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Inactiva toxinas y microorganismos en el tracto
intestinal mediante un proceso físico de adsorción.

Actúa adsorbiendo partículas de gas intestinal.

“AEROFAGIA, METEORISMO, FLATULENCIA”

ANTIDIARREICO / ANTIFLATULENTO

Avda. Bizet, 8-12, 08191 - RUBI (Barcelona) Tel.: 93 586 20 15  Fax: 93 586 20 16

E-mail: lainco@lainco.es www.lainco.es

Lea las instrucciones de este medicamento y consulte al farmacéutico.

CONTROLA el proceso DIARREICO

ALIVIO SINTOMÁTICO de los GASES
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Introducción

PATOLOGÍAS DEL ENVEJECIMIENTO: DIABETES

8 AULA DE LA FARMACIA Mayo-Junio 2018

Patologías del envejecimiento: Diabetes I



Diabetes. Magnitud del problema

Peculiaridades de la diabetes en el anciano
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Tabla 1 Peculiaridades fisiopatológicas de la diabetes tipo 2
en el anciano



1.

2.

PATOLOGÍAS DEL ENVEJECIMIENTO: DIABETES
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Tabla 2 Criterio para el diagnóstico de la diabetes

Categorías de mayor riesgo de diabetes

Tabla 3 Peculiaridades clínicas de los pacientes ancianos con
diabetes



Valoración global

Función física

Función cognitiva y estado anímico
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Complicaciones de la diabetes

Crónicas

Agudas

PATOLOGÍAS DEL ENVEJECIMIENTO: DIABETES
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Objetivos de control
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Tabla 4 Factores de riesgo de hipoglucemia



PATOLOGÍAS DEL ENVEJECIMIENTO: DIABETES
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Bibliografía



Lyceum

¿QUÉ
NECESITA?

encuéntrelo en

www.gruposaned.comwww.lyceum.es

Lyceum

Lyceum nace para ser la plataforma de referencia en

formación médica continuada, con acceso a más de

1000 obras de carácter médico-científico, más de 500

congresos, cursos de formación y apps disponibles

para el profesional sanitario.



1. Aspectos generales de la Educación

para la Salud

1.1. Evolución del concepto de salud y de las estrategias para
mejorarla

Ejemplo de la evolución de las estrategias para

conseguir la deshabituación tabáquica.

Planteamiento clásico: prevención de

enfermedades

Planteamiento actual: promoción de

la salud

1.2. Evolución del concepto de Educación para la Salud (EpS)

EDUCACIÓN PARA LA SALUD DESDE LA FARMACIA COMUNITARIA

16 AULA DE LA FARMACIA Mayo-Junio 2018

Tema 1

Fundamentos de Educación para la Salud.
Papel del farmacéutico.
Loreto Sáez-Benito Suescun

Doctora en Farmacia. Universidad San Jorge.

Grupo Aragonés de Investigación en Atención Primaria. Instituto de Investigación Sanitaria de Aragón. Grupo de Investigación en

Atención Farmacéutica. Universidad de Granada.

Nuria Berenguer Torrijo

Doctora en Medicina. Universidad San Jorge.

Grupo Aragonés de Investigación en Atención Primaria. Instituto de Investigación Sanitaria de Aragón.



1.2.1. Cambio en la terminología de Educación para la Salud

1.2.2. Definición actual de Educación para la Salud

Ejemplo de EpS:

1.3 Modelos de EpS

Ejemplo de un caso:

Mayo-Junio 2018 AULA DE LA FARMACIA 17

Tabla 1 Modelos de EpS

Modelo Características Ejemplo de EpS



modelo informativo preventivo

Aplicación del enfoque informativo-preventivo al ejemplo

propuesto:

enfoque persuasivo-conductual

Aplicación del enfoque persuasivo-conductual al ejem-

plo propuesto:

modelo participativo de desarrollo personal

Aplicación del enfoque participativo al ejemplo propues-

to:

2. Servicio de EpS en el contexto

de la atención farmacéutica

2.1. Objetivos y requisitos del servicio de EpS

EDUCACIÓN PARA LA SALUD DESDE LA FARMACIA COMUNITARIA
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2.2. Proceso de EpS

2.2.1 Evaluación de las necesidades y demandas educativas

necesidades educativas

demandas

características individuales

Mayo-Junio 2018 AULA DE LA FARMACIA 19

Figura 1.

Planificación de la educación para la salud

Evaluación de las necesidades o demandas
educativas

Definición de los objetivos educativos

Contenidos Metodología

Evaluación

Figura 2.

Demandas
Características
individuales Necesidades

Expectativas y necesidad
percibida
Creencias
Entorno
Motivación para aprender
Capacidad para aprender

Gravedad
Fase de evolución
Vulnerabilidad
Consecuencias
del problema de salud



Factores relacionados con la necesidad educativa del pa-

ciente:

Factores relacionados con las demandas y características

individuales del paciente:

por ejemplo, el proceso educativo de una mujer fu-

madora con riesgo cardiovascular elevado

2.2.2 Planificación de la Educación para la Salud

A. Objetivos educativos

objetivos

B. Contenido de la educación

EDUCACIÓN PARA LA SALUD DESDE LA FARMACIA COMUNITARIA
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C. Metodología de la sesión educativa

Ejemplo:

Ejemplo:
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Pre-contemplación:

Ejemplo:

Contemplación:

Ejemplo:

Preparación:

Ejemplo:

Acción:

Ejemplo:

Mantenimiento:

Ejemplo:

Ejemplo:

EDUCACIÓN PARA LA SALUD DESDE LA FARMACIA COMUNITARIA
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Figura 3.

Paciente obesa y sedentaria de 63 años con cardiopatía isquémica, que presenta una falta de adherencia intencionada a su
tratamiento con estatinas para la prevención secundaria de eventos aterotrombóticos

Modelo de creencias en salud Modelo transteórico del cambio

Conducta saludable:
Toma correcta de estatina

Percepción de amenaza
contra la salud:
La paciente desconoce el
impacto que podría tener
el colesterol alto en su
cardiopatía y en el riesgo
de padecer un ictus.

Creencias sobre la
posibilidad de reducir la
amenaza:
La paciente no cree que
tomar la estatina pueda
disminuir su riesgo
cardiovascular, solamente
cree que disminuirá sus
cifras de colesterol que
son casi normales.

Situación actual:
La paciente desconoce
que su obesidad y la
falta de ejercicio
incrementan su riesgo
de padecer ictus. No
está dispuesta a hacer el
cambio porque su
conducta actual le
produce más placer.

Fase de
precontemplación: la
paciente no es
consciente de tener un
problema y se
autoengaña para no dar
el cambio en sus
conductas saludables.

Conducta saludable:
Disminuir peso y hacer ejercicio



2.2.3 Evaluación del proceso educativo

3. La comunicación con el paciente en el

proceso educativo

comunicación no verbal

Ejemplo:

preguntas abiertas escuchando activa

Ejemplo:

Empatizar asertivos
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Ejemplo:

EDUCACIÓN PARA LA SALUD DESDE LA FARMACIA COMUNITARIA
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Tabla 2 Técnicas educativas aplicables en la farmacia

Técnica Descripción Ejemplo Utilidad en el caso clínico guía



refor-

zar sintetizar

feedback

Ejemplo:

4. Casos prácticos

CASO PRÁCTICO 1

Presentación del caso

P:

F:

P:

Preguntas sobre el caso

Resolución del caso
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Tabla 3 Ejemplos de evaluación de objetivos educativos

Criterios de evaluación Herramientas Ejemplo



CASO PRÁCTICO 2

Presentación del caso

EDUCACIÓN PARA LA SALUD DESDE LA FARMACIA COMUNITARIA
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P:

F:

P:

F:

P:

Preguntas sobre el caso

Resolución del caso

P:

F:

P:

F:

F:

P:

F:

P:

F:

P:

F:

P:
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F:

P:

EDUCACIÓN PARA LA SALUD DESDE LA FARMACIA COMUNITARIA
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Bibliografía





ACTUALIZACIONES/REAL ACADEMIA NACIONAL DE FARMACIA
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Introducción

Propiedades y características del ajo

Efectos nutracéuticos e interacciones con
medicamentos del ajo

Francisco J. Sánchez Muniz

Catedrático de Nutrición. Facultad de Farmacia. Universidad Complutense. Académico de Número de la Real Academia

Nacional de Farmacia.
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Los hábitos alimentarios
condicionan nuestro estatus
nutricional y, por tanto,
nuestra salud y probablemente
la de nuestros hijos mediante
procesos epigenéticos

Energía, macronutrientes, fibra y colesterol Vitaminas Minerales

Tabla 1 Contenido por 100 g de parte comestible de ajo

Calculado con el programa Dial. Ortega RM, López Sobaler AM, Andrés P, Requejo AM, Aparicio A. Molinero LM. (2004). DIAL software for assessing diets and food calculations. Departamento
de Nutrición (UCM) y Alce Ingeniería SA, Madrid.



ACTUALIZACIONES/REAL ACADEMIA NACIONAL DE FARMACIA
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En Medicina, el ajo se usa para
prevenir enfermedades
cardiovasculares, pero también se
sabe de sus características
antimutágenicas y antiproliferativas
de utilidad en el tratamiento
del cáncer

Adaptado de Muñoz Quesada y col. (2010).



La otra cara de la moneda del consumo

de ajo

Farmacovigilancia

Mayo-Junio 2018 AULA DE LA FARMACIA 33

Los farmacéuticos deben colaborar
en la detección, notificación,
información y prevención de
posibles reacciones adversas que
resulten de la interacción de
alimentos con medicamentos

Fármaco Nutriente Efecto en el fármaco Recomendaciones

Tabla 2 Interacciones farmacocinéticas relevantes entre el ajo y algunos medicamentos



▼

ACTUALIZACIONES/REAL ACADEMIA NACIONAL DE FARMACIA
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Bibliografía
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SOCIO - COLABORADOR FAMACÉUTICO
DE LA REAL ACADEMIA NACIONAL DE FARMACIA



ENTREVISTA

36 AULA DE LA FARMACIA Mayo-Junio 2018

AESEG ha realizado diversas acciones para celebrar los 20

años del genérico en España. ¿Cuál es su balance de estas

dos décadas?

¿Cuál es la presencia actual de los genéricos en España?

¿Cuál es el motivo de este estancamiento?

Secretario general de la Asociación Española de Medicamentos Genéricos (AESEG)

Ángel Luis Rodríguez de la Cuerda, secretario general
de la Asociación Española de Medicamentos Genéricos
(AESEG), hace un repaso a la evolución de estos me-
dicamentos desde su introducción en España, en
1997, y que ahora atraviesan una etapa de estanca-
miento. También destaca la importancia de la oficina
de farmacia en el impulso de estas especialidades y
de su papel a la hora de aclarar a los ciudadanos de-
terminados mensajes que han cuestionado durante
estos años la calidad y ventajas de los genéricos.

“

La oficina de farmacia es el socio natural del genérico”

Ángel Luis Rodríguez de la Cuerda



¿Cuáles son los argumentos básicos

de AESEG a la hora de defender la

aportación de los genéricos?

¿Y a los pacientes, qué les aporta?

¿Qué papel juega la oficina de farmacia respecto al genéri-

co?

¿El futuro de estos medicamentos también va ligado al de

las farmacias?
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Las farmacias han jugado
un papel fundamental por
la información ajustada y
constante que han ofrecido al
ciudadano para que entienda
lo que es un genérico



¿Cómo explicaría a un farmacéutico que tiene que apostar

por el genérico?

Además, ¿la farmacia confía en los laboratorios de genéri-

cos?

¿El farmacéutico tiene a su alcance herramientas para for-

marse e informarse sobre los genéricos?

ENTREVISTA
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¿Cuál es su opinión sobre las voces que dicen que el cam-

bio de marca a genérico provoca confusión a los pacientes

y, en ocasiones, rechazo?

¿De dónde parte entonces la idea contraria?

Para evitar posibles confusiones en relación a los envases,

se ha hablado de llevar a cabo acciones para reducir la va-

riabilidad entre las distintas presentaciones, lo que se de-

nomina la isoapariencia. ¿Qué opinión le merece?

¿La eficacia de los genéricos aún se pone en duda?

¿Qué esperan de la nueva ministra de Sanidad, Carmen

Montón?

¿Echa de menos campañas desde la

propia Administración para la promoción del EFG?

Mayo-Junio 2018 AULA DE LA FARMACIA 39

Cuando preguntamos
a los ciudadanos si en la
farmacia les sustituyen su
tratamiento habitual, ocho de
cada diez nos dicen que no

El genérico, no solo produce
ahorro por sí mismo, sino
que induce a que las marcas
bajen su precio



La política farmacéutica de los últimos años ha favorecido

que el precio de las marcas se iguale al del genérico. ¿Esto

ha afectado al concepto ahorro liga-

do a los EFG?

Sin embargo, las medidas legislativas en cuanto a fijación

de precios no han ido por este camino.

Por tanto, ¿habría que impulsar una

nueva legislación para potenciar el

genérico?

Frente a esta realidad, ¿qué solicitan a las administracio-

nes públicas?

¿Qué otras medidas reclaman para

desestancar al genérico?

¿Por qué?

¿Cada realidad autonómica es dife-

rente respecto a la presencia del ge-

nérico?

ENTREVISTA

40 AULA DE LA FARMACIA Mayo-Junio 2018

La prescripción por principio
activo es importante porque
el paciente tiene libertad
de elección, asesorado
por el farmacéutico

Aunque los farmacéuticos
tienen un concepto muy
positivo del genérico son
conscientes de que son
necesarios los productos
innovadores, que son motor
de desarrollo. Somos un
sector complementario



Como sector industrial, ¿qué aportación realiza?

El sector de los genéricos, ¿también innova?
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¿Para qué quieres una

web?

“¿Quieres una web de venta?”

“¿Qué quieres vender?”

“¿Sabes por qué la gente compra parafarmacia en Internet?”

GESTIÓN DE LA FARMACIA
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¿Qué tipo de web me conviene para mi farmacia?

Albert Gasulla
Director en Gasulla Comunicació
Asesor en Comunicación y Marketing en oficina de farmacia



“Aceptando que la principal motivación de compra es el precio,

¿tienes buenos precios para competir?”

“Dejemos el tema del precio y el margen. ¿Con qué colaboradores

de la farmacia cuentas?

“¿Cómo lo ves…?”

A partir de aquí, ¿qué hacemos?
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GESTIÓN DE LA FARMACIA
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Definir el surtido

Herramientas mínimas que necesitaré

Logística y portes

Mantenimiento y potenciación de la web

Plan comercial de las ofertas

Plan de fidelización

Plan para generar tráfico

Figura 1.



Creación de contenidos: redes sociales y blog

“No quiero vender en Internet, pero quiero

estar en la red”

Google Business
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Figura 2.



GESTIÓN DE LA FARMACIA
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Una simple web
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Grupo SANED firma un acuerdo de colaboración
con la Universidad Europea Miguel de Cervantes

PUBLICACIONES

Desarrollarán actividades formativas
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Q ueridos amigos, muy buenos días, y muchas gracias por acudir

hoy a esta convocatoria de celebración de la Asamblea General

Ordinaria de FI.

En ella, como cada año, hemos sometido a vuestra aprobación las cuen-

tas del año pasado y el presupuesto de este ejercicio, y habéis escucha-

do un informe detallado de nuestra actividad por parte de nuestro direc-

tor. Permitidme ahora que os traslade algunas reflexiones sobre el marco

en el que estamos y cómo veo el futuro más inmediato.

Después de estas últimas semanas, agitadas por el cambio de Gobierno, se-

guro que coincidimos en que nos encontramos ante una época de grandes

desafíos y retos, tanto para el nuevo Gobierno de España como para el con-

junto de nuestra sociedad.

En este horizonte incierto, queremos ratificar y reiterar al nuevo Ejecutivo

la absoluta disposición de nuestra industria para colaborar de manera

leal y solidaria en favor de los 4 objetivos que compartimos: 1) garantizar

el acceso de los pacientes a los mejores tratamientos disponibles; 2)

consolidar la sostenibilidad del sistema sanitario español; 3) contribuir al

desarrollo económico del país sobre la base de un nuevo modelo de cre-

cimiento, todo ello asentado en 4) un entorno propicio que siga impulsan-

do la investigación biomédica.

Nuestro sector está preparado para afrontar este reto y convertirlo, aun-

que suene a tópico, en una oportunidad. La industria farmacéutica en Es-

paña (y más concretamente Farmaindustria) es un ejemplo de lealtad ins-

titucional, de responsabilidad económica, de compromiso con la investi-

gación y de adaptación a las demandas sociales. Tenemos por tanto

mucho que ofrecer a la sociedad y a sus instituciones.

Esta realidad de nuestro sector se refleja bien en los cinco grandes ejes

sobre los que pivota nuestro actual Plan Estratégico: 1) Innovación, 2)

Sostenibilidad, 3) Empleo y Desarrollo Económico, 4) Diálogo y 5) Trans-

parencia.

Me vais pues a permitir de dedique estos primeros minutos de mi pre-

sentación a comentar brevemente el desarrollo estos cinco ejes estratégi-

cos, antes de entrar a analizar la situación actual.

El eje que quizás mejor representa nuestras señas de identidad es el de la

innovación. La responsabilidad que mantiene este sector con el tejido in-

vestigador y científico de nuestro país se concreta en una inversión récord

en I+D en 2017, superior a los 1.100 millones de euros, lo que será el

cuarto ejercicio consecutivo con incrementos sostenidos en esta partida.

Esto muestra la fuerza de la industria farmacéutica como sector de arras-

tre económico: a poco que hemos empezado a salir de la crisis, hemos

respondido con crecimientos en I+D+i muy superiores al crecimiento de

la economía y al de otros sectores productivos.

Además, el 50% de estas inversiones se canaliza a través de colabora-

ciones con hospitales y centros de investigación, lo que nos convierte en

el principal dinamizador de la innovación biomédica de España.

El segundo eje clave prioritario en estos tres últimos años, ha sido nues-

tro compromiso por la sostenibilidad del sistema sanitario español, de la

mano del actual Convenio con el Gobierno Español. Durante los años de

crisis económica, la industria farmacéutica supo encajar la cuota de re-

cortes que se nos impuso con preocupación y con responsabilidad. Pero

a renglón seguido fuimos capaces de pactar un proceso de recuperación

ordenada, compatible con los objetivos de déficit impuestos por Europa.

Por ello, este acuerdo es el mejor exponente del diálogo con la Adminis-

tración en pro de la sostenibilidad del SNS, ya que ha generado predicti-

bilidad y una recuperación en los niveles de acceso al medicamento por

parte de los pacientes en línea con los países de referencia. Pero, sobre

todo, hemos logrado mostrar que no somos problema, sino solución.

Farmaindustria, a través del diálogo, ha sido siempre capaz de entender-

se con la Administración e ir de la mano atendiendo los retos coyuntura-

les del país, y la experiencia nos demuestra que con diálogo la Adminis-

tración entiende también las necesidades y desafíos estructurales de

nuestro sector.

A nuestra apuesta por la innovación y la sostenibilidad, se suma nuestra

capacidad productiva y económica. Este sector es un destacado generador

de empleo: más de 40.000 puestos de trabajo directos y hasta 200.000

indirectos. Pero lo relevante no es tanto la cantidad de empleo que crea-
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mos cuanto su calidad. Es empleo estable (el 93% de los contratos son in-

definidos), cualificado (un 59% de titulados) y mayoritariamente femenino

(51% de trabajadoras, el 65% en el área de I+D). Y además, joven: uno de

cada tres nuevos contratos corresponde a menores de 29 años.

El volumen de nuestra producción es superior a los 15.000 millones de

euros: es la cuarta parte del conjunto de la alta tecnología del país. Y expor-

tamos productos por casi 11.000 millones de euros, más del 25% de las

exportaciones de alta tecnología. Y nuestra apuesta por la inversión en I+D

supone uno de cada cinco euros que se destinan en España a innovación

industrial, el 21%, lo que nos convierte en líderes en este campo.

Nuestros equipos generan riqueza para nuestras compañías y para el

resto de la economía española. Tenemos que trasladar a la sociedad

estos datos y mensajes para que se

nos conozca mejor.

El cuarto eje estratégico se refiere a

nuestra capacidad de negociación y

entendimiento con nuestros grupos de

interés, como es el caso del SEVeM,

ejemplo de colaboración con todos los

agentes de la cadena del medicamen-

to (laboratorios de genéricos, distribui-

dores y farmacéuticos), con el reto por

delante de conectarnos al hub euro-

peo en febrero de 2019.

Y en la misma línea está nuestra capacidad de adaptación a las deman-

das de la sociedad. A este respecto quiero destacar el quinto eje estraté-

gico, el de la transparencia, con la consolidación de la apuesta por unas

relaciones entre compañías farmacéuticas y organizaciones y profesiona-

les sanitarios en línea con las expectativas de la sociedad. No era un reto

fácil; todos lo sabemos. Pero dimos el paso, y a finales de este mes de

junio daremos otro más, ya claramente de consolidación, publicando de

forma individualizada todas las colaboraciones en materia de formación

y servicios profesionales.

Esto nos coloca a otro nivel ante la sociedad. No hay sector que haya

hecho una apuesta como ésta. De hecho, la gran mayoría de los medios

de comunicación y las organizaciones e instituciones de referencia han

visto la iniciativa en positivo, y así nos lo han reconocido, incluso pre-

miándonos por ello. Sin duda, a medio plazo nos presenta ante la socie-

dad como un sector moderno, abierto y consecuente, que no será perfec-

to, pero que tiene la voluntad clara de hacer las cosas mejor.

Por todo ello, me gustaría lanzar un mensaje con lectura tanto de puertas

adentro de esta sala como hacia el exterior. Estos somos nosotros. Estas

son nuestras capacidades industriales, económicas e innovadoras. Y

estos son también nuestros desafíos y desvelos.

No quiero concluir sin referirme a la nueva situación derivada del cambio en

el Gobierno de España. El nuevo Gobierno acaba de tomar posesión y ha

nombrado los altos cargos en el Ministerio de Sanidad, que proceden de la

anterior consejería valenciana y cuentan con una gran experiencia. La nueva

Ministra de Hacienda tiene también una amplia y conocida trayectoria en la

comunidad andaluza y en el sector sanitario. Todo esto, por lo tanto, contribui-

rá al entendimiento.

Han tomado también posesión los nuevos responsables de Economía, In-

dustria y Ciencia, evidenciando el

compromiso de este nuevo Gobierno

con Europa, con la investigación y

con el tejido industrial.

Todo apunta a que, a pesar de la di-

ficultad que representa el insuficien-

te respaldo parlamentario, el nuevo

Gobierno tiene vocación de mante-

nerse hasta 2020.

Por nuestra parte, y como primera

aproximación, aun sin conocer las

intenciones inmediatas del Gobierno,

será la de intentar mantener y potenciar las relaciones con la Administra-

ción a través de un diálogo permanente, abierto y sincero.

Con esta nueva perspectiva derivada del cambio político estamos ya tra-

bajando desde Farmaindustria. Innovación, Sostenibilidad, Empleo y Des-

arrollo Económico, Transparencia y Diálogo; esa será nuestra tarjeta de

presentación ante la sociedad y ante el Gobierno.

Debemos explicarnos bien. Y que se entienda que en el marco adecuado

todas estas fortalezas y capacidades se convertirán en mayores aporta-

ciones para la salud, también económica, de España.

Somos parte integrante del presente y, sobre todo, del futuro de nuestro

país y de nuestro Sistema Nacional de Salud. Y nuestra capacidad de

aportar valor también va a depender, en buena medida, de que entre

todos seamos capaces de producir y mantener un entorno positivo para

el desarrollo de la actividad empresarial. Muchas gracias.
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Canarias concentra el 54%
de las aperturas, con 56 nuevas
farmacias en dicha autonomía.
Cataluña y la Comunidad de Madrid
son las siguientes autonomías
con más aperturas

Más farmacias y colegiados
en España en el año 2017

En España hay un promedio de 4,7 farmacias por
cada 10.000 habitantes: el número de habitantes por
farmacia registra el mayor descenso de los últimos
años, tal y como revela el informe “Estadísticas de
Colegiados y Oficinas de Farmacia 2017”, del Con-
sejo General de Colegios Oficiales de Farmacéuticos.



Datos sobre los colegiados

Situación laboral
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Farmacia Comunitaria
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El número de farmacias sigue
creciendo por su expansión fuera de
las capitales de provincia: el 35,7%
están situadas en capital, mientras
que el 64,3% lo están en municipios
que no son capital de provincia
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DIÁLOGO CON LAS CIENCIAS, LAS LETRAS Y LAS ARTES
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200 años con la Enfermedad de Parkinson
Fernando Paredes Salido

Doctor en Farmacia, Medicina y Ciencias Químicas

La aportación de Parkinson acerca
de la enfermedad del mismo
nombre, aun con los medios
sencillos de que dispuso,
es eminentemente práctica
y de gran transcendencia
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Referente a su trabajo específico
acerca de la parálisis agitante,
reconoce que, por su naturaleza,
es muy penosa, no habiendo
encontrado acomodo en la
clasificación de los nosólogos,
siendo de larga duración
y lo que hoy denominamos
como “neurodegenerativa”



www.sanedpro.com
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Conversaciones con el farmacéutico
José Rodríguez Carracido

Fernando Paredes Salido

Doctor en Farmacia, Medicina y Ciencias Químicas
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Entre sus logros se cuenta la
creación de la Cátedra de Análisis
de Medicamento Orgánico en la
Facultad de Farmacia de Madrid, la
inauguración del Instituto
Toxicológico y la actualización de
los planes de estudios
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PÍLDORAS FORMATIVAS

Un estudio evidencia que comer
mango alivia el estreñimiento

Despertarse muchas veces
durante la noche aumenta el riesgo
de depresión y trastorno bipolar



La proteína vegetal, fibra y nueces
reducen el colesterol y mejoran la
presión arterial
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El Senado de Canadá
da luz verde
a la legalización
de la marihuana
para uso recreativo



El nivel de estradiol puede afectar
al riesgo de enfermedad cardiaca
en mujeres posmenopáusicas

La pérdida de peso puede
empeorar la densidad ósea

PÍLDORAS FORMATIVAS
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Logran imprimir en 3D córneas
humanas

Los ritmos circadianos
influyen en la aterosclerosis
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ON-LINE

www.registrosdepacientes.com

www.oncologia-personalizada.es

App 'Ayuda
a la parada
cardiaca'
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plantas que aportan un efecto digestivo.
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