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EDITORIAL

Estamos cursando los ultimos dias de 2021, otro ano que ha pasado rauda-
mente a nuestra percepcidn, casi sin darnos cuenta; ingresando a la “nueva
normalidad’, con los cuidados necesarios y evaluando los indicadores de la
evolucién de la pandemia.

Este fue un ano sumamente importante para nuestra profesion. En el mes de
junio la Corte Suprema de Justicia ratificé el modelo sanitario de Farmacia en
la provincia de Buenos Aires, lo que permite vislumbrar la posibilidad de que
en un futuro pueda instaurarse en otras provincias para mejorar la accesibili-
dad de la poblacién a los medicamentos y servicios farmacéuticos. Esta medi-
da reafirma el valor sanitario de contar con una red de farmacias distribuidas
racionalmente de Norte a Sur y de Este a Oeste de la Argentina, con un profe-
sional al frente y con un amplio menu de servicios asistenciales que agregan
valor a la dispensa de los medicamentos.

Otro importante reconocimiento a la profesion farmacéutica llegé en el
mes de noviembre. El Ministerio de Salud de la Nacién dicté la Resolucion
2949/2021 lanzando el Plan de Desarrollo de los Servicios Farmacéuticos en
APS. Desde nuestra entidad se aportaron las experiencias de trabajo en el
fortalecimiento de los SF que se vienen implementando desde 2016 a través
del sistema SIAFAR. A lo largo del afo, la COFA continué generando herra-
mientas y servicios para contribuir al trabajo diario de las farmacias, entre
ellas, la actualizacién del protocolo de Actuaciéon en Farmacia Comunitaria
ante la Pandemia de COVID-19; guias para la aplicacién de servicios farma-
céuticos, cursos (de vacunacion, de cannabis medicinal, de nutricién, de ge-
renciamiento, entre otros), charlas de expertos en diversas especialidades
y elaboré junto a la Catedra de Tecnologia Farmacéutica de la FFyB UBA el
Cédex Farmacéutico Nacional. Como todos los afos, ademas, el Congreso
Farmacéutico Argentino fue un importante espacio de actualizacién de co-
nocimientos para todos los ambitos de la profesion.

Y desde los diversos canales de comunicacion de la COFA se brind6 informacion
en forma permanente para mantener a los profesionales de todo el pais actua-
lizados sobre las novedades cientificas, profesionales y politicas del sector. En
un contexto de crisis e inflacion, la sostenibilidad de las farmacias comunitarias,
sobre todo las pequeiias y medianas es tema prioritario para la Confederacion.
El 4 de noviembre, en reunién con el Gobierno Nacional y la industria farma-
céutica, la COFA llevo la voz y la problematica de las farmacias, planteando la
distorsion y el esfuerzo que demanda la atencion del convenio de PAMI por
parte de las farmacias. También reclamé por las condiciones que impone el fi-
nanciamiento de las obras sociales y por la universalidad de los convenios.
Este cierre de afo se da con un saldo muy positivo para la profesion. Estos avan-
ces abren nuevas oportunidades, nuevos caminos de accion a favor de la soste-
nibilidad y el crecimiento de nuestras farmacias en lo econémico y profesional.m
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>>> MESA DE TRABAJO JUNTO AL MINISTERIO DE SALUD, LA INDUSTRIA

Y ORGANIZACIONES FARMACEUTICAS

La COFA reclamo a las autoridades

receta Unica y universalidad de los
convenios

Una vez mas, la Confederacion Farmacéutica llevo a una
reunion convocada por el Ministerio de Salud, la voz y la

problematica de las farmacias.

En el encuentro que se realizé el mar-
tes 23 de noviembre, las autoridades
nacionales ratificaron la reimplan-
tacion de precios de referencia para
la Seguridad Social en medicamen-
tos ambulatorios de uso crénico y
también el relanzamiento de la Ley
25.649 de prescripcién de farmacos
por su nombre genérico. La mesa de
trabajo estd integrada por represen-
tantes de organizaciones farmacéuti-
cas, la industria, el Consejo de Obras
y Servicios Sociales Provinciales de
la Republica Argentina (COSSPRA),
la ANMAT y la Superintendencia de
Servicios de Salud.

Sobre el sistema de precios de refe-
rencia, la jefa de Gabinete de la car-
tera sanitaria, Sonia Tarragona, indi-
c6 que junto a la Superintendencia
de Servicios de Salud se trabaja “en
una seleccion de aproximadamente
90 principios activos ambulatorios
de uso crénico, que en general tie-
nen cobertura del 70%".

De esta manera, dentro de las varia-
bles de la metodologia propuesta
se confirmé la utilizacién del Vade-
mécum Nacional de Medicamentos
que publica la Administracion Na-
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cional de Medicamentos, Alimentos
y Tecnologia Médica (ANMAT) como
base de célculo y para el seguimien-
to de los precios de venta al publico,
que ya se encuentra activo.

Entre las principales lineas de ac-
cion, se acordd el impulso de la
prescripcion por Denominacién Co-
mun internacional (DCI) asi como el
fomento de la sustitucién y el con-
trol de su cumplimiento obligatorio.
Ademas, se planted el objetivo de
avanzar en la institucién de la rece-
ta digital.

La presidente de la COFA, Farm. Isa-
bel Reinoso, y el pro-tesorero de la
entidad, Farm. Ricardo Pesenti, plan-
tearon la necesidad de implementa-
cidon de una receta Unica, asi como la
universalidad de los convenios con
la Seguridad Social para mejorar el
acceso a los medicamentos.

En reuniones anteriores, los dirigen-
tes habian llevado la voz y la proble-
matica de las farmacias, advirtiendo
que no todas las farmacias pueden
tener todas las obras sociales por las
condiciones que impone el financia-
miento. También habian sefalado la

distorsion y el esfuerzo que deman-
da la atencién del convenio de PAMI
por parte de las farmacias.

Durante este encuentro se informé
la proxima convocatoria al Consejo
Asesor para la Politica Nacional de
Medicamentos (ConMed), en donde
seran tratados temas relacionados a
las politicas de medicamentos que
lleva adelante la cartera sanitaria,
entre los que se incluird el acceso a
medicamentos de alto precio.

De la mesa de trabajo participaron
la ministra de Salud, Carla Vizzotti;
la subsecretaria de Medicamentos
e Informacién Estratégica, Natalia
Grinblat; el director nacional de Me-
dicamentos y Tecnologia Sanitaria,
Emiliano Melero; la directora de Me-
dicamentos Especialesy de Alto Pre-
cio, Natalia Messina; el director de
Medicamentos Esenciales, Insumos
y Tecnologias, Mauricio Muraca; el
administrador nacional de ANMAT,
Manuel Limeres; y el presidente de
la COSSPRA, Fernando Avellaneda.

Por parte del sector farmacéutico,
junto a las autoridades de la COFA,
estuvieron presentes Nicolds Va-
quer y Carlos Escobar de la Cdmara
Argentina de Especialidades Medici-
nales (CAEME); Laura Fabra y Alejan-
drina Arauz de la Cdmara Argentina
de Productores de Medicamentos
Genéricos y de uso Hospitalario
(CAPGEN); Jorge Belluzo y Eduardo
Franciosi de la Cémara Industrial
de Laboratorios Farmacéuticos Ar-
gentinos (CILFA); Marcelo Burstein y
Juan José Marconi de la CdAmara Em-
presaria de Laboratorios Farmacéu-
ticos (COOPERALA); Damian Sudano
y Carlos Sandoval de la Federacién
Farmacéutica (FEFARA).

Al finalizar la reunion la ministra de
Salud resalté “laimportancia de este
espacio de trabajo y del rol rector
del Estado para articular con todos
los sectores para lograr politicas pu-
blicas que redunden en el beneficio
de la poblacion”.m






>>> RESOLUCION DEL MINISTERIO DE SALUD DE LA NACION

Plan de Desarrollo de los Servicios

Farmaceéuticos en APS

El 9 de noviembre el Ministerio de Salud de la Nacién emitié la Resolucién 2949/2021
dando reconocimiento oficial a los Servicios Farmacéuticos Basados en Atenciéon Prima-
ria de la Salud. A través de la norma establece un plan de desarrollo que sera implemen-
tado por un grupo de trabajo que conforma la Direccion de Medicamentos Esenciales,
Insumos y Tecnologias del Ministerio, la COFA, la Organizacion Panamericana de la Salud
y otras instituciones farmacéuticas.

La Resolucion se basa en el docu-
mento de posicion de la OPS/OMS
del afo 2013, que hace referencia a
“Servicios Farmacéuticos basados en
Atencion Primaria de Salud (SFAPS)”
a los que se define como “el conjun-
to de acciones en el sistema de salud
que buscan garantizar la atencién in-
tegral, integrada y continua a las ne-
cesidades y problemas de la salud de
la poblacién tanto individual como
colectiva, teniendo al medicamento
como uno de los elementos esen-
ciales, y contribuyendo a su acceso
equitativo y su uso racional. Estas
acciones, desarrolladas por el farma-
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céutico —o bajo su coordinacién—
incorporado a un equipo de salud y
con la participacién comunitaria, tie-
nen como objetivo la obtencién de
resultados concretos en salud con
vistas a la mejora de la calidad de
vida de la poblacién.”

También se basa en el documento
de OPS de 2010, “Redes Integradas
de Servicios de Salud (RISS)", que
haciendo referencia a la reduccién
de la segmentacién y fragmentacion
de los sistemas de salud, sefala que
existe la necesidad imperiosa de
promover la integracién de los ser-

vicios de salud para avanzar hacia la
prestacién de servicios de salud mas
equitativos e integrales para todos
los habitantes.

Y sostiene que “los cambios en los
servicios farmacéuticos deben aten-
der las crecientes expectativas de
la sociedad respecto a la salud y la
atencion sanitaria, las cuales se tra-
ducen en exigencias de servicios mas
centrados en el conjunto individuo,
familia, comunidad (IFC), un mayor
nivel de atencion sanitaria en el am-
bito comunitario y una participacion
mas efectiva en las decisiones”.



f. p
Sra. Isabel Reinoso, Presidenta '

Confederacion Farmacéutica Argentina
ireinoso@colfarma.org.ar
mesaejecutiva@cofa.org.ar

La Haya, 25 de noviembre de 2021
Referencia: GS001877/DJ/GSP

Apreciada Presidenta, Estimada Isabel,

Tuve conocimiento de la noticia sobre la nueva resolucién 2949/2021 del Ministerio de Salud de
Argentina publicada hace unos dias. Este reconocimiento del papel de los farmacéuticos en la aten-
cién primaria de salud es una excelente noticia para la farmacia argentina, pero también para toda
la region de las Américas y para toda la profesion a nivel mundial. Esta en plena consonancia con el
compromiso de la FIP de ampliar el papel de los farmacéuticos en la atencion primaria de salud hacia
la cobertura sanitaria universal, reflejado en la firma por parte de la FIP de la Declaracién de Astana
sobre la Atencidn Primaria de Salud promovida por la Organizacion Mundial de la Salud en 2018.

Esta nueva resolucién se basa, en buena parte, en el documento de 2013 elaborado por la Organiza-
cién Panamericana de la Salud (OMS), que fue revisado por el Foro Farmacéutico de las Américas y la
FIP e incluyd sus contribuciones. Nos complace ver que este documento se materializa en una valiosa
normativa para apoyar la ampliacién del dmbito de la practica de los farmacéuticos, y para beneficiar
el trabajo de nuestras organizaciones miembros.

Felicitamos calurosamente a CoFA, la rama argentina de nuestra familia farmacéutica mundial, por
este logro y esperamos que inspire un reconocimiento similar en otros paises. Estamos seguros de
que el trabajo visionario y tenaz de los dirigentes de la CoFA ha contribuido en gran medida a este
desarrollo normativo, asi que les rogamos que hagan extensivas nuestras felicitaciones a sus colegas
y a toda la profesién en Argentina.

Esperamos que este reconocimiento del papel de los farmacéuticos en la atencion primaria de salud
y en diversos servicios profesionales también allane el camino para debatir un modelo de remune-
racién sostenible para dichos servicios en el futuro. Pueden contar con el apoyo de la FIP cuando lo
consideren oportuno.

Con saludos cordiales,

Dominique Jordan, Presidente Dra Catherine Duggan, CEO
Federacion Internacional Farmacéutica Federacion Internacional Farmacéutica

DICIEMBRE 2021
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>>> RESOLUCION DEL MINISTERIO DE SALUD DE LA NACION

El Plan establecido por
el Ministerio plantea los
siguientes objetivos:

1.

10

Promover que los Servicios Far-
macéuticos en Atencion Primaria
de la Salud desarrollen acciones
que tiendan al mejor logro de
los objetivos del cuidado de la
salud, tanto individual como co-
lectiva, concordantemente con
politicas publicas en materia de
promociéon de la salud; especial-
mente en todo lo relacionado
con los sistemas de suministro,
la dispensa, el seguimiento far-
macoterapéutico, el uso racional
de medicamentos y otras tecno-
logias sanitarias, la seguridad del
paciente, la notificacion de even-
tos adversos, la vacunacion a la
poblacién y la optimizacion del
uso de antimicrobianos.

Propiciar la incorporacién y parti-
cipacion delasy los farmacéuticos
en el equipo de Atencién Primaria
de la Salud, en vistas de procurar
una mejor atencion sanitaria y la
salud de la poblacién.

Convocar a una mesa de traba-
jo a instituciones profesionales y
académicas farmacéuticas a fin
de desarrollar una agenda que
establezca lineamientos para la
reformulacién del rol de los servi-
cios farmacéuticos en el contexto
de los servicios de salud, con en-
foque de Atencion Primaria de la
Salud, y de Redes Integradas de
Servicios de Salud, en el marco
del documento de posiciéon de
OPS sobre SF de 2013 y la carta de
Brasilia de 2019.

Promover en conjunto con las
asociaciones profesionales y aca-
démicas la capacitacion para la in-
corporacion de las competencias
profesionales necesarias.
Impulsar estrategias orientadas
a fortalecer, jerarquizar y promo-
ver todas aquellas acciones que
incluyan servicios farmacéuticos
en Atencién Primaria de la Salud
para avanzar hacia la prestacion
de servicios de salud mas equita-
tivos, integrales y de mayor cali-
dad para todos los habitantes. m
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Sinergia para la evolucién
de las farmacias argentinas

La necesidad de contar con un marco norma-
tivo de respaldo y desarrollo de los Servicios
Farmacéuticos basados en Atenciéon Primaria
de Salud se puso de manifiesto en febrero del
2021, en el seno del grupo de trabajo nacional
convocado por la Organizacién Panamericana
de la Salud para dar respuesta a una propuesta
regional de Desarrollo e incorporacioén a los Sis-
temas de Salud de los Servicios Farmacéuticos
basados en APS.

Este grupo comenzo a trabajar coordinado por el Ministerio de Salud de
la Nacion y conformado por varias entidades representativas del sector.
Desde nuestra entidad se aportaron las experiencias de trabajo en el
fortalecimiento de los SF que se vienen implementando desde 2016 a
través del sistema SIAFAR y las estadisticas de registros en poder de la
COFA, tales como registros de presion arterial, dosis de vacunas admi-
nistradas, test de Findrisk realizados, entre otros, como también datos
recabados y analizados por el Observatorio de Salud, Medicamentos
y Sociedad. La experiencia en servicio de vacunacion, preparacion de
magistrales, servicios a pacientes ostomizados; atencion de pacientes
con celiaquia; tramitacion de solicitud y dispensa de cannabis medici-
nal y Deteccion temprana de Diabetes tipo 2 fueron aportados al mo-
mento de ser convocados por el Ministerio de Salud de la Nacion.

La COFA es miembro de la Federacion Farmacéutica Internacional y
sigue sus lineamientos para reconvertir a la Farmacia argentina hacia
una farmacia asistencial centrada en las personas, con antecedentes
de distintos servicios que se han tomado como referencia en la Region
de las Américas, vinculados con el suministro y dispensa, como el se-
guimiento de los tratamientos, el uso adecuado de los medicamentos y
otras tecnologias sanitarias, la seguridad del paciente, la notificacién
de eventos adversos y la optimizacion del uso de antimicrobianos.

En el marco del grupo de trabajo participamos activamente en la con-
feccion del analisis FODA nacional (Fortalezas, Oportunidades, Debi-
lidades, Amenazas). Entre las debilidades detectadas en ese trabajo
destaco la carencia de normativa de promocion, respaldo y jerarquiza-
cion de los Servicios Farmacéuticos Basados en Atencién Primaria de
la Salud (SFAPS).

Se impulsé entonces el proyecto de normativa que se consolidé con
los registros provistos por la COFA al Grupo de Trabajo Nacional (GTN),
que provienen del trabajo de los farmacéuticos que desde sus oficinas
de farmacia se suman a estas campaiias y propuestas impulsadas des-
de la COFA. Todos servicios que realizamos en promocion de la salud
para los cribados y control de las enfermedades no transmisibles y
cuando participamos de las campaias de vacunacion para prevencion
de enfermedades transmisibles prevenibles por inmunizacion.
Celebramos la llegada de la Resolucion 2949/21, que nos compromete a
seguir esforzandonos para plasmar la concreciéon de los SFAPS en las
farmacias argentinas. Esta normativa nos compromete aun mas con
los pacientes, sus familias y la comunidad.

Por la Farm.
Liliana Nogueras




www.shakespearestudio.com.ar
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>>> ACCIONES CONTRA LA RESISTENCIA A LOS ANTIMICROBIANOS (RAM)

La COFA junto a la SADI y otras
organizaciones publicaron un

documento sobre disposicion
de antimicrobianos vencidos

En el marco de la Semana Mundial de Concietizacion So-
bre el Uso de los Antimicrobianos, la COFA, junto a la So-
ciedad Argentina de Infectologia, la Asociacién Argentina
de Farmacéuticos de Hospital y FEFARA publicaron un
documento que resume la situacion del descarte de an-
timicrobianos en el pais, repasa las regulaciones vigentes
y los proyectos, las experiencias internacionales en ges-
tion medioambiental de estos medicamentos y emite una
serie de recomendaciones para la eliminacién controlada,
tanto para el ambito hospitalario como para las farmacias
comunitarias y también sobre como deberia abordarse la

gestion de estos residuos en el ambito domiciliario.

El documento se empezé a generar
en el ano 2019 y se retomé en 2021
en un grupo de trabajo convocado
por la SADI del que participaron los
Farm. Laura Raccagni, Liliana No-
gueras y José Ruggieri representan-
do a la COFA.

El grupo de trabajo interinstitucional
advierte que la resistencia antimicro-
biana (RAM) constituye un verdadero
problema para la salud publica, entre
otras cosas porque se asocia con ele-
vadas tasas de morbilidad y mortali-
dad ™. Un reporte publicado en 2014
por el gobierno del Reino Unido esti-
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mo que alrededor del afio 2050, cada
afno podrian fallecer hasta 10 millo-
nes de personas a causa de infeccio-
nes ocasionadas por bacterias resis-
tentes, con un importante impacto
econdmico: un costo de hasta 100 bi-
llones de délares anuales y una caida
de entre 2'y 3,5% del PBI mundial, de
no mediar acciones concretas ?.Enla
Argentina también se ha observado
un creciente nimero de infecciones
causadas por microorganismos resis-
tentes (MOR). Por ejemplo, un estu-
dio mostro que la tasa de infecciones
causadas por bacterias productoras
de KPC cada 10.000 egresos-afo au-

mentd 10 veces en el periodo 2010-
2014 en los hospitales de la Ciudad
de Buenos Aires ©

La aparicion y propagacién de pa-
tégenos que han adquirido nuevos
mecanismos de resistencia compro-
mete seriamente la capacidad para
tratar infecciones comunes. La linea
de desarrollo clinico de nuevos anti-
microbianos estd agotada: en 2019
la OMS identificé 32 antibidticos en
fase de desarrollo clinico contra los
llamados patégenos prioritarios, de
los que solo seis se clasificaron como
innovadores ®.

Entre los principales factores de la
RAM se encuentran el uso indebido y
excesivo de antimicrobianos; la falta
de acceso a agua limpia, saneamien-
to e higiene tanto para las personas
como para los animales; medidas de-
ficientes de prevencion y control de
las enfermedades y las infecciones
en los centros de atencién de salud y
las explotaciones agricolas; el acceso
deficiente a medicamentos, vacunas
y medios de diagndéstico asequibles
y de calidad; la falta de sensibiliza-
cién y conocimientos; y el incumpli-
miento de la legislacién.

Un aspecto relativamente poco aten-
dido es el impacto que un inadecua-
do manejo del descarte de los antimi-
crobianos, tanto a nivel comunitario
como hospitalario, ejerce sobre la
RAM. Los medicamentos vencidos o
productos farmacéuticos caducados
corresponden a un grupo de residuos
que se generan, ya sea por venci-
miento, deterioro y/o desuso ©©. Una
inadecuada gestion de este tipo tan
particular de residuos, en las distintas
etapas de su ciclo de vida, puede cau-
sar graves dafos a la salud humana
y al medio ambiente, especialmente
cuando se trata de algunos grupos
especificos de farmacos, como los
antibioticos, entre otros (citotéxicos,
hormonas y psicotrépicos) .

Si los antimicrobianos una vez venci-
dos o en desuso no se eliminan me-



diante métodos adecuados puede
producirse, potencialmente, contami-
nacion del agua potable, perjuicio de
la vida acudtica, bioacumulacién en
seres vivos, generacion de resistencia
a microorganismos patdgenos, libe-
racion de contaminantes a la atmos-
fera, ademas del reingreso a la cadena
de distribucion informal y reintroduc-
cién en el mercado.

Los peligros que conlleva un descarte
inadecuado de medicamentos ven-
cidos constituyen una preocupacién
de larga data, tanto a nivel nacional
como internacional, y es un problema
sumamente complejo, que abarca
aspectos sanitarios, educativos, eco-
némicos, sociales y ambientales. En
la Argentina no existe una clara nor-
mativa con relacién a estos desechos,
y no todos se encuadran dentro de la
clasificacion de Residuos Peligrosos
segun la Ley Nacional 24051 vigen-
te en nuestro pais, o en la larga lista

de legislacion jurisdiccional. La dis-
minucién de la generacién de estos
residuos, asi como su correcta dispo-
sicion, no es posible si no se trabaja
de manera conjunta entre todos los
actores, incluyendo a la industria, las
autoridades, los sectores académi-
co-cientificos, los profesionales y los
consumidores/pacientes.

Recomendaciones para el
ambito hospitalario

En base a la normativa vigente y la
experiencia de profesionales respon-
sables de servicios de farmacia a lo
largo del pais se realizan en el docu-
mento las siguientes recomendacio-
nes para el descarte de antimicrobia-
nos en el dmbito hospitalario:

En lineas generales:

e Se recomienda buscar estrategias
para reducir estos, y todos los resi-
duos posibles.

e Mejorar la gestién de adquisicidon

a partir de herramientas que ayu-
den a tener mejor informacion,
y tecnologia hospitalaria para la
gestion de inventarios.

Contar en la institucién con proto-
colos de utilizacion de los antimi-
crobianos.

Tener procedimientos escritos
para el proceso de descarte de los
mismos.

Contar con indicadores de gestion,
de consumo y de descarte que re-
troalimenten los procesos en bus-
queda de la mejora continua.

El hospital, como generador de re-
siduos, debe establecer claramen-
te, al momento de la solicitud de la
contratacién de las empresas reco-
lectoras de residuos, cuéles son los
requisitos que deben cumplir en
relacién al transporte, tratamiento
y disposicion final de los residuos
generados como asi también,
debe solicitar los procedimientos y
métodos de destruccion utilizados.
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e El servicio de farmacia debe cola-
borar en la realizacién de pliegos
o licitaciones que contemplen la
adquisicién de los insumos co-
rrespondientes para una correcta
eliminacion de los residuos.

e Para el caso de hospitales o cen-
tros de atencion primaria de ubi-
cacién remota donde las empresas
responsables de la eliminacion de
residuos no tienen acceso se reco-
mienda coordinar con la autoridad
competente de la regién para que
se realice el retiro de los mismos
hacia centros que cuenten con di-
cho servicio.

En particular:

e Elhospital es responsable de la se-
gregacion correcta de los residuos.
Los antimicrobianos, como todo
medicamento, deben segregarse
en bolsa amarilla o contenedor de
cortopunzantes o liquidos amari-
llo, seguiin corresponda.

e El| gramaje de las bolsas a utilizar
no deberia ser menor a 100 um.

e En caso de no contar con bolsas
o descartadores amarillos en la
institucion se recomienda utilizar
bolsas o desacatadores de color
rojo correctamente rotulados con
la leyenda: Residuos Quimicos.

e Todo el material de cartén, plastico
o aluminio proveniente de los en-
vases secundarios de los antimicro-
bianos se debe descartar en bolsa
negra como residuo domiciliario.

e Considerar su segregacion para
reciclado en aquellos hospitales
que cuenten con algun progra-
ma de este tipo.

e Siempre que vayan a realizarse
acciones de descarte donde se ha
perdido la integridad del envase
primario, se debe utilizar equipo
de proteccion (guantes, barbijo y
gafas) para evitar entrar en con-
tacto con posibles restos de anti-
microbianos.

e Para el caso de material corto-
punzante recientemente utiliza-
do (ampollas y frasco ampollas
abiertos) se recomienda colocar-
los dentro de descartadores de
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color amarillo preferentemente,
cerrarlos correctamente y luego
colocarlos en la bolsa amarilla.

e Para las ampollas y frasco ampo-
llas vencidos o no utilizados pero
que deben ser descartados, se re-
comienda quitarlos de su envase
secundario y colocarlos en descar-
tadores de cortopunzantes, man-
teniendo la integridad del envase
primario, para luego ser colocados
en la correspondiente bolsa.

e Para formas farmacéuticas

orales que se encuentren
vencidas (capsulas, ta-
bletas o comprimidos)
se recomienda que
sean removidos de
su envase secundario
y descartarlos mante-
niendo su envase prima-
rio, en bolsas amarillas.
Se puede considerar en este punto
realizar una alteraciéon del envase
primario (por ejemplo cortarlo o
tacharlo) con el objetivo de desi-
dentificar el producto pero NO se
recomienda la apertura del mismo
para evitar el contacto con el far-
maco antimicrobiano.

e Para el caso de formas farmacéuti-
cas liquidas orales, al igual que para
polvos o formas farmacéuticas oti-
cas, oftdlmicas, de uso cutaneo o
sachet listos para utilizar de forma
EV que se encuentren vencidos o
no se puedan utilizar, se recomien-
da que sean removidos de su en-
vase secundario y descartarlos en
bolsas amarillas manteniendo sin
alterar su envase primario.

e Para el caso de formas farmacéuti-
cas orales de preparacidon magistral
vencidas, en los casos que sea ne-
cesario la reutilizaciéon de los enva-
ses primarios, se debe descartar el
contenido del mismo en un descar-
tador plastico para liquidos y lavar
el envase primario segun procedi-
miento de limpieza de la institucion.

Recomendaciones para el ambi-
to de las farmacias comunitarias
Todos los proyectos de recoleccidn
de medicamentos vencidos y so-

brantes de tratamientos tienen un

doble componente:

a) Medio ambiental, evitar la conta-
minacién, de agua, aire y suelo,
contribuyendo a la disminucién
de la Resistencia Antimicrobiana.

b) Sanitario, para evitar la autome-
dicacién, entre otros beneficios,
y el consumo innecesario de an-
timicrobianos. Esto puede llevar a
incrementar el riesgo en la pobla-
ciéon, debido a pérdida de eficacia

de los farmacos, aumento de

la toxicidad por la gene-

racion de productos de

degradacién téxicos o

reactivos, e incentiva-

cion de la automedica-

cién por conservar me-

dicamentos sobrantes de
tratamientos.

La eliminacién controlada de medi-

camentos como principio sanitario y

de bioseguridad:

® Releva una comunidad con bases
ecologicas.

e Sostiene la preservacién del me-
dio ambiente.
Resguarda la salud de la poblacion.
Manifiesta una concepcion sani-
tarista.
Involucra los agentes de salud.
Atiende a un factor de riesgo sani-
tario.

En conclusidn, la poblacién no cuenta
con la suficiente informacion acerca
del descarte de los medicamentos
domiciliarios, ya sea vencidos, sobran-
tes o en desuso. También desconocen
las consecuencias que implica para el
medioambiente y el habitat ecolégico
su eliminacién inadecuada. La legis-
lacion argentina resulta inconclusa y
con ausencia y/o alta deficiencia de
tratamiento adecuado cuando se trata
de medicamentos que han cumplido
la fecha de caducidad establecida por
el laboratorio productor y que se en-
cuentran en poder de los particulares,
ya que, en su mayoria, culminan jun-
to a los residuos domiciliarios, siendo
desechos que en su conjunto pueden
acarrear reacciones inesperadas.
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De acuerdo con lo sefalado y los re-
sultados demostrados, la farmacia es
un establecimiento idéneo, que pue-
de desarrollar esta labor divulgativa,
formativa y cientifica acerca de las
repercusiones que tiene el ambien-
te en la salud de la comunidad, ya
que es un establecimiento sanitario,
que estd en contacto directo con los
usuarios y al frente un profesional
capacitado con un amplio conoci-
miento de su entorno.

Se necesitan nuevas politicas publi-
cas para que se realice la recoleccion
selectiva de medicamentos en las far-
macias, y de esta forma evitar que se
mezclen con el resto de los residuos
sélidos urbanos para asi posibilitar
que reciban un tratamiento adecua-
do, al mismo tiempo que se potencia
un destino racional de los farmacos
caducos, en desuso o de conserva-
cién dudosa y, simultdneamente, se
evita la automedicacion, posibles in-
toxicaciones y todos los riesgos que
conlleva cuando los usuarios conser-
van la medicacién en sus domicilios.
La farmacia, como centro de salud de
cercania, deberia ser la responsable
junto a todos los actores de la pro-
mocion y educacién a la comunidad
y de ceder espacio en sus estableci-
mientos para la recoleccién que, uti-
lizando la logistica inversa, financia-
rian los productores o importadores
cumpliendo con la responsabilidad
post consumo y la concepcién am-
bientalista “de la cuna a la cuna”. Ac-
tualmente las farmacias financian la
disposicién final de los residuos far-
macéuticos generados por sus prepa-
raciones magistrales y oficinales.

Recomendaciones para el
ambito domiciliario

En virtud de lo expuesto con an-
terioridad, consideramos de suma
importancia desarrollar, planificar y
ejecutar:

e Adaptacion de la presentacion
comercial de los medicamentos
en perfecta coincidencia con las
adecuadas dosis y duracion de los
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tratamientos por parte de la in-
dustria farmacéutica.

e Programas de concientizacién
para profesionales de la salud,
tanto prescriptores (médicos,
odontdlogos, veterinarios) como
dispensadores (farmacéuticos).

e Programas de concientizacién y
educacién para la comunidad.

Recomendaciones finales

1. Esimportante asegurar el estricto
cumplimiento de las normativas
vigentes en el dmbito hospitala-
rio, a fin de asegurar el correcto
manejo del descarte de antimi-
crobianos.

2. La normativa y el reconocimiento
de los residuos de medicamentos
domiciliarios como peligrosos esta
reconocido en la legislacién nacio-
nal, lo que reafirma la idea de que
necesitan un tratamiento especial.
Sin embargo, existe un déficit en
la aplicacién de las normas a nivel
jurisdiccional.

3. La farmacia es un establecimien-
to idoneo, que puede desarrollar
esta labor divulgativa, formativa
y cientifica acerca de las repercu-
siones que tiene el ambiente en la
salud de la comunidad, ya que es
un establecimiento sanitario, que
estd en contacto directo con los
usuarios y al frente un profesional
capacitado con un amplio conoci-
miento de su entorno.

4. Se necesitan nuevas politicas
publicas para que se realice la
recoleccion selectiva de medica-
mentos en las farmacias, y de esta
forma evitar que se mezclen con
el resto de los residuos sélidos ur-
banos para asi posibilitar que reci-
ban un tratamiento adecuado.

5. Lafarmacia, como centro de salud
de cercania, deberia ser la respon-
sable junto a todos los actores
de la promocién y educacion a la
comunidad y de ceder espacio en
sus establecimientos para la reco-
lecciéon que, utilizando la logistica
inversa, financiarian otros actores
de la cadena.

Continuarian financiando la dis-
posicién final de los residuos
farmacéuticos domiciliarios ge-
nerados por sus preparaciones
magistrales.

6. Las sociedades cientificas, junto
con las autoridades sanitarias y
la industria farmacéutica, debe-
rian tomar un rol preponderante
en el desarrollo de programas de
concientizacién a nivel de la po-
blacién general, de manera que se
pueda tomar conciencia del ries-
go que conlleva un inadecuado
manejo de los antimicrobianos.

7. Es relevante la responsabilidad
de los prescriptores de antimicro-
bianos, quienes deben optimizar
las prescripciones adecuandolas
a las guias y recomendaciones,
en términos de indicaciones, do-
sificacion y duracién de los trata-
mientos.

8. La farmacia comunitaria debe
cumplir con la normativa vigente
para antimicrobianos dispensan-
do solo frente a la presentacion de
la receta correspondiente, ya que
la condicidon de expendio es de
venta bajo receta archivada.

9. La industria farmacéutica debe-
ria adecuar las presentaciones de
sus productos a las recomenda-
ciones de las guias de tratamien-
to, evitando asi el sobrante de
antibidticos y el riesgo de auto-
medicacion.

10.Las autoridades sanitarias deben
proveer las herramientas para ins-
talar el descarte de medicamentos
como politica de salud publica por
suimpacto en el medio ambiente y
la salud de la poblacién, incluyen-
do la regulacién del financiamiento
de toda esta logistica, el cual debe
corresponder a los productores e
importadores, con la intervencion
de la distribucion, las farmacias y
las autoridades competentes (ce-
sién de espacio, recoleccion, aseso-
ramiento y promocién). m

Para ver el documento completo:

h :/bit.ly/3xjQhKm
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La COFA participo de una

reunion de CONACRA

Con motivo del inicio de la Semana Mundial de Con-
cientizacion de Uso de Antimicrobianos, la Comision
Nacional para el Control de la Resistencia Antimicro-
biana convoco a una reunion el 18 de noviembre en la
Biblioteca de la Administracion Nacional de Laborato-
rios e Institutos de Salud “Dr. Carlos Malbran”.

La reunién fue encabezada por la
Ministra de Salud, Dra. Carla Vizzotti
y el titular de la ANMAT, Dr. Manuel
Limeres. Junto a la COFA -represen-
tada por la Farm. Liliana Nogueras-
participaron sociedades cientificas,
funcionarios del SENASA, INTA, el Ins-
tituto Nacional de Epidemiologia, el
Ministerio de Ambiente, el Ministerio
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de Ciencia y Tecnologia y de la Orga-
nizacién Panamericana de la Salud.

En el encuentro se lanzo la Campa-
fia de Sensibilizacién sobre la Resis-
tencia Antimicrobiana 2021-2022.

La COFA fue consultada sobre de
qué manera los farmacéuticos po-

dian colaborar desde la dispensa-
cién a mitigar el avance de la RAM,
qué requisitos se necesitan de parte
de la prescripcion. La Farm. Nogue-
ras explicé que el farmacéutico hos-
pitalario interviene ya activamente
en las actividades relacionadas con
la optimizacion del uso de antimi-
crobianos, liderando en muchos
casos los PROA de los diferentes
establecimientos y formando parte
de los comités de infecciones. Y en
el caso de la farmacia comunitaria,
cada dia mas el farmacéutico esta
concientizado en la dificil tarea de
desalentar la automedicacion.

Planted que en la receta se deberia
describir correctamente la forma far-
macéutica, la pauta terapéutica dia-
ria, los intervalos, como asi también
los dias de duracién del tratamiento.
La prescripcion se debe realizar por
DCl y también es muy importante
que se precise el diagnéstico.

La representante de la COFA plan-
ted que asi como el farmacéutico
interviene desde el disefio, la pro-
duccion, la distribucién y la dis-
pensa del antimicrobiano, también
deberian ser actores del descarte
del medicamento en desuso o ven-
cido a nivel domiciliario. (Ver nota
pagina 12)

Asimismo, afirmé que con las pre-
sentaciones actuales, es dificil po-
der realizar la dispensa exacta de la
propuesta terapéutica que plantea
el prescriptor, puede faltar dosis
en algunos casos y en otros, queda
una cantidad residual que puede
ser acopiado en el domicilio y fa-
vorecer no solo la contaminacion
del medio ambiente, sino también
la automedicacion, por lo que es
necesario que haya diferentes pre-
sentaciones que se adecuen a los
tratamientos prescriptos. La Lic.
Valeria Garay, de la ANMAT, anun-
ci6 que el organismo esta trabajan-
doenesalinea.m
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Reunion de la Regiéon América de la FIP

La Confederacion Farmacéutica -miembro de la FIP por la Argentina-, representa-
da por su presidente, Farm. Isabel Reinoso, y la Farm. Liliana Nogueras, participo
de una Reunion Regional de la Federacion Farmacéutica Internacional.

Durante el encuentro, en el que
estuvieron presentes autoridades
de la FIP y de organizaciones de
los paises de las tres regiones de
las Américas, las autoridades de la
COFA intercambiaron con las de-
mas delegaciones los avances de
los farmacéuticos argentinos en
temas relacionados con los ser-
vicios farmacéuticos basados en
APS y servicios de los farmacéuti-
cos en la pandemia de COVID- 19
y compartieron con gran bene-
placito la publicacién de la Reso-
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lucién 2949 que aprueba el Plan
de Desarrollo de los Servicios Far-
macéuticos en APS, a cargo de la
Direcciéon de Medicamentos Esen-
ciales, Insumos y Tecnologias del
Ministerio de Salud de la Nacién.

Ademas, se trataron otros temas
de actualidad, entre ellos, los in-
formes de la FIP en curso para
2021; el rol de los farmacéuticos
en la campana de vacunacién an-
tiCOVID en la Region y también se
analizé el marco humanitario.

Como temas a tratar planteados
por las propias organizaciones
americanas, se abordaron diver-
sos aspectos de la educacion far-
macéutica, y también se compar-
tieron experiencias de los paises
sobre la Atenciéon Centrada en
las Personas. Los representantes
analizaron las fortalezas y logros
de sus paises en los Objetivos de
Desarrollo de la FIP:
(https://www.fip.org/fip-
development-goals), asi como
las amenazas y desafios.m



https://www.fip.org/fip-development-goals
https://www.fip.org/fip-development-goals




>>> LA IMPORTANCIA DE LA FORMACION PROFESIONAL CONTINUA

Y PERMANENTE

El futuro es hoy para nuestras oportunidades

de desarrollo y el ejercicio profesional

J

Por la Farm. Alicia Merlo
Pro-secretaria de la COFA

En la Argentina, asi como en el resto
del mundo, la profesion farmacéu-
tica estd avanzando en sus diver-
sos ambitos, incorporando nuevas
herramientas de capacitacion y de
trabajo, como la tecnologia (plata-
formas de formacion, apps, siste-
mas informaticos para recoleccion
y andlisis de datos, telefarmacia,
robots), y también transitando un
nuevo paradigma que son los ser-
vicios asistenciales farmacéuticos
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centrados en la persona, paradigma
que nuestra COFA comenz6 hace ya
varios afos con la implementacion
y desarrollo de los Servicios Farma-
céuticos basados en la Atencién Pri-
maria de la Salud.

Este nuevo abordaje surge de los
requerimientos de atencion que
tiene la poblacién, con una cre-
ciente conciencia del autocuidado
y también que, a medida que tiene
una mayor expectativa de vida, au-
menta la incidencia de enfermeda-
des crénicas y co-morbilidades.

La atencidn de estos pacientes
plantea nuevos desafios y oportu-
nidades a la profesidon farmacéutica,
en un contexto geografico-social-
econdmico y sanitario de la Argen-
tina en el que muchas personas aun
no acceden a un control periédico
a través de la consulta médica. Por

dar un ejemplo, las farmacias co-
munitarias de nuestra Red COFA,
son los primeros centros de salud a
los que puede acceder facil y rapi-
damente la poblacién en el extenso
territorio nacional.

En esta situacion, los farmacéuticos
tenemos un rol fundamental en la
promocién, prevencion y control de
la salud de nuestras comunidades.

El vertiginoso avance de la Medici-
na evidenciado en la pandemia que
transitamos, pone de manifiesto la
necesidad de estar permanente-
mente actualizados, vale decir sin
tregua para relegar el titulo.

Todos los dias surgen nuevas he-
rramientas terapéuticas, cada vez
mas complejas e incluso persona-
lizadas. Y los descubrimientos bio-
tecnoldgicos ya no quedan sélo en
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Y PERMANENTE

los centros de investigaciéon o los
hospitales, sino que llegan a las
farmacias comunitarias y en todos
los ambitos en los que nos desem-
pefamos, en la amplia cadena de
ejercicio profesional que nos invo-
lucra y relaciona. Y lo hardn cada
vez mas rapidamente.

La COFAy los Colegios se preparan
desde hace muchos afos para en-
frentar estos desafios profesiona-
les, poniendo a disposicién de los
farmacéuticos una ampliay variada

nales del postulante en un lapso
determinado, los que son expre-
sados como créditos. A fin de es-
tablecer puntajes, el CNC, a través
de su Reglamento, considera la
funcion profesional del postulan-
te, de acuerdo a los siguientes
agrupamientos:

e actividad profesional;

e actividad académica;

e produccién académica, cientifica
y educativa;

e actividad institucional.

La certificacién y recertificaciéon, como asi también
la certificacion de especialidad, son un aval de la

formacion, desarrollo y evolucion profesional.
___________________________________________________________________________________________________________|

oferta de formacién continua para
el desarrollo de sus competencias,
que va desde charlas, cursos, jorna-
das y congresos hasta diplomatu-
ras en diversas disciplinas.

Para armonizar los estandares y
garantizar la calidad de la forma-
cion continuada a la que acceden
los profesionales de todo el pais,
se generé el Comité Nacional de
Certificacion que, a través de dos
Ilamados anuales, en un proceso
de evaluacién normatizado, pon-
dera los antecedentes profesio-
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El tramite de certificacién es volun-
tario y gratuito para los profesio-
nales farmacéuticos; tiene alcance
nacional y una vigencia de cinco
anos contados desde la fecha de su
otorgamiento, al cabo de la cual de-
ben solicitar la certificaciéon por un
nuevo periodo.

Especialidades de la Profesion
Farmacéutica

A la vez, los farmacéuticos tienen la
posibilidad de certificar una espe-
cialidad dentro del ejercicio de la
profesion.

Las especialidades del ejercicio
de la profesion, aprobadas por
Resolucién del Ministerio de Sa-
lud 1186/2013 son: Farmacia Co-
munitaria, Farmacia Hospitalaria,
Farmacia Industrial, Farmacia Sa-
nitaria y Legal, Esterilizacién, Nu-
tricion y andlisis de alimentos y
Biofarmacia.

La Resolucion del MSN de Certifica-
cion de Especialidades, establece
que quienes certifican son los Co-
legios. La COFA pone a disposicion
el Comité de Expertos en cada es-
pecialidad y tiene el Registro Unico
de especialistas de todo el pais.

Una vez por ano los Colegios, con
el respectivo Reglamento de Certi-
ficacién de Especialidades, realiza
el llamado en el mes de agosto,
comunicando luego a la COFA los
postulantes para la preparatoria
del Comité de Expertos (cuestio-
nario de examen, bibliografia),
designacién de veedores de los
Colegios y COFA, para finalmente
cerrar el ciclo rindiendo en el mes
de diciembre del afio en curso. La
certificacion de la especialidad far-
macéutica tiene una vigencia de
cinco anos.

La certificacion y recertificacion,
como asi también la certificacién
de especialidad, son un aval de la
formacién, desarrollo y evolucion
profesional.

Los invito a seguir estando moti-
vados para continuar participando
de nuevas actividades de forma-
cién para profundizar y actualizar
los conocimientos, jerarquizando
la atencion, los servicios en la pre-
vencién y atencion de la salud de
las personas, ratificando y encum-
brando la importancia del rol que
el farmacéutico posee en la comu-
nidad toda.m






Dr. Omar Miguel Baudino

La COFAy el Colegio de Farmacéuticos de San Juan lamentan profundamente el fallecimiento
del Dr. Omar Miguel Baudino, miembro del Comité Nacional de Certificacion (CNC).

Farmacéutico, Doctor en Bioquimica, Experto en Quimica Analitica Instrumental y Quimica
del Medio Ambiente, el Dr. Baudino era docente del Instituto de Biotecnologia, en la Fa-
cultad de Ingenieria de la Universidad Nacional de San Juan. También ejercia el cargo de
coordinador y consejero de la Facultad donde, ademas, liderd proyectos de investigacion en
diversas tematicas.

Asimismo, era consejero de la Estacion Experimental
Agropecuaria San Juan del Instituto Nacional de Tec-
nologia Agropecuaria, Centro Regional Cuyo Mendo-
za-San Juan.

Fue Profesor Titular de la Catedra de Bromatologia en
la Carrera de Farmacia en la Universidad Nacional de
San Luis durante muchos afos.

Desde 2005 formaba parte del Comité Nacional de Certi-
ficacion de la COFA representando a la provincia de San
Juan. Fue jurado en concursos docentes de diversas uni-
versidades y evaluador de proyectos de investigacion.

Desde 2013 coordinaba la Catedra Libre del Agua, un espacio curricular de divulgacién con-
formado por la unidad integrada Facultad de Ingenieria de la UNSJ- INTA San Juan, en el que
expertos en tematicas del agua, dictan conferencias para distintos sectores de la comunidad.

El Dr. Baudino publicé, ademas, numerosas investigaciones en co-autoria en revistas cientifi-
cas nacionales e internacionales y fue disertante en simposios, jornadas y congresos cientifi-

co-tecnolégicos.

Formé parte de la vida institucional del Colegio de Farmacéuticos de San Juan, al que también
representd como deportista en los Juegos Deportivos Farmacéuticos.

Fue propietario de la Farmacia Concepcién.
Tuvo 7 hijos —fue esposo y padre de farmacéuticas- y 12 nietos. m

Expresamos nuestras condolencias a su familia.
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teniamos todo preparado y en re-
gla. A la vez, complement6 esto
la campana de Gestion de Medi-
camentos vencidos, dafnados o en
desuso, para la correcta disposi-
cién de las vacunas sobrantes.

> Jujuy: Servicio farmacéutico
de vacunacion a domicilio

A fines de septiembre de este
ano comenzé a implementarse la
campafa de vacunacién antineu-
mocoécica en farmacias y a domi-
cilio. “Hubo un gran aumento en
el numero de inmunizaciones
-destaca la Farm. Martino-. Ve-
niamos con un promedio del 0,5
a nivel pais y en pocas semanas
se alcanzé el 5%. Con el fuerte
apoyo que tuvimos de una cam-
pafa publicitaria, de los canales
locales, del trabajo del Colegio y
de cada farmacéutico logramos
muchas consultas en el mostra-
dor. Mucha gente no se habia in-
munizado contra el neumococo
por vacunarse contra el COVID.

La COFA impulsa un proyecto piloto con apoyo del Labo-
ratorio Pfizer, para la implementaciéon del servicio de vacu-
nacion a domicilio. Para esta experiencia eligié al Colegio
de Farmacéuticos de Jujuy y un grupo de farmacias de esa

provincia que adhirieron a la iniciativa.

“Fue una idea que surgi6 de la
COFA y propuso al COLFARJUY”,
cuenta su presidenta, la Farm.
Claudia Martino. “En Jujuy tene-
mos 170 farmacias, 140 estan ad-
heridas al Colegio. Cuando surgié
la noticia de la posibilidad de va-
cuna COVID en el mes de noviem-
bre de 2020, nosotros empezamos
a trabajar para que las farmacias
estuvieran preparadas en caso de
que tuviéramos la posibilidad de
vacunar. Ya veniamos aplicando
las vacunas de PAMI, pero forma-
lizamos muchos vacunatorios en
las farmacias, los pusimos en re-
gla. Estuvimos trabajando junto
con el Departamento de Farma-
cia del Ministerio de Salud de la
Provincia fuertemente para hacer
normativas para incentivar a las
farmacias a que tuvieran mas va-
cunatorios. Cuando comenzamos
habia 6 vacunatorios habilitados.
Hoy en toda la provincia hay 30
vacunatorios y box de enfermeria
en farmacias. En febrero de 2021
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“Esto cada vez nos valoriza
y nos empoderamos mas
en los servicios que los
farmacéuticos brindamos a

la poblacion”.

Farm. Claudia Martino,
presidenta del Colegio de
Farmacéuticos de Jujuy

No entendia que podia esperar
un tiempo y colocarse también la
antineumocécica. Esta iniciativa
de vacunacion se dio porque te-
niamos un remanente importan-
te de vacunas de PAMI que no se
habian aplicado.

A partir de la campana publicita-
ria, mucha gente se acercé a las
farmacias a colocarse la vacuna,
que es gratuita para los afiliados
de PAMI, y otras personas pidie-
ron la aplicaciéon a domicilio”

“Lo que estamos notando desde
hace unos 15 dias atrds, es que
también estan empezando a apa-
recer muchas prescripciones. O
sea, no solamente los afiliados de
PAMI solicitan la vacunacién an-
tineumocdcica en las farmacias”.

“Esto cada vez nos valoriza y nos
empoderamos mas en el Servicio
Farmacéutico -concluye la Farm.
Martino-. Es un servicio mas que
los farmacéuticos brindamos a la
poblacion”.m
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> Actividades de formacion organizadas por el Circulo
de Prestaciones Farmacéuticas de Rosario

Durante la pandemia los asociados
al Circulo de Prestaciones Farma-
céuticas de Rosario accedieron a
numerosas oportunidades de capa-
citaciéon: Se organizaron charlas en
modalidad virtual, auspiciadas por
distintos laboratorios, entre ellos
Bago, Astra Zeneca, La Roche-Po-
say, y este exitoso ciclo culmind
con dos actividades presenciales
para farmacéuticos y empleados
de farmacia, auspiciadas por Labo-
ratorio Casasco.

Estas capacitaciones estuvieron
a cargo del Departamento de Ex-
tension Universitaria del Instituto
Universitario Italiano de Rosario
(IUNIR), coordinadas por su direc-
tora, Dra. Deborah Sylvestre Begnis.
Los participantes se formaron en
“Primeros Auxilios” y tuvieron en-
trenamiento en “RCP para adultos y
ninos” por parte de alumnos avan-
zados de la carrera de Medicina y
Enfermeria, encuadrados en el area
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de acciones a la comunidad del IU-
NIR, cuyo objetivo es contribuir al
bienestar de la sociedad brindando
herramientas que, efectuadas en
oficinas farmacéuticas, garanticen
el rol profesional en Atencién Pri-
maria de la Salud. =






>>> ENTREVISTA

Denver Farma formula la primera

insulina glargina en el pais

Denver Bio -division del laboratorio Denver Farma- lanzé en el mes de octubre la primera
insulina de accion prolongada biosimilar formulada en la Argentina. Hasta ahora, el pais
importaba este tipo de insulinas a un costo de 12 millones de ddlares al ano. “Disponer
de este producto en el mercado local es estratégico: le da al pais cierta soberania en
este tipo de medicamentos criticos para la vida de muchos pacientes”, afirma José Luis
Tombazzi, farmacéutico, socio fundador y Director Técnico del laboratorio que hace una
década incursioné en el mercado biotecnoldgico.

En el aflo 1989, mientras la Argen-
tina atravesaba la hiperinflacién
y el gobierno de Raul Alfonsin se
tambaleaba, a José Luis Tombazzi
le surgié una oportunidad que le
cambid la vida.

Desde 1978, en que se recibio
como farmacéutico y licenciado
en industria bioquimico-farmacéu-
tica, habia trabajado en diversos
laboratorios nacionales y multina-
cionales y también habia tenido su
farmacia propia.

Pero fue ese ano, a finales de la dé-
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cada del ‘80, que tuvo la posibilidad
de comprar un pequefio estableci-
miento en la provincia de Buenos
Aires que tenia habilitacion exclu-
sivamente para la fabricacion de
antisépticos. Asi creé Denver Far-
ma, una empresa familiar, con su
esposa, Mabel Rossi, y su cufiado
Aquiles Esteban Rossi, ambos far-
macéuticos. “Hoy, ademas, se incor-
poraron nuestros hijos: Natalia, far-
macéutica; Luciano, ingeniero, que
es el gerente de operaciones de la
compafia, Marcela y Lucas, ambos
economistas, trabajan en el drea co-
mercial y de marketing”.

“Gracias a la experiencia de mi es-
posa en Asuntos Regulatorios y
Desarrollo Farmacéutico fuimos
avanzando en la solicitud de regis-
tro de nuevos productos: crema de
bismuto y nitrofurazona. Y, siempre
en la locacion de Munro, el peque-
Ao establecimiento fue creciendo,
fuimos haciendo diferentes amplia-
ciones hasta que finalmente, poco
antes de 2010, decidimos la cons-
truccion de una planta en el polo
industrial de Garin”.

La planta de mas de 10.000 m2, estd
equipada con los ultimos adelantos
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en tecnologia farmacéutica. En las
instalaciones se elaboran comprimi-
dos, capsulas, polvos, liquidos orales
y topicos; cremas, geles, pomadas,
apositos y aerosoles MDI. También es-
tériles, colirios en solucién y suspen-
sién; e inyectables en ampollas, jerin-
gas prellenadas, frascos y carpoules.

En ese tiempo también surgié laidea
de incursionar en un proyecto bio-
tecnolégico. “Hace cinco anos cons-
truimos dentro del predio de Garin
una planta donde comenzamos a
fabricar la primera insulina humana
recombinante de la Regién.

Primero hicimos una presentacién
hospitalaria, en un frasco, como
era tradicional; luego pudimos re-
convertirla a las presentaciones de
ambulatorios, de cartuchos. Luego
pudimos ponerlas en un dispositivo
de aplicaciéon siguiendo la deman-
da del mercado internacional.

Y este afo logramos la aprobacion
para el lanzamiento del primer ana-
logo de insulina, la insulina glargina
Densulent.

“Respecto de la insulina
NPH, la insulina glargina
puede reducir el riesgo
de hipoglucemias
sintomaticas y nocturnas
enun 10 al5%".

Los farmacéuticos conocen este
producto. Es una molécula que ya
esta en el mercado a través de em-
presas multinacionales.

Los analogos de insulina de accion
prolongada, como glargina, se ca-
racterizan por un perfil de absor-
cién sostenido y prolongado sin
picos plasmaticos, pudiendo imitar

La planta de mas de 10.000 m2, esta equipada con los
ultimos adelantos en tecnologia farmacéutica.
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mas fielmente la secrecion endége-
na de insulina basal que las formu-
laciones de insulina humana con re-
tardante proteico como la insulina
NPH.

En funcion de este perfil farmaco-
I6gico, los analogos de accién pro-
longada reducen el riesgo de un
efecto excesivo y una consecuente
hipoglucemia.

Respecto de la insulina NPH, la insu-
lina glargina puede reducir el ries-
go de hipoglucemias sintomaticas
y nocturnas en un 10 a 15%. Esto
permite su empleo con mayor se-
guridad en pacientes con riesgo de
episodios hipoglucémicos, como
por ejemplo las personas con mas
de 15 anos de evolucién de la dia-
betes, antecedentes de episodios
reiterados de hipoglucemia, la indi-
cacion de un control glucémico es-
tricto, el tratamiento concomitante
de farmacos hipoglucemiantes ora-
les o farmacos beta bloqueantes, y
pacientes diabéticos con neuropa-
tia autonémica o que cursan alguna
enfermedad concomitante, entre
otros.

Es un producto que se mantiene en
cadena de frio, pero una vez sacado
de la heladera, el paciente lo puede
llevar encima porque dependiendo
la dosis tiene un tiempo de estabili-
dad que permite que lo traslade por
ejemplo, en un bolsillo”.

“No estamos apuntando a cubrir el
100% de la demanda, pero creo que
vamos a poder tomar una parte in-
teresante del mercado consideran-
do que somos fabricantes locales”.

-;Ese mercado, ademds se expandi-
ria al haber mayor accesibilidad?

-El producto de mayor demanda
a nivel social, considerando que la
Argentina, como la gran mayoria
de los paises, tiene una ley de pro-
teccion al paciente diabético, es la
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insulina. Pero hay toda una movida
terapéutica en el mundo hacia la
mejora del tratamiento con el uso
de insulinas modificadas, analogos.
Esta insulina glargina garantiza en-
tre 18 y 20 horas de tratamiento, a
diferencia de la lenta hecha con in-
sulina humana, que seria la tradicio-
nal NPH, que cubre 10-12 horas de
efecto terapéutico. Esto da comodi-
dad al paciente diabético y evita el
temido efecto de la hipoglucemia
nocturna.

El tema de la accesibilidad es funda-
mental porque obviamente, como
elaboradores locales tenemos algu-
nas ventajas econémicas que dan
mayor accesibilidad, pero ademas
porque en los productos importa-
dos terminados se da la problema-
tica de la dependencia. Con la pan-
demia lo vivimos claramente.

No obstante, en la industria farma-
céutica se utilizan muchos insumos
que son importados.

Si bien nosotros partimos de un pro-
ceso biotecnoldgico de etapas muy
primarias, debemos planificar cual-
quier elaboracién farmacéutica por-
que muchas materias primas y equi-
pamiento provienen del exterior.

Reutilizables o descartables

“El dispositivo aplicador de este
andlogo de insulina es importado.
En cambio, nuestra primera insu-
lina, que todavia estd en la calle,
tiene un dispositivo reutilizable. Y
es un dispositivo robusto, efectivo
y seguro. Pero la tendencia en ge-
neral es a utilizar material descar-
table. Por mucho esfuerzo que hi-
cimos para persuadir al sistema de
Seguridad Social de la convenien-
cia de utilizar sistemas reusables,
gran parte del mercado estaba
muy acostumbrado a la utilizacion
del sistema descartable, asi que en
este nuevo producto decidimos
adoptar estos dispositivos”.
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“El tema de la accesibilidad es fundamental. Como
elaboradores locales tenemos algunas ventajas
econémicas que dan mayor accesibilidad, pero ademas
porque en los productos importados terminados se da
la problematica de la dependencia. Con la pandemia lo

vivimos claramente”.
|

-;El producto se va a exportar?
-Actualmente se estd tramitando el
registro sanitario en otros paises de
la Regidn.

-;Qué otros productos biotecnolé-
gicos tienen planificado desarro-
llar?

-La planta esta pensada para la pro-
ducciéon de insulinas. Es una de las
proteinas recombinantes que mas
experiencia y mas aplicacion ha te-
nido en la produccién farmacéutica,
pero tiene una limitacion, que es la
cantidad de masa que se requiere.

Es necesario fermentar cerca de
2.500 litros de un medio de cultivo
para obtener aproximadamente 3,5
kilos de insulina. En un tratamiento
estandar, un paciente podria utilizar
unos 50 mg por mes.

La demanda es importante: Los
guarismos de esta patologia son
sorprendentes. Se calcula que
aproximadamente en la Argenti-
na, cerca del 7% de la poblacion es
diabética. La mitad lo desconoce. Y
de ese grupo diagnosticado, cerca
de un 6% es insulinodependiente.

Esto hace que, por la escala de
proteina que fabricamos, no po-
damos hacer en esta plataforma
otro tipo de medicamentos, aun-
que si todo lo que es la linea de
insulinas.

Con el tiempo, posiblemente, po-
driamos contar con una insulina
ultrarrdpida. Y el dia de manana,
con productos de una generaciéon
superior, que cubran otros aspectos
terapéuticos de esta patologia.m






NOVEDADES EMPRESARIAS

Agua Micelar, lo nuevo de Dermaglds

Dermaglés, de Laboratorios Andrémaco, lanzé un nuevo producto facial para
todos los tipos de piel: Agua Micelar, 6 pasos en 1. Para simplificar la rutina
del cuidado esta agua micelar limpia, al mismo tiempo que tonifica, ilumina e
hidrata la piel dejandola suave, sin sensacién de oleosidad.

Es un producto hipoalergénico, testeado dermatolégica y oftalmolégicamente;
no comedogénica; sin parabenos; sin TACC y Cruelty Free.

Esta formulada con:

® Alantoina: estimula la regeneracién celular y refuerza la protecciéon natu-
ral de la piel. Brinda sensacién suave y tersa.

® Bisabolol: efecto descongestivo y calmante. Protege la piel contra el estrés
ambiental.

El producto se aplica con un algodén, o un disco de algodén, en el rostro sin
frotarlo y con movimientos suaves. Para eliminar los restos de maquillaje es
importante mantener el producto unos segundos en las areas deseadas.

Control eficaz para la salud de las encias

Laboratorios Bernahd

Plac Out Mantenimiento

Laboratorios Bernabé presenta Plac Out Mantenimiento, un antiséptico bucal espe-
cificamente disefiado para ayudar a controlar de forma diaria el biofilm causante
de la enfermedad periodontal.

Ayuda a mantener la salud de las encias
Sinergia antibacteriana

Maxima eficacia a largo plazo

No afecta el balance de la microbiota oral

Esta indicado para: Control diario de la placa bacteriana, prevencion de gingivi-
tis, mantenimiento post tratamiento periodontal, control de halitosis (mal aliento),
complemento de la higiene oral.

Composicién: Cada 100 ml contiene: Digluconato de clorhexidina (solucién al 20%)
0,05%; Cloruro de cetilpiridinio 0,05%. Excipientes: Xilitol, Glicerina, Polisorbato 20,
Aceite esencial de menta, Metilparabeno sédico, Acido citrico anhidro, Propilpa-
rabeno sédico, Colorante azul brillante, Agua purificada cs. No contiene alcohol.
Sabor menta Fresca.

Posologia: efectuar enjuagues con 15 ml 2 veces por dia durante 30 sequndos. (10 ml
para nifios de 6 a 12 afnos). Uso diario a largo plazo. Hasta 6 meses de uso continuo.

Presentacion: envase por 500 ml
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€l Programa solidario
de los Laboratorios Argentinos
y las Farmacias

Para mds informacidén, consultd en:

wwuw.cofa.org.ar o www.siafar.com




NOVEDADES EMPRESARIAS

KANBIS, aceite de cannabis

El laboratorio Elea lanzé Kanbis, Solucién
oral - Cannabidiol 100 mg/ml. Esta indica-
do para el tratamiento de crisis asociadas
con el sindrome de Lennox-Gastaut (SLG)
o el sindrome de Dravet (SD) para pacien-
tes desde los dos anos.

KANBIS® es uno de los primeros medica-
mentos a base de Cannabidiol aprobado
por ANMAT (Administracién Nacional de
Medicamentos, Alimentos y Tecnologia
Meédica) utilizando como referencia a la
especialidad medicinal Epidiolex® au-
torizada en EEUU por la FDA (Food and
Drug Administration) en 2018 y por la
EMA (European Medicines Agency) en la
Unién Europea en 2019. Actualmente, la
FDA también aprobé el uso de Cannabi-
diol para el tratamiento del complejo de
esclerosis tuberosa y expandié su indica-
cién a pacientes mayores de 1 afio.

Caracteristicas farmacocinéticas

Cannabidiol aparece de forma rapida en el plasma con
un tiempo de concentracién plasmatica maxima de 2.5-
5 horas en estado estacionario. Las concentraciones
plasmaticas en estado estacionario se alcanzan en 2 a
4 dias con una dosificaciéon diaria, dos veces al dia. La
administracién conjunta de Cannabidiol con una comi-
da rica en grasas/hipercalérica aument6 cinco veces la
concentracién maxima (Cmax), cuatro veces el area bajo
la curva (ABC) de concentracién-tiempo, y redujo la va-
riabilidad total de la exposicién en comparacién con el
estado en ayunas, en voluntarios sanos. Para reducir la
variabilidad de la biodisponibilidad del Cannabidiol en
un paciente, deberd estandarizarse la administraciéon de
Cannabidiol en relacién con la ingesta de alimentos, in-
cluida la dieta cetogénica (alta en contenido graso).

El volumen aparente de distribucién en voluntarios sanos
fue de 20.963 L a 42.849 L, y superior al nivel total de agua
corporal, lo que sugiere una amplia distribucién del Can-
nabidiol. La unién a proteinas plasmaticas del Cannabi-
diol y sus metabolitos fue > 94% in vitro, con preferencia
para la unién de albumina de suero humano. La vida me-
dia del Cannabidiol en plasma fue de entre 56 y 61 horas
tras la administracién dos veces al dia durante 7 dias, en
voluntarios sanos. La Cmax y el ABC de Cannabidiol estan
en proporcién a la dosis en el rango terapéutico.
Cannabidiol se metaboliza extensamente en el higado
mediante las enzimas CYP450 y las enzimas UGT. Las
principales isoformas de CYP450 responsables del meta-
bolismo en fase 1 del Cannabidiol son CYP2C19y CYP3A4.
Las isoformas de UGT responsables de la conjugacién en
fase 2 del Cannabidiol son UGT1A7, UGT1A9 y UGT2B. En
los estudios con sujetos sanos no se produjeron diferen-
cias notables en cuanto a la exposiciéon plasmatica al
Cannabidiol en metabolizadores CYP2C19 intermedios y

40 DICIEMBRE 2021

= Elea

ultrarrapidos, en comparacién con me-
tabolizadores rapidos. Los metabolitos
en fase 1 identificados en los ensayos
in vitro estandares fueron 7-COOH-CBD,
7-OHCBD y 6-OH-CBD (un metabolito
menor en circulacién).

La depuracion del Cannabidiol del plas-
ma luego de una dosis Unica de 1.500 mg
de Cannabidiol (1,1 veces la dosis diaria
maxima recomendada) se establece en
1.111 L/h. Cannabidiol es principalmente
eliminado en el higado y el intestino y
excretado por heces, siendo la depura-
cién renal una via menor. Cannabidiol
no interactua con los principales trans-
portadores renales y hepaticos, de forma
que puedan resultar interacciones far-
macoldgicas relevantes.

Posologia

KANBIS® debe ser administrado por via oral. Se debe ad-

ministrar de forma constante con o sin alimentos, inclui-

da la dieta cetogénica, debido al efecto de los alimentos
sobre los niveles de Cannabidiol.

e Dosis inicial recomendada: 2.5 mg/kg, dos veces por
dia (5 mg/kg/dia), durante una semana. * Dosis de man-
tenimiento: 5 mg/kg, dos veces por dia (10 mg/kg/dia).

e Dosis maxima recomendada: 10 mg/kg, dos veces por
dia (20 mg/kg/dia). Alcanzada con incremento se-
manal de 2.5 mg/kg, dos veces por dia (5 mg/kg/dia),
siempre segun balance riesgo-beneficio.

e Pacientes con insuficiencia renal: no se requiere ajus-
te de dosis de Cannabidiol en insuficiencia renal leve,
moderada ni grave. No hay datos respecto a los pa-
cientes con insuficiencia renal terminal. Se descono-
ce si Cannabidiol es dializable.

e Pacientes con insuficiencia hepatica: no se requiere
ajustar la dosis de Cannabidiol en insuficiencia he-
patica leve (Child-Pugh A). Se recomienda ajustar la
dosis en caso de insuficiencia hepatica moderada
(Child-Pugh B) o grave (Child-Pugh C). Puede ser ne-
cesario el incremento de dosis mas lento en pacientes
con insuficiencia hepatica moderada o grave que en
pacientes sin insuficiencia hepatica. El ajuste posolé-
gico debe realizarse segun la tabla a continuacién:

Insuficiencia Dosis Dosis de Dosis maxima
hepatica inicial mantenimiento recomendada

leve 2.5 mg/kg dos veces 5mg/kg dos veces 10 mg/kg dos veces
aldia (5mg/kg/dia) al dia (10 mg/kg/dia) ~ al dia (20 mg/kg/dia)
Moderada 1,25mg/kg dosveces 2,5 mg/kg dosveces 5 mg/kg dos veces

aldia (2,5 mg/kg/dia) ~ aldia (5 mg/kg/dia)  al dia (10 mg/kg/dia)

0,5 mg/kg dos veces

1 mg/kg dos veces
Grave al dia (1 mg/kg/dia)

al dia (2 mg/kg/dia)

2 mg/kg dos veces
al dia (4 mg/kg/dia)*

*Podria llegar a considerarse una dosis mayor de Cannabidiol en pacientes con insuficiencia
hepatica grave, en los casos en los que los posibles beneficios sean mayores que los riesgos.



EXTRACTO GLICOLICO DE FLORES
DE CALENDULA OFFICINALIS L.

Ud. esta llevando un MEDICAMENTO de VENTA BAJO RECETA

El extracto glicolico de flores de caléndula officinalis es un reepitalizante,
cicatrizante, regeneradora, antiinflamatoria e hidratante de los pezones durante
el embarazo y la lactancia.

Tradicionalmente se la utiliza también en forma tépica en lesiones de piel

no infectadas, eritemas leves (enrojecimiento de la piel) y grietas del pezén.

Se presenta en pomos de 50 y 100 gramos de crema.
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EXTRACTO
GLIcOLICO
Es importante tener en cuenta: 2l [UETES
DE CALENDULA
v No utilice este medicamento si es hipersensible al extracto glicélico de flores el
de caléndula officinalis o a alguno de los componentes de la crema.
v No utilice este medicamento simultaneamente con otras preparaciones similares. 100 gramos
v/ No ingiera este medicamento.
v No se toque los ojos
Dosis y Administracion:
La administraciéon de este medicamento es por via topica.
¢ Durante la lactancia: e Durante el embarazo:
Aplicar la crema después de amamantar A partir del segundo trimestre, realizar los ejercicios
en los pezones y areolas de forma suave y hasta sugeridos por el médico obstetra para formar los
lograr su total absorcion. pezones 3 veces al dia, y luego aplicar la crema en

pezones y areolas.




Advertencias y Precauciones:

v

Informe a su médico y/o a su farmacéutico si es hipersensible al extracto glicélico de flores
de caléndula officinalis o a alguno de los componentes de su formula.

No es necesario retirar la crema antes de amamantar ya que es atoxica.

Ademas, por su accion antiséptica y cicatrizante, esta crema repara de forma intensiva
los danos de la epidermis.

Se recomienda evitar el contacto con los ojos durante la aplicacion de la crema.

Se aconseja también que avise a su médico y/o a su farmacéutico si tiene antecedentes
alérgicos a algunas plantas o flores antes de usar este medicamento.

Mantenga este medicamento fuera del alcance de los nifos.
Conserve este medicamento en lugar seco y al abrigo de la luz.
No lo guarde en el baho o en sitios humedos ya que el calor o la humedad pueden deteriorar el medicamento.

LA RED SANITARIA
DE FARMACIAS
MAS GRANDE

DEL PAIS
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