responsable de Consulto-
ría Estratégica de VMLY&Rx recomienda 
definir la personalidad de la marca y el rol 
que va a adoptar con los consumidores.

“¿Queremos ser formales o divertidos? 
¿Vamos a dirigirnos a ellos como si fué-
ramos una autoridad o como un amigo? 
Todo esto nos va a ayudar a definir lo que 
somos y lo que no somos como marca”, 
ha detallado Fernández-Villaverde. Para 
ello, aboga por dotar a las marcas de una 
voz propia “que nos servirá para estable-
cer cómo nos vamos a dirigir a los consu-
midores”.

El ADN de la empresa
“En consumer health tenemos una 
larga tradición de construir marcas, es 
una de las fortalezas de nuestro sector 
y por eso desde anefp trabajamos para 
defender el valor de las marcas de auto-
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Las restricciones asociadas a la COVID-19 afectan 
negativamente al Consumer Health
El informe mensual de Iqvia revela un descenso en valores del 0,1 por ciento, y en unidades del 0,9 por ciento en Consumer Health
NIEVES SEBASTIÁN
Madrid

EL GLOBAL
Madrid

La consultora especializada Iqvia ha 
presentado su “Informe Mensual del 
Mercado de la Farmacia Española” 
con datos del mes de octubre. Estos 
revelan que en el acumulado de los 
últimos doce meses, el mercado far-
macéutico presenta un crecimiento 
del 0,7 por ciento en valores y un de-
crecimiento en unidades del 1,3 por 
ciento, excluyendo geles hidroalco-
hólicos, mascarilllas y guantes proce-
dentes de fabricantes que no operan 
en España.

Estos valores se encuentran por de-
bajo del mismo periodo del año pasa-
do; en concreto, comparando el mis-
mo mes de los dos años, en 2020 se 
observa un decrecimiento del 1,8 por 
ciento en valores y del 4,6 por ciento 
en unidades.

Descenso en Consumer Health
Analizando en concreto el segmento 
de Consumer Health, el documento 
también apunta a un ligero decreci-
miento en valores del 0,1 por ciento, 
y en unidades del 0,9 por ciento en los 
últimos doce meses. Al igual que en 
el análisis global del mercado, estas 
cifras se obtienen sin tener en cuenta 
los geles hidroalcohólicos, mascari-
llas y guantes de productores que no 
operan en España.

Al observar los datos únicamente 
de octubre, se confirma la tenden-

cia negativa del sector de Consumer 
Health. Estos reflejan un descen-
so del 4,9 por ciento en valores y un 
8,6 por ciento en unidades; uno de 
los factores que motiva esta tenden-
cia son los cambios y restricciones 
en las farmacia, el distanciamiento 
social y las medidas preventivas por 
la COVID-19. Todo esto ha desem-
bocado en una bajada en las ventas 
de productos de belleza para la mu-
jer, de productos antigiripales, para la 
faringe y la tos. En el lado contrario, 

han aumentado las adquisiciones de 
inmunoestimulantes, vitamina C, ge-
les hidroalcohólicos y mascarillas; en 
concreto estos aportan al Consumer 
Health 13,5 millones de euros.

Los productos de OTC son los que 
generan un mayor aporte al segmen-
to, tanto en ventas como en cuota de 
mercado. Aquí, llama la atención que 
una de las clases con mayor creci-
miento, solo por detrás de los analgé-
sicos para adultos, es la de productos 
para dormir.

En octubre el sector 
registró un descenso 
del 4,9% en valores y 
un 8,6% en unidades

Cinfa enseña “la mirada del paciente”

Cinfa homenajea a los pacientes con 
un libro de fotografías y relatos, titula-
do “La mirada del paciente”. La obra 
compila una selección de imágenes 

“Y ahora más que nunca, en un 
grave contexto de pandemia y crisis 
sanitaria, debemos acompañar y re-
conocer a los pacientes y a las aso-
ciaciones que les dan apoyo y herra-
mientas para mejorar su calidad de 
vida diaria”, añade Ordieres. La crisis 
sanitaria y económica causada por 
la covid-19, puntualiza, “ha supuesto 
una disminución de los recursos des-
tinados a los pacientes, especialmen-
te los crónicos, y, en ocasiones, de 
la atención que hubieran recibido en 
una situación normal. Por eso, des-
de Cinfa, queremos tener su mirada 
siempre presente y ayudarles a seguir 
adelante”.

De esta forma, la obra es también 
un homenaje de Cinfa a la labor de las 
asociaciones de pacientes, a quienes 
el año pasado ya dedicó su acción 
‘Contigo, 50 y más’. En esta línea, la 
aportación económica del certamen 
‘La mirada del paciente’ es donada a 
una asociación de pacientes, elegida 
por cada fotógrafo ganador, cerrando 
el círculo de apoyo y reconocimiento 
mutuos.

participantes en el certamen fotográ-
fico del mismo nombre, donde los 
pacientes nos muestran sus emocio-
nes y situaciones cotidianas en su 
convivencia con la enfermedad. Las 
instantáneas han inspirado a 17 per-
sonalidades del mundo de la cultura, 

la comunicación, la cien-
cia y el deporte de nues-
tro país para escribir un 
texto ficticio, cada una 
de ellas desde su pro-
pio estilo y un punto de 
vista íntimo y personal.

“Desde su primera 
edición, en 2017, el cer-
tamen ‘La mirada del 
paciente’ nos ha brin-
dado fotos maravillo-
sas, llenas de emoción 
y esperanza, que hoy 
recogemos en este libro 
homenaje a todos sus pro-

tagonistas”, explica Enri-
que Ordieres, presidente de Cinfa. 
Sus historias, dice, “nos han con-
movido y, en cierto modo, nos han 
cambiado. Ellos son la razón que 
da sentido a nuestro trabajo como 
profesionales de la salud, pero tam-
bién como personas”.
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Sanidad sigue sin respuesta para Madrid 
por los test de antígenos en farmacias... 
Illa: “No vamos a proceder con prisas, sino con seguridad; y la contestación se hará en una reunión, no por escrito” 

Mientras Comunidad de Madrid pide una 
marcha más (o varias) , Sanidad apuesta 
por el ralentí. Si Comunidad de Madrid 
hace un llamamiento a la urgencia, des-
de el Paseo del Prado 20 se invoca a la 
seguridad. Si Comunidad de Madrid da 
por segura alguna cuestión —la nece-
sidad y éxito que tendría la estrategia, 
la capacitación de los farmacéuticos— 
desde el Departamento que dirige Salva-
dor Illa se pone todo en barbecho. 

Esa es la situación que acontece en 
torno a la posibilidad próxima de que las 
farmacias madrileñas realicen pruebas 
rápidas diagnósticas de la COVID-19. En 
concreto, test de antígenos. El ministro 
de Sanidad, Salvador Illa, confirmó el 
pasado 9 de diciembre que el Gobierno 
central sigue sin tener una respuesta a la 
solicitud de Comunidad de Madrid para 
que las farmacias puedan realizar estas 
pruebas rápidas a asintomáticos dentro 
de cribados públicos de COVID-19. 

Una solicitud que fue presentada  —
detallada en un plan— al Ministerio el 
pasado 27 de noviembre, y como requi-
sito expreso del propio Ministerio para 
su estudio. 

”Estamos analizando con mucho de-
tenimiento la propuesta”, volvió a mani-
festar Illa al término del Consejo Interte-
rritorial del Sistema Nacional de Salud, 
cuando se cumplían 12 días de la re-
cepción de la propuesta. Precisamente, 
la Comunidad de Madrid volvía a insistir 
un día antes en la necesidad de dispo-

ner de respuesta con celeridad. Fechas 
antes, el viceconsejero de Salud Pública 
regional, Antonio Zapatero, también cri-
ticaba el silencio ministerial. “Estamos 
perdiendo el tiempo; nos urge una res-
puesta”, indicó Antonio Zapatero.

“Vamos a proceder (responder) con 
seguridad, no con prisas”, manifestó 
Salvador Illa respecto al proceso de con-
testación.  De igual manera, el ministro 
hizo saber que se ha “comprometido” 

con el consejero de Sanidad regional, 
Enrique Ruiz Escudero, que la futura 
respuesta se producirá “en el marco de 
una reunión, no por escrito a través de 
una carta”. ¿El motivo? “Poder analizar 
de forma conjunta lo que a tenor de los 
técnicos del Ministerio merezca esta 
respuesta”

Por último, Salvador Illa indicó que 
a él “solo le consta” el envío de un plan 
de una comunidad autónomas (Madrid) 

para realizar test de antígenos a través 
de su red de oficinas de farmacia. 

¿Un lapsus? Días antes, la secretaria 
de Estado de Sanidad, Silvia Calzón, ha-
bía confirmado la también recepción de 
una propuesta al respecto del Gobierno 
de Murcia. En este caso, para realizar es-
tas pruebas rápidas diagnósticas desde 
las boticas solo a funcionarios. Cuando 
menos, en una primera fase.Tampoco 
habría respuesta, en todo caso.

Salvador Illa reitera que los técnicos del Ministerio de Sanidad prosiguen analizando “con mucho detenimiento” el plan de Madrid.

 ALBERTO CORNEJO
 Madrid
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A veces, quien tienes más 
cerca es el que antes y me-
jor te puede ayudar. Ese es 

el objetivo último de la campaña 
‘Escalera de favores’ que ha pues-
to en marcha el Ayuntamiento de 
Murcia, a través de la Concejalía de 
Derechos Sociales y Familia. 

La iniciativa pretende «tejer» 
redes en las que farmacias, veci-
nos y comercios ayuden a las per-
sonas más vulnerables en estos 

tiempos de pandemia.
El Ayuntamiento de Murcia ha contemplado con claridad el papel que desarrollan 

las farmacias como vertebradoras sociales. En cada calle, barrio, pedanía…hay una 
cruz que no se apaga. Una cruz que identifica un centro sanitario pero que, en nues-
tro caso, en el de las farmacias, también te conduce  a un centro social.

Nadie sabe si saldremos mejores o peores de esta crisis, pero sí sabemos es que 
tenemos que salir todos juntos. Y  ahí la farmacia ha jugado y juega un papel esen-
cial.

“Escalera de favores” es perfectamente enmarcable en la estrategia de respon-
sabilidad social corporativa que la red de farmacias de nuestra región tiene como uno de 
sus grandes objetivos desde el año 2017. Se trata de potenciar la parte social de la farmacia, 
siempre unida a su capital sanitario. Nuestro Colegio fue pionero en demostrar el compromi-
so social de las farmacias. En constatar que la sanidad más cercana es la más comprometi-
da. Esa red de 569 establecimientos sanitarios cumple con una gran parte de los Objetivos de 
Desarrollo Sostenible de la Organización de Naciones unidas y por tanto, con lo que se ha ve-

nido denominando “Agenda 2030”.
Los protagonistas de esta cam-

paña son los vecinos y vecinas 
de Murcia,  las personas vulnera-
bles que no puedan salir de casa 
o aquellas que se encuentren en 
cuarentena. 

A través de la iniciativa, se  da 
voz  en las farmacias a los  que 
necesitan alzarla,  fomentado el 
apoyo vecinal e incluso ejerciendo 
el propio  farmacéutico de volun-
tario. Llevamos los medicamentos 
a domicilio, usando los protocolos 
sanitarios precisos, pero también el 
corazón. Las farmacias son espa-
cios  esenciales para tejer vínculos 
emocionales entre vecinos.

Igualmente estamos muy pen-
dientes de nuestros mayores y 
cuando detectamos que han deja-

do de acudir durante un tiempo considerable a la farmacia para adquirir los medicamentos, 
ponemos en marcha una serie de recomendaciones que atraviesan desde avisar a los ve-
cinos hasta contactar con la guardia civil, en los casos que consideramos más complejos. 

En la farmacia dispensamos medicamentos, certeza y ciencia pero también esperanza, 
desde la vocación y la entrega. No es nuevo que la farmacia  sea peldaño esencial de una 
escalera de favores, siempre lo hemos sido y lo seremos.

Escalera de favores en la farmacia 

Isabel Tovar
Presidenta del Colegio Oficial  
de Farmacéuticos de Murcia

FARMACIA SOCIAL Y ODS

En la farmacia dispensamos medicamentos, 
certeza y ciencia pero también esperanza, desde 
la vocación y la entrega. No es nuevo que la 
farmacia  sea peldaño esencial de una escalera 
de favores, siempre lo hemos sido y lo seremos.

Con la colaboración de  

... Mientras anuncia una 
regulación para los autotest 
de venta en boticas
La red de farmacias disponen de una guía de apoyo a 
las dispensaciones de las pruebas autodiagnósticas

Coincidiendo con el inicio de diciembre, 
a las farmacias españolas han comen-
zado a llegar —y dispensarse, previa 
prescrpción médica— los primeros test 
de autodiagnóstico de anticuerpos de 
COVID-19. Unas pruebas que permiten 
unos resultados rápidos realizando ellos 
mismos una punción en el dedo y que 
llegan a las farmacias tras la autoriza-
ción por parte de la Aemps.

Sin embargo, el recorrido normativo 
en torno a estas pruebas no acabará ahí. 
El ministro de Sanidad, Salvador Illa, ha 
adelantado que se regulará las condicio-
nes de uso de estas pruebas basándose 
“en los protocolos que estime la Ponen-
ca de Alertas de Salud Pública y Emer-

gencias” del Ministerio. “Las estrategias 
de detección precoz las fijamos desde el 
ámbito público y la validamos en el Con-
sejo Interterritorial del SNS”, detalló.

De igual manera, Illa invita a la pre-
caución con este tipo de pruebas y la 
interpretación de resultados. Para ello, 
hace suyo el mensaje de la Sociedad Es-
pañola de Enfermedades Infecciosas y 
Microbiología Clínica (Seimc). “La Seimc 
ha alertado de que se debe ir con cuida-
do con estos autotest”. En concreto, esta 
sociedad recuerda que “no sirven y, por 
tanto, no deben ser utilizadas para diag-
nosticar infección activa ni en pacientes 
sintomáticos ni en asintomáticos”.

Guía para la red de farmacias
De forma paralela y complementaria, el 
Consejo General de Farmacéuticos ha 

puesto a disposición de la red de 22.100 
farmacias una guía para la dispensación 
de los test de autodiagnóstico de anti-
cuerpos de la COVID-19, un documento 
que incluye toda la información sobre 
estas pruebas rápidas.

Entre la información que se trasladará 
al ciudadano en la dispensación se re-
cuerda que se trata de una enfermedad 
de declaración obligatoria y, por tanto, 

Los test de autodiagnóstico de anticuerpos de COVID ya han llegado a las farmacias.

es muy importante que los ciudadanos 
comuniquen al profesional sanitario 
prescriptor de la prueba su resultado 
para su adecuado seguimiento.

De igual manera, el CGCOF recuerda 
que se trata de pruebas autodiagn´so-
ticas que necesitan de prescripción mé-
dica y que “la receta médica es el único 
mecanismo viable para garantizar la tra-
zabilidad de los test”.

 ALBERTO CORNEJO
 Madrid
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Dupilumab es elegido “medicamento del año” por los 
farmacéuticos españoles
El Pleno del CGCOF otorga el Premio Panorama 2020 a Dupixent, de Sanofi-Aventis

El Pleno del Consejo General de Co-
legios Oficiales de Farmacéuticos 
(CGCOF) ha acordado otorgar el Pre-
mio Panorama 2020 al medicamento 
Dupixent (dupilumab), del laboratorio 
Sanofi-Aventis, y una mención de ho-
nor a Onpattro® (patisirán), del labo-
ratorio Alnylam Netherlands.
La entrega oficial de dichos galardo-
nes, que tradicionalmente se celebra 
en el mes de diciembre junto con la 
Medallas del Consejo, se ha aplaza-
do por motivo de la pandemia de la 
COVID-19, y se celebrará, si la situa-
ción sanitaria lo permite, en el primer 
semestre de 2021. Las Medallas del 
Consejo, la máxima distinción de la 
Profesión Farmacéutica, se concede-
rán a los 22 profesionales de la Far-
macia fallecidos hasta el momento, 
como ya había informado previamen-
te la institución colegial.

Los Premios Panorama, un referen-
te en el ámbito del medicamento por 
su independencia y prestigio, fueron 
instituidos en 1987, en conmemo-
ración del décimo aniversario de la 
revista Panorama Actual del Medica-
mento. Con ellos se distingue cada 
año por el Jurado a los medicamen-
tos que han contribuido más signifi-
cativamente al progreso terapéutico 
entre todos los nuevos principios 
activos comercializados a lo largo de 
ese año.

Avance en dermatitis atópica
El medicamento galardonado este año 
representa una innovación importan-
te en la dermatitis atópica, suponiendo 

también un avance hacia la individua-
lización de la terapéutica. Concreta-
mente, dupilumab (Dupixent®), del la-
boratorio Sanofi-Aventis, es el primer 

tratamiento específicamente dirigido a 
contrarrestar la inflamación tipo 2, me-
diada por células Th2, inaugurando una 
nueva vía terapéutica. Se trata de un an-
ticuerpo monoclonal que induce prome-
tedores efectos antiinflamatorios, y re-
presenta el primer tratamiento biológico 
autorizado en dermatitis atópica.

Por su parte, se ha concedido una 
Mención de Honor a patisirán (Onpa-
ttro®), del laboratorio Alnylam Ne-
therlands, el primer ARN pequeño de 
interferencia autorizado para el uso en 
humanos, y abre una puerta a la llega-
da de fármacos similares, los conoci-
dos como siRNA, con gran potencial 
terapéutico en diversas enfermedades, 
desde la hipercolesterolemia a algu-
nos tipos de cáncer, que supondrán un 
importante avance en la medicina de 
precisión en los próximos años. Desig-
nado como medicamento huérfano, ha 
sido autorizado para el tratamiento de 
la polineuropatía en pacientes adultos 
con amiloidosis familiar o hereditaria, 
una enfermedad rara para la que solo se 
disponía de una opción farmacológica.

FEFE critica las altas bajadas de 
la nueva OPR en medicamentos 
esenciales ya con precios ínfimos

La nueva Orden de Precios de Referencia tendrá efecto en las farmacias a partir de enero.

La Federación empresarial de farmacéu-
ticos españoles (FEFE) destaca en su úl-
timo Observatorio del Medicamento que 
incluir en la nueva Orden de Precios de 
Referencia del Ministerio de Sanidad la 
bajada de un 41,3 por ciento a los deriva-
dos de la penicilina, considerados medi-
camentos esenciales de la OMS, acarrea 
consecuencias como el desabasteci-
miento por falta de rentabilidad de estos 
fármacos, ya de por si con precios muy 
bajos. La nueva Orden tendrá efecto en 
el canal farmacia a partir del 1 de enero.

En su denuncia pública, la patronal 
farmacéutica cita como medicamentos 
con posibilidad de problemas de desa-
bastecimiento a Losferrón (C768), Sa-
lofalk supositorios, suspensión rectal, 

espuma rectal (C366), Salofalk granu-
lado de liberación prolongada gastrore-
sistente (C365), bencilpenicilina (C590 y 
EC161), fenoximetilpenicilina (C720) y el 
depakine y el depakine crono (C984). 

“Las consecuencias de muchos desa-
bastecimientos por falta de rentabilidad, 
y las distorsiones del mercado que se 
producen, pone nuevamente en cuestión 
todo el sistema de precios de referencia”, 
concluye el Observatorio de FEFE

Impacto
Nuevamente —indica FEFE—se ha cal-
culado el impacto de la Orden que se 
producirá una fuerte contracción del 
mercado (entre el -3 y -4% por ciento) en 
los primeros meses de 2021, anulando 
completamente el pequeño crecimiento 
que experimenta el mercado financiado 
en 2020, y con el interrogante que supo-

ne todavía la normalización de los servi-
cios sanitarios por la pandemia.

En cuanto al impacto en la facturación 
y beneficios de las farmacias, aunque la 
Orden tiene un efecto limitado, “hay que 
añadir las variaciones a la baja de pre-
cios que se han producido a lo largo del 
año, por lo que se puede estimar que la 
reducción de facturación en la farmacia 
media será de unos 9.500€ menos de 
facturación/año y unos 1.800€ menos 

de beneficio/año”, apunta la empresa-
rial.

Por otra parte, en este Observatorio del 
Medicamento se señala que en el seg-
mento de autocuidado se observó un 
decrecimiento en el mes de octubre del 
(-0,7 por ciento en valores). Sin embargo, 
el segmento de medicamentos sin receta 
sigue decreciendo, debido principalmen-
te al descenso en ventas de antigripales, 
para la tos y descongestión de garganta.

 EL GLOBAL
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Medallas del Consejo
	 Por otra parte, las Medallas del Consejo son la máxima distinción de la Profesión Farmacéutica y simbolizan la más alta distinción. Estas 

medallas, que se entregan anualmente, son un reconocimiento oficial de gran prestigio a la labor e historia profesional de farmacéuticos, 
entidades y profesionales de la Sanidad, españoles y extranjeros, acreedores de tales distinciones. En esta edición las Medallas han sido 
concedidas, a propuesta del presidente del Consejo General de Colegios Farmacéuticos, a todos los profesionales de la farmacia que han 
fallecido como consecuencia de la pandemia. Con ellas la Organización Colegial rendirá – cuando la situación sanitaria lo permita – un me-
recido homenaje a todos los profesionales de la Farmacia que se han dejado la vida por estar prestando asistencia a la sociedad, en primera 
línea de atención a los pacientes en la lucha contra esta enfermedad.
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Gestión farmacéutica
Ante la falta de bancos en los pueblos... ¿Farmacias?
Una iniciativa piloto en Málaga permitirá a los residentes de pequeñas localidades retirar efectivo en las boticas

Hasta hace no mucho, tres eran los ser-
vicios/infraestructuras que podían en-
contrarse en prácticamente la totalidad 
de pueblos de España: un banco, una 
iglesia y una oficina de farmacia (en mu-
chos casos, añadan un bar a esta lista). 

Ahora, un principal síntoma de la des-
población que sufre el entorno rural —o 
un municipio concreto — es la desapa-
rición (cierre) de las sucursales banca-
rias. “El único servicio que se mantiene 
en el entorno rural es la farmacia. Un 
pueblo en que cierra su farmacia es un 
pueblo en el que previamente habrán ce-
rrado los bancos, las escuelas... y al que 
apenas le quedarán unos años de vida”, 
señalaba recientemente el senador Car-
los Mulet (C’s) durante la defensa de una 
moción en la Cámara Alta.

Son muchas las funciones y/o res-
ponsabilidades que asume, algunas por 
añadido, la farmacia rural. La principal, la 
de ser el único servicio sanitario existen-
te para la población allá donde no exis-
ten consultorios médicos. Pero existen 
otras muchas acciones altruistas reali-
zadas en el día a día como consecuencia 
de la cercanía y confianza que trasmite 
el profesional: trámites de toda índole a 
la población más envejecida, etc.   

Ahora, la Diputación de Málaga ha 
pensado un paso más en este ‘catálogo’ 
de servicios y ha planteado una expe-

 ALBERTO CORNEJO
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riencia piloto en los municipios de Cútar 
(600 habitantes) y Júzcar (300), ambos 
en la Serranía de Málaga, para que sus 
residentes puedan retirar efectivo —has-

ta un límite de 1.000 euros anuales— en 
sus farmacias. Este proyecto nace con la 
colaboración del colegio farmacéutico.

El debate queda, por tanto, servido: 

¿tergiversa el rol (sanitario) de la farma-
cia rural? ¿O la reafirma como mucho 
más que un centro sanitario en estos 
entornos? Desde la Diputación se jus-
tifica esta iniciativa en el único objetivo 
de paliar la “exclusión financiera” que 
genera la despoblación del entorno rural, 
según apunta en conversación con EG 
Natacha Rivas, su vicepresidenta cuarta 
y responsable del Área de Ciudadanía y 
Atención al Despoblamiento.

La farmacia como “punto en común”
Desde la Diputación de Málaga se corro-
bora ese nexo de unión y arraigo de las 
boticas rurales. “Cuando pensamos en 
el proyecto, nos planteamos qué tenían 
en común estos municipios además de 
su baja población. Y ese punto en común 
son sus farmacias”., indica Rivas.

Incluso, frente a posibles voces pro-
fesionales discrepantes, se indica que 
“tanto el colegio como las farmacias 
participantes están encantados de reali-
zar esta ayuda”, confirma Natacha Rivas. 
Aunque la participación de las farmacias 
de es voluntaria, recuerdan que también 
se intenta favorecer una compensación 
o retorno al titular por su implicación, 
dado que para poder beneficiarse de 
este servicio es necesario realizar algu-
na compra en la botica.

De forma paralela, a los habitantes de 
estos pueblos se les ofrecerá “educa-
ción tecnológica” para que puedan hacer 
gestiones de forma telemática.

El fondo de inversión y la renta 
vitalicia son las mejores opciones 
“actuales” tras vender una botica

Farmaconsulting ha celebrado un nue-
vo encuentro digital dentro de su serie 
“Conversaciones patrimoniales entre 
expertos”, dirigido a profesionales del 
sector farmacéutico de Cantabria. Los 
expertos de la compañía especializada 
en transmisiones de farmacia estuvie-
ron acompañados en sus intervenciones 
por la presidenta del Colegio Oficial de 
Farmacéuticos de Cantabria, Rita de la 
Plaza, y el director de oficina de Bancofar 
en Santander, Rubén Cagigas.

Entre los diversos asuntos tratados, 
los representantes de Farmaconsulting 
pusieron de manifiesto que Cantabria 
es una de las CC.AA más atractivas para 
invertir por los farmacéuticos. En este 
sentido, hay un dato llamativo: el 81 por 

ciento de los interesados en adquirir un 
establecimiento en esta región reside 
fuera de la misma “y no es un porcentaje 
muy usual en la comparativa con otras 
CC.AA”, apuntó Asier Expósito, delegado 
comercial de Farmaconsulting en Can-
tabria. A la hora de afrontar estas ope-
raciones, al profesional le inquieta espe-
cialmente “la financiación, la fiscalidad y 
la demanda”, se apuntó.

Una vez que se ha concretado una 
compraventa de farmacia, ¿qué alter-
nativas de inversión tiene el profesional 
vendedor? Esta fue otra de las cuestio-
nes abordadas en este encuentro. Sobre 
ello, Ruben Cagigas avisó de la “situa-
ción compleja” que se vive actualmen-
te “debido a los tipos negativos”. Por 
ejemplo, “el plazo fijo casi ya ni se ofer-
ta”, ejemplificó. En la actualidad, las dos 
mejores opciones de inversión pasarían, 

según el representante de Bancofar, por 
el fondo de inversión y la renta vitalicia. 
Mientras, las perspectivas corto y medio 
plazo apuntan a la estabilización de los 
tipos de interés.

En materia de fiscalidad, Félix Ángel 
Fernández, subdirector general de Far-
maconsulting, expuso que la deducción 
del fondo de comercio no está en dis-
cusión —un aspecto muy importante al 
afrontar la compra o venta de farmacia— 
y explicó que con los nuevos presupues-
tos aumentarán los impuestos sobre ga-

nancia patrimonial y la base imponible 
del IRPF.

Al margen de las cuestiones de índole 
fiscal, la presidenta del COF de Cantabria 
e invitada a este encuentro virtual, Rita 
de la Plaza, hizo repaso de las actuacio-
nes asistenciales llevadas a cabo por las 
boticas cántabras durante la pandemia. 
“Hemos hecho todo lo que se nos ha pe-
dido”, indicó como balance general. “Y 
si la Consejería nos dice de hacer test, 
los haremos, previa acreditación”, en un 
análisis de cara al futuro.
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Gestión farmacéutica
¿Cómo se debe afrontar una campaña de 
Navidad marcada por la pandemia?
Los expertos extraen el lado positivo: la COVID aumenta el interés por regalar salud

El año 2020 se ha caracterizado para 
las farmacias como un ejercicio en el 
que, en algunos casos, ha disminuido 
el número de operaciones y las ventas 
de productos de parafarmacia han sido 
muy diferentes a las de años anteriores, 
todo ello ligado directamente a la pan-
demia del COVID-19.

En este sentido, en un año en el que 
más que nunca los deseos de todo el 
mundo se centrarán en regalar salud a 
sus seres más queridos, puede ser un 
buen momento para que el farmacéuti-
co exprima toda su creatividad de cara 
a dinamizar su farmacia y diferenciarse 
del resto”. 

Con el objetivo de ayudar al titular a 
afrontar esta especial campaña de Na-
vidad en época COVID, desde la asesoría 
Asefarma se desarrolló una formación 

Las farmacias deben seguir apostando por adaptar escaparates y decoración a la Navidad.

EL GLOBAL
Madrid

en la que se ofreció una serie de ideas 
muy útiles para poner en marcha a lo lar-
go de estas senmanas navideñas “una 
campaña diferenciadora que permita 

remontar las ventas, potenciar la fideli-
zación del cliente o reactivar algunas de 
las categorías más olvidadas”.
 En este sentido, Isabel Morales, consul-

tora de Asefarma y encargada de desa-
rrollar la formación, detalló que la se-
lección de categorías interrelacionadas 
junto con la elección acertada de labora-
torios que ofrezcan buenas condiciones 
comerciales y materiales que ayuden 
a completar la campaña en el punto de 
venta, forman parte de los cimientos de 
una campaña exitosa. 

Asimismo, también hizo hincapié en la 
importancia de cuidar todos los detalles: 
las góndolas, el escaparate, el mostra-
dor… “Todo importa”. De esta manera, 
detalló cómo trabajar cada una de las 
partes que componen la farmacia desde 
la entrada, el espacio de venta y final-
mente la propia zona de caja. 

Escapate navideño y decoración
Finalmente, para poder ejemplificar de 
una manera más visual todas las ideas 
explicadas, la representante de Ase-
farma hizo un recorrido por todo tipo 
de ejemplos: escaparates llamativos, 
decoración navideña para la farmacia, 
preparación de la cartelería, elaboración 
de promociones, o incluso la puesta en 
marcha de talleres especiales de maqui-
llaje o iniciativas centradas en los niños. 

Eso sí, Morales también subrayó la 
importancia de trabajar bien las redes 
sociales. 
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Hace ya más de una década fue aprobado el primer medica-
mento Biotecnológico Biosimilar, la hormona de crecimiento, 
en 2006. Actualmente en la Unión Europea hay unos 50 me-

dicamentos Biotecnológicos Biosimilares que incluyen sustancias 
como la eritropoyetina alfa y zeta, filgrastim, pegfilgrastim, soma-
tropina, enoxaparina sódica, insulina glargina, insulina lispro, folitro-
pina alfa, teriparatida, infliximab, etanercept, adalimumab, rituximab 
y recientemente trastuzumab y bevacizumab. La mayoría de ellos de 
utilización y dispensación en el ámbito hospitalario, donde se han 
incorporado a la práctica clínica.

La mayoría de ellos de utilización y dispensación en el ámbito 
hospitalario, donde tuve la oportunidad de incorporar a la práctica 
clínica de los médicos del Hospital el empleo no sólo la eritropoyeti-
na, filgrastim y somatropina sino también del anticuerpo monoclo-
nal infliximab.

Estas decisiones fueron tomadas, como no puede ser de otra ma-
nera, junto con el equipo médico, ayudando a mis compañeros mé-
dicos a conocer de forma objetiva y rigurosa que eran estos medica-
mentos biotecnológicos biosimilares y cuáles eran los requisitos y 
condiciones que exigían las autoridades sanitarias europeas para su 
puesta en el mercado y su utilización en nuestros pacientes.

Hay una preocupación generalizada por la seguridad de los bio-
similares, está ocurriendo algo parecido a lo que sucedió en los no-
venta con los genéricos y parece que los profesionales no tienen el 
grado de conocimiento deseable para que su uso sea generalizado. 

Los medicamentos biotecnológicos biosimilares tienen las mis-
mas garantías de calidad, eficacia y seguridad que los medicamen-
tos biotecnológicos de referencia, tras haber sido avalados, en nues-
tro caso, por la Agencia Europea del Medicamento.

Además, debemos recordar que hay una evaluación postcomer-
cialización de éstos, idéntica a la de cualquier otro medicamento 
biotecnológico, que incluye un sistema de farmacovigilancia desa-
rrollado “ad hoc”, un Plan de Gestión de Riesgos, con el fin de poder 
detectar cambios en el balance beneficio/riesgo y controlar la segu-
ridad y la inmunogenicidad de estos medicamentos.

Y con los datos actuales, en los más de 10 años que llevan comer-
cializados en la Unión Europea, tras un uso extensivo y seguimiento 
por las autoridades sanitarias, no sólo en España sino también de 

otros países europeos, no se han observado efectos adversos de 
relevancia.

Los medicamentos biotecnológicos biosimilares, incorporan una 
alternativa terapéutica de calidad, eficacia y seguridad contrastada.

Permiten un mayor acceso a estos medicamentos biotecnológi-
cos de importante impacto económico. Aportan un apoyo a la sos-
tenibilidad del sistema. Actúan como un incentivo para que las com-
pañías farmacéuticas sigan innovando y permiten liberar recursos 
para que éstas nuevas terapias innovadoras puedan ser financiadas.

Además, los medicamentos biotecnológicos biosimilares, una vez 
comercializados, son una entidad propia, con su propio recorrido 
clínico y de desarrollo posterior, pudiendo aportar nuevos aspectos 
del medicamento Biotecnológico de referencia, como es el caso del 
desarrollo que se está llevando a cabo de un Infliximab Biosimilar en 
presentación subcutánea.

Los biosimilares son una realidad en la Farmacia Comunitaria, ya 
se dispensan medicamentos que contienen Enoxaparina alfa (In-
hixaR), Insulina glargina (AbasaglarR) y están por llegar de forma 
inminente Teriparatida o Insulina lispro, también de dispensación en 
Farmacia Comunitaria.

Con ello, el Farmacéutico Comunitario, como conocedor y pro-
fesional del medicamento debe ofrecer y aportar confianza en los 
pacientes a los que se les instauren estos tratamientos y puedan ser 
reticentes en su uso por falta de información objetiva y rigurosa en 
cuanto a su eficacia, seguridad y calidad tal y como se viene desem-
peñando en el ámbito de la Farmacia Hospitalaria.

Además, juega un papel capital el desempeño profesional farma-
céutico como Educador Sanitario, ante las inquietudes de pacientes, 
crónicos por ejemplo diabéticos insulino dependientes u otros que 
deban utilizar estos medicamentos, muchos de ellos administrados 
en dispositivos específicos, como por ejemplo jeringas precargadas 
de autoinyección, en las que la labor farmacéutica será de relevancia 
para una correcta utilización y manipulación de los mismos.

No olvidemos que el Farmacéutico Comunitario, como profesio-
nal sanitario de importante accesibilidad para el paciente, cercanía 
y confianza, debe mantener lo más actualizado posible sus conoci-
mientos, debe formarse continuamente y buscar la excelencia en su 
actividad asistencial.

OPINIÓN
Medicamentos 
Biosimilares: 
experiencia 
personal y realidad 
en la Farmacia 
Comunitaria

Francisco J Farfán Sedano
Vicepresidente Patronato Fundación 

Pharmaceutical Care España

Gestión farmacéutica
Cofares presenta sus propuestas para acercar la salud 
en la era digital “de la mano de las farmacias”
La cooperativa realiza una fuerta apuesta por las herramientas tecnológicas en su relación con stakeholders

Con motivo de un reciente encuentro del 
Comité de Innovación del Instituto para 
el Desarrollo e Integración de la Sani-
dad (Fundación IDIS), celebrado online, 
los miembros del equipo de Cofares que 
lideran la transformación digital de la 
cooperativa —José Luis Sanz, director 
general de Cofares, Jorge Guelbenzu, 
director de e-health; German Villar, di-
rector de tecnología y Pablo Baleirón, di-
rector de Transformación e Innovación— 
tuvieron la oportunidad de evidenciar la 
importancia de situar al paciente en el 
centro de interés, y consolidar a la far-
macia como punto de unión entre todos 
los stakeholders de la sanidad. 

Además, durante sus intervenciones, 
los representantes de Cofares presen-
taron las herramientas digitales imple-
mentadas para fomentar dicha relación, 
y seguir sumando en salud, así como 

Cofares viene realizando una fuerte apusta por la digitalización interna y en servicios.

 EL GLOBAL
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aportar beneficios para los pacientes y 
para la sociedad en general. Sobre esta 
premisa, se presentó la plataforma tec-
nológica que une a los distintos agentes 
del sector sanitario con los usuarios de 

todo el territorio nacional.  De hecho, 8 
de cada 10 farmacias ya están conec-
tadas gracias a esta herramienta con la 
que se puede lograr una optimización de 
los costes sanitarios, la disminución de 

las consultas presenciales y la digitali-
zación de los procesos, entre otros be-
neficios.

Asimismo, los representantes de la 
cooperativa pusieron sobre la mesa la 
importancia de que exista un sistema 
interoperable y centrado en el paciente, 
donde se ponga foco en el cuidado acti-
vo de la salud y el refuerzo de la atención 
primaria. Para ello resulta imprescindi-
ble contar con información compartida 
entre todos los sanitarios que tienen 
relación con los pacientes, sin importar 
cuándo o dónde. Este abordaje permite 
una mejora en la calidad de tratamiento 
y la gestión de las enfermedades cróni-
cas.  

Precsamente, en este mismo entorno 
digital se enmarca la iniciativa Welnia, la 
plataforma digital que conecta de forma 
sencilla a la farmacia que así lo desea 
con todos aquellos usuarios que quieren 
tener acceso a productos y servicios de 
cuidado también de forma online. 
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Evolución del crecimiento de la demanda 
anual de farmacia: Guadalajara

Núm. 06  |  2020

Evolución de la demanda de farmacia en Guadalajara desde 2011
Datos del 01/11/19 al 19/11/20

Inversores en función 
de su titularidad

SEXO EDAD

Inversores por tramos de facturación

Provincia de residenciaClasificación de los inversores por edad y sexo
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Los más interesados en comprar farmacia en 
Guadalajara son los inversores residentes en Madrid 
con el 36% de las demandas. Solo un 7% de los 
inversores son residentes de la misma provincia.

El 50% de las demandas se concentraron en farmacias de 300.000€ 
a 700.000€ de facturación.
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La próxima semana, la evolución 
del crecimiento de demanda de la 
provincia de Córdoba.

14

La crisis sanitaria que estamos viviendo ha provocado que durante 
el segundo trimestre del 2020 hubiera un retroceso en el interés de 
inversión en Guadalajara, incidiendo negativamente en la comparativa de 
inversión de los últimos 12 meses con el año anterior, ya que pasa de 21 
a 14 inversores. Hay que destacar que una vez superado ese trimestre el 
nivel de solicitudes de inversión en la provincia recuperó el ritmo habitual.

25%
25%

Desciende la demanda de farmacia de Guadalajara

En total, 1.611 inversores están in-
teresados en comprar farmacia en 
Guadalajara. El interés de inversión 
baja en comparación con el año an-
terior, ya que pasa de 21 a 14 nue-
vos demandantes.

Por provincia de residencia des-
tacan los inversores de Madrid, con 
un total de 5 demandantes, que 
representan el 36 por ciento de las 
compras.

Al observar la distribución por 
sexo, las mujeres fueron las más 
interesadas en comprar farmacia, 
con el 57 por ciento de las deman-
das frente al 43 por ciento de las 
realizadas por los hombres. Por 
edad, destacan los inversores me-
nores de 30 años y los de entre 50 y 
60 años. Cada segmento concentró 
un 29 por ciento de las demandas. 

En cuanto a los tramos de fac-
turación, las oficinas que oscilan 
entre los 300.000 y 700.000 euros 
aglutinan un 50 por ciento de la de-
manda. Por último, la mayoría de 
los interesados, un 86 por ciento, 
no eran titulares de una oficina de 
farmacia.

l	En el último año, 14 
nuevos demandantes 
se interesaron por la 
farmacia de la región

https://www.farmaconsulting.es/contacto/
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Dos años de CAR-T en España: el 60% de 
pacientes presenta éxitus o progreso 
El Ministerio de Sanidad considera que “se están cumpliendo los objetivos” y no prevé designar nuevos centros

Objetivo (por el momento) cumplido. Ese 
es el balance que desde el Ministerio de 
Sanidad se hace de los dos primeros 
años de desarrollo del Plan Nacional de 
Terapias Avanzadas. Un Plan que pasará 
a integrarse próximamente en la Estra-
tegia Nacional de Medicina de Precisión, 
lo cual propiciará “que sus metas sean 
aún más ambiciosas”, adelante Patricia 
Lacruz, directora de Cartera Común de 
Servicios del SNS y Farmacia.

Esos será su futuro. Mientras, el pasa-
do y presenta de este Plan indican que 
en estos 24 primeros meses han sido 
tratados 182 pacientes con las conoci-
das como CAR-T (el 89 por ciento de las 
solicitudes recibidas), de los cuales un 
60 por ciento han experimentado éxitus 
o progresión rápida. Ahora bien, desde 
el propio Ministerio se pide cierta cau-
tela en valora estos resultados “prelimi-
nares” puesto que en muchos casos el 
análisis de su evolución no abarca aun 
los 18 meses de vista.

Para conmemorar y hacer balance de 
este segundo aniversario, el Ministerio 
de Sanidad organizó recientemente una 
jornada que contó con las intervencio-
nes, entre otros, de Patricia Lacruz y Do-
lores Fraga, subdirectora general de Far-
macia. La presentación corrió a cargo 
del ministro Salvador Illa, quien destacó 
que “España ya es referente en CAR-T”. 
Respecto a la actualidad, puso en valor 
que “el tratamiento de estos pacientes 
con CAR-T no se ha visto alterado por la 
pandemia”. Mientras, sobre los centros  
designados para administrar estas tera-
pias (15), destacó que “no se ha detec-
tado un aumento de la carga asistencial 
que invite a asignar más centros”, indicó.

Balance de solicitudes
El seguimiento y balance de los dos pri-
meros años del Plan corrió a cargo de 
Dolores Fraga, quien destacó que se han 
realizado 182 tratamientos con CAR-T a 
otros tantos pacientes y 339 aféresis. 

La subdirectora general de Farmacia 
recordó que desde que el 8 de marzo de 
2019 se aprobase la primera solicitud 
para tratar a un paciente con CAR-T, se 
han recibido 386 solicitudes. El 75 por 
ciento de ellas corresponde al linfoma 
B difuso de células grandes, un 19 por 
ciento de leucemia linfoblastica aguda y 
el restante 6 por ciento para linfoma pri-
mario mediastínico. 

Respecto a la procedencia de las so-
licitudes, destacan las provenientes 
de Cataluña, Andalucía y Madrid —to-
das ellas con centros designados—, así 
como Galicia y Castilla-La Mancha res-
pecto a las que no cuentan con centros 
designados en sus territorios.

Sobre los tiempos de respuesta, en el 
75 por ciento de las solicitudes gene-
rales el Grupo de Expertos contestó en 
menos de 72 horas. Si la solicitud impli-
caba una “urgencia vital”, la respuesta 
se sitúa por debajo de las 24 horas. 

Y en lo referente al tiempo transcu-
rrido desde la solicitud al inicio del tra-
tamiento, la media en estos 2 primeros 
años de Plan se sitúa en 70 días. “No 
hay diferencias en tiempos con los pa-
cientes que son tratados en su CC.AA 
de residencia al contar con centro de 
referencia respecto a los que son deri-
vados a otras CC.AA”, concretó Fraga. 

En concreto, apenas entre 1 y 3 días de 
diferencia.

Perfil del paciente y resultados
Sobre el perfil del paciente tratado con 
CAR-T, la mayoría habían recibido pre-
viamente dos líneas de tratamiento.  

Los resultados preliminares —con in-
formación de 96 pacientes y en periodos 
de observación menores a 18 meses, lo 
que insta a Sanidad a recordar sus “li-
mitaciones”— indican que en torno al 60 
por ciento han obtenido éxitus o progre-
sión rápida, mientras que 37 pacientes 
fallecieron tras ser tratados. El trata-
miento con CAR-T en linfoma presenta 
los mejores datos de éxito o progresión 
(68 por ciento). La estancia media hos-
pitalaria se sitúa en 17 días. Respecto 
a los efectos adversos más observados 
—“todos ellos eran previsibles”, dijo Fra-
ga—destaca el síndrome de liberación 

de citoquinas (observado en el 90 por 
ciento de casos).

Aspectos regulatorios y éticos
Junto a la radiografía que ofrecen los 
datos, en esta jornada conmemorati-
va también se abordaron los aspectos 
legislativos y éticos que rodean a este 
plan, así como nichos de mejora. 

En este sentido, uno de los aspectos 
señalados por los ponentes pasa por dar 
más chance a las CAR-T académicas. En 
este sentido, se considera que el actual 
entorno regulatorio no facilita la apuesta 
por estas CAR-T públicas “que son igual 
de eficaces que las industriales y gene-
ran ahorros”, expuso Vanessa López, 
directora de Salud por Derecho. Lacruz 
replicó que si bien la apuesta inicial se 
centraba “solo” en CAR-T industriales 
“este Plan es dinámico” y el objetivo 
pasa por apoyarse más en académicas.

Otro de los aspectos en los que se 
atisba margen de mejora es en el propio 
sistema para tramitar la solicitud de tra-
tamiento con CAR-T y que Ramón Gar-
cía Sanz, presidente de la Sociedad Es-
pañola de Hematología y Hemoterapia 
(SEHH) considera “muy farragoso”. “Hay 
que trabajar en facilitar el acceso y sim-
plificar el circuito del procedimiento de 
la solicitud”, invitó. García Sanz apuntó 
que los primeros cálculos pasaban por 
tener “entre 800-1.200 casos (solicitu-
des), muy lejos de la realidad”.

En este sentido, Fermín Sánchez, del 
Área de Terapia Celular y Servicio de He-
matología IBSAL. (Hospital universitario 
de Salamanca) incidió en las trabas que 
puede provocar la solicitud de informa-
ción complementaria para analizar una 
propuesta. “No podemos permitirnos re-
trasos con estos pacientes. Hay que ga-
nar tiempo y trabajar en esos datos adi-
cionales mientras continúa el proceso”. 

El objetivo es reducir o evitar los casos 
en los que “se pierde al paciente” (por fa-
llecimiento) entre la solicitud y el poste-
rior inicio de tratamiento. Cabe recrodar 
que se han emitido en torno a 350 soli-
citudes favorables pero finalmente solo 
han sido tratados 182 pacientes.

Los primeros 24 meses del Plan de Terapias Avanzadas, en datos
	 Se han realizado 182 tratamientos con CAR-T (a otros tantos pacientes) y 339 aféresis, de un total de 386 solicitudes (89% favorables).
	 El 75 por ciento de las solicitudes corresponde al tratamiento del linfoma B difuso de células grandes.
	 Entre el inicio de una solicitud y la adminsitración del tratamiento transcurre una media de 70 días.
	 En torno al 60 por ciento de los pacientes tratados con CAR-T experimentan éxitus o progresión rápida (resultados preliminares).
	 El efecfo adverso más sobservado, aunque previsible, es el síndrome de liberación de citoquinas, en el 90 por ciento de casos..

 ALBERTO CORNEJO
 Madrid
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Incentivos para la I+D en EE.RR clave del 
avance en las últimas décadas
En los últimos 20 años el número de medicamentos se ha multiplicado por 23

Han pasado veinte años desde la pu-
blicación del Reglamento sobre medi-
camentos huérfanos. Un manual que 
nació para dar respuesta a las necesi-
dades de 30 millones de europeos (3 
millones de ellos españoles) que sufren 
alguna enfermedad rara o poco frecuen-
te. Una normativa (el Reglamento (CE) 
141/2000) que ha demostrado su efica-
cia en estas dos décadas, dado que ha 
favorecido grandes avances en materia 
de investigación. De hecho, tal y como 
asegura Farmaindustria, desde el año 
2000 el número de medicamentos huér-
fanos desarrollados se ha multiplicado 
por 23.

Así, mientras en el 2000 se disponían 
de tan solo 8 medicamentos para estas 

enfermedades, hoy estos alcanzan los 
184. Además, entre 2006 y 2016 el nú-
mero de ensayos clínicos para enferme-
dades raras en Europa creció en un 88 
por ciento, y el año pasado uno de cada 
cuatro nuevos medicamentos aproba-
dos por la Agencia Europea del Medica-
mento (EMA) fue para terapias con de-
signación de huérfano.

Estos, tal y como asegura la patronal, 
son algunos de los logros de una legisla-
ción que desempeña un papel clave para 
avanzar en la respuesta a las demandas 
de los pacientes con enfermedades ra-
ras. “La I+D de medicamentos exige lar-
go tiempo (10 años) y mucha inversión 
(2.500 millones de euros por fármaco) y 
asume un alto riesgo (la gran mayoría de 
los potenciales medicamentos decaen a 
lo largo del proceso de desarrollo)”, ex-
plican desde Farmaindustria.
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En el caso de los medicamentos huér-
fanos, que atienden las necesidades de 
muy pocos pacientes, el retorno de la 
inversión es muy complicado. Por ello, 
aseguran que disponer de un marco re-
gulador que estimule la investigación 
por la vía de los incentivos es crítico.

“Este ha sido el logro del Reglamento 
europeo, que, de un lado, contribuye a su 
mayor comprensión entre Administra-
ciones y compañías y facilita que éstas 
participen en acuerdos innovadores con 
los sistemas nacionales de salud, como 
sistemas de acceso anticipado y riesgo 
compartido, que facilitan un acceso ase-
quible a los tratamientos por los pacien-
tes”, señalan.

Sin embargo, la nueva Estrategia Far-
macéutica de la Unión Europea plantea 
reducir los incentivos a la I+D en medi-
camentos huérfanos o pediátricos.
En este sentido, desde Farmaindustria 
consideran que “Europa se juega mucho 
con esta Estrategia”. Y recuerdan que en 
las últimas dos décadas Europa ha pa-
sado de liderar la I+D biomédica mundial 
a ser el origen de apenas el 23 por cien-
to de los medicamentos innovadores, 
mientras que el 47 por ciento proceden 
ya de compañías estadounidenses,
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Estados Unidos, a las puertas de iniciar 
la vacunación frente a la COVID-19
Tras la valoración del grupo de expertos, solo queda que la FDA de su visto bueno

Estados Unidos siempre genera es-
pectáculo. Y esta vez lo ha hecho con 
la valoración para la posible aproba-
ción de la vacuna frente a la COVID-19 
desarrollada por Pfizer y BioNTech. Y 
es que, por primera vez en la historia, 
la agencia del país, la FDA, retransmitió 
en directo la reunión de expertos que 
estudian y valoran la vacuna de cara a 
su aprobación.

Tras casi nueve horas de valoración 
y debate, finalmente los expertos reu-
nidos acordaban recomendar la apro-
bación de la vacuna, dando vía libre a 
que Estados Unidos pueda iniciar su 
campaña masiva de vacunación. Aho-
ra, tras el veredicto, es cuestión de 
horas (como mucho días) que la FDA 
anuncie formalmente su autorización 
del uso de emergencia para la vacuna. 
Así, Estados Unidos seguiría los pasos 
de Reino Unido y Canadá, que ya han 
empezado a vacunar a sus ciudada-
nos.

Los expertos reunidos valoraron los 
datos disponibles, relativos a los en-
sayos clínicos realizados por la com-
pañía. Tras este estudio, consideraron 
que los beneficios de la vacuna supe-
ran a los posibles riesgos para su uso 
en individuos de 16 años o más.

Pero, obtener la aprobación no signi-
fica que las investigaciones terminen. 
Pfizer y BioNTech seguirán con los en-
sayos. Ambas empresas detallaron en 
los informes entregados que solicita-
ron a los voluntarios permanecer en el 
ensayo el máximo tiempo posible, aún 
sin saber si recibieron la vacuna o el 
placebo. El objetivo es seguir recopi-
lando información sobre la seguridad y 
eficacia de la vacuna.

A la espera de la aprobación de la EMA
La Agencia Europea de Medicamentos 
(EMA), será previsiblemente el siguien-
te gran regulador en dar el visto bueno 
a esta vacuna candidata. De hecho, la 
propia agencia aseguraba que estiman 
emitir una recomendación del candi-
dato de Pfizer el próximo 29 de diciem-
bre, mientras que la de Moderna se iría 
ya al 12 de enero. Es cuando está pre-
visto que se reúnan los miembros del 
Comité de Medicamentos de Uso Hu-
mano (CHMP). Tras esta reunión, y si 
la recomendación es positiva, la Comi-
sión Europea dará el sí definitivo.

Una vez emitida esta autorización, 
cada país podrá ordenar las vacunas 
al fabricante, de acuerdo con el reparto 
que se ha establecido entre los países 
miembros de la UE, que está basado en 
la población, con lo cual a España le 
corresponde aproximadamente un 10 
por ciento del total de vacunas com-

prometidas por la Unión Europea con la 
compañía.

Retraso en la investigación
Por otro lado, las investigaciones de las 
compañías farmacéuticas para avanzar 

en sus vacunas candidatas siguen en 
marcha. No obstante, Sanofi y GSK han 
anunciado que su candidata se retrasa 
con el objetivo de conseguir mejorar la 
respuesta inmunológica en las perso-
nas mayores.  .

 MARTA RIESGO
 Madrid
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