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omo cada ano, este ANUARIO DE
LA SANIDAD Y EL MEDICAMEN-
TO acoge a lideres del sector que
nos ofrecen sus visiones y retos
de 2021, el afio de las vacunas y
la probable recuperacion. Ni serd un ano
facil ni faltardn retos atin mayores que los
que hemos dejado atrés. Pero lo Unico
cierto es no vamos a pasar por lo mismo,
porque algunas cosas hemos aprendido.

Inversion sin precedentes
Nunca un Gobierno ni todos juntos, mas
0 menos coordinados segun el conti-
nente, han acometido las inversiones y
realizado los esfuerzos obligados por la
Covid-19. Cientos de miles de millones de
euros para paliar los efectos econémicos,
sociales y sanitarios de una crisis que aun
no ha pasado. Lo que hemos aprendido
nos ayudard a un mejor manejo de lo que
aun sigue. Pero no sabemos adn ni cuan-
do ni de qué manera la pandemia pasara.
Por esa razén, debemos fijarnos mas en lo
aprendido que en la idea de que la pan-
demia acabara pronto, porque no es asi.

Visiones realistas
Muchos han sido los errores cometidos.
Entre ellos, la creencia de que la pande-
mia iba a durar poco, que llegarian pocos
casos aislados a Espafia o que la curva
descendiente (cuando lo hace tras una
ola) indica que ha pasado lo peor. Estos
son los mejores ejemplos del estrepito-
so fracaso global en el manejo de esta
pandemia, desde sus comienzos hasta
el momento actual. Desde creer que
llegarfan unos pocos casos (como en el
Ebola) hasta atisbar siempre el final de los
contagios porque la curva de incidencia
acumulada tendiera a la baja. La motiva-
cion de estos mensajes, entre erréneos e
ilusos, tiene un fondo correcto: dar espe-
ranza a la sociedad, cuidar de los que vi-
ven solos, atender a los mas vulnerables..
pero este no es el camino. Sencillamente,
anuncios triunfalistas, erréneas o con un
optimismo sin fundamento no asegura
de que todo vaya a ir a bien. El realismo y
la verdad, usadas en las dosis adecuadas,
tienen un efecto estimulante en las con-
ciencias y actitudes de la sociedad.

Asi podria ser 2021
Trato de escuchar a los que saben, beber
en las fuentes originales y observar los
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La pandemia que pone
a prueba al sector

Santiago de Quiroga

acontecimientos con mentalidad critica.
Me equivoco como todo el mundo, pero
puedo afirmar, con un margen de error
razonable, que:

1. Quedan mas muertes por Co-
vid-19 en el futuro que las que hemos
tenido hasta ahora. De los 2,5 millones
de muertes informadas hasta finales de
enero de 2021 en el mundo, modelos
predictivos como el que realiza el IHME
(Univ. de Washington), estiman un mi-
llén de muertes méas por Covid-19 sélo
hasta el 1 de junio de 2021.

2. El sistema sanitario necesitard es-
tructuras paralelas (hospitales perma-
nentes) en zonas de alta poblacion e
incidencia en 2021 que funcionaran
durante afos para desviar pacientes
Covid-19. Madrid y Andalucia han sido
las primeras CC.AA. Veremos nuevas
olas y, al acabar éstas, vendran en los
proximos  anos, situaciones de picos
de contagios originados en paises sin
cobertura vacunal éptima. Constituirdn
nuevas Emergencias de Salud Publica
Internacionales de la OMS. La préxima
serd la séptima declarada por el orga-
nismo internacional, y vendran mas

Quedan mas
muertes por
Covid-19en

el futuro que
las que hemos
tenido hasta
ahora

dentro de los préximos 8 o 10 afios.
Muchas acabardn en brotes pandémi-
cos que serdn declarados por la OMS.

3. La socializaciéon de las personas se
ha afectado de forma relevante duran-
te casi 12 meses. La soledad, la falta de
relaciones habituales y la presion psi-
coldgica por el temor a la pandemia
ha hecho mella en la salud mental de
la sociedad. Es un problema que traera
un cambio abrupto en la epidemiologfa
de la enfermedad mental en Espafa y
en el mundo. Un problema que crecera
durante 2021.

4. Las vacunas no arreglaran todo el
problema, porque no llegaran ni rapido
ni al mismo tiempo en todo el mundo.
Paises con escasa cobertura vacunal, de
apenas el 20% de su poblacion en 2023,
serdn foco de contagio y de inestabili-
dad sanitaria. Desde estos pafses, que
no es posible aislarlos de manera per-
manente porque serfa condenarles a la
miseria y a su destruccion, se contribuira
a la pérdida de control de la pandemia,
con nuevos brotes. Ante este riesgo, los
paises desarrollados comenzaran a faci-
litar vacunas a estos paises de manera
masiva, especialmente en el Africa sub-
sahariana. Sin asistencia ni organizacion,
sera dificil hacerlo con éxito, lo que pro-
longard mas afos la pandemia.

5. El incremento de la morbimortali-
dad por cualquier causa, al margen de
la Covid-19, se pondrd de manifiesto
en 2021, tras el primer afio del recono-
cimiento de la pandemia por la OMS, el
11 de marzo de 2020. Las voces que co-
mienzan a alertar que se esta dejando de
lado la salud de la sociedad por la pande-
mia tendran respuesta de los Gobiernos.
Hay otras enfermedades "no-Covid” que
requieren atencion y planes. Los paises
deberén hacer frente a nuevos planes de
salud para atender de manera adecuada,
y en la medida de los posible, las patolo-
gfas cronicas y el funcionamiento de los
servicios sanitarios.

6. Se pondran en marcha planes y es-
trategias para abordar el cancery la sa-
lud mental, entre otros, que estan siendo
priorizados e impulsados desde la Union
Europea.

Todo esto sucederd o comenzard a en-
treverse en este ano.

Con todo, es un afo de transicion,
en el que el sector volverd a ponerse a
prueba cada mes. Deberemos compren-
der que no estamos vislumbrando la
luz al final del tunel, aunque hay ahora
mas esperanza. La realidad no permite
que bajemos la guardia ni pensemos
en recuperar ningln momento pasado.
De hecho, algunas cosas ya han cambia-
do para siempre. Debemos aceptarlo y
adaptarnos, como ha hecho el Homo
sapiens durante cientos de miles de
afos de evolucion.
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Unos presupuestos para la salud

ronto se cumplird un afo desde

que Espana, la Union Europea y

el resto del mundo llevamos ha-

ciendo frente a una pandemia,

que ha producido la peor crisis
sanitariaen mds de 100 aAos. Su gestion
ha sido y sigue siendo dolorosa, pero al
mismo nos estd dejando muchas ense-
Aanzas y lecciones aprendidas que no
debemos perder de vista en el presente
y futuro cercano.

Entre las lecciones, como ya he sefia-
lado en otras ocasiones, estd la fortaleza
del Sistema Nacional de Salud (SNS),
que estd siendo capaz de responder,
pero también se ha puesto de mani-
flesto la necesidad urgente de abor-
dar tensiones y retos que antes de la
emergencia ya sabfamos que estaban
pendientes. Es imprescindible, por tan-
to, que seamos capaces de aprovechar
este momento para actualizar el SNS e
impulsar un cambio hacia un modelo
mas robusto, flexible y resiliente. Un
modelo que afiance la sanidad publica
como un servicio esencial del Estado
del Bienestar, pero que también sea
punta de lanza del desarrollo social de
nuestro pas.

Cuando apenas acabamos de empe-
zar 2021, y aungue seguimos inmersos
en la gestion de la pandemia, hay dos
hechos diferenciales que nos hacen
enfrentar el futuro con un horizonte de
enorme esperanza. El primero de ellos
es que Espafa ya ha empezado a ad-
ministrar las primeras vacunas frente a
la Covid-19. En el momento de escribir
estas lineas, ya hay mas de un millén de
personas que ha recibido una dosis y
cerca de 50.000 a las que se ha adminis-
trado la segunda, por lo que dentro de
una semana desarrollaran la inmuniza-
cién completa.

El sequndo hecho diferencial es que
por primera vez en dos afos contamos
con unos Presupuestos Generales del
Estado plenamente vigentes y progre-
sistas, que hoy mas nunca son una he-
rramienta poderosa para enfrentarnos
a la pandemia, no sélo en términos sa-
nitarios, sino econémicos y sociales. Se
trata de la mayor dotacion de la historia
en politicas publicas de salud, pasando
de 327 millones de euros de los Ultimos
presupuestos a mas de 3.400 millones.

Son unos presupuestos que preten-
den ser capaces de responder de ma-
nera adecuada a los desafios actuales
y futuros del SNS, y cuyos aspectos
fundamentales pueden resumirse en

Salvador llla

cuatro grandes apuestas: el respaldo
importantisimo al SNS y particularmen-
te al refuerzo estratégico de la Atencién
Primaria y Comunitaria; el impulso evi-
dente a la Salud Digital y la renovacién
tecnoldgica; la recuperacion y amplia-
cién de derechos; y, desde luego, la res-
puesta publica a la pandemia, con un
fortalecimiento de la Salud Publica.

En primer lugar, en lo que respecta al
Sistema Nacional de Salud, los servicios
de salud autonémicos recibirdn 1.088
millones de euros, lo que supone una
inyeccion fundamental para la implan-
tacion del Marco Estratégico de Aten-
cién Primaria y Comunitaria acordado
en el Pleno del Consejo Interterritorial
del SNS en 2019. De esta manera, se
reforzard la Atenciéon Primaria y Comu-
nitaria en beneficio de la ciudadania
y de todo el SNS. Por un lado, es una
respuesta para fortalecer el nivel asis-
tencial que actlia como eje vertebrador
del sistema y que la pandemia nos ha
mostrado como esencial y, ademas, es
una apuesta decidida por potenciar un
sistema que estd mas cerca de las per-
sonas y de sus realidades sociales para
cuidar mejor de su salud.

En segundo lugar, la Salud Digital,
que ya ha tenido un impulso decidido
en el nuevo organigrama del Ministerio
de Sanidad, con la creacion de la Secre-
tarfa General de Salud Digital, Informa-

La pandemia
nos esta
dejando
muchas
ensenanzas

y lecciones
aprendidas que
no debemos
perder de vista
en el presentey
futuro cercano

Cioén e Innovacion del Sistema Nacional
de Salud. Los Presupuestos Generales
para 2021 buscan que las potencialida-
des de la digitalizacion se vean comple-
tamente desplegadas en el dmbito sa-
nitario, en la prevencion, la vigilancia, el
diagnostico, el tratamiento y la propia
gestion de la salud.

El tercer aspecto de los Presupues-
tos estd en la esfera de derechos de la
ciudadania: desde el 1 de enero de este
afo mas de seis millones de personas
estan exentas del copago en la presta-
cion.

Y el cuarto eje tiene que ver con la
respuesta publica a la pandemia. Es evi-
dente que la apuesta por la Atencion
Primaria y Comunitaria, por la moderni-
zacion de equipos o la transformacion
digital también conforman la respuesta
a la pandemia, pero es importante sub-
rayar dos medidas concretas de salud
publica que serdn centrales en el pre-
sente ano.

Por un lado, la adquisicion de vacu-
nas COVID, con una dotacién de 1.000
millones de euros, permitird que toda
la ciudadanfa tenga acceso de manera
gratuita a una vacuna segura y eficaz
a través del SNS. Por otro lado, la inver-
sion de cinco millones para la creacion
del Centro Estatal de Salud Publica
implica un refuerzo fundamental de la
salud publica, que hemos comprobado
que es crucial para aumentar la resilien-
cia del sistema para las amenazas a la
salud colectiva.

En definitiva, los Presupuestos Gene-
rales del Estado para 2021 en materia
sanitaria deben plantearse como una
inversion, porque, como nos ha deja-
do claro la pandemia, invertir en salud
Nno es un gasto sino una inversion en el
bienestar individual y colectivo. Y abren
una senda ambiciosa, la de un SNS re-
forzado, modernizado y fortalecido
ante la dificultad para que siga siendo
una poderosa herramienta democra-
tica, facilitadora de la equidad y de la
cohesion en Espafna.



a pandemia de COVID-19 consti-

tuye la mayor crisis sanitaria mun-

dial, pero también social y econo-

mica, de los Ultimos tiempos, y

como tal, entre otros aspectos, ha
mostrado las fortalezas de nuestro Sis-
tema Nacional Sanitario (SNS) al igual
que sus elementos mas fragiles y aque-
llos que es urgente reforzar.

Esto se hizo mas evidente aln si cabe
en el caso de la salud publica, un area
con escasa inversion e importantes
deficiencias estructurales, en carencias
demostradas por la pandemia como,
por ejemplo, en materia de Vigilancia
en Salud Publica (VSP). No obstante, el
contexto actual también ha agilizado la
implementacién de algunos procesos y
herramientas relacionados: mejorando
la vigilancia de infecciones respiratorias
leves a nivel de atencion primaria 'y gra-
ves en atencion hospitalaria; el registro
Unico de vacunas COVID-19 que permi-
te el seguimiento al dia de las cobertu-
ras de vacunacion y estudios de efec-
tividad; la incorporacién de técnicas
moleculares genéticas, etc.

Es por tanto necesario reforzar la Red
de Vigilancia en Salud Publica, y el for-
talecimiento a nivel nacional y de las
comunidades auténomas de estruc-
turas de salud publica dotadas de los
medios humanos, tecnoldgicos vy los
recursos presupuestarios precisos para
el desempeno eficaz de sus funciones,
entre ellas laVSP. La VSP es el marco mas
oportuno para la toma de decisiones
basadas en el conocimiento de la si-
tuacion, la evidencia, la prevencion y el
control de las enfermedades, para abor-
dar la preparaciéon ante futuras pande-
mias y la vigilancia de los problemas
de salud de la poblacién, los determi-
nantes sociales de la salud, los riesgos
ambientales y exposicion poblacional a
dichos riesgos vy las alertas y emergen-
cias sanitarias.

Para ello es fundamental avanzar en
el desarrollo de la Ley 33/2011 General
de Salud Publica, que establece la crea-
cién de la Red de Vigilancia en Salud
Publica y especifica que la organizacion
y funcionamiento de la misma estaran
determinados reglamentariamente,
como medida imprescindible para ar-
ticular y modernizar la VSP en Espafa.

Asimismo, la crisis de la pandemia
de la COVID-19 no ha tenido un igual
impacto para todas las personas y ha
puesto de manifiesto y amplificado
ciertas vulnerabilidades sociales. En
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(laves de la salud publica post pandemia

Pilar Aparicio

consecuencia, es preciso realizar un
andlisis del impacto de las desigual-
dades sociales sobre la vulnerabilidad
epidemioldgica y elaborar recomenda-
ciones para abordarla en el contexto de
la pandemia, dirigidas tanto a decisores
como a profesionales que intervienen
en la respuesta frente a COVID-19. Esto
serd especialmente importante para
afrontar los efectos de la crisis y trabajar
para una reactivacién con igualdad.

Por otro lado, nunca antes ha sido tan
necesaria la aplicacion de nuevos pa-
radigmas que faciliten la adopcion de
politicas transversales de salud publica,
resaltando esta pandemia la importan-
cia de colaborar con multiples areas de
conocimiento y agentes habitualmente
ajenos al sector salud como lo econé-
mico o lo social y de mejorar las capaci-
dades de asesoramiento técnico-cien-
tifico y la evaluacién de intervenciones
en salud publica en el dmbito de la
Administracion General del Estado y de
otras Administraciones.

En este sentido, el Ministerio de Sa-
nidad, contempla emprender diversas
acciones que promuevan el fortaleci-
miento de la Salud Publica, entre ellas,
la creacion de un Centro Estatal de Sa-
lud Publica, que ya cuenta con financia-
cion a través de los fondos europeos y
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con una partida econémica especifica
en los Presupuestos Generales del Esta-
do 2021. Con esas acciones se pretende
impulsar la vigilancia; la evaluacién de
impacto en salud; la preparacién vy el
apoyo a la respuesta ante emergencias
sanitarias.

La pandemia del COVID-19 esta ge-
nerando una angustiosa sobrecarga
laboral y emocional sobre el personal
sanitario, agravada por la limitacion de
profesionales y la precariedad de las
condiciones laborales, de forma muy
llamativa en los servicios de salud publi-
ca. De ahi la importancia del incremen-
to de la oferta de plazas de Formacion
Sanitaria Especializada, la incorporacion
de férmulas atractivas para los especia-
listas en Medicina Preventiva y Salud
Publica, y otros profesionales para ha-
cer mas atrayente el trabajo y la carrera
profesional en todas las vertientes de la
salud publica.

Pero la salud publica aborda muchos
mas aspectos que la respuesta a la pan-
demia, y aunque en estos momentos su
gestidon ocupa gran parte del tiempo y
los medios del Ministerio, en nuestros
planes inmediatos se encuentran ade-
mas la actualizacion de la Estrategia
Nacional de Equidad en Salud, la Estra-
tegia de Céancery la Estrategia Nacional
en Salud Mental, la aprobacién de un
Plan Nacional de Salud y Medio Am-
biente, la renovacion de la Estrategia
para el Abordaje de la Cronicidad, y el
desarrollo de planes de prevencion de
las adicciones impulsados por entida-
des locales, entre otros proyectos.

El objetivo es mejorar los servicios
ofertados a la poblacién, la calidad asis-
tencial y potenciar la gestion del SNS
bajo principios de eficiencia, con base
en la prevencion de la enfermedad vy la
promocién de la salud, y con criterios
de cohesioén, equidad y calidad, adap-
tado a los desafios y retos actuales, y las
incertidumbres del futuro.

No puedo concluir sin reivindicar y
agradecer la extraordinaria aportacion
de todos los trabajadores de la Sani-
dad en general y de la Salud Publica en
particular, y el recuerdo imborrable de
los que nos abandonaron en estos mo-
mentos que ya han marcado nuestras
vidas.
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El papel de la AEMPS en Europa

emos dejado atrds un afo do-

loroso, pero también plagado

de aprendizajes. A principio

de 2020 nos enfrentdbamos

a un virus desconocido sin un
tratamiento eficaz. Un ano después,
podemos afirmar que gracias al com-
promiso, esfuerzo y voluntad de la
comunidad cientifica y los Estados de
todo el mundo, hemos alcanzado un
hito indiscutible: disponer en un tiem-
po récord de vacunas frente a la CO-
VID-19 que cumplan con las garantias
de calidad, seguridad y eficacia. Este
enfoque global, que parte de la soli-
daridad, la equidad y la suma de ca-
pacidades, es la gran leccién que nos
ha dejado 2020. Nos enfrentamos a un
problema de salud publica global que
solo se resolverd si las soluciones nos
integran a todos..

La Estrategia Europea de Vacunas es
el mejor ejemplo de ello. Esta unién sin
precedentes creada por la Comisién
Europea y en la que Espafa esta repre-
sentada a través de la Agencia Espafola
de Medicamentos y Productos Sanita-
rios (AEMPS), ha sido la encargada de
impulsar el desarrollo, la fabricacion y
la utilizacion de estos medicamentos
frente a la COVID-19, con el objetivo de
garantizar a la ciudadania de la Unién
Europea un acceso equitativo en igual-
dad de condiciones. Durante 2021,
este seguird siendo uno de los grandes
compromisos de la AEMPS en el dmbito
internacional.

Esta crisis no solo ha provocado que
se tambaleen los cimientos de nuestro
sistema sanitario, sino que ha sefala-
do nuestras flaquezas. La pandemia
ha permitido identificar la debilidad
del marco normativo sobre productos
sanitarios para diagnostico in vitro. El
Reglamento 2017/746 del Parlamento
Europeo y del Consejo Europeo esta-
blece criterios nuevos y mas estrictos
para los organismos notificados en la
certificaciéon de estos productos, a la
vez que ha introducido cambios muy
significativos en los niveles de riesgo y
en los procedimientos de evaluacion
de la conformidad. Igualmente, refuer-
za los requisitos de vigilancia y control
del mercado. Todo ello para garantizar
un elevado nivel de seguridad y de pro-
teccion de la salud, apoyando al mismo
tiempo la innovacion. Este reglamento,
que serd de aplicacion directa a partir
del 26 de mayo de 2022, nos dard la
oportunidad de desarrollar las medidas

Maria Jesus Lamas

reglamentarias necesarias para conse-
guir estos objetivos.

En paralelo, otro de los grandes retos
es mejorar la regulacion para la pres-
taciéon de garantias sobre productos
sanitarios. La aplicacion directa del Re-
glamento (UE) 2017/745 sobre Produc-
tos Sanitarios a partir del 26 de mayo
de 2021 requiere la adecuacion de la
actual normativa sobre los mismos, y
supondrd un importante refuerzo en
aspectos tales como la supervision de
los organismos notificados vy la evalua-
cién de su funcionamiento o la impor-
tancia de los datos clinicos que avalen
la seguridad de los productos. Por otro
lado, este reglamento incluye nuevos
requisitos que refuerzan significativa-
mente los aspectos de trasparencia y
trazabilidad, mediante la creacion de
una base de datos europea de produc-
tos sanitarios y el identificador Unico de
producto (UDI).

Una de las claves farmacéuticas de
cara a este afo, es la estrategia conjunta
de la Red de Jefes de Agencias de Medi-
camentos (HMA, por sus siglas en inglés)
y la Agencia Europea del Medicamento
(EMA, por sus siglas en inglés). Esta es-
trategia detalla como la red de agencias
seguird garantizando el suministro de
medicamentos seguros y eficaces que
cubran las necesidades de los pacien-
tes ante los desafios planteados por los
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avances, cada vez mas rapidos, de la
ciencia, la medicina, las tecnologfas digi-
tales, la globalizacion, asi como las nue-
vas amenazas para la salud, como la pan-
demia por la COVID-19. Disponibilidad y
accesibilidad de los medicamentos; ana-
lisis de datos, herramientas digitales y
transformacion digital; innovacion, resis-
tencia a los antimicrobianos y otras ame-
nazas emergentes para la salud, desafios
en la cadena de suministro, y sostenibili-
dad de la red y excelencia operativa son
los seis grandes &reas prioritarias.

La Estrategia Farmacéutica para Euro-
pa de la Comisién Europea es otro de
los hechos que marcard el rumbo del
sector a partir de 2021; busca garantizar
que los pacientes tengan acceso a me-
dicamentos innovadores y asequibles,
y fomentar la competitividad, la capa-
cidad innovadora y la sostenibilidad de
la industria farmacéutica de la UE. Esta
estrategia permitird a Europa cubrir sus
necesidades farmacéuticas, también en
momentos de crisis, mediante cadenas
de suministro sélidas y esté intimamen-
te relacionada con otras estrategias/po-
Iiticas dirigidas por la Comision como la
estrategia industrial o el plan de accién
hacia Zero Pollution Ambition.

Para superar cualquier desafio, como
el que nos ha planteado la COVID-19,
cuyo origen, recordemos, es zoono-
tico, es imprescindible mantener un
enfoque One Health para abordar la
proteccion de la salud de manera inte-
gral. Durante este afo, tendremos que
continuar preparandonos para imple-
mentar el reglamento de medicamen-
tos veterinarios, que entrard en vigor
el 28 de enero 2022, y que establecerd
elevados niveles de calidad, seguridad
y eficacia de los medicamentos veteri-
narios, para asegurar la proteccion de
la salud publica, la sanidad animal y el
medio ambiente.

Esta crisis sanitaria ha convulsionado
los sistemas sanitarios y ha puesto a
prueba la resistencia de las estructuras
regulatorias. Debemos extraer leccio-
nes y aplicarlas en los retos que nos
plantea este 2021 y mirar al futuro con
la conviccién de que solo a veces se
gana, pero todas se aprende.



eflexionar sobre las prioridades

de la investigacion en salud de-

berfa ser siempre un elemento

imprescindible en el disefio es-

tratégico del sistema sanitario.
En un momento en el que estamos in-
mersos en la trasmision desbocada de
una enfermedad infecciosa que asola
el mundo entero, cuando aun estamos
luchando globalmente desde mdltiples
frentes para evitar muertes, sufrimiento,
pobreza e incertidumbre, esta reflexion
resulta inaplazable. La pandemia ha
puesto de manifiesto, por una parte,
el papel imprescindible de la ciencia
para dar respuesta a las necesidades
de la sociedad, y por otra, algunas de-
bilidades de nuestro sistema sanitario y
su interaccion con el tejido cientifico e
innovador.

Es, por tanto, momento de actuar de
forma decidida para fortalecer el siste-
ma cientifico biomédico en Espafa, no
como un elemento aislado, sino como
parte integral de la transformacion del
sistema sanitario. Es necesario conti-
nuar orientando los recursos cientifi-
co-técnicos del pafs para ofrecer res-
puestas a las necesidades mas urgentes
vinculadas a la pandemia, pero es
también inexcusable construir un mar-
co estratégico sélido que nos permita
transformar nuestro sistema sanitario y
cientifico, y orientarlo a objetivos am-
biciosos a medio y largo plazo de for-
ma conjunta. Del éxito de los plantea-
mientos de futuro que articulemos en
los préximos meses y afos dependera
en buena parte nuestra capacidad para
aportar bienestary calidad vida a la po-
blacion espafiola durante la préxima
década. Disponemos de todos los ele-
mentos de necesidad, oportunidad, y
disponibilidad de recursos para hacerlo
posible, pero los objetivos solo podran
alcanzarse con la participacion y corres-
ponsabilidad de todos los agentes im-
plicados, y de toda la sociedad.

En el Instituto de Salud Carlos Il (ISCI-
) trabajamos para proteger la salud de
todos los ciudadanos, considerando la
ciencia como una de las herramientas
mas poderosas para lograr este propo-
sito. Respetando las multiples dimen-
siones de la ciencia, nuestros esfuerzos
se centran de forma muy especifica en
la investigacion que permite dar res-
puesta a las necesidades de la salud
de los ciudadanos. En este contexto y
con esta mision, el ISClIl acaba de publi-
car su Plan Estratégico 2021-2025, que
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Prioridades de la investigacion publica

Raquel Yotti

marca y define las principales lineas
de actuacién para los proximos 5 afos
y se ha elaborado de forma armonica
con las lineas de accion de la Estrategia
Espafola de Ciencia, Tecnologfa e Inno-
vacion 2021-2027 y del nuevo Progra-
ma Marco Europeo de Investigacion e
Innovacion, Horizonte Europa.

Las prioridades tematicas de la in-
vestigacion en salud se han definido y
compartido de forma muy amplia, no
solo a nivel nacional sino también en
el espacio europeo, estableciendo una
hoja de ruta que permitira focalizar los
esfuerzos para luchar contra las enfer-
medades de forma efectiva. No obstan-
te, la ejecucién de la investigacion e in-
novacion en salud requiere no soélo de
priorizacion tematica, sino fundamen-
talmente de la generacién y manteni-
miento de un tejido cientifico sélido.

En el andlisis de debilidades, amena-
zas, fortalezas y oportunidades que se
incluyen en el citado Plan Estratégico
del ISCIII se incluyen varias de las cla-
ves para impulsar el sistema de inves-
tigacién cientifica en Espana. En los
dos ultimos afios se estd empezando a
revertir una tendencia negativa prota-
gonista en la década anterior, en la que
cayeron los niveles de financiacion de
la ciencia, que actualmente se encuen-
tran aun lejos del objetivo del 2% del
PIB. Igualmente, se estan intentando
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paliar las trabas burocraticas y adminis-
trativas que en ocasiones acompanan
al desarrollo de la ciencia, y se esta tra-
bajando en un impulso a las politicas
de personal, con el objetivo de hallar
soluciones al relevo generacional, entre
otras cuestiones. Las mejoras en la ca-
rrera profesional de los investigadores e
investigadoras y la captacion de talento
son otras de las prioridades tanto en el
ISCIIl como en el sistema espafnol de
ciencia y tecnologia.

Pero, al margen de las cuestiones
que necesitan de mejoras urgentes,
también hay ambitos que invitan al
optimismo. La calidad de la produccion
cientifica en Espafia es indudable y lleva
anos consolidada a nivel internacional;
la participacién en proyectos y consor-
cios internacionales, clave en el ISCIII, es
otra de las puntas de lanza de la ciencia
biomédica espafola, y la capacidad de
cooperacion entre diferentes agentes
y de colaboracion publico-privada es
otra de las ventajas que se van a seguir
aprovechando.

Finalmente, es importante poner de
manifiesto que la pandemia estd de-
jando, ademas de una situacion dificil y
dolorosa, una serie de aprendizajes de
enorme valor que ya estamos aprove-
chando, y que seran fundamentales en
los proximos meses y afios. Entre ellos,
la relevancia de incluir la salud en todas
las politicas publicas; la necesidad de
impulsar dmbitos cientificos como la
salud global y la vigilancia epidemiolo-
gica; la conveniencia de establecer me-
canismos agiles y flexibles de financia-
cion y desarrollo de investigaciones en
momentos de crisis; la importancia de
fomentar la comunicacién y la cultura
cientffica en la sociedad, y la idoneidad
de incluir a la ciudadania como agente
fundamental en el desarrollo de la cien-
ciay la investigacion.

Ahora es el momento de canalizar
toda la energia transformadora y el
aprendizaje adquirido en una situacion
de extrema urgencia hacia la consecu-
cion de grandes objetivos bien defini-
dos y compartidos con toda la socie-
dad. Es tarea de todos.
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El ano de la investigacion publica

n el momento de escribir estas
lineas, en pleno pico de la ter-
cera ola de la pandemia, no es
sencillo hablar de prioridades de
la investigacion publica, ni como
ciudadana, ni como responsable de
una institucion, el Consejo Superior de
Investigaciones Cientificas, el CSIC, que
se ha volcado en estos meses para en-
contrary desarrollar soluciones.

Pasamos de un afio extraordinaria-
mente duro, a comenzar otro con mu-
cha esperanza, pero en el que la reali-
dad nos vuelve a sacudir.

Esperanza por la llegada de las pri-
meras vacunas, que hubiera sido im-
posible sin un esfuerzo coordinado,
que nace en la investigacién basica,
en el increfble desarrollo de las técni-
cas gendmicas y en el conocimiento
acumulado sobre este virus. Ademas,
se requiere un uso intensivo de la tec-
nologia para producir los millones de
viales necesarios y la colaboracién con
el sistema sanitario tanto para el ensa-
yo clinico como para su aplicacion.

Primera prioridad para la investiga-
cién publica: impulsary mantener esas
lineas de investigacion basica, que se
desarrollan a lo largo de muchos afos
y que, en un momento dado se reve-
lan clave para proporcionar soluciones
que la sociedad requiere. Segunda
prioridad: establecer puentes sélidos
con las empresas, que son las que po-
sibilitan que estas soluciones puedan
llegar al mercado y por ende a la so-
ciedad. Tercera prioridad: conectar con
el sector de aplicacion, en este caso el
sanitario, que es el responsable Ultimo
de todas las acciones de salud y en el
que la sociedad deposita su confianza.

En el CSIC la pandemia nos ha re-
velado la importancia de estas tres
prioridades y lo complejo que puede
resultar impulsarlas.

El desarrollo de tres candidatos va-
cunales ha sido posible gracias a la
existencia en nuestro sistema publico
de investigacion de grupos punteros
a nivel mundial en centros de exce-
lencia, dotados de la tecnologia re-
querida, y con acceso a laboratorios
de méxima seguridad. No obstante,
este contexto no estd exento de pro-
blemas. Una financiacién limitada en
los ultimos afos, tanto en volumen
como en continuidad, ha dificultado la
consolidacion de los grupos y su esta-
bilidad. Ademads, se ha primado en ge-
neral el liderazgo frente a la colabora-

Rosa Menéndez

cién, lo cual ha limitado su estructura.
Reflexionemos sobre ello.

Llevar estos candidatos vacunales a
ensayo preclinicoy a plantear el ensa-
yo clinico ha requerido establecer co-
laboraciones con empresas del sector
farmacéutico y con los hospitales en
los que se realizardn estos ensayos.
Un entorno mucho menos usual para
nuestra institucion, en el que es clave
la unidad de transferencia de tecno-
logfa, que guia en este proceso a los
grupos de investigacién e intenta
encontrar la férmula de colaboracion
mads adecuada. Se requiere establecer
una confianza mutua guiados por un
objetivo comun. Para ello necesita-
mos cambios normativos que fomen-
ten la colaboraciéon publico-privada y
también nuevas férmulas en el dmbi-
to de la investigacion traslacional. Re-
solver estos dos puntos es clave para
avanzar.

Esta pandemia también nos ha
mostrado claramente la necesidad de
una integracion transversal para la in-
vestigacion actual, en la que el CSIC
ya habfa hecho una apuesta previa, la
colaboracion interdisciplinar. En la pla-
taforma Salud Global colaboran mas
de 300 grupos del CSIC de diferentes
areas, biomedicina en primer lugar,
pero también fisica, materiales, quimi-
ca, medio ambiente y, ciencias socia-
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les y humanidades. Asi se han podido
abordar las soluciones requeridas en
las diferentes tematicas desde el ori-
gen y difusion del virus, su estructura,
el diagndstico, la enfermedad v las te-
rapias hasta el impacto social.

El CSIC ha sido capaz, articulando
todas estas prioridades, de investigar,
disefar, desarrollar y llevar hasta la
sociedad nuevas soluciones basadas
en avances cientificos y tecnolégicos.
Es el caso de los kits seroldgicos muy
precisos y las mascarillas virucidas bio-
degradables. El andlisis y control de la
presencia del virus en aguas residua-
les, en el aire de los hospitales y del
transporte publico, y el seguimiento
gendémico del virus.

Quiero concluir este analisis de prio-
ridades justamente con este ultimo
tema que tanto impacto estd tenien-
do. Cuando en marzo de 2020 uno
de nuestros jovenes investigadores
nos propuso lanzar una red de segui-
miento gendémico del virus en nues-
tro pafs, recibiendo y secuenciando
cientos de muestras de hospitales de
toda Espafa, para analizar las posibles
mutaciones del virus y a la vez poder
definir un mapa preciso de su propa-
gacion y evolucion, decidimos que
requerfa el méximo apoyo y asf se lo
trasladamos también al Instituto de
Salud Carlos lll que apoyd vy financié
igualmente el proyecto. Gracias a ello,
no solo Espafa estd integrada en la ini-
ciativa internacional GISAID, en la que
comparte datos y conocimiento, si no
que el sistema ha permitido analizar la
llegada del virus, su expansion y difu-
sion, incluso fuera de Espafa, entender
brotes, analizar reinfecciones y, sobre
todo, proporcionar una alarma lo mas
temprana posible ante la aparicion
de nuevas cepas. Ahora, este nuevo
servicio, desarrollado gracias a la in-
vestigacion publica, va a integrarse en
el sistema de alerta sanitaria del pafs.
Prioridad cumplida.

Nuestros investigadores no se de-
tienen. Un nuevo proyecto combina-
ra este seguimiento gendémico de las
mutaciones con el del fallo vacunal y
el impacto en el disefio de nuevos an-
tivirales.

La apariciéon de las nuevas cepas
hace decisivo este proyecto para con-
servar la esperanza que aln tenemos
de superar la pandemia en este afo
2021 y nuestra sociedad vuelva a res-
pirar.



a crisis sanitaria y econdmica provo-

cada por la Covid-19 la experiencia

de la lucha contra la pandemia han

mostrado el valor del medicamento,

de la innovacién y de la industria
que los hace posibles. Hemos visto claro
que no hay economia sin salud, como
tampoco hay salud sin medicamentos
y medicamentos sin investigacion. Y he-
mos visto también hasta qué punto no
cabe considerar la sanidad como un gas-
to, Sino como una inversion muy rentable
para la sociedad. Sobre esta base debe-
mos analizar las necesidades financieras y
el esfuerzo que la sociedad esté dispuesta
ahacer en el sistema de salud.

La otra gran leccion es la importancia
que tiene contar con sectores radica-
dos en nuestro pais con capacidad pro-
ductiva para poder reaccionar ante una
emergencia sanitaria. Un ejemplo ha sido
comprobar en este duro 2020 como al-
gunos de los medicamentos esenciales
para tratar a la avalancha de pacientes de
coronavirus han dejado de fabricarse en
Europa y se importan de paises asiaticos
por sus menores costes. Las autoridades
publicas son conscientes de que esta de-
pendencia externa no es deseable en un
ambito tan delicado como el del medica-
mento y que el farmacéutico es de esos
sectores clave que deben ser potencia-
dos para garantizar una produccién local
de bienes con los que poder reaccionar
ante cualquier crisis.

La industria biofarmacéutica en Espa-
Aa ha respondido bien a la emergencia,
anteponiendo su compromiso social en
un momento tan grave de crisis. Ha con-
tribuido a la carrera global por encontrar
cuanto antes tratamientos y vacunas
contra la Covid-19, hasta el punto de ser
el primer pais de Europa en nimero de
ensayos clinicos. Ha movilizado al maxi-
mo sus plantas de produccion para que
no faltaran medicamentos en los mo-
mentos mas complicados. Y ha puesto a
disposicion del sistema sanitario y otras
organizaciones sociales todo tipo de ayu-
das, desde econdmicas hasta profesiona-
les voluntarios, para contribuir a atender
las muchas necesidades provocadas por
la crisis.

La llegada progresiva de las vacunas
(en menos de uno ano ya tenemos las
primeras, lo que es un hito sin preceden-
tes, merced a la cooperacion estrecha de
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Un sector estratégico para la
reactivacion de Espana

Humberto Arnés

la industria con la comunidad cientifica)
nos permitird dejar atrds poco a poco la
pandemia.Y nos toca trabajar en el doble
reto de prepararnos para futuros desa-
fios sanitarios y reactivar la economia. La
industria farmacéutica es parte de la so-
lucion. Las comparniias de Farmaindustria
estan preparadas para colaborar con la
Administracion para, con una estrategia
de pais adecuada, contribuir al crecimien-
to de Espafa, tanto por la via de potenciar
la investigacion como por la de recuperar
produccién de medicamentos esenciales.

En este sentido, desde Farmaindustria
hemos presentado al Gobierno la Ma-
nifestacion de Interés de un proyecto
llamado Medicamentos Esenciales y Ca-
pacidades Industriales Estratégicas para la
cadena de valor de la Industria Farmacéu-
tica Innovadora en Espana, que se enmar-
ca dentro del Programa de Impulso de
proyectos tractores de Competitividad y
Sostenibilidad Industrial del Ministerio de
Industria. Los objetivos del proyecto son
dos: por un lado, aumentar las capacida-
des estratégicas de fabricacion para dis-
poner de mayores garantias en el abaste-
cimiento de medicamentos estratégicos

Las

compaiiias de
Farmaindustria
estan
preparadas
para colaborar
conla
Administracion
para, con una
estrategia de
pais adecuada,
contribuir al
crecimiento de
Espana

para nuestro pafs, y, por otro, liderar la
transformacién de la industria en Espa-
Aa a través de su mayor capacitacion en
conocimiento, tecnologfa, digitalizacion y
fabricacion, mejorando su capacidad pro-
ductivay competitividad frente a compe-
tidores internacionales.

La iniciativa ha reunido ya a catorce la-
boratorios nacionales y multinacionales
pertenecientes a Farmaindustria y a 21
empresas auxiliares, y cuenta con el res-
paldo de Afaguim, en representacion de
los fabricantes de principios activos, y de
universidades.

El efecto tractor del proyecto ante el
desafio de la reactivacién econdmica y
social es muy significativo, por el impac-
to en el crecimiento y consolidacion de
companfas farmacéuticas estratégicas
para nuestro pais que fabrican medica-
mentos y por la repercusion en materia
de empleo y exportacion. La iniciativa,
que aspira a ser uno de los Proyectos
Estratégicos para la Recuperacion vy
Transformacion Econdmica (Perte) que
apruebe en su momento el Consejo de
Ministros, supone una primera inversion
del sector cercana a los 500 millones de
euros, que podrian duplicarse una vez se
publiquen las convocatorias especificas y
mas companias se sumen.

Proyectos como éste prueban el sélido
compromiso de la industria con nuestro
pafs. Los informes a corto y medio plazo
indican que Espafa necesita de la colabo-
racion de sectores que ayuden a impulsar
la economiay transformar nuestro mode-
lo productivo para salir cuanto antes de
la grave situacién econémica y social que
atravesaremos una vez esté bajo control
la crisis sanitaria. Y la industria farmacéu-
tica esta preparada para ser uno de ellos.
Estos fundamentos son muy importantes
si se considera que, junto a la transicion
ecologica y la digitalizacion, la investi-
gacion biomédica, por su impacto en la
salud, se va a constituir como uno de los
ejes que van a definir el futuro inmediato
de la sociedad. En este nuevo escenario,
el medicamento es el instrumento clave
en la ganancia de esperanza y calidad de
vida en las sociedades modernas.

Por eso, nuestro pais tiene en la indus-
tria farmacéutica y la investigacion una
gran oportunidad. Trabajemos juntos en
una estrategia adecuada para no desa-
provecharla y seguir creciendo.



16 @ La pandemia que puso a prueba al sector

El ano que sacudio el sistema de salud

anueva década del 2020 ha arranca-

do con una situacion sin preceden-

tes en el dmbito de la salud: la pan-

demia de la COVID-19. En realidad,

nos enfrentamos a tres crisis dife-
rentes: la de la pandemia y sus diferentes
oleadas, la consecuente crisis sanitaria y
la crisis econdmica en la que nos vemos
inmersos.

Con la primera oleada de la COVID-19
llegd la saturacion de los hospitales y el
confinamiento. Ello produjo cancelacio-
nes y retrasos de visitas y cirugfas progra-
madas. También, llegaron medidas como
la doble dispensacion de medicamentos
de dispensacion hospitalaria para minimi-
zar las visitas de pacientes a los hospitales.
Consecuentemente, la pandemia no solo
ha afectado a los pacientes COVID-19,
también al resto. Mucho.

A medida que las interacciones presen-
ciales entre médico y paciente decrecie-
ron, también lo hizo el mercado dindmico.
La informacién de IQVIA muestra como
asi ha sido en muchos paises, incluido Es-
pafa, y la recuperacion de este mercado
dindmico parece que serd lenta. Por ejem-
plo, en oncologia los nuevos diagndsticos
en el mes de abril fueron un 45% menos
que en el mismo periodo del afio anterior
y en julio de un 219%. Si los pacientes no
son diagnosticados y tratados al ritmo que
deberian, y si no se consigue recuperar la
acumulacion de operaciones atrasadas en
un tiempo razonable, habra un impacto
significativo en el nivel de salud de los pa-
cientes y también en el sistema sanitario.
Los pacientes entrardn en el sistema con
una salud mas deteriorada vy, en algunas
ocasiones, en estadios mas avanzados que
lo que vefamos hasta ahora.

Inicialmente, el confinamiento tam-
bién afectd la capacidad de los regula-
dores, de las agencias de evaluacion de
medicamentos y tecnologfas sanitarias y
pagadores para desempefiar sus funcio-
nes habituales. Aunque, la mayoria de los
organismos volvieron al nivel de actividad
anterior en poco tiempo, la innovacion
se ha visto afectada: el niUmero de lanza-
mientos en Espana durante el 2020 ha sido
bastante inferior al promedio de los 4 afios
anteriores (15 hasta octubre 2020 vs. 26).
Espafia ha sido, en este sentido, el pais mas
afectado de los paises comparables (Euro-
pa top 5, EEUUy Japon).

Lla COVID-19 también conllevd al
cambio de visitas presenciales entre los
profesionales de salud y los pacientes a
consultas remotas. En una investigacion
primaria realizada por IQVIA a oncélogos

fﬁf i,

José Luis Fernandez Arteagabeitia

y hematdlogos, observamos que a futu-
ro esperan que el uso de la telemedicina
aumente significativamente, incluso, una
vez superada la pandemia. A principios
del 2020, el numero de visitas en Espafa
que se realizaban de manera remota en el
érea de oncologfa era de un 6%. Durante
la primera oleada, el uso de este tipo de
interaccion aumentd hasta un 58% para
estabilizarse en un 36% durante los meses
posteriores. Una vez superada la pande-
mia, los médicos esperan que las visitas
remotas representen algo mas de un 20%,
una cifra muy superior al 6% inicial.
Asimismo, la COVID-19 también ha im-
pactado en la forma en que las empresas
biofarmacéuticas se relacionan con los
profesionales  sanitarios. Como conse-
cuencia de la importante reduccion de
las interacciones en persona, las empresas
se han enfrentado al desafio de encontrar
formas para continuar interactuando de
manera efectiva con los profesionales de
la salud a través de otros canales. En reali-
dad, la multicanalidad ya era algo que las
compafiias estaban realizando de manera
mas 0 menos extendida, pero la COVID-19
ha supuesto un catalizador. El 2020 ha trai-
do cambios en cuanto a la preferencia de
canales de los profesionales de la salud,
aumentando la preferencia por los recur-
sos digitales. Este cambio de tendencia ya
se observaba de manera mas discreta en

La Covid-19

ha supuesto

un acelerador
para tendencias
emergentes;

el mercado ha
cambiado y
muchos de los
modelos que
conociamos
hasta 2019ya
no seran validos
en el entorno
postpandemia

los afos anteriores, pero ahora ha experi-
mentado un cambio mas significativo, y
en Espafa, ha quedado en la actualidad
practicamente al mismo nivel que las inte-
racciones presenciales.

Como hemos visto, el 2020 ha cambiado
las reglas de juego en muchos aspectos.
Ademas de los efectos directos de la pan-
demia, como la disminucion de los diag-
nésticos o el aumento de las consultas re-
motas, debemos tener en cuenta también
que la COVID-19 ha supuesto un acelerador
para tendencias emergentes en el mercado
farmacéutico. En consecuencia, el mercado
ha cambiado y muchos de los modelos
que conocfamos hasta el 2019 ya no seran
validos en el entorno pospandemia.

Probablemente, el modelo futuro de in-
teraccion con los profesionales de la salud
serd un modelo hibrido, combinando inte-
racciones cara a cara con remotas en fun-
cién del momento y preferencias de canal
del profesional de la salud. Este cambio de
interaccion a un modelo hibrido también
afectard otros roles que interacttian con los
profesionales de la salud como, por ejem-
plo, los conocidos en el sector como KAM
y MSL. El resto de la organizacion deberd
adaptar su manera de trabajar y sus proce-
s0s a este enfoque de combinar y coordi-
nar diferentes canales.

Como consecuencia de la recesion
econémica, esperamos un entorno de fi-
nanciacion y acceso mas dificil, siendo los
requisitos de evidencia y las condiciones
de financiacion cada vez mas estrictos, exi-
gentes, en condiciones menos favorables
a las planificadas y muchas veces requi-
riendo acuerdos innovadores para los cua-
les se debe estar preparado. Consecuente-
mente, a partir de ahora, la necesidad de
una estrategia de evidencia del mundo
real sistemdtica y bien planificada que pue-
da alimentar publicaciones cientificas de
un mMayor impacto sera aln mas necesaria.
También creemos que el sistema de salud,
estresado y sub-financiado, necesitard mu-
cha ayuda. Es una oportunidad para que la
industria farmacéutica siga demostrando
su compromiso de siempre con el avance
de la saludy pueda alcanzar mayores nive-
les de colaboracion con el sistema sanita-
rio que conduzcan al sistema a aumentar
los resultados en salud. Si una cosa nos ha
ensenado la pandemia de la COVID-19, es
que la certidumbre va a ser un bien esca-
so en el futuro préximo. La agilidad para la
toma de decisiones y el cambio de curso
en entornos mMas inciertos y cambiantes
sera un aspecto fundamental para el éxito
de las companias.
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Juntos hacia un cambio real

i algo nos ha dejado a todos el

recién terminado 2020 es, sin lu-

gar a duda, una gran cantidad de

aprendizajes. La irrupciéon de la

pandemia de la COVID-19 el pa-
sado mes de marzo marcé el auténtico
inicio de un afio totalmente diferente a
lo que esperdabamos. Sus consecuen-
cias se prolongan hasta este 2021 que
acabamos de empezar y que en tan
solo en un mes nos sigue ensefiando
que la salud es lo primero.

Estamos en momentos de inestabili-
dad en los que desde Cofares seguimos
trabajando sin descanso para aportar
soluciones y certezas en los momen-
tos de incertidumbre. Lo hemos hecho
durante la pandemia, siendo la primera
distribuidora en facilitar entre los socios
material de protecciéon homologado y
seguro, y seguiremos haciéndolo du-
rante todo 2021, tal y como hemos de-
mostrado con la borrasca Filomena.

El cuidado de la salud es hoy un ob-
jetivo comun de prioridad absoluta y
desde Cofares somos conscientes de
que farmacia y distribucion somos un
eslabén central dentro de los ecosiste-
mas sanitarios, el punto de unién entre
los pacientes y los diferentes agentes
de salud. Somos, ademas, indicador
adelantado ante necesidades cambian-
tes, servimos de termdmetro para que
administraciones e instituciones pue-
dan anticipar posibles necesidades o
tensiones en la demanda.

Durante todos estos meses, y a pe-
sar de las severas restricciones, hemos
mantenido nuestro compromiso de
puntualidad y asegurado la media de
2,5 entregas diarias entre los socios, in-
cluso en los momentos mas duros. Para
mantener este alto nivel de exigencia,
hemos anadido 75 nuevas rutas a las
1.500 que ya existian. En todas estas
ocasiones hemos trabajado con las Ad-
ministraciones Publicas para dar el me-
jor servicio a los ciudadanos.

Hemos podido hacer frente a estos
retos que nos han planteado los mo-
mentos criticos gracias a que tenemos
un equipo capaz de mantener activo el
engranaje complejo de la compafiia. El
funcionamiento ordinario ha sido y es
magnifico, lo que ha facilitado que en
momentos excepcionales estuviéra-
mos bien preparados.

Por otra parte, cabe destacar que en
una situacion de pandemia en la que
los centros sanitarios (hospitalarios y
atencién primaria) han estado en los

Eduardo Pastor

momentos mas criticos fuera del alcan-
ce de gran parte de la poblacién libre
de COVID-19, la red de farmacias comu-
nitarias —que afortunadamente llega
de forma directa a méas del 95 % de la
poblacion y multiplica por 10 el nime-
ro de centros de atencién primaria- ha
sido la encargada de prestar parte de la
atencion sanitaria, cubriendo un impor-
tante servicio publico.

Han sido los boticarios quienes han
atendido y resuelto las dudas sobre sus
tratamientos (sustituciones de farma-
cos, renovaciones en la medicacién,
cumplimiento terapéutico, seguimien-
to) y preocupaciones en materia de
salud (prevencion, higiene, equipos de
proteccion). Y es que la farmacia como
Unico establecimiento sociosanitario
de primer nivel para el ciudadano ya
era una realidad mas que instaurada en
la Espafa rural, pero en esta ocasion lo
ha sido en el conjunto del pafs incluso
en los nucleos urbanos mas poblados.

Ahora que 2020 forma ya parte del
pasado, no podemos dejar también
atrds todas las lecciones que hemos
aprendido. Es momento de interiori-
zarlas y de ponerlas en practica en este
presente todavia inseguro para que, en-
tre todos, podamos construir el futuro
que nos merecemos, el futuro que real-
mente queremos para Nosotros y para
nuestros seres queridos.

Desde Cofares
somos
conscientes de
que farmacia
y distribucion
SOmos un
eslabon
central de los
ecosistemas
sanitarios,

el punto de
union entre
los pacientes y
los diferentes
agentes

La salud no puede volver a quedar
relegada a un segundo plano. Si algo
ha quedado claro es que la salud es la
base sobre la que se sustenta el estado
del bienestar y, sin ella, todo cae, nada
tiene sentido.

Sigamos todos trabajando unidos a
favor de la salud, con la colaboracion
como valor esencial, y asi lograremos
que este 2020 pase a la historia como el
afo en el que, juntos, avanzamos hacia
un cambio real.
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Farmacia en pandemia:
jtodo a cambio de nada’

irar al futuro en medio de

una pandemia no es facil

cuando la promesa de se-

guridad se ha desvanecido y

no hay previsién que valga.
Desde hace ya mds de un afho, el aqui'y
ahora se han impuesto en el dia a dia de
la profesion con la aplastante contun-
dencia de los miles de fallecidos que el
virus se ha cobrado.

Los farmacéuticos hemos dado, sin
miedo, un paso adelante en esta crisis
sanitaria y social. Y esto nos debe llenar
de orgullo profesional. Nadie podré de-
cir que nos escondimos o que prioriza-
mos otros intereses. Todas las iniciativas
que hemos podido desplegar desde
la farmacia, que han sido muchas, de-
muestran nuestro compromiso mas fir-
me con la salud de los ciudadanos.

Los farmacéuticos hemos colabo-
rado a fondo con la sociedad. Y lo he-
mos hecho por vocacién y sin ninguna
contraprestacion, porque hemos en-
tendido que son tiempos de sumar y
también de sembrar de cara al futuro.
Cualquier otro célculo que se desee
anteponer, por muy razonable que sea,
obvia la exigencia moral y practica de la
situacion limite en la que nos encontra-
mos. Presenta, ademas, un claro riesgo
de lectura que puede arruinar el impul-
so y la voluntad clara de colaborar de
muchos profesionales.

Lo ocurrido con la polémica sobre la
fabricaciéon y suministro de vacunas en
Europa puede ser un ejemplo de como
un éxito sin precedentes de la investi-
gacion por parte de la industria farma-
céutica puede desdibujarse con facili-
dad cuando se cruzan otros intereses.

Dicho esto, también es cierto que hay
una gran decepcion profesional porque
el Gobierno central nos ha excluido de
las grandes decisiones del SNS. El ejem-
plo mas evidente son las vacunas. En el
mayor esfuerzo colectivo hecho jamas
para inmunizar a la poblacién mun-
dial, nuestras autoridades sanitarias no
cuentan con sus farmacéuticos, como
si han hecho en otros paises. ;Por qué?

Claramente hemos llegado tarde una
vez mas. Ni se ha trabajado en los Ulti-
mos anos en este objetivo, ni ha sido
una bandera del colectivo. El resultado
es que la mayor red territorial de ofici-

Luis J. Gonzalez

nas de farmacia no participa en esta
estrategia de salud publica, a pesar de
tener todo a favor para explotar sus
ventajas y ofrecer unos resultados a la
poblacion que podrian haber marcado
un antesy un después en la integracion
de la farmacia en el sistema sanitario. Es
una nueva oportunidad perdida en el
debe de la profesion y de sus autorida-
des sanitarias.

Ha faltado, a mi entender, ambicién y
planificacion para abrir esta posibilidad
con seguridad juridica en una situacion

En el mayor
esfuerzo
colectivo hecho
jamas para
inmunizar a

la poblacion
mundial,
nuestras
autoridades
sanitarias no
cuentan con sus
farmacéuticos,
como asi han
hecho en otros
paises. ;Por
qué?

tan excepcional. Habriamos situado asf
a la profesion en un nivel asistencial al
que todos aspiramos.

La batalla desplegada por el Colegio
Oficial de Farmacéuticos de Madrid
para permitir a los ciudadanos entrar
en la farmacia para hacerse un test ra-
pido del coronavirus es un ejemplo del
tremendo coste y esfuerzo que hay que
invertir para aprobar una medida con
todas las garantias sanitarias.

Cualquier avance, por justificado y
oportuno que sea, sigue costando una
enormidad en la farmacia espafola y
nos debemos preguntar por qué. Hace
falta un nuevo marco legal; es nece-
sario también vencer las resistencias y
recelos de otros colectivos profesiona-
les; y resulta imprescindible contar con
el apoyo real de las instituciones vy las
autoridades sanitarias, mas alla de las
declaraciones con las que nos suelen
regalar los oidos.

Son lagunas que han vuelto a quedar
patentes. Por nuestra parte, seguiremos
trabajando este afo para dotar a la far-
macia de un nuevo marco legal que re-
Coja sus principales aspiraciones y nos
prepare para responder a las necesida-
des mas apremiantes de la poblacion.
Este seguird siendo uno de los grandes
objetivos de la farmacia madrilefa.

No olvidemos que ha sido la propia
sociedad quien ha legislado durante la
pandemia para garantizarse el acceso a
los medicamentos y la continuidad de
los tratamientos mediante la prestacion
de servicios profesionales farmacéu-
ticos, como la Atencién Farmacéutica
Domiciliaria. Asi lo hemos hecho, por-
que se trata de una demanda real, so-
bre todo en el dmbito rural, donde he-
mos generado resultados en salud para
los pacientes.

Otras actuaciones, como la renova-
cién automatica de prescripciones en
tratamientos crénicos o la dispensacion
de medicamentos sujetos a visado, ha
sido igual de eficaces al evitar contagios
en los centros de salud, liberado pre-
sion asistencial al sistema y favorecido
el acceso y adherencia a los tratamien-
tos con total seguridad a través de su
oficina de farmacia.

Son logros de la farmacia que debe-
mos consolidar en el futuro, sin olvidar
de impulsar la agenda profesional en el
terreno asistencial y la transformacion
digital de las oficinas de farmacia, asf
como de profundizar en los dmbitos del
autocuidado y la salud publica, donde
también sabemos que los farmacéu-
ticos tenemos mucho que decir en la
promocién de la salud y la prevencion
de la enfermedad.

Queda mucho trabajo por delante
y es el momento de seguir poniendo
todo nuestro empeno de nuestra parte.
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N° 911

Primeros pasos del Plan
Europeo contra el Cancer

El 4 de febrero, coincidiendo con el Dia Mundial
del Céncer, la Comision Europea da el pistoletazo
de salida a su proyecto sanitario mas ambicioso:
rubricar el Plan Europeo contra el Cancer. Asi lo
asegura la comisaria de Salud, Stella Kyriakides,
que promete unas negociaciones ‘inclusivas” para
que todos los que tengan algo que aportar, espe-
cialmente los pacientes, sean participes del plan.
Siguiendo el ejemplo del enfoque One Health en
el campo de las resistencias antimicrobianas, el
Plan Europeo contra el Cancer pretende trabajar
en siete grandes areas.
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Unnegociador al
frente deEamdad

N°912

Salvador llla asume el
Ministerio de Sanidad

El Gobierno presidido por Pedro Sanchez comien-
za haciendo historia. No sélo es el primer Ejecutivo
de coalicion de la Democracia; su estructura es
también la mas compleja. Son cuatro vicepresi-
dencias , bajo las cuales se configuran 20 minis-
terios. La apuesta por un Gobierno social y la in-
corporacién de miembros de Unidas Podemos al
Consejo de Ministros trae cambios de calado en
los departamentos de Sanidad y Ciencia, que adel-

gazan su estructura gracias a la ‘independizacién’

de algunas de sus competencias. Salvador llla es el
responsable del Ministerio de Sanidad.

N°914

Espana declara la emergencia

climatica y sigue a Europa

El 21 de enero, Espafia anuncia la declaracion de
emergencia climética en nuestro pafs, siguiendo
los pasos del Europarlamento, que la declaré cinco
dias antes. En Espafa, la agenda climatica abarca 30
acciones, cinco de las cuales son objeto de atencion
prioritaria durante los primeros 100 dias del Gobierno
de Pedro Sanchez Espafa busca alinearse con las
nuevas estrategias impulsadas desde Europa con
el Pacto Verde Europeo. Los objetivos nacionales
incluyen la integracién de los recursos naturales y
la biodiversidad en la contabilidad; el desarrollo de
politicas inclusivas o la actuaciéon contra la pobreza
energética, entre otras.
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N°913

El Ejecutivo promete 1.400
dias de accion y dialogo

El Gobierno de coalicién de PSOE y Unidas Pode-
mos destaca que sera un Ejecutivo de didlogoy de
accién y que se pondrd manos a la obra lo antes
posible. Siguiendo la estela que utilizan los presi-
dentes de la Comisién Europea con sus candidatos
a comisarios, el jefe del Ejecutivo remite una carta
personal a todos sus ministros, en la que les pide
poner en practica este tandem: conjugar la accién
con la voluntad de escucha para que cada uno
mantenga los proyectos que quieren impulsar en
el ejercicio de sus responsabilidades ministeriales.
Todo ello se llevard a cabo con empatia y didlogo.
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N° 766

La desprivatizacion de la
Sanidad, primera linea

En paralelo a las negociaciones electorales, PSOE
y Unidas Podemos presentan un acuerdo progra-
matico que dedica un total de 14 puntos a sus
prioridades en materia de sanidad y refleja, en la
préctica, compromisos electorales ya adquiridos
por ambas formaciones. En el horizonte comuin
destaca la necesidad de avanzar en el blindaje del
sistema publico de salud, apostando por una sani-
dad basada en la gestién publica directa. Abogan
por impulsar las modificaciones necesarias para
garantizar el derecho a la proteccion de la salud
mediante un acceso universal al SNS de Salud.
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N° 767

Sanchez premia el talante
negociador dellla

A pocas horas de conocerse que Maria Luisa Car-
cedo no sequirfa al frente de la cartera de Sanidad,
el nombre de Salvador llla salta a la primera plana,
confirmando asf los rumores que apuntaban a que
en el nuevo Ejecutivo de Snchez habria repre-
sentacion del PSC. El que, hasta el momento, era
numero dos de los socialistas catalanes, llega a un
Ministerio de Sanidad en pleno proceso de trans-
formacion, marcado por el nuevo paradigma de la
medicina de precision. llla se ha mostrado sensible
en varias ocasiones a las peticiones de los profesio-
nales sanitarios.

N° 769

Espaina pone bajo lupa al nuevo

coronavirus con su protocolo
El Ministerio de Sanidad informa de la existencia de dos
personas en estudio en nuestro pafs por posible contagio
de coronavirus. El director del Centro de Coordinacién
y Emergencias Sanitarias del Ministerio de Sanidad,
Fernando Simon, explica que ambas han llegado hasta
Espafaprocedentes de Wuhan. La ciudad china es el
centro de internacional ante la propagacién de este nuevo
tipo de coronavirus, que ha producido ya cerca de una
veintena de fallecidos en el pafs. El ministro de Sanidad,
Salvador llla, lanza un mensaje de tranquilidad: “estamos
preparados para actuar” llla confirma que el Espana tiene
recursos para actuar ante cualquier eventualidad que se
produzca.
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en clorigende I metisiisis

N° 768

Massagué descrifra el origen
de la metastasis

Una investigacion del Instituto Sloan Kettering de
Nueva York (EE.UU), liderado por el investigador
espafol, Joan Massagué, descubre que las célu-
las que inician la metéstasis se aprovechan del
mecanismo de regeneracién de los tejidos. Héc-
tor Peinado, jefe del Grupo de Microambiente y
Metéstasis del Centro Nacional de Investigaciones
Oncolégicas (CNIO), explica a GM la importancia
de este hallazgo. Lo que ha encontrado la nueva
investigacion es que las células tumorales se apro-
vechan de un mecanismo que es fisiolégico vy lo
utilizan para metastatizar a otros 6rganos’, detalla.
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N° 915

El CMin confirma la continuidad
de Faustino Blanco

El Consejo de Ministros confirma la continuidad de
Faustino Blanco como secretario general de Sani-
dad. Este licenciado en Medicina y Cirugia destaca
por la creacién de una Comision de Uso Racional
de los Medicamentos en Asturias y por encabezar
la delegacion espafola en la 722 Asamblea Mun-
dial de la Salud, cita histérica en la que se aprobo
la famosa Resolucién de Transparencia. Blanco
participo activamente, y su intervencion fue espe-
cialmente aplaudida. Hablé de la cobertura sani-
taria universal, del acceso a los medicamentos, y
de precios.
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N° 916

Pistoletazo de salida al Plan
Europeo contra el Cancer

La Comision Europea da el pistoletazo de salida al
Plan Europeo contra el cancer, tal y como ya habia
anunciado Stella Kyriakides en una de sus primeras
comparecencias publicas como comisaria de Sa-
lud. Una consulta publica lanzada el Dia Contra el
Céncer ayudard a configurar el Plan, a detectar ém-
bitos de actuacion y estudiar posibles medidas. El
cronograma esta marcado y abarca todo 2020.
También se celebraran didlogos especificos con
las partes interesadas. El Plan Europeo de Lucha
contra el Cancer se presentara en el Ultimo cuatri-
mestre de 2020.

N°918

El Gobierno da sus primeros pasos
y apuesta por la Ciencia

El Gobierno prioriza esta legislatura la financiacién de la
I+D. El ministro de Ciencia e Innovacion, Pedro Duque, en
su primera comparecencia ante el Congreso anuncia un
incremento del presupuesto destinado a la investigacion.
El compromiso de Duque es“aumentar la inversién publica
en +D+i civil por encima del limite de gasto no financiero
del Estado”. Asimismo, recuerda que en 2020 las partidas
seran principalmente “de inversién directa”y que, por tan-
to, se ejecutaran en su totalidad, ‘quedando reservados los
créditos para el fomento de la innovacién empresarial’. Se
trata de una demanda que desde hace tiempo venia recla-
mando la comunidad cientifica.
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N°917

La OMS trata de acelerar la
I14+D frente al coronavirus

El coronavirus es ya oficialmente el enemigo pu-
blico nimero 1. La movilizacién global es un he-
cho y avanza a pasos agigantados, estimulando a
su paso la colaboracién publico-privada en varios
frentes. Un ejemplo es la celebracién de un Foro
mundial de investigacion e innovacion. La cele-
bracion de este foro, co-organizado por la OMS
y la Colaboraciéon Mundial en Investigacion para
la Preparacion para las Enfermedades Infecciosas
(GLoPID-R) tiene el objetivo de aprovechar el po-
der de la Ciencia para definir una hoja de ruta de la
investigacion ante el SARS-CoV-2.
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N°770

Espana cumple los requisitos
de la OMS ante la COVID-19

Sanidad asegura que Espafia cumple con los re-
quisitos que marcados por la Organizacién Mun-
dial de la Salud para dar respuesta a la situacion
internacional creada por el brote de coronavirus.
El director del Centro de Coordinacion de Alertas
y Emergencias Sanitarias del Ministerio de Sani-
dad, Fernando Simén, explica que el impacto de
la declaracion del Comité de Expertos de la OMS
como situacién de Emergencia de Salud Publica
Internacional no supondrd grandes cambios sobre
el plan actual de respuesta disefado por los exper-
tos espafioles.

N° 771

Sanidad trabaja en actualizar
el Plan de Cancer

La actualizacion de la Estrategia en Cancer del
Sistema Nacional de Salud (SNS) se pone en mar-
cha. El ministro de Sanidad, Salvador llla. anuncia
los préximos pasos del Plan. En esta actualizacion,
Sanidad buscard el consenso de las comunidades
auténomas, sociedades cientificas y asociaciones
de pacientes. Para el ministro, la mejor manera de
hacer frente a esta enfermedad pasa por la investi-
gacion y por facilitar el acceso a los mejores trata-
mientos. “Trabajamos para que todas las personas
puedan acceder en condiciones de equidad a las
terapias innovadoras’, sefiala.

Ne 773

Teresa Ribera urge en actuaciones
de calidad de aire y contaminacion

La vicepresidenta para la Transicién Ecoldgica y Reto De-
mogréfico, Teresa Ribera, advierte de la necesidad de “ac-
tuar urgentemente” frente a las medidas relacionadas con
la calidad del aire, un factor de riesgo para la salud delas
personas que tendré su espacio en el préximo Plan de Sa-
lud y Medio Ambiente. El documento tratard estrategias
referentes a dambitos como el ruido, quimicos, incidencias
climaticas y calidad del aire, entre otros, segun sefiala Ri-
bera en su primera comparecencia ante la Comisién del
Congreso de los Diputados. Ribera destaca que adaptarse
0 hacerse resiliente con una reduccion de emisiones “sirve
de poco si no abordamos las causas del cambio climatico”.
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N° 772

Sociedades cientificas, lideres
en iniciativas climaticas

La lucha contra el cambio climadtico ya no es una
cuestion exclusiva de politica. Ante este problema
de salud, las sociedades cientificas lideran distintas
iniciativas. El objetivo es concienciar a la poblacion
y adoptar politicas que permitan impulsar esa con-
cienciacién. Ademas, pretenden promover la in-
vestigacion y estar alineados con los Objetivos de
Desarrollo Sostenible (ODS 2030). Algunos ejem-
plos son la Sociedad Espafola de Alergologia e
Inmunologfa Clinica (SEAIC) , la Sociedad Espafiola
de Neumologia y Cirugfa Tordcica (SEPAR) o la So-
ciedad Espariola de Farmacia Hospitalaria (SEFH).
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El SNS acordara una nueva
estrategia en Farmacia

N°919

Salvador llla define la hoja
de ruta del SNS en Farmacia

Illa, ante la Comisién de Sanidad, explica sus lineas
de trabajo para la legislatura, con el acceso a los
medicamentos como objetivo prioritario. En este
programa marco caben desde el anuncio de “una
nueva estrategia de politica farmacéutica del SNS”
hasta la puesta en marcha de un Centro Nacional
de Terapias Avanzadas, pasando por una evalua-
cion sistematica de tecnologias sanitarias.

N° 920

Garantia de abastecimiento
en clave COVID-19

El Consejo de Ministros de Salud en Europa (Eps-
co) celebrado en Bruselas con motivo del corona-
virus marca las prioridades ante la pandemia. Para
Salvador Illa se muestra asi partidario de la puesta
en marcha de “mecanismos de compra conjunta”
para garantizar que Europa dispone de los recursos
suficientes. Por su parte, Kyriakides se reunira con
la EMA para abordar el tema del abastecimiento.
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N° 922

La Estrategia Farmacéutica se
marca final de afio como plazo

De todos los asuntos paralizados por la COVID-19, éste
sobresale especialmente por el importante papel de las
compafiias para combatir el coronavirus. La Comisién iba
a presentar esta hoja de ruta junto con su propuesta de es-
trategia industrial pero, a diferencia de ésta, aquella sigue
esperando. Los plazos para su aprobacion, no obstante, se
mantienen; se asegura que verd la luz a finales de afio.

N° 923
Sanidad blinda el suministro

de medicamentos esenciales

Sanidad ha publicado un listado de "medicamentos
esenciales”para la gestion de la crisis sanitaria. Se trata de
347 farmacos cuyo Cédigo Nacional ‘debe monitorizarse”.
Asf consta en la Orden SND/276/2020, sobre las obliga-
ciones de informacién, suministro y fabricacion. Se podra
exigir su abastecimiento “con una frecuencia de una vez
al dia" e incluso “ordenar la priorizacion” de la fabricacién

de estos.
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N° 921

El Gobierno podra regular el
PVP de productos sin receta

El Consejo de Ministros autoriza al Gobierno a re-
gular los precios de los medicamentos y del ma-
terial que se precise, fijando precios méaximos de
venta al publico de ser necesario. Con esta medida
se trata de posibilitar “una intervencién temporal”
con el fin de garantizar su acceso adecuado a la
ciudadania, y luchar frente a la COVID-19
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cerradura de la COVID-19 AT
Un equipo de investigadores chinos logra descu- - 4
brir como la COVID-19 utiliza la proteina‘ACE2 para

GAC ETA M E[]IEA 20 introducirse dentro de las células humanas. Este
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E
hallazgo, publicado en la revista Science, acerca la E
5

posibilidad de desarrollar anticuerpos para frenar
la infeccion. Las primeras investigaciones ya ha-
bian averiguado que ‘ACE2' era fundamental para
el nuevo coronavirus..
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Primer plan de choque contra
la pandemia
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Pedro Sanchez, anunciar medidas en el frente sani-
tario. Toda vez la situacion de emergencia se califi-
ca como pandemia por la OMS, el Ejecutivo central
ofrece un balén de oxigeno a Sanidad. Concreta-
mente, 3.800 millones contra la COVID-19. De
ellos, 2.800 se destinar a la asistencia sanitaria en
las CC.AA.y 1.000 a intervenciones prioritarias.

N° 774 :

Espana resiste en un escenario
de contencion

El nuevo protocolo elaborado por Sanidad v las
CCAA considera a pacientes en riesgo por CO-
VID-19 a aquellos que hayan estado en China, Ja-
pon, Corea del Sur, Singapur, Iran, el Norte de Italia

(Lobardia, Veneto, Piamonte y Emilia Romania) y Ne 777 - 20
presenten sintomas. En escenario de contencién, M_
Illa asegura que se han acordado protocolos por si Eu ropa prepara su yacuna ' #EsteVirusLoParamosUnidos

hubiera que tomar medidas mas exigentes.

economica’ frente ala COVID-19

El Consejo de Gobierno del Banco Central Europeo (BCE) |, /—\\/’
ha aprueba un programa de emergencia para combatir \
GACETA M EDIEA la pandemia. El organismo lanza un plan de compra de | |
bl LA N Ta WAL LD AL e 750.000 millones de euros en activos publicos y privados.
| Por su parte, la Comision Europea (CE) lanza una Iniciativa E /

Fsg pa na pe ndiente de Inversién de 37.000 millones de euros tanto para ‘salvar | %
i s : vidas" como para garantizar la viabilidad de las empresas.
de la curva

. NOESTAIS SOLOS
N° 778

La falta de equipos de proteccion

pone en jaque a los sanitarios

Un 14 por ciento de los infectados por coronavirus en Es-
pafia son profesionales sanitarios que en su dfa dia no han
tenido acceso a las medidas necesarias para combatir el co-
ronavirus. Salvador llla sale al paso de las criticas a la mala
gestion en el apartado de la compra de material sanitario.
Asi, asegura que no ha habido restricciones desde el Go-
bierno central y que hasta el 25 de marzo su departamento
ha suministrado casi 7 millones de mascarillas a las CCAA.
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N° 924

La profesion farmacéutica
cierra filas en torno a su labor

El coronavirus y la crisis sanitaria (y econémica) in-
ternacional asociada a esta pandemia han escrito
una pagina en la historia de la humanidad. Nada, ni
nadie, se ha librado de verse repercutido por el virus.
Cémo no, los sistemas sanitarios. Y, dentro de ellos,
la farmacia, para la que esta crisis también significa
ya “un antes y después’. Este es el sentir general de
un ‘ejército’ de mdas de 55.000 miembros que com-
baten el virus en primera linea de la atencién sani-
taria: los farmacéuticos comunitarios. Asf lo puso en
valor un panel de representantes de sus principales
entidades farmacéuticas que participaron en el en-
cuentro virtual “La farmacia comunitaria en tiempos
de pandemia’, organizado por Wecare-u (dentro del
ciclo Farmacia y Sociedad) con el apoyo de Cofares.
Un ‘conclave’ virtual para cerrar filas en esta época
“crucial” para la farmacia. El “antes y después”al que
asiste la farmacia viene amparado tanto por la via de
los hechos como de las palabras.
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N° 925

Sanidad trabaja en regular los
precios de las mascarillas

El Ejecutivo central se encuentra inmenrso en esta
tarea. "con celeridad méaxima, pero también con pru-
dencia’, seguin ha confirmado el ministro de Sanidad,
Salvador llla, en su cuarta comparecencia ante la
Comision de Sanidad. Para explicar esta prudencia,
Illa recordd que a dfa de hoy atin no hay capacidad
de fabricacién nacional suficiente, de manera que si
Espafa quiere asegurar el suministro de productos
que a dia de hoy deben serimportados es preciso ser
"muy cuidadosos con la regulacion de precios” Del
mismo modo, La diputada popular, Concepcion Ga-
marra, lanzé al ministro cuatro propuestas en la que
hizo suyos los argumentos de la Farmacia en relacion
a las mascarillas: “poyese en la farmacia comunitaria,
tiene mas de 22.000 que le ofrecen hacerlo de mane-
ra gratuita. Apoye el abastecimiento a las farmacias y
no se emperie en requisarles material. Intervenga los
precios. Reduzca el IVA a un tipo del 10 o del 4 por
ciento para estos productos’, dijo la parlamentaria.
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N° 926

Una desescalada consensuada
como objetivo

El desescalado de medidas tras el confinamiento
domiciliario elevé las criticas de la oposicién en
la quinta comparecencia de Salvador llla en la
Comisién de Sanidad del Congreso de los Diputa-
dos. Los grupos comprenden que el Gobierno no
sepa ‘cudndo’ ocurrird, pero no que tampoco sepa
‘cémMo’o las estimaciones que se manejan. Sanidad
pidié comprension: asegurd que tiene un plantea-
miento, pero quiere pactar el ejercicio de desesca-
lada con las comunidades auténomas. Aun asf, los
Ultimos pasos no han contribuido a acercar postu-
ras. Si en su cuarta comparecencia el ministro ha-
bl6 de bajada en el nimero de casos, en la quinta
se refirié a la “estabilidad en el descenso’. La tasa
de contagios se ha reducido al 2 por ciento. “Pero
pensamos que no podemos bajar la guardia y que
hay que seguir actuando con cautela. Por eso es
importante subrayar que aln no estamos en una
fase de desescalada’, anadio.



GACETA MEDICA

N° 779

Descifrando la capacidad
infectiva del SARS-CoV-2

Un estudio, coordinado por el Instituto de Micro-
biologfa del ejército aleman, revela que el paciente
con COVID-19 deja de ser contagioso cuando las
muestras nasofaringeas y de garganta presentan
menos de 100.000 copias del genoma del virus.
Los resultados de este trabajo, publicado en‘Natu-
re;y que ha sido elaborado en colaboracion con la
clinicas Charité de Berlin y Schwabing de Munich,
se han obtenido de los primeros casos interrela-
cionados de SARS-CoV-2 en Alemania. Los nueve
pacientes examinados, jovenes y con sintomas le-
ves, estaban asociados a un paciente indice. “Esto
permitié obtener una buena imagen del proceso
virologico e informacién sobre la transmisibilidad
del virus’, explica en un comunicado Clemens
Wendtner, especialista en Medicina Tropical. Para
llevar a cabo el estudio, se tomaron muestras dia-
rias de esputo de la tos de los pacientes durante
todo el curso de la infeccién.
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N° 780

La Atencion Primaria reivindica
su papel en la crisis COVID-19

El papel de la atencion primaria espafiola en la ges-
tion de la pandemia de la COVID-19 ha sido, es y
continuara siendo crucial. Es uno de los mensajes
que este afio ha querido lanzar el Foro de Atencion
Primaria en el marco del 12 de abril, una jornada en la
que se ha celebrado el Dia de la Atencién Primaria. El
Foro recuerda que la atencién primaria se sitia en la
base de la curva, tanto en las primeras fases de trans-
misién comunitaria como en el seguimiento final de
las altas hospitalarias y pone el acento en la necesi-
dad de potenciar el primer nivel asistencial como eje
verte- brador del sistema. De otro lado, el ministro
de Sanidad ha puesto en valor la labor de los profe-
sionales que integran el primer nivel asistencial. Asf,
ha resaltado como “se ha reorganizado” para atender
casos leves en domicilio y sequir telefénicamente a
las personas més vulnerables, sefaldndolo como ‘el
nivel mas capacitado para ordenar eficientemente la
coordinacion”.
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N° 781

Sanidad disena el estudio de
seroprevalencia ENE-COVID

El Gobierno define en el seno del Consejo Inter-
territorial del Sistema Nacional de Salud (CISNS),
las lineas para la realizacion del Estudio Nacional
Epidemiolégico de SARS-CoV2 (ENE- COVID). En
este proceso el papel de las autonomias seré vi-
tal. Ellas proporcionaran el personal sanitario para
la realizacién del proyecto y serén las encargadas
de adecuar la logistica del estudio en funcién del
territorio. Asimismo, en él jugara también un papel
fundamental la atencién primaria, esencial en las
medidas de desescalada. El disefio de este estudio
de seropre- valencia, seguin el Gobierno, se basa
en las recomendaciones ofrecidas por la Organiza-
cion Mundial de la Salud (OMS). En él se analizara
a todas las personas que conviven en un mismo
domicilio para facilitar la representatividad de la
muestra. Ademds, permitira diferenciar entre las
nuevas infecciones que se producen por trasmi-
sion comunitaria y las intradomiciliarias.
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N° 927

Pactos para robustecer lo publico
frente a la crisis de Covid

En una entrevista con EG, Esther Carmona, porta-
voz de Sanidad del PSOE en el Senado, reivindica
un Pacto por la Sanidad, un Pacto por los Servicios
Sociales y todo pacto que tenga como objetivo ro-
bustecer el dmbito publico y minimizar el impacto
de la COVID-19 en todos los ambitos. La ministra
de Industria, Comercio y Turismo, Reyes Maroto,
también aboga por realizar pactos para que Espa-
Aa asuma las consecuencias de la crisis del coro-
navirus de forma unida, coordinada y més fuerte.
En concreto, pide un Pacto por la Industria que
impulse una reactivacion solida del sector.
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N°c 928

El sector farmacéutico,
precavido ante un futuro incierto

Farmacéuticos asistenciales analizan con EG la
atencion a pacientes crénicos y agudos con pato-
logias ‘ocultadas; y la readaptacion de los servicios
tras la pandemia. El sector farmacéutico considera
que nada volvera a ser igual en la'nueva normali-
dad, pues se mantendran muchas cosas que lle-
garon con la pandemia y que antes no estabamos
acostumbrados, como muchas medidas de segu-
ridad y de higiene. Ademads, miran el futuro con
precaucion, pues esperan una ola de agudos con
patologfas ‘ocultadas'en la crisis y otra de cronicos
que no han controlado su patologfa.

N° 930

El Pacto por la Sanidad vuelve
al Congreso

Laresurreccién del Pacto sucede en el momento en el que,
politicamente, es mas dificil de conseguir. Pero las circuns-
tancias obligan, y al mismo tiempo, el momento actual lo
hace mds necesario que nunca. El ministro es muy claro
al asegurar: “Creo que hay que llegar a un pacto de Esta-
do para reformar el SNS” El ministro llla no es el Unico que
aboga por el Pacto. Y es que, consciente de que es necesa-
rio “fortalecer el sistema sanitario con suficiencia sanitaria’,
el PP también presenta su propia propuesta de acuerdo.
Mientras, el coronavirus muestra las deficiencias de todos
los sectores.

N° 929

Espaiia mira al sector veterinario
buscando la vacuna

Una vez conseguida una vacuna segura y eficaz
contra la COVID-19, la produccién a gran escala
se covierte en el mayor reto. Por eso, Espafia mira
al sector sanitario para la produccion de dicha va-
cuna. El ministro de Sanidad, Salvador llla, asegu-
ra que existen “diferentes fabricantes de vacunas
veterinarias con gran experiencia en produccion’.
Asi, el Ministerio ha contactado con ellos para co-
nocer su capacidad. Y se les asesorard en los pasos
necesarios, segun el ministro, para cumplir los re-
quisitos y poder obtener la autorizacién de fabrica-
cion de vacunas de uso humano.
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N° 782

Italia, Francia, Alemania y Suiza afrontan la tarea
del desconfinamiento a diferentes velocidades,
aunque con prudencia. Italia, uno de los mas gol-
peados por la COVID-19, deja atras drésticas me-
didas permitiendo el desplazamiento solo dentro
de la regién. Francia opta por un plan progresivo y
reversible, categorizando los territorios en funcién
de su situacion epidemioldgica. Alemania apues-
ta por test masivos, siendo su mejor herramienta
para detectar y controlar los casos. Por Ultimo, el
Gobierno suizo elabora un plan con tres etapas
para recuperar la actividad de forma paulatina.
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Los centros de investigacion biomédica permane-
cen cerrados durante la COVID-19y los expertos se
preguntan: jEs una oportunidad perdida? GM ha-
bla Mariano Barbacid, jefe de Oncologia del Centro
Nacional de Investigaciones Oncoldgicas (CNIO);
Xosé Bustelo, presidente de Aseica; Carlos Camps,
director de programas cientificos de la Fundacion
ECO y ex presidente de Aseica; y Mariano Proven-
cio, presidente del Grupo Espafol de Cancer de
Pulmon. Todos coinciden en que la ciencia es fun-
damental para el pais y que con la desescalada, es
el momento de retomar la actividad.

N° 785

Aunque se desconoce la verdadera dimension de la CO-
VID-19, se pueden analizar las claves de la pandemia. Y es
que el camino hacia la reconstruccion del Sistema Nacio-
nal de Salud marcara los siguientes pasos. Asf lo explica
José Martinez Olmos, ex Secretario General de Sanidad y
profesor de la Escuela Andaluza de Salud Publica, en ‘El la-
drén de nuestras vidas: Covid-19 las claves de la pandemia;
su ultimo libro que acaba de publicar. La intencién de Mar-
tinez Olmos es plasmar lo més relevante de la gestion de
la pandemia, que debera ser analizada y evaluada a todos
los niveles: OMS, Union Europea, Espafia y comunidades
auténomas.
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Fspana, lejos de la
inmunidad de rebano
anle el SARS-CoV-2

Nc 784

El estudio de seroprevalencia ENECovid19 disefia-
do por el Ministerio de Sanidad y el Instituto de
Salud Carlos Il (ISCIII), muestra que solo el 5 por
ciento de la poblacion espafiola tiene anticuer-
pos frente a la COVID-19. Esto nos sitla lejos de
la inmunidad de rebafo, algo que sorprende a los
expertos después de ver unas cifras tan altas de
contagiados en nuestro pafs. Los resultados de
la primera ronda del estudio se traducen en que
“poco mas de dos millones de personas ha tenido
contacto con el virus', segun explica el ministro de
Sanidad, Salvador llla.
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N° 932

La EMA, a favor de exigir
estudios post-autorizacion

EL 'PACIENTE' Teniendo en cuenta que la vacuna o terapia ten-
drd que administrarse de forma masiva, la EMA
HA HABLADO , o,

L reconoce que se aumentaran las exigencias y se
n .,-- contaran con mas estudios post-COVID. Parte de E LG Lt BAL
i

esos estudios podrian depender de las autorida-
des publicas encargadas de los programas de va-
cunacién. Otros, podrian imponerse a los titulares
de autorizaciones de comercializacion.
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N° 931

Las nuevas funciones de la
farmacia

Iniciativas infravaloradas o rechazadas por las Ad-
ministraciones, ponen en valor su utilidad duran-
te los meses de pandemia. De esto sabe bien Ia N°933
farmacia comunitaria, que no solo ve redobladas
funciones que ya realizaba, como la resolucién de
sintomas menores en respuesta al cierre de los
centros de salud, sino que afiade otras por la via
de la urgencia y la necesidad. La publicacién de la hoja de ruta de la Estra-
tegia Farmacéutica de la UE invita a los ciu-
dadanos y a las partes interesadas a compar-
tir sus puntos de vista hasta el 7 de julio de

N° 934 2020. A las aportaciones les sigue una con-
E LGLt BAL sulta publica. Stella Kyriakides, comisaria de

La hoja de ruta de la Estrategia
Farmacéutica Europea

———- | La CE financia la vacuna COVID-19 Salud, es optimista sobre las posibilidades de
| AE==lEE S5 Gambio de acceso prioritario presentarla a final de afio.

La Comision Europea presenta una estrategia para acelerar
el desarrollo, la fabricacion v la distribucién de una vacu-
na segura y eficaz contra la COVID-19, basada en ofrecer

financiacion a aquellos proyectos con mayor probabilidad E LG Lt BAL
de éxito. A cambio, los paises de la Unién Europea cuentan

t con acceso preferente una vez se disponga de la vacuna b —_
L . E'DE';-:- -.."'u"--.‘i'i e
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N°¢ 935

llla reordena su agenda aplazada
por la COVID-19

Los retos de futuro a los que se enfrenta llla quedan reor-
denados en cuatro areas: compromiso para mantener a las
personas en el centro del sistema, recursos humanos, [+D+i
y refuerzo de la Sanidad publica. El modelo de atencion a la
salud en el dmbito rural se enmarca en el primero. El resto —-—
de asuntos de interés del sector farmacéutico, en el tercero.
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N° 786

El SNS activa su maquinaria
para recuperar la vacunacion

Para el Ministro de Sanidad, Salvador Illa, es impres-
cindible que desde las etapas de transicion hacia
la nueva normalidad se continde administrando
vacunas consideradas prioritarias: hasta los 15 me-
ses, para las mujeres embarazadas y para los gru-
pos mas vulnerables a la COVID-19. No solo insta
a ponerse al dia en las vacunas no administradas,
sino a recuperar la normalidad en el calendario.

Ne 787

ASCO evidencia que un mejor

acceso reduce la mortalidad

La Sociedad Americana de Oncologia (ASCO, por
sus siglas en inglés) pone el acceso en el centro
del debate. Y lo hace aportando datos sobre cémo
mejorando ese acceso se mejora también la mor-
talidad. Asf, unn estudio presentado en ASCO 2020
muestra como el mejor acceso de los pacientes
con el sistema Medicaid contribuye a un abordaje
asistencial éptimo en oncologfa.
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N° 789

GACETA MEDICA#

Mas profesionales y refuerzo de AP:
la recuperacion del SNS en clavelllla

“Cuidar a los que nos cuidan” Salvador llla pone énfasis en
los profesionales sanitarios durante su intervencion en la
Comision para la Reconstrucciéon Social y Econdmica. En
este sentido, indica la importancia del papel de las CCAA,
con las que se hace necesario un trabajo simultaneo.Es ne-
cesario que el conjunto de las administraciones afrontemos

la adecuada dotacién de profesionales’, destaca.

N° 790

Mas de la mitad de los médicos,
emocionalmente agotados

Més de un tercio de los médicos espafoles se encuentra
insatisfecho con el ejercicio de su profesién. Asf lo reflejan
los datos arrojados por la VI Oleada de la “Encuesta sobre la
situacién de la profesién médica en Espafia”. Realizado an-
tes de la pandemia, este estudio ya ponia de manifiesto el
agotamiento padecido por los profesionales. Del total, un
55,7 por ciento se declaré emocionalmente agotado.
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N°c 788

Una Agencia Europea de la
Salud podria reforzar el ECDC

En una entrevista con GM, Dolors Montserrat, ex
ministra de Sanidad y hoy lider del PP en el Parla-
mento Europeo, defiende la necesidad de sequir
a rajatabla las recomendaciones internacionales y
de ser “ambiciosamente reformista” Ademas, abo-
ga por fortalecer al ECDC con una Agencia Euro-
pea de Salud.

GACETA MEDICA#
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N° 936

Clamor por un nuevo Plan de
Cancer en Espana

La necesidad de un nuevo Plan de Céncer es im-
periosa, mas aun en un contexto de pandemia,
donde los pacientes oncoldgicos se enfrentan a
las limitaciones de un sistema sanitario estresado,
asi como al riesgo al contagio. Asi, portavoces del
Congreso y del Senado, profesionales sanitarios y
expertos del sector abogaron por esta nueva re-
gulacién en un encuentro virtual organizado por
la Fundacién ECO y Fundamed, y con el apoyo de
Novartis. Diagnostico, acceso e investigacion son,
sin duda, las prioridades en oncologfa.
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N°c 937

Moncloa impulsa la Estrategia
de Medicina Personalizada

El Plan de choque por la Ciencia y la Tecnologia
presentado por el presidente Pedro Sanchez inclu-
ye la puesta en marcha de una Estrategia de Me-
dicina Personalizada para mejorar la preven-
cion y el tratamiento de enfermedades que
contara con 77,3 millones de euros. Esta dota-
cion contempla entre los planes para la medicina
de precision la creacién de un Centro Estatal de
Terapias Avanzadas, orientado a la investigacion,
desarrollo y potencial fabricacion y distribucion en
el SNS de terapias avanzadas personalizadas.

N° 939

El dictamen sanitario que busca
acabar con la formacion

La Comisién de la Reconstruccion del pais aprueba en el
Congreso el documento de conclusiones sobre Sanidad.
Un documento que despierta la oposicion del Partido Po-
pulary de gran parte del sector sanitario. Entre las medidas
mas polémicas, se encuentra la prohibicion de la forma-
cion continuada y todo tipo de actividades formativas con
financiacion de la industria privada. Un punto que pone en
jaque al conocimiento de los profesionales sanitarios que,
casi en su totalidad, optan a este formacion gracias a las
colaboraciones con las compafiias o entidades.

ELGLOBAL"
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N° 938

Fundamed reconoce, mas que
nunca, la excelencia del sector

La ejemplaridad del sector sanitario ha brillado
més que nunca durante la 192 edicién de los Pre-
mios Fundamed, impulsada por el reconocimien-
to a su trabajo durante la mayor pandemia en 100
anos. El ministro de Sanidad, Salvador llla, hizo en-
trega 'virtual'del Premio Especial 2020, entregado a
todos los agentes del sector (Facme, CGCOF, Mesa
Estatal de la Profesion enfermera y Farmaindustria).
Una edicion unica, donde Gilead, consiguié hacer-
se con el premio a la Mejor Comparifa del afio y al
Mejor Medicamento, con su CAR-T, Yescarta.
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N° 791

Los profesionales sanitarios son uno de los colec-
tivos mas golpeados por la pandemia de la CO-
VID-19. Durante la primera ola, los profesionales
tuvieron que enfrentarse a un virus desconocido y
sin el material de proteccion suficiente para evitar el
contagio. Son mas de 80.000 los saniatrios contagia-
dos y los fallecidos superan los 60. GACETA MEDICA,
ha querido reconocer el ejemplo y trabajo de estos
profesionales (médicos, enfermeros y farmacéuti-
cos) que han dado la vida ejerciendo su profesion y
protegiendo y cuidando a los pacientes.

GACETA MEDICA#
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El Plan de choque por la Ciencia, presentado por
el presidente del Gobierno, Pedro Sanchez, es algo
mas que palabras. Incluye financiacion. Concreta-
mente, supone una inversion de 1.056 millones
de euros en ayudas directas a la investigacion. De
ellas, 396 se concretard en 2020y el resto en 2021.
A esta cantidad se sumaran otros 508 millones de
euros en préstamos en condiciones ventajosas
para las empresas innovadoras del sector. Un plan
que hace mencién concreta a las terapias avanza-
dasy a la medicina de precision.

N° 794

El dictamen sanitario aprobado por la Comision de Re-
construccion del Congreso de los Diputados ha levantado
ampollas en el sector sanitario en general, y mas concreta-
mente entre los profesionales sanitarios y los pacientes. La
prohibicion de la formacion continuada con financiacion
privada ha despertado el malestar entre los profesionales
sanitarios. La mayorfa de la formacion continuada y acti-
vidades formativas que se realizan en el sector se hacen
gracias al apoyo del sector privado. Asi, los profesionales
avisan que, si se lapida este modelo, el nivel cientifico y
sanitario del pafs podria ponerse en peligro.
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Los profesionales sanitarios espafoles fueron pro-
tagonistas de los Premios Fundamed 2020. Unos
galardones que, en un contexto de pandemia, qui-
sieron reconocer el esfuerzo de un sector por su-
perar una de las mayores crisis sanitarias de la his-
toria reciente. Médicos, enfermeros, farmacéuticos
y profesionales de la industria farmacéutica, fueron
reconocidos con un Premio Especial Sanitario que
conté con el apoyo del Ministro de Sanidad, Sal-
vador llla, quien destaco el esfuerzo durante los
meses mas duros de la pandemia.
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La carrera pot la vacuna
entra en la recta final
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N° 940

La CE sigue cerrando acuerdos
para la compra de vacunas

La Comisién Europea sigue avanzando en su estra-
tegia de apostar por la compra centarlizada de va-
cunas frente ala COVID-19 a la que puede sumarse
todos los Estados miembro y ya cuenta con hasta
seis per-acuerdos con otros tantos laboratorios
que se encuentran desarrollando sus candidatas
a vacuna: CureVac, AstraZeneca, Sanofi-GSK, J6J,
Pfizery Moderna.

N° 941

El sector presenta sus ideas a

la Estrategia Farmacéutica

La Comision Europea cierra el periodo de consulta
publica de su futura Estrategia Farmacéutica para
la UE. Una vez expirado este plazo y presentadas
las propuestas por las partes implicadas, EG hace
balance con las principales entidades del sector
de las sugerencias aportadas,las cuales remarcan
la necesidad de impulsar el acceso a vacunas y tra-
tamientos, pero con el foco en la innovacion.
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N° 943

El nuevo curso parlamentario
empieza intenso

La actividad parlamentaria se reanuda con fuerza tras el ve-
rano, impulsada por la inesperada (por temprana) segunda
ola de COVID-19.Y aunque el gran impulsor del debate en
lo que queda de afio seré el proyecto de PGE, las dudas so-
bre el coronavirus continian marcando la agenda. En la rea-
pertura del curso, otras iniciaticas en torno a la Salud Mental
y la 1+D protagonizan algunas de las PNL mds interesantes.

N° 944

La profesion se reivindica en el Dia

Mundial del Farmacéutico
La tradicional conmemoracion el 25 de septiembre del Dia
del Farmacéutico se lleva a cabo en esta ocasion bajo el
lema “Transformando la salud global’, para destacar el papel
fundamental que los farmacéuticos ejercen en la mejora de
la salud desde todos los dambitos profesionales. A nivel na-
cional, y a inicitiva del CGCOF, casi medio centenar de edi-
ficios y monumentos emblematicos se iluminan de verde.
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N° 942

La farmacia plantea realizar
test rapidos de COVID-19

En plena segunda ola de la pandemia de la CO-
VID-19, diversas entidades farmacéuticas como
el COF de Madrid o la patronal FEFE empiezan a
plantear publica y oficialmente que las oficinas de
farmacia puedan disponer v realizar test rapidos
con los que contribuir a los cribados y deteccion
de casos postivios. Por el momento, la sugerencia
se topa con el rechazo frontal de Sanidad.
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GACETA MEDICA

Las CCAA 'y el Ministerio de Sanidad se preparan
para un nuevo curso complicado, y no solo en el
ambito escolar, donde se implantan nuevas medi-
das de seguridad y prevencion. Asimismo, Gobier-
no y Administraciones autonémicas alcanzan un
consenso en Salud Publica y la posibilidad de que
se puedan declarar “Estados de Alarma descentra-
lizados"a decision de las autonomias.

N° 796

El Senado activa el engranaje para que el Gobier-
no elabore un Plan de Cancer COVID-19 El Grupo
socialista enla Cémara Alta promueve una mocion
en la que insta a elaborar una estrategia nacional
de abordaje integral de esta patologia y que la
misma se lleve a cabo en colaboracion con las Co-
munidades Auténomas y en el seno del Consejo
Interterritorial del Sistema Nacional de Salud.
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N°c 798
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El Gobierne prepara sels planes
para ganar la parti
en Medicina de Precision
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El Pleno del Parlamento Europeo aprueba la propuesta para
destinar 6.200 millones de euros a la estrategia de vacunas
contra la COVID-19. El objetivo es hacer frente a la crisis sa-
nitaria y financiar la estrategia para la compra de vacunas
contra el SARS-CoV-2. La Comision Europea usard estos fon-
dos como pago a cuenta para pedir por anticipado dosis

de vacunas.

N° 799

El Ministerio de Sanidad incorpora los test antigénicos
como herramienta de diagndstico y cribado de la CO-
VID-19. Asi lo recoge la Comision de Salud Publica en su
actualizacion de la “Estrategia de deteccion precoz, vigilan-
cia y control de la COVID-19" La CE también publica unas
Recomendaciones a los Estados miembro en las considera
estas pruebas ‘decisivas’ para la deteccién precoz de casos.

Ne° 797

El Consejo de Ministros aprueba la Estrategia Es-
pafiola de Ciencia, Tecnologia e Innovacién 2021-
2027 y la Estrategia Nacional de Medicina Perso-
nalziada. Sobre esta Ultima, se apueba asimismo
una primera inversion econémica de 25,8 millones
de euros dirigida al Ministerio de Ciencia, que in-
cidird a su vez en el presupuesto del Instituto de
Salud Carlos llll.
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N° 945

La farmacia tiende la mano
contra la COVID-19

La cruz verde de la farmacia nunca se ha apagado.
Desde que la COVID-19 adquiriese la categoria de
pandemia mundial, la botica se ha ofrecido para
ayudar en todas aquellas labores que puedan con-
trarrestar el impacto de la pandemia. Para lograrlo,
en octubre el sector alza la voz para solicitar que
los test de antigenos lleguen a la oficina de farma-
cia como un método mas de control del coronavi-
rus. Por otra parte, el COF de Madrid empieza a for-
mar a sus profesionales en vaunacion, siguiendo la
estela que ya dejan otros paises.
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N° 946

El sector espera respuesta
del Ministerio de Sanidad

Cada vez mas voces se unen para pedir que la
farmacia pase a la accién en la lucha contra la
pandemia de COVID-19. Mientras el sector sigue
reclamando su papel, el Ministerio de Sanidad si-
gue sin dar respuesta a esta demanda. En un de-
bate virtual organizado por EG, representantes de
las principales entidades farmacéuticas animan a
que se dé la posibilidad de que las boticas sean
puntos de vacunacion contra la gripe. Ademds, un
estudio de SEFAC revela que el 47 por ciento de la
poblacién se vacunaria en farmacias si esto fuera
posible.

N° 948

Las nuevas funciones lleganala
farmacia de manera desigual

En comunidades autonomas como Galicia, se abre la veda
para comenzar a realizar test de COVID-19 en farmacias; a
pesar de esta medida, la adhesién de las boticas a la ini-
ciativa se ofrece como voluntaria. En la otra cara de la mo-
neda, en otras regiones como la Comunidad de Madrid,
donde la peticion lleva un tiempo sobre la mesa, siguen a
la espera de respuesta, con la esperanza de poder unirse
a estas tareas de manera inminente. Mientras, en el Con-
greso de los Diputados, se debate el marco juridico por el
que se podria asignar o no nuevas funciones a las farma-
cias que sean de ayuda para luchar en primera linea contra
la pandemia.
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N° 947

Entrevista a Jesus C. GOmez,
presidente saliente de Sefac

Jesus C. Gbmez hace balance en esta entrevista
para EG de sus ocho afos al frente de la Sociedad
Espanola de Farmacia Comunitaria (Sefac). Gdmez
aborda algunos de los temas que ha tenido que
afrontar durante su mandato. Entre ellas, se en-
cuentran la defensa del potencial del farmacéutico
comunitario, la atencion farmacéutica domiciliaria,
la mejora de la adherencia a medicamentos, de-
mandar la dispensacién de medicamentos de dis-
pensacion hospitalaria en las oficinas de farmacia
0, mas pegado a la actualidad, reclamar nuevas
funciones para la oficina de farmacia.
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En un afio en que la profesién sanitaria y la inves-
tigacion han cobrado més relevancia que nunca,
Gaceta Médica cumple 800 numeros informando
de todo lo relativo al émbito de la sanidad. Ade-
mas de seguir informando de los temas de actua-
lidad, numerosas personalidades de la politica,
ciencia, +D y ciencias de la salud, repasan algunos
de los temas de mayor relevancia para el sector en
los Ultimos afos, a los que este periédico no ha
perdido de vista. En este marco, la lucha contra la
pandemia de COVID-19 desde multiples perspec-
tivas toma un papel absolutamente protagonista.

Eldidlogo, latinica salid3
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N° 801

La profesion médica, y en concreto la Confedera-
cion Estatal de Sindicatos Médicos (CESM). mues-
tran su malestar por la aprobacion Real Decreto
29/2020, que abre las puertas a la contratacion de
profesionales extracomunitarios y a la movilidad
de los profesionales. Este hecho, sumado a otros
como los recortes que han asolado a la sanidad en
los ultimos afos, prenden la llama para convocar
numerosas movilizaciones con las que la profesion
pretende ganar visibilidad, aunque se comprome-
ten a cancelarla en caso de que la Administracion
escuche sus peticiones.

N° 803

Una de las patologias que se ha visto mas afectada por los
visados es la enfermedad pulmonar obstructiva cronica
(EPOC); en este caso PP, Ciudadanos y VOX presentan tres
proposiciones no de ley (PNLs) en Aragén en las que instan
a elevar la eliminacién de este tramite al seno del Conse-
jo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud. Mientras,
desde la Sociedad Espafola de Médicos de Atencién Pri-
maria (Semergen), en el marco de su congreso anual. ce-
lebran un encuentro para abordar la necesitad de renovar
el actual modelo de visados y revisar qué farmacos deben
estar sujetos al mismo, desde la éptica de médicos, pacien-
tes, gestores sanitarios e inspectores.
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N° 802

El foco en la pandemia haace que otras especia-
lidades con una alta incidencia, como el céncer,
queden desatendidas. En el marco del programa
de investigacién Horizonte Europa (2021-2027),
uno de los desafios es la creacion de la Mision
sobre el Cancer, que se presenta en este mes de
octubre de 2020. Ademds, entidades como la
Sociedad Espafiola de Oncologia Médica (SEOM)
siguen con su trabajo, en este caso, poniendo el
foco sobre la necesidad de mejorar el acceso a una
cartera de biomarcadores, con el fin de consolidar
la medicina de precision en el sistema sanitario.
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N° 949

PSG 2021: Mas de 7.000
millones en Sanidad

Los recursos que el Gobierno central prevé desti-
nar a la Sanidad el préximo afo ya estan sobre la
mesa. Tras la presentacion de las lineas generales
del anteproyecto de los Presupuestos Generales
del Estado (PGE) de 2021 por parte del presidente
Pedro Sénchez y el vicepresidente Pablo Iglesias,
la portavoz del Gobierno y ministra de Hacienda,
Maria Jests Montero, especifica que las cuentas
publicas disedadas haran que la politica sanitaria
serd la que mas suba en el afio 2021. Asi, Montero
asegura que esto signifcara contar con un total de
7.330 millones de euros.
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N° 950

Entre la duda y la satisfaccion
con los PGE de Sanidad

La Comisién de Sanidad alberga el primer debate
parlamentario sobre el proyecto de ley de Presu-
puestos Generales del Estado para 2021. Unas
cuentas publicas marcadas por su caracter excep-
cional debido a la COVID-19, algo que se ha hecho
notar en las intervenciones de los diputados a la
hora de exponer su postura ante las mismas tras

la intervencion inicial de la secretaria de Estado de
Sanidad, Silvia Calzon , quien ha recuperado una
exposicién de las partidas para las politicas sanita-
rias. La mayor parte de fuerzas politicas se ha feli-
citado por el importante aumento presupuestario.

N°¢ 952

Sanidad se abre a los test COVID

en las boticas

El Ministerio de Sanidad abre finalmente la puerta a que
las farmacias puedan realizar test rdpidos de COVID-19
a la poblacién. Durante la celebracién este miércoles 18
de octubre del Consejo interterritorial del SNS, el ministro
de Sanidad, Salvador llla, ha informado a las CCAA que
aquellas que deseen articular esta medida deberan
presentar “un plan detallado” al Ministerio al respecto.
Ese plan deberd recoger aspectos como ‘qué tipo de
test quieren hacer, qué personal, con cuales medidas
de seqguridad, si va a haber ‘circuitos Covid' diferenciados
dentro de los establecimientos y cdmo se van a registrar
y comunicar los resultados’, enumera como ejemplos el
ministro.
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N° 951

Espaia se prepara para la
vacunacion

Pedro Sanchez detalla el plan de vacunacion de
Espana al término de la Cumbre de Lideres del
G20. En esta reunién, las principales economias
del mundo han refrendado su compromiso de lu-
cha global contra la pandemia. Segun comunica
el presidente del Gobierno, este plan, Unico para
todo el pafs, tiene por objetivo inmunizar una par-
te sustancial de la poblacion en el primer semes-
tre de 2021. Para ello, anuncia que se contara con
13.000 puntos de vacunacion, los cuales han sido
ya determinados por el Sistema Nacional de Salud
(SNS).
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El Plan Europeo contra el Cancer va tomando for-
ma. Durante la segunda reunién del Comité Espe-
cial de Lucha contra el Cancer (BECA) en el Par-
lamento Europeo, Stella Kyriakides, comisaria de
Salud de la UE asegura que presentaran el ambi-
cioso Plan "antes de finalizar el afio” Sin embargo,
la propia CE informa que no se irdn afinando los
detalles hasta que no se conozca con mayor pre-
cision la dotacion del presupuesto europeo que
se destine a este fin. Son cuatro los pilares funda-
mentales sobre los que se basa el Plan: prevencion,
deteccion, tratamiento y calidad de vida..

NOVIEMBRE

GACETA MEDICA#

oleada de
o eclipsa el
as patologias

El Ministerio de Sanidad presenta a las Comunida-
des Auténomas —en el seno del Consejo Interte-
rritorial del SNS— un primer documento, a modo
de borrador, que recoge la Estrategia Nacional
contra la COVID-19. Esta primera prevision de 'hoja
de ruta’se trata de un desarrollo del texto del Plan
de Respuesta Temprana aprobado a finales de
octubre, el cual establece un marco de criterios
comunes, basados en la evidencia cientifica, tal y
como detalla el titular de Sanidad, Salvador llla, a
los respectivos consejeros de Salud de las Comu-
nidades Autbnomas.

N° 807

Sin anticipar ni desvelar nada de la estrategia nacional
de vacunacion, que se acabara conociendo dias después
(24 de noviembre), Amos Garcia Rojas, jefe de seccién
de Epidemiologia del Gobierno de Canarias y presiden-
te de la Asociacion Espafiola de Vacunologfa (AEV), esté
convencido de que tendrad unos resultados “tremenda-
mente positivos” En una entrevista con Gaceta Médica,
asegura que esta estrategia “va a ser lo suficientemente
potente” Lo que s ha podido confirmar es que se haréa
un registro de vac nacion, como ocurre en todos los pro-
cesos vacunales, aunque esta vez serd especifico para el
SARS-CoV-2.
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’ Vacuna COVID-19:
mas cerca de la meta

N° 806

El primer documento que establecerd los mimbres
de la estrategia espafiola de vacunacion frente a
la COVID-19 estard listo el préximo 23 de noviem-
bre. La coordinadora del grupo de vacunas que
se constituyé a finales de septiembre con las co-
munidades auténomas para definir estos procedi-
mientos, Aurora Limia, ha informado en el Ultimo
Consejo Interterritorial del SNS, celebrado este
miércoles, sobre la progresion de los trabajos. El
trabajo esté siendo coordinado por el ministerio y
participan ocho CC.AA, junto a expertos de distin-
tas instituciones y tres sociedades cientificas.

GACETA MEDICA#

: Plan nacional de vacunas
COVID-15:
la equidad a prueba
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N° 953

Nuevos IPTs: evaluacion
econdémica y mas agilidad

La evaluacion econdmica llega a los Informes de
Posicionamiento Terapéutico (IPTs). Asilo confirmé
la directora general de Cartera Comun de Servicios
del Sistema Nacional de Salud y Farmacia, Patricia
Lacruz, durante la presentacion de las lineas clave
del nuevo Plan para la consolidacion de los In-
formes de Posicionamiento Terapéutico (IPTs). Se
trata de un plan que, tal y como aseguré Lacruz,
pretende consolidar los IPTs como instrumento de
referencia para posicionar los medicamentos en
el SNS 'y mejorar el proceso de evaluacion de los
medicamentos.
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N° 954

Mas de 4.200 farmacéuticos
estan formados en test COVID

Mas de 4.200 farmacéuticos comunitarios de
toda Espafa se han formado —o se encuentran
en ello— en la realizacion de test diagndsticos de
COVID-19. Con este compromiso por la formacién,
la profesion responde asi por adelantado a la po-
sibilidad —ya planteada por varias CCAA— de
que en las farmacias comunitarias se lleven a cabo
pruebas de COVID-19 dentro de los cribados co-
munitarios. Los cerca de 4.200 farmacéuticos co-
rresponden a los profesionales inscritos en el curso
de formacion de la Sociedad Espafola de Farmacia
Familiar y Comunitaria.

N° 956
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$S.CCy parlamentarios apoyan la
creacion de un HispaNICE

La crisis economica v la situacion a la que se enfrenta el
sistema sanitario publico desde hace meses convierte la
actualidad en un momento crucial para crear un érgano
independiente que se encargue de la evaluacion econd-
mica de los medicamentos en Espania. Los expertos hablan
de un “HispaNICE"

Este es el mensaje que comparten diversos portavoces de
sociedades cientificas y del Congreso de los Diputados,
consultados por El Global tan sélo unos dias después de
conocer que 300 expertos sanitarios publicaron un mani-
fiesto abogando por el impulso de este érgano de evalua-
cion.

N° 955

Sanidad sigue sin resolver los
test de antigenos en Madrid

Mientras Comunidad de Madrid pide una marcha
més (o varias) , Sanidad apuesta por el ralenti. Si
Comunidad de Madrid hace un llamamiento a la
urgencia, desde el Paseo del Prado 20 se invoca a
la seguridad. Si Comunidad de Madrid da por se-
gura alguna cuestion —la necesidad y éxito que
tendrfa la estrategia, la capacitacién de los far-
macéuticos—desde el Departamento que dirige
Salvador llla se pone todo en barbecho. Esa es la
situacién que acontece en torno a la posibilidad
préxima de que las farmacias madrilefas realicen
pruebas rapidas de COVID-19.
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N° 808

Los PGE dedican 1,6 millones
a la formacion continuada

La portavoz del PSOE en la Comision de Sanidad
del Congreso, Ana Prieto, valora los presupuestos
disefiados por el Gobierno. Unos PGE que dedi-
can 1,6 millones a la formacién continuada. Como
apunta la diputada “estos presupuestos suponen
la mayor apuesta por la sanidad publica desde que
Ernest Lluch elaborara la Ley General de Sanidad.
Por su parte, las sociedades cientificas aluden a la
falta de apoyo en materia de formacion. Es el caso
de la Sociedad Espafiola de Médicos Generales y
de Familia que resaltala falta de financiacién en
esta materia.

DICIEMBRE

GACETA MEDICA#

X
LaUE de la Salud:

UIn paso mas cerc.

N° 809

La Union Europea tendra un
enfoque de salud integral

La pandemia de COVID-19 ha sido el empujén
que necesitaba Europa para darse cuenta de la
importancia que es trabajar unidos y de forma
coordinada. A pesar de los desencuentros y el caos
inicial, poco a poco se han producido cambios en
la Union Europea. Y esto es lo que quiso destacar
Ursula von der Leyen, presidenta de la Comision
Europea (CE). "Hemos de contar con iniciativas
europeas. Dos de cada tres europeos dicen que
la UE deberia ser capaz de lidiar con emergencias
sanitarias; yo opino lo misma', afirmé la presidenta.

N° 811

Los BiC consangran la resiliencia de
los profesionales sanitarios

Los Premios Best in Class 2020 se volvieron a dar cita po-
niendo en valor la labor desemperiada por todos los servi-
cios sanitarios durante el Ultimo afio, marcado por la pan-
demia de la COVID-19. A través de un especial, los mejores
servicios, unidades, el mejor hospital y el mejor centro de
Atencién Primaria han contando cémo han hecho frente a
esta crisis sanitaria. Unos testimonios que ponen en valor
que la excelencia y la calidad asistencial esté por encima
de pandemias.Asimismo, diferentes responsables auto-
némicos también quisieron formar parte de esta edicion
para agradecer el trabajo desempefiado a lo largo de estos
meses.
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' ASH 2020:
AvaAnces en
amcohematologia
eniaera Covid
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N° 810

ASH 2020 consolida el
beneficio de las CAR-T

El Congreso Americano de Hematologia (ASH) ha
vuelto a consolidar el beneficio clinico de las CAR-T
en tumores hematoldgicos. Esta nueva edicién del
congreso estrenaba su formato virtual, arrojando
luz sobre los avances que van llegando al campo
de los tumores neoplasicos.

De este modo, se presentaron resultados en ma-
teria de las CAR-T ya aprobadas, y ademés, se hizo
hincapié en el potencial de estas estrategias tera-
péuticas en patologias como el mieloma multiple.
La medicina de precision sigue consoliddndose en
este campo emergente.

GACETA MEDICA#
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N° 131
Febrero 2020

® Laformacion se mantiene como referente de las ac-
tividades de Anefp con 2.000 asistentes.

® Una buena alimentacion ahorraria 14.300 millones
de euros al Sistema Nacional de Salud.

® F| COFM lanza una camparia en RR.SS para que los
influencers no recomienden medicamentos.

N° 132

Mayo 2020

® Jaume Pey, director general de Anefp:“El sector esta
respondiendo a las demandas en la pandemia”

® F| farmacéutico, “pilar bésico” en el abordaje del
asma y para educar al paciente en su control.

® Oleada de solidaridad del sector del autocuidado

contra la COVID-19

N°133
Junio 2020

® Anefp renueva su Consejo Directivo y pone en valor
el trabajo del sector durante la crisis sanitaria.

® Stada amplia su portfolio en Espafia con la comer-
cializacion de Venoruton y Trofolastin.

® [l consejo del farmacéutico, herramienta clave para
potenciar el autocuidado de la salud.

Julio 2020

N° 134

® ;Como elaborar un botiquin para un verano con

COVID-19?

® Anefp analiza los nuevos habitos del consumidor en

el mercado de dermofarmacia.

® Fl mercado de CH muestra tendencias positivas en

los Ultimos 12 meses.

aut@cuidado
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N° 135
Septiembre 2020

® "Sé responsable. Cuidate”; campanfa de Anefp
que busca poner freno a los contagios este cur-
50.

® [a Aesgp insta a incluir en la Estrategia Farma-
céutica el autocuidado.

® [a pandemia afecta al mercado de Consumer
Health: desciende un 3,6% en valores en julio.

autocuidado

etk

linea parael
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N° 136
Octubre 2020

® Entrevista a Alberto Bueno, nuevo presidente de
Anefp.

® |23 prevencién o tratamiento de sintomas de la
COVID-19 impulsan el auge del mercado.

® Salud Mental y farmacia: cuando la cercanfa ayu-
da al manejo y adherencia de los pacientes.

autocuidado
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Conectar con el consumidor
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N° 137
Noviembre 2020

® Mas de 10.000 farmacéuticos se forman sobre
autocuidado y COVID-19 con Agora y Anefp.

® Farmacéuticos y dietistas madrilefos coopera-

ran en aras de la alimentacion saludable.

® |2 Aesgp lanza recomendaciones para construir

una Unién Europea més fuerte en salud.

N° 138
Diciembre 2020

® [l Beauty Innovation Days abordaré los dltimos
avances en cosmética.

® Complementos alimenticios en Latinoamérica:
un mercado por descubrir.

® | as restricciones asociadas a la COVID-19 afectan
negativamente al Consumer Health.
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REPUTACION CORPORATIVA

REPUTACION
CORPORATIVA

N°79

Las regiones se comprometen con el Pacto Ver-
de Europeo.

La industria farmacéutica y SIGRE: una relacion
bidireccional.

Novartis, la primera en el ranking de RSC de
Merco.

MSD: Una de las mejores empresas para traba-
jar.

Igualdad, inclusion y diversidad en la plantilla
de MSD.

Mejorar la insercion laboral de personas con
trastorno mental.

Més de 20 voluntarios se forman para acompa-
far en el drea de oncologfa.

Coronavirus: La solidaridad también es conta-
giosa.

Una nueva alianza para avanzar en la erradica-
cion de la tuberculosis.

N° 80

El Covid-19 no logra detener la ambicion clima-
tica europea.

Farmacias, distribucién y SIGRE: una relacion
estratégica.

Famamundi activa un protocolo en Africa y A.
Latina Amgen dona 12,5 millones de ddlares
en la pandemia.

La pandemia aumentara las desigualdades en
el terreno laboral.

La accién impulsada por la Fundacién Bill y Me-
linda Gates esta en marcha.

Rovi dona a Sanidad un millén de mascarillas y
1.000 trajes.

Nestlé y Cruz Roja trabajan juntos para prote-
ger alos colectivos vulnerables.

Entrevista con Jesus Santos, dir. Posgrado Ibe-
ramericano RSE de la UCLM :“"Hay que aportar;
el sistema no puede estar dimensionado para
algoasf”.
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Ne° 81

® | Gobierno publica el borrador de adaptacion
al cambio climatico.

® [a gestion responsable en la cadena de valor
de SIGRE Semergen reparte material de protec-
cionen AP,

® MSD intensifica sus esfuerzos en la respuesta
global frente la pandemia.

® Tarjetas virtuales para recaudar fondos en la in-
vestigacion de la leucemia.

® |05 pacientes sefialan a AbbVie como tercera
compafifa con mejor RC.

® |osempleados de Nestlé Espafa recaudan mas
de 30.000 euros para Cruz Roja.

® [l sustento de 1.600 millones de personas esta
en peligro.

® |a'nueva normalidad”de las empresas.
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Ne 82
Julio 2020

® [ a Comisién Europea pide redoblar esfuerzos
de reduccion de emisiones.

® (Cuidopfa: Cuando visibilizary profesionalizar el
trabajo del cuidador es un objetivo de RSC.

® Una campafia de ayuda a especialistas y a pa-
cientes oncolégicos.

® |05 Objetivos de Desarrollo Sostenible: Una pa-
lanca que debe ser activada en Espafa.

® FEl firme compromiso de SIGRE con un futuro
mas sostenible y circular.

® AMA convoca su VIl Premio Mutualista Solidario.

® FE| Corredor Aéreo Sanitario queda en pausa, tras
aportar a Espafa 122,74 millones de equipos.

® Apoyo espariol a la prevenciéon ante la CO-
VID-19 en Honduras.

® Aunando esfuerzos para cooperar con Maurita-
nia frente a la COVID-19.
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N° 83
Octubre 2020

® £[ Congreso aprueba el Plan Nacional de Adap-
tacion al cambio climdtico (PNACC) .

® La educacion ambiental: contribucién de SI-
GRE hacia un futuro mejor.

® Convertir los retos ecolégicos en oportunida-
des de innovacion.

® Fcodisefo: las companifas farmacéuticas redu-
cen 178 toneladas de materiales.

® Solo un 43 por ciento de los pacientes desecha
su inhalador de forma apropiada.

® Ana Argelich (MSD): “Todos podemos colabo-
rar para reducir el cambio climatico y mejorar
nuestra salud!

® ROVI se posiciona como la segunda mejor
comparnifa farmacéutica sostenible segun la
clasificacién internacional ESG.

REPUTACION
CORPORATIVA
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N° 84
Noviembre 2020

® ‘L3 era de las pandemias”: asi seran las enfer-
medades del futuro.

® |3 contribucion al bien social y el éxito empre-
sarial caminan de la mano para la comparia
MSD.

® Un respaldo a Save the Children para reforzar
su programa de lucha contra la pobreza infan-
til.

® SIGRE y el sector farmacéutico dan un paso al
frente por el medio ambiente.

® GSK marca nuevos objetivos de impacto cero
enelclima.
® (infa apuesta por las energfas renovables.

® Enfermerfa y Mujeres por Africa potenciaran la
formacién de las profesionales en este conti-
nente.

® Manos Unidasy el COFM trabajaran juntos con-
tra el hambre y la pobreza en el mundo.

® |iderazgo con perspectiva de género en tiem-
pos de pandemia.
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Biﬂ FSM L DU'D}!& EIV Simposio Biopsia Liquida pone

el foco en las terapias tumor agndsticas Un avance que
como recalca el jefe del Servicio de Oncologia Médica
del Complejo Hospitalario Universitario de Santiago
de Compostela, Rafael Lopez, “ya estd presente en la
practica clinica, asi como en la secuenciacion de nueva
generaciéon (NGS), que serd clave en

los préximos anos'”.

Chagndstico modecular:
&l (entro de fa dsana

Foomc il s vin MM A NO 773
Especial Cancer 475
La Sociedad Espafiola de Oncologia Médica (SEOM) tra- P ! L /
baja en unificar una cartera comun de biomarcadores. Tl
Asf lo adelanta el presidente de la sociedad cientifica, Ll e e . ;

Alvaro Rodriguez Lescure en una visita a la redaccion

. i ¥ ’ : i
de GM, con el objetivo de poner sobre la mesa las prio- f /
ridades de la sociedad cientffica. El objetivo es agilizar ¢
el acceso de los pacientes a estas determinaciones de a }
g - i

prevision de respuesta.

A, M

Nc 783

Especial Vacunas

La bajada en las coberturas de vacunacion es, sin duda,
uno de los dafios colaterales de la crisis sanitaria de la
Covid-19. La presidn asistencial tanto en los hospitales,

como en los centros de salud, unida a las medidas de
distanciamiento social, principalmente el confinamien-
to, se ha traducido en importantes bajadas en el nivel
de cumplimiento de coberturas vacunales.

ASCO 2020
MATE RLALLZA LA
IMPORTANCE DEL

TRABAJO EN.RE

Ne 787
Especial ASCO

La Sociedad Americana de Oncologfa (ASCO, por sus
siglas en inglés) pone el acceso en el centro del debate.
Y lo hace aportando datos sobre como mejorando ese
acceso se mejora también la mortalidad. Uno de estos
trabajos publicados en el primer congreso integramen- T
te virtual analiza el acceso de los pacientes americanos Ry ]

al sistema Medicaid.



LA HEMATOLOGIA
EUROPEA SIGUE
AVANZANDO
CON PRECISION

N° 791

El XXV Congreso Anual de The European Hema-
tology Association (EHA) trae importantes nove-
dades en leucemia mieloide aguda (LMA), ami-
loidosis de cadena ligera de nuevo diagndstico
(amiloidosis LA) y mieloma multiple.

N° 805
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N° 800

El acceso a los medicamentos oncolégicos es muy
desigual en toda Europa, tanto para los nuevos medi-
camentos en desarrollo como para los medicamentos
ya aprobados, a causa de las enormes disparidades en
el gasto sanitario de los diferentes paises, segun los
resultados presentados en ESMO 2020.

N° 800

iEstamos teniendo en cuenta el valor del beneficio
clinico en cancer? Asf lo plantea el VIll Foro ECO. Un
encuentro donde se pone sobre la mesa el horizonte
actual de la innovacién en oncologfa y su llegada a
la préctica clinica. Es necesario plantear una serie de
preguntas durante todo el proceso de 4+D.

T GACETA WECHCA

N° 800

Con el objetivo de avanzar en el papel de la inmu-
noterapia, el 1st ECO Cancer Immunotherapy Break-
through hace una radiografia sobre la investigacion
actual. Ahonda en nuevos enfoques en cancer renal,
urotelial y de préstata; en la “‘inmuno-revolucién” en
cancer de pulmon; y en el rol de los biomarcadores.

El ECO LUNG SUMMI aborda la importancia de los bio-
marcadores en el cancer de pulmén. En la actualidad,
se han desarrollado terapias dirigidas e inhibidores de
Checkpoint para el 80 por ciento de los pacientes.




ud y bienestar, focos
Camplo climaticos.

Los cambios ambientales y las nuevas amenazas bjolégicas |
medio ambiente en el eje transversal de las agen*r

los proximos desafios de la sociedad, entre ellos, los pr:
derivados del cambio climatico. En Espana, esta previ

Entrevista a Olga Delgado

Olga Delgado se convertia a finales de 2019 en la segunda mujer en presidir
la Sociedad Espaiola de Farmacia Hospitalaria (SEFH), tras la pionera
Manuela Velazquez hace 32 ainos. La también jefa de Servicio de Farmacia
del Hospital Son Espases (Mallorca) concedia una entrevista a EDS en la que
miraba al futuro mas inmediato de la Farmacia Hospitalaria.

“El compromiso "Aunque el profesional “[.a atencion al paciente
de la Farmacia farmacéutico ya participa  externo puede que sea
Hospitalaria de las comisiones internas  actualmente, al menos
con la eficacia del hospital, el objetivo en lo numeérico, el area
y sostenibilidad debe ser el de poder mds importante de los

del SNS es claro; trabajar y valorar desde Servicios de Farmacia
donde se apuesta antes, como asi ocurre en y nos ha introducido a
DOT NOSOLOS, torno a las nuevas terapias un mundo de nuevas
respondemos” CAR-T" colaboraciones con la AP”



El Plan Nacional de Salud y Medio Ambiente incluird un sistema de
indicadores de salud y cambio climdtico

El IPCC tiene como objetivo

proporcionar una fuente

objetiva cientifica en noticias
de cambio climatico

La Comision Europea destinard
260.000 millones de euros
adicionales de inversion anual en
acciones contra el cambio climatico
w N
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DIFUSION

« Salud y bienestar, focos del cambio
climdtico

« Economia de la vejez: joportunidad o
reto?

« Una puesta a punto en terapias avan-
zadas

» Hacia los ensayos dlinicos de disefio
innovador complejo

« Lasinvestigaciones mds costosas

« Precios y Reembolsos. La eterna dife-
rencia entre el qué y el cémo

« Los costes derivados de la oncologia
de precision

« Lainequidad en el acceso a la innova-
(i6n y biomarcadores: reto 2020

« Turismo de salud en Espafia: hacia un
mayor control de los datos para sequir
creciendo

ENTREVISTAS

« (Olga Delgado
« Ana Polanco

ANALISIS
« LaPesada Carga de la Obesidad

ONCOVALOR

« Oncovalor contintia su andadura

REPORTAJE

« "Tiempos de sumar”en Sanidad

ORIGINAL

« Burden of advanced Non-small Cell
lung Cancer in the (atalan Health
Service (CatSalut)

Laura Guarga y cols.
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La gran prueba de fuego

de

3 coord

nacion europea

La COVID-19 ha puesto a prueba los cimientos de la UE. Desde el primer
momento, la CE ha articulado la respuesta comunitaria a la crisis del
coronavirus en torno a tres ejes: coordinacion, preparacion y solidaridad.
No en todos ha tenido el mismo éxito. De cara al futuro, la pandemia deja
a su paso lecciones por aprender sobre el modelo de Europa.

Uno de los

mayores resultados

en materia de
coordinacion en
Europa ha sido el
fortalecimiento
de las redes
continentales de
referencia

La coordinacion
de la UE también
se ha enfocado
hacia la [+D
sobre la Covid-19

La realizacion
sistematica de
test diagnasticos
ha sido uno

de los grandes
debates politicos
abiertos en
Europa por el
coronavirus

Con el paso de los dias, y también de los
contagios y las muertes, afloraron las
diferencias
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4 ESPECIAL 100 DIAS DE
CORONAVIRUS

« Lagran prueba de fuego de la coordi-
nacion europea

« Espafia se moviliza para hacer frente a
la crisis sanitaria y econdmica

« (onfinamiento y adherencia en EPOC:
eliminar riesgos en pacientes vulnera-
bles

« La Covid-19, bajo el prisma de los ex-
pertos

* SARS-CoV-2: la radiograffa del nuevo
patégeno

« Impacto ambiental del coronavirus:
;Esla Covid-19 el comienzo de futuras
pandemias’

« Laindustria trabaja a contra reloj para
hacer frente a la Covid-19

« El reto de estar unidos en el tercer epi-
centro global de la pandemia

« Madrid: en el epicentro de la'batalla’

« Elvirus que pone a prueba la union de
Europa

« Hl papel (ampliado) de las farmacias:
la legislacion, a remolque dela urgen-
da

o Africa y Covid-19: la fragilidad del
continente mds vulnerable a la pan-
demia

+ Emundo se prepara para su gran de-
presion

ENTREVISTAS

« Juan Luis Steegmann

« Antonio Alarco

« Guillermo Diaz

* Rosa Medel

« Esther Carmona

TRIBUNAS

« E'mundo que viene

« La centralizacion sanitaria por la Co-
vid-19

« Elimpacto econdmico de la pandemia
en las administraciones sanitarias

« Impacto econémico de Covid-19 so-
bre el Sistema Sanitario Espafiol: re-
flexiones de urgencia

« SARS-CoV-2, anatomia de una pan-
demia

« Demos una oportunidad a la Paz

« £l mundo ante el desafio de la detec-
cion de la Covid-19




Los expertos coinciden
en quelallegada de
los biosimilares “no es
una amenaza’, eso s,
"es preciso el consenso
con los pacientes”

Tiempos, probabilidad de
EXit0 Y aCceso a vacunas

para prevenir la mfecsmn -
por SARS-CoV-2yel™ L&
desafrollo de COVID 19

Actualmente hay 181 proyectos en investigacion de
vacunas contra la COVID-19. Sin embargo, a pesar de

la colaboracién internacional, es poco probable que se
produzca una vacunacion masiva a poblacion general a
nivel mundial de manera temprana, ya que las primeras
vacunas disponibles se limitaran a colectivos de riesgo;
entre otros, profesionales sanitarios o ancianos.
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Las IMIDs son un
problema sanitario
(0N UNa (arga
econémica que
ronda los 12.000
millones de euros

El accesoala
innovacion es otra
de las inquietudes
compartidas entre
clinicos y pacientes

H.

Hl impacto anual

de las IM
supone e
ciento de

Ds
1 por

P

Mas de 2,5 millones de personas en Espaina
padecen alguna enfermedad inflamatoria
inmunomediada (IMIDs). La psoriasis o la
artritis reumatoide, entre otras... son las
responsables de que el 6,4 por ciento de la
poblacion tenga asociados otros factores de
riesgo como enfermedades cardiovasculares,
sindrome metabdlico, diabetes o depresion...

Vacunas como la de

la gripe estacional se
producen a una escala
de cientos de millones
de dosis

El conocimiento actual
del coronavirus parece
indicar que es dificil
esperar una proteccion
de por vida

‘
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DIFUSION

« £l impacto anual de las IMIDs supone el 1 por
ciento del PIB

« HSNSanteel reto de la indicacion por mutacion gené-
tica frente a la localizacion del tumor

« Lasinmunoterapias que liderardn la oncologfa

« Furopa disefia el futuro del abordaje oncoldgico

« Eldesarrollo sostenible, el eje principal de la salud
empresarial

« El (menor) impacto medioambiental de los hos-
pitales: un quid pro quo

« Laimportancia de la perspectiva de género en las
especialidades médicas

« Enbusca de un nuevo marco para el sector farma-
céutico europeo

« Adiccion y videojuegos: el peligro de las loot boxes
para la salud mental de los adolescentes

« (ontrol de infecciones: el riesgo de contamina-
(i6n cruzada en los duodenoscopios reutilizables

« La crisis del Covid-19 aumenta el riesgo de nue-
vos brotes infecciosos

EXPERT REVIEW

« Tiempos, probabilidad de éxito y acceso a vacu-
nas para prevenir la infeccion por SARS-CoV-2'y
el desarrollo de COVID-19

ONCOVALOR

« (6mo mejorar el acceso a los medicamentos on-
coldgicos

« Oncologfa post-covid: el préximo tsunami

ANALISIS
« Mirando al futuro: Horizon Scanning en medica-
mentos huérfanos

« Horizon Scanning en medicamentos oncoldgicos

ORIGINALES

» Limitar la exposicion de las personas mds vulnera-
bles como estrategia para minimizar los fallecimien-
tos por COVID-19. Bujdn Pérez, Alejandro y cols.

» Uso de recursos sanitarios en pacientes con vejiga
hiperactiva tratados con mirabegrén en préctica
clinica real. Fduardo Vicente-Palacio y cols.

» Determining the value contribution of emicizumab
(hemlibra®) for the prophylaxis of haemophilia a
patients without inhibitors in Spain by multi-criteria
decision analysis (MCDA). fva Alvarez y cols.

« Impacto presupuestario del coste del manejo de
los efectos adversos asociados al tratamiento con
enzalutamida y apalutamida del cancer de pros-
tata resistente a la castracion no metastdsico en
Espafia. Dario Rubio y cols.

« Is patients’ perspective incorporated when choo-
sing an inhaler device for COPD treatment? A fra-
mework value assessment based in Multi (riteria
Decision Analysis. Xavier Badia y cols.



REVISTA ESPANOLA DE ECONOMIA
De LA SALUD

i E

Profarmazla = =

rofarmazla =

i -

competitividad

industrial, en el eje d
la reconstruccion

Profarma es un instrumento en constante
actualizacion, que durante décadas se

ha ido adaptando al entorno cambiante

en el que se desarrolla la actividad de

la industria farmacéutica. En el marco ’ . !
transformador abierto por la COVID-19,

la renovacion de Profarma ha sido uno

de los puntos que mayor consenso

ha recabado en la Comision para la
Reconstruccion del Congreso. -

5

Profarma se alz6 como una ‘ |
de las reclamaciones mds

reiteradas en la Comision para
la Reconstruccion Economica
y Sodial del Congreso |

10 5 A principios de 2020, el
l[ﬂ "] ]H f_‘-_-} Gobierno ya valoraba nuevos ~
' aspectos a considerar para

adaptar Profarma“a la nueva
coyuntura”

[

——

El sector considera
fundamental reforzar
mecanismos como Profarma 4
para dar respuesta a los

desafios de futuro




Encarnacion Cruz

Salir del sector publico para trabajar
en otro ambito conlleva a veces la
presencia de cambios en el discurso
que se defiende. No ha sido este el
caso de Encarnacion Cruz. Su mensaje
no ha variado. Ahora, en BioSim

auna el conocimiento del biosimilar
con el del dificil proceso de toma de
decisiones de la Administracion. EDS
ha hablado con ella.

"Hace falta aterrizar en la prdctica
los titulares que ha dado el
dictamen de la Comision para la
Reconstruccion”

“El precio justo no es aquel
que baja de repente un 90 por
ciento el precio de un producto
bioldgico”

“Sino ponemos en marcha
medidas que favorezcan fos 55 3
biosimilares, puede que el mercado-.

ya no sea atractivo a medio plazo” % s!i:“ i
La pregunta i\lﬁég
no es donde ; hﬁg%{
deben estar los HiEEHE
biosimilares, f%ﬁi,
Sino qué HEEE
molécula debe i”ff .

dispensarse en | €T 4L

cada dmbito
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« Profarma: la competitividad indus-
trial, en el eje de la reconstruccion

« Precio, financiacion y acceso: el tridn-
qulo de la innovacion

« Autorizaciones fast track: ;(6mo ce-
rar el circulo entre investigacion y
autorizacion?

« £l Gobierno pisa el acelerador de la
Medicina Personalizada

« La industria marca sus previsiones
hasta 2026

» Industria y asociaciones de pacientes:
una relacion‘prohibida’

« jEs posible alcanzar la inmunidad de
rebano?

o £l impacto de la COVID-19 tras la
enfermedad: secuelas y experiencia
clinica en Espana

« Las’5 w'entorno a la telefarmacia. . .
Y unaincognita en proceso de resolu-
(i6n: el costebeneficio

« £l Parlamento y Sanidad revalidan su
compromiso en cancer

ENTREVISTA
« Encarnacion Cruz

ONCOVALOR

» La importancia de medir el beneficio
clinico para acelerar el acceso a la in-
novacion

ANALISIS

» Depresion y suicidio: un coste socioe-
conomico que obliga a pasar a la ac-
aon

ORIGINALES

» ;Qué resultado econémico y cuanti-
ficable se puede obtener de la puesta
en marcha de un proyecto de sosteni-
bilidad medioambiental?.

Remedios Calero y cols.

« (6mo optimizar el abordaje de las
CAR-T en el Sistema Nacional de Sa-
lud: el proyecto RET-A.

Néboa Zozaya y cols.

« Comparacién de los costes del tra-
tamiento habitual del dolor agudo
moderado a intenso con infusién in-
travenosa frente al sistea de compri-
midos sublinguales de sufentanilo en
Esparia.

Raul de frutos Parra y cols.



. tl/g e n OS Esparia cerrd
[NMErld ||nea 2020 con més

de 20 millones
de pruebas de

pntra |a COVID-19: de

ellas el 15% eran

ya test rdpidos de
as rapidas y de alta antigenos

ctrices de la OMS —“test,
lificadas por la Comision H aligie de estqs
a contener la propagacion pruebas permite
rca del 15% del tota.I de cumplir on

a contra la pandemia, d de |
para quedarse. €l deseo dela

OMS -"test, test,
test”-y estan
l, CCAA como respaldadas por
la CE




Vacunas COVID-19: Las companias
buscan asequrar 7.300 millones
de dosis para 2021

Las principales compaiias farmacéuticas amplian sus capacidades de
produccion para responder a la demanda mundial y hacer frente a la
pandemia de COVID-19. La produccion a riesgo de sus candidatas ha sido

clave para poder asegurar el suministro futuro.

En tan solo diez
meses Pfizer

ha consequido
investigar,
desarrollary
comercializar una
vacuna eficaz

Las compafiias
llevan meses
ampliando su
produccion y
fabricando las
vacunas candidatas
a riesgo

El objetivo es
consequir la
cobertura adecuada
de los ciudadanos
considerados de
riesgo en el sequndo
trimestre del afio
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« Vacunas COVID-19: Las compaiiias
buscan asegurar 7.300 millones de
dosis para 2021

» La vacunacion, un ahorro para ganar
en salud

« Espafia ante el reto de adaptar el pro-
ceso requlatorio (con precision)

« (OVID-19. El terremoto que hizo tem-
blar los cimientos de la formacion
médica continuada

« Un abordaje integral de los costes so-
ciales asociados a la contaminacion
del aire en Europa

« Epilepsia: avances en el manejo de la
enfermedad

« La escasez de medicamentos, ;proxi-
mo desafio de salud publica en Euro-
pal

« (ooperacion transfronteriza en Farma-
cia: no habrd éxito sin el sector

« La industria traslada sus acciones de
marketing hacia lo digital por la CO-
VID-19

« La filosoffa “no hacer” en clave (O-
VID-19: la obsesién por la optimiza-
(ion en Sanidad en plena pandemia

« Fl cuidador no profesional: jquién cui-
da alos que cuidan?

ANALISIS

« Los test de antigenos saltan a la pri-
mera linea de batalla contra la (O-
VID-19

ORIGINALES

« Aportaciones a la evaluacion econo-
mica del helitransporte sanitario de
adultos en Esparia.

E. Moreno Milldn y cols.

« Revision sistemdtica de evaluaciones
econémicas de candesartdn frente a
losartdn para el tratamiento de Ia hi-
pertension arterial en Europa.

Josep M. Galceran y cols.
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PREMIOS FUNDAMED & WECARE-U

Ganadores de la 192 Edicion de los Premios Fundamed & Wecare-u

Premio Especial a los profesionales sanitarios 2020

En representacion de la enfermeria

MESA ESTATAL DE ENFERMERIA

El presidente del Consejo General de Enfermeria,
Florentino Pérez, y el de Satse, Manuel Cascos,
recogieron este premio.

En representacion de los médicos y médicas

FACME

La vicepresidenta de la Federacion de Asociaciones
Cientifico Médicas de Espafa, Pilar Garrido, fue la
encargada de recoger el galardén.

En representacion de la farmacia
comunitaria

En representacion de la industria

CGCOF

Premio a la Compainia
Farmacéutica del Aiho

GILEAD

Marfa Rio, directora general de
Gilead Sciences Espafa.

Premio de
Investigacion,
Desarrollo e Innovacion

GSK

Cristina Henriquez de Luna,
presidenta de GSKen Espafa.

Medicamento
del Aho

YESCARTA®

Marfa Rio, directora general de
Gilead Sciences Espafa.

Premio a la Mejor
Campana Socio-Sanitaria

BMS

Roberto Urbez, vicepresidente y
director general de Bristol-Myers
Squibb.

Jesus Aguilar, presidente del Consejo General de
Colegios Oficiales de Farmacéuticos, recogio el premio.

FARMAINDUSTRIA

El presidente de Farmaindustria, Martin Sellés,
acudio a la entrega de premios para recoger el
Premio Especial Sanitarios 2020.

Premio de Producciony
Fabricacion

CINFA

Enrique Ordieres, presidente de
CINFA.

Premio a la Mejor
Iniciativa Sanitaria

SEFAC-SEMERGEN

Jesus Carlos Gomez, presidente
de SEFAC; y José Luis Llisterri,
presidente de SEMERGEN.

Premio al impulso del
Talento Femenino

SANOFI

Margarita Lopez Acosta, directora
general en Espafa de Sanofi

Premio Fundaciones

FUNDACION PFIZER

Sergio Rodriguez, presidente de la
Fundacion Pfizer.



1. De izquierda a derecha: Santiago de Quiroga, presidente editor de

El Global y Gaceta Médica; Marta Arifio, CEO de Zinet Media; Angel Gil

de Miguel, catedratico de Medicina Preventiva y Salud Publica de la
Universidad Rey Juan Carlos; Sergio Rodriguez, presidente de la Fundacion
Pfizer; Martin Selles, presidente de Farmaindustria; Maria Rio, directora
general de Gilead Espaia; Arturo Ferndndez-Cruz, presidente del Comité
Cientifico de Fundamed; Patricia del Olmo, vicepresidenta de Wecare-u;

y el coordinador general de Seguridad y Emergencias del Ayuntamiento
de Madrid, Fernando Prados. - 2. El equipo de MK Media, que dio con el
soporte técnico con su equipo audiovisual, liderados por Cristina Tello. - 3.
Santiago de Quiroga segundos antes de su intervencion en directo. - 4.
Martin Selles a su llegada, mientras le toman la temperatura. - 5. Arturo
Ferndndez-Cruz, junto a Sergio Rodriguez y Maria Rio. - 6. Carmen M.
Lépez, subdirectora de Gaceta Médica y conductora del programa de

tv. - 7. Marta Riesgo, subdirectora de El Global, junto a Patricia del Olmo;
Ana Lépez Casero, miembro del Comité Directivo y tesorera del CGCOF;
Angel Gil de Miguel; y Fernando Prados. - 8. Con el lema‘De casa a casa;, la
192 Edicién de los Premios acogi6 a un sector que hoy estd mas cerca que
nunca. - 9. Los Premios 2020 siguieron un riguroso protocolo COVID, bajo
los esquemas que marca Farmaindustria. - 10. Los Premios Fundamed 2020
se convirtieron en un gran platé de television. - 11. Angel Gil de Miguel,
durante la entrevista que concedié en esta edicion.
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PREMIOS BIC

Ganadores de los Premios Best in Class 2020

0s premios BIC (Best in Class) siguen consoliddndose como una cita clave en el En esta edicién, la resiliencia de los profesionales sanitarios se ha puesto de manifiesto
sistemna sanitario. Como cada afo, la calidad y la excelencia asistencial fueron las . con el testimonio, en primera persona, de todos los protagonistas.
protagonistas de esta ceremonia de entrega. Una calidad que ha estado marcada § Unos BiC 2020 que, dicho por los propios protagonistas, han sido més necesarios que

en este Ultimo afo por la pandemia de la COVID-19. nunca,para sequir impulsando y arropando la labor que cada dfa realizan.
L]

\

. Mejor Hospital , : :

El equipo directivo al completo del Complejo Hospitalario de A Coruiia.

Mejor
Centro de AP

Juan José Sanchez
Castro, jefe del
Servicio de
Atencién Primaria
de A Estrada, junto
al resto del equipo
ganador del BiC

| Anestesiay
reanimacion

El Servicio

de Anestesia

del Hospital
Universitario de
Cruces, al
conjunto, agradece
su Premio Best in

2020. | Class 2020.
Asma p—— Cardilogia —
José Miguel o :. - Servicio de
Gacia Yela y Alicia Cardiologia
Armentia, junto al del Complejo
resto del equipo ot B Hospitalario

que compone la
Unidad de Asma
del Hospital
Universitario

del Rio Hortega,
reciben el Premio
BiC 2020.

i - -
- - 1 g Universitario de
1 Santiago.

Cefaleas Cuidados

Los integrantes @ Paliativos

de la Unidad " El Servicio de

de Cefale.as . Cuidados Paliativos
del Hospital del Complexo
Universitario | Hospitalario
Marqués de Universitario A

Valdecilla reciben
el galardén en un
encuentro virtual.

Corufa posa con el
reconocimiento a
mejor servicio
2020 en esta
especialidad.



El Servicio de
Dermatologia

del Hospital
Universitario
Virgen de las
Nieves, reunido
durante la entrega
virtual.

El equipo al
completo de

la Unidad de
Esclerosis Multiple
del Hospital
Ramon y Cajal.

El equipo que
conforma la Unidad
del Hospital
Universitario
Marqués de
Valdecilla recibe

el premio en un
encuentro virtual.

Jefes de servicio
de las unidades
beneficiadas

del Complejo
Hospitalario
Regional Virgen
Macarena durante
la entrega de los
Premios BiC.

Enric Duaso lidera
el equipo de la
unidad transversal
FLS Anoia (Fracture
Liaison Service,
FLS) que constituye
un ejemplo de
abordaje de este
problema sanitario.

. ML s L SRR El equipo al

= 12 de Ootubrg completo del
Servicio de
Hematologia
del Hospital

Universitario 12
de Octubre de la
Comunidad de
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El equipo

del Hospital
Universitari i
Politécnic La Fe
ha realizado una
normalizacién
progresiva de

la actividad en
aras de la calidad
y la seguridad
de pacientes y
profesionales.

Los profesionales
de la Unidad del
Hospital Clinico
Universitario de
Santiago en una
fotografia grupal.

Maria Sanjurjo Saezy ==
Ana Herranz Alonso, jefa
del Servicio y jefa de
Seccion respectivamente,
de Farmacia Hospitalaria
del Hospital General
Universitario Gregorio

Maraién. o

La Unidad de
Esquizofrenia
forma parte

del Instituto de
Psiquiatria

y Salud Mental

del Hospital
Universitario
Gregorio Marafnon.

Manuel Albiy
Javier Plaza estan
al frente del
Departamento
de Ginecologia

y Obstetricia,

del Hospital
Universitario
Fundacion
Jiménez Diaz.

Los integrantes del
equipo premiado
del Hospital
Universitario
Marqués de
Valdecilla reciben
el galardén en un
encuentro virtual.
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PREMIOS BIC

La Unidad de
Hepatitis C

del Complejo
Hospitalario de
Pontevedra recibe
el Best In Class

en un encuentro
virtual.

El equipo de la

UCl del Hospital
Infantil Nifo Jesus
se caracteriza por su
multidisciplinariedad
y la especializacion.

El Servicio
Medicina
Preventiva y
Salud Publica
del Hospital
Universitario
Ramon y Cajal
en un encuentro
virtual con GM.

El equipo del |
Servicio de
Nefrologia del
Complexo
Hospitalario
Universitario A
Coruiia recibe el
Premio BiC junto
al jefe de servicio
Angel Alonso.

El equipo al
4 completo del
servicio de
Neurologia

del Complejo
Hospitalario de
Santiago posa para
el encuentro

de Premios BiC
2020.

El equipo humano
del Servicio de
Patologia Digestiva
del Hospital de

La Princesa, posa
en conjunto tras
recibir el Premio
BiC 2020.

Jesus Garcia
Foncillas, jefe

del Servicio de
Oncologia Médica
de la Fundacion
Jiménez Diaz,
servicio ganador,
durante el
encuentro virtual

El Servicio de
Medicina Interna
del Hospital
Universitario de
Fuenlabrada,
reconocido con el
Best In Class 2020
en su categoria.

o {.I.I.'I 5.

El servicio de
Microbiologia
del Complexo
Hospitalario
Universitario

A Coruia posa
durante el
encuentro virtual
de entrega de los
premios BiC.

Profesionales

del Servicio de
Neumologia

del Hospital
Universitario
Fundacién
Jiménez Diaz
reciben el premio
por tercera ocasion.

Mariano Provencio

agradeci6 el
premio otorgado al
Servicio de
Oncologia del
Hospital Puerta
de Hierro que él
lidera.

El equipo de
pediatria del
Hospital General
Universitario
Gregorio Maraiidon
ha dado soporte

a los especialistas
de adultos durante
los meses criticos
de la pandemia de
COVID-19.

-



Servicio de
Psiquiatria

del Hospital
Universitario 12
de Octubre. Mas
de 200 personas
forman parte

de este equipo.
| Enelencuentro
participaron
responsables de las

RN,
Dhobarinim

implicadas.

Servicio de Cirugia l d v ﬂ
Ortopédicay L
Traumatologia

del Hospital
Universitario
General de Villalba
con su jefe de
servicio Félix Tomé
Bermejo.

I Servicio de
Urologia de
la Fundacion
~ Jiménez
Diaz galardonado
con el premio Best
in Class 2020.

Mejor ™

Proyecto de
Humanizacion
de la Asistencia
Sanitaria

Hospital Infantil
Universitario Nifio
Jesus. El hospital en
casa.

Estrategia en
Oncologia

Conselleria de Sanitat
Universal i Salut Publica de
la Generalitat Valenciana.
La responsable de la
Sanidad Valenciana, Ana
Barceld, durante el discurso
de agradecimiento en los
BiC 2020.

Gestion
Hospitalaria

Consejeria de Sanidad del
Gobierno de Canarias.
BlasTrujillo, consejero

de Sanidad de Canarias,
durante su participacion en
los BiC 2020.

distintas profesiones

Innovacion-Biosimilar
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Francisco Javier

Toro junto al equipo
del Servicio de
Reumatologia

en el Complejo
Hospitalario
Universitario de A
Coruha.

Los integrantes
del Servicio de
Urgencias del
Hospital de La
Santa Creui |
Sant Pau, en una
fotografia de
equipo.

El Servicio VIH

del Hospital
Universitario
Marqués de
Valdecilla durante
el encuentro
virtual en el que
sus miembros son
premiados.

\ 5

Terapias Celulares 9
CarT

Servicio de Hemato-
Oncologia infantil del
Hospital La Paz. Antonio
Pérez, jefe del Servicio de
Hemato-Oncologia infantil
del Hospital La Paz.

Estrategia en
Oncologia en Niios
y Adolescentes

Departament de Salut
de la Generalitat de
Catalunya. Pilar Saura,
directora general de
Planificacion en Salud de
Cataluna.

Estrategia en

Consejeria de Sanidad de la
Comunidad de Madrid.
Enrique Ruiz Escudero
remarca el apoyo a la
implementacion de los
biosimilares en la practica
clinica.
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EVENTOS FUNDAMED

I\ Foro vacunas

Hacia la mejora de la vacunacion en los adultos en
tiempos de pandemia.

Durante el IV Foro de Salud Pdblica, un encuentro organizado
por Fundamed y GSK Espania, varios expertos analizaron los re-
tos que presenta la vacunacidn y como mejorar las coberturas
vacunales en tiempos de gran complejidad sanitaria.

Esta edicién conté con la participacion de Angel Gil, catedré-
tico de Medicina Preventiva y Salud Publica de la Universidad ;Elia

Rey Juan Carlos; José Javier Castrodeza, catedratico de Medi-
cina Preventiva y Salud Publica en la Universidad de Valladolid
y ex secretario de Sanidad; Manuel Méndez Diaz, médico de
administracion sanitaria del Gobierno de Aragdn; Maria Fernan-
dez-Prada, facultativa de Area de Medicina Preventiva y Salud
Publica y vocal de la Asociacién Espafiola de Vacunologia (AEV),
y gripe); y David Cantarero, responsable del Grupo de 1+D en
Economia de la Salud del IDIVAL.
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lll Foro Vacunas

Los especialistas reclaman un registro tnico.

Los expertos que participaron en el lll Foro Vacunas reclamaron un registro
Unico de vacunacion en grupos de riesgo para incrementar la coberturas y
garantizar la seguridad de los pacientes. El encuentro, organizado por Funda-
med y GSK, analizé la implementacién de las Recomendaciones de vacuna-
cién en grupos de riesgo tras su aprobacion por la Comision de Salud Publica
en julio de 2018. Cabe recordar que uno de los objetivos de este encuentro
es dar a conocer el documento en su totalidad y ayudar a incrementar las
coberturas y el cumplimento de las pautas de vacunacion.

En el encuentro también se debatieron formas de impulsar la concienciacién
y la sensibilidad de los profesionales, més alld de la primaria y del dmbito
de la preventiva. Otra conclusion es que todos los especialistas deben estar
informados sobre la vacunacién en los grupos de riesgo y recomendar esta
medida a sus pacientes. Fl evento contd con la participacion de Angel Gil y
José Maria Martin Moreno, especialistas en Medicina Preventiva, entre otras
voces de referencia.

IV Foro de Salud Puiblica:

Hacia la mejora de |la vacunacion en
los adultos en tiempos de pandemia
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Encuentro virtual
con especialistas

Depresion mayor en tiempos de Covid-19.

Los presidentes de la Sociedad Espanola de Psiquiatria y la So-
ciedad Esparola de Psiquiatria Bioldgica, Celso Arango vy Ana
Gonzalez-Pinto, y los coordinadores del Libro Blanco Depresion
y Suicidio 2020, Victor Pérez y Mercedes Navio, junto a la geren-
te de Avifes, Itziar Ceballos, analizaron el impacto sobre la salud
mental del confinamiento tras la primera ola de COVID-19 en
nuestro pafs.

Los especialistas abordaron la repercusion en la sociedad, pero
también en los pacientes con problemas de salud mental y los
profesionales sanitarios, sometidos a un estrés sin precedentes.
Entre las conclusiones principales, la confianza en la resiliencia
social como amortiguador en situaciones especialmente com-
plejas como la vivida en este 2020.
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Jornada Virtual
Plan de Cancer

Una nueva asistencia oncolégica.

Situar a la investigacion, la prevencién, el diag-
nostico y la asistencia sanitaria oncolégica en
un lugar de atencién especial es una prioridad
compartida por el sector. Con este marco tuvo
lugar el Encuentro Virtual ‘Una nueva asistencia
oncoldgica; organizada por la Fundacion ECO,
con el apoyo de Fundamed, y la colaboracion
~ de Novartis.

Un total de nueve entidades, entre ellas las so-
L__, ciedades cientificas mas vinculadas a la aten-
il | cion al paciente con cancer, trasladaron a los
~ parlamentarios as claves de esa reordenacion
%, asistencial. En el encuentro se dieron cita la tota-
3 . lidad de los portavoces sanitarios del Congreso

" yelSenado para conocer de primera mano estas
cuestiones Desde el presidente de la Comision
. -~ gg Sanidad, Modesto Pose, junto a los porta-
P voces sanitarios Esther Carmona, portavoz del
""' PSOE y Antonio Alarcé, portavoz del PP. Desde
e e Camara Baja, la portavoz adjunta de sanidad
- delgrupo socialista, Carmen Andrés; Elvira Velas-
ﬂ "":..?p, portavoz del PP; Laura Lopez, portavoz de la
Comision de Unidas Podemos; Guillermo Diaz,
portavoz de Ciudadanos; Juan Luis Steegman,
portavoz de Vox.
Ademas, el secretario general de Sanidad, Fausti-
no Blanco, intervino en la presentacion.
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Meningitis y desigualdad

Un enfoque sociosanitario de la prevencion de enfermedades infecciosas poco frecuentes.

La enfermedad meningocdcica invasiva (EMI) se configura como uno de los grandes problemas de Salud Publica
a nivel mundial, ya que, a pesar de presentar una baja incidencia, dependiendo de geografias, es una enfermedad
grave, que en ocasiones puede dejar importantes secuelas y es potencialmente mortal.

En el contexto de una situacion extraordinaria como la que estdbamos viviendo debido a la crisis sanitaria del Co-
vid-19, un grupo de especialistas multidisciplinares debatieron en el ‘Panel de Expertos: Meningitis y Desigualdad)
promovido por GSK y Fundamed, bajo la coordinacién de Angel Gil, catedratico en Medicina Preventiva y Salud
Publica. Los expertos intercambiaron distintas perspectivas sobre cémo incrementar las coberturas de vacunacién “H
sistematica recomendadas y en particular frente a la enfermedad meningocécica, que se han visto especialmente

afectadas por la crisis sanitaria provocada por la Covid-19, al mismo tiempo que analizaron la posibilidad de prevenir

la aparicién en el futuro nuevos brotes de enfermedades prevenibles mediante la vacunacion.
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Debate Virtual.
|_a fa rm acia El coronavirus y la crisis sanitaria (y econdmica) internacional asociada a esta pandemia han escrito una pagina en la historia de la hu-
. manidad. Nada, ni nadie, se ha librado de verse repercutido por el virus. Cémo no, los sistemas sanitarios. Y, dentro de ellos, la farmacia,
en tle m pOS para la que esta crisis —aunque aun se desconozca dénde estd el final de la misma— también significa ya “un antes y después”. Este es

. el sentir general de un ‘ejército’ de mas de 55.000 miembros que combaten el virus en primera linea de la atencién sanitaria: los farma-

d S pa N d emia céuticos comunitarios. Asi lo puso en valor un panel de representantes de sus principales entidades farmacéuticas que participaron en
el encuentro virtual “La farmacia comunitaria en tiempos de pandemia’, organizado por Wecare-u (dentro del ciclo Farmacia y Sociedad)
con el apoyo de Cofares. Un‘conclave'virtual para cerrar filas en esta época “crucial” para la farmacia.

Encuentro virlual w Desconfinamiento

Desconfinamiento y Vacunas
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Encuentro Virtual.

Las consecuencias de la sobrecarga asistencial
generada por el impacto del Covid-19 en el sis-
tema sanitario comienzan a vislumbrarse. La pre-
sién, tanto en los hospitales como en los centros
de salud, unida a las medidas de distanciamiento
social, principalmente el confinamiento, se esta
traduciendo en importantes bajadas en las co-
berturas de las vacunas basicas. Un asunto que
se abordé el pasado 12 de mayo en el debate
virtual 'Desconfinamiento y Vacunas, organizado
por Gaceta Médica y El Global, con el apoyo de
GSK. Aqui, profesionales como Fernando San-
chez Perales, Jefe de Servicio de Pediatria del
Hospital Universitario de Torrején y Begofia Re-
yero Ortega, Presidenta de ACEVAC analizaron la
situacion actual de la mano de representantes
de distintas comunidades auténomas. En con-
creto, estuvieron presentes responsables de Sa-
lud Publica de la Comunidad de Madrid, la Junta
de Andalucfay la Regién de Murcia.
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La farmacia en

n tiemg tiempos de
Martes 26 de mayo de 2020, 16:00 horas pandemia |l
Encuentro Virtual.
La pandemia del coronavirus ha irrumpido como
T - Luivn . . A .
Diwnas Palse i un tsunami en los sistemas sanitarios. La Covid-19
= ha sometido a‘examen’a todas las estructuras del
SNS. Muchas de las cuestiones y metodologias
1 I que hasta ahora se revelaban efectivas han mos-
trado cierta debilidad en esta situacion. En el otro
) . extremo, iniciativas infravaloradas, en el mejor
L".;,',,m m ~ casos, o rechazadas hasta ahora por las Adminis-
3 Gartoa B, Redriguas traciones han puesto en valor su utilidad en estos
.‘ meses. Asf lo corroboraron los lideres de las prin-
cipales entidades de sector que participaron en el
- cinfa debate virtual “La farmacia en el desconfinamien-
FLGLBAL 0 . ey b ""‘ COFARES t0” organizado por EG con el apoyo de Cofares y
Cinfa, dentro del ciclo‘Farmacia y sociedad.
Asistencia Debate virtual
Ve o " B ¢ B i
Oncoldgica La asistencia oncologica en tres regiones

Debate virtual. Asistencia oncolégica en
tres regiones de Espaiia: Galicia, Madrid

y Valencia.

L a Covid-19 ha causado un gran impacto a nivel
mundial. Pero no sélo de manera directa. Indi-
rectamente, la sobrecarga de los sistemas sani-
tarios ha dificultado la atencién a los pacientes
de otras especialidades. En el caso de la oncolo-
gfa es especialmente preocupante, puesto que
muchos no han podido acudir a consulta, o han
tenido que interrumpir su tratamiento.

Para abordar los obstaculos que han encontrado
los servicios de oncologia médica en varias re-
giones, Gaceta Médica, con el apoyo de GSK'y la

Fundacién Merck Salud.
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Libro Blanco Depresion y Suicidio 2020

Depresion y suicidio 2020. Documento estratégico para la promocion de la salud mental.

La Sociedad Espafiola de Psiquiatria Bioldgica, la Sociedad Espariola de Psiquiatria y la Fundacion Espafiola de Psiquiatria y Salud Men-
tal presentaron este libro en el que Wecare-u ha participado como secretaria técnica del proyecto. La publicacion se dio a conocer
en un evento doble que integré una rueda de prensa virtual, en la que se hizo hincapié en uno de los articulos de este libro sobre
salud mental y COVID-19. Este articulo integra la evidencia cientifica disponible sobre el impacto de la depresion en la sociedad en
general, en las personas con problemas de salud mental y los profesionales sanitarios, asi como la repercusién sobre la salud mental
de quienes han padecido la infeccién por el nuevo coronavirus.

Junto a este acto, también se llevé a cabo la presentacion institucional del documento, que conté con la participacion de la subdi-
rectora adjunta de Calidad de la Direccién General de Salud Publica del Ministerio de Sanidad, Yolanda Agra, junto a los responsables
de las sociedades cientfficas, los coordinadores del Libro Blanco, y representantes de los pacientes.

Durante la presentacion, los especialistas reclamaron ambicién y compromiso por parte de la Administracién para hacer frente a
estas realidades sociales con un gran impacto social, personal, y también econémico. Asimismo, recordaron que la inversion en
prevencién del suicidio es una accion coste-eficiente, seguin la evidencia cientifica.
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Biosimilares en oncologia: "*. * # .-' ¥

una oportunidad de presente y futuro o < b
s 23 de julio de 2020 de 17:00 h 2 18:15 h i
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Café de redaccion virtual.
B | OSi m | | ares Con la disponibilidad de los biosimilares, los oncélogos cuentan con un mayor abanico de opciones de tratamiento, contribuyendo asf
, a la sostenibilidad del sistema. Con la intencién de avanzar en las oportunidades tuvo lugar el Café de Redaccion Virtual, organizado por
en oNco | Ogla la Fundacion ECO, con el apoyo de Gaceta Médica, la colaboracion de Pfizer y el aval de SEOM. Sol Ruiz, jefa de la division de Productos
bioldgicos, terapias Avanzadas y Biotecnologia de la Agencia Espafiola del Medicamento y Productos Sanitarios; Enrique Aranda, Patrono
de la Fundacion ECO y jefe del Servicio de Oncologia del H. Universitario Reina Sofia de Cérdoba; Miguel Angel Calleja, Jefe del Servicio
de Farmacia del Hospital Universitario Virgen de la Macarena; y Carlos Camps, director de Programas Cientificos de la Fundacién ECO, y
jefe del Servicio de Oncologfa del Hospital General de Valencia, fueron los encargados de trazar el escenario en este sentido.

Dabate virtial El futuro de Acod
El futuro de los ACOD M cn la era post-covid
en la era post-Covid

"R . Apertuca acarge de Debate virtual.
Lunes 27 de julio de 2020 ,‘/‘ h*:_ Enrique Ruir Escudero En el mundo de la tecnologia y de la informética
R o ""l" L e se utiliza el término ‘prueba de concepto’ para
16:30h a 17:45h D hacer referencia a un paso importante en el pro-
Jasid Pala 'y .E.ngnl cr.-qm:- ceso de creacién de un prototipo operativo. Se
st i trata de probar una nueva solucién en un gru-
@ g o po controlado durante un periodo de tiempo,
comprobar si hay resultados positivos y a partir
l:"-"Fil "!'GEH Guillerma l'-'fil' de ahi estandarizarla y lanzarla al mercado. Es
__{ 9 justo lo que ha ocurrido con la anticoagulacién y
- : A ° la flexibilizacion en la prescripcion de los nuevos
GACETA MEDICA ZLGLOBAL - 3 anticoagulantes orales (los ACOD) en época de
T pandemia. La prueba, defienden los pacientes,
h B St I Basnif i s JUM ﬂp*“?h_ las sociedades cientfficas y algunos grupos par-
:1;'-’-) e e Piitics Eahite _g. AE .I lamentarios, ha sido satisfactoria. Ahora debe im-

plantarse y convertirse en estandar. Esta es una
de las principales conclusiones del encuentro
virtual ‘El futuro de los ACOD en la era post-CO-
VID; organizado por Gaceta Médica, con el apo-
yo de Bayer y la Alianza BMS & Pfizer.
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Debate virtual.

El debate sobre la idoneidad de apostar por la

vacunacion frente a la gripe en farmacias comu- -, . ) =, : ﬁ

nitarias espafolas para aumentar las tasas de 3 #.':521'“" F _"F"ﬂ‘:““'" i

cobertura poblacional —como puntos comple- | Prassceats sl HIL | ki Ksabnas I | oy

mentarios a los centros de salud— no es nuevo. | T et ..ﬁ-"'

No obstante,'sf ha sido més acuciante este afio : N e i - A Dbt i

ante la necesidad de mejorar las tasas y el temor \ Athanall Mopzs f - Diez

de que pudiera coexistir gripe y COVID-19. \ |.,u..,u. sarce ! 1 :'{_:!p-'w-‘H

Para abordar todas las variables, el Colegio Oficial

de Farmacéuticos de Valencia, con el apoyo de la o .
- Wieante L, s Angel GIt de Migusl -

Sociedad Espafiola de Farmacia Familiary Comu-
nitaria (Sefac) y la colaboracién de EL GLOBAL,
celebré en octubre el debate virtual “Vacunacion
en farmacias: una necesidad que se impone’,
con un importante elenco de representantes
farmacéuticos, epidemiodlogos, y juristas que fue
retransmitido en directo.
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Encuentro virtual.

T octubre 2020

E"‘ zlf 16:00 - 18:00 h
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I\/\ ed tecC h\/\/ee k La COVID-19 ha puesto sobre la mesa el papel y las oportunidades que ofrece la tecnologfa sanitaria. El uso de la telemedicina para la
monitorizacién ambulatoria es uno de los ejemplos. Se trata de que el paciente no tenga que acudir al hospital periédicamente para
revisar su marcapasos o desfibrilador, sino que mediante un transmisor que coloca en su mesilla de noche, sea posible acceder a los
datos, que llegan a una pagina web del hospital correspondiente y el servicio controla el perfecto funcionamiento del aparato. Con
este objetivo tuvo lugar el encuentro virtual en el marco de la MedtechWeek 2020, “La monitorizacion remota: Cémo el COVID-19 ha
transformado el cuidado de nuestros pacientes’, organizada por Gaceta Médica. En este encuentro participaron el gerente del Hospital
Universitario Virgen del Rocio, Manuel Moling; el jefe de Seccion de Cardiologfa del Hospital Universitario 12 de Octubre, Rafael Salguero;

Francisco Javier Garcia, jefe de la Unidad de Arritmias en el Hospital de Burgos; y Pedro Soriano, responsable de FFPaciente.
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Covid-19 en
Espana

[habate virnal

Los retos de la vacunacion
de la gripe en Madnd

CEBATE VIATLIAL

COVID-19 en Espana:
ante el reto de controlar la pandemia

'&29 n:u:tul:re 2020 - 16:30h.
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Debate Virtual.

Espafa es uno de los paises mas afectados por la pandemia de la COVID-19, superando ya el millén de contagios. El Gobierno, por su
parte, puso en marcha el estado de alarma. Esta vez la intencidn era hacerlo por seis meses. jSon suficientes las medidas adoptadas
dentro de este estado de alarma para frenar esta sequnda ola?, jEsta Espana preparada para convivir con el virus? Estas fueron algunas
de las preguntas que contestaron los expertos invitados al encuentro virtual COVID-19 en Esparia: ante el reto de controlar la pandemia,
organizado por Gaceta Médica con el apoyo de Gilead. Lo cierto es que en los Ultimos meses se ha evidenciado la divisién de opiniones
entre administraciones respecto a las medidas a adoptar o a la forma en la que se puede lograr alcanzar el control de la pandemia. Asf, ex
gestores sanitarios, expertos en medicina preventiva, urgencias e infecciosas pusieron sobre la mesa los retos pendientes.

Vacunacion de la
gripe en Madrid

! mlhi
&

20 octubre 2020- 17:00h Los retos de la Vacunacion de la gripe en

Marsla Las i
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Madrid.

il :]'.:f"l, e R || Una de las principales lecciones que ha ense-
e le VR R e, BY | pervinersa de 5P ¥ fiado la COVID-19 es la necesidad de consolidar
ot - A Biapn viile f acrid unos sistemas nacionales de salud fuertes.

Ct FYTPET J Este 2020, con el comienzo de una nueva déca-
= da y una pandemia mundial, pone aun mas de
manifiesto laimportancia de apostar por la Salud

Esther Hedisiela MDA - Publica. Pero, jse esta haciendo lo suficiente?
i i e A Marta Riesgo La coordinacién de las administraciones con
¥ i Tek ol Ty

fas st transparencia o una mayor inversion en salud
T ! ' publica, tanto en prevencién como en red de
vigilancia, y el incremento de recursos humanos
""'m'!:'ﬂ SANOFI 7 en atencion primaria son algunas de Ias‘pgticio—

nes que trasladron los expertos que participaron
en el debate virtual ‘Retos de la Vacunacion de la
Gripe en la Comunidad de Madrid; organizado
por Gaceta Médica.



Humanizacion
en oncologia

Humanizacion de la atencion oncoldgica.
La pandemia de la COVID-19 ha puesto en jaque
al sistema sanitario, lo que ha derivado en una
creciente virtualidad que se ha impuesto como
medida principal para evitar posibles contagios.
"Esto ha supuesto un distanciamiento entre mé-
dicoy paciente que en algunas patologfas como
el cancer entrafa riesgos e interrogantes”. Asf lo
explicod Esther Guerrero, Business Unit Director
de Kyowa Kirin, compaffa patrocinadora del
Foro VirtualLa humanizacion de la asistencia on-
coldgica; organizado por Gaceta Médicay El Glo-
bal.El abordaje y los protocolos que existen para
el diagnoéstico, tratamiento y seguimiento de
este tipo de pacientes se ha visto, en consecuen-
cia, afectado por la coyuntura de crisis sanitaria.
Atodo ello se suma la necesidad de comprender
como se han transformado sus perspectivas.

AVANZANDO EN EL MODELO DE
ATENCION AL VIH: INNOVANDO

EN LA iMPLEMENTACION
-BECAS VIIV-

Avanzando en el modelo de atencién en VIH.
El proyecto multidisciplinar National Policy, promovido por GeSIDA y ViiV Healthcare, y avalado por CESIDA, SEISIDA, SEFH, SEIMC y RIS,

Atencion en

. La Humanizacién dell
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Foro Virtual

Atencion Oncolagic:
14 diciembre 2020 -16:30 h
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Dr. Santiago Moreno

Dr. Felipe Rodriguez

Patricia Arratibel

\/l H esTabIece Ia‘hoja dg ruta para hacer frente a los desafios que plantea .Ia atgncién alas personas con VIH en E'spaﬁa‘ El éxito dg los trata-
mientos antirretrovirales, entre otros factores; ha conducido a la cronificacion de esta infeccion, lo que requiere respuestas diferentes a
las planteadas cuando era una condicién aguda y pone el foco en la necesidad de establecer un modelo organizativo y de gestion de
pacientes crénicos para el VIH. En el marco de este proyecto, y tras analizar la situacién del VIH en Espafia, un equipo multidisciplinar
de expertos, determind que era necesario poner el VIH de nuevo sobre la mesa de los decisores politicos, generar concienciacion para
avanzar en los objetivos de ONUSIDA para 2030 (95-95-95) e incorporar intervenciones innovadoras y sostenibles en el sistema sanitario
como la definicién del modelo 6ptimo de atencién a estos pacientes.
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Cambio climatico y salud.
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Son muchos los estudios que relacionan la pérdida de biodiversidad y las consecuencias del cambio climético con el origen de la

pandemia de SARS-CoV-2. La Tierra cada vez es mas calida, las olas de calor y de frio son cada vez mas intensas y los niveles de contami-
nacion amenazan cada vez més a la salud publica. Por ello, la crisis climatica continda presente, y ahora mas que nunca, en las acciones
gubernamentales de todo el mundo ante un fenémeno meteorolégico que no mengua. Frente al aumento de preocupacion ante el
cambio climético, Muy Interesante y Gaceta Médica han impulsado el espacio de debate virtual ‘Greentalks' con el apoyo de Fundamed
y GSK. El objetivo principal de estos encuentros verdes es abordar los efectos de la crisis climéatica en la salud de las personas. Para ello,
los encuentros digitales cuentan con la participacién multidisciplinar de expertos, sociedades cientificas y asociaciones de pacientes.
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Foro Pediatrico
virtual: Meningitis

Foro Pediatrico virtual: Meningitis.

La meningitis es una enfermedad poco frecuen-
te pero que puede tener consecuencias muy
graves. En su mayorfa afecta a nifos y adoles-
centes, aunque puede manifestarse a cualquier
edad. Segun la Organizacién Mundial de la Salud
afecta a 500.000 personas al ano en todo el mun-
do. Los datos mds recientes revelan que un 10
por ciento de los casos acaban en fallecimiento,
y que en un 20 por ciento de los pacientes que la
superan deja consecuencias graves.

Uno de los problemas en torno a esta enferme-
dad es que hay muy poco conocimiento y con-
cienciacién sobre la misma. Para mejorar este as-
pecto, Gaceta Médica y Ser Padres impulsaron el
‘Foro pediatrico virtual: meningitis, con el apoyo
de GSK. En este, tres profesionales y un pacien-
te, trataron de aportar una visién global sobre la
misma.
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Dia del Cuidador En Esclerosis multiple, ;como cuidar de los que cuidan?.

D |,a d e | Coincidiendo con el'Dia del Cuidador; Marie Claire y Gaceta Médica, con el apoyo de la compafia de ciencia y tecnologia Merck, han celebrado
. el encuentro ‘En Esclerosis Multiple, ;Cémo cuidar de los que cuidan?’ para que esta figura que pasa tan desapercibida abandone el sequndo
CUl d a d or planoy se convierta en protagonista, con especial atencién a quienes cuidan a las personas con Esclerosis Multiple. Detrés de cada cuidador no

profesional hay una realidad desconocida. Por ejemplo, el 82% de las personas que acomparian a enfermos dependientes compagina esta labor,
a la que dedica una media de 27 horas semanales, con su empleo habitual. En el caso concreto de quienes acomparian a personas que tienen
una enfermedad como EM, una patologfa crénica y neurodegenerativa que se diagnostica sobre todo a mujeres con entre 20y 40 afios, la mitad

de los cuidadores tienen menos de 35 afios y su papel de cuidador les afecta a su vida laboral y a su trayectoria profesion.
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Foro IMIDs

Foro IMIDs. El impacto silencioso de la
psoriasis.

La psoriasis afecta a mas de un millon de perso-
nas en Espafa. Se trata de una patologfa con un
granimpacto visible a nivel fisico pero que gene-
ra otro no menos importante, e invisible, sobre la
salud mental y emocional de las personas. Asi-
mismo, se ha demostrado que las personas con
psoriasis presentan mayor riesgo de desarrollar
complicaciones adicionales.

De hecho, aproximadamente un 10% de ellas
padecen artritis psoridsica, que puede tener
consecuencias mas graves que la propia pso-
riasis. Precisamente, el 'Foro IMIDs: El impacto
silencioso de la Psoriasis y la Artritis Psoridsica;
organizado por GACETA MEDICA, Marie Claire y
MIA, con el apoyo de Janssen, abordd las impli-
caciones de estas dos enfermedades, su evolu-
cion alolargo delos afos y como afecta ala vida
de los pacientes.
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DEBATES VIRTUALES

Unidos por la
diabetes

Foro Unidos por la diabetes.

La Federacién Internacional de la Diabetes su-
giere que, a menos que se implementen progra-
mas de prevencion, la prevalencia mundial de
esta patologia habrd aumentado hasta el 10,2
por ciento en 2030, con 578 millones de afecta-
dos en todo el mundo.

La coordinacién asistencial entre profesionales
se alza como clave en el abordaje de esta pato-
logfa.

Ademés, hay que tener en cuenta que la CO-
VID-19 ha puesto en alerta a aquellos pacientes
con diabetes que sufren complicaciones cardio-
vasculares y renales.

Para conocer mas de cerca esta relacién tuvo
tuvo lugar el Foro Unidos por la Diabetes, organi-
zado por Gaceta Médica y Muy Interesante, con
la colaboracion de Astrazeneca.
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Foro virtual Mujer, liderazgo y hematologia.

I\/\ UJ e r, Mujer, hematologfa y liderazgo... ;Forman partes estos tres elementos de una misma historia? Con el objetivo de avanzar en el papel
. de la mujer en el d3mbito de la hematologfa en Espafia tuvo lugar el Foro:‘Mujer, liderazgo y hematologia; organizado por GM junto a

| | d e razg @) y Marie Claire y Mia, con la colaboracion de Celgene, una compafifa de Bristol Myers Squibb (BMS).
h emato | Og |,a Cinco muijeres lideres en este campo han ofrecido su vision actual de como el talento femenino esta invadiendo un &rea médica en
pleno crecimiento. Marifa Victoria Mateos, hematdloga del Hospital de Salamanca; Marfa Jesus Arilla, hematdloga del Hospital Arnau

de Vilanova; Amparo Santamaria, jefa del Servicio Hematologfa del Hospital de Torrevieja y Hospital de Vinalopo; y Amparo Sempere,
hematologa del Hospital La Fe de Valencia; y Elena Palacios, directora de la Unidad de Negocio de Hematologfa de BMS, han sido las
encargadas de trazar este escenario.
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MUJERES DE LA SANIDAD

Salud'y
Género

Apuesta por una estrategia de salud
y género. Representantes de sociedades
cientificas enfocadas en diferentes especia-
lidades médicas analizaron principalmente
dos vertientes. Primeramente, si existen
determinadas patologias que afecten de
manera diferente a las mujeres; ademas,
en ocasiones se ha detectado una falta de
estudios que analicen esta variable; en este
contexto,una estrategia de salud y género
seria de ayuda. Por otra parte, ver silas SSCC
cuentan con suficiente representacion fe-
menina que contribuya a eliminar la brecha
de género en el sector.

En clave
parlamentaria

Reunion con el presidente de la
Asamblea de Madrid. A principios del
mes de junio Juan Trinidad, presidente de
la Asamblea de Madrid, mantenia un en-
cuentro con algunas de las representantes
de la iniciativa Mujeres de la Sanidad; en este
también participaba Esther Ruiz, diputada y
secretaria Tercera de la Mesa de la Asamblea
de Madrid por Ciudadanos. Durante el en-
cuentro, se abordaban algunos de los retos
pendientes y objetivos marcados dentro del
proyecto, entre los que se encuentran el im-
pulso de la carrera profesional o la necesidad
de mejoras en el plano asistencial.

Conciliacion

Analizando la llegada del teletra-
bajo y la conciliacién. Uno de los
temas que mds debate estd suscitando
durante la pandemia (y en concreto, en
el confinamiento) es la conciliaciéon. Du-
rante este encuentro, representantes
del ambito empresarial, analizaron los
aciertos y errores relativos al teletrabajo,
teniendo en cuenta que hubo que adap-
tarse a esta nueva manera de trabajar
marchas forzadas. Una de las conclusio-
nes fue que se trata de una gran oportu-
nidad, aunque con aspectos que puliren
la gestién del tiempo 'y la corresponsabili-
dad. que deben abordarse para impulsar
medidas que los solventen.
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Semana del Talento Femenino
Foro Mujeres de la Sanidad: Talento femenino en tiempos de pandemia

Gestion de la crisis sanitaria. Avanzando en _ @ La respuesta de las profesionales a la crisis

la colaboracién publico-privada. £l primer en- - @ sanitaria. En un sector con una representacion

cuentro del Foro se centré en ver como las alian- /7 @ \\ femenina tan elevada, no cabe duda de que el

zas entre entidades publicas y privadas habfan  / \ trabajo de las profesionales sanitarias, indepen-

ayudado al impulso de la investigacién. También, | | dientemente de sus ambitos de actuacion, ha

a analizar las lecciones aprendidas durante este \ / sido fundamental para ofrecer la mejor res-

periodo y detectar los planos en los que todavia N puesta en la lucha contra la COVID-19. Asi, re-

existe margen de mejora. En este contexto, impul- N / presentantes de la medicina, enfermeria y farma-

sar y aprovechar el talento femenino, ha sido funda- cia, contaron en primera persona el trabajo llevado

mental para aprovechar todo el potencial en ciencia e a cabo durante estos meses, haciendo balance de las

investigacion. Las participantes llamaron a aumentar la previsién ante posibles actuaciones llevadas a cabo tanto desde el ambito politico, como desde
emergencias sanitarias en el futuro, teniendo en cuenta la experiencia adquiri- la primera linea de trabajo contra el coronavirus. También pidieron que se les
da en esta pandemia. dé el respaldo necesario para desempenar su labor de la mejor manera posible.

Investigacion en tiempos de pandemia. Sin el
trabajo realizando en ciencia e investigacion, habria
sido imposible encontrar vacunas y tratamientos
que fueran Utiles como herramientas para frenar
el impacto de la COVID-19. Tanto desde los cen- \
tros de investigacion como la industria farma-
céutica, todos los esfuerzos se han dirigido a la \
lucha contra la pandemia, logrando agilizar todos
los procesos y consiguiendo soluciones terapéuticas

Conciliacion: un reto frente a la pandemia.
Como va se habifa analizado en anteriores en-
cuentros de Mujeres de la Sanidad, el aborda-

je de la conciliacion durante la pandemia ha
sido un tema en constante evolucién. En este
encuentro, representantes de los principales
grupos politicos y de la industria farmacéutica,
hicieron un repaso a las medidas que se han ido
adoptando para tratar de favorecer una concilia-

en un tiempo récord. En este contexto, el didlogo en- tre cién efectiva entre la vida laboral y personal. En este
entidades ha sido fundamental de cara a desgranar las oportunidades que iban contexto, la gestion del tiempo y los espacios ha sido un elemento crucial para
surgiendo, y la union de esfuerzo ha contribuido a maximizar los avances a pesar garantizar que se daba una buena atencion al plano personal sin perder pro-

de los obstaculos. ductividad en el laboral.
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ALIANZA GENERAL DE PACIENTES

La experiencia del superviviente oncoldgico

Patient Experience

A lo largo de 2020 vio la luz el informe Patient
Experience Largo superviviente oncolégico, el
resumen final de una iniciativa desarrollada por
la Alianza General de Pacientes y coordinada por
Pedro Soriano, presidente de FPP Pacientes.
Laidea de base de este tipo de actuaciones, tal y
como explica el portavoz, es que resulta funda-
mental “la toma de decisiones compartida y el
apoyo emocional en pacientes repercute en una
mejora de la asistencia sanitaria’”

El punto de partida de este documento es una
dindmica de grupo sobre largo superviviente
oncoldgico desarrollada con el apoyo de Bris-
tol-Myers Squibb, La iniciativa conté con la cola-
boracién de representantes de asociaciones de
pacientes de diferentes patologfas oncolégicas:
Asociacién Regional Madrileia de Atencion y
Rehabilitacion de Laringectomizados (ARMA-
REL), Asociacion Espariola de Cancer de Tiroides
(AECAT), Asociacion de Cancer de Mama Me-
tastasico y Asociacion de Pacientes de Tumores
Neuroendocrinos (NET- Esparia)

Largos tiempo de espera, falta de coordinacion e
inequidad en el acceso a los tratamientos fueron
necesidades no cubiertas detectadas.

Necesidades del paciente con EPOC

Patient Experience

Preocupacién, inseguridad o miedo a la recaida
en un momento en el que el acceso a la aten-
cién sanitaria ha sido muy limitado y se imponia
el temor al contagio. Pero también esperanza
e ilusion por volver a salir, aderezadas con una
pizca de confusidn y cansancio. Son algunas de
las incontables emociones por las que han pa-
sado los pacientes con EPOC en estos tiempos
extraordinarios de Covid-19'y que han quedado
reflejadas en el informe de esta experiencia.
Para explorarlas a fondo y comprender las viven-
cias de estas personas que, ademas, forman par-
te de los grupos de riesgo en esta crisis sanitaria,
Fundamed vy la Alianza General de Pacientes,
con el apoyo de Chiesi, celebraron un encuentro
virtual bajo el titulo “La experiencia del paciente
con Experiencia Pulmonar Obstructiva Crénica”
En la sesidn ofrecieron su experiencia un total
de seis portavoces de la Asociacion Espafola
de Pacientes con EPOC (Apepoc), con distintas
visiones en funcién de su grado de afectacion
por la patologia, pero también de la regién en
la que han pasado el confinamiento. En general,
0s pacientes echaron de menos un mayor segui-
miento desde APy un teléfono de informacion.

Fatient Exparance
Largo
Supeniviente
Oncologico

En la dindmica de grupo,
los participantes analizan
sus emociones sobre

la base de una serie de
imagenes que clasifican
y analizan para canalizar
su experiencia ante la
enfermedad.

terit ERCEnEres

La experiencia
del paciente con
EPOC

En este encuentro

virtual los participantes
analizaron sus emociones
en el contexto previoy
durante la pandemia de
COVID-19. Las imagenes
ayudan en el intercambio
de impresiones.
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SELLOS FUNDAMED
fundamed L

Sellos de calidad en Informacion al Paciente fundacion de ciencias del

medicamento y

productos sanitarios "‘

Cancer Renal

El Hospital 12 de Octubre y el Instituto Valenciano de s Errrags der Sl ik ot e e
Oncologia obtienen los primeros sellos de calidad. IHFORMAC IS A e e 0 ok

El Hospital 12 de Octubre y el Instituto Valenciano de Oncologia TV

obtuvieron los dos primeros Sellos de Calidad en Informacién al Lot (12 WD e S
paciente con Cancer Renal. El principal objetivo de esta acredi- - V.
tacion es asegurar que la informacién que recibe el paciente es | H ] B

veraz, comprensible y adecuada a la situacion individual.

Esta iniciativa ha sido desarrollada por la Fundacion de Ciencias
del Medicamento y Productos Sanitarios (Fundamed, la Fundacién del Grupo Espafol

de Oncologia Genitourinaria (Fundacion Sogug) vy la Fundacion para la excelencia y la
calidad en Oncologfa (Fundacién ECO), con el apoyo de Ipsen.

El deber de informar al paciente por parte del profesional sanitario esta presente en el
recorrido asistencial completo: diagnéstico, tratamiento, sequimiento v alta, de manera
que la prestacion de la asistencia sanitaria correcta debe incluir este deber de informa-
cion, asf como de documentacién clinica. F

QCGiP-CR

Hepatocarcinoma

SELLD B
CALIDAD ER

Hospital Vall d’Hebron. v e
El centro catalan ha recibido el primer sello de Calidad en Infor-

macion al Paciente con hepatocarcinoma. Un sello desarrollado
en el servicio de Hepatologia y Medicina Interna del mencionado HIGADC
hospital en relacién a la informacién proporcionada al paciente. "“-."'.’H
Se trata de mejorar y uniformar la“manera de atender, interpretar
y de gestionar la enfermedad entre los médicos y los pacientes
para mejorar su evolucién’, segun ha destacado Carme Bertral, secretaria de Atencion
Sanitaria y Participacion del Conselleria de Salut de la Generalitat de Catalufa. El primer
sello de calidad se ha entregado al servicio que ha realizado el piloto del sello, obtenien-
do el correspondiente certificado.

Este sello acreditard de manera voluntaria a las unidades y servicios correspondientes
del resto del pafs. Para ello deberan cumplir con los estandares de calidad en relacion
a la informacion que recibe el paciente. La acreditacién ha sido desarrollada de forma
conjunta por la Asociacion Espafiola para el Estudio del Higado (AEEH) y Fundamed.

QGLGIP-CH

Acuerdo marco SEFH - Fundamed

La SEFH impulsa la calidad en la informacién a los pacientes en los servi- sk fedh
cios de Farmacia.

La Sociedad Espafiola de Farmacia Hospitalaria (SEFH) ha suscrito un acuerdo marco de
colaboracién con Fundamed para trabajar en estandares de calidad en la informacién
a los pacientes en la atencion farmacéutica hospitalaria. El acuerdo marco contempla
el desarrollo de sellos de calidad para servicios de Farmacia de hospitales en relacién
a la informacion suministrada a los pacientes para medicamentos biosimilares, medi-
camentos para enfermedades inmunomediadas (IMIDs) y medicamentos oncoldgicos.
Cada sello de calidad se realiza de manera independiente, puesto que las necesidades
Todos los servicios de farmacia desarrollan una labor muy relevante en la informacién
al paciente. Se trata de revisar la misma y convertirla en un estandar que Fundamed ha
desarrollado con distintas sociedades cientificas en los Ultimos dos afos.

Siguiendo la metodologfa del sello o esténdar, se desarrolla primero el cuestionario pi-
loto de autoevaluacion. La experiencia acumulada en la elaboracion de los sellos se
concreta en el manual “Criterios para la certificacion de la calidad en la gestion de la
informacion a los pacientes” que sirve de base para la adaptacion a cada especialidad.
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0 podemos aspirar a tener una

Sanidad del siglo XXI, si no so-

mos capaces de hacer entrar a la

propia administracion sanitaria

en el siglo XXI. Esta es una de las
primeras reflexiones que tenemos que
admitir.

La administracién no puede vivir de
espaldas a las nuevas formas de rela-
cionarse de la sociedad vy, por tanto,
creemos sumamente importante adap-
tarnos a estos cambios en las relaciones
sociales e intentar trasladarlas a la rela-
cién entre pacientes y el sistema sanita-
rio. Una concepcion que nos sitla ante
nuevos escenarios que pueden ser muy
beneficiosos para ambos.

Son muchas las puertas que nos abre
la aplicacion efectiva de las nuevas tec-
nologfas y, desde luego, desde la Conse-
jeria de Sanidad vamos a intentar explo-
rarlas y explotarlas.

Uno de los ejemplos que mas y mejor
pueden servir para ilustrar este cambio
serfa la creacion de una Carpeta de Sa-
lud Ciudadana, con la que se pretende
poner a disposicion de la ciudadania un
archivo electrénico de salud completa.
Una carpeta disponible en web y App
en dispositivo moévil, que incluya entre
sus funcionalidades la historia clinica
electrénica unificada del paciente con
acceso a andlisis y otras pruebas médi-
cas, con posibilidad de peticiéon y ges-
tion de citas o la capacidad para realizar
videoconferencia con su médico de AP
o hospital.

De esta forma, y con un andlisis Big
Data y la aplicacion de algoritmos de
inteligencia artificial podriamos, entre
muchas otras cosas, mejorar las herra-
mientas de ayuda al diagndstico clini-
o, realizar una medicion de resultados
en salud para poder explorar modelos
de compra de farmacos basados en
el valor aportado o potenciar las posi-
bilidades de participacion del SCS en
ensayos clinicos de nuevas terapias y
farmacos.

Ensayos clinicos y nuevas terapias
que también estan llamados a ser otra
de las grandes apuestas del sistema sa-
nitario.

En 2018, nuestro Instituto de Inves-
tigacion Valdecilla (IDIVAL) facturd 2
millones de euros en ensayos clinicos.
Cuantfa que podria duplicarse con una
organizacion adecuada en esta legisla-
tura, una organizacion que potencie las
capacidades de nuestro sistema para
el desarrollo de la investigacion y la in-
novacion. El IDIVAL es uno de los prin-
cipales activos en investigacién no solo
de nuestra Comunidad Auténoma, sino
del conjunto del pafs, con retos como
abordar la participacion de Valdecilla
en investigacion en terapias avanzadas
sobre pacientes (con la posibilidad de
participar en ensayos, por ejemplo, con
CAR-T, etc).

Esto deja patente, que la idea del sec-
tor salud como uno de los ejes dinami-
zadores centrales de la economia de la
mano de la innovacién e investigacion
es muy atractiva y, por ello, estamos
trabajando para convertir Valdecilla en
el centro de referencia del Norte de
Espafa en Ensayos Clinicos, gracias a
la Unidad del propio hospital, que en
los Ultimos afos esta desarrollando en-
sayos de muy alta complejidad sobre
pacientes.

La ambicion es ser el centro nimero
1 en el norte de Espafna en calidad y
cantidad de ensayos clinicos que im-
plican altisimo rigor clinico, ademas
dan opciones terapéuticas a pacien-
tes que no tienen otras alternativas,
se consigue la gratuidad del farmaco
de estudio, la entrada de importan-
tes recursos complementarios, y gran
prestigio.

A su vez, IDIVAL puede participar en
el desarrollo de grandes proyectos con
impacto social y en pacientes, basados
en la medicina personalizada en cohor-
tes desarrolladas en colaboracion con
otros centros y con la base del biobanco
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En un futuro proximo

La administracion
no puede vivir

de espaldas a las
nuevas formas de
relacionarse de

la sociedad y, por
tanto, creemos
sumamente
importante
adaptarnos a
estos cambios

en las relaciones
sociales e intentar
trasladarlas ala
relacion entre
pacientes y el
sistema sanitario

Valdecilla, como pueden ser pacientes
con enfermedad de Alzheimer, enfer-
medades autoinmunes, enfermedades
hematolodgicas, determinados tipos de
cancer, etc.

Y no solo ahi debemos quedarnos.
Hay mas formas de aplicar la innova-
cién y también participamos de ello.
Ejemplos de buena praxis en innova-
cion son la aplicaciéon del factor hu-
mano (FH) en Sanidad, el fomento de
la innovacién desde la demanda en
salud o la compra publica innovadora.
El Hospital Virtual Valdecilla (HvV) ha
generado un equipo de trabajo que
es reconocido a nivel internacional y
cuenta con una tecnologia pionera a
nivel mundial

Gracias al programa EVALTEC, de IDI-
VAL y HVV, estamos en disposicion de
situar a Cantabria como un referente
en la aplicacién del Factor Humano
en Sanidad, tanto en la evaluacion de
compra de tecnologfa sanitaria (inclu-
yendo la fase de disefio de la misma),
como en el disefo de nuestras propias
soluciones como la Estacion Clinica
para los profesionales o las Apps de
Salud para la ciudadania, con el fin de
garantizar la usabilidad y ergonomia
de las herramientas y aplicaciones asf
como la satisfaccion y bienestar de los
usuarios.

A su vez, a través del Programa FU-
SION, partiendo del conocimiento de
los profesionales del Servicio Cantabro
de Salud y fomentando su creatividad
y caracter emprendedor, queremos
generar retos de mejora de los proce-
sos y tecnologfas del SCS a compartir
en su definicion con la industria y el
tejido TIC de Cantabria, fomentando
el desarrollo de productos y servicios
o la creaciéon de nuevas empresas de
base tecnoldgica que generen riqueza
y empleo en la sociedad cantabra.

Cantabria relne las caracteristicas
necesarias para afrontar los retos de
futuro que nos plantean en el dmbi-
to sanitario y HWV e IDIVAL son, quiza,
dos de las joyas mds desconocidas
que guarda nuestra Sanidad Publica.
Dos referentes en la investigacion y
la innovacion que trataremos de po-
tenciar y hacer crecer durante estos
préoximos cuatro afos. Porque, como
ven, tienen unas potencialidades ca-
paces de volver a convertir a Cantabria
en un referente en materia sanitaria no
ya tan solo en el dmbito de referencia
nacional.
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Avanzando hacia el
sistema sanitario que
necesitamos

€

Verodnica
Casado

niciamos este 2021 de lleno con la

plena gestién de la pandemia. Sin

solucion de continuidad, hemos co-

menzado el afo intensificando las

acciones sanitarias y no sanitarias para
conseguir minimizar las consecuencias
de la tercera ola que nos azota; entre las
sanitarias, la ineludible estrategia de de-
teccion de casos y contactos mediante
los cribados asistenciales, los cribados
oportunistas y los cribados selectivos,
ademas de la permanente adaptacion
de los dispositivos a la atencion de los
pacientes afectos o no de COVID-19; de
manera concomitante, nuestra insisten-
cia en la aplicacion de las medidas no
sanitarias que se ha demostrado que
evitan o disminuyen el contacto social
y, por tanto, la transmision de los con-
tagios.

Los sistemas sanitarios, los gobier-
nos y la sociedad en su conjunto nos
encontramos inmersos en una gestion
que, practicamente un afo después de
haberse iniciado nos obliga a mantener
una exigente y permanente planifica-
cién de la actividad preventiva, sanitaria
y social de cara al futuro. Y es que, a dia
de hoy, el conocimiento cientffico que
tenemos del comportamiento del SARS-
COV-2 es todavia limitado vy, si bien el
camino para frenar su avance ya estd
trazado con el reciente despliegue de
las vacunas, aun tardaremos en ver los
efectos positivos de dicha vacunacion.
Nos ocupa la gestion epidemioldgica,
sanitaria, social y politica de una pan-
demia que, inesperada e insdlita en su
comienzo, se estd convirtiendo en cos-
tumbre y modus vivendi para cada uno
de nosotros.

Los meses dificiles y duros por los que
vamos transitando estan aportando al-
gunos aprendizajes comunes, entre los
cuales aparece destacado el convenci-
miento, cada vez mas extendido y evi-
dente, de que la salud de unos influye
en la salud de los otros. La pandemia
estd colocando en primer plano esta
realidad de la interdependencia en tér-
minos de salud y nos estd haciendo ver
y sentir que ninguno de nosotros esta a
salvo si no trabajamos juntos para estar
a salvo todos. A la vez, reconocemos fa-
cilmente como ningun sistema sanitario
se encuentra verdaderamente prepara-
do para hacer frente a una pandemia y
coémo esta COVID-19 esta poniendo de
relieve algunas debilidades de nuestros
sistemas sanitarios, debilidades que po-
dremos aprovechar para que tornen en
oportunidades de mejora que nos per-
mitan avanzar decididamente en pos
del sistema sanitario que necesitamos.

En Espafa partimos de una solida
base, un sistema construido bajo el prin-
cipio de la universalidad, que conlleva
accesibilidad y equidad en la atencién
aunque estas constituyan todavia hoy,
-treinta y cinco afos después de su di-
sefo-, Mas que una realidad incontes-
table, un horizonte a alcanzar. Partimos
también de una excelente capacitacion
de nuestros profesionales sanitarios, re-
conocida nacional e internacionalmente
de forma repetida, que estd siendo de-
mostrada sobradamente en esta pan-
demia con las respuestas que, por parte
de las distintas categorias profesionales
y desde los diferentes dmbitos asisten-
ciales y de salud publica, se estan dando
a través de una absoluta dedicacion y
entrega al trabajo colaborativo asi como
de un enorme compromiso con la salud
de la poblacién. Son estos importantes
mimbres los que especialmente nos
han de permitir acometer sin demora
las transformaciones que actualicen el
ordenamiento de nuestro sistema de
manera mas acorde a las necesidades
actuales y futuras.

En la comunidad de Castilla y Ledn
estamos apostando por que asf sea. Es

La Covid-19 esta
poniendo de
relieve algunas
debilidades de
nuestros sitemas
sanitarios,

que podremos
aprovechar para
que tornen en
oportunidades
de mejora que
nos permitan
avanzar
decididamente
en pos del
sistema sanitario
que necesitamos

en nuestro territorio, debido a sus ca-
racteristicas geograficas y de enveje-
cimiento y dispersion de su poblacion,
donde adquieren especificidad algunas
de las debilidades puestas de manifiesto
en el sistema, como son el insuficiente
numero de profesionales y el mejorable
alcance de la atencién. En primer térmi-
no, consideramos que es tan necesario
como urgente ajustar la formacién espe-
cializada incrementando el nimero de
aquellas especialidades que han resul-
tado mds deficitarias y buscando la po-
livalencia en la formacion; estos ajustes
derivardn en una atencién mas integral
alas personas ademas de continuar faci-
litando la plasticidad del sistema cuando
esto sea requerido. En segundo término,
sabemos que resulta inaplazable la reor-
denacién de los recursos humanos y de
infraestructuras; el plan de ordenacién
sanitaria disefiado en los afios ochenta
nos exige poner en marcha la actua-
lizacion que garantice la calidad de la
atencion atendiendo a las realidades
poblacionales actuales. En tercer lugar,
estamos convencidos que es preciso
adaptar los nuevos avances en tecnolo-
gfas de la informacién y de la comuni-
cacion para que sean herramientas que
verdaderamente contribuyan a mejorar
la calidad asistencial. Y, por ultimo, sa-
bemos que es imprescindible dotar de
una financiacién suficiente al sistema;
en este sentido, los presupuestos de la
Consejeria de Sanidad de cara al ejerci-
cio 2021 suponen una mejora sustan-
cial de la inversién por tarjeta sanitaria,
pasando de 1.523 a 1.882 euros, y van a
sentar los cimientos de las reformas asf
como consolidar los recursos suficientes
para implementar carteras de servicios
asistenciales de calidad, las retribucio-
nes del personal, mejorar infraestructu-
ras sanitarias, renovar y adquirir nuevos
equipos de alta tecnologia, y adquirir
medicamentos de Ultima generacion
y vacunas. Todo ello con el objetivo de
garantizar la efectividad, la eficiencia
macro y micro-economica, la equidad,
la viabilidad y la calidad en el medio y
largo plazo.
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SEGUIMOS ADELANTE. SEGUIMOS JUNTOS.

Todas las personas que formamos Cinfa continuamos trabajando
para vosotros y vuestros pacientes.

Ocinfa

Marta Elarre, Técnico de Laboratorio de Control de Calidad en Cinfa. Nos mueve la vida
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El sistema sanitario

José Maria
Vergeles

qué necesitamos

gradezco al Anuario de la Sani-

dad y del Medicamento 2021

que me haga reflexionar sobre

el sistema sanitario que nece-

sitamos. Es dificil hacerlo en un
ano como el 2021, donde hace unos
dias que dejamos atras un afo 2020 car-
gado de retos sobre el sistema sanitario,
y empezamos el actual con esos retos
multiplicados.

Hablar de un sistema sanitario necesa-
rio no puede verse afectado por los retos
urgentes a los que nos estd sometiendo
la pandemia mas importante que he-
mos vivido en muchos afos. Si lo hace-
mos asi solamente darfamos respuesta a
las necesidades de una pandemia que
nos ha demostrado que sabemos muy
poco del virus que estd ocasionando y
que hasta hace unos dias solamente te-
niamos herramientas no farmacoldgicas
para combatirla.

Por tanto, es necesario hacer un ejerci-
cio de abstraccion para saber qué siste-
ma sanitario necesitamos.

Pero antes de hacer la abstraccion, es
necesario reconocer el valor del siste-
ma sanitario que tenemos y que al me-
nos no deberiamos perder. Si estamos
afrontando esta pandemia es debido
a un Sistema Nacional de Salud con
la concepcién que tiene desde la Ley
General de Sanidad y refrendada por la
Ley de Cohesién y Calidad del Sistema
Nacional de Salud. Tenemos un buen
sistema sanitario, perfeccionable, pero
bueno.

Pero ademds debemos reconocer
como esta pandemia ha mostrado la
grandeza de nuestros profesionales del
sistema sanitario, profesionales con una
entrega sin limites y con una dedicacion
muy importante, pero excelentemente
preparados y formados. El capital hu-
mano de nuestro sistema sanitario es
excelente.

Y el tercer reconocimiento es enten-
der el sistema sanitario como algo mas
que los centros de salud y los hospitales.
La salud publica, los centros concerta-
dos con el sistema publico y las oficinas
de farmacia y sus profesionales nos han
mostrado también de la pasta que estan
hechos y han contribuido y contribuyen
a un sistema sanitario excelente gracias
aellosy a su trabajo.

No podemos
seguir
manteniendo

un sistema
sanitario con la
financiacion que
le dedicamos (por
debajo del 6%). Se
necesita invertir
en mayor medida
y bastante mas
que lo que ahora
invertimos. Y, en
este momento, la
financiacion debe
ser finalista

Me va a permitir el lector que haga
una reflexién inicial. No podemos seguir
manteniendo un sistema sanitario asf
con la financiacién que le dedicamos
que ahora debe estar por debajo del 6%.
Por tanto, se necesita invertir en el sis-
tema sanitario en mayor medida y bas-
tante mas que lo que ahora invertimos.
Ademas en este momento la financia-
cion debe ser finalista.

La segunda pregunta es invertir para
qué. La respuesta estd en parte de los re-
tos a los que se enfrenta nuestro sistema
sanitario que son tres: las enfermedades
crénicas, las enfermedades infecciosas
(incluida la entomologia) y una medici-
na con medicamentos que pasan de lo
celular a lo molecular (mds precisién). Y
en ese sentido debe virar el sistema sa-
nitario.

Tenemos el reto de disponer de una
salud publica mucho més potente, con
dos derivadas, la primera de ella més in-
formacion de vigilancia epidemiolégica,
y la sequnda derivada, més comunitaria
con mucha mas vinculacién a los agen-
tes de salud y a la participaciéon comuni-
taria en salud.

Termino con el Ultimo reto que nece-
sita el sistema sanitario, el desarrollo en
lo digital, que es mas que TICs. Es gestio-
nar el conocimiento, darle valor innova-
dory generar inteligencia artificial.

La reflexién tenia que ser corta, dema-
siado corta, pero espero haber marcado
la senda del sistema sanitario necesario.
Felizy seguro 2021.
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La sanidad, en el centro
de la gestion

Julio
Garcia
Comesana

ejamos atrds 2020, el afo que

lo ha cambiado todo: nuestra

forma de trabajar, de relacionar-

nos, de desplazarnos y de estar

en familia. A pesar de repetirnos
que serd un ano para olvidar, siempre
estard presente por las heridas que ha
dejado. Pero serd recordado, también,
por el aplauso generalizado a los pro-
fesionales del dmbito sanitario, quienes
nos han dado una leccion de excelencia,
tanto por su valfa como por su inmensa
humanidad.

Por ello, aprovecho la oportunidad
que me brinda esta tribuna para recono-
cery agradecer todo su esfuerzo y com-
promiso en la lucha contra el virus; y su
valentia, ésa con la que le plantaron cara
al miedo, a lo desconocido y al cansan-
cio. Y es que, a pesar de las duras, duri-
simas, adversidades, nunca se rindieron
y siempre ofrecieron lo mejor de sf sin
mirar ni el reloj ni el calendario.

2020 se ha quedado atras, pero la
pandemia, no. Tendremos que seguir
batallando contra ella durante un tiem-
po, lo que, desde una perspectiva gu-
bernamental, condicionara los planes y
acciones, y mantendrd, evidentemente,
la sanidad en el centro de la gestién.

Miramos 2021 con ojos de esperanza
y en ello tiene mucho que ver el plan
de vacunacion. Galicia es una de las co-
munidades que ha tomado la delantera
en este proceso, gracias a un equipo de
200 profesionales de enfermerfa que se
dedica en exclusiva a ello. Son nuestro
cuerpo de élite y a él le debemos haber
sido una de las comunidades con mejor
ritmo de vacunacion.

Pero Sanidad es mucho mas que la
Covid-19. Como apuntaba, la pandemia
ha interferido en el dia a dfay ha reorien-
tado muchas de las prioridades. Pero, si
hay algo que debe permanecer inamo-

vible es el compromiso de los gobiernos
con la salud. Como ejemplo, Galicia des-
tinard a este dmbito unos presupuestos
de récord: mas de 4.500 millones de eu-
ros, la mayor cifra de la historia de la au-
tonomiay un 11,6% superior a la del afo
pasado, para infraestructuras sanitarias,
formacién, investigacion, innovaciéon y
nuevas tecnologias.

El primero paso es no descuidar la
puerta de entrada a nuestro sistema sani-
tario y ofrecerle al paciente una atencion
primaria y hospitalaria de calidad: mas
4qil, mas segura, mas humana y mas ac-
cesible.

Y, como en los demas ambitos, la sani-
dad necesita de un sabera déonde vamos,
para lo cual es fundamental disponer de
una estrategia de salud integral y multi-
disciplinar que fije unos objetivos, medios
para abordarlos y resultados para evaluar-
los. Una estrategia con la que, ademas de
darle prioridad a las infraestructuras se-
gun las necesidades existentes; también
se identifiquen aquellas patologias en las
que actuar con mas intensidad.

El camino a seguir es tomar como
ejemplo el modelo de las unidades de
mama —tan reconocido y asentado en
nuestro sistema sanitario-, en donde se
cuenta con la opinion de las especialida-
des implicadas, se actla de forma inte-
grada, se involucra al paciente en todo el
proceso y se dispone de los Ultimos avan-
ces en tecnologfa. Y, de igual modo, lo es
continuar desarrollando planes especifi-
cos por patologias. En Galicia, contamos
con el de salud mental, demencias, enfer-
medades raras, oncohematologia o el de
hospitalizacion a domicilio.

Es imprescindible invertir en el futuro,
apostando por la promocion de estilos
de vida saludables y por la prevencion
de enfermedades. Queremos fomentar
la medicina predictiva a través de las TIC,
tan desarrolladas en nuestra comunidad,
a partir de la historia clinica electrénica,
para hacer rutinario el uso del big data o
la inteligencia artificial.

Hay que seguir dando pasos para dis-
minuir los niveles de sedentarismo y
de obesidad -y hacerlo desde edades
tempranas-; al igual que tenemos que
garantizar un envejecimiento activo. Es
una labor que requiere de la implicacion
de todos, y enla que los gobiernos deben

La pandemia

ha interferido
eneldiaadiay
hareorientado
muchas de las
prioridades.
Pero, si hay

algo que debe
permanecer es el
compromiso de
los gobiernos con
la salud. Como
ejemplo, Galicia
destinara a este
ambito unos
presupuestos
récord

servir de gufa y de apoyo a la sociedad.
Durante los proximos cuatro anos, la Co-
munidad gallega abordaré de forma con-
cienzuda los problemas de adiccion en la
juventud. Para ello, trabaja ya en una ley
de prevencién de las adicciones en me-
nores que, ademas del alcohol, incide en
el tabaquismo y en aquéllas relacionadas
con la dependencia a la tecnologia.

Sabemos que el diagnéstico precoz
asegura un alto porcentaje de éxito a la
hora de superar una enfermedad. Pen-
sar en cribado, habitualmente, nos lleva
a pensar en cancer. En Galicia, queremos
extender a todo el territorio, como hici-
mos con el de mama y de colon, el cri-
bado del cdncer de cérvix, que ya hemos
iniciado. Pero también queremos dar
pasos en la mejora de la precision de los
tratamientos, avanzando en la medicina
personalizada, la terapia celular avanzada
y la cirugfa robdtica.

Esta crisis ha reforzado la importancia
y la necesidad de los institutos de inves-
tigacion médica y del buen hacer de sus
profesionales, a quienes debemos brin-
darles un mayor apoyo —tanto desde las
administraciones publicas como desde
las entidades privadas-, para impulsar asi
tratamientos innovadores y la medicina
traslacional. Hay que avanzar en un siste-
ma integrado de investigacion clinica, au-
mentando la colaboracién entre centros
y ahondando en el desarrollo de la carre-
ra investigadora y en el marco regulador
de la contratacion de sus profesionales.

Una de las asignaturas pendientes
es garantizar la estabilidad del perso-
nal sanitario, reduciendo los niveles de
temporalidad. Para ello, es crucial que el
Gobierno de Espafa elimine las tasas de
reposicion y agilice la acreditacion de las
plazas formativas en las especialidades
deficitarias. Sin ir mas lejos, Galicia cubrid
el 100% de las ofertadas, tanto en medici-
na de familia como en pediatria; pero no
es suficiente.

Una sanidad que ofrezca una atencion
de calidad, que innove e investigue, que
forme a magnificos profesionales, que
apueste por la prevenciéon y la promo-
cién de la salud y que situe al paciente
en el centro de todas las decisiones y
actuaciones: éste es el sistema sanitario
que tenemos y es el sistema sanitario que
necesitamos.
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pensando en el futuro

Patricia
Gomez Picard

a pandemia de la COVID-19 ha pues-

to a prueba el sistema sanitario de

todos los paises del mundo. Como

consejera de salud de las Islas Balea-

res, puedo decir que el sistema de
salud del archipiélago ha respondido de
manera extraordinaria ante las necesida-
des y dificultades.

La reaccién ante cada nueva situacion
que se planteaba era rdpida y agil, cada
decisién siempre ha estado basada en la
evidencia cientifica disponible.

El Gobierno de las Islas Baleares se pre-
ocupa por la salud de sus ciudadanos y
ciudadanas desde la responsabilidad, la
eficiencia, la eficacia y la equidad, princi-
pios esenciales para gestionar la adminis-
tracién publica.

Por eso, hemos aumentado nuestro
presupuesto y dispondremos de 1.933
millones de euros, un 12% méas que en
2020. Consideramos que este presupues-
to permitird al sistema seguir velando por
la salud de los ciudadanos de las Islas Ba-
leares en una situacion extremadamente
compleja.

Aun asi, no se puede obviar que la for-
taleza de nuestro Sistema Nacional de
Salud se ha visto comprometida durante
la pandemia. Por eso, ha sido fundamen-
tal el compromiso y las alianzas entre el
Ministerio de Sanidad y las Comunidades
Auténomas. Sintoma de ese acuerdo es el
contacto estrecho con todas las adminis-
traciones insulares, municipales ademas
de los colegios profesionales, sociedades
cientificas, sanidad privada, industria far-
macéutica y tejido empresarial a través de
sus patronales, todo un reto relacional.

Manel del Castillo, director gerente del
Hospital Sant Joan de Déu Barcelona y
vicepresidente de la Societat Catalana de
Gestio Sanitaria, explicd en su andlisis: Diez
propuestas de mejora para el Sistema Na-
cional de Salud, que la situacién actual ha
alineado a los diferentes actores alrededor
de un mismo propodsito colectivo: reforzar
el sistema sanitario publico.

Las propuestas que él refiere son: el
empoderamiento y autocuidado  del
paciente y el ciudadano; evaluacion ex-
haustiva de las tecnologias y desinversion;
flexibilizacién de la gestion y cambios le-
gislativos; buen gobierno y buena gestion;
fransparencia; integracion sociosanitaria
y trabajo multidisciplinar; evaluacion del

Necesitamos

un gran pacto.
Deberiamos ser
valientes para
deconstruir el
sistema sanitario
y construirlo

de otro modo;
Tenemos que
valorar la

salud como

una inversion

y debemos ser
ejemplares en la
transparencia de
nuestra gestion

desemperio e incentivos por resultados;
desarrollo de las nuevas tecnologias de
la informacion en salud; pacto de estado
sobre la saludy servicios sociales y despoli-
tizacion; potenciar la atencion domiciliaria
multidisciplinar; mejora de la financiacion
sociosanitaria e interoperabilidad entre los
sistemas de informacién sanitarios.

Estoy de acuerdo con él en que se ne-
cesitan grandes pactos. Creo que es esen-
cial no desviarnos de lo importante. Ahora
mismo necesitamos recuperar la confian-
za de los ciudadanos en la politica de la
misma manera que los directivos o los me-
dios de comunicacion. Necesitamos un
gran pacto. Deberiamos ser valientes para
deconstruir el sistema sanitario y construir-
lo de otro modo.

En esta reflexién quiero resaltar la im-
portancia de la innovacién, la solvencia
y sostenibilidad del sistema sanitario.
Tenemos que valorar la salud como una
inversion y debemos ser ejemplares en
la transparencia de nuestra gestion, para
recuperar la confianza que ha podido ser
denostada durante la pandemia.

La sociedad espafiola debe aspirar a
un sistema sanitario publico, gratuito, de
excelencia, sostenible y, sobre todo, al
servicio de las personas. Por eso es nece-
sario un gran pacto entre el Ministerio de
Sanidad, las Comunidades Auténomas, la
industria y los profesionales.

Reconstruir, consolidar y coordinar los
servicios publicos es la mejor garantfa para
asegurar respuestas solventes a los retos
que nos vienen de ahora en adelante.

Estamos viviendo una emergencia sa-
nitaria sin precedentes en nuestro pafs. El
redisefio es imprescindible. La situacion
actual no puede llevarnos a ‘hacer lo de
siempre. Siendo optimista siempre digo
que de las crisis nacen las grandes opor-
tunidades, y asi tenemos que asumirlo.
Disefar el presente pensando en el futuro.

Para finalizar, aprovecho esta tribuna
que me brinda el ‘Anuario de la sanidad
y el medicamento 2021' para dar las gra-
cias a todas las personas responsables y
comprometidas, que dia a dia, hacen que
la Consejerfa de Salud y Consumo pueda
realizar su trabajo con profesionalidad, ri-
gor y honestidad. Nunca olvidaré el gran
valor social y la entrega que han realizado
los profesionales de la salud en esta pan-
demia.



88 (£ Analisis | Politica Sanitaric

Lo que el COVID nos ha
ensenado para mejorar
nuestro sistema sanitario

Enrique
Ruiz Escudero

ivimos el desafio sanitario, eco-

némico y social mas exigente

al que se ha enfrentado nues-

tra generacion. Una lucha sin

cuartel contra un virus del que
apenas sabfamos nada hace solo un afo
y que ha sido capaz de alterar nuestro
escenario vital.

Nadie estaba preparado para una
pandemia que ha golpeado, y sigue gol-
peando, de forma brusca nuestro siste-
ma sanitario. Si bien, lejos de derribarlo,
ha hecho visible su fortaleza y, sobre
todo, su capacidad para adaptarse a un
nuevo escenario, reorientando todo su
potencial para dar una respuesta asis-
tencial, hasta ese momento, impensable.

Y, desde aquellos primeros dias de
marzo, en los que la Comunidad de Ma-
drid dio la voz de alarma sobre lo que
estaba ocurriendo con el coronavirus, la
sanidad de la regidn se transformé en un
tiempo record y de una forma inimagi-
nable (y admirable).

En pocas semanas, con el formidable
compromiso de los profesionales, dupli-
camos el nimero de camas hospitalarias,
triplicamos los puestos UCI y reforzamos
el sistema con mas de 10.000 sanitarios.
Ademas, aseguramos un corredor inter-
nacional que posibilité la llegada de cer-
ca de 1.200 toneladas de equipamiento
tecnoldgico y material de proteccién sa-
nitaria. Al tiempo que unimos, de forma
historica, a la sanidad publicay a la priva-
da, trabajando bajo un mando Unico. A
todo ello se suma que creamos recursos
hasta entonces impensables como los
hoteles medicalizados. O como el Hos-
pital de Ifema. Un hito en lo que ha sido
la mayor movilizacion de recursos de la
historia de la sanidad publica madrilefa,

ya que en solo 48 horas pasé de ser un
recinto ferial a un centro sanitario espe-
cializado en pacientes Covid.

Hechos como éste evidencian que la
pandemia ha sacado lo mejor de nues-
tra Sanidad. Ha demostrado su inmensa
robustez, y la gran vocacion de unos
profesionales que llevan meses dando
lo mejor de ellos, evidenciando un com-
promiso asistencial y humano extraordi-
nario, que explica por qué nuestro siste-
ma es uno de los mejores del mundo.

A dia de hoy, y debido a que este
virus no da tregua, el Gobierno de la
Comunidad de Madrid sigue luchando
contra esta pandemia como siempre lo
ha hecho: de forma responsable, movili-
zando todos los recursos disponibles; y
creando aquellos que son necesarios en
cada momento. Contando siempre con
el criterio cientifico de los expertos. Y,
todo ello, enmarcado en una estrategia
pilotada en base a tres principios claros:
incremento constante de nuestra capa-
cidad diagndstica; continuar realizando
un mayor seguimiento de los casos; y
garantizando una mayor capacidad asis-
tencial.

En este sentido quiero destacar la
construccion y puesta en marcha del
Hospital Enfermera Isabel Zendal. Un
centro a disposicion del resto de hospi-
tales para asistir a pacientes Covid, libe-
rando asi puestos de Urgencias y camas.
Y, en este escaso tiempo, ha demostrado
que estd cumpliendo el objetivo para el
que se diseno, es decir, agrupar a estos
pacientes, ofreciéndoles espacios abier-
tos y amplios que permiten su movili-
dad, con ventilacién y renovacion de
aire cada 5 minutos.

Al incremento de la capacidad diag-
noéstica y asistencial se une otro aspecto
fundamental en el devenir de la pan-
demia, como es la estrategia de vacu-
nacion contra el Covid-19. Un Plan de
Vacunacion de la Comunidad de Madrid
que tiene como objetivo prevenir la en-
fermedad y disminuir la gravedad vy
mortalidad de la misma, ademds de
reducir el impacto de la pandemia sobre

El Gobierno de
la Comunidad
de Madrid

sigue luchando
contra esta
pandemia como
siempre lo ha
hecho: de forma
responsable,
movilizando
todos los
recursos
disponibles;

y creando
aquellos que son
necesarios en
cada momento

el sistema asistencial y socioeconémico.

En este escenario historico, que ha
marcado ya un antes y un después para
el sistema sanitario, la Comunidad de
Madrid tiene claro que éste debe com-
patibilizar la asistencia Covid y no Covid.
Lo ha demostrado en estos meses. De
hecho, mantiene su liderazgo en ambi-
tos como los trasplantes o las terapias
avanzadas. Ademads, de seguir a la van-
guardia en su apuesta por la tecnologia
diagndstica y terapéutica mas avanzada.

En esta linea, la Comunidad continda
trabajando para seguir a la cabeza en
unidades de referencia nacional. Sigue
apoyando a centenares de grupos de
investigacién que capitanean la inves-
tigacion en nuestro pais. Sigue siendo
una de las comunidades que con ma-
yor celeridad atiende a sus pacientes.
Y sigue liderando las medidas mas
innovadoras en humanizacion, atencién
ala fragilidad, la soledad o la cronicidad.

Es por eso que, aprendiendo de lo
ocurrido, trabajamos en muchas lineas
de actuaciéon que van a conformar los
pilares de la asistencia de los préximos
anos. En ese marco se incluye el nuevo
Plan de Listas de Espera, el Plan de Digi-
talizacion que serd, con total seguridad,
el motor de cambio de nuestro siste-
ma, o el Plan de Atenciéon Primaria, que
muestra nuestro compromiso con este
nivel asistencial. Ademds de la préxima
Ley de farmacia, el nuevo Plan de Salud
Mental, o los Planes de consolidacion y
reconocimiento de nuestros profesiona-
les. Y, por supuesto, el impulso a la Red
Oncolégica madrilefa; y a la inteligen-
cia artificial, la telemedicina o la Historia
Clinica Electrénica y la Tarjeta Sanitaria
Virtual.

Estos son algunos ejemplos del firme
compromiso de esta Consejeria por una
sanidad publica comprometida con el
paciente y la calidad de su asistencia.
Una Sanidad que quiere hacer de la
ciencia, lainnovacién y el reconocimien-
to a sus profesionales, los pilares de un
sistema mas fuerte para hacer frente a
los retos que vendran en el futuro.
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Salud sin desigualdades y a
servicio de las personas

es invito a que revisen todos los

anuarios médicos publicados en

los inicios del pasado 2020. Seguro

que ninguno contiene los térmi-

nos “‘coronavirus’, “pandemia’, “EPI’,
“PCR’, o “confinamiento’, por ejemplo.
Ni siquiera, "mascarilla”. Ya no digamos,
estadisticas de ocupacién de camas en
UCl o indice Ro a disposicion publica
para comparaciones entre comunida-
des autbnomas o palses.

Antes de la Covid19 veniamos disfru-
tando de un sistema sanitario publico
de calidad y universal; un sistema que ha
sido capaz de dar respuesta a los enor-
mes retos de la pandemia; y un sistema
que, tras la experiencia vivida, debe salir
reforzado para atender a los retos del
futuro.

La irrupcién de la COVID ha puesto en
evidencia que la interrelacion entre los
modos de vida y la salud, ademas de ser
estrecha, es reciproca; nuestros habitos,
nuestros comportamientos, condicio-
nan nuestra salud y la calidad y espe-
ranza de nuestra vida. Ahora, es mas
evidente, que una enfermedad conver-
tida en pandemia condiciona el modo
de vida de una sociedad entera. Si, en-
tera. Nunca como hasta ahora ha sido
tan evidente que los comportamientos
individuales en un mundo interconec-
tado son tan cruciales para la salud. Lo
sablamos, claro, pero ahora, lo hemos
comprobado.

Y es en este escenario donde el prin-
cipio de la solidaridad y el de la coope-
racion entre personas adquieren todo
su valor; esos principios nos emplazan
a ser responsables, no solo de nuestras
propias vidas, sino de las vidas de todos
Nosotros y Nosotras.

En la parte que asumimos como De-
partamento de Salud, cobra todavia
una mayor relevancia la necesidad de
toda sociedad desarrollada de con-
tar con un sistema sanitario publico,
universal y de calidad que posibilite
respuesta a las demandas sanitarias
y sociosanitarias de cada momento.
En Euskadi, junto al resto de poderes
publicos y politicas sectoriales, no ha
habido duda: el valor de la vida hu-
mana y la defensa del sistema publico
de salud por encima de cualquier otra
consideracion.

Gotzone
Sagardui

Pero, permitanme, “no sélo de Covid
enferma el hombre’, ni la mujer. Por eso,
abordamos ya una nueva Legislatura
con dos principios nucleares que nos
van a permitir seguir avanzando hacia
el sistema que necesitamos: La Salud
en todas las Politicas. La Salud sin des-
igualdades, mas cercana y al servicio
de las personas. La Salud en todas las
Politicas se concreta en la corresponsa-
bilidad, la implicacién, el compromiso
compartido vy la colaboraciéon entre las
distintas instituciones con el fin Ultimo
de mejorar el bienestar de las personas y
garantizar la equidad en salud, un com-
promiso de Pais para todas las personas
que se plasmard en la nueva Ley de Sa-
lud Publica de Euskadi. Esta Ley serd un
armazoén que consolidara la importante
evolucién que la salud publica ha tenido
en los ultimos afos.

Principios sin duda ambiciosos o, por
qué no, a la altura de nuestras posibili-
dades.

Nuestro objetivo
es el de disponer
de la mejor
asistencia
sanitaria, que

no disociamos
en Euskadi
delal+D+i

en salud; un
activo esencial
que acelerala
aplicacion de
resultados en
beneficio dela
salud

Por un lado, contamos para 2021 con
4.183 millones de euros, un 6% mas que
en el gjercicio anterior, y uno de los ma-
yores gastos sanitarios publicos de todo
el estado, 1.902 euros per cépita. Objeti-
vo: el de la mejor asistencia sanitaria, que
no disociamos en Euskadi de la [+D+i en
salud, un activo esencial que acelera la
aplicacién de resultados en beneficio
de la salud y cuyo posicionamiento nos
permite aspirar a ser un polo europeo de
investigacion, innovacion y produccion
de equipamientos y servicios.

Por el otro, contamos con un Sistema
Vasco de Salud afianzado y reconocido
socialmente, compuesto por los vy las
mejores profesionales y personas, con
un alto grado de compromiso y compe-
tencia. Junto a ellos y ellas, se revisard el
acuerdo de condiciones laborales y se
implantardn nuevas medidas de con-
ciliacién familiar y personal, asi como
un sistema de movilidad abierto y pro-
gramas de conciliacion responsable,
flexibilidad horaria y teletrabajo. Su ca-
pacitacion, estabilizacion y renovacion,
su satisfaccion, son también nuestro
objetivo.

Junto a sus voces, y las de pacientes,
familias, personas cuidadoras y asocia-
ciones de pacientes, junto a las del res-
to de las instituciones vascas de todos
los sectores, asumimos el excepcional
reto que nos ocupa, convencidos y
convencidas de que el sistema sanitario
que necesitamos, es el sistema sanitario
en el que ya a dia de hoy estamos tra-
bajando.
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Un ano para priorizar la sanidad

| SARSCov-2 (nuevo beta-coronavi-
rus) irrumpié de forma vertiginosa
en enero de 2020, en la ciudad china
de Wuhan (provincia de Hubei), pro-
vocando la mayor crisis sanitaria de
los dltimos 100 afios. La pandemia llegd
pronto también a nuestro pais y modificd
absolutamente nuestra vida.

Hemos ido aprendiendo a lo largo de
este aflo cémo convivir con la COVID19.
Una pandemia que nos ha dirigido “a su
manera”a valorar mas aun, si cabe, el po-
der gozar de una buena SALUD.

Ademas, esta crisis sanitaria, ha puesto
de manifiesto la importancia de la coor-
dinacién de las Administraciones Publi-
cas con las Comunidades Autdénomas,
impulsando, tal y como subrayaba el
propio Ministerio de Sanidad de Espana,
el liderazgo de las mismas, con el refuer-
zo del Consejo Interterritorial del Siste-
ma Nacional de Salud.

Esta pandemia ha modificado infini-
dad de escenarios, entre ellos, las dina-
micas sociales y sanitarias habituales. Por
ejemplo, la relacion médico-paciente y
enfermerfa-paciente se ha visto obliga-
da a “distanciarse” convirtiendo la con-
sulta telefénica en protagonista. Pero no
debemos olvidar ese estrecho y afectivo
vinculo que nos une; el del profesional
sanitario con el paciente. Tampoco de-
bemos olvidar la necesidad de continuar
procurando el bienestar de los pacien-
tes y fomentando su empoderamiento.
Ni, por supuesto, debemos desatender
las necesidades de los profesionales, sin
olvidar las psicoafectivas.

Segun recientes estudios realizados a
través de encuestas en torno a un 45 por
ciento de los sanitarios, después de la
primera ola, presentaron algun trastor-
no psicolégico-psiquidtrico. Entre ellos,
estrés postraumatico, sindrome ansio-
so-depresivo y ataques de panico. In-
cluso un 3,5 por ciento de los sanitarios
tuvieron ideacién autolitica. De éstos, un
80 por ciento habian prestado atencién
directa a pacientes COVID. Una atencion
desarrollada en los planes y estrategias
de salud mental serd crucial en el futuro
inmediato.

Nos consta que los y las profesiona-
les de la Sanidad, y de otros tantos ser-
vicios, han ofrecido un compromiso de
excelencia, una absoluta entrega y una
solidaridad méxima. Y, como dije en una
de mis intervenciones en la Cdmara Alta,
han expuesto su propia salud para salvar
la de todos. Asi pues, deseo aprovechar
este espacio, como no, para elogiar su

Esther
Carmona

encomiable labor y reiterarles un pro-

fundo agradecimiento.

Al mismo tiempo, y practicando la re-
siliencia, vamos aprendiendo lecciones
en el dfa a dia y extrayendo conclusio-
nes positivas en este contexto pandémi-
€O, COMO SON:

- Adestacar la fortaleza de nuestro Sis-
tema Nacional de Salud y el conjunto
de todos sus recursos humanos, ca-
paces de ofrecer respuesta, aunque
sometidos a una tensién maxima
y sostenida en el tiempo. Por esto
mismo, se hace necesaria su recon-
versién en un modelo mas robusto
y flexible, dejando atras sus debili-
dades, como consecuencia de afos
de recortey falta de planificacion por
anteriores Gobiernos conservadores.

- Avresaltar con satisfaccion la aproba-
cion, por primera vez en dos anos,
de unos Presupuestos Generales del
Estado (PGE), presentados por nues-
tro Gobierno. Estos presupuestos in-
yectaran 1.088,86 millones de euros
al Marco Estratégico de Atencién Pri-
maria y Comunitaria.

Esta crisis ha
puesto de
manifiesto la
importancia de
la coordinacion
delas
administraciones
publicas con
las CC.AA, con
el liderazgo

del Ministerio
de Sanidad

y el refuerzo
del Consejo
Interterritorial
del SNS

Unos PGE en los que se contempla la
mayor dotacion de politicas publicas re-
lacionadas con la salud de toda nuestra
historia. Como propdsito, el de cuidar de
la ciudadanfa combatiendo los efectos
de la crisis pandémica, protegiendo el
Estado de Bienestar y viéndose multipli-
cada la inversion mas de diez veces (de
327 millones de euros a 3.421 millones
de euros).

Para ello, se cuenta con tres grandes
ejes: Medidas contundentes para con-
trolar la pandemia COVID-19. Reforzar
la estructura del Sistema Nacional de
Salud ante futuros desafios. Un modelo
sanitario basado en la prevencion de la
enfermedad y la promocién de la salud,
con criterios de cohesion, equidad y de
calidad.

Y también se cuenta con claras lineas
estratégicas: fortalecer la Salud Publica
con la creacion de un nuevo Centro
Estatal de Salud Publica (5 millones de
euros de dotacién) y la compra de va-
cunas para la COVID-19 (con 1.000 mi-
llones de euros). Fortalecer del Sistema
Sanitario Publico, invirtiendo 1.000 mi-
llones de euros para Atencion Primaria
mas de 48 millones de euros para Salud
bucodental. Favorecer politicas de co-
hesion y equidad con casi 67 millones
de euros y la universalidad, con més de
257 millones para eliminar copagos.
Apostar por la Transformacion digital y
la renovacion tecnoldgica en sanidad
(400 millones de euros en el Plan de
renovacion tecnoldgica sanitaria y mas
de 295 millones para la Estrategia digi-
tal del SNS).

En todos sus aspectos, el protagonis-
ta principal del aflo 2020 fue el SARS-
CoV-2.

Pero permitanme eclipsar dicho pro-
tagonismo con la mencién de una es-
peranza con mayusculas: LA VACUNA
CONTRA LA COVID-19.

Su descubrimiento se ha convertido
en un hito mundial, pues nunca antes se
habian ensayado y producido de forma
tan rapida, tal numero de vacunas; en
meses se ha logrado lo que tardaba de
10 a 12 afos desarrollar. Para hacerlo se
ha contando con una colaboracion in-
ternacional fluida y estrecha en la batalla
contra un enemigo mundial comun y
microscopico.
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s una evidencia cientifica que este

microorganismo (COVID-19) no se

reproduce, sino que se replica a sf

mismo en millones de veces en

nuestras células sobre todo alveola-
resy ha puesto en solfa a la humanidad de
forma también evidente.

El poder legislativo tiene la responsabi-
lidad muy patente, teniendo que tomar
medidas nacionales claras y siempre con
evidencia cientifica (comité de expertos
publicoy contrastado).

Se demuestra también que la vulnerabili-
dad de este mundo globalizado —estamos
a favor de la globalizacion— v los sistemas
sanitarios muy desarrollados y potentes no
son capaces de evitar que haya ya mas de
dos millones y medio de fallecidos en el
mundo (n.e. a fecha de elaboracion de este
articulo). Por otro lado, hay que evitar la quie-
bra del Sistema Nacional de Salud (SNS), que
precisara una Estrategia Nacional de Recons-
truccién Sanitaria ademds de darle un enfo-
que distinto a dicho sistema, méas orientado
a la prevencion que a la enfermedad.

Me adelanto en decir que la salud solo es
un derecho reconocido al 20 por ciento de la
poblacion mundial, con lo cual habré obliga-
toriamente que fabricar vacunas corporativas
para que toda la humanidad, sin restricciones,
tenga derecho. También aprovecho este mo-
mento para decir que, dentro de los derechos
humanos reconocidos por la OMS, figure
como uno importante el derecho a la salud.

El principio constitucional con el que
estamos de acuerdo, y segun el cual en
Espafia hay diecisiete autonomias y dos
ciudades auténomas, no tiene nada que
ver con lo que estd ocurriendo y su de-
sarrollo. Hay diecisiete sanidades distintas
dentro de un mismo pais que lo convierte
muchas veces en ineficaz y un carisimo
atentando contra el derecho de todos los
ciudadanos a disponer de una cartera de
servicios iguales. Vivan donde vivan.
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El poder legislativo

ante la COVID-19

La reflexion que hemos realizado hasta
ahora y la evidencia cientifica (el coronavi-
rus no tiene ideologia ni diferencia entre las
clases sociales ni razas), pone de manifiesto
que las Cdmaras Legislativas tienen que eje-
cutar medidas para afrontar la pandemia.
Por todo ello, se necesita un Pacto por la
Sanidad para hacerlo sostenible. Si una vida
no tiene precio, que es un concepto moral
de todo bien nacido, y para nosotros una
gran verdad, la Sanidad tiene un coste y no
puede ser ilimitado, por eso la necesidad
de pactar una Cartera de Servicios Univer-
sal (la que decidamos democraticamente)
que sea para todo el territorio igual.. Y fi-
nanciarla. Las duplicaciones, triplicaciones y
desigualdades de las diecisiete carteras de
servicio existentes no redundan en nada
positivo y hace que el sistema sea ineficaz
e insostenible. Por tanto, una de las labores
fundamentales del poder legislativo es faci-
litar que no ocurra lo anterior.

En los ultimos diez afos, hemos asistido
a la presencia de siete coronavirus distintos,
por cierto todos tienen un principio en co-
mun que es China. La OMS se lo tiene que
hacer ver y el COVID-19 estd siendo con
creces el mas contagioso y destructivo por
lo que hay que vencerlo con medidas cien-
tificas y una de ellas sera la vacunacion glo-
bal. Tenemos que estar preparados porque
podemos tener en los proximos afnos la
presencia de méas coronavirus que pueden
ser muy destructivos.

Por todo ello, el poder legislativo tiene la
obligacion politica y moral de tomar medi-
das inmediatas —el Gobierno las tomo tar-
de y mal— de proteccién y reconocimien-
to de los sanitarios espafoles puesto que
tenemos a mas de 100.000 contaminados
con COVID-19. Es decir, medidas como el
reconocimiento de profesién de riesgo y su
peligrosidad laboral, el reconocimiento de
la enfermedad profesional a los contami-
nados y maniobras fiscales conducentes a
minimizar los mas de 90.000 fallecidos y sus
familiares por esta tremenda tragedia.

Para poder hacer una buena terapéutica,
hay que tener un diagnéstico correcto:

Primero, conviene recordar que no he-
mos salido de la pandemia sino con la pan-
demia.

Segundo: cientificamente no ha termi-
nado la primera ola. No hay segunda ni ter-
cera ni siguientes, sino picos de la primera.

Tercero: realizar un Programa de Recons-
truccion Nacional del Sistema Sanitario.

La reflexion
que nos deja
hasta ahora

la pandemia

y la evidencia
cientifica pone
de manifiesto
que las Camaras
Legislativas
tienen que
ejercer medidas
para afrontarla.
Entre ellas, la
necesidad de
un Pacto por

la Sanidad que
haga sostenible
elSNSyla
lucha contrala
CoviID-19

Cuarto: cambiar el enfoque general del
sistera mas hacia la prevencion que a la
curacion.

Quinto: el centro del sistema tiene que
ser el enfermo, no el profesional.

Sexto: poner en practica una estrategia
nacional que, por cierto ya fue aprobada
por unanimidad en el Senado. De gendmi-
ca, medicina personalizada y de precision.
Lo cual implica el reconocimiento inmedia-
to de nuevas especialidades como la gené-
tica, la supercomputacion etc.

Séptimo: refuerzo de la Atenciéon prima-
riay laimplantacion generalizada de la tele-
medicina (5G), imprescindible ademas para
la Espana vaciada.

Octavo: creacion de una Agencia Estatal
de Salud Publica y Calidad Asistencial.

Noveno: creacion de un Plan Europeo de
Emergencia, con su correspondiente estra-
tegia europea.

Décimo: creacién de un pool nacional
de personas especializadas que se puedan
desplazar a las distintas comunidades se-
gun necesidades.

Decimoprimero: refuerzo del Plan Nacio-
nal de Proteccién de nuestros ciudadanos
de edad avanzada.

Decimosegundo: el reconocimiento del
Titulo de Medicina de Urgencias.

Decimotercero: modificacion de las pla-
zas MIR con mas geriatras, genética, tele-
computacion sanitaria, genémica —como
especialidad propia— etc.

Decimocuarto: fomentar la adherencia la
medicacion con un Plan Nacional.

Decimoquinto: poner en funcionamien-
to el Espacio Unico Europeo y el Plan Cajal.

En definitiva, de todas las medidas que
proponemos, algunas estdn ya hechas
y no puestas en practica. Algunas otras
estan por hacery, en principio, son todas
legislativas. Tenemos que buscar espa-
cios comunes y, si no fuera asi, se puede
engendrar una gran frustracion de todos
los ciudadanos de todas las ideologias
imperdonable.

Por Ultimo y no menos importante, es la
creacion de una Estrategia Nacional de Re-
construccion Psicolégica se nos antoja por
conocimiento y por las distintas publicacio-
nes con evidencia cientifica que es una de
las pandemias a combatir de forma inme-
diata. Contando para ello con los colegios
profesionales, la Universidad, las asociacio-
nes de psiquiatrfa, psicologia, etc.

Juntos lo venceremos. Yo me vacuno.
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0s cambios normativos en era
OVID-19: de la urgencia a la equidad

a pandemia ha obligado al Estado
y a las Comunidades Autbnomas
a legislar con urgencia para hacer
frente a una realidad sanitaria tan
grave como inesperada. El caso
mas conocido es el de los sucesivos
Reales Decretos que han declarado o
prorrogado el estado de alarma para
responder a los riesgos sanitarios.

Pero si hay una ley decisiva en el dm-
bito sanitario esa ha sido la Ley 11/2020,
de 30 de diciembre, de Presupuestos
Generales del Estado para el afo 2021.
Los nuevos Presupuestos han incremen-
tado de manera notable la inversion en
sanidad.

Una nueva respuesta europea se ha
abierto camino en los Ultimos meses.
La ejecucion del Plan de Recuperacion,
Transformacién y Resiliencia también
sera determinante para el devenir del
Sistema Nacional de Salud, pues uno de
sus ejes de orienta a fortalecer sus capa-
cidades.

La crisis de la COVID-19, como es 16gi-
co, ha condicionado la legislacién sani-
taria, pero al mismo tiempo ha motiva-
do importantes cambios normativos en
otras muchas dimensiones de la socie-
dady laeconomia. Algunos debates han
planteado un falso dilema entre econo-
mifa y salud. Pero la salud es condicién
necesaria para la economia, al mismo
tiempo que el bienestary la igualdad so-
cioecondmica mejora la salud de la po-
blacion. Desde esta perspectiva, es claro
que el escudo social que el Gobierno ha
ido construyendo también sirve para
proteger la salud publica en un contexto
de urgencia social.

La crisis sanitaria ha puesto de relie-
ve que nuestro sistema sanitario tenia
deficiencias estructurales. El personal
sanitario trabaja en condiciones de pre-
cariedad y es insuficiente en numero. Al
objeto de revertir esta situacion se esta
tramitando la iniciativa legislativa po-
pular sobre ratios de enfermeras para
garantizar la seguridad del paciente en
centros sanitarios y otros dmbitos, que
ya ha dado su primer paso en el Congre-
so de los Diputados.

También somos conscientes de que
no basta con tener buenas leyes, sino
que estas deben desarrollarse y cum-
plirse. Es el caso de la Ley 33/2011, de
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Medel

4 de octubre, General de Salud Publica,
una buena ley cuya falta de desarrollo
durante la ultima década nos ha dejado
en una situaciéon de vulnerabilidad ante
la crisis sanitaria.

Aunqgue la pandemia, como no puede
ser de otra manera, ha acaparado toda
la atencion, recientemente se ha produ-
cido una novedad de alcance historico,
como es la aprobacién en el Congreso
de la Ley de Eutanasia. En Unidas Pode-
mos estamos muy orgullosas de nuestra
contribucion en su redaccién y en su
aprobacion. Tenemos la conviccién de
que ampliar y garantizar derechos es lo
que da sentido a la politica, también en
materia sanitaria.

Quedan muchos desafios por delante.
En 2021, sin duda, toca abordar una de
las grandes debilidades de nuestro sis-
tema sanitario, la salud mental. Desde la
reforma psiquiatrica de los afos 80, que
dio paso a la desinstitucionalizacion,

Algunos debates
han planteado
un falso dilema
entre economia
y salud. Pero

la salud es
condicion
necesaria para
la economia al
mismo tiempo
que el bienestar
y laigualdad
socioeconémica
mejora la salud
de la poblacion

los avances en este campo han sido
discretos y desiguales. El abordaje esta
dirigido a aminorar los sintomas funda-
mentalmente a través del tratamiento
farmacoldégico, relegando la promocion
y lainclusion social y comunitaria. Es evi-
dente que este enfoque no es suficiente,
mas aun a raiz de efectos devastadores
de la pandemia en la salud mental de la
poblacién, segun indican todos los estu-
dios.

Nosotros pensamos que disfrutar del
mas alto nivel posible de salud fisica y
mental es una condicién necesaria para
el ejercicio de otros derechos humanos,
como el de la equidad y el respeto a la
dignidad y a la autonomia individual.

También llegard el momento de re-
visar la Ley 15/1997, de 25 de abril, so-
bre habilitacién de nuevas formas de
gestion del Sistema Nacional de Salud,
la norma que abrié la puerta por la que
se colaron las privatizaciones en nuestro
pafs. Hoy en dfa hay un consenso social
sobre la necesidad de fortalecer la sani-
dad publica que debe traducirse en ley.

Consideramos que la sanidad publi-
ca es un instrumento para la cohesiéon
social y territorial y la compensacion
de desigualdades. Por ello es necesario
ir eliminando la inequidad que supone
que dos millones de personas adscritas
al sistema de mutualidad de funciona-
rios tengan una asistencia sanitaria di-
ferenciada. Si las clases medias huyen
del sistema sanitario publico se perderd
la sostenibilidad social del sistema. No-
sotros planteamos que el funcionariado
de nueva incorporacién sea adscrito a la
sanidad publica. Seguiremos trabajando
para garantizar la equidad de nuestro
sistema sanitario.
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A.M.A., el apoyo y la sequridad
de los profesionales sanitarios

020 fue el afo que lo cambid

todo. La alerta sanitaria provoca-

da por la pandemia de la covid-19

ha asestado un duro golpe a nivel

humano, con la muerte de de-
cenas de miles de personas en Espafia,
pero también en lo econémico, causan-
do danos a todos los sectores producti-
VOS.

Tenemos la esperanza de que el afio
2021 serd, el de la adaptacion y la vuelta
a una nueva normalidad tras el control
del coronavirus; asf las empresas y orga-
nizaciones afrontan el reto de adaptar
su estrategia, acelerar la transformacion
digital y tecnoldgica y adoptar medidas
para abordar el impacto de la COVID-19
en el dmbito laboral.

Ese es el plan de actuacion que nos
hemos filado en AMA. durante los
proximos meses para consolidar nuestro
objetivo, que es y seguird siendo pro-
teger la seguridad de los profesionales
sanitarios con una amplia y competente
gama de coberturas a su disposicion.

Respondemos a las necesidades ase-
guradoras de los sanitarios de este pais,
y conservamos hacia ellos el mismo
compromiso y la misma atencién que el
primer dia.

Profesionales que llevan un afo en la
primera linea de la lucha contra el coro-
navirus, y que merecen el mayor de los
reconocimientos de la sociedad ya que
se estan dejando la piel y el alma, con
jornadas de trabajo largas y agotadoras
y con escasa proteccion personal, espe-
cialmente al inicio de la crisis.

Sanitarios que paraddjicamente se
estan enfrentando a demandas por par-
te de particulares y de asociaciones de
victimas por covid-19. Sus actuaciones y
los protocolos por los que se han regido,
parejos en su establecimiento a la evo-
lucién del conocimiento cientifico de la
enfermedad, han dado lugar a multiples
causas judiciales a pesar de su heroica
actuacién, reconocida por los aplausos
emocionados de los ciudadanos duran-
te el confinamiento.

Nadie puede dudar de que la pan-
demia ha revolucionado el sistema de
salud. Es necesario afrontar una revision
del modelo que permita continuar dis-
frutando de una Sanidad de calidad, que
pueda hacer frente a situaciones de ten-
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sién como la que estamos padeciendo.
El compromiso y la abnegada dedica-
cién de los profesionales sanitarios esta
fuera de toda duda.

Con la llegada del coronavirus, el uso
de la telemedicina se disparé hasta nive-
les nunca alcanzados con anterioridad,
pero su uso ha generado también incer-
tidumbre entre los profesionales sanita-
rios por la ausencia de una regulacion
especifica que dote de seguridad juri-
dica el ejercicio de esta practica, que ha
dejado de ser una asignatura pendiente
para instalarse en la cotidianeidad.

La medicina a distancia fue objeto de
un seminario web organizado por AM.A.
al que asistieron mas de 400 médicos y
en el que intervinieron tres ponentes de
indudable prestigio del ambito juridico
y sanitario moderados por la directora
general adjunta de la mutua y respon-
sable del ramo de Responsabilidad Civil
Profesional, Raquel Murillo.

En estas circunstancias, el préximo
ano deberia ser el de la aprobacién de-
finitiva del Baremo especifico de dafos
sanitarios que dotaria de seguridad juri-
dica al profesional y reducirfa la medicina

Es necesario
afrontar

una revision
del modelo
que permita
continuar
disfrutando de
una Sanidad
de calidad,
que pueda
hacer frente a
situaciones de
tension, como la
actual

defensiva y la litigiosidad, beneficiando
a sanitarios, juristas, administraciones y
pacientes. Es una reclamacion que des-
de hace anos viene haciendo el sector
juridico y sanitario, y ya va siendo hora
de que se atienda esta reivindicacion
que permitird salvaguardar la sostenibi-
lidad del sistema y proveer indemniza-
ciones justas.

En AM.A. seguiremos trabajando para
dar el mejor servicio a nuestros asegu-
rados. Desde el momento que fuimos
conscientes de la gravedad de la si-
tuacion, el Consejo de Administracion
decidié cubrir gratuitamente el seguro
de Responsabilidad Civil Profesional a
todos los mutualistas o asegurados de
AM.A. en el caso de que no estuvieran
cubiertos por un seguro de responsabili-
dad civil profesional y fueron requeridos
para combatir el coronavirus.

La situacién evolutiva de la pandemia
y el tensionamiento de nuestro sistema
de salud ha obligado a ampliar la medi-
da en tres ocasiones hasta el préximo 14
de marzo de 2021, cuando se cumple un
afo de su entrada en vigor.

Resenar también que, el pasado 18 de
diciembre vivimos uno de los dfas mas
importantes de AM.A. Grupo con la in-
auguracion por sus Majestades los Re-
yes, en la plaza de los Sagrados Corazo-
nes de Madrid, de la magnifica escultura
de Jaume Plensa “El érbol de la vida"que
la Fundacion AM.A,, presidida por el Dr.
Diego Murillo, ha donado en reconoci-
miento permanente a los profesionales
sanitarios que han trabajado en la lucha
contra el coronavirus.

Por otra parte, AM.A. sigue consoli-
dando su tendencia de crecimiento ini-
ciada hace anos. Durante 2019, el bene-
ficio fue de 9,3 millones de euros, lo que
se traduce en un incremento interanual
del 11%; el numero de pdlizas crecié un
1,3% hasta alcanzar la cifra de 560.062,
mientras que el volumen de productos
que componian la cartera de AM.A. fue
de 1.058.370, un 4,4% mas que el ejerci-
cio anterior.

Con la vista puesta en el futuro, con-
flamos en que las vacunas contra la co-
vid-19, que ya se han empezado a admi-
nistrar, traigan la vuelta a la “normalidad”
y podamos salir adelante y superar este
diffcil capftulo de nuestras vidas.
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La Mutua de los Profesionales Sanitarios

En A.M.A. protegemos y apoyamos a nuestros profesionales sanitarios
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Formacion Continuada: una necesidad
real para la Medicina y la Oncologia

| pasado mes de julio el Congreso

de los Diputados publicé el Dic-

tamen de la Comision para la Re-

construccion Social y Econdmica

de Espafa, que en su articulo 47.2
determinaba que todas aquellas acti-
vidades de investigaciéon y formacién
que, de forma directa o indirectamente,
estén financiadas por la industria, que-
darfan prohibidas. Sin embargo, nos
encontramos en un contexto donde
el 25% de la investigacion clinica que
se ha desarrollado en nuestro pais en
los Ultimos diez afios es académica (no
comercial), y donde la inversiéon que
realiza el SNS en la Formacion Médica
Continuada no cubre las necesidades
minimas formativas de los profesiona-
les sanitarios.

Desde diversas organizaciones médi-
cas como la Sociedad Espafiola de On-
cologia Médica (SEOM), la Federacion
de Asociaciones Cientifico-Médicas de
Espafa (FACME) o la Fundacion ECO, de
la que soy presidente, reivindicamos los
valores de transparencia, independencia
y rigor cientifico que rigen nuestros cé-
digos éticos vy, por tanto, la forma en la
que nos relacionamos con la industria.
De hecho, estas colaboraciones nos han
permitido lograr grandes avances en
investigacion y desarrollo tecnoldgico,
que han desembocado en una transfor-
macion paradigmatica de la Oncologia
en los Ultimos afos.

No debemos olvidar que el cancer es
una enfermedad con una fuerte inciden-
Cia sobre la poblaciéon y de la que aun
queda mucho por descubrir. El dinamis-
mo de esta drea supuso que, en 2009, la
Fundacion ECO asumiese la mision de
garantizar la excelencia en la asistencia
oncoldgica a los enfermos de céncer
aunando los esfuerzos de expertos en
este ambito. Desde entonces, venimos
desarrollando una extensiva actividad
de formacién, docencia, investigacion y
asistencia en el &mbito de la Oncologfa,
para abordar los Ultimos avances que se
han producido en la especialidad. Activi-
dades que no podrian ver la luz si no es
gracias a la contribucién de la industria
farmacéutica.

En los ultimos anos, los conocimien-
tos que se han aportado sobre la fisiopa-
tologia del cancer nos han permitido in-

Vicente
Guillem

dividualizar cada tratamiento que recibe
un paciente gracias a los biomarcadores
de respuesta y de evolucién de la enfer-
medad. También hemos conseguido de-
sarrollar nuevos medicamentos, como
las terapias avanzadas o la medicina per-
sonalizada, con mecanismos de accién
que impactan a una diana terapéutica
concreta.

En cuanto a la tecnologia sanitaria,
esta ha hecho posible que hoy en dia
se dispongan de métodos diagndsticos
eficaces y nuevas férmulas de admi-

La inversion que
realiza el SNS
en formacion
continuada

no cubre las
necesidades
minimas
formativas de
los sanitarios;
reivindicamos
los valores de
transparencia,
independencia
yrigor que
rigen nuestros
cadigos éticos

nistracién que evitan riesgos conside-
rables en los pacientes. Por esta razén,
gracias a la Formacién Médica Conti-
nuada, hemos conseguido cambiar el
curso de las enfermedades, previnién-
dolas o diagnosticandolas de manera
precoz.

Si prescindiéramos de estas colabora-
ciones tan necesarias, podriamos poner
en grave compromiso la formacién que
reciben nuestros profesionales sanita-
rios, algo que se traducirfa en un em-
peoramiento de la calidad asistencial
que se brinda a los pacientes, asi como
una involucion para la Oncologia Médi-
ca de nuestro pals.

Para que podamos hacernos una
idea de la magnitud de lo que la inves-
tigacion independiente (académica)
supone en nuestro pafs “mas de 55.000
pacientes se han incluido en ensayos
clinicos, y mas de 125.000 en otros
proyectos de investigacion basica y
traslacional, estudios epidemiolégicos,
farmacoecondmicos, observacionales,
y registros de tumores y pacientes”. Asf
lo ha indicado SEOM en diversos comu-
nicados.

En este punto, resulta fundamental
seguir luchando para que la inversion
en investigacion y educacion de los pro-
fesionales sanitarios aumente, ya que la
insuficiencia de recursos publicos hace
que siga siendo una asignatura pen-
diente para los profesionales que nos
dedicamos a la Medicina y, mas con-
cretamente, al dmbito de la Oncologia.
Salvador llla, ex ministro de Sanidad,
respondié a la carta del presidente de
SEOM, el Dr. Alvaro Rodriguez-Lescure,
comprometiéndose a realizar un proce-
so de escucha activa y del impulso de la
participacion de los distintos agentes en
la configuracién de las condiciones de
la financiacion privada en la formacion
continuada, la investigacion y la educa-
cién sanitaria.

Desde la Fundacion ECO, continua-
remos colaborando vy trabajando en la
divulgacién cientifica de todas aquellas
novedades que puedan surgir en nues-
tra especialidad, asi como en la terea de
identificacion de aquellas lagunas que
puedan existir en determinadas dareas,
con el objetivo de contribuir a mejorar
la experiencia de los pacientes.
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a hace casi un afo que estamos
inmersos en una de las mas terri-
bles pandemias y desastres de la
humanidad de todos los tiempos,
la pandemia de la Covid-19 que ha
sometido a toda la sociedad a una para-
lizacion de la actividad humana, econd-
mica y social. Hace un afo de la aparicion
de los primeros casos en China y en estos
momentos y tras millones de fallecidos en
todo el mundo, miramos con esperanza la
aparicion de las primeras vacunas en un
ejercicio de colaboracion e investigacion
sin precedentes en la historia de la ciencia.
También asistimos con miedo y preven-
cion a la aparicion de cepas mutadas del
virus y al agotamiento y cansancio de la
poblacion que apunta a lo que se ha de-
nominado la tercera ola de la pandemia.

Mientras asistimos al caos organizativo
y politico de todos los paises en busca de
medidas de contencién de la trasmision
del virus, nuestra preocupacion funda-
mental consiste en si los sistemas sanita-
rios pueden hacer frente a sucesivas e in-
terminables olas de pacientes que acuden
a los centros sanitarios en busca de diag-
ndstico, curacion o soporte vital. Durante
la primera ola de pandemia acontecida
entre marzo y junio, los hospitales se co-
lapsaron, las UCls se sobresaturaron y los
profesionales tuvieron que dar respuesta
a la asistencia sanitaria en situacion de
precariedad de medios, caos organizativo
y desconocimiento clinico del comparti-
miento del virus.

Estamos inmersos en la tercera ola
pandémica producto de la laxitud en la
toma de medidas confinatorias y con una
variante mutada del virus de una mayor
infectividad, esperamos un nuevo colapso

del sistema sanitario. Ante esta situacion
amenazante que se cierne sobre el incier-
to horizonte, debemos implementar el
duro aprendizaje que realizamos durante
las olas pandémicas anteriores y en espe-
cial sobreponernos al caos y anticiparnos
alos hechos.

Durante esta pandemia se ha puesto
de manifiesto que los nuevos marcos
colaborativos de los profesionales han
sido eficaces y ello lo hemos visto cuan-
do equipos multidisciplinares de sanita-
rios se han puesto manos a la obra para
abordar los multiples problemas de los
pacientes. Debemos seguir trabajando
para facilitar estos marcos colaborativos
y trasversalizar las organizaciones. Des-
de el punto de vista de la humanizacion
de los cuidados tenemos que avanzar
mucho como organizacion, pues si bien
han aparecido multiples actuaciones que
han tratado de paliar las situaciones de
deshumanizacion, soledad, abandono y
carencia de informacién, como organi-
zacién aliin no hemos planteado solucio-
nes organizadas y vertebradas para dar
solucion a las situaciones de aislamiento,
carencia de informacién y no contacto
humano. Esta pandemia cuyo origen es
infeccioso, nos ha obligado a someter a
nuestros pacientes a un aislamiento total
y eso comporta situaciones de soledad
que han llevado hasta el extremo de no
contacto con familiares e incluso el falle-
cimiento de pacientes en la mds absoluta
soledad s e incluso sin que en muchas
ocasiones los familiares conozcan el pa-
radero del familiar fallecido.

Los sistemas sanitarios y sus profesio-
nales no estdbamos preparados para
esta situacion de dureza extrema. Si a
esto se anade la dureza del trabajo de
los sanitarios en eternos turnos sin des-
canso ante una situacion que no cede y
no se contempla su fin, ha llevado a un
importante agotamiento de los sanitarios
que estd desembocando en trastornos
de salud mental como depresién, ansie-
dad e incluso estrés postraumatico. Estas
situaciones y muchas otras, nos llevan a
reivindicar que ahora mas que nunca, de-
bemos preocuparnos por la humaniza-
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El aprendizaje de la
COVID-19 desde la
humanizacion

Ahora mas que
nunca, debemos
preocuparnos
porla
humanizacion
de los procesos
asistenciales,
sobre todo en

la época Covid y
mas que nunca
la humanizacion
de pacientes,
familiares y
profesionales
sanitarios

cion de los procesos asistenciales, sobre
todo en la época Covid y mas que nunca
la humanizacion de pacientes, familiares
y profesionales.

Debemos cuidar a los cuidadores, a los
sanitarios que velan por nuestro cuida-
do. Tenemos muchos profesionales que
han sucumbido al agotamiento fisico y
mental de sus tareas y eso pone en ries-
go el funcionamiento y la solvencia en la
gestion de la esta crisis sanitaria. Debe-
mos hacer un esfuerzo desde la gestion
para facilitar laboralmente una adecuada
administraciéon de tiempos, turnos de
trabajo y conciliacion familiar. Debemos
procurar no tener a nuestros profesiona-
les encerrados en el hospital sometidos a
la presion ininterrumpida de la asistencia.
Ademds de potenciar los grupos cola-
borativos, debemos preocuparnos del
descanso y la armonia mental de nues-
tros profesionales. Disponer de espacios
para el descanso, la desconexion junto
a la intervencion personalizada y grupal
de profesionales de salud mental, se hace
imprescindible y en ningin caso se ha
abordado de manera reglada.

Debemos reflexionar sobre las caren-
cias formativas de nuestros profesionales
sanitarios en areas tan importantes como
la comunicacion, la empatia, las habili-
dades comunicacionales y la gestion de
los propios conflictos internos. Esta es
una asignatura pendiente. De la misma
manera debemos abordar los cambios
organizacion y en el disefio de los pro-
cesos, para que el paciente se encuentre
acogido y podamos romper el aislamien-
to al que se ve sometido. Los circuitos de
informacién deben mejorar y el contacto
con los familiares se hace necesario. Pese
a todas las mejoras que se hacen necesa-
rias, es mucho lo que hemos aprendido
como humanos y como profesionales
de la medicina. Hemos aprendido que
como anunciaba Victor Frankl hace mu-
chos anos, el ser humano es excepcional,
la capacidad de resiliencia es titanica y so-
bretodo esta situacion nos ha hecho mds
humanos, pues hemos descubierto que
la empatia y la compasion son nuestras
armas terapéuticas mas importantes.
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2021: un ano apasionante para
|as vacunas

uy posiblemente este sea

uno de los afos en los que

mas se ha hablado de vacu-

nas y en parte siempre suele

suceder en situaciones de
emergencias 0 pandemia como la que
estamos viviendo. De hecho la pobla-
cién rapidamente pregunta a las auto-
ridades sanitarias si hay vacunas, donde
estdn o que vamos a hacer para contro-
lar la pandemia, etc.

Ahora bien, me gustaria destacar que
mientras llegaban las vacunas habfa una
serie de dudas que necesitan respuesta.
De hecho, justo al finalizar la primera
onda epidémica desde el Ministerio de
Sanidad se elaboro un documento que
recogia muy bien las inquietudes de los
primeros meses de la pandemia. Tenia-
mos que seguir vacunando, cumpliendo
el calendario de vacunacion para “toda
la vida"y tenfamos que saber si era 0 no
seguro vacunar durante la pandemia y
si la vacunacion aumentaba el riesgo de
infectarnos de la COVID19 o de desarro-
llar la enfermedad. Esta claro que a estas
dos preguntas las respuestas son muy
claras: por supuesto que es seguro vacu-

nar y las vacunas del calendario no au-
mentan el riesgo de enfermar, sino todo
lo contrario: ayudan a evitar complica-
ciones derivadas de la COVID19, como
sobreinfecciones, de tal forma que la
vacunaciéon se convirtio en una de las
estrategias de prevencién que teniamos
a nuestro alcance.

También nos preguntdbamos si era
peligroso vacunar cuando una perso-
na estaba en el periodo de incubacion
frente a la COVID19: obviamente NO.
También si el hecho de haber padecido
la enfermedad podria ser una contrain-
dicacién; y hoy en dia sabemos que no
solo no es una contraindicacion sino
que es una indicacion.

En paralelo, la investigacion iba avan-
zando vy los prototipos de vacunas iba
dando grandes pasos, se finalizaban las
primeras fases de investigacion clinica
(fasesly ) y se daba el paso hacia la fase
lll. De hecho, la primera vacuna que tu-
vimos llegd en diciembre con la aproba-
cién por parte de la Agencia Europea del
Medicamento; fue la vacuna Comirnaty®
0 vacuna contra a COVID-19 BNT162B2
de Pfizer-Biontech. Los datos de la inves-
tigacién ponfan de manifiesto que esta-
bamos ante una vacuna segura y eficaz
y, por lo tanto, se procedio a la inmuni-
zacién de la poblacion antes de finalizar
el 2020. Los resultados del ECA fase Ill de
la vacuna BNT162B2, publicados en el
NEJM el 10 de diciembre muestran que
la vacuna tiene una eficacia del 95%. En
conclusion, la vacuna fue autorizada por
las agencias reguladoras y puede utili-
zarse con seguridad siguiendo las indi-
caciones de las fichas técnicas, que ba-
sicamente es la utilizacion en todas las
personas mayores de 16 afios de edad
sin o con presencia de enfermedades
cronicas, e incluso puede utilizarse sin
precauciones especiales en personas
que hayan padecido la COVID-19.

La otra vacuna que tenemos ya auto-
rizada es la de Moderna. Es una vacuna
MRNA-1273 basada en el ARN mensa-
jero (ARNm). Entre los resultados mas
relevantes cabe destacar una eficacia a
corto plazo de la vacuna mRNA-1273 en
la prevencion de la infeccion del SARS-
CoV-2 sintomdtico en una poblacién
adulta diversa como la que participd en
el ensayo. La menor incidencia de casos
de SARS-CoV-2 después de una sola do-
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sis de MRNA-1273 es esperanzadora. La
eficacia de la vacuna del mRNA-1273
para prevenir la infeccién sintomética
por el SARS-CoV-2 es mayor que la efica-
cia observada en las vacunas convencio-
nales contra los virus respiratorios. Pode-
mos decir que la vacuna mRNA-1273
mostré una eficacia del 94,1% (IC del
95%, 89,3 a 96,8%; p<0,001) en la pre-
vencion de la enfermedad de Covid-19,
incluyendo los casos graves.

Desde el punto de vista de la seguri-
dad, las reacciones locales a la vacuna-
cion fueron leves; sin embargo, los efec-
tos secundarios sistémicos moderados
o severos, como la fatiga, la mialgia, la
artralgia, y el dolor de cabeza, se obser-
varon en alrededor del 50% de los par-
ticipantes en el grupo del mRNA-1273
tras la segunda dosis. Estos efectos se-
cundarios fueron transitorios y desapa-
reciendo, en la mayorfa de los volunta-
rios, después de 2 dias, sin secuelas.

Progresivamente y durante el primer
semestre de este afo se espera tener
otras 5 vacunas autorizadas en la Unién
Europea. Algunas con esta misma tec-
nologfa, pero también otras que utiliza-
ran vectores virales como el adenovirus,
como es el caso de las vacunas de As-
traZeneca y Janssen, o DNA recombi-
nantes como la de Sanofi/GSK. Un afo,
por lo tanto, apasionante para las vacu-
nas y muy importante para alcanzar el
objetivo que establecen las autoridades
sanitarias de “reducir la morbimortalidad
por la COVID 19 en un contexto comple-
jo como el actual de la pandemia”
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Creating Possible

Durante mas de 30 afos, en Gilead hemos conseguido avances que parecian imposibles,

dirigidos a personas con enfermedades que amenazaban su vida. Somos una compafia
biofarmacéutica puntera, con productos pioneros en sus areas y con una, cada vez mas,
prometedora cartera de medicamentos en investigacion.

Pero nuestro compromiso aun va mas allda. Innovamos con el propdsito de eliminar
barreras y conseguir que las personas que mas lo necesitan puedan tener acceso a los
avances en el cuidado de la salud. Trabajamos para conseguir un mundo mejor y mas
saludable para todos.
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El autocuidado, mas
iImportante que nunca

| 79,7% de los espafoles han in-

corporado y mantendrédn en su

vida productos de autocuidado.

Este dato del | Estudio sobre la

evolucion de los habitos de auto-
cuidado en Espafa en época de la co-
vid-19, desarrollado por anefp, pone de
manifiesto la relevancia que los medi-
camentos y productos de autocuidado
han adquirido desde el inicio de la pan-
demia en marzo de 2020 para el mante-
nimiento de la calidad de vida y la salud
de los ciudadanos. A esto se suma tam-
bién el reconocimiento de la sociedad
a la labor de la industria farmacéutica y
del autocuidado durante toda la crisis
sanitaria y a su contribucion e impacto
positivo para la superaciéon de la misma
y que los ciudadanos cifran, segun el
mismo estudio, en un 45%.

La industria farmacéutica y del auto-
cuidado ha seguido fiel a su compro-
miso con la salud de los ciudadanos,
afrontando su responsabilidad en esta
pandemia. La trayectoria, consolidacion
y fortaleza del sector de autocuidado
en Espafa ha sido clave para afrontar el
reto de dar respuesta, desde el inicio de
la pandemia, a las necesidades que esta
crisis sanitaria ha planteado y lo sigue
haciendo, garantizando la produccién y
el suministro de todos los medicamen-
tos y productos de autocuidado esen-
ciales para el tratamiento de la covid-19,
pero también la de aquellos otros que
siguen siendo necesarios para el trata-
miento de las sintomatologias leves de
los ciudadanos.

Sin duda, el didlogo vy la colaboracién
permanente con la AEMPS ha sido clave
para conseguir este objetivo, al igual que
el contacto con el gobierno y el propio
Ministerio de Sanidad, a quienes anefp
ofrecié todo su apoyo desde el inicio de
la pandemia.

Esta crisis sanitaria estd suponiendo
para el sector de autocuidado la cons-
tatacion de que las companias estan
preparadas para afrontar retos de la
magnitud del que estamos viviendo,
de su capacidad para dar respuesta
a las necesidades que se estan plan-
teando en relacion con el dmbito de
actuacién de la asociacion, tanto en
el suministro y la fabricacion de los
medicamentos y productos de auto-

La trayectoria,
consolidacion

y fortaleza

del sector de
autocuidado

en Espaia ha
sido clave para
afrontar el reto
de dar respuesta
a las necesidades
que esta crisis
sanitaria ha
planteado

cuidado, como en la proteccién de los
profesionales de las compafias y en la
puesta en marcha de acciones solida-
rias que han contribuido a paliar las
situaciones de emergencia sanitaria
provocadas por la covid-19.

Sin duda, la respuesta ofrecida por
el sector de autocuidado durante esta
pandemia es una prueba de su prepa-
raciéon para afrontar posibles nuevas
crisis sanitarias con las mejores garan-
tias. Como garantia también es la que
han demostrado y siguen demostrando
nuestros profesionales sanitarios, médi-
cos, enfermeros y farmacéuticos, a quie-
nes desde aqui quiero poner en valor y
reconocer su trabajo y esfuerzo. Dos de
cada tres espafoles han tenido contac-
to con ellos a lo largo de toda la pande-
mia, tal y como se recoge también en
el mencionado | Estudio sobre la evo-
lucion de los héabitos de autocuidado,
muchos de ellos a través de medios di-
gitales, pero también presenciales como
las consultas en las farmacias, un 16% de
ellas sobre medicamentos y productos
de autocuidado.

El reconocimiento del sector de auto-
cuidado también para tantos profesio-
nales que desde otros dmbitos esencia-
les estan haciendo mejor el dia a dia en
estos momentos en los que la salud de
los ciudadanos y de nuestros entornos
puede verse comprometida. Desde ane-
fp reiteramos, una vez mas, el reconoci-
miento y la gratitud por su exposicion y
por su trabajo para cuidar a la sociedad.

La pandemia por la covid-19 nos esta
ensefiando a tener cada vez una mayor
conciencia sobre el valor que la salud
tiene en nuestro dia a dfa, valorando aun
mas si cabe la importancia de proteger-
nos a través de habitos saludables y de
prevencion. Sin duda, cuando dejemos
atras esta crisis sanitaria seremos mMas
conscientes aun de la responsabilidad
gue cada uno de nosotros tenemos con
el cuidado de nuestra salud y de lo que
el autocuidado reporta a nuestra calidad
de vida.

El autocuidado estd siendo un gran
aliado para prevenir el contagio por la
covid-19 y también para volver a la nor-
malidad que todos estamos deseando y
esperamos que llegue pronto. Estamos
en un escenario nuevo y en el camino
de vuelta a la normalidad, el proceso
puede ser complejo, tanto desde un
punto de vista sanitario, econémico y
social, pero el sector de autocuidado es-
tard siempre en primera linea para ofre-
cer a la sociedad todo lo necesario para
prevenir, proteger y cuidar de la salud de
los ciudadanos.

Los ciudadanos contamos con el
mejor aliado para proteger nuestra sa-
lud, el autocuidado: Sé responsable y
cuidate.



ars-CoV-2: el virus
ercepcion sobre [a

020 pasard a la historia como el

ano del COVID-19, el afio que tra-

jo cambios profundos en nuestra

sociedad y puso de manifiesto la

necesidad de reflexionar sobre
cambios en nuestros sistemas sanitarios
y en el conjunto de nuestra economia.
Cambios para hacer frente a la pande-
mia, pero también a otros retos futu-
ros como la emergencia climatica o la
Agenda 2030.

En cualquier caso, con un poco mas
de perspectiva temporal, a principios
de 2021, podemos empezar a ver que,
tras los meses dificiles que hemos vivido
por la llegada del Sars-Cov-2 a nuestra
economia y sociedad, también se han
abierto puertas hacia cambios que van a
transformar nuestro entorno facilitando
la innovacion y el camino hacia un mo-
delo econdmico sostenible y generador
de valor afadido.

Y estos cambios pasan por fomentar
sectores estratégicos, como el biotec-
noldgico, por su capacidad para generar
crecimiento econdmico, recursos para el
Estado y empleo. La actividad del sector
biotecnoldgico tiene un impacto muy
positivo en la economia y esto es clave
en el momento actual. Me gustaria des-
tacar que las empresas biotech generan
un impacto de mas de 8200 millones
de renta en nuestro pais y que las acti-
vidades biotecnoldgicas se situan a la
cabeza del crecimiento de la produc-
cién entre el conjunto de actividades
de la economia. Asimismo, las empresas
biotech aportan 3.600 millones de euros
en recaudacion fiscal y contribuyen con
105.000 empleos.

El sector biotecnolégico ha sido un
sector esencial desde el principio de la
pandemia. Casi el 90% de los socios de
AseBio mantuvieron su actividad duran-
te el estado de alarmay la mayoria de las
empresas tienen una vision de un futuro
mejor. La razén es sencilla. El sector bio-
tecnoldgico ha centrado todos sus es-
fuerzos en la busqueda de soluciones en
forma de diagndsticos, tratamientos y
vacunas. El sector biotecnolégico, como
ya lo hizo en crisis sanitarias anteriores,
ha multiplicado su tarea en investiga-
cién y en el desarrollo de tecnologias vy
soluciones. Ha sido una tarea de cola-
boracion y esfuerzo global de una en-
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vergadura inédita que ha hecho que el
sector haya estado en el punto de mira.
Ahora mds que nunca, el mundo se ha
dado cuenta de la relevancia y la nece-
sidad de la ciencia y la innovacion para
la recuperacion de la economia y para
fortalecer nuestro sistema sanitario. El
valor estratégico de la biotecnologia ha
sido percibido por la sociedad, y ha he-
cho que los ciudadanos quieren dedicar
recursos publicos en mayor medida a la
investigacion, la ciencia y la tecnologfa.

Aumentar las capacidades locales
para un pais que ha sabido responder
Estos meses de crisis global también han
puesto de manifiesto la necesidad de for-
talecer nuestras capacidades industriales.
En 2021, debemos dar un impulso decidi-
do a la capacidad de producciéon y fabri-
cacion en nuestro pais de tratamientos,
vacunas y soluciones de diagndstico para
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tejido industrial

que cambio la
biotecnologia

asi ser capaces, por ejemplo, de escalar la
produccién de vacunas en mayor medi-
da en nuestro pais. .

La producciéon cientifica del sector
biotecnoldgico es internacionalmente
reconocida suponiendo la novena po-
tencia mundial en produccion cientifica.
Sin embargo, debemos sequir haciendo
esfuerzos para que esta excelencia cienti-
fica tenga el entorno y los recursos nece-
sarios para trasladar el conocimiento a in-
novacion. Celebramos que el 17% de los
fondos destinados a la recuperacion iradn
dirigidos a ciencia e innovacién, asi como
que el EU Next Generation tenga como
pilares esenciales para la transformacion
la transicion verde y la transicién digital

Pese a la necesidad de un mayor apo-
yo e impulso al sector biotecnolégico,
hemos sido testigos de cémo la gran
versatilidad y agilidad de la biotecnolo-
gfa ha permitido al sector reorientar sus
capacidades para buscar soluciones. Su
conocimiento y experiencia en el desa-
rrollo de antivirales ha sido fundamental
para que las empresas biotecnoldgicas
hayan podido responder a esta crisis.

Mas recursos y mas colaboracion
para despegar
Nuestro pafs se encuentra en un mo-
mento clave. La Administraciéon consi-
dera que la biotecnologia es un sector
estratégico, palanca para una economia
sostenible basada en la ciencia y la in-
novacion. Estamos ante la oportunidad
de poner los cimientos para impulsar
todo el potencial de la biotecnologfa y
las ciencias de la vida
Necesitamos un fondo especifico para
la biotecnologia y las ciencias de la vida,
fortalecer la investigacién en ensayos
clinicos e impulsar nuestro tejido in-
dustrial. También debemos contar con
espacios de colaboracion de empresas
con universidades y centros publicos de
investigacion. Asimismo, es prioritario
seguir contribuyendo a los programas
de los fondos europeos para la recupe-
raciéon econdémica y social. En definitiva,
esta pandemia ha traido consigo una
colaboracion internacional sin prece-
dentes que hay que fortalecer, asi como
la importancia de dedicarle mas recur-
sos a la investigacion y a la ciencia para
estar preparados para el futuro.
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Medicamentos genericos: al servicio
de los ciudadanos y del SNS

odos los objetivos y retos que la

industria  farmacéutica de me-

dicamentos genéricos se habia

marcado para el ejercicio 2020

se vieron trastocados por la crisis
sanitaria provocada por el coronavirus
SARS-CoV-2. Si bien, desde el momento
en que el coronavirus fue declarado pan-
demia global por la Organizacion Mun-
dial de la Salud el pasado mes de marzo,
y antes incluso de que comenzasen a
vislumbrarse sus devastadores efectos,
el sector tuvo claro cudl era su prioridad:
colaborar con el Gobierno y las adminis-
traciones autonémicas para minimizar al
maximo su impacto, no solo en la salud
de los ciudadanos, sino también a nivel
sanitario, econémico y social. Y, a pesar
de lo imprevisto de la situacién y de unas
circunstancias extraordinariamente ad-
versas, lo consiguio.

Desde el primer momento, los labora-
torios de medicamentos genéricos insta-
lados en Espafa aunaron esfuerzos para
dar respuesta a las nuevas y urgentes
necesidades que acuciaban al Sistema
Nacional de Salud (SNS). La principal: ase-
gurar de manera rapida y eficaz el sumi-
nistro de medicamentos, tanto en el en-
torno de la asistencia a la COVID-19 como
para el resto de las patologias y dolencias.

En un momento excepcionalmente
convulso, la industria farmacéutica de
medicamentos genéricos instalada en
Espafia trabajo a pleno rendimiento para
garantizar la produccién y suministro de
farmacos a todos los hospitales y oficinas
de farmacia del pais. Durante la primera
ola de la pandemia, llegd a multiplicar
por diez la produccion de algunos de
los medicamentos criticos necesarios en
los tratamientos de las ucis y veld por
asegurar los stocks de las prescripciones
a pacientes crénicos y agudos en las ofi-
cinas de farmacia. Ni el elevado nivel de
desabastecimiento de algunos principios
activos y productos intermedios, ni las
dificultades y los costes de produccion
sobrevenidos fueron un obstaculo.

No se trata de una previsiéon ni una
estimacion, es un hecho: fueron las com-
pafias de medicamentos genéricos con
presencia en Espana las que, a través de
13 centros de produccién en la Peninsula
y cuatro plantas en Europa, garantizaron
-y siguen garantizando- el acceso a los
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tratamientos de manera costo eficiente.
Hay que recordar que lo hicieron sin va-
riar el precio de los medicamentos y pro-
ductos sanitarios que, en algunos casos,
estaban ya en unos niveles minimos de
rentabilidad. Alrededor del 70 por ciento
de los farmacos declarados esenciales por
la Agencia Espafiola de Medicamentos y
Productos Sanitarios para el tratamiento
de la COVID-19 disponen de medicamen-
to genérico, el 96 por ciento de ellos tiene
un precio inferior a 10 euros y casi el 70
por ciento estd por debajo de los tres eu-
ros. Una vez més, el sector reafirmé su po-
tencial como garante de la sostenibilidad
financiera del SNS y de la accesibilidad
de los ciudadanos a los medicamentos; y
demostrd nuevamente su capacidad de
adaptacion y espiritu de colaboracion, su
compromiso con el sistema sanitario y la
salud de la poblacién, y su rol como com-
plemento esencial a los medicamentos
de marca. El sector también participd -y
sigue haciéndolo- en la investigacién de
nuevas indicaciones en el tratamiento de
la COVID-19 suministrando medicamen-
tos para la realizacion de ensayos clinicos
para asegurar evidencia cientifica en nue-
VOS USOS; Y se sumd a distintas acciones
colaborativas contribuyendo, a través
de donaciones, al suministro de material
de proteccion, medicamentos, incluso

La industria
farmacéutica de
medicamentos
genéricos dio
latallaenlos
momentos mas
complicados de
una situacion
que nunca
nadie hubiera
imaginado

alimentos y material de higiene para los
sectores mas desfavorecidos.

Mas alla de las mejores expectativas, la
industria farmacéutica de medicamentos
genéricos dio la talla en los momentos
mas complicados de una situacién que
nunca nadie hubiera imaginado.

Una de las muchas lecciones que nos
ha ensefiado la crisis sanitaria y econo-
mica provocada por el COVID-19 es la
gran ventaja y oportunidad que supone
contar con una industria farmacéutica
de medicamentos genéricos local de pri-
mera linea con capacidad para garantizar
con efectividad el suministro de farma-
cos y productos sanitarios, y abastecer el
mercado teniendo en cuenta las necesi-
dades imperantes en cada momento. Lo
vivido en el afio 2020 (y lo que seguimos
viviendo) ha puesto en valor, mas si cabe,
la fortaleza de esta industria y evidencia
de manera rotunda el caracter esencial y
estratégico del sector.

La industria farmacéutica de medica-
mentos genéricos tiene claramente futu-
ro, si la dejan. Un futuro que, tal y como
se ha revelado nuevamente durante esta
crisis, sera prometedor para la sostenibili-
dad del sistema sanitario, pero también —
es importante recordarlo- para el impul-
so de nuestra economia. En los ultimos
cuatro afos, a pesar de su situacion pre-
caria en términos de rentabilidad fruto de
un crecimiento estancado y la reduccion
constante de sus margenes de beneficio,
los laboratorios de medicamentos gené-
ricos instalados en Espafa mantuvieron
su liderazgo en la creacion de empleo
incrementando en un 27 por ciento el
numero de trabajadores, triplicando la
media de la industria manufacturera na-
cional; e invirtieron en nuestro pafs 540
millones de euros.

Apostar por los medicamentos genéri-
cos y por la industria que los desarrolla,
otorgando al sector la relevancia que me-
rece a nivel sanitario, social y econémico,
es apostar por la eficiencia y sostenibili-
dad del SNSy por la salud de los ciudada-
nos, pero también por una recuperacion
econdmica solida y sostenida. La crisis
sanitaria originada por el COVID-19 ha
hecho saltar con mas fuerza que nunca
la sefal de alarma: no podemos esperar
mas. No podemos ni debemos olvidar las
lecciones que nos ha dejado 2020.
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El poder de la ciencia

Se necesita de un firme compromiso para
seguir desafiando los limites.

En AstraZeneca lo hacemos combinando
nuestros conocimientos, habilidades y
experiencia con nuestra pasion: la ciencia

Gracias a ella desarrollamos medicamentos
que cambian la vida de las personas y aportan
un gran valor a los pacientes y a la sociedad.

Conoécenos un poco mas en:
www.astrazeneca.es, Twitter @AstraZenecakES
e Instagram @AstraZenecaES
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Un ano para aprender

Pilar
Martinez
Gimeno

tras dejamos el ano 2020, en el

que a todos nos sorprendid con

la mayor emergencia sanitaria

conocida de este Ultimo siglo.

La pandemia derivada de Ila
COVID19. No parece nada original pues
hablar de ello, ya que todos cuantos nos
desenvolvemos en el campo de la salud
nos vemos obligados a hablar si o sf de lo
mismo. Situacion que al dia de hoy aun
persiste.

La situacién vivida ha originado cam-
bios profundos en la vida de las personas.
Y ha originado a su vez cambios profundos
en la organizacion de nuestras entidades.
Acomodarse a esta nueva realidad ha sido
dificil, no solo para los pacientes, sino tam-
bién para los profesionales y la administra-
cion, los cuales, por ejemplo, han tenido
que elaborar, difundir e implantar, de forma
continua y acelerada, nuevos protocolos y
circuitos  especificos. Ademas, todo ello
con una revisién constante de su conteni-
do para adaptarlos a las nuevas situaciones
clinicas y los conocimientos que se estan
incorporando dfa a dfa. Todo ello ha lleva-
do en algunos casos a generar cierta des-
confianza del paciente sobre la seguridad
del entorno sanitario

La vida de los pacientes, especialmente
los pacientes con dolor crénico de edad
avanzada, ha cambiado de forma muy sig-
nificativa al tener que adaptarse a una nue-
va situacion resultado de la pandemia y a
las medidas de salud publica adoptadas,
en las que la repercusion del confinamien-
to y las decisiones puestas en marcha en
las fases posteriores han impactado en la
atencién y calidad de vida de los pacientes

La afectacion a nuestro sistema sanitario
ha sido de una extraordinaria envergadura.
De una asistencia sanitaria caracterizada
por estar orientada hacia las personas ma-
yores y a los pacientes crénicos, todo ha
sido reorientado hacia los pacientes con
covid y en consecuencia todo ha cambia-
do.

Esta pandemia ha puesto de manifiesto
un cambio de paradigma en la atencién
de los pacientes crénicos. En la mayoria de
los casos, se ha percibido un abandono en
el seguimiento de su enfermedad. Se han
sentido vulnerables por necesitar de esa
asistencia sanitaria que mayoritariamen-
te fue afectada o interrumpida por causa
de esta pandemia, donde la prioridad era
atender a pacientes con coronavirus. Se
han anulado consultas y sobre todo se ha
quebrado la continuidad asistencial.

Especial consideracion merece la debi-
lidad mostrada por la atencién primaria,
tanto en recursos técnicos como huma-
nos. Hablar de prevencion, de educacion
y de atencién sanitaria es casi hablar del
pasado.

La crisis sanitaria exige un cambio de
modelo asistencial y la reorganizacion del
Sistema Sanitario. (algo que nos preocu-
pa, pues auin no se han implementado las
medidas necesarias para ese cambio). La
relacion de los pacientes con sus sistema
presenta grietas importantes. Es tiempo de
acabar con las parcelas sanitarias y abordar
mecanismos de coordinacion sociosanita-
rias.

Las anunciadas reformas tras el dicta-
men de la Comisién de reconstruccion
social y econdmica de Congreso de los Di-
putados, ha de contemplar necesariamen-
te una estructura que reconozca la cronici-
dad con refuerzos en la atencion primaria.

La gestion de la pandemia ha resultado
ser una tarea enormemente complicada,
lo que ha llevado en ciertos momentos de
la crisis sanitaria a paralizar la totalidad de
la actividad asistencial, perjudicando prin-
cipalmente las intervenciones quirdrgicas,
las pruebas diagndsticas y consultas

La consulta telematica ha permitido
ofrecer una solucién aceptable para rea-
lizar un seguimiento a muchos pacientes
con dolor crénico. Sin embargo, la aten-
cién por via telefénica no es suficiente en
algunos casos para una adecuada relacion
paciente-profesional. Para algunos, existe
cierta preferencia por la videollamada, ya
que permite una interaccion mas presen-
cial y se mantiene mejor la atencién por
ambas partes. El uso o acceso a la tecno-
logfa no es igual para todos los pacientes,

La relacion de
los pacientes
con sus sistemas
presenta grietas
importantes.

Es tiempo de
acabar con

las parcelas
sanitarias

y abordar
mecanismos de
coordinacion
sociosanitarias

sobre todo en aquellos que presentan un
deterioro cognitivo elevado.

Estas acciones eficaces de alguna mane-
ra servirdn para replantearse la asistencia
sanitaria del futuro. No obstante, una vez
pasada la pandemia, se debera reevaluar la
situacion y aprovechar la experiencia para
establecer regulaciones apropiadas a las
nuevas formas de atencion y trabajo que
se han desarrollado como consecuencia
de esta crisis.

Si bien los efectos de la pandemia han
sido y estan siendo desvastadores, debe-
mos analizar y llegar a las conclusiones
pertinentes acerca de los cambios que se
han impuesto,y que con toda seguridad se
van a mantener en el tiempo. La capacidad
de reorganizacién del sistema debe venir
acompanada no solo de recursos econé-
micos, tecnoldégicos o humanos, también
de reformas legislativas, que permitan
cambiar las formas de asignar recursos y
organizar nuestro sistema sanitario.

Hemos vivido tiempos dificiles, dénde
los cambios se han precipitado en algunas
ocasiones de forma acelerada y condicio-
nada por la dimensién de la crisis sanitaria.
Y aungue motivado por ello, algunos de
los cambios han de contemplarse como
estructurales de cara a futuro. La reforma
del SNS asf debe contemplarlo.

Las nuevas tecnologias han de ser pues
un proceso de modernizacion, no exclu-
yente de otras formas necesarias, sobre
todo teneindo en cuenta la brecha tecno-
l6gica apreciable con claridad segun las
areas geograficas de los pacientes.

Asimismo hemos de valorar el papel de
todos los profesionales sanitarios. Esta pan-
demia ha puesto de manifiesto el rol de
cada uno de ellos. Asi por ejemplo el papel
de la enfermerfa es importantisimo, tanto
en el seguimiento de los afectados como
en la monitorizacién y control de la adhe-
rencia. Otro colectivo que ha de operar en
el dmbito de la asistencia sanitaria es la far-
macia comunitaria. Parte de las deficiencias
del sistema pueden ser abordadas desde
este peldafo sanitario

Y hay que recuperar la centralidad del
paciente, de todos los pacientes, no sélo los
afectados por la COVID. La humanizacién
del sistema pasa por recuperar a todos. De
forma colectiva y de forma individual. La hu-
manizacion dio un paso hacia la medicina
personalizada, a la atencion individualizada,
y SU mejor expresion o constitufa una re-
lacién médico-paciente directa y un trata-
miento adecuado.

Que no se nos olviden las lecciones
aprendidas.
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El papel del farmacéutico
en el contexto actual

Jesus
Aguilar

| trabajo de los farmacéuticos en

esta emergencia sanitaria ha de-

mostrado la importancia de nues-

tra profesion en todos los &mbitos,

tanto en la investigacién como en
los hospitales, en la industria, en la dis-
tribucién, en los laboratorios clinicos,
en la salud publica y, por supuesto, en
las farmacias. Nuestra firme vocacién de
servicio publico y nuestro compromiso
social se ha hecho mas visible que nun-
ca, revelandonos como lo que somos:
sanitarios imprescindibles para la socie-
dad y los sistemas de salud, como asi ha
sido reconocido por los pacientes, los
medios de comunicacion y por muchos
representantes politicos.

Un 2020 en el que todos los farma-
céuticos nos hemos dejado la piel para
combatir y reducir el impacto la CO-
VID-19, realizando un excelente trabajo
con el resto de profesiones sanitarias. La
dureza de la pandemia nos ha hecho ver
la fortaleza e importancia del principal
capital de la Sanidad, del factor humano
que conformamos todos los profesiona-
les de la Sanidad. También hemos reco-
nocido de forma global que sin salud no
hay progreso social ni econémico, una
ensefianza que esperemos nunca se ol-
vide por los poderes publicos.

Como farmacéuticos tenemos una ca-
pacitacion técnica, cientifica y sanitaria
de primerisimo nivel, y en el caso de las
farmacias estamos a pie de calle aten-
diendo las necesidades sanitarias de la
poblacion, con una cercania inigualable.
Una red cohesionadora, pilar basico del
Sistema Nacional de Salud, que garanti-
za el acceso universal a los medicamen-
tos y al consejo sanitario, y que ha llega-

do a todos los pacientes, desarrollando
ademds una labor de salud publica y
social que estd siendo vital.

En esta situacion, y ante el imparable
avance, es mas necesario que nunca el
trabajo de toda la profesién unida entor-
no a una misma direccion. Con este ob-
jetivo hemos creado la Mesa de la Profe-
sién Farmacéutica, un espacio plural de
entendimiento y cooperacion en el que
queremos reforzar los intereses profe-
sionales de todos los farmacéuticos en
defensa del bienestar de los ciudadanos.

Inmersos ya en la tercera ola de la
pandemia los farmacéuticos seguimos
trabajando con la misma proactividad
y responsabilidad que hemos demos-
trado desde el principio, proponiendo
soluciones que contribuyan a combatir
los distintos efectos. Ahora, cuando esta
decisiva campafia de vacunacion esta
dando sus primeros pasos, lo hemos
vuelto a hacer. Inmunizar a la poblacién
es ahora el reto sanitario -y por supues-
to social y econémico- mas importante
y urgente que tiene Espana.

Los farmacéuticos tenemos una po-
sicion inmejorable para informar sobre
la necesidad de vacunaciéon - su cali-
dad, seguridad y eficacia-, los colectivos
prioritarios, la importancia de cumplir
con las dosis establecidas, y, también,
como parte activa del Sistema Espanol
de Farmacovigilancia. Igualmente es
esencial nuestro papel en los servicios
de farmacia hospitalaria o de atencién
primaria con una gran responsabilidad
en la custodia y preparacion de las vacu-
nas, en la supervision de los procesos de
almacenamiento, o en la dispensacion y
control en los centros de vacunacion. Y
en laindustria y la distribucion, teniendo
en cuenta las especiales caracteristicas
de estas vacunas.

Por eso estamos instamos a las auto-
ridades sanitarias a que empleen todos
los recursos disponibles, reforzando los
equipos que actualmente estdn vacu-
nando y aumentando los profesionales
sanitarios capacitados para hacerlo, con
el fin de conseguir mayor agilidad y ra-
pidez, factores clave para el éxito de las
campanas que estan desarrollando las
Comunidades Auténomas.

La participacion de los 53.000 far-
macéuticos comunitarios podrfa con-

Nuestra firme
vocacion de
servicio publico
y nuestro
compromiso
social se

ha hecho

mas visible

que nunca,
revelandonos
como lo que
somos: sanitarios
imprescindibles
para la sociedad
y los sistemas de
salud

cretarse en la realizacion de acciones
conjuntas de informacion y educacion
a la poblacién, contribuir a la farmacovi-
gilancia y adherencia, asi como promo-
ver que las 22.000 farmacias puedan ser
también centros de vacunacion, siempre
que se haga en el marco de programas
de Salud Publica con los correspondien-
tes protocolos y en colaboracién con el
resto de profesionales y autoridades sa-
nitarias, en el Sistema Nacional de Salud.

Esa es nuestra respuesta, fruto del s6-
lido compromiso con la sociedad y la
vocacion de servicio que compartimos
todos los farmacéuticos. Nuestra maxi-
ma inquietud en estos momentos es
que esta campana de vacunacién cum-
pla sus objetivos con rapidez y para ello
estamos a disposicion de las autorida-
des sanitarias para hacer lo que se deba
hacer, con el fin de alcanzar los objetivos
de inmunidad con rapidez.

Acabar con la emergencia sanitaria es
el objetivo que nos une a todos, y en él
los farmacéuticos vamos a seguir siendo
un ejemplo de lucha, demostrando con
nuestra contribucién profesional nues-
tra altura de miras y nuestro gran valor
social y sanitario.



020 ha sido un afio terrible. Me

permito hacer un historial so-

mero de los desaciertos de este

Gobierno en el tratamiento de la

pandemiay también, aunque po-
cos, de los aciertos. Trato de ser honesta-
mente subjetivo en este analisis.

1. Un disparatado baile de cifras de
muertes por la COVID-19, con discre-
pancias internas graves entre datos del
ministerio y los del INE en sus informes
MoMo. Lo mds penoso es que Espafia
consigue una de las peores tasas de
mortalidad del mundo Occidental.

2. La pésima gestion para dotar a los
sanitarios de los EPIs necesarios, con la
consiguiente peor tasa mundial de sa-
nitarios contagiados de la COVID-19 en
la primera ola, y con la condena escrita
de profesiones y sindicatos sanitarios.
La politica de requisas generé mucha
inseguridad a toda la iniciativa privada,
que estaba intentado traer materiales a
Espana.

3. Los enfrentamientos con la Comu-
nidad de Madrid; el cambio de criterios
y métricas en la desescalada del confi-
namiento; el desdén hacia la gestion de
Diaz Ayuso y su consejero Enrique Ruiz
en cuanto al hospital de campana de
IFEMA primero y al hospital Enfermera
Isabel Zendal despuésés, que han resul-
tado ser soluciones eficaces.

4. La recomendacion de no usar
mascarillas para toda la poblacién, y su
inmediata y posterior obligatoriedad
e intervencion del precio en mitad del
desabastecimiento global.

5. El mando Unico primero y el man-
do compartido después, y con las pro-
clamas de la derrota de la COVID-19 y el
“salimos mas fuertes” entre ambas olas,
sin asuncion de responsabilidades en
ningun momento.

6. Los misteriosos comités de exper-
tos, como fuente de criterios cientificos,
que nunca han sido compartidos ni co-
municados a los Consejos Generales de
Medicina, Farmacia y Enfermeria, ni a las
sociedades cientificas, ni a los agentes
sociales.

En cuanto a las farmacias en Espafa,
el balance es muy agridulce. Una de
cal y otra de arena. La de cal, el estatus
de esenciales en la pandemia, aunque
claro, para poder mantener la presta-

Luis
de Palacio

cién farmacéutica, que ha sido la Unica
prestacion sanitaria de financiacion pu-
blica ininterrumpida e inalterada por la
COVID (hospitales y centros de salud se
han visto muy afectados en su funcio-
namiento). Mérito integro de la cadena
de valor del medicamento, fabricantes,
mayoristas, y especialmente farmacias.
En las farmacias, nos hemos adaptado,
sin ayudas, a la situacion, resolviendo
de manera ejemplar un sinnimero de
problemas individuales de los pacientes
en toda Espafia y en zonas despobladas
donde no llegaba el Estado, con todo
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2020y la COVID: Un Gobierno que no
quiso entender el valor de las farmacias

En cuanto a

las boticas, la
gestiondela
pandemia deja
una sensacion
agridulce. Una
de calyotrade
arena. ;Lade
cal? El estatus de
“esenciales” que
han tenido en
ella manteniendo
la prestacion.
(Lade arena?

El desprecio

y lafaltade
sensibilidad del
Ministerio

tipo de medidas, incluyendo el servicio
a domicilio.

La de arena, el desprecio vy la falta de
sensibilidad del Ministerio a la profesion
y al sector. Nos negaron el acceso a las
EPIs como sanitarios de primera linea,
incluyendo al respecto reproches de co-
bardia con comentarios televisivos del
tipo “el valor se nos presupone” (Simén).
Siguieron sin contar con los farmacéuti-
cos fallecidos por COVID en pleno acto
de servicio al frente de la farmacia, en las
estadisticas de sanitarios que publica el
ISCIII. Los ofrecimientos para colaborar
en materia de test y de vacunacion des-
de las farmacias han tenido respuestas
de Simon, y silencios de llla, hirientes,
cuyas réplicas vamos posponiendo por-
que lo que importa no es el orgullo, sino
salvar vidas de la COVID. Pero ha pasado
el ano, Illa encabezard el cartel del PSC
en las elecciones catalanas de febrero
de 2021, pretendiendo capitalizar su
paso por el Ministerio, y aqui no ha pa-
sado nada. Algo que supera a Kafka y a
Valle-Inclén juntos.

Solo pido que no se cumpla el aforis-
mo de “otro vendra que bueno te hard’
para la nueva ministra, Carolina Darias,
abogada vy politica de trayectoria pro-
fesional. Parece, que para afrontar la
mayor crisis sanitaria de nuestra histo-
ria moderna, y con el reto de vacunar
a 47 millones de espafoles para salvar
vidas, es irrelevante que el ministro ten-
ga experiencia sanitaria o de gestion de
emergencias.

Pero tengo muchas esperanzas pues-
tas en el 2021. Por otros lares vemos que
la vacunacion contra la COVID-19 es una
realidad, como lIsrael o EE.UU,; que las
farmacias son parte de las estrategias
de cribado, deteccién, y vacunacion, lo
que me hace pensar que aquf llegara
en algin momento; y que Europa em-
pieza a tener pronunciamientos sobre
la adecuacion de las pruebas rdpidas y
sencillas para validar la circulacién de
personas.

Espero por tanto que baje el volumen
de ingresos hospitalarios en las siguien-
tes olas de la COVID-19, de manera que
la sociedad deje de sufrir la enfermedad
y recupere la actividad que venia tenien-
do, incorporando toda la digitalizacion
que se ha implantado mientras tanto.
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La farmacia clinica,

Mas necesaria que nunca

uando acaba un afo y damos

la bienvenida a uno nuevo casi

siempre lo hacemos con el de-

seo de que lo que tengamos por

delante sea mucho mejor que lo
que hemos dejado atrds. En el caso de
2020 y 2021 ese deseo se podrfa decir
que es mayor que nunca, al menos para
las generaciones de espafioles mas re-
cientes. La pandemia de la COVID-19 es
un hecho histérico que nos ha puesto
frente a los problemas reales de nuestro
sistema sanitario y ha evidenciado los
agujeros por los que el SARS-CoV-2 se
ha colado sin remision.

No obstante, es de las experiencias
mas dificiles de donde se pueden ex-
traer las mejores ensefianzas. Si algo se
ha evidenciado durante la pandemia ha
sido la necesidad de replantear el funcio-
namiento de nuestro Sistema Nacional
de Salud (SNS) y reforzar su estructura,
asi como la coordinacién entre adminis-
traciones y profesionales, que no era tan
fuerte como pensabamos y que en los
dltimos afos ha vivido un deterioro que
no ha sido reparado en su justa medida.
Del mismo modo, también se ha eviden-
ciado que el SNS, en momentos de crisis
como los que vivimos, no puede dar la
espalda a otros recursos sanitarios que
estan también en la primera linea de
atencion a la poblacion. Como se esta
evidenciando el coste estd siendo extre-
madamente alto.

Uno de estos recursos es, sin lugar a
dudas, la farmacia comunitaria que, en
su vertiente mas clinica y asistencial, ha
contribuido decisivamente, y sigue ha-
ciéndolo, a la lucha contra la COVID-19.
Y no solo lo ha hecho desde el punto
de vista sanitario como establecimiento
esencial al cumplir sin incidencias rese-
Aables con su papel para la provisiéon de
medicamentos. También lo ha hecho en
materia de sostenibilidad, al evitar el co-
lapso completo del sistema gracias a la
atencion que a diario hacen los 50.000
farmacéuticos de las 22.000 farmacias
comunitarias que hay en Espafa. Sin
ellos, la atencion de la poblacién, méas
alla de la prestacion farmacéutica, se hu-
biera visto daflada completamente.

Los farmacéuticos comunitarios han
atendido en este tiempo todo tipo de
consultas, no solo de sintomas meno-

Vicente J.
Baixauli

res, y, ante el cierre de centros de salud
y demoras en la atencién, las farmacias
se han convertido en un punto sanitario
imprescindible para los pacientes créni-
cos, dependientes y mas vulnerables. Y
todo ello sin que la Administracién haya
contado con la farmacia en un plan in-
tegral farmacéutico de abordaje de la
COVID-19, a pesar de las numerosas pro-
puestas por parte del sector.

Por eso desde SEFAC llevamos afos
reivindicando el trabajo como profesio-
nales de la salud que los farmacéuticos
comunitarios realizan dfa tras dia. Una
reivindicacion que en estos tiempos es
mas necesaria que nunca, pues es la
poblacion y los pacientes quienes mas
necesitan de la labor clinica y asistencial

La farmacia
comunitaria,

en su vertiente
mas clinicay
asistencial, ha
contribuido
decisivamente a
lalucha contrala
Covid-19.Y lo ha
hecho también
en materia de
sostenibilidad,
al evitarel
colapso somleto
del sistema
gracias ala
atencion de los
farmacéuticos

de los farmacéuticos comunitarios, tal y
como se ha puesto de manifiesto con la
pandemia.Y si, hablamos de clinica, por-
que servicios como la dispensacion, la
indicacion farmacéutica y el seguimien-
to farmacoterapéutico ya fueron reco-
nocidos en 2001 por el propio Ministerio
de Sanidad como servicios clinicos a
través del Consenso de Atencion Far-
macéutica. Desde entonces la farmacia
comunitaria ha seguido evolucionando
y otros servicios nuevos han ido surgien-
do para afianzar esta labor que requiere
un contacto y una labor clinica con los
pacientes para garantizar el cuidado de
su saludy el seguimiento correcto de los
tratamientos.

Queda mucho por hacer, pero los
farmacéuticos comunitarios no vamos
a dejar de proponer para sumar esfuer-
Z0S que nos permitan tener un sistema
sanitario mucho mdas robusto. Esto exi-
ge que todos los que formamos parte
de él pongamos lo mejor de nosotros
mismos para colaborar y que dejemos
de lado recelos y corporativismos inne-
cesarios cuando se trata de la salud de
la poblacién. Y este propdsito va mas
alla de esta pandemia o de otras futuras.
Es un reto que tenemos que asumir sin
dilacion, porque son muchos los desa-
fios cotidianos que la sanidad tiene por
delante. El aumento de la longevidad,
la cronificacién de las enfermedades, la
polimedicacion, la falta de adherencia
terapéutica, la coordinacion sociosani-
taria, etc. son elementos que solo desde
la colaboracién y participacién de to-
dos los agentes pueden resolverse tal y
como los pacientes necesitan.

La labor clinica de la farmacia (ad-
herencia terapéutica, dispensacion,
indicaciéon farmacéutica, deteccidén de
duplicidades y errores de medicacion,
interacciones medicamentosas, revision
del uso de los medicamentos, segui-
miento farmacoterapéutico, mediciéon
y control de la presién arterial,...) no se
puede obviar en este contexto. Los far-
macéuticos comunitarios somos los ex-
pertos en medicamentos mas préximos
alos ciudadanos y nuestros conocimien-
tos y los servicios profesionales asisten-
ciales son un plus que puede contribuir
a aportar soluciones efectivas al SNS.
Nuestra colaboracién y comunicacion
directa con el resto de profesionales
de la atencion primaria y comunitaria
podria resolver un sinfin de problemas
(por ejemplo, mediante la dispensacion
excepcional) que, a dia de hoy, estan
presentes por la falta de voluntad que
las Administraciones tienen cuando se
trata de mejorar la participacion de las
farmacias en las estrategias sanitarias.

Pase lo que pase, la farmacia comu-
nitaria siempre seguird llamando a la
puerta.
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La farmacia emerge mas que
nunca como punto de atencion

| 2020 ha sido un afio intenso, mar-

cado por una de esas pandemias

historicas que suceden una vez

cada mucho tiempo, que sacuden

los pilares de la sociedad y las es-
tructuras consolidadas, y que requieren
un esfuerzo sobrehumano para hacerle
frente. No fue hasta el mes de marzo
cuando aqui empezamos a ser cons-
cientes de lo que suponia realmente la
COVID-19y las consecuencias que podia
comportar, dando como resultado de
la ecuacion una crisis sanitaria, social y
econdmica que, como no podia ser de
otra manera, también ha impactado en
la profesién farmacéutica.

El farmacéutico, como profesional sa-
nitario, desde el primer momento se ha
puesto a disposicion de la Administra-
Cion para contribuir a descongestionar
el Sistema, siempre teniendo como prio-
ridad garantizar la sequridad de los ciu-
dadanos y del personal de la farmacia. A
su vez, el contexto actual ha supuesto
un detonante para impulsar proyectos
que se han sembrado durante afos, y
la farmacia ha emergido mas que nunca
como punto de atencidén comunitaria
del Sistema de Salud, actuando como
primer recurso cuando los centros sani-
tarios estaban sobrepasados por la pre-
sion asistencial del momento.

En estalinea, se ha contribuido a evitar
desplazamientos innecesarios a Centros
de Atencién Primaria (CAP) gestionando
el plan de medicacién desde la farmacia,
que ha garantizado la continuidad del
tratamiento y/o el acceso a una nueva
medicacion prescrita sin necesidad de
acudir al CAP. Dentro de estas nuevas
funcionalidades, se permitia también
alargar las prescripciones de larga du-
racion caducadas a pacientes cronicos,
segun la valoracion del farmacéutico. De
la misma manera, se puso en marcha un
circuito para la entrega de proximidad
de Medicamentos Hospitalarios de Dis-
pensacion Ambulatoria (MHDA), a través
de la farmacia comunitaria, y cuando la
farmacia hospitalaria lo solicitaba.

Gracias a estas iniciativas, las farma-
cias han recuperado mas de 6.000.000
de planes de medicacion, han atendido
a mas de 79.800 pacientes crénicos con
prescripciones de larga duracion y se
han hecho llegar a los pacientes mas de

Jordi
Casas

14.000 tratamientos de MHDA. Asimis-
mo, ha sido imprescindible consensuar
y aplicar protocolos con diferentes dm-
bitos asistenciales, como el proyecto Jo
DIC! -acrénimo de Derivacion, Interven-
cion y Concienciacion-, con el objetivo
de promover una vigilancia epidemiold-
gica integrada.

También ha sido muy comentado el
papel de la farmacia en la deteccién y
prevencion de la COVID-19. Un ejemplo
de ello ha sido la estrategia de cribado
de la COVID-19 que se inici¢ desde las
farmacias del distrito de Les Corts, en
Barcelona, el pasado mes de diciem-
bre. En este proyecto, se ha seguido un
protocolo muy similar al que se utiliza
en el Programa de deteccion precoz de
cancer de colony recto, al que lo abalan
mas de 10 afos de experiencia, y gracias
al éxito del piloto, actualmente se esta
planificando desplegar la iniciativa en el
resto de Catalufa.

Del mismo modo, ha sido importante
el papel de la farmacia como agente co-
munitario de salud publica, colaborando
en la distribucion de mas de 9 millones
de mascarillas a la poblacion de manera
altruista, proyecto en el que también ha
sido imprescindible la colaboracién de
la Distribucion.

La pandemia ha
actuado como
el catalizador

y acelerador
que ha puesto
de manifiesto

la necesidad

de integrar

a lafarmacia
COMO recurso
de atencion
comunitaria en
el SNS; conla
responsabilidad
y el compromiso
de la profesion

No hay duda alguna de que la CO-
VID-19 ha comportado muchisimo su-
frimiento y esfuerzo entre la poblacion
y entre los profesionales sanitarios. Pero
tal y como ha quedado reflejado en lo
expuesto anteriormente, también ha
ofrecido la posibilidad de demostrar
todo lo que la red de farmacias es capaz
de ofrecer como recurso sanitario de
proximidad.

Pero creo que también es digno de
mencion toda la implicacion del sector
y de los farmacéuticos de cualquier dm-
bito de ejercicio. Sin ser un listado exclu-
yente, los farmacéuticos hospitalarios
han trabajado en la actualizacion cons-
tante de los protocolos de tratamiento a
medida que se iban generando nuevas
evidencias cientificas; los farmacéuti-
cos de Atencién Primaria han creado e
implementado circuitos que facilitan la
gestion de los planes terapéuticos en
coordinacién con la farmacia comuni-
taria. Por otro lado, los farmacéuticos de
Salud Publica han apoyado a los equi-
pos de vigilancia epidemioldgica, elabo-
rando encuestas, recomendaciones de
confinamiento domiciliario y estudian-
do los casos positivos y sus contactos

Ademads, farmacéuticos que trabajan
en el dmbito de los andlisis clinicos han
sido clave debido a la importancia de las
pruebas diagndsticas. A su vez, desde la
Distribucion se ha hecho posible que
los ciudadanos tuvieran acceso rapido
a todos los medicamentos en cualquier
punto del territorio. Finalmente, desde la
Industria, se ha asegurado el suministro
de los medicamentos esenciales utiliza-
dos en las UCl y se ha participado en la
investigacién de los potenciales medi-
camentos disponibles y/o vacunas.

En definitiva, esta pandemia ha ac-
tuado como catalizador, es decir, el ace-
lerador que ha puesto de manifiesto la
necesidad de integrar la farmacia como
recurso de atencidon comunitaria den-
tro del Sistema de Salud. Asimismo, ha
hecho imprescindible la comunicacion
entre los niveles asistenciales y los dife-
rentes dmbitos de la profesion. Pero si
esto ha sido asi, ha sido porque detras
ha estado siempre presente la respon-
sabilidad, el compromiso y la impecable
labor de toda la profesién, demostrando
m4s que nunca su vertiente asistencial.



a profesion farmacéutica ha brilla-

do con luz propia durante toda la

situacion de emergencia sanitaria

por COVID-19, destacando no sélo

por su labor asistencial esencial, sino
también por su capacidad de adaptacion
a unas circunstancias excepcionales.

En la profesién farmacéutica se han
vivido meses muy criticos, sobre todo al
comienzo de la pandemia, en los que, a
la falta de medios de proteccion, se su-
maban las dudas e incertidumbre de la
ciudadania. Los farmacéuticos han de-
mostrado su profesionalidad, garantizan-
do el acceso a la medicacion, ofreciendo
informacion y educacién sanitaria sobre
COVID-19, y siendo, en muchos lugares,
el Unico profesional sanitario accesible.
Los ciudadanos han manifestado conti-
nuamente su apoyo Yy respaldo al trabajo
realizado por la farmacia comunitaria y
los farmacéuticos, y su valoracién positiva
y reconocimiento muestra que se realiza
una labor insustituible.

Ademds, en este periodo ha quedado
patente el hecho de que, con el objetivo
enfocado en la salud de la poblacion, es
fundamental la coordinacién de los dis-
tintos profesionales sanitarios y entre los
diferentes niveles asistenciales, tanto en
atencién primaria como especializada; es-
tableciendo canales de colaboracién en-
tre profesionales sanitarios que permitan,
respetando las funciones y competencias
propias e inherentes a cada actividad pro-
fesional, mejorar la salud y calidad de vida
de los pacientes.

Es una oportunidad para apostar por las
posibilidades que ofrece la farmacia cola-
borativa, impulsando nuevos proyectos
conjuntos interdisciplinares, centrados en
mejorar la atencion al paciente, y propor-
cionando una continuidad asistencial. Las
farmacias comunitarias, por su cercania y
accesibilidad, son un punto estratégico
fundamental, como se ha demostrado so-
bradamente en la situacion de crisis sani-
taria, y un lugar idéneo para implementar
procedimientos a favor de la proteccién y
asistencia de las personas mas vulnerables.

En Cantabria, desde el comienzo de
la situacion de emergencia sanitaria, el
Colegio se ha puesto a disposicién de la
Administracion Autondmica, trabajando
de forma conjunta en varios proyectos
muy necesarios que han abierto vias de
colaboraciéon efectiva entre farmacéuti-
cos comunitarios, farmacéuticos de otros
niveles asistenciales -hospital, atencion
primaria, distribucion-, y otros profesio-
nales sanitarios.

Rita
de la Plaza
Zubizarreta

Como ejemplo de colaboracion entre
farmacia comunitaria y farmacia hospita-
laria, se puede destacar el protocolo para
hacer entrega a los pacientes de los Medi-
camentos Hospitalarios de Dispensacion
Ambulatoria -MHDA-, en el que han par-
ticipado las 278 farmacias de Cantabria,
los servicios de farmacia hospitalaria de los
hospitales, tanto publicos como privados,
y los almacenes de distribucion.

Gracias a un proceso que garantiza la
trazabilidad, los pacientes mas vulnera-
bles han podido recoger su medicacion
en la farmacia mas préxima a su domici-
lio, sin necesidad de desplazarse hasta el
hospital de referencia, y contando con su
farmacéutico comunitario, al que tienen
muy accesible para trasladarle cualquier
consulta sobre su medicacion.

Recientemente, se ha estrechado la
relaciéon con los profesionales de Aten-
cién Primaria mediante el desarrollo de
un protocolo de comunicacion de inci-
dencias entre las farmacias de Cantabria
y los farmacéuticos de Atencién Primaria.
Este procedimiento facilita la deteccién
proactiva de posibles problemas relacio-
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La Farmacia en la COVID-19

Los farmacéuticos
han

demostrado su
profesionalidad,
garantizando

el accesoala
medicacion;
ofreciendo
informacion

y educacion
saniatria sobre la
Covid-19 y siendo,
en muchos
lugares, el Gnico
profesional
sanitario accesible

nados con el uso de los medicamentos o
la prevencion de enfermedades, ademés
de contribuir a resolver con agilidad in-
cidencias administrativas que pudieran
dificultar la dispensacion de medicamen-
tos en la farmacia comunitaria.

En estos momentos, la profesion far-
macéutica estd centrada en la vacuna-
cion contra Covid-19, y en la deteccion
de los posibles efectos adversos que pue-
da tener. Para planificar la vigilancia 6pti-
ma de seguridad de las vacunas estas va-
cunas, la Direcciéon General de Farmacia,
Ordenacion e Inspeccién de la Consejeria
de Sanidad, a través del Centro Regional
de Farmacovigilancia de Cantabria, ha
elaborado el “Protocolo corporativo de
vigilancia intensiva de la seguridad de las
vacunas contra COVID-19 en Cantabria’,
que cuenta con los farmacéuticos de ser-
vicios de farmacia y oficinas de farmacia
para la notificacion de efectos adversos.

En el plano social, mediante un acuer-
do alcanzado entre el Colegio y la Admi-
nistracion Autondmica, las farmacias de
Cantabria han desarrollado la campafa
“Contra la violencia de género, Mascari-
lla 19" que ha permitido que las mujeres
que pudieran estar viviendo una situa-
cion de violencia de género en su hogar,
motivado por el aislamiento obligado en
sus viviendas durante el confinamiento,
dieran la alerta en la farmacia mas cer-
cana, activando de esta manera un pro-
tocolo de emergencia. Todas las mujeres
de cualquier punto de Cantabria tienen
acceso cercano a alguna farmacia, siendo
el Unico profesional sanitario en muchos
lugares.

De igual manera, el Colegio ha llegado
a acuerdos de colaboracién con la Ad-
ministracion Local de varios municipios
de Cantabria, articulando la distribucion
gratuita, a través de la red de farmacias,
de mascarillas entre todos los ciudadanos.
Gracias a la colaboracion desinteresada de
los farmacéuticos, se ha hecho posible un
sistema de reparto que facilita la accesibili-
dad a un producto sanitario que, en estos
momentos, es de primera necesidad.

En definitiva, la profesion farmacéutica
ha desarrollado un papel fundamental
en esta situaciéon de emergencia sanita-
ria, y la farmacia comunitaria, primaria y
hospitalaria son piezas clave en las es-
trategias de atencién primaria de salud
y prevencion de enfermedades, en total
coordinacién con los sistemas de salud y
otras profesiones sanitarias; siendo la far-
macia comunitaria un servicio esencial y
la puerta de entrada al sistema sanitario.
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Es el momento p

iempre recordaremos 2020 como
el afo en el que nuestras vidas
cambiaron, perdimos parte de
nuestra libertad y aprendimos a
valorar mucho mas la salud y la
labor de los profesionales sanitarios.

Un afo en el que se puso a prueba a
la humanidad y en el que los farmacéu-
ticos de todos los dmbitos respondimos
dando lo mejor de nosotros mismos y
nos ofrecimos a colaborar en la lucha
contra la COVID-19.

La farmacia ha permanecido siem-
pre abierta, garantizando, incluso en
los peores momentos, el suministro de
medicamentos a toda la poblacion y
extremando las medidas de seguridad e
higiene para ser un espacio mas segu-
ro donde todos los ciudadanos pueden
acceder directamente al profesional
sanitario mds cercano, que les da infor-
macién veraz y desmiente los diferentes
bulos que se han ido propagando a lo
largo de la pandemia.

La red de farmacias ha demostrado su
valor afadido realizando diferentes ser-
vicios sanitarios, en unas comunidades
autébnomas mas que en otras, aungque
en ninguna se estd aprovechando todo
el potencial que podria ofrecer la farma-
cia.

La entrega, por parte del farmacéu-
tico, de medicamentos y productos
sanitarios a personas aisladas en sus do-
micilios permite que los pacientes mas
vulnerables puedan disponer de su me-
dicacion y de la atencion farmacéutica
necesaria sin tener que desplazarse. La
atencion farmacéutica domiciliaria estd
siendo muy valorada por la poblacion y
es un servicio con futuro.

Para que los pacientes no tengan que
desplazarse al hospital, se les acercan
los medicamentos hospitalarios a través
de la farmacia comunitaria, de manera
que la dispensacion la realizan los far-
macéuticos de hospital y la entrega los
farmacéuticos comunitarios, estable-
ciendo un circuito entre los dos niveles
asistenciales, con todas las garantias que
conlleva. Algo que deberia mantenerse
en el tiempo, al igual que la entrega de
medicamentos extranjeros en la que la
farmacia también esta colaborando.

La falta de atencion presencial en los
centros de salud y el retraso en las citas
telefénicas para la renovacion de recetas
provocd que se derivase a nUMerosos
pacientes a las farmacias para la toma de
la presion arterial o para que les dispen-
saran anticipadamente medicamentos.

Alba
Soutelo

En algunas comunidades autbnomas
permitieron a los farmacéuticos pro-
longar las prescripciones, pero en otras
los farmacéuticos tienen que dispensar
anticipadamente los medicamentos sin
amparo legal. Un problema que ya exis-
tiay para el que llevamos afos pidiendo
una solucién, como ya han hecho en
otros paises.

Los farmacéuticos colaboramos tam-
bién en el control de la distribucién y
dispensacién de medicamentos con
cloroquina e hidroxicloroquina, que se
utilizaban como una de las alternativas
de tratamiento en pacientes con in-
feccion por COVID-19, a fin de evitar el

2020 ha sido el
ano en el que
nuestras vidas
cambiarony
aprendimos a
valorar mucho
mas la salud; un
ano en el que se
puso a prueba

a la humanidad
y en el que los
farmacéuticos
de todos los
ambitos hemos
respondido
dando lo mejor de
nosotros mismos

ara abrir la mente

desabastecimiento y que las personas
con lupus o artritis reumatoide pudieran
seguir disponiendo de sus tratamientos.

Se han firmado diferentes convenios
de colaboracion entre Colegios de Far-
macéuticos y Consejerfas de Sanidad
para, desde las farmacias, ayudar a frenar
la expansion del virus SARS-CoV-2 con
acciones como la deteccién y deriva-
cién de posibles pacientes de COVID-19,
la realizacion de test rapidos, la recogi-
da de muestra de saliva o la entrega de
mascarillas gratuitas.

Hay que destacar también otras cola-
boraciones de los farmacéuticos como
el convenio con la Guardia Civil para la
deteccion y alerta temprana de proble-
mas que afectan a la seguridad de las
personas vulnerables, o como la colabo-
racion en la lucha contra la violencia de
género.

Todas estas acciones, entre otras, de-
muestran que la farmacia juega un pa-
pel importante en la lucha contra CO-
VID-19, y aun podria ofrecer una ayuda
mayor si se olvidaran las reticencias y
los prejuicios a los que siempre hemos
estado sometidos, a pesar de nuestra ca-
pacitacion y de los conocimientos que
poseemos.

La realizacion de test rapidos en la far-
macia provocd una absurda oposicion
de profesionales que se cuestionaban si
el farmacéutico estaba capacitado para
realizar el test, cuando ahora son los pro-
pios usuarios los que lo realizan en sus
domicilios. El farmacéutico no solo esta
plenamente capacitado para realizarlo,
sino que ademas, en caso de un resul-
tado positivo, registraria el resultado,
mientras que no hay certeza de que la
persona lo declare.

Llevamos afnos diciendo que, para
obtener los mejores resultados en sa-
lud, la farmacia debe integrarse en la
atencion primaria y complementar a
los centros de salud. Ha llegado el mo-
mento de tener las mentes abiertas y
utilizar todos los recursos disponibles
para hacer frente a la pandemia. To-
dos los profesionales sanitarios somos
necesarios y debemos coordinarnos y
colaborar, no solo en los test rapidos o
en las tomas de muestras, sino también
en la vacunacién frente a COVID-19 y
en la farmacovigilancia de las vacunas.
Esto permitiria vacunar a la poblacién
en el menor tiempo posible, y asf, en-
tre todos, conseguir vencer de una vez
por todas a este virus que tanto nos ha
arrebatado.
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Farmacéuticos, los profesionales
sanitarios mas cercanos contra la Covid

'y

Francisco
Javier
Jimeno

| 2020 ha sido un afo complicado

para la farmacia toledana y caste-

llanomanchega, al ser la oficina de

farmacia el centro sanitario mas

cercano a la poblacion vy, el far-
macéutico, el profesional sanitario mas
proximo al paciente.

Ha sido complejo no sélo para la ofi-
cina de farmacia, sino para el resto de
profesionales de la farmacia que han
desempenado sus funciones en otros
lugares: hospitales, analisis clinicos, dis-
tribucioén, alimentacién, industria, o do-
cencia.

En estos meses de pandemia hemos
realizado una gran labor asistencial y de
informacién a la poblacién, poniéndo-
nos en riesgo en muchas ocasiones, y
protegiéndonos como bien hemos po-
dido. En nuestra region, tres farmacéu-
ticos han perdido la vida en el ejercicio
de su labor asistencial y otros centena-
res se han visto afectados por el coro-
navirus.

Muchos profesionales han denun-
ciado que estan teniendo dificultades
a la hora de dispensar su medicacion a
los pacientes cronicos, que han tenien-
do dificultades a la hora de renovar sus
tratamientos, porque la mayoria de los
centros de Salud estan en teleasistencia
desde marzo del 2020.

Nuestro Colegio informé a la Conse-
jerfa de Sanidad de esta probleméatica
y aun no se ha puesto una solucion.
Aunque yo estoy convencido de que
la farmacia es la herramienta clave para
descongestionar la Atencién Primaria.

En estos meses, hemos querido llegar
mas alla, ofreciéndonos a la Adminis-
tracion para convertir las farmacias en
punto de cribado de pacientes, y poder
derivarlos al sistema sanitario, algo que
no fue tenido en cuenta y que habrfa
sido una herramienta sanitaria estupen-
da para descongestionar la atencién
primaria.

Y desde el punto de vista informativo,
ante la proximidad del otofio, en el Cole-
gio Oficial de Farmacéuticos de Toledo,
realizamos una campafa informativa
para ayudar a distinguir los sintomas del
resfriado, la gripe y la Covid.

La farmacia de la provincia de Toledo
esta preparada como puerta de entrada
al sistema sanitario, ante los retos que se

En estos meses
de pandemia
hemos realizado
una gran labor
asistencial y de
informacion a

la poblacion,
poniéndonos en
riesgo en muchas
ocasionesy
protegiéndonos
como hemos
podido

le estan planteando actualmente. Como
decfa antes, somos los profesionales
sanitarios mas cercanos al paciente por
distribucion geogréfica y horario, por
eso en la situacion actual de pandemia
hay que usar todos los elementos del
sistema sanitario para luchar contra el
coronavirus.

En cuanto a la elaboraciéon de test, la
farmacia de la provincia de Toledo esté
preparada y capacitada para su reali-
zacién, dispone de 4reas de atencion
personalizada, donde poder realizarlos,
asi como protocolos para su realizacion
y comunicacién de resultados a Salud
Publica.

Los farmacéuticos también nos he-
mos ofrecido para desmentir bulos,
dar informacion fiable y colaborar en
programas de adherencia y farmacovi-
gilancia sobre vacunas. El Consejo Ge-
neral de Colegios Farmacéuticos se ha
puesto a disposiciéon de las autoridades
sanitarias para coordinar esta accién
conjunta de informacién y educacion
sanitaria, que desmienta los falsos mi-
tos y ofrezca certidumbre a la sociedad
ante la campana de vacunaciéon contra
la COVID-19.

En la farmacia, siempre hemos con-
tribuido a la sostenibilidad del sistema
sanitario en el pafs. Desde el 2010 se
han aprobado 15 medidas que han su-
puesto un ahorro de 20.800 millones de
euros, generando el 45 por ciento del
ahorro del Sistema Nacional de Salud
(SNS). Y las actuaciones de Indicacion
y Consejo farmacéutico han supuesto
un ahorro de 3.243 millones de euros
desde 2009.

Igualmente, la farmacia siempre ha
apostado por el trabajo en equipo, con
médicos y enfermeros, en beneficio del
paciente, desarrollando gran cantidad
de proyectos colaborativos.

Creo que debemos seguir en esta
linea colaborativa, aportando cada co-
lectivo lo mejor de si mismos para com-
batir la pandemia actual, que nos esta
afectando a todos, tanto en lo personal,
con el fallecimiento de grandes profe-
sionales que estaban al pie del cafdn;
como en lo laboral, al tener que modi-
ficar nuestra actividad para primar todo
lo concerniente a la lucha y proteccion
frente al coronavirus.
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Un ano con gran influencia en el
desempeno de nuestra profesion

char la mirada atras a lo acaecido

en el afo 2020 invita a reflexionar

sobre la multitud de asuntos en los

que se ha trabajado y han influido

en el desemperio diario de nuestra
profesion y de la actividad y agenda del
Colegio.

Ha sido el afio en el que los colegia-
dos de Vizcaya han elegido a su Junta de
Gobierno. Un hecho que desperté el in-
terés de nuestros compafieros por la ac-
tividad y la gestion colegial y que es una
oportunidad para generar mds union
y resaltar el importante trabajo que se
realiza desde las instituciones colegiales
en cuanto al servicio que realizan para la
profesion y la sociedad.

El 2019 ya supuso para el COFBi una
renovacion de los procesos de trabajo
a nivel interno a todos los niveles, con
una gran inversion de tiempo en lo que
respecta a la implantacién de un nuevo
sistema de gestion y la creacion de la
nueva pagina web, entre otras acciones.
Este esfuerzo busca poner a disposicion
de nuestros colegiados la tecnologfa
necesaria para facilitar su relacién con
el COFBi, el intercambio de informacion,
mejorar el acceso a la formacion y en
definitiva, acceder a la preparaciéon ne-
cesaria para afrontar las exigencias del
diaadfa.

En lo referente a la actividad profesio-
nal, el “convenio de colaboracién para
la realizacion de un programa de segui-
miento farmacoterapéutico integral a
pacientes cronicos y polimedicados con
diabetes tipo 2"ha concluido y se estd a
la espera del andlisis de los resultados
por parte del Departamento de Salud.
Es importante porque refuerza el papel
asistencial de las farmacias. Recordemos
que el objetivo de este programa era
mejorar el uso de los medicamentos y
los resultados en salud de los pacientes
crénicos y polimedicados de Pais Vasco.

En relacién con este aspecto, el De-
partamento de Salud ha trasladado a los
colegios vascos su intencion de seguir
promoviendo estudios de seguimien-
to y la participacion en programas de
adherencia. Estos nuevos proyectos de
adherencia se dardn a conocer duran-
te este aflo 2020 y desde el Colegio de
Vizcaya esperamos poder destacar el
valor de la profesion farmacéutica ante

Flavia
Erazo

los importantes retos de la cronicidad, el
envejecimiento y la dependencia.

En relacion a esta situacion, se sigue
constatando el beneficio que aporta
al sistema sanitario y a los pacientes el
“Convenio para la mejora del uso de la
medicacién en personas atendidas por
los servicios de ayuda domiciliaria” En
la actualidad 145 municipios vascos
forman parte de este programa y los
resultados obtenidos demuestran las
bondades del mismo, con una tasa de
adherencia del 95 por ciento.

El objeto del programa es mejorar el
uso de la medicacién por parte de las
personas que tengan dificultades en
el manejo de los medicamentos y que
residiendo en sus domicilios, sean aten-
didas por los servicios de ayuda domici-
liaria. Para ello se preparan en las oficinas
de farmacia sistemas personalizados de
dosificacion destinados a estos pacien-

El Departamento
de Salud del
Gobierno vasco
nos ha trasladado
a los colegios
farmacéuticos

su intencion

de seguir
promoviendo
estudios de
seguimientoy
programas de
adherencia junto
alared de oficinas
de farmacia
regionales

tes. Hay que destacar que el 98 por cien-
to de los usuarios valoran la utilidad de
este sistema y el hecho de que les apor-
ta mas autonomia.

No hay duda de que el contexto so-
cioecondmico va empujando a nuestro
sector profesional a una situacién cada
vez mas exigente desde el punto de
vista profesional y de gestion de los re-
CUrsos.

En marzo del afio 2019 se publico el
Decreto 29/2019 sobre servicios de far-
macia y depdsitos de medicamentos en
las residencias para personas mayores
ubicadas en la Comunidad Autébnoma
de Pafs Vasco. Este decreto establece la
obligacién de que las residencias de cien
0 mas camas dispongan de un servicio
de farmacia hospitalaria, pudiendo exi-
mirse de esa obligacién si cuentan con
un depdsito de medicamentos vincula-
do a un servicio de farmacia hospitalaria
de un hospital del sistema sanitario del
Pais Vasco. Por otra parte las residencias
publicas de menos de cien camas pasan
a vincularse a un servicio de farmacia
hospitalaria, por lo que las oficinas de
farmacia pueden ofrecer su servicio a las
residencias privadas de menos de cien
camas, que vienen a ser 7.372 plazas del
total de 19.836 disponibles en el Pais
Vasco.

Este decreto ha generado preocupa-
Cion a los colegiados del Pais Vasco por-
que va a suponer la pérdida de puestos
de trabajo y, desde los colegios, se ha
mostrado la disconformidad con dife-
rentes aspectos del mismoy se ha traba-
jado para ayudar a las oficinas de farma-
Cia a adaptarse a las nuevas exigencias.

Por dltimo, un asunto que ha segui-
do siendo relevante en 2019 es el de
los desabastecimientos. Con un gran
aumento respecto a 2018, a finales de
2019 habfa mas de 400 medicamentos
en esta situacion.

A pesar de que la actuacién profe-
sional de los farmacéuticos consigue
solucionar el 90 por ciento de los desa-
bastecimientos, es una situacion que
preocupa por las dificultades que origi-
na en el trabajo diario y porque es un
problema de seguridad para el paciente.
Desde los Colegios Vascos se colabora
con el Departamento de Salud para pa-
liar esta situacion.
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- Unidos por un sistema

sanitario mas fuerte

odemos definir 2020 de muchas

maneras y todas ellas serfan co-

rrectas, ya que este afo ha impac-

tado como ningun otro en nues-

tras vidas y lo recordaremos para
siempre.

Ha sido un afo que nos ha servido,
como personas pero también como so-
ciedad, para poner en valor aspectos de
nuestra vida a los que probablemente
no estdbamos dando la importancia
suficiente; un abrazo esponténeo, los
encuentros con amigos o tomar un
café con nuestros companeros de tra-
bajo.

Como empresa del sector salud he-
mos asumido nuestra responsabilidad
desde el primer minuto y es que nuestro
objetivo principal siempre ha estado cla-
ro, ofrecer el mejor servicio con la mayor
seguridad a las farmacias.

Las farmacias se han convertido en la
primera referencia de atencidn sanitaria
para la mayorfa de sus vecinos, lo que ha
permitido descongestionar, en gran me-
dida, hospitales y centros de atencién
primaria. Las farmacias comunitarias se
han convertido en lugares esenciales
en todos sus barrios, convirtiéndose en
centros de salud para sus vecinos, rea-
lizando una labor indispensable que
como pacientes y ciudadanos debemos
poner en valor.

Tanto para la distribucion como para
las farmacias, ha sido un afo de adapta-
cion, flexibilidad e innovacién, elemen-
tos que siempre han estado presentes
€N nuestro sector pero que este ano han
cobrado mas fuerza que nunca.

Para afrontar 2021 estos elementos
también van a ser cruciales y es que el
nuevo aho llega cargado de retos en los
que tanto la distribucién farmacéutica
como la farmacia espafiola tienen mu-
cho que aportar.

Por un lado, todos debemos tener cla-
ro que la prevencién, la distancia social y
la higiene van a seguir siendo elementos
decisivos en la lucha contra la Covid-19.
Cuestiones en las que la farmacia es un
actor principal, su papel ha sido clave
tanto en la divulgacion de informacion
veraz, aportando apoyo diario a sus ve-
cinos y siendo un punto de venta de
productos anti-covid homologados y
seguros.

Tanto para la
distribucion como
para las farmacias,
ha sido un ano

de adaptacion,
flexibilidad e
innovacion,
elementos que
siempre han
estado presentes
en nuestro sector
pero que este afno
han cobrado mas
fuerza que nunca

La farmacia es mucho mas que un
establecimiento donde adquirir medi-
camentos, es en muchas ocasiones, el
primer punto contacto con un profesio-
nal sanitario. Los farmacéuticos son pro-
fesionales de la salud con alto nivel de
formacién y en la mayorfa de ocasiones
tienen un estrecho vinculo con la pobla-
cién donde se encuentran, hecho que
les otorga un alto nivel de confianza con
los pacientes.

La farmacia comunitaria debe ser, sin
duda, un elemento indispensable en
cualquier proyecto que pretenda acer-
car la salud a la ciudadanfa. En un con-
texto que demanda la répida adopcién
de medidas extraordinarias, las farma-
cias tienen un papel clave que desem-
pefar en el acompafamiento y apoyo a
los profesionales de la atencion primaria
a fin de mejorar la crisis sanitaria actual.

Por otro lado, nos encontramos tam-
bién ante el reto de la vacunacion, un
hecho Unico a nivel logistico. Desde
Alliance Healthcare, llevamos meses
prepardndonos para formar parte ac-
tiva de este gran reto, utilizando toda
nuestra experiencia y toda nuestra ca-
pilaridad, hechos que sin suda seran
determinantes para conseguir las cifras
que se han marcado desde las adminis-
traciones publicas.

Estamos preparados y concienciados
de que este también va a ser un ano
decisivo para el mundo entero y desde
Alliance Healthcare tenemos claro que
unidos podemos conseguirlo. Esta pan-
demia ha demostrado de lo que somos
capaces, la unién de todo el sector; dis-
tribucion, laboratorios y farmacias, de la
mano de las administraciones publicas,
ha sabido dar respuesta a las necesida-
des del momento de manera rapida y
eficaz y estamos seguros que este ano,
conseguiremos vencer.
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El ano de la resiliencia

Antonio
Pérez Ostos

| i i cuando Bidafarma se cred en 2016,
! hubiera pensado que cuatro afos
después, tendriamos que hacer

frente a una pandemia global, no

_ lo hubiera crefdo. Esta crisis sanita-

ria provocada por la covid-19 ha servido
para poner en valor ante la sociedad y las
administraciones, la capacidad de adapta-
cién y fuerza de la distribucion cooperati-
va farmacéutica y de nuestro modelo de
farmacia

Durante la incertidumbre de los prime-
ros meses, el confinamiento domiciliario
y el cierre de los servicios no esenciales,
la farmacia sigui6 abierta como centro
sanitario mas préximo a los pacientes. En
Bidafarma, entendimos que, a pesar de
la gravedad de la situacion, el suministro
de medicamentos a las mas de 10.000
farmacias a las que damos servicio no
podia verse interrumpido y debiamos
garantizarlo. Por ello, implementamos
diversas medidas de seguridad en nues-
tros 29 centros logisticos repartidos por
todo el territorio nacional: establecimos
turnos estancos y grupos burbuja entre
nuestros empleados, se combind el tele-
trabajo con la presencia personal en ofi-
cinas y de forma pionera en el sector, la
figura del rastreador, que velaba en cada
zona por el cumplimiento de las medidas
de seguridad establecidas y el pertinente
seguimiento de contactos ante el surgi-
miento de cualquier brote.

Asimismo, durante la primera etapa de
la pandemia, tuvimos que hacer frente al
desabastecimiento de material sanitario
de proteccién frente al virus: mascarillas,
gel hidroalcohdlico y guantes. La deman-
da de estos productos crecioé de forma
aumenté significativamente; el Gobier-
no podia intervenir el material sanitario
para destinarlo a cubrir necesidades mas
urgentes; y aparecieron en el mercado
nuevos distribuidores y fabricantes que
no contaban con todas las garantfas, pro-
vocando incertidumbre y especulacion.
Una vez mas, la distribucion cooperativa a
través de la Federacion de Distribuidores
Farmacéuticos (Fedifar) aund esfuerzos
para importar a Espafa un gran volumen
de mascarillas, cumpliendo con todas las
garantias y estandares de calidad exigi-
bles a través de un corredor sanitario, a
pesar de que este material, no era propio
del canal farmacia y en muy poco tiem-
po, la distribucién cooperativa supo dar
respuesta a la demanda de las farmacias

Pero sin duda, la pandemia ha servido
para que las administraciones sean cons-
cientes de la enorme capacidad de la dis-

Todala
distribucion
cooperativa ha
mostrado a las
instituciones y
Administracion
sanitaria su
fortaleza,
solvenciay
capacidad
logistica ante
cualquier
emergencia
como la que
vivimos; espero
y confio en
continuar en
esta senda de
colaboracion

tribucion farmacéutica. Desde el primer
momento, Bidafarma se puso a disposi-
cion de las diferentes administraciones:
nacionales, autondmicas y locales, para
ofrecerles toda nuestra red de transporte
de forma altruista. De esta forma, hemos
colaborado en el control de la Hidroxiclo-
roquina para evitar desabastecimientos,
en el reparto de material de proteccién a
los farmacéuticos como en Galicia o Cas-
tilla-La Mancha, o la puesta en marcha
de la atencion farmacéutica domiciliaria
de medicamentos de dispensacion hos-
pitalaria que ha evitado desplazamientos
innecesarios a mas de 75.000 pacientes en
Andalucia.

Hemos suministrado mascarillas a las
farmacias de Castilla-La Mancha y Anda-
lucfa para poblacién de riesgo identificada
por las autoridades.

Y ahora, hemos colaborado para la dis-
tribucion de las vacunas de la esperanza.
Estamos distribuyendo la vacuna contra
el coronavirus en las comunidades auto-
nomas de Andalucia y Extremadura, con
el reto que ha supuesto el almacenaje y
distribucion de la vacuna de Pfizer, al ser
el primer medicamento de uso masivo
que se almacena a -80°C. Una vez més, la
distribucion farmacéutica ha mostrado la
aptitud necesaria para realizar el almace-
namiento, custodia y reparto de la vacuna,
pues es la experta en el almacenamientoy
transporte de medicamentos.

De la misma forma, reconozco publica-
mente el gran trabajo de los laboratorios
farmacéuticos, pues gracias a la coordi-
nacion y el didlogo constante, no se han
producido situaciones de desabasteci-
miento.

En definitiva, toda la distribucion coo-
perativa ha mostrado ante las diferentes
instituciones y administraciones sanitarias
la fortaleza, solvencia y capacidad logisti-
ca ante cualquier emergencia sanitaria de
esta indole como la que estamos vivien-
do. Espero y confio que continuemos en
esta senda de colaboraciones en el futuro
y que la farmacia, ocupe el lugar que se
merece y que ha demostrado, a base de
esfuerzo y sacrificio durante todo 2020.
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Mirando hacia adelante

Pilar
Garrido

...Y escuchando a los expertos. No se
me ocurre mejor recomendacién para
afrontar todo lo que tenemos por delante.
La pandemia ha arrasado con planes, pre-
visiones, proyectos en marcha...y ain no
hemos terminado de ver las consecuen-
cias. Mas alla del impacto generado por la
propia infeccion, a los clinicos nos preocu-
pa sobremanera el que puede producir en
los pacientes de patologia no-COVID.Y este
es un punto que debemos considerar ya
como prioritario para que sea abordado sin
demora. Es ademas uno de los aspectos en
los que las sociedades cientificas estan tra-
bajando, creando un grupo de trabajo ad
hoc dentro del Consejo Asesor que FACME
puso en marcha con sus sociedades miem-
bro hace unos meses, un proyecto del que
nos sentimos especialmente orgullosos,
por lo que implica.Y es que, con 11 grupos
de trabajo, tiene como objetivo dar res-
puesta a las posibles dudas que tengan las
administraciones y elaborar documentos
que sean referencia, tanto en aspectos rela-
cionados con la pandemia como en otros.

Aunqgue no se puede hablar de aspec-
tos positivos en una pandemia como
esta, si que podemos decir que nos ha
ensefiado algunas cosas, tanto en el dm-
bito clinico, como de forma global. En la
clinica hemos aprendido a hacer algunas
cosas de otra forma y, sin duda, la impro-
visacion que en algunos momentos tuvo
que aplicarse nos ha ayudado a poder ha-
cer previsiones ahora con més facilidad. Y,
globalmente, nos ha hecho una llamada
de atencion para reconocer el papel de los
profesionales sanitarios de forma general
-hay problemas de fondo, como el de los
recursos humanos que requieren una re-
flexion-y la participacion activa en la toma
de decisiones a través de sus sociedades
representativas.

Hemos visto también la importancia de
que en adelante las decisiones y medidas
que se tomen sean homogéneas, coordi-
nadas y de la mano de comités publicos
y transparentes porque, de lo contrario, la
confusion que se genera en la poblacion
crea cierta desafeccion y conduce a com-
portamientos poco favorables. Y, por su-
puesto, hemos observado las necesidades
de reforzamiento en algunas areas, como
en Salud Publica y Atencion Primaria.

Mencién aparte merece la estrategia
de vacunacién, en cuyo disefio FACME
ha colaborado a través del grupo creado
dentro del citado comité asesor. Si hoy
por hoy la vacuna constituye la principal
esperanza para poner fin a la pandemia, es
preciso generar en los profesionalesy en la

poblacion confianza. Y es responsabilidad
de las administraciones que se aseguren
los recursos humanos y econdmicos para
que la vacunacion de toda la poblacion se
realice de la forma mas rapida posible, y la
homogeneidad en la aplicacion de los cri-
terios de priorizacién en todas las comu-
nidades auténomas. Pero, ademas, y aqui
volvemos a detectar las carencias en Aten-
cion Primaria, es importante que no se re-
tiren recursos en esta drea que entorpez-
can la atencién habitual y los programas
de prevencion, sino que se haga un refor-
zamiento de estructuras y de personal. Por
supuesto, como FACME ya ha hecho pu-
blico recientemente, es clave asegurar la
provisién de las vacunas ya aprobadas evi-
tando la rotura de existencias y garantizan-
do los plazos de inoculacion de las segun-
das dosis y que se revisen los protocolos
de actuaciéon nacionales y autonémicos,
contando con el conocimiento aportado
por las sociedades cientificas, para disefar
y aplicar criterios homogéneos en las me-
didas de diagndstico, tratamiento y con-
tencion de la pandemia.

El reto que supone para profesiona-
les, sociedades cientfficas y, en general,
para todo el sector sanitario, afrontar esta
pandemia no nos puede hacer olvidar,
sin embargo, aspectos de base que sus-
tentan los pilares de la calidad asistencial;
areas en las que nuestra Federacion se-
guimos trabajando, como es la formacion
sanitaria, tanto la especializacion como la
formacion continuada, en la que tenemos
varias lineas de actuacion. En el caso con-
creto de laformacién especializada, que es
clave, seria deseable trabajar en conjunto
con las comisiones nacionales. Seguimos
apostando asi por la actualizacion de los
programas formativos de muchas espe-
cialidades, incluyendo el aumento de
tiempo de formacién en algunos casos, la
implementacion de modelos de gestion
diferentes en la evaluacion de resultados,
transparente y vinculada a toma de deci-
siones y la representacion institucional de
las sociedades cientfficas, entre otros.

Confiamos en poder poner en marcha
en este afo algunas iniciativas que con la
COVID-19 nos ha visto obligados a retra-
sar, en el firme convencimiento de que
nuestro papel en estos Ultimos meses era
determinante en la pandemia. En FACME
seguimos creyendo en la oportunidad
que supone poder contar con el conoci-
miento de las sociedades cientificas y por
ello seguiremos ofreciendo nuestra ayuda
y recordando a las administraciones que
pueden contar con NOsOtros.

Si hoy por

hoy la vacuna
constituye

la principal
esperanza para
ponerfinala
pandemia,

es preci-so
generar en los
profesionales y
en la poblacion
confianza
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La Oncologia en Tiempos de COVID

esde el momento de la declara-

cion de pandemia COVID-19 por

laOMS el 11 de marzo de 2020, asi

como el confinamiento total por

parte de las autoridades guber-
namentales ante la situacion de colapso
sanitario, SEOM ha trabajado sin descan-
SO para ayudar tanto a pacientes como
a profesionales, sociedades cientificas e
instituciones, para intentar estructurar la
atencion a los pacientes con cancer en
una situacion insdlita y amenazante.

Los pacientes con cancer se vieron
afectados de una manera especial te-
niendo en cuenta su situacion de inmu-
nosupresion, la prevalencia de comorbi-
lidades y secundarismos, las situaciones
de estadios avanzados y situaciones fun-
cionales deterioradas en algunos casos, la
alta frecuencia de visitas al hospital para
recibir un adecuado tratamiento y segui-
miento, asi como la incertidumbre sobre
la implicacion en el riesgo de contagio y
severidad por el SARS CoV-2.

El trabajo desde SEOM ha abarcado to-
das las esferas implicadas y afectadas por
esta pandemia en la atencién del pacien-
te con cancer. Tanto pacientes como pro-
fesionales han necesitado resituar y reor-
ganizar lo que hasta ahora suponia una
rutina tremendamente engranada en la
atencién oncoldgica. Recomendaciones
para pacientes y familiares, sociedad, ser-
vicios de oncologia han sido generadas
y revisadas periédicamente. Este apoyo
habrd sumado en la labor de reducir el
riesgo de contagio de los pacientes con
cancer por SARS CoV-2, asi como mante-
ner el beneficio derivado de las diferentes
terapias antitumorales de acuerdo a cada
situacion en particular.

Entre otras actividades, SEOM puso en
marcha un registro a nivel nacional que
permitiera obtener informacion en tiem-
po real del impacto de esta pandemia
en los pacientes con céncer ingresados
por COVID en los hospitales, asi como la
situacion de las plantillas de los diferen-
tes servicios de oncologia médica a lo
largo del pais. Por otro lado, en coalicion
con otras sociedades y asociaciones, he-
mos generado datos para dar la voz de
alarma sobre el descenso en los nuevos
diagndsticos de cancer, la implicacion del
retraso en la administracion de terapias
potencialmente curativas o los factores
de riesgo asociados al riesgo de conta-
gio y desarrollo de eventos severos por
SARS CoV-2. La revision constante de la
evidencia cientifica disponible, de for-
ma progresiva para la comunidad y que,
desde SEOM, se ha facilitado a sus socios

de forma concisa y focalizada al paciente
con cancer ha permitido estimular su for-
macion actualizada en un corto periodo
de tiempo y que esto haya redundado
en una mejor atencion del paciente con
cancer. A partir de diferentes enlaces en
su pagina web, SEOM ha facilitado a sus
socios informacién relevante provenien-
te de instituciones gubernamentales,
sociedades cientificas o publicaciones
de interés de forma casi inmediata a su
presentacion.

El trabajo conjunto de SEOM con aso-
ciaciones de pacientes, otras sociedades
cientificas y medios de comunicacion,
ha permitido también establecer un flujo
constante de informacion veraz, certe-
ra y actual sobre las distintas cuestiones
relacionadas con la pandemia COVID-19
y cancer que mas han preocupado a sus
implicados.

Y es que, no solo en el momento ini-
cial de esta pandemia COVID-19, sino
que de forma constante SEOM ha in-
tentado ofrecer respuestas a las cuestio-
nes no resueltas que esta pandemia ha
puesto sobre la mesa para poder mante-
ner una adecuada atencién oncoldgica
y respaldar a los profesionales en la toma
de decisiones con la mayor informacion
cientifica disponible. Por un lado, desde
SEOM se ha trabajado en la elaboracion
de recomendaciones especificas sobre
los requisitos necesarios en la atencion
del paciente con cancer en esta pande-
mia de acuerdo a las distintas situacio-
nes desde el punto de vista oncoldgico
y epidemiolégico, reuniendo las condi-
ciones de mayor seguridad para ellos. En
escasos dias, SEOM recogio el trabajo de
todos y cada uno de los Grupos Coope-
rativos de investigacion de la Oncologia
espafiola, con el fin de poner a dispo-
sicion de los oncologos, de otros espe-
cialistas en cancer y de las autoridades

Alvaro
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Lescure
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un compendio pormenorizado de aten-
cién especifica y alterativas terapéuticas
para todas y cada una de las patologias
oncoldégicas. Por otro lado, de forma
inevitable, se ha extendido la atencién
telemdtica para reducir las visitas de los
pacientes al hospital. Esto ha supues-
to en muchos casos una nueva forma
de atender a los pacientes, por lo que
SEOM ha trabajado para poder facilitar
a los profesionales informacién relativa
a los requisitos personales y materiales,
aspectos éticos y legales, 6ptimas indi-
caciones y limitaciones de esta forma de
ejercer la medicina complementaria a la
visita presencial.

Las medidas de prevencién han sido
la mayor defensa para la contencién de
la expansion del SARS CoV-2 dadas las
limitaciones terapéuticas. Recientemen-
te, con el inicio de la tan ansiada vacu-
naciéon, SEOM ha dado soporte a una
declaracion institucional sobre la vacuna
para el SARS-Cov-2, con recomendacio-
nes un compendio de conceptos basi-
cos y generales sobre la vacunacion de
los pacientes oncoldgicos. Este posicio-
namiento por parte de SEOM pretende
poner de manifiesto la recomendacién
prioritaria para la vacunaciéon COVID-19
en los pacientes con cancer avanzado o
en tratamiento activo potencialmente
inmunosupresor. Ademas, se han consi-
derado otras recomendaciones especifi-
cas teniendo en cuenta otros factores de
riesgo, asi como los datos de seguridad
disponibles. El desarrollo de este posi-
cionamiento esta en linea con las pautas
de otras sociedades cientificas naciona-
les e internacionales como la American
Association for Cancer Research (AACR),
European Society for Medical Oncology
(ESMO) y la Federacion de Asociaciones
Cientifico Médicas Espafolas (FACME).
Su difusién a través de los distintos me-
dios permitird poner de relieve la impor-
tancia de priorizar a los pacientes con
cancer entre los grupos de riesgo para la
administracion de la vacuna COVID-19.

Hemos compartido experiencia, docu-
mentos y posicionamiento con socieda-
des, cientificas, asociaciones de pacientes
y con palises de Iberoamérica, a través de
la Red Iberoamericana del Cancer, ade-
mas de producir declaraciones, posicio-
namientos, participaciones en webinars y
foros virtuales con profesionales y asocia-
ciones de pacientes.

Es, sin duda, un bagaje intenso de un
afo complejo que nos ha entrenado
para, como asi parece, continuar con esta
labor durante 2021.
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COVID-19y cancer de la sangre

o cabe duda de que 2020 sera

un afo dificil de olvidar. La apa-

ricion del nuevo coronavirus

SARS-CoV-2 en Chinay su rapida

expansion a otros paises ha pro-
vocado una pandemia mundial sin pre-
cedentes y una movilizacién de recursos
nunca vista. La creciente capacidad de
contagio de este patégeno y las nume-
rosas incognitas que todavia rodean a
la enfermedad que provoca (COVID-19)
han logrado poner en jaque a todos los
sistemas sanitarios del mundo, y se ha
convertido en un desafio de dimensio-
nes gigantescas, con implicaciones en
todos los érdenes de la vida que, quizas,
aln no conocemos en toda su exten-
sion.

La lucha contra esta nueva enfermedad
ha sido la absoluta protagonista de este
aho que acaba y todos los profesionales
sanitarios y especialidades médicas nos
hemos visto implicados en ella, de una u
otra forma.

En este escenario, como no podia ser
de otra manera, la Sociedad Espafola de
Hematologfa y Hemoterapia (SEHH) ha
centrado todos sus esfuerzos en informar
y formar a sus asociados, a través de una
pestafia temporal COVID-19 creada en la
pagina web de la SEHH, la organizacion y
difusién de mas de una decena de semi-
narios ‘on line’y la difusion de una trein-
tena de recomendaciones elaboradas en
colaboracién con nuestros grupos coo-
perativos y sociedades cientificas afines.
Todo ello sumado a la participacion, con-
juntamente con 54 sociedades cientificas
mas, en el | Congreso Nacional COVID-19
y la firma con dichas sociedades de un
manifiesto en pro de una respuesta coor-
dinada, equitativa y basada en la evidencia
cientffica.

Por otro lado, bajo el liderazgo de la
Asociaciéon Espanola Contra el Céncer,
la SEHH ha participado, junto con otras
sociedades cientificas, en la elaboracién
del documento “Asistencia a pacientes
oncolégicos y hematoldgicos en el con-
texto COVID-19", dirigido a profesionales
sanitarios, y en la realizacion del primer
estudio con datos multicéntricos que ha
cuantificado la magnitud del impacto
de la primera ola de la pandemia en los
pacientes oncolégicos y oncohematolé-
gicos, presentado a finales de diciembre.

Desde el punto de vista de la investi-
gacion, la hematologia ha hecho apor-
taciones muy significativas en la lucha
contra la COVID-19. Prueba de ello ha
sido la destacada presencia que ha te-
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nido esta nueva enfermedad en el ulti-
mo Congreso Nacional de Hematologia,
Hemoterapia, Trombosis y Hemostasia,
copando un 16% de todas las comu-
nicaciones recibidas. Los trastornos de
coagulacion y el empleo de anticoagu-
lantes en su tratamiento; la investigacion
en terapia celular, liderada por el uso de
plasma de enfermos convalecientes y
las células mesenquimales; y la similitud
entre el sindrome agudo respiratorio
severo y el sindrome de liberacion de
citocinas de la terapia CAR-T, son quizas
los tres aspectos que mas han dado que
hablar dentro de la especialidad desde
que comenzara la pandemia.

Ninguna otra pandemia ha tenido
tanta capacidad de expansidon como
esta. El desafio ha sido maximo para los
médicos de todo el mundo, que nos
encontramos ante una falta de informa-
cién que hemos tenido que recabar y
generar nosotros mismos. La pandemia
que hemos vivido minuto a minuto, ha
generado un estimulo incalculable para
la investigacion cientifica. Gracias a ello,
en Hematologia hoy contamos con, al
menos, siete estudios que detallan los
efectos de la pandemia en nuestros
pacientes, y tres de ellos ya han sido
publicados en revistas internacionales.
Estos estudios y/o registros tienen mas
pacientes que ningun otro trabajo que
se haya hecho fuera de nuestro pais y
muestran una mortalidad de uno de

La lucha contra
esta nueva
enfermedad ha
sido la absoluta
protagonista
de este afo que
acabay todos
los profesionales
sanitarios y
especialidades
médicas nos
hemos visto
implicados en
ella

cada tres pacientes hematoldgicos con
COVID-19, la mayoria de ellos con can-
cer de la sangre.

En 2021, la hematologfa seguiré hacien-
do importantes aportaciones en la lucha
contra la COVID-19. Aparecerdn nuevos
estudios que detallen los efectos de la
pandemia en los pacientes hematoldgicos
y se actualizaran los ya existentes con las
consecuencias de la segunda y tercera ola;
se resolverdn algunas cuestiones pendien-
tes en torno al empleo de anticoagulantes
en el tratamiento de la COVID-19, pues hay
20 ensayos clinicos registrados internacio-
nalmente que intentan aclarar todos estos
asuntos. En el ambito de la terapia celular,
se confirmard la utilidad del plasma de pa-
cientes convalecientes en la reduccion de
los casos graves de COVID-19'y, por ende,
de la mortalidad por esta enfermedad, y se
seguird avanzando en la investigacion con
células mesenquimales y en el uso eficaz
y seguro del defibrotide como posible te-
rapia. Cabe destacar la participacion activa
de la hematologia espafiola en todas estas
investigaciones.

Aunque cuesta dejar a un lado la pan-
demia, también hay que decir que la gran
protagonista de la investigacion en cancer
hematoldgico seguird siendo la inmuno-
terapia CAR-T. Ya hay datos que demues-
tran supervivencias a largo plazo, con un
seguimiento minimo de tres afos en vida
real, en pacientes con leucemias agudas
de estirpe By linfomas B agresivos. Tam-
bién hay logros en pacientes con mieloma
multiple y linfoma de células del manto, y
crece la posibilidad de avanzar a la prime-
ra linea de tratamiento en algunas formas
de leucemia aguda linfoblastica infantil. A
esto hay que afadir la llegada de una nue-
va generacion de inmunoterapia celular y
la utilidad de la edicion génica en esta in-
novadora terapia, tal y como ha quedado
patente en el Ultimo congreso de la Aso-
ciacién Americana de Hematologfa.

Por otro lado, se estdn empezando a
implementar nuevos tipos de trasplantes
hematopoyéticos, como el trasplante se-
cuencial, indicado en leucemias no contro-
ladas con tratamiento previo y que supone
una alternativa para otro tipo de pacientes
que no alcanzan la remision completa.

Junto con lainmunoterapia y los nuevos
trasplantes hematopoyéticos, la terapia de
precision con nuevas moléculas seguird
incrementando las tasas de supervivencia
de forma apreciable.

Por todo elloy, a pesar de la incertidum-
bre que vivimos, en la SEHH el optimismo
nos sigue acompafnando.



a infeccién por el SARS-CoV-2y laen-
fermedad que es capaz de ocasionar
COVID-19 ha provocado una crisis
sanitaria, econémica y social sin pre-
cedentes. Me gustaria compartir con
ustedes mi vision de la situacion actual:

1.- Elinicio de la epidemia
A pesar de que nuestra asistencia sani-
taria es universalmente reconocida, en
marzo de 2020, Espafia no estaba pre-
parada para esta epidemia. No habfa
equipos de proteccion individual, no dis-
poniamos de tests diagndsticos, los regis-
tros epidemioldgicos eran insuficientes
o nulos y se tomaron decisiones tardfas
cuando no equivocadas. El resultado fue
demoledor, con hospitales al borde del
colapso, una de las mortalidades relativas
més elevadas del mundo, vy la infeccion
y enfermedad de un elevado numero
de profesionales. Es imposible hacer una
enumeracion de todas las causas, algunas
inevitables, de estos resultados. Sin duda
entre ellas se encuentran una estructura
ministerial inadecuada y la fragmenta-
cion del sistema que impidieron una
respuesta rapida y univoca, una inversion
en salud muy inferior a la de otros paises,
una salud publica muy mal dotada y por
lo tanto deficiente y una inversién insufi-
ciente en investigacion e innovacion.

2.- Los servicios de Digestivo
Nuestros servicios de Digestivo se vieron
gravemente afectados, con una disminu-
ciéon tanto de su actividad de hospitaliza-

cién (disminuciéon mayor del 50 %) como
de la realizacién de exploraciones diagndsti-
co-terapéuticas (disminucion superior al 80
%). Pero ademds de afectar a nuestra activi-
dad, ha afectado a nuestro trabajo, con des-
plazamientos a zonas COVID de un amplio
ndmero de gastroenterdlogos. Finalmente,
algunos, muchos, de nuestros comparieros
han enfermado como consecuencia de la
atencién a los pacientes infectados por el
SARS-CoV-2. La plasticidad de los servicios
de Digestivo en respuesta a esta crisis ha
sido extraordinaria. Todos los cambios que
hemos adoptado y que adoptaremos, tie-
nen tres objetivos: 1) proteger a nuestros
pacientes y a los profesionales de los ries-
gos de la infeccion 2) seguir prestando una
atencion médica de la maxima calidad y, 3)
minimizar las efectos indeseables del retra-
so en la atencion que, inevitablemente, han
sufrido v sufrirdan muchos de nuestros pa-
cientes. Y, entre estas medidas destacan el
abordaje telematico de muchos pacientes
0 la puesta en valor del ‘no hacer”. En estas
decisiones, la Sociedad Espariola de Patolo-
gla Digestiva (SEPD) y todo su equipo, ha sa-
bido dar un paso al frente y liderar muchas
de estas propuestas.

3.-Vacunacion y enfermedad
digestiva

En un contexto de elevada incidencia de la
infeccién como el actual, con multiples sig-
nos de fatiga del sistemayy, por primera vez,
con un riesgo real de fatiga del personal sa-
nitario y con la permanente disputa politi-
ca como fondo, el inicio de la vacunacion
ilumina, todavia débilmente, la luz que
nos lleva por el camino de la esperanza.
La SEPD tomo la decision de acompanar a
sus socios en la mejor decision posible a la
hora de aconsejar a nuestros pacientes. De
modo genérico, y ante la evidencia cientifi-
ca disponible en el momento actual, la va-
cunacion es preferible a la no vacunacion
en todas las personas, con o sin patologfa
digestiva. Y de forma especifica, recomen-
damos la vacunacién en los pacientes en
tratamiento con farmacos inmunosupre-
sores, bioldgicos o moduladores de la ac-
tividad del sistema inmune, en tratamiento
o profilaxis con antibiéticos y/o antivirales,
en los pacientes con cancer digestivo o
trasplantados. Y, ademds, esta vacunacion
debe priorizarse en algunos grupos de
pacientes como puede observarse en la
pagina web de la sociedad. Como presi-
dente de la SEPD no he sido consultado (y
quizas no debiera haberlo sido), pero sime
gustaria hacer dos reflexiones acerca de la
estrategia de vacunacién: 1) Teniendo en

Medicina y Terapéutica @ 127

a patologia digestiva hoy en dia
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de Digestivo en
respuesta a esta
crisis ha sido
extraordinaria

cuenta que cerca de 5.000.000 millones
de esparioles tienen anticuerpos frente al
SARS-CoV-2 y que existe una notable ca-
rencia de vacunas, ;no hubiera sido mas
razonable conocer el estado de seropre-
valencia frente al SARS-CoV-2 y aplazar la
vacunacién de los sujetos positivos? Esto
adelantaria la primera dosis de vacunacion
de varios millones de compatriotas sero-
negativos con un riesgo mas elevado de
infeccién que los seropositivos y, 2) jtam-
poco nos podemos poner de acuerdo en
la estrategia de vacunacién en todo nues-
tro pais? Sé que existe una estrategia Unica,
pero también sé que se sigue de forma
desigual y, creo, serd la norma en el futuro
inmediato.

4.- Situacion post-COVID
Lejos, muy lejos todavia, se vislumbra un es-
tado post-COVID. Se quede o no a vivir con
Nosotros, necesitemos 0 NO una vacuna-
cion periddica, el SARS-CoV-2 dejaré de ser
el primer problema sanitario y econémico
de nuestro planeta y conviviremos con él.
La pregunta que desde hace meses empe-
zamos a formularnos es si estamos apren-
diendo algo de esta pandemia. A corto pla-
70, tenemos que esforzarnos para agilizar la
atencidn a los pacientes cuya atencién se
ha retrasado o se va retrasar, minimizando
los dafios colaterales del COVID. A medio
plazo, debemos cambiar algunos, muchos,
de los circuitos asistenciales, incorporar, de
forma definitiva la e-salud y no solo la tele-
medicina, iniciar el camino de la medicina
de precision y favorecer la participacion de
los pacientes y sus asociaciones. Parece cla-
ro que nuestra arrogancia previa respecto
a nuestro sistema debe mutarse, siendo la
humildad y el reconocimiento de nuestras
debilidades nuestro faro en los préximos
anos. Todos estos cambios deben estar li-
derados por un Ministerio de Sanidad que
recupere su papel central, difusor de las di-
ferentes estrategias de salud y garante de
la equidad entre espafoles. Seguramente
las necesidades son casi infinitas, pero el
denominador comun es, si no exclusiva-
mente si preferente, el dinero. Perdén por
la claridad, no caben eufemismos. Seguro
que Nnosotros y nuestras sociedades cien-
tificas, podemos contribuir a este cambio.
Estamos deseando trabajar con nuestras
autoridades sanitarias. LIidmennos.

Por ultimo, dar las GRACIAS a todos y
cada uno de los profesionales de los ser-
vicios de digestivo; han dado lo mejor de
cada uno para ayudar a nuestros pacien-
tes. Y casi un afo después, siguen esfor-
zandose como el primer dia. GRACIAS.
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El abordaje de las enfermedades
neurologicas en el contexto COVID

a asistencia a los pacientes que

sufren enfermedades neuroldgicas

en nuestro pafs se ha desarrollado

dentro de un nivel muy satisfacto-

rio, a pesar de los recursos limita-
dos de nuestro sistema de salud. El gran
esfuerzo de los profesionales y una gran
dedicacién a la clinica de los neurélogos
ha permitido que tengamos una Neu-
rologfa de primer nivel y comparable a
la de los paises mas desarrollados. Por
parte de la Sociedad Espafiola de Neu-
rologfa (SEN) nos habiamos planteado
como objetivos el conseguir aumentar
los recursos humanos para permitir una
mayor de dedicacion de nuestros profe-
sionales a las tareas de investigacion y
caminar hacia una Neurologia de exce-
lencia.

El advenimiento de la pandemia nos
ha cambiado todos los planes y nos ha
obligado a redirigir nuestros esfuerzos
y a organizar la asistencia en funcién
de una nueva enfermedad sobrevenida
que ha cambiado cualquier tipo de plan
establecido. Este coronavirus ha trasto-
cado de forma radical nuestro modo de
vida, introduciendo cambios inimagina-
bles en nuestra cotidianeidad y en nues-
tras formas de relacién. Pero sin duda, la
estructura social que ha sido sacudida
mas brutalmente por la pandemia ha
sido la sanitaria. El sistema sanitario fue
desbordado en pocas semanas por una
enfermedad de la que desconociamos
casi todo. Los neurdlogos, como todos
los profesionales sanitarios, tuvimos que
llevar a cabo un proceso de adaptacion
rapido para intentar mantener nuestra
actividad asistencial. En la primera ola
hubo diferentes problemas que merma-
ron la capacidad de atencion: algunos
compaferos se incorporaron a los equi-
pos COVID con éxito (una buena demos-
tracion de que la formacién actual del
neurdlogo es buena y tiene capacidad
para participar en la atencion de pacien-
tes con otras patologias) y en la mayorfa
de servicios se establecieron turnos por
eltemor al contagio masivo de las planti-
llas. En estos primeros meses el nimero
de pacientes neuroldgicos que deman-
daba asistencia neurolégica en urgen-
cias se redujo (en algunas comunidades
auténomas se llegd a reducir el nimero
de ictus un 50%), probablemente por el

José Miguel
Lainez Andrés

miedo de la poblacién al contagio en los
hospitales. La suspension de las consul-
tas ambulatorias por el confinamiento y
la sobrecarga de los hospitales, obligd
a realizar la asistencia neuroldgica por
medios telemdticos en un sistema que
no estaba preparado para ello. Realmen-
te lo que se hizo fue teléfono-medicina;
este tipo de contacto fue bien aceptado
por los pacientes y permitié resolver los
problemas mas importantes.

Por parte de la SEN, para intentar
apoyar a nuestros socios, se elabord un
Manual COVID-19 para el neurdlogo ge-
neral, que tuvo un gran éxito a nivel na-
cional e internacional, y se establecié un
registro para conocer las consecuencias
de la enfermedad sobre el sistema ner-
vioso; también colaboramos en diversas
iniciativas de entidades internacionales
como la Academia Europea de Neuro-
logfa o la Organizacion Mundial de la
Salud. Ademds se publicaron multiples
documentos de orientacion en la nueva
realidad para los pacientes con diversas
enfermedades neurolégicas.

Los neurdlogos,
como todos los
profesionales
sanitarios,
tuvimos que
llevar a cabo
un proceso de
adaptacion
rapido para
intentar
mantener
nuestra
actividad
asistencial

La reduccion en el nimero de pa-
cientes infectados ingresados permitié
recuperar la normalidad en la asistencia
hospitalaria y una progresiva mejoria de
la atenciéon a nivel ambulatorio, aunque
con problemas por los retrasos de las
consultas canceladas en el pico de la
primera olg, dificiles de resolver al tener
que mantener consultas con un nimero
reducido de pacientes.

Con las lecciones aprendidas en los
primeros meses hemos intentado ma-
nejar mejor la situacion en las fases si-
guientes de la epidemia. La segunda
ola, al ser de desarrollo mas lento en la
mayoria de las comunidades, permitié
mantener bien la asistencia hospitalaria
y con una relativa normalidad la am-
bulatoria. La ultima fase ha tensionado
de nuevo enormemente los hospitales,
aunque los efectos han sido variables en
las diferentes comunidades e incluso de
los diferentes hospitales, si bien la de-
manda de asistencia urgente no ha baja-
do como en la primera. De nuevo se han
cancelado muchas visitas ambulatorias
y se sigue recurriendo, asi ha sido desde
el principio de la pandemia, a la aten-
cion telefonica de los pacientes, aunque
con peor receptividad por su parte por
la ausencia continuada del contacto di-
recto con el neurdlogo.

Esperemos que el actual sea el Ulti-
mo pico de la pandemia y que en los
préximos meses podamos recuperar
la normalidad. Hacerlo en la asistencia
hospitalaria va a ser facil en cuanto de-
jemos de tener la presion del nimero
de enfermos ingresados por COVID.
Normalizar la asistencia ambulatoria,
demorada en meses sucesivos, va a ser
un proceso mas largo que exigira, de
nuevo, un esfuerzo extraordinario de
todo el sistema, fatigado después del
excepcional trabajo realizado en los
Ultimos meses. Hemos aprendido que
podemos resolver algunas situaciones
con nuevas herramientas; la telemedi-
cina sin duda va a jugar un papel cru-
cial en la asistencia de los pacientes e
incluso en la investigacion clinica. Pero
es importante que se dote al sistema
de herramientas tecnoldgicas que per-
mitan llevarla a cabo con las maximas
garantias y que se regule legalmente su
implantacion.
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El papel de la Medicina
Interna y vision de futuro
en el contexto actual

Jesus
Diez Manglano

urante 2020, la pandemia de en-

fermedad por SARS-CoV-2, tam-

bién conocida como coronavirus

disease 19 o COVID-19, ha exigi-

doalos internistas, al igual que al
resto de profesionales sanitarios, un es-
fuerzo adicional en su trabajo clinico ha-
bitual. Enfrentarnos a una enfermedad
nueva, sin tratamiento conocido, que
provoca en muchas personas cuadros
muy graves y con una elevada mortali-
dad, ha supuesto un reto ineludible para
nuestra especialidad.

Al igual que ocurrié con la infeccién
por el virus de la inmunodeficiencia
humana, o incluso mas recientemente
con la amenaza de infeccion por el virus
Ebola, los internistas hemos desplegado
nuestros recursos y hemos desarrolla-
do los mayores esfuerzos para ayudar
a nuestros pacientes. En este contexto
han sido fundamentales dos actitudes:
en primer lugar la disposicion a traba-
jar de forma participativa y colaborativa
con los médicos de otras especialidades
y con profesionales sanitarios de otros
estamentos como las enfermeras, far-
macéuticos, fisioterapeutas, celadores y
auxiliares de enfermerfa, y en segunda
lugar el interés permanente por conocer
los avances continuos en el tratamiento
y diagndstico de la enfermedad median-
te la lectura y estudio de la bibliograffa,
la elaboracion de protocolos clinicos, vy
por supuesto, generando nuevo cono-
cimiento con estudios de investigacion.
Ademas los internistas han participado
en comités asesores de las autoridades
sanitarias y en medios de comunicacion

transmitiendo a la poblacion informa-
cién contrastada y veraz.

La medicina Interna es una especia-
lidad hospitalaria con una vision global
de la persona enferma. El internista se
preocupa por todas las necesidades de
salud de su paciente con una aproxi-
macion rigurosa basada en los mejores
conocimientos cientificos, despliega las
habilidades clinicas mas adecuadas vy
utiliza los recursos sanitarios de forma
racional y razonada. Sus objetivos son
conseguir la mayor supervivencia de las
personas, con la mejor capacidad fun-
cional y la mejor calidad de vida posible.
Todo ello contribuye a la sostenibilidad
del sistema sanitario. Ademas los inter-
nistas siguen atendiendo a los pacientes
cuando ya no existen expectativas de
curacién y hasta el final de su vida, prio-
rizando la calidad de vida y el confort.

En los ultimos anos la presencia de
internistas en las facultades de medicina
ha ido disminuyendo generando dificul-
tades en la docencia de materias como
la fisiopatologfa o la patologia general.
Sin embargo, la medicina interna es fun-
damental en la ensefianza de la medici-
na. Los internistas estdn especialmente
capacitados para ensefiar anamnesis,
exploracién fisica, razonamiento clinico
y resolucion de problemas clinicos com-
plejos. La Universidad debe facilitar la in-
corporacion de internistas a la ensefian-
za de pregrado incluyendo la actividad
clinica como un mérito cuantificable e
imprescindible en los procesos de acre-
ditacion de la ANECA.

La formacion continuada y la adquisi-
cién de nuevos conocimientos son cua-
lidades inherentes de la medicina inter-
na. Desde hace unos afos los internistas
estan incorporando nuevas técnicas en
su practica habitual, como la ecograffa,
la capilaroscopia, o la elastograffa. Es
preciso que los internistas, como el resto
de especialistas, lleven a cabo procesos
de recertificacién que comprueben la
actualizacion de sus conocimientos vy
garanticen a la poblacion la mejor asis-
tencia disponible.

En los ultimos
anos la
presencia de
internistas en
las facultades
de medicina
haido
disminuyendo
generando
difi-cultades en
la docencia de
materias como
la fisiopatologia
o la patologia
general

El desarrollo de la investigacion di-
rigida por especialistas en medicina
interna ha tenido un desarrollo expo-
nencial en los primeros afos de este
siglo XXI. Los internistas disefian, de-
sarrollan, analizan y publican inves-
tigaciones de alta relevancia para los
pacientes. Esto se ha comprobado
recientemente en la pandemia de CO-
VID-19. Sin embargo, todavia es insu-
ficiente la presencia de internistas en
los procesos de evaluacion de los pro-
yectos de investigacién competitiva.
Ademss, los campos de conocimiento
propios de muchos internistas como
la multimorbilidad, la complejidad o la
polifarmacia estan poco considerados
en las convocatorias publicas y priva-
das para financiar proyectos de inves-
tigacion.

En Espafay en Europa, las previsiones
demograficas apuntan a un envejeci-
miento progresivo de la poblacion en
los préximos 30 afos. El crecimiento de
la poblacién anciana y el aumento de
las enfermedades crénicas hacen que el
internista sea un médico cada vez mas
necesario en el contexto actual y que
sera imprescindible en el contexto sani-
tario del futuro. Por ello las autoridades
sanitarias deberfan planificar las nece-
sidades de especialistas en medicina
interna, que se van a incrementar en las
préximas décadas y deberian valorar el
aumento del numero de plazas para for-
macién de especialistas en medicina en
las préximas convocatorias de examen
MIR.

Todos los atributos mencionados an-
teriormente, actividad holistica orien-
tada al enfermo, conocimiento clinico,
formacion continuada, docencia, inves-
tigacion, trabajo colaborativo y partici-
pativo, preocupacion por la sostenibi-
lidad del sistema sanitario y respuesta
ante emergencias epidémicas definen al
internista actual y al internista del futuro.
Por lo tanto, elegir y ejercer la medicina
interna son decisiones inteligentes hoy,
y seran buenas opciones para los médi-
cos del futuro.



lo largo de 2020 se ha puesto
de manifiesto la importancia y
necesidad de contar con vacu-
nas eficaces y seguras que nos
defiendan y protejan frente a
microbios de todo tipo, especialmente
este pasado ano frente al SARS-CoV-2.
Sin embargo este concepto es un para-
digma basico en Pediatrfa. Las vacunas
han permitido salvar millones de vidas
en la edad pedidtrica, han conseguido
erradicar patologias que comprome-
tian la calidad de vida de nuestros nifios
y han puesto al servicio de la ciencia y
la medicina un arsenal preventivo cos-
te-efectivo muy potente. ;Cudl es, por
tanto, la importancia de la vacunacion
en el nuevo escenario asistencial?: La
importancia que han tenido siempre:
fundamental e irremplazable.

Las coberturas vacunales en nuestro
pais se sitlan en torno al 96 %, lo que
supone una proteccién colectiva vital
para aquellos nifos que no pueden ser
vacunados, y un escudo defensivo muy
fuerte frente a la reapariciéon de deter-
minadas enfermedades, aparentemente
eliminadas, y que tantos estragos han
provocado a lo largo de la historia de la
humanidad. Y este éxito tiene dos cla-
ros protagonistas. Por un lado las fami-
lias, que deciden inmunizar a sus hijos,
protegerlos y proteger al conjunto de la
sociedad, confiando en las vacunas, en
la ciencia y en los profesionales sanita-
rios. Y en segundo lugar, los pediatras,
especialmente, los de Atencidon Prima-
ria, quienes a base de ofrecer una infor-
macion transparente, sencilla y directa,
trasladan a las familias los beneficios vy
consiguen que estas vacunen a sus hijos
desde la conviccion y la certeza de estar
ofreciendo a estos un “salvoconducto”
sanitario seguro y eficaz frente a deter-
minadas patologfas.

Llegados a este punto, me gustaria
agradecer ese sobreesfuerzo que los
pediatras de Atencion Primaria (AP) han
realizado a lo largo de 2020 para mante-
ner las coberturas en niveles dptimos. El
estricto confinamiento sufrido en nues-
tro palfs durante los meses de marzo a
mayo puso en jaque estos estandares
de vacunacion, lo que hizo que saltaran
todas las alarmas: la Organizacion Mun-
dial de la Salud (OMS), el Ministerio de
Sanidad vy la propia Asociacion Espafola
de Pediatrfa, a través de su Comité Ase-
sor de Vacunas (CAV-AEP), alertamos de
las consecuencias que una continuada
caida de la inmunizacién sistematica
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podria suponer, como la reemergencia
de enfermedades inmunoprevenibles,
hasta ahora préacticamente inactivas en
nuestro palfs. Rapidamente, los pedia-
tras de AP establecieron en los centros
de salud “zonas limpias’, horarios espe-
cificos de vacunacién priorizando la in-
munizacion de los lactantes, realizaron
seguimiento de los calendarios de vacu-
nacion de sus pacientesy se pusieron en
contacto con los padres para recordar
las edades y pautas de vacunacion.
Todo ese esfuerzo ha tenido su fruto
pues, tras el problema inicial, hoy po-
demos decir que las coberturas han
sido restablecidas y se mantienen los
éptimos estdndares de inmunizacion
que caracterizan a nuestro pais. Espafia
es el espejo en el que se miran el resto
de paises europeos, el ejemplo a seguir,
un liderazgo que ha de servirnos de es-
timulo para seguir marcando la hoja de
ruta y motivarnos para trabajar con mas
ahinco, para ofrecer a los nifios y adoles-
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Somos el espejo en el que se miran

Las vacunas
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preventivo coste-
efectivo

centes en Espana un calendario vacunal
de méximos y equitativo en todo el te-
rritorio.

Las campafas de vacunacion contra
el covid-19 se estan dirigiendo a una
parte muy importante de la poblacion
y sera asi, previsiblemente, a lo largo de
todo el afio. Este hecho podria absorber
gran parte de los recursos dedicados a
los programas de vacunacioén, particu-
larmente en los ambitos de la Atencion
Primaria y la Salud Publica. Asi pues, uno
de los retos en vacunacién pediatrica
para este 2021 ha de ser mantener los
niveles de coberturas vacunales alcan-
zados, a pesar de las exigencias y trabas
que pueda suponer la actual pande-
mia. Es importante subrayar la atenta y
constante actuacion de los pediatras,
asi como el magnifico modelo de aten-
cién pediatrica que tiene nuestro palis y
que también es objeto de admiracién
en Europa, que estan haciendo que el
impacto de la covid-19 en la salud vy el
bienestar pediatrico sea minimo.

Pero siempre debemos aspirar a me-
jorar, por eso desde la AEP, institucion
que representa a cerca de 14 000 pe-
diatras, solicitamos a las autoridades
pertinentes la incorporacién de deter-
minadas vacunas en el calendario del
Sistem Nacional de Salud, tal y como se
recogen en el documento “Calendario
de Vacunaciones de la Asociacion Espa-
nola de Pediatria. Razones y bases de las
recomendaciones 2021" elaborado por
el Comité Asesor de Vacunas de la AEP.
. Nos referimos obviamente a aquellas
vacunas que no estan financiadas glo-
balmente por el SNS, salvo en contadas
CCAA: las vacunas antimeningocdcica
B, antirrotavirus y antimeningocdcica
tetravalente ACWY en lactantes; tosfe-
rina en adolescentes y papilomavirus
humano en varones adolescentes en el
calendario vacunal sistemético. Serfa en
estos momentos muy deseable que las
comunidades autdbnomas y el Ministerio
hiciesen un esfuerzo econémico colec-
tivo, que resultaria enormemente ren-
table en términos de Salud Publica, que
financie para todos los nifios de Espana;
el mismo calendario pediatrico siste-
matico completo y universal.
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Avanzando en el nuevo rol
de la Atencion Primaria

Antonio
Fernandez-
Pro Ledesma

urante el primer trimestre del

afo 2020 estdbamos inmersos

en una “lucha” por una nueva

estrategia para la Atencion Pri-

maria, con un reconocimiento
implicito, por parte de la Administracion
sanitaria, de que este dmbito asistencial
estaba muy presionado y al Iimite por la
falta de recursos, tanto materiales como
humanos. En este contexto, se estable-
cfa una estrategia clara para intentar
modificar esta tendencia. Pero llegé la
pandemia y el Estado de alarma, con lo
que los pasos dados en este sentido se
paralizan y comienza una ‘nueva reali-
dad’ donde inevitablemente cambia de
forma abrupta la forma de relacionarnos
con los pacientes y nuestra tradicional
forma de trabajar, perdiendo gran parte
de consultas presenciales, resurgiendo
nuevos conceptos de hacer consultas,
como la telemedicina. No cabe duda
que este cambio de escenario, de inicio,
causa tensiones a los profesionales y en
ocasiones estrés, pero a la vez todos so-
mos conscientes de que es una nueva
herramienta que ha venido a quedarse,
y que debemos y tenemos que familia-
rizarnos con ella, porque seguird siendo
una herramienta basica en nuestro que-
hacer diario.

La Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) define la telemedicina como “la
prestacion de servicios de salud (en los
que la distancia es un factor determi-
nante) por parte de profesionales sanita-

rios, a través de la utilizaciéon de tecnolo-
gfas de lainformacion y la comunicacion
(TICs) para el intercambio de informa-
cién valida para el diagnostico, el trata-
miento, la prevencion de enfermedades,
la investigacion y la evaluacion y para la
formacion continuada de profesionales
sanitarios, todo ello, con el objetivo final
de mejorar la salud de la poblacién y de
las comunidades”.

Ante esta situacion, tenemos que ha-
cernos una serie de preguntas. La prime-
ra es si estaba el sistema preparado para
ello antes de la pandemia. Lo primero
que evidenciamos es una falta clara de
regulacion en lo que se refiere a la parte
de la telemedicina que es la teleconsul-
ta. Ya, en el ano 2017, la Asociacion Mé-
dica Mundial (AMM) -en su documento
‘Declaracién de la AMM sobre las res-
ponsabilidades y normas éticas en la uti-
lizacion de la telemedicina- avisaba, y a
la vez sefalaba, que “en una emergencia
en que se utilice la telemedicina, la opi-
nion del médico puede tener que basar-
se en informacion incompleta, pero en
estos casos, la urgencia clinica de la si-
tuacion serd el factor determinante para
entregar una opinion o un tratamiento.
En esta situacion excepcional, el médico
es responsable de sus decisiones”.

Por otra parte, en plena pandemia y
en el BOE-A-2020-4733 se plantea, que
considerando que ante este contexto
extraordinario, que el uso de platafor-
mas de teleasistencia y/o teleconsultas
es una herramienta idénea para poder
garantizar las prestaciones de demanda
esencial e impostergable, y que tam-
bién se deben garantizar, por via de te-
leasistencia, todas las prestaciones que
requieran continuidad de tratamiento,
con el fin de evitar interrupciones en la
asistencia y tratamiento de los pacien-
tes.

Por ultimo, el Informe de la Comisién
Central de Deontologfa en relacién a la
telemedicina en el acto médico, intenta
normalizary hace referencia a esta nueva
realidad: "En el dmbito médico-sanitario,
la COVID-19 nos ha obligado a replan-
tear el ejercicio de la propia Medicina,
no solo en dmbitos clinico-asistenciales,
sino también en la forma de comuni-
cacion entre los propios profesionales
sanitarios y entre estos y los pacientes”.

En el ambito
médico-
sanitario, la
COVID-19 nos
ha obligado
areplantear
el ejercicio

de la propia
Medicina, no
solo en ambitos
clinico-
asistenciales,
sino también
en laformade
comunicacion
entre los
propios
profesionales

En definitiva, la “Teleconsulta” es una
herramienta a la que tenemos la urgen-
te necesidad de adaptarnos, sin presen-
cia del paciente, pero debemos realizarla
con una regulacion que esperemos que
llegue pronto y despeje todas las incdg-
nitas que, esta nueva manera de hacer
Medicina, provoca en los profesionales.
En poco tiempo veremos el gran desa-
rrollo de este sistema vy, tanto los profe-
sionales como los pacientes, veran sus
bondades y estimaran sus beneficios.

La telemedicina no debe ser una nue-
va manera de hacer Medicina, si no que
debe ser una herramienta por la que se
presta la misma asistencia y comple-
mentard la forma tradicional de hacer
medicina.

Tenemos que avanzar en un “codigo
de funcionamiento de esta modalidad
de hacer Medicina, en el que se guar-
den todos los modos de seguridad,
confidencialidad e intimidad hacia el
paciente y salvaguarden esa relacion
médico-paciente.

En los tiempos que corren, no cabe
ninguna duda que una de las grandes
ventajas de esta modalidad ha sido la
disminucion del riesgo de contagio de
pacientes y profesionales al evitar el
contacto directo. La reduccion de la pre-
sion asistencial en las consultas, sin una
pérdida de calidad de las mismas, es una
de los valores en alza de la telemedici-
na. Por otra parte, la salvaguarda de la
confidencialidad de las historias clinicas
y los datos clinicos del paciente, y que
la humanizacién sea en un entorno vir-
tual, son asignaturas que hay que apro-
bar para imponer este nuevo sistema y
que los pacientes se encuentren en un
entorno seguro en lo que respecta a la
intimidad.

Tenemos que trabajar en un futuro en
la mejora de la calidad asistencial, el ob-
jetivo siempre serd el mismo y lo conse-
guiremos con nuevas herramientas

G
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Convertir la pandemia en oportunidad

sta pandemia ha puesto a prueba

a todo el sistema sanitario espa-

Aol y mundial y ha perjudicado,

como era de esperar, la atencion y

evoluciéon de pacientes afectados
por otras patologias. La necesidad de
concentrar los recursos sanitarios en la
atencion a la Covid-19, la implementa-
cién de medidas de proteccion de con-
tagios en espacios sanitarios y la propia
reserva o temor de los pacientes a la
hora de acudir a un centro sanitario han
supuesto una reduccién importante de
la actividad sanitaria programada tanto
en consultas externas, como en proce-
dimientos quirdrgicos y diagndsticos.
Aunque no se tiene aulin un informe que
evalle el impacto global, si han ido apa-
reciendo estudios concretos, tanto por
comunidades como por areas terapéuti-
cas, que nos ayudan a hacernos idea. Por
ejemplo, en el &mbito de la donacién y
el trasplante de 6rganos, tan relevante
para nuestra especialidad, la pandemia
de SARS-CoV-2 ha ocasionado un retro-
ceso dramatico, especialmente por la sa-
turacion del sistema sanitario y, especi-
ficamente, de las unidades de cuidados
intensivos. De la media de 16,1 trasplan-
tes/dia en Espafa antes de marzo de
2020 hemos pasado a una media de 2
trasplantes/dia.

En resumen, la pandemia ha golpea-
do de forma global todo el sistema, y Ia
nefrologia no sido ninguna excepcion, a
pesar de los esfuerzos realizados. Segun
un estudio publicado en nuestra revis-
ta Nefrologfa, con participacion de més
del 50% de los servicios de Nefrologia
de nuestro pais, el SARS-CoV-2 ha teni-
do un fuerte impacto tanto a nivel de la
hospitalizacion como de la actividad de
consultas externas, afectando al progra-
ma de trasplante renal y al cuidado de
los pacientes en programas de hemo-
didlisis. Un impacto que no se relaciona
solo con la limitacion de los recursos y la
necesidad de compatibilizar la atencion
de nuestros pacientes con los estrictos
protocolos de seguridad requeridos por
la situacion, sino que, en nuestro caso, se
vincula ademas con la fuerte correlacion
entre la Covid-19y las patologias renales.

Y es que la Covid-19 ha tenido una
afeccion especial en las personas con
Enfermedad Renal Crénica. Asimismo,
las consecuencias y complicaciones del
virus han sido mayores en los pacientes
con algun problema renal. E incluso las
personas sin antecedentes de patolo-
gfas renales previas se han visto afecta-
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Patricia
de Sequera

das por la aparicion de problemas en el
riAdN tras verse contagiadas por esta in-
feccion. Desde el comienzo de la pande-
mia lefamos publicaciones procedentes
de Wuham que indicaban que los pa-
cientes con enfermedad renal eran mas
susceptibles de infectarse, y que en ellos
la infeccion serfa mas grave. Y asi ha sido.
De hecho, la mortalidad de nuestros pa-
cientes ha llegado a ser superior al 25%,
si bien en la segunda ola la tasa de falle-
cimientos fue menor, y esperemos que
en esta tercera ola lo sea aln mas.

Qué duda cabe que el afio 2021 se
presenta con el objetivo de doblegar la
pandemia, pero mucho me temo que
antes debemos seguir adaptdndonos a
una pandemia que ha planteado nue-
VoS y continuos retos para la actividad
de la nefrologia espafola y la atencion
integral a los pacientes renales. El SARS-
CoV-2 ha acreditado ademds algo que
ya veniamos advirtiendo los nefrélogos

Conun
crecimiento
del30% enla
ultima década,
en cuanto a
prevalenciay
mortalidad,
unos siete
millones de
espaioles ya
se encuentran
afectados por
la Enfermedad
Renal Crdnica

y es la creciente centralidad y transver-
salidad de nuestra especialidad dentro
del sistema sanitario, en el dmbito hos-
pitalario pero también fuera de él. Una
centralidad y transversalidad que viene
dada por las propias patologias que
atendemos, por su alto grado de corre-
lacion con otras enfermedades, y por su
elevada mortalidad.

Con un crecimiento del 30% en la ul-
tima década, en cuanto a prevalencia y
mortalidad, unos siete millones de espa-
Aoles ya se encuentran afectados por la
Enfermedad Renal Crénica (ERC), entre
ellos, més de 64.000 pacientes que es-
tdn actualmente en Tratamiento Renal
Sustitutivo (didlisis o trasplante). Se trata,
ademas, de una enfermedad cuyos sin-
tomas son poco reconocibles en los es-
tadios iniciales y por tanto con una alta
tasa de infradiagnostico, algo que hace
que muchos nuevos casos nos lleguen
en fases avanzadas. Y por ultimo, a pe-
sar de su fuerte impacto en la calidad
de vida de los pacientes y en el propio
sistema sanitario, se trata de una patolo-
gla relativamente poco conocida, hasta
el punto de que la ERC es denominada
como "la epidemia silenciosa”

Por ello, el gran reto de la nefrologia
para 2021, ademas de seguir adaptan-
donos a los retos que nos plantea la co-
vid19, sin dejar atrds a ningun paciente,
es propiciar un gran aprendizaje en tor-
no a la pandemia, haciendo de la crisis
una oportunidad. Una oportunidad de
impulsar nuevas formas de atencién y
seguimiento de los pacientes basadas
en la telemedicina, asi como de propi-
ciar nuevas dindmicas de colaboracion
con otros profesionales sanitarios. Pero
también una oportunidad de hacer a la
sociedad y a las administraciones sanita-
rias mas conscientes de la vulnerabilidad
asociada a las enfermedades renales vy,
por tanto, la necesidad de combatirla no
solo en el dmbito hospitalario sino tam-
bién fuera de él, haciendo especial hin-
capié en el diagnostico tempranoy en la
prevencion. Desde la S.EN. trabajaremos
en esa direccion.



Publicidad \ 135

Lideres en medicina personalizada

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

Porque cada paciente es diferente y, para nosotros, todos son importantes.
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Fragilidad osea: Nuevas perspectivas
en la medicina de pandemia

a situacion que estamos viviendo

con motivo de la pandemia por la

COVID-19 no solo estd mermando

nuestro sistema de bienestar, sino

que, ademas, y de forma evidente,
estd condicionando de forma muy no-
table la calidad de vida de la poblacion
en general y de la poblacién mas ancia-
na en particular. Esta situacion de crisis
también se ha trasladado al dmbito sa-
nitario. En algunos casos la atencion a
otras patologfas, como es la osteoporo-
sis, ha pasado a un segundo plano. Du-
rante el confinamiento por el estado de
alarma, hubo una creciente preocupa-
cién por el efecto que la falta de movi-
lidad podria tener sobre determinadas
patologias, entre ellas la osteoporosis,
pero también fue preocupante la sus-
pension de los tratamientos pautados,
tanto por la falta de informacién y la
generaciéon de informacién sesgada
COMO por un cierto retraso en la aten-
cién médica.

Adherencia a tratamientos
Quizads uno de los mayores impactos
que una crisis sanitaria de esta enverga-
dura puede generar es el de la suspen-
sion de tratamientos pautados, o que se
denomina comunmente adherencia al
tratamiento. Muchos pacientes, por mie-
do vy falta de informacién, abandonan
los tratamientos que estaban tomando.
Si bien en todas las patologfas, como la
diabetes, hiperlipidemia o hipertension,
la interrupcion del tratamiento puede
tener consecuencias fatales, en el caso
de los tratamientos para la osteoporosis
su falta de adherencia no es el desenca-
denante de un evento fatal inmediato,
pero si que puede condicionar a cor-
to-medio plazo no solo la morbilidad y
calidad de vida del paciente, sino tam-
bién contribuir a un aumento en la mor-
talidad.

La falta de adherencia en los trata-
mientos para la osteoporosis puede
conllevar a que, en UNos Pocos meses,
se pierda todo lo que se pudo haber
prevenido y ganado con el tratamiento.
Todo ello va a desencadenar la conse-
cuencia mas grave de la osteoporosis,
que es la fractura.

Cuando pensamos en la fractura os-
teopordtica la primera que nos viene
a la cabeza es la de cadera, condicio-

Manuel
Naves Diaz

nante del deterioro de la calidad de
vida del paciente que la sufre y factor
importante de riesgo de mortalidad.
Pero ademas de la de cadera hay otras
fracturas osteopordticas, como por
ejemplo las vertebrales, que son muy
frecuentes y que, aungue en un eleva-
do porcentaje pasan desapercibidas,
ocasionan incapacidad funcional vy
merma en la calidad de vida. Son ade-
mas un importante desencadenante
de la aparicién de una nueva fractura,
como la de cadera.

Esta preocupacion por la falta de
cumplimiento a los tratamientos y sus
posibles consecuencias llevd a que la
SEIOMM publicase unas recomendacio-
nes el pasado mes de abril, basadas en
las que habfa difundido previamente la
Osteoporosis International Foundation
(IOF), pero adaptadas a nuestras circuns-
tancias particulares.

Recomendaciones de la SEIOMM
Estas recomendaciones han tratado
de alertar de ciertos riesgos en perso-
nas de edad avanzada y que viven so-
las, pero también se ha querido clarifi-

Durante el
confinamiento
por el estado de
alarma, hubo
una creciente
preocupacion
por el efecto
que lafalta

de movilidad
podria

tener sobre
determinadas
patologias,
entreellasla
osteoporosis

car las dudas o preocupaciones de los

pacientes respecto a sus tratamientos

para la osteoporosis. De entre los pun-
tos que se abordaron, destacamos los
siguientes:

a) Evitar obstaculos en el hogar para
prevenir las caidas, causa comun de
la fractura.

b) No interrumpir ningdn tratamiento
para la osteoporosis sin hablar antes
con su médico.

) Evitar la soledad y solicitar ayuda para
la compra, incluida la adquisicion de
medicamentos en la farmacia.

d) Mantener la receta electrénica ac-
tualizada.

e) Los tratamientos usados para el CO-

VID-19 no han demostrado tener in-

teracciones con medicamentos para

tratar la osteoporosis.

Las personas infectadas que han su-

perado la enfermedad por COVID-19

deberfan volver al tratamiento para
la osteoporosis tan pronto como sea
posible.

Esta época COVID-19 también ha sem-

brado muchas dudas sobre la eficacia

de determinados farmacos y sus posi-
bles efectos adversos, pero también ha
conferido un inusitado protagonismo

a determinados tratamientos, algunos

utilizados en el metabolismo 6seo.
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Suplementos de calcio y vitamina D
Es bien sabido que mantener unos ni-
veles adecuados de vitamina D, junto
con un adecuado aporte de calcio, son
fundamentales para el correcto mante-
nimiento del metabolismo ¢seo. Pero
ademas, a la vitamina D se le han atri-
buido, en gran medida este afio, otros
efectos beneficiosos desde el punto
de vista inflamatorio e inmunolégi-
co, denominados como no cldsicos o
pleiotrépicos. En el momento actual
hay muchos estudios en marcha que
muestran una asociacion entre los nive-
les elevados de vitamina D y una mejor
evolucién por la infeccién por la CO-
VID-19, pero sin haber mostrado hasta
la fecha una relacién causa-efecto mas
alld de los ya conocidos y demostrados
efectos sobre el metabolismo éseo.

Desde SEIOMM se estd elaborando
actualmente un documento de posicio-
namiento sobre la vitamina D en la pan-
demia por la COVID-19.
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Un Pacto de Estado por la

Inmaculada
Mediavilla
Herrera

Sanidad

caba de terminar 2020 y es un

buen momento para echar la

vista atrds y reflexionar sobre lo

que nos ha pasado. Presido una

sociedad cientifica que promue-
ve avanzar aprendiendo de lo hecho...y
esto, en nuestro entorno, visto lo visto,
parece dificil de conseguir...

Presumiamos en Espafa de tener la
mejor sanidad del mundo.. y resulta
que lo que teniamos era la mas eficien-
te: la de mejores resultados con menor
inversion... Y, por desgracia, esto se ha
puesto de manifiesto en medio de una
crisis sanitaria sin parangén en nuestra
historia reciente... es decir, en el peor
momento...

Y, lejos de asumir esta realidad y de
ponernos todos a remar en la misma di-
reccion... hemos asistido y asistimos a
la guerra politica habitual utilizando de
campo de batalla la pandemia. ..

Se viene diciendo desde hace afios
que la sanidad, como la educacion, no
deberia entrar en la contienda politi-
ca... que deberia haber un Pacto de
Estado para protegerla y mejorarla. Pero
no hay manera... e intuyo que esto no
va a cambiar. La sanidad publica sufrid
tremendos recortes durante la crisis
econdmica y eso lo hemos pagado muy
caro... con enfermedad, sufrimiento y
muerte.

El Ministerio de Sanidad ha sido siem-
pre un ministerio “venido a menos’, casi
sin competencias, ocupado (salvo excep-
ciones: Ana Pastor, M Luisa Carcedo...
por mencionar una de cada color) por
personas muy ajenas al ramo... Y ha sido
a este ministerio y a su ministro titular en
la actualidad a quiénes ha tocado gestio-
nar algo para lo que no estdbamos ni es-
taban preparados. No se salvan tampoco
los gestores de muchas comunidades au-
tébnomas. En situaciones asi, se pone de
manifiesto que los cargos los ocupan las
personas “de partido’, no los mejores. Esto
es asiy, en este terrible momento, ha sido
una losa demasiado pesada para que las
cosas se hicieran bien.

No nos han dejado a los profesionales
opinar sobre las medidas que se han ido
tomando.Y qué decir de la respuesta del
Gobierno a la propuesta de un grupo de
personas de demostrada valia sobre que
la gestion de la pandemia en Espaha
se sometiera a una auditorfa indepen-

Esta pandemia
hasacado lo
mejor de todos.
Los profesionales
sanitarios han
trabajado mas
alla del deber,
poniendo en
riesgo sus vidas.
Y la ciudadania
ha aceptado
situaciones
crueles de
separacion
familiar, sobre
todo delas
personas mayores
y vulnerables...

diente. La Sociedad Espafola de Calidad
Asistencial (SECA) que presido se ofrecid
a coordinar esta auditorfa garantizando
la independencia de la misma. Estamos
esperando aun la respuesta. ..

Se nos ha engafado no diciéndonos
claramente que este Gobierno habia
apostado por convivir con el virus y
trampear con la economia. A costa de
una media de muertos diarios conside-
rable... a la que por desgracia ya nos
hemos acostumbrado.

Todos hemos entendido la diferencia
entre vivir en Alemania o en Espafa: en
Alemania se cierra un negocio unos me-
sesy se le da una ayuda suficiente para
que sobreviva... en Espafa, no. Enton-
ces, como no se pueden cerrar todos
los negocios, lo pagamos con vidas. En
fin...

Pero mientras que los gestores, de
todos los ambitos, no han estado a la
altura, los profesionales sanitarios y la
poblacién en su gran mayorfa sf lo han
estado. Esta pandemia ha sacado lo
mejor de todos. Los profesionales sani-
tarios han trabajado mds alla del deber,
poniendo en riesgo sus vidas. Y la ciu-
dadania ha aceptado situaciones crue-
les de separacion familiar, sobre todo
de las personas mayores y vulnerables,
y ha sufrido la muerte en soledad. Que
es la peor de las muertes. Los nifios han
dado un gran ejemplo de adaptacién
y ha surgido por doquier la solidaridad
vecinal y esa heroicidad que algunos
llevan dentro.

Ahora llega la vacuna... La luz al fi-
nal del tUnel, que repiten y repiten en
la tele... Pero, de momento, seguimos
demostrando que no somos capaces de
planificar. En calidad, siempre decimos
que gestionar “apagando fuegos’ no es
gestionar con calidad. Pero no hay ma-
nera. No aprendemos. ..

En definitiva, firmar un pacto para
preservar y mejorar nuestro sistema sa-
nitario y sacarlo de la contienda politica;
invertir mas en sanidad (mas recursos
materiales y mas y mejor pagados recur-
sos humanos) y en salud publica; elegir
a los gestores por su valfa profesional y
no por el partido al que votan: planificar
para el futuro....Todo esto le he pedido
a los Reyes Magos. ..

ilmpaciente estoy por saber si me lo
han traido!
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Lo que la pandemia

nos ha ensenado

unque, de forma simple, podria-

mos resumir 2020 como un ano

dificil lleno de momentos muy

amargos, somos muchos los

que hemos iniciado 2021 con
cierto halo de optimismo.

Porque si algo nos trajo el afo pasa-
do fue un aprendizaje claro que debe
marcar nuestro futuro mas cercano: eco-
nomia y salud van de la mano. Es asf, no
solo porque las decisiones en un campo
repercutan directamente en el otro, sino
también porque la Sanidad y, concreta-
mente, el sector farmacéutico serd clave
en la recuperacién econdmica.

Y lo serd gracias al esfuerzo presente y
futuro de todos los agentes implicados:
profesionales sanitarios, investigadores,
administracién publica, industria y pa-
cientes. Porque ahora més que nunca
tenemos que seguir remando juntos
hacia una estrategia que nos permita
impulsar una Sanidad mermada por los
efectos de la pandemia.

Una parte de este impulso pasa por
aumentar la inversién en Salud. Y es que
a lo largo de todo el afilo ha quedado
patente la necesidad de reforzar nuestro
Sistema Nacional de Salud preservando
su caracter equitativo en el acceso a la
asistencia. En la ultima década, no solo
no aumentd la inversién, sino que inclu-
so descendid, pasando de destinar el
6,5% del PIB en 2010 al 6% a principios
de 2020.

Parte de esa inversion deberfa im-
pulsar una mejora del area asistencial.
Debemos desarrollar y apoyar una es-
trategia holistica de innovacion que im-
pregne todos los dmbitos y niveles del
sistema, apoyando a los profesionales
y potenciando el uso de la tecnologia
para mejorar la calidad, la eficiencia, la
sostenibilidad y el acceso a la salud.

Otro aspecto esencial es seguir mejo-
rando la capacidad investigadora bdsi-
ca, traslacional y clinica como parte del
tejido industrial del sector salud. Segun
datos del Registro Espafol de Ensayos
Clinicos, Espafa es el referente europeo
en numero de ensayos relacionados con
la covid-19, con mas de 150. Este dato
refuerza el papel clavel que nuestro pafs
juega en el desarrollo de nuevos farma-
cos y, podemos tomar a Amgen Espafa
como ejemplo. Somos la segunda filial
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de la compafiia que mas estudios reali-
za, solo por detras de Estados Unidos.

Sin duda, la mayor pandemia del ul-
timo siglo nos ha recordado la impor-
tancia de apostar por la generaciéon de
conocimiento y evidencias cientificas,
con un foco especial en el rol que juega
la genética, tanto en las enfermedades
como en las opciones de tratamiento.
Darle un impulso a la medicina geno-
mica, esencia de la innovacidon médica
actual, no solo atraerd inversién a nues-
tro pais sino que también se convertira
en un gran generador de empleo y de
atraccion de talento

Pero para impulsar todos estos cam-
bios y lograr un sistema eficiente y de
calidad no debemos olvidar que nuestro
foco y nuestra razon de ser es el pacien-
te. Es fundamental situarle en el centro
de nuestra estrategia y potenciar su
presencia en la toma de decisiones sa-
nitarias.

Viene una época complicada desde el
punto de vista econdmico, pero si traba-
jamos conjuntamente Administracién,
industria, pacientes y el resto de provee-
dores del sistema sanitario, potenciando
la colaboracion publico-privada, logra-
remos que nuestro Sistema Nacional de
Salud sea aun mejor y siga siendo un
referente mundial en sanidad publica.



s inevitable hacer balance de este

pasado afo sin hacer mencién ala

Covid-19.Y es que, de la noche a

la mafana, nuestras vidas se vieron

interrumpidas vy las prioridades de
gobiernos, empresas y la sociedad en
general cambiaron por completo. Nues-
tro sistema sanitario tuvo que hacer
frente al que, sin duda, es el mayor reto
que hemos experimentado en nuestro
pais en las Ultimas décadas. Y, lamen-
tablemente, la situacion sigue siendo
complicada para el Sistema Nacional
de Salud. Meses después del inicio de la
pandemia, seguimos enfrentdndonos a
desafios casi impensables y agentes de
todos los sectores siguen trabajando a
contrarreloj o transformandose de ma-
nera constante para adaptarse a la rea-
lidad que vivimos.

En el caso concreto de AstraZeneca,
nuestra prioridad ante esta situacion
en la que nos encontramos ha sido, y
sigue siendo, asegurar el suministro
continuo de nuestros tratamientos a los
pacientes, al mismo tiempo que colabo-
ramos con las autoridades sanitarias y
salvaguardamos la salud y bienestar de
nuestros empleados. Estamos centran-
do nuestros esfuerzos en desarrollar so-
luciones que nos permitan no solo llevar
a cabo nuestra labor de manera segura,
sino también colaborar con la comuni-
dad médica. Prueba de ello ha sido el
acuerdo firmado con la Universidad de
Oxford para el desarrollo, fabricacion y
distribucion de una potencial vacuna
frente a la Covid-19, asi como el acuer-
do alcanzado con el grupo farmacéutico
espafol Insud Pharma para fabricar los
viales de la misma. Esta produccién, re-
fuerza, ademas, nuestra apuesta por el
talento dentro de nuestras fronteras y la
generacién de empleo en el pafs.

Pero, ademas, hemos ido un paso mas
allad trabajando estrechamente con go-
biernos, organizaciones multilaterales
y fabricantes de todo el mundo para
establecer acuerdos que garanticen un
acceso amplio, equitativo y sin animo
de lucro a la vacuna. Esta union de fuer-
zas, sumada al esfuerzo de cientificos de
primer nivel, a nuestra experiencia y a
nuestro compromiso por tener de nues-
tro lado siempre la ciencia y la innova-
Cion es, sin duda, una garantia de éxito.

Rick R.
Suarez

Como compafifa biofarmacéutica
basada en la ciencia, nuestra investiga-
cién clinica es crucial para el desarrollo
de nuevos tratamientos innovadores, y
hemos tomado las medidas apropiadas
para asegurar la continuidad y mitigar
cualquier impacto en nuestros pro-
gramas de investigacion y desarrollo.
Ademas, hemos facilitado nuestros co-
nocimientos cientificos y tecnolégicos
a las autoridades, incluyendo a la Orga-
nizacion Mundial de la Salud (OMS) y or-
ganizaciones como la Alianza Gavi para
las Vacunas, la Coalicién para las Innova-
ciones en Preparacion para Epidemias
(CEPI) o la Fundacién Carlos Slim, entre
otras, para responder a esta pandemia.

Porque no cabe duda alguna de que
nos enfrentamos a un reto mundial a ni-
vel sanitario, social y econémico al que
debemos dar respuesta global de una
forma eficiente. Nadie nunca se habfa
enfrentado antes a una situacién como
la actual. Se trata de una pandemia sin
precedentes de la que aprendemos
cada dia y, por esta razon, la colabora-
cién con cientfficos, gobiernos, orga-
nizaciones multilaterales y fabricantes
para establecer acuerdos para el desa-
rrollo y suministro de las distintas va-
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La colaboracion en tiempos dificiles,
clave para afrontar los retos futuros

Estamos
centrando
nuestros
esfuerzos en
desarrollar
soluciones que
nos permitan
colaborar con
la comunidad
médica

cunas esta siendo esencial. No hay que
olvidar que todos nosotros nos encon-
tramos en el mismo barco y que, para
hacer frente a la tempestad, debemos
remar todos juntos.

Y es que una de las claves para acabar
con esta pandemia es la inmunizacion
del mayor nimero de personas posible.
Tenemos una responsabilidad compar-
tida de hablar sobre la seguridad de las
vacunas y de cémo todos los medica-
mentos que se aprueban siguen unos
criterios estrictos por parte de las auto-
ridades sanitarias. Esto es fundamental
porgue creo que esta falta de claridad es
lo que puede provocar reticencias en los
ciudadanos.

Por ello, tenemos que colaborar entre
todos para que se conozcan cudles son
las caracteristicas de seguridad, cudles
son los criterios que se han utilizado, por
qué a pesar de que el desarrollo se ha
hecho en tiempo corto no ha puesto
en ningun momento en duda ninguno
de los criterios de seguridad, que todas
las evaluaciones se han realizado de for-
ma exquisita y conforme a la legislacion
vigente o que las agencias reguladoras
aprobaran exclusivamente aquellas va-
cunas gue tengan un perfil de seguri-
dady de eficacia reconocido. Es labor de
todos los agentes involucrados comuni-
car de manera efectiva y comprensible
todos estos procesos para que la po-
blacion pueda entender que todas las
vacunas disponibles actualmente han
sido estudiadas y analizadas de manera
exhaustiva.

2020 ha sido un afo en el que se ha
puesto de manifiesto la importancia de
la investigacion, la ciencia y la innova-
cién, ademas del didlogo continuo v la
colaboracion estrecha entre el sector pu-
blico y el privado. Un afo para aprender
a adaptarse a las nuevas circunstancias,
para reinventarse. Porque, sobre todo,
2020 ha sido un afo para unirse, cola-
borar y estrechar mas lazos que nunca a
pesar de la distancia. Quiza ahora sea el
momento de reflexionar, analizar lo que
estamos aprendiendo de esta crisis sin
precedentes y continuar poniendo en
practica la principal leccién que extrae-
mos de uno de los afios mas dificiles de
nuestras vidas: que juntos siempre llega-
remos mas lejos.
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Innovacion y alianzas
estratégicas, pilares de
nuestro desarrollo futuro

7
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levamos casi un afio asistiendo a

uno de los momentos més convul-

sos a nivel sanitario de la historia

reciente. Los Ultimos meses han ve-

nido a recordarnos la importancia
que la investigacion y desarrollo de nue-
vos tratamientos tiene para el avance de
la humanidad.

Conscientes de ello, y fieles a nuestro
principio “Salud y alimentacién para to-
dos’, en Bayer estamos inmersos en la
evoluciéon de nuestro negocio farmacéu-
tico, con una fuerte orientacion hacia la
innovacion, y con el foco puesto en tres
pilares fundamentales: las nuevas tera-
pias celulares y génicas, la salud digital,
y la ampliacién de nuestro pipeline, con
mas de 50 proyectos en distintas fases de
desarrollo clinico. Todo ello con el objeti-
vo Ultimo de mejorar la vida del paciente
y la forma en que abordamos su trata-
miento.

Asimismo, las alianzas estratégicas
impulsan nuestra actividad en diversas
areas terapéuticas. Recientemente he-
mos realizado una fuerte inversion en
innovacion externa, con un numero sin
precedentes de mas de 25 acuerdos de
colaboracion y adquisiciones.

Novedades para 2021
Comenzamos 2021 con grandes noticias,
como son el lanzamiento en nuestro
pais de Nubega® (darolutamida), para
el tratamiento de hombres con cancer
de préstata resistente a la castracién no
metastasico. Nubega ha demostrado un
aumento estadisticamente significativo
de la supervivencia libre de metéstasis,
asi como un aumento significativo de la
supervivencia global, retrasando la apa-
ricion de sintomas asociados al cancer, y
del dolor, lo que repercute en el manteni-
miento de la calidad de vida del pacien-
te. También hemos lanzado en Espafa la

nueva jeringa precargada inyectable de
Eylea®, lo que proporciona a los oftalmé-
logos una forma mas eficiente y comoda
de administrar el tratamiento en todas
las indicaciones aprobadas del farmaco
para las enfermedades de la retina. Por
su parte, el paciente también se benefi-
cia de que el circuito funcione mejor y su
asistencia médica sea mas estandarizada.

Ademas de esto, tenemos puesto el
foco en la posibilidad de poder disponer
préximamente de nuevos farmacos en el
area de la oncologia de precision.

Terapia celular y génica, una forma
de abordar la enfermedad
Y es que las terapias celulares y génicas
ofrecen por primera vez la posibilidad
de abordar la causa fundamental de la
enfermedad, proporcionando opciones
para afecciones consideradas intrata-
bles o en las que el estdndar actual de
tratamiento solo aborda los sintomas
en diferentes grados. Las crecientes in-
versiones de Bayer en este campo estan
consolidando el liderazgo emergente
de nuestra compaffa y confirman suim-
portancia estratégica como impulsora
del crecimiento de su negocio farma-
céutico.

En Bayer acabamos de crear una nue-
va plataforma de terapia celular y géni-
ca. Esta dirige nuestra estrategia en el
area y organiza todas las actividades a
lo largo de la cadena de valor propor-
cionando un ecosistema de innovacion
para todos los socios, que incluyen Blue-
Rock Therapeutics y Asklepios BioPhar-
maceutical (AskBio), dos empresas que
pertenecen en su totalidad a Bayer pero
que son operadas de manera indepen-
diente. AskBio cuenta ademads con una
filial en Espafa. Se trata de la empresa
donostiarra Viralgen, primera planta de
Espafa dedicada a la produccion de
vectores virales adenoasociados.

Empoderar a los pacientes a través
de la atencion integral

Las ofertas de atencion médica digital
se han convertido también en un pilar
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importante de la atenciéon médica mo-
derna. La combinacion de los enfoques
convencionales de atencién médica con
las tecnologfas digitales innovadoras
permite ofrecer soluciones eficaces que
abordan las necesidades de una perso-
na en su entorno especifico. Bayer estd
desarrollando los conceptos de atencion
integral, gue ofrecen un apoyo individual
de los pacientes. Este enfoque personali-
zado aborda desafios de salud complejos
e interconectados dentro de las circuns-
tancias individuales. Por este motivo cola-
boramos con la compafia Informed Data
System (IDS/One Drope) en el desarrollo
de una plataforma para ayudar a pacien-
tes con diabetes. Actualmente la aplica-
cion tiene mas de tres millones de des-
cargas, y trabajamos en otras plataformas
similares para otras patologias.

Ampliacién del portfolio
El infarto de miocardio y el ictus siguen
representando una importante car-
ga para la salud y se necesitan nuevas
opciones de tratamiento mas eficaces
para la prevencion de la trombosis. En
este sentido, estamos avanzando en un
prometedor programa de fase interme-
dia de compuestos dirigidos al factor Xl
(FXI), una nueva clase de anticoagulan-
tes, que comprende tres principios acti-
VOs en investigacion.

Por otra parte, trabajamos en nues-
tro programa de indicaciones multiples
P2X3. Los antagonistas de P2X3 fueron
identificados por primera vez para el
tratamiento de la endometriosis, en el
marco de nuestra alianza estratégica
con Evotec, empresa farmacéutica con
sede en Alemania. El P2X3 también tie-
ne un rol importante en otras afecciones
asociadas con el dolor y la hipersensibili-
dad neurogénica como la tos crénica, la
vejiga hiperactivay el dolor neuropdtico.

Como compafifa seguimos innovando
para dar respuesta a los retos de salud
y alimentacién a los que se enfrenta la
sociedad y por aportar nuestro conoci-
miento y recursos para alcanzar nuestra
vision: “Salud y alimentacion para todos”



i echamos la vista atrds a estos

meses, todos coincidiremos en lo

inusual de las situaciones que he-

mos tenido que afrontar. 2020 ha

sido el aho que mayores retos Nos
ha presentado, ante los cuales, todos sin
excepcion, hemos tenido que adaptar-
nos en lo familiar, lo social, lo econdmico
y profesional. También en nuestro estilo
de vida y en nuestros hébitos.

2020 nos ha mostrado la cara mas
amarga pero también la mas generosa.
Hemos sido testigos, como individuos,
como colectivo y como sector.

Dejamos atras un ano que se ha carac-
terizado por ser el momento de ir todos
a una. Desde BOIRON hemos entendido
que nos tocaba estar al lado, codo con
codo, con los profesionales de la salud;
atendiendo sus demandas, apoyandoles
en lo que necesitasen, ddndoles tiempo
y espacio. Aportando informacién rigu-
rosa, cientifica y eficaz, adaptada a sus
necesidades y el tiempo disponible.

Son muchos los médicos, farmacéuti-
cos y demas sanitarios quienes, con de-
dicacion y esfuerzo, han estado en pri-
mera linea desde el minuto uno, y aun
contindan ahi con todo nuestro agrade-
cimiento y nuestro apoyo.

Agradecimiento también al resto
de profesionales de distintos dmbitos
—alimentacion, distribucion, manteni-
miento, transporte, medios de comuni-
cacion— que, no se nos puede olvidar,
también dieron un paso al frente, ase-
gurando la continuidad de la actividad
diaria en beneficio de la ciudadania.

Esto ha sido posible gracias a la dedi-
cacion y el esfuerzo de un equipo hu-
mano altamente comprometido con el
bienestar y la salud de las personas, asf
como a la profesionalidad de nuestros
colaboradores, distribuidores y provee-
dores que nos han permitido seguir al
pie del cafdn en todo momento.

2020. un aio para la
transformacion
En BOIRON hemos sabido adaptarnos
con rapidez a las exigencias del contex-
to actual, a las nuevas necesidades de
los profesionales sanitarios y a las nuevas
demandas de los propios pacientes por-
que previamente ya estdbamos inmer-
s0s en un proceso de transformacion
Hemos adaptado nuestra red de visi-
ta médica para que sea mas eficiente y
mas eficaz. Con propuestas mixtas entre
presencial bis a bis y también digital. De
esta forma no solo llegamos a un mayor

Eduardo
Barriga

numero de profesionales sino también
cubrimos un mayor territorio.

Hemos implantado con éxito el Pro-
grama 4R, que ofrece a la oficina de
farmacia Rigor, Rotacién, Rentabilidad
y, sobre todo, la posibilidad de construir
una Relacién de confianza con sus clien-
tes.

Hemos puesto al servicio de la farma-
cia un servicio de asesorfa, con informa-
cioén cientifica sobre nuestros productos,
con propuestas de valor agregado tanto
para el farmacéutico como su equipo.

Siempre con el mismo objetivo: con-
tribuir al bienestar y la salud de las per-
sonas aportando soluciones eficaces,
seguras y de alta calidad.

Porque nuestro compromiso con la
sociedad pasa por dar respuesta a un
nuevo concepto de salud, donde no
solo es necesario aportar soluciones que
nos permitan recuperarla cuando la per-
demos sino también mantenerla y pre-
servarla desde un punto de vista global.

La sociedad demanda respuestas que
garanticen el autocuidado responsable
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2021, innovacion para el cuidado

La respuesta
de Boirona
esta realidad
es innovacion,
transformacion
y compromiso.
Estos son los
elementos clave
de nuestra
formula; y un
saber hacer
propio

y que permita a las personas ser parte
activa de su bienestar. La sociedad nos
exige mas. Nos pide, sobre todo, respe-
to. Alzar nuestra vision de la salud mas
alld del organismo, del individuo, para
ser conscientes de la importancia de
nuestro entorno y de la naturaleza.

La respuesta de BOIRON a esta rea-
lidad es innovacion, transformacion y
compromiso. Estos son los elementos
clave de nuestra férmula y un “saber ha-
cer” propio que hemos desarrollado a lo
largo de décadas.

Contamos con una vision clara de la
salud: cuidar sin dafiar, y bajo esta pre-
misa avanzamos para aportar un mayor
numero de soluciones respetuosas con
el cuerpo y el entorno para el cuidado
diario de las personas. En este sentido,
2020 también ha sido el afo de lanza-
mientos, con la ampliacién de la nuestra
gama magnesio con un nuevo producto
para el abordaje de problemas del sue-
Ao.

Iniciamos ahora 2021 y estamos se-
guros de que este ano los desafios van
a ser iguales o mayores. Y en BOIRON
renovamaos nuestro compromiso con la
sociedad.

Es tiempo de ser mas audaces. Este
afo traemos una solucidon genuina
para responder a necesidades que aun
no han sido atendidas. Entramos en el
mercado de probidticos con toda una
familia de productos patentada sin alér-
genos alimentarios. Y lo hacemos de la
mano de uno de los lideres del mercado.

Asi, seguimos siendo fieles a nuestro
compromiso. Porque para nosotros, la
salud merece el mayor respeto. Esto sig-
nifica aunar tradicion, ciencia y tecno-
logfa, y ofrecer siempre soluciones mas
respetuosas y mas sostenibles.

En este nuevo ano seguiremos apos-
tando por el autocuidado seguro y res-
ponsable, y por una medicina mas hu-
mana que mire a los ojos del paciente y
que responda a la propia persona en to-
das sus facetas e individualidades. 2021,
alld vamos.
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;COmo avanzar

de sostenibilidad?

hiesi ha evolucionado en los

dos ultimos afios desde un mo-

delo clasico de Responsabilidad

Social Corporativa a adoptar el

modelo de “Valor Comparti-
do’, por el que hemos pasado a medir
nuestro desempefo tanto por nues-
tros resultados econémicos como por
el impacto que nuestras actividades
generan en la sociedad y en el medio
ambiente, otorgando a ambas dimen-
siones el mismo peso. En 2018 Chiesi
se convirtid en una ‘Benefit Corpora-
tion” Esto comporté la adopciéon de un
nuevo estatus legal en jurisdicciones
como las de Estados Unidos e Italia, lo
que exige legalmente a la compahia
considerar el impacto de sus decisio-
nes de negocio sobre el medio am-
biente, los trabajadores, los clientes,
los proveedores y la sociedad en su
conjunto.

En paises donde ‘Benefit Corporation
no es aun una figura juridica reconoci-
da, como es el caso de Espafa, se han
incluido objetivos de impacto social y
medioambiental en los estatutos de la
filial de Chiesi. En 2019, esta estrategia
de Chiesi fue reconocida con la certifi-
cacion B Corp, siendo el primer grupo
farmacéutico que recibe la certificacion
B Corp a nivel global.

Una B Corp es una empresa cuyo
propdsito es generar un impacto social
positivo y que cumple con elevados es-
tandares sociales y medioambientales,
ademds de asumir un elevado com-
promiso en materia de transparencia y
sostenibilidad. En este sentido, la certi-
ficacion B Corp reconoce, mediante una
rigurosa evaluacion, el cumplimiento de
los mas altos estandares en el desem-
pefno en diferentes aspectos operativos
de la empresa, como son la gobernanza
de la compania, la proteccion del me-
dio ambiente, las condiciones de los
empleados y la relacién con las comu-
nidades en las que opera y sus grupos
de interés.

El movimiento B Corp representa a
una comunidad empresarial en rapido
crecimiento, tanto a nivel mundial como
en Espafa. Actualmente, la comunidad
de empresas B Corp forma un movi-
miento global de mas de 3.200 compa-
Afas en 70 paises y 150 sectores.

’

Giuseppe
Chiericatti

Como B Corp, Chiesi estad obligada a
repensar y redisefiar constantemente la
forma en que desarrolla sus actividades
de negocio para maximizar tanto el re-
torno a los accionistas como las externa-
lidades positivas. Ademas, Chiesi debe
promocionar la adopcién de medidas
sostenibles en toda su cadena de su-
ministro, evaluando a sus proveedores
y socios comerciales sobre la base de
criterios ESG (Environmental, Social and
Governance).

Nos comprometemos a comunicar de
forma transparente el impacto de nues-
tra empresa, no sélo en términos de los
resultados alcanzados, sino también de
los desafios a los que nos enfrentamos

en el com

El movimiento
B Corp
representaa
una comunidad
empresarial

en rapido
crecimiento,
tanto a nivel
mundial como
en Espana.
Actualmente,
la comunidad
de empresas B
Corp forma un
movimiento
global de

mas de 3.200
companias en
70 paises y 150
sectores

romiso

y que podrian obstaculizar nuestro des-
empefio social y medioambiental. Por
ello, medimos nuestro impacto social y
medioambiental con la misma precision
con que registramos nuestros resultados
financieros.

Nuestro compromiso comporta el de-
sarrollo de un sistema capaz de medir,
reducir y compensar el impacto de las
emisiones en todas nuestras operacio-
nes, asi como las de los diversos actores
que participan en nuestra cadena de va-
lor y que de alguna forma contribuyen
a nuestra huella de carbono a diferen-
tes niveles. De esta forma, por ejemplo,
hemos comenzado a medir la huella de
carbono de todos nuestros productos a
lo largo de su ciclo de vida. Este es un
primer paso importante para lograr el
objetivo de la descarbonizacién, ya que
lo que no se puede medir no se puede
mejorar. El compromiso de Chiesi para
2035 garantiza que también se adopta-
ran nuevas medidas para el seguimiento
y la gestion de las emisiones de nuestros
proveedores. En linea con este objetivo,
Chiesi anuncié en diciembre de 2019 la
introduccion en el mercado del primer
inhalador pMDI con una huella minima
de carbono, garantizando una reduc-
cién de casi el 90% de la huella de car-
bono de estos inhaladores.

Para ello, Chiesi ha comprometido
una inversién de 350 millones de eu-
ros a para acelerar el desarrollo y llevar
esta innovadora solucién al mercado en
los proximos cinco anos (2025). De esta
forma, Chiesi se convierte en la primera
empresa de la industria farmacéutica a
nivel global en adoptar publicamente el
compromiso de reducir sustancialmente
la huella de carbono de los inhaladores

Asimismo, vamos a continuar invir-
tiendo en nuestra plataforma de inhala-
dores , con el objetivo de garantizar la
futura disponibilidad de todo el rango
de opciones de tratamiento para los pa-
cientes con asma y EPOC de una forma
sostenible.

En un ano tan duro de pandemia por
el covid, donde hemos modificado for-
mas de trabajar, de relacionarnos, de
prioridades personales y profesionales
..., para Chiesi se ha mantenido inaltera-
ble su compromiso con el valor compar-
tido. Y estamos orgullosos de ello.



Inversion en salud

ada afo, con motivo de escribir el

correspondiente articulo para el

Anuario de El Global, tengo unos

momentos de reflexién sobre lo

ocurrido en nuestra sociedad, en
nuestro pafs, en el sector farmacéutico
y como no, en nuestro grupo Cinfa y en
mi entorno personal. Reflexién que sue-
le ocupar muchos momentos en Navi-
dady con el cambio de afio.

Mientras escribia estas lineas en los pri-
meros dias de 2020 jamas hubiera podido
ni siquiera intuir (supongo que como la
mayoria de ustedes) lo sucedido en este
complejo afo 2020.

Han sido meses dificiles, angustiosos y
llenos de incertidumbre. A las dificultades,
proyectos y retos habituales se unfan la
evolucion y las noticias de esta covid-19,
asi como los cambios tan profundos que
nos ha obligado a realizar en nuestro dia
a dia. Todo ello, con la responsabilidad de
ser un sector esencial que debiamos ga-
rantizar la continuidad de los tratamientos
para nuestros pacientes.

Decisiones que habia que tomar de
manera rapida, con la dificultad del aisla-
miento y la soledad y, como mucho, con
la frialdad de la tecnologia como punto de
conexion. Pero aquf viene la parte positi-
va: la fuerza de las personas. La capacidad
para asumir responsabilidades y sentir
que, incluso en situaciones de aislamiento,
tenias el apoyo, trabajo, compromiso vy fi-
delidad de un gran equipo. De esta mane-
ra, las cosas son més faciles. La necesidad
de adaptarnos a las circunstancias provo-
cadas por la pandemia, nos ha permitido
asumir una nueva manera de compartir
preocupaciones, ideas y decisiones.

Afortunadamente, en Espafa contamos
con un fuerte tejido industrial farmacéuti-
co, que ha reaccionado rapidamente ante
esta nueva situacion y, entre todos, hemos
conseguido estabilizar los importantes
cambios en las necesidades de salud y en
la demanda de medicamentos.

No ha sido tan sencillo en lo referente
a determinados productos sanitarios de
primera necesidad, lo que nos tiene que
hacer reflexionar sobre la importancia de
la industria local, con mucha mayor im-
plicacion y capacidad de reaccién ante
urgentes necesidades.

Pero en el mundo farmacéutico los tiem-
pos de reaccién son largos y las inversio-
nes muy importantes: la construccion de
una planta, la instalacion y validacion de
los equipos, y la aprobacién por parte de
las autoridades que regulan todos estos
procesos, hacen que sea necesaria cierta

Enrique
Ordieres

estabilidad y previsibilidad para que en las
empresas acometamos tan importantes in-
versiones en proyectos a largo plazo.

Y eso es lo que pedimos a nuestros
responsables politicos y reguladores: que
nos den la confianza necesaria para seguir
desarrollando un sector estratégico para
Espafa y para garantizar la salud y nuevas
demandas de los ciudadanos y pacientes.

Asilo hemos hecho en el Grupo Cinfa. Ya
a finales de 2019 anunciamos inversiones
superiores a 200 millones de euros, cuyo
objetivo mds importante era la creaciéon
de una nueva planta industrial en Olloki,
Navarra. Pero en el momento mas algido
de la pandemia, en los meses de marzo
y abril de 2020 hicimos una apuesta adi-
cional dandole mayor contenido y peso a
este nuevo proyecto industrial, con el fin
de poder duplicar nuestra capacidad pro-
ductiva e incorporar nuevas tecnologias
para productos que en estos momentos
no fabricamos.

Otra reflexién importante en estos dias
va dirigida hacia la parte social. La impor-
tancia que desde las empresas incluyamos
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criterios ESG (ambientales, sociales y de
gobernanza) dentro de nuestra estrategia
y proposito. El desarrollo de estos es un im-
portante valor que no esté refiido con una
saneada cuenta de resultados. Trabajemos
por un mundo cada vez mds sostenible.

En nuestro caso, también en plena
pandemia decidimos establecer sendos
convenios de colaboracion con Cruz roja
y Caritas, por un valor total de un millén
de euros, para cubrir las necesidades de
los grupos més desfavorecidos.Y en el dm-
bito de la sostenibilidad, la utilizacién del
100% de nuestra energia proveniente de
fuentes renovables, potenciando ademés
un parque fotovoltaico propio.

De las situaciones mas dificiles (y por
supuesto también de esta covid) hay que
sacar conclusiones para el futuro. La pri-
mera de ellas debe ser la importancia de
la salud. Probablemente, nunca lo haya-
mos hecho de una manera tan colectiva
y global: sin salud no hay economia, pero
tampoco sociedad, ilusion, disfrute. .. Pero
la inversion en salud no se hace de un dia
para otro. Tendremos que colaborar todos
para mantener y potenciar nuestro siste-
ma publico y privado de salud. Para que
trabajen de manera colaborativa, muy es-
pecialmente en situaciones dificiles.

En lo que respecta al medicamento, re-
conocer y fomentar el valor aportado por
la industria farmacéutica: las inversiones
en +D+i, en plantas de produccion, en el
empleo y formacion de profesionales, en
la implantacion de nuevas tecnologfas,
etc.

Y en el acceso a los pacientes, sefalar el
importante papel que ha jugado tanto la
distribucion farmacéutica como la farma-
cia comunitaria. Especialmente, en los mo-
mentos criticos en los que los pacientes
necesitaban el consejo y la tranquilidad
proporcionada por profesionales “a pie da
calle”que han dado incluso la vida por sus
pacientes. No hay que olvidar la situacion
en la que trabajaron en los primeros me-
ses, con tanta incertidumbre, sin medios
de proteccion.

Y asi, entre todos, hemos conseguido
que no falten los medicamentos para los
pacientes. Tenemos que acercarnos mas a
sus necesidades y problemas. Invirtamos
en salud, generemos la tranquilidad ne-
cesaria y asi estaremos mejor preparados
para el futuro. Miremos a 2021 con opti-
mismo. Las vacunas nos acercardn a esa
normalidad que todos deseamos. Las co-
sas no estan faciles, cuidémonos, y confie-
mos en los recursos que podemos aportar
desde el sector.
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Lecciones aprendidas

acer un anadlisis ponderado de

lo que ha ocurrido en 2020 es

un reto formidable, por la falta

de distancia y perspectiva que

tenemos y también por haber
sido testigos de tanto dolor y tantas
penalidades. Todas estas sombras -que
son muchas- pueden oscurecer con fa-
cilidad las luces que, indudablemente,
también han existido.

2020 ha sido el afo en el que hemos
conocido lo peor, pero también hemos
podido sentir lo mejor del ser humano.
Permitanme que yo me refiera a este se-
gundo aspecto y asf podamos mirar con
un poco mas de optimismo el tiempo
que esta por venir.

Porgue entre esas luces hemos podi-
do ver a tantas personas que trabajan
cerca de nosotros hacer una labor ex-
traordinaria. Me estoy refiriendo a los
profesionales sanitarios, con los que
todos hemos contraido una impagable
deuda de gratitud y que, abrumado-
ramente, nos han dado un ejemplo de
entregay generosidad, atendiéndonos a
todos mucho mas alld de lo exigible, sin
reservarse nada, en una labor magnffica
e incansable.

Otra luz ha sido la contribucién de
la industria farmacéutica que ha em-
prendido una carrera desesperada para
desarrollar tratamientos y vacunas en
un plazo de tiempo nunca visto. En los
peores momentos todos hemos mira-
do a la ciencia y le hemos pedido res-
puestas y jvaya si nos las ha dado! Que
en menos de un afo se hayan aproba-
do dos tratamientos y dos vacunas, por
no mencionar todo lo que esté por lle-
gar, da una idea del tremendo esfuerzo
que se ha hecho. Si afadimos que esto
se ha hecho sin dejar de atender a los
enfermos que ya existian, garantizando
el abastecimiento, a la vez que se daba
un ejemplo de solidaridad aportando
al sistema una importante ayuda para
tantas necesidades como iban surgien-
do, podremos afirmar que la contribu-
cién de la Industria Farmacéutica ha
sido una luz que ha brillado con mucha
intensidad

Asi ha sido también en Gilead, la com-
pafnia que tengo el honor de dirigir en
Espana, desde el primer momento fui-
mos conscientes de que tenfamos que
hacer todo lo posible por ayudar y bus-
car una solucion. Nuestra experiencia de
30 anos en enfermedades infecciosas
unida a nuestra reconocida capacidad
para innovar nos permitié desarrollar
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el primer tratamiento antiviral para los
pacientes con COVID-19 en tan sélo
seis meses. Podemos decir que hemos
hecho un trabajo tremendo y de forma
vertiginosa, porque sabfamos que los
pacientes no podian esperar.

Por lo que a nuestro pafs respecta hay
un hecho que me gustaria destacar: el
papel que ha tenido Espafa en el de-
sarrollo de Remdesivir. Nuestro pais ha
sido, después de Estados Unidos, el que
ha tenido una mayor presencia en el
desarrollo clinico de este antiviral, tanto
por el numero de centros participantes
en los ensayos clinicos como por los pa-
cientes tratados.

No podemos olvidar que esto no hu-
biera sido posible sin la colaboracion de
las autoridades sanitaria que ha permi-
tido, no sélo desarrollar el farmaco en
tiempo record, sino también garantizar
el acceso a todo aquel paciente que lo
ha necesitado.

Conscientes de la gravedad del mo-
mento que estamos viviendo, hemos

La industria
farmacéutica
ha emprendido
una carrera
desesperada
para desarrollar
tratamientos y
vacunas frente
ala COVID-19
en un plazo de
tiempo nunca
visto

tenido a los pacientes mas presentes
que nunca. Por eso, desde el inicio de
la crisis hemos trabajado con distintas
organizaciones para minimizar el im-
pacto de la COVID entre los enfermos,
muchos de los cuales han visto como
no podian visitar a su especialista, rea-
lizarse las pruebas necesarias o acudir
a recoger la medicacion. Por ello, esta-
blecimos un convenio de colaboracién
con la Sociedad Espafiola de Farmacia
Hospitalaria para desarrollar un pro-
grama de home delivery con el que
acercar los tratamientos a las casas de
los pacientes. Por otro lado, también
colaboramos con CESIDA en una con-
vocatoria de becas extraordinaria para
auxiliar a aquellos mas vulnerables.

En nuestro “balance” de este 2020, no
debe faltar una mirada critica a lo que
estd ocurriendo en otras patologias.
Porque esta crisis sanitaria también les
esta afectando, incluso pudiendo com-
prometer los avances conseguidos en
los ultimos afos. En dreas como el VIH,
hemos visto una alarmante paralizacion
de las consultas, asi como de los proyec-
tos de diagndstico y derivacion de los
pacientes, lo que podria poner en peli-
gro los objetivos 95-95-95-95 en nuestro
pafs.

Por otro lado, también se han frenado
los nuevos diagndsticos (en algunos ca-
sos hasta en un 80%), los programas de
reduccion de danos y los de micro elimi-
nacion en la hepatitis C. Este parén, mas
alla de poner en cuestién la eliminacion
de esta infeccién en los préximos afnos,
puede causar un importante aumento
de las complicaciones hepaticas de los
pacientes con esta enfermedad.

En el campo de la terapia celular, 2020
acaba con un sabor agridulce. Por un
lado, los datos presentados en el Con-
greso Americano de Hematologia (ASH)
confirman el valor transformacional de
las terapias CART y ofrecen una gran
esperanza a pacientes con una expec-
tativa de vida muy limitada. En el lado
negativo, nos preocupa la ralentizacion
de algunos tratamientos en pacientes
en los que cada dia cuenta.

2020 nos ha ensefado muchas cosas.
No solo loimpredecibles que pueden ser
los problemas sino también cémo tene-
mos la capacidad de resolverlos cuando
ponemos en ello todo nuestro empefio.
Por lo que a nosotros respecta, ese va a
seguir siendo nuestro objetivo: intentar,
una vez mas, hacer posible aquello que
hasta ayer parecia imposible.
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Ciencia, la esperanza
frente a la COVID-19

Nabil
Daoud

mpezamos 2021, un afo para la

esperanza. La pandemia por CO-

VID-19 sigue generando un gran

sufrimiento en la poblacion: fami-

lias afectadas por el fallecimiento
de alguno de sus miembros; otras su-
midas en la pobreza como consecuen-
cia de una economfa devastada; todos
aislados, intentando protegernos de los
contagios.

Y, sin embargo, a pesar de tanto dolor
dejado por el 2020, creo que se pueden
extraer lecciones positivas que nos ilu-
sionany nos hacen hablar de esperanza
en 2021.

En primer lugar, tenemos esperanza
en la ciencia. Me gustarfa creer que
2020 marca un punto de inflexion, y
esperemos que en 2021 la ciencia y
el rigor triunfen sobre el populismo.
Durante todo este tiempo hemos visto
cémo en aquellos paises en los que se
ha ido de espaldas a la ciencia, la pan-
demia ha afectado con mayor crudeza.
Confio en que esta leccién sea recor-
dada y se pueda extrapolar de forma
que podamos abordar con este mis-
mo enfoque el proximo reto mundial,
como es el cambio climdtico.

Otro de los aprendizajes estd re-
lacionado con el tipo de sociedad
construida: aquellos paises que tienen
establecidos buenos pactos sociales,
por encima de los individuales, han
reaccionado mejor ante la infeccién
por COVID. En general son paises,
como Japon, en los que hay una cul-
tura de respeto y consideracién por
el otro, que antepone el bien comun
por encima de los egoismos individua-
les. Pensar en las consecuencias que
nuestros actos tienen en otras perso-
nasy pensar en los demds favorece las
relaciones sociales. Ademds, en estas
sociedades, destacan los valores de
honestidad o humildad que persiguen
la mejora continua.

Tercero, las condiciones de aisla-
miento nos han forzado a potenciar y
acelerar la adopcién de la tecnologia.
Las nuevas tecnologfas traen modos
de vivir diferentes que deben estar al
servicio de la Humanidad y ayudar-
nos a mejorar nuestra calidad de vida.
Ojald que esta introducciéon tecnold-
gica permita la transformacion de las

Ha sido un ano
en el que toda

la sociedad ha
vuelto su mirada
ala industria
farmacéutica, a
los cientificos,
alos
investigadores, a
los profesionales
sanitarios... a
todo el sector
que, unido, puede
ofrecer luzy
cambiar el curso
de la COVID-19

ciudades, un descenso de viajes inne-
cesarios, una mejora en la flexibilidad
laboral y, en definitiva, en la concilia-
cion.

Este acceso a las nuevas tecnolo-
gfas también debe favorecer la de-
mocratizacion de la educaciéon. Y no
me refiero solo a Espafa. Hasta ahora
el conocimiento cientifico tenfa pun-
tos de encuentro claros en los gran-
des congresos internacionales y era
costoso acudir a estas reuniones. Su
conversién en encuentros virtuales,
sin duda, mejorard la formacién de
los profesionales sanitarios en todos
los rincones del globo, redundando
en la mejora de la salud de todas las
personas.

Y finalmente, quiero creer que el
pasado 2020 ha sido el afo en el que
la sociedad ha despertado de un cier-
to letargo y ha tomado de concien-
cia de lo basico. Ahora apreciamos lo
bien que estamos cuando estamos
bien, el valor del abrazo, la libertad de
pasear, de viajar, la importancia de la
salud.

Esta mayor conciencia sobre qué as-
pectos son importantes nos permiten
vislumbrar la esperanza de la ciencia va
a ser valorada de nuevo. Ha sido un afio
en el que toda la sociedad ha vuelto
su mirada a la industria farmacéutica,
a los cientificos, a los investigadores,
a los profesionales sanitarios... a todo
el sector que, unido, puede ofrecer luz
y cambiar el curso de la COVID-19. Por
eso, 2021 es un afo en el que tenemos
puestas muchas expectativas, como
que nos volvamos a enamorar de nues-
tros cientificos, quimicos, médicos vy
profesionales de la industria farmacéu-
tica, de los expertos que son la razén
de que ahora podamos tener de nuevo
esperanza.

Queremos que la 1+D recupere su
peso especifico en los presupuestos,
tanto en la inversion publica como
en la privada; que la inversion farma-
céutica no se vea solo como gasto,
sino que se pueda apreciar todo lo
que retorna a la sociedad. Si en 2020
hubiéramos tenido ese medicamento
capaz de afrontar la COVID-19, hu-
biéramos evitado todo el sufrimiento
generado, la interrupciéon de tantas
vidas y suefios, e incluso el impacto
en la economia. Todo este dolor se
debe a que nos faltaba, en exclusiva,
un medicamento. Y esta es una con-
clusion que sélo se aprecia cuando
no se tiene.

Estas situaciones nos han recordado
el privilegio que tenemos por trabajar
en el sector que estd cambiando el cur-
so de la historia de la pandemia. Ojald
que el 2021 sea el afto en el que triunfe
la ciencia.
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Tiempos para compartir

y N0 para competir

Miguel
F. Alcalde

ocas veces he sido tan cons-

ciente de cémo puede cambiar

el significado que le atribuimos

a la palabra “normalidad”y la di-

mensién de los desafios a los que
somos capaces de enfrentarnos cuan-
do compartimos un mismo propdsito
como en este Ultimo afio.

Siempre recordaré el afo 2020
como aquel en que se declard la ma-
yor emergencia sanitaria de nuestra
historia reciente, algo que sucedié
apenas transcurrido un mes desde que
asumi la direccion general de Merck
en Espafa. El Covid-19 irrumpié de
manera abrupta en nuestras vidas,
recordandonos que la salud es el mo-
tor de la sociedad. Su llegada llevo a
las companias a reenfocar sus planes,
pero al mismo tiempo reafirmoé lo que
llevamos mds de 350 afos defendien-
do en Merck: el valor de la ciencia y
la tecnologia para innovar en aras del
progreso humano y mejorar la vida de
las personas.

Este virus ha mostrado la importan-
cia de contar con sistemas sanitarios
adecuadamente dotados y financiados,
poniendo sobre la mesa la necesidad
de invertir en innovacion y la colabo-
racion publico-privada para encontrar
soluciones mas eficientes. Se ha revela-
do como una rotunda llamada de aten-
cion para que quienes formamos parte
del sector Salud aprendamos a trabajar
mas unidos frente a un enemigo co-
mun, compartiendo mas y compitien-
do menos.

En Merck hemos emprendido di-
ferentes colaboraciones en nuestras
dreas de Healthcare y Life Science.
Desde el inicio de la pandemia hemos
diversificado los esfuerzos para estar
presentes en todos los frentes que nos
permitan aplacar al virus, aportando
nuestra experiencia y portfolio a favor
de la prevencion, el diagnéstico y el tra-
tamiento de la Covid-19. Trabajamos de
la mano de socios como la Fundacién
Bill & Melinda Gates para acelerar el de-
sarrollo, la produccion y la entrega de
soluciones.

Un aspecto clave para frenar la pro-
pagaciéon de la pandemia es la identi-
ficacion de los pacientes positivos. En
Merck aportamos materias primas y
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servicios criticos para la fabricacion de
mas de 35 tipos de test de deteccién
y diagnostico del coronavirus. Gracias
a nuestra colaboraciéon con Mammoth
Biosciences, trabajamos para aumen-
tar la capacidad de realizar test y que
éstos sean mas rapidos y accesibles y
fuimos una de las primeras companias
en publicar la secuencia de oligos para
el diagnostico del Covid-19, secuencia
que es publica y estd a disposicion de
cualquier investigador.

En cuanto a la prevencién como he-
rramienta para contener la pandemia,
estamos contribuyendo al desarrollo
de casi 50 vacunas, sumando fuerzas
con entidades como el Instituto Jenner
de la Universidad de Oxford o el Baylor
College of Medicine de Houston. He-
mos conseguido acelerar los tiempos
y acortar el proceso de produccién a
gran escala de una vacuna, que se ha
visto reducido de un afo a solo dos
meses, manteniendo los estandares de
calidad de siempre.

También hemos orientado una parte
importante de nuestra actividad a la in-
vestigacion de potenciales tratamien-
tos para atenuar el impacto del virus en
las personas ya infectadas. En los pri-
meros meses de pandemia, donamos
a la OMS 300.000 unidades de uno de
nuestros farmacos frente a la esclerosis
multiple para su investigacion en el es-
tudio clinico global SOLIDARITY como
potencial terapia en el tratamiento del
Covid-19; iniciamos el primer ensayo
clinico con el inhibidor TLR7 y 8 para
los sintomas severos causados por el
Covid-19; nos adherimos al consor-
cio CARE (Corona Accelerated R&D in
Europe) para acelerar la investigacion
relacionada con el Covid-19 y futuras
terapias; y firmamos un acuerdo con la
organizacién de investigacion sin ani-
mo de lucro IAVI y el Instituto Serum de
la India para el desarrollo de anticuer-
pos monoclonales neutralizadores del
Covid-19.

Al mismo tiempo que hemos impul-
sado estas lineas de actuaciéon inde-
pendientes y en colaboracion con otras
entidades, nuestros niveles de exigen-
cia y compromiso con los pacientes se
han mantenido, especialmente con los
que tienen enfermedades que provo-
can un alto desgaste fisico y psicold-
gico. Quienes tienen cancer, conviven
con una enfermedad que no permite
bajar la guardia, como es la esclerosis
multiple, o luchan contrarreloj para po-
der convertir en realidad su suefio de
tener hijos nos han seguido encontran-
do a su lado. Me siento muy orgulloso
de formar parte de Merck y de la res-
puesta de las mas de 1.000 personas
que trabajan en Espafa y lo han hecho
posible.



o hay duda de que 2020 ha esta-
do marcado por la pandemia de
COVID-19, todo un reto al que
hemos tenido que hacer frente
como sociedad a nivel general 'y
como sector farmacéutico, en particular.

Nuestro sector ha respondido con
responsabilidad, de forma proactiva y
decisiva. Asi, la industria biofarmacéuti-
cainnovadora a nivel global ha liderado,
en colaboracion con la iniciativa publica,
la movilizacion global sin precedentes
para desarrollar tratamientos y vacunas
eficaces, al tiempo que ha trabajado in-
tensamente para garantizar el suminis-
tro de medicamentos durante la crisis
sanitaria.

La Ciencia ha ocupado un papel pre-
ponderante en estos momentos dificiles,
pues solo mediante la investigacion e in-
novacioén cientifica es posible encontrar
una solucion a esta crisis. Ademas, ha re-
sultado evidente que para hacer frente
a la pandemia es necesario el esfuerzo
de todos y que ante el aflo que se nos
presenta es prioritario seguir colaboran-
do entre todos los agentes del sistema.

En MSD, como compafia biofarmacéu-
tica centrada en la investigacion, mante-
nemos esta apuesta por la colaboracion
desde nuestros inicios hace 130 afos. En
MSD, creemos que uniendo fuerzas es
como se consiguen avances, especial-
mente en salud. Por ello, ante la situacion
actual son multiples las iniciativas de co-
laboracion que tenemos en marcha.

Hemos reforzado nuestra labor inves-
tigadora y centrado nuestros esfuerzos
alcanzando dos acuerdos tanto para el
desarrollo de un antiviral como de una
terapia bioldgica frente a la COVID-19.
Ademas, nos hemos adherido a ACTIV, la
Iniciativa para Acelerar las Intervencio-
nes Terapéuticas y las Vacunas frente a
la COVID, hemos establecido una nueva
alianza con el Instituto de Biologfa de Sis-
temas (IBS) para definir los mecanismos
moleculares de la infeccién por el SARS-
CoV-2 e identificar posibles biomarca-
dores con valor prondstico y nos hemos
sumado a diferentes instituciones publi-
cas y privadas, como la Fundacion Bill y
Melinda Gates y al consorcio de compa-
Afas innovadoras que estan trabajando
para encontrar respuestas terapéuticas y
preventivas frente a la COVID-19.

Ana
Argelich

Y es que la busqueda de alianzas vy la
colaboracion a todos los niveles resultan
fundamentales cuando hablamos de in-
vestigacion e innovacion sanitaria, sien-
do éste uno de los principales aprendi-
zajes que nos deja la pandemia.

Es necesario trabajar para que las in-
novaciones lleguen cuanto antes a los
pacientes. Y para ello, tenemos que se-
guir trabajando conjuntamente para
incorporar la innovacion rapidamente
y de manera sostenible para el Sistema
Nacional de Salud, dando asi respuesta
a las necesidades no cubiertas de los
pacientes, que potencialmente somos
todos.
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Colaboracion publico-privada, clave
ara el crecimiento y el bienestar

La industria
biofarmacéutica
innovadora a
nivel global ha
liderado, en
colaboracion
con la iniciativa
publica, la
movilizacion
global sin
precedentes
para desarrollar
tratamientos

y vacunas
eficaces contra la
COVID-19

Otras de las ensefianzas que nos deja
la COVID-19 y que atafien directamen-
te al sector sanitario son la necesidad
de sequir investigando en el drea de la
prevencion, continuar reforzando los
programas de inmunizacion y fortalecer
el sector sanitario para la gestién de la
salud publica y la lucha contra las pan-
demias presentes y futuras.

Y, por supuesto, dar un mayor impul-
so a la inversion en 1+D+i en Salud. La
innovacion es la base para el avance y
el crecimiento. Asf lo entendemos en
MSD, siendo este nuestro eje estraté-
gico principal, tal y como lo refrendan
los datos: en 2019 destinamos 9.900
millones de ddlares a proyectos de I+D
a nivel global, lo que hizo que nuestra
compania fuera una de las empresas
l{deres en numero de ensayos clinicos
en marcha. Y la subsidiaria espafiola
juega un papel clave en esta investi-
gacion, ya que participamos en mas
del 80% de los ensayos clinicos de la
empresa a nivel global y ocupamos el
primer puesto europeo en nuimero de
ensayos clinicos, con un crecimiento
del 23% durante el aflo 2019. En este
sentido y durante la pandemia, la cola-
boracion y coordinacion con la Agen-
cia Espanola del Medicamente ha sido
ejemplar para agilizar y contribuir a
que los ensayos clinicos siguieran en
marcha.

Es el momento de hacer una apuesta
fuerte por la innovacién, desde el dm-
bito sanitario, econdémico y social, para
evolucionar hacia una economfa cen-
trada en la 1+D, generadora de riqueza
sostenible. Espafa necesita apoyarse en
sectores estratégicos vy la industria far-
macéutica es uno de ellos, vinculado a
la innovacion, la produccion y empleo
de calidad.

Debemos tender también a un mo-
delo de relacién mas digital en todos los
sectores para optimizar recursos y ha-
cerlo de un modo eficiente y 4gil.

Estamos en un momento desafian-
te y nuevo para todos. De los grandes
retos surgen también las oportunida-
des de mejora. Ahora, lo prioritario es
seguir colaborando con las autoridades
sanitarias, central y autondmicas, los
profesionales y todos los agentes del
sistema.
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Un nuevo modelo para
una nueva sanidad

Federico
Plaza

0s sistemas sanitarios, las estructu-

ras econémicas y la propia socie-

dad estan siempre en permanente

evolucién. Pero hay momentos

histéricos en los que esa evolucién
natural se acelera hasta generar un pro-
ceso de profunda transformacion. Nadie
puede dudar, a estas alturas, de que en
la actualidad vivimos uno de estos tiem-
pos criticos de profunda transformacion,
que dard como resultado una sociedad
diferente y una nueva forma de abordar
los problemas de salud de los ciudada-
nos.

Es evidente que en este proceso ha
jugado un papel clave la pandemia de
COVID-19, que constituye la mayor crisis
a la que se ha enfrentado el mundo en
el presente siglo. A diferencia de la de
2008, de naturaleza financiera, la actual
crisis afecta a la practica totalidad de los
ambitos de la actividad humana, y en
especial al sanitario, demostrando hasta
qué punto es relevante contar en todo
momento con sistemas de salud bien
dotados.

Por otro lado, pese a ser un fendmeno
eminentemente negativo, No es menos
cierto que, en el ambito sanitario y en el
de la investigacion biomédica, la pande-
mia estd funcionando a modo de ace-

lerador de algunos procesos que ya ve-
nian desarrolldndose desde unos afios
antes y que constituyen las verdaderas
bases del proceso de transformacion al
que nos enfrentamos, como sociedad y
como sector.

El primero de estos factores es la di-
gitalizaciéon, gue constituye, junto con el
avance de disciplinas como la gendmica
o la protedmica, el verdadero motor de
una nueva forma de entender la asis-
tencia sanitaria. Este modelo no solo se
basa en una nueva forma de entender la
relaciéon médico-paciente, sino también
en el avance de la medicina personaliza-
da, en la gestion de datos en salud, y en
el establecimiento de un nuevo paradig-
ma en lo que atafe a la I+D de nuevos
tratamientos.

La digitalizacién también es lo que
ha hecho posible el desarrollo del big
data biomédico y el avance de las
ciencias de andlisis de datos que tan
importantes resultan a la hora de con-
figurar una nueva forma de entender
la investigacion clinica. Hablamos de
una investigacion clinica que tiende
a acortar plazos y a reducir costes, lo
que tendrd como consecuencia una
mayor eficiencia. En Roche estamos
trabajando ya en esta direccién, con
el objetivo concreto para dentro de
diez afos duplicar la inversién en +D
y multiplicar de tres a cinco veces los
beneficios que generamos para los pa-
cientes a un coste un 50% inferior para
la sociedad.

Por otro lado, en el dmbito mas asis-
tencial hemos visto cémo la digitaliza-
cién ha hecho posible la extension de
la telemedicina, asi como el arranque,
cada vez més sdlido, de la telefarmacia,
evitando riesgos para los pacientes y
mejorando la eficiencia del sistema.

En Roche tenemos claro que el futu-
ro de la sanidad pasa por profundizar
en esta digitalizacion y se edifica sobre
tres pilares: la innovacion terapéutica, el
diagndstico de precision y el andlisis de
datos a través de herramientas como el
big data y la inteligencia artificial.

En el caso del desarrollo de la innova-
cion terapéutica, resulta imprescindible
avanzar sin demora en esquemas de co-
laboracion publico-privada que nos per-
mitan seguir progresando en investiga-
cién y obtener cuanto antes resultados

Para avanzar
en esta nueva
sanidad es
indispensable
construir un
nuevo modelo
de relacion de
la industria con
el conjunto del
sistema sanitario,
donde prime el
peso cientifico
y la busqueda
de las mejores
soluciones para
los pacientes

de eficacia y seguridad. Cabe aqui recor-
dar el papel de compariias como Roche
a la hora de impulsar la I+D biomédica
en Espafa (invertimos mas de 60 millo-
nes de euros al aflo en ensayos clinicos
que se desarrollan en més de 200 hos-
pitales). El ejemplo del COVID-19, don-
de en menos de un afo las companias
innovadoras hemos sido capaces de
desarrollar nuevas vacunas, tratamien-
tos y test diagndsticos, refleja hasta qué
punto podemos conseguir avances que
nunca se han logrado en la historia si
somos capaces de colaborar y caminar
todos juntos en la misma direccion.

Pero para avanzar realmente en esta
nueva sanidad es indispensable ir aun
mas alla y construir un nuevo modelo
de relacién de la industria farmacéutica
con el conjunto del sistema sanitario,
con las autoridades y organismos regu-
ladores, donde prime el peso cientificoy
la busqueda conjunto de las mejores so-
luciones para los pacientes en términos
de resultados en salud.

Es por ello que en Roche hemos
emprendido un profundo proceso de
transformacion para reorientar nuestra
estructura y funcionamiento con el ob-
jetivo de convertirnos en un auténtico
aliado en todos los dmbitos que con-
forman el ecosistema sanitario (investi-
gacion, formacién continuada, acceso a
la innovacion, etcétera). Para ello conta-
mos ya, desde este afo, con una estruc-
tura mas horizontal, flexible y cercana,
buscando que la ciencia esté siempre
en el centro de nuestra operativa con
el fin de ofrecer a los sistemas sanitarios
soluciones integradas, lo antes posible y
en las mejores condiciones.

Estamos convencidos de que no hay
otro camino, y que mas pronto que tarde
el conjunto del sector deberd transitar
por la misma senda si queremos seguir
ofreciendo a los pacientes los mejores
abordajes para sus problemas de salud
a un coste asequible y, al mismo tiempo,
seguir fortaleciendo un dmbito estraté-
gico como es el de la investigacion vy la
innovaciéon biomédica.



Mar
Fabregas

as grandes crisis nos ponen a prue-

ba. Personas, sociedad, sistemas. Y

esta pandemia no ha sido una ex-

cepcion. Todos nos hemos sentido

vulnerables. La sociedad ha rede-
finido su escala de valores. El sistema, y
en particular, el sistema sanitario ha sido
sometido a una tensién extraordinaria,
pero también ha demostrado su capaci-
dad que no es poca, gracias al talento y
compromiso de los profesionales sanita-
rios que lo componen.

Las grandes crisis, inesperadas en el
tiempo, aunque en cierto modo previ-
sibles, tienen un factor transformador
indiscutible. Y esta no es una excepcion.
Una ola de transformaciéon que cata-
pulta la recuperacién hacia un nuevo
modelo sanitario e industrial donde la
digitalizacion, la tecnologia, la conectivi-
dad, pero sin duda, las personas, son 'y
seran las palancas del cambio. Y en esta
transformacion, adquiere un papel fun-
damental la inversion decidida en salud.

Calidad de vida, bienestar, pero tam-
bién productividad. La inversion en sa-
lud en salud es un factor fundamental
para el crecimiento econémico y social
sostenible. Una sociedad sin un sistema
sanitario capacitado dificilmente alcan-
zaré los objeticos y retos que se propon-
ga. Esta pandemia ha puesto en valor la
inversion en salud. Hoy este concepto es
mas tangible que nunca para el conjun-
to de la sociedad.

Es el momento, por tanto, de volver
a situar la salud en el centro del debate
social. De apostar decididamente por un
sistema sanitario que refleje los valores y
las demandas de la sociedad, capaz de
dar respuesta a las necesidades y retos
sanitarios de cada comunidad. Es el mo-
mento de invertir en salud, en multiples
planos. En talento, por supuesto, en in-
novacién, fundamental, pero también
en todo aquello que contribuye a hacer
el sistema mas eficiente y sostenible.

Desde el inicio de la pandemia la in-
dustria  de medicamentos genéricos
ha operado a pleno rendimiento para
garantizar la produccion y el suminis-
tro de farmacos a todos los hospitales
y oficinas de farmacia del pafs, en oca-
siones multiplicando significativamente
el suministro medicamentos esenciales
necesarios en los tratamientos para la
COVID-19 demostrando el compromiso
y capacidad del sector.

El 70% de los farmacos declarados
esenciales por la Agencia Espafiola de
Medicamentos y Productos Sanitarios
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El valor de invertir en salud

Es el momento de
invertir en salud,

en multiples

planos. En talento,

por supuesto,

en innovacion,
fundamental,
pero también

en todo aquello
que contribuye a
hacer el sistema
mas eficientey
sostenible

para el tratamiento de la COVID-19 dis-
ponen de medicamento genérico o
biosimilar. Una industria consolidada es
sin duda un activo para todo el sistema
a la hora de garantizar el suministro de
medicamentos en cualquier circunstan-
cia. Pero por ello, es necesario desarro-
llar normativas que fomenten de forma
efectiva el uso de los medicamentos
genéricos, como pueden ser el esta-
blecer una diferencia de precio entre
medicamentos genéricos y de marca,
o fijar determinadas condiciones de
dispensacién para estos dos grupos de
medicamentos, asegurar unos marge-
nes minimos de rentabilidad que ga-
ranticen que las compafias farmacéuti-
cas sigan apostando por el desarrollo y
puesta en el mercado de medicamentos
genéricos, como medida esencial para
asegurar el acceso, el abastecimiento y
la eficiencia en el sistema, fomentando
la libre participacién en la fabricacion y
suministro de medicamentos genéricos
para asegurar el abastecimiento de far-
macos y erradicar las medidas dirigidas
a la exclusividad.

Estamos en un momento decisivo y
debemos seguir apoyando la capacidad
del sistema sanitario para dar la mejor
respuesta posible a esta pandemia. Pero
también es responsabilidad del sector
impulsar la transformacion del sistema
para posicionarlo adecuadamente ante
las demandas de la sociedad. Esta pan-
demia ha puesto en valor inversiéon en
salud. La salud hoy un activo tangible y
una prioridad social. Hagamos que esto
sirva para avanzar hacia los nuevos retos
que tenemos por delante.
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Aprendizaje y compromiso
con los pacientes

n 2020 hemos aprendido a

apreciar de primera mano el

valor insustituible de los gestos

individuales como herramienta

necesaria para producir cam-
bios colectivos. Estamos transitando
del yo al nosotros porque hemos des-
cubierto que cuidando de nuestra
salud protegemos a los demas, pero
si no actuamos como colectivo, nues-
tro futuro esta en juego.

En UCB somos conscientes de que
mantener a los pacientes en el centro
es, y debe seguir siendo, el propdsito
y el motor de todas nuestras acciones
y que podemos lograr lo que parecia
imposible cuando nos unimos para
luchar contra un reto global y nos
centramos en mejorar la salud de las
personas

En este afio imprevisible y lleno de
desafios, en UCB somos conscientes
dela importancia de ser més resilien-
tes e innovadores que nunca, fomen-
tando el espiritu colaborativo para
poder dar respuesta a las necesida-
des de los pacientes.

Aunque en esta pandemia todos
nos hemos enfrentado a mayores
riesgos para la salud, las personas que
ya conviven con enfermedades cro-
nicas tienen que afrontar mas retos
que nunca. Desde esa realidad, nues-
tro compromiso se ha concretado en
el apoyo a varias iniciativas solidarias
hacia profesionales sanitarios y co-
lectivos vulnerables. De todas ellas,
me gustarfa destacar la colaboracion
con la Sociedad Espafiola de Farma-
cia Hospitalaria y la Administracion
para la dispensacion domiciliaria de
tratamientos hospitalarios. Este es un
ejemplo de que la colaboracion pu-
blico-privada, puede hacerse y debe
mantenerse.

En el plano internacional en 2020
también pusimos en marcha la fun-
dacion UCB Community Health Fund
cuyo objetivo es apoyar proyectos
para reducir el impacto fisico, mental
y social de la pandemia en poblacio-
nes vulnerables.

Para poder continuar con nuestro
compromiso con los pacientes es
clave crear las condiciones y el en-
torno adecuado para que cada uno
de nosotros, cada empleado pueda
expresar su maximo talento siem-
pre preservando el bienestar fisico,
mental y social.

Para ello hemos puesto en mar-
cha un extenso plan que va desde la
flexibilidad en los horarios, recursos
de apoyo psicoldgico, foros informa-
les para que nadie se sienta aislado,
apoyo con todo el material audiovi-
sual necesario, soporte médico, for-
macion continua, herramientas de

mantenimiento del bienestar fisico,
asi como iniciativas para fomentar el
aprendizaje de la desconexion.

Independientemente del plan,
si tuviese que destacar algo, serfan
las innumerables iniciativas que
han surgido por parte de todos los
compafieros para ayudar a aquellos
que estaban en situaciones mas
comprometidas. Ha sido muy grati-
ficante ver cdmo la gente ha dado
lo mejor de cada uno para superar
una situacion sin precedentes y eso
ha supuesto una continua fuente
de confianza para seguir avanzando
con determinacion.

Estas iniciativas, ademas de la
continuidad de nuestro compromi-
so con los pacientes, han permitido
consolidar nuestra trayectoria de
crecimiento en este 2020.

En este 2021 esperamos poner a
disposicién de los pacientes Eveni-
ty® (romosozumab), un tratamiento
para la osteoporosis grave en mujeres
postmenopausicas que presentan un
alto riesgo de fractura. Lo estamos
desarrollando, junto con Amgen y su
autorizacién en Europa ha supuesto
una gran novedad teniendo en cuen-
ta que es el primer medicamento
autorizado para la osteoporosis en la
Unidon Europea desde 2010. Su ac-
cion es también muy novedosa, ya
que tiene un doble efecto: aumentar

la formacién de hueso y reducir la dis-
minucion de la masa dsea.

Este medicamento va a ser crucial
para aquellas personas que han sufri-
do una fractura por fragilidad a causa
de la osteoporosis ya que les ayudara
a prevenir una segunda fractura. En
Espana, se calcula que hay una inci-
dencia de 330.000 fracturas osteopo-
réticas al aho que suponen un impor-
tantisimo coste social y sanitario de
hasta 4.200 millones de euros. Segun
las previsiones, el coste por fractura
por fragilidad crecerd mas de un 30%
en el 2030, por lo que podria alcanzar
los 5.500 millones de euros.

Asimismo, continuamos avanzan-
do en nuestro prometedor pipeline
incluyendo hasta 4 moléculas en
Fase 3 en las areas de dermatologfa,
reumatologfa y neurologia que con-
flamos en que nos permitan seguir
avanzando en nuestro propdsito de
tratar de ayudar a los pacientes a vivir
la vida que ellos deseen vivir.

Por otro lado, la adquisicion de
Handl Therapeutics BV, una compa-
fAfa especializada en terapia génica
y el acuerdo de colaboracién con
Lacerta Therapeutics, suponen un
paso importante para acelerar nues-
tra contribucién en este tipo de trata-
mientos innovadores.

En UCB somos
conscientes de la
importancia de
ser mas resilientes
e innovadores
que nunca,
fomentando

el espiritu
colaborativo
para poder dar
respuestaa las
necesidades de
los pacientes

Sin duda, en 2020 se ha acelerado
nuestra transformacion digital. Esta-
mos consolidando un proceso para
optimizar nuevas habilidades y com-
petencias utilizando los datos y la tec-
nologia para comprender mejor las
necesidades de la atencién sanitaria
Yy, COMO consecuencia, tomar las de-
cisiones correctas con mayor rapidez.
También seguimos ampliando nues-
tra visién y alcance con inversiones
estratégicas que nos ayudan a ofrecer
un mayor valor a los pacientes como
el acuerdo con Nile Al, Inc, que esta
desarrollando una plataforma digital
de gestion de la atencion de la epi-
lepsia que supondrd incorporar la
inteligencia artificial con el objetivo
de conectar a pacientes y clinicos y,
a su vez, ser capaces de hacer mas
predecible el desarrollo de la epi-
lepsia.

Estas iniciativas nos permiten in-
tegrar mejor los comentarios y opi-
niones de los pacientes en nuestro
proceso de I+D y en toda la cadena
de valor mediante una mayor co-
nectividad con las personas y las
comunidades para ofrecer mejores
soluciones a los pacientes ahora y
en el futuro.

Por Ultimo, quiero destacar la
apuesta por reforzar la conexién con
el paciente con los nuevos servicios
digitales ofrecidos por UCBCares a
través de un conjunto de platafor-
mas virtuales destinadas a dar so-
porte a los pacientes en las diferen-
tes enfermedades en las que UCB
trabaja. Inicialmente van a contar
con informacién rigurosa y accesible
sobre patologfas generales, revisada
por especialistas en la materia y con
el aval de diferentes entidades y aso-
ciaciones. En ellas, ademds, se irdn
ofreciendo servicios personalizados
para los pacientes que siguen trata-
mientos concretos de UCB.

Nunca olvidaremos 2020, un ano
que nos dejard huella y del que es
importante consolidar lo aprendido
para poder seguir contribuyendo
a ayudar a los pacientes, profesio-
nales sanitarios y a la sociedad en
su conjunto a construir un futuro
saludable, sostenible y repleto de
esperanza.
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