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Rosa Arnau | Presidenta del ICOFCS

El nuevo panorama politico en el ambito
autonomico tras el triunfo del PP el pasado
28 de mayo plantea, en principio, una serie
de dudas sobre el sector farmacéutico.
Ha habido cambios en los interlocutores
y hemos iniciado ya rondas de reuniones
con todos ellos. Después de un analisis
mas detenido, con las reservas y prudencia
necesarias, parece que las intenciones
son de respeto institucional mutuo y de
colaboracion, estableciéndose desde
el primer dia un didlogo fluido. Por ello,
desde el Colegio hemos considerado
oportuno y necesario presentar un
documento a la Administracion en el que
gueden plasmadas las acciones o lineas de
actuacion en el ambito farmacéutico que
consideramos esenciales para el presente
y el futuro de nuestra profesion. Nuestras
lineas de actuacion se pueden resumir en
ocho puntos:

- Defensa de la profesion en todos sus
campos de actuacion y modalidades de
gjercicio.

- Avanzar en el modelo de Farmacia
Comunitaria impulsando los Servicios
Farmaceuticos Asistenciales para
responder al reto del envejecimiento,
cronicidad y dependencia.

- Integrar al farmacéutico como profesional

sanitario en las estrategias y politicas
sanitarias llevadas a cabo desde Ia
Administracion Publica.

- Impulsar la sanidad digital y permitir
el acceso electronico al  historial
farmacoterapéutico del paciente con
todos los profesionales sanitarios para
obtener los mejores resultados en salud.

- Aprovechar la red de farmacias

comunitarias para garantizar una atencion
sanitaria integral en areas rurales y en
situacion de despoblacion garantizando la
viabilidad de estas farmacias.

- Mejorar el acceso de los ciudadanos a los
medicamentos del ambito hospitalario
mediante la dispensacion colaborativa
entre servicios de farmacia hospitalaria vy
farmacias comunitarias.

- Integrar a la farmacia comunitaria en las
estrategias nacionales y programas de
Salud Publica autondmicos, implicandola
enla promocion de lasaludy la prevencion
de la enfermedad.

- Implicar a la profesion farmacéutica en las
estrategias sociales dirigidas a colectivos
vulnerables y en riesgo de exclusion social,
en especial las dirigidas a la infancia,
juventud, mayores, mujeres, victimas
de violencia de género o personas con
discapacidad. Las politicas publicas en
materia de sanidadtienen unaimportancia
trascendental para la proteccion de
la salud, y en ellas la aportacion de la
profesion farmacéutica es imprescindible
para garantizar la salud y el progreso
social. Para cumplir con este propdsito
es fundamental fortalecer la funcion del
farmacéutico como profesional sanitario,
para mejorar los resultados en salud vy
promover la salud publicay el bienestar de
la poblacion. A través de ese documento,
por una parte, queremos plasmar las
lineas de actuacion que se estan llevando
a cabo desde el Colegio vy, por otra,
las necesidades del sector para hacer
efectivas las iniciativas emprendidas.

Soy consciente de las trabas y los muros
con los que, a priori, nos tendremos que
enfrentar y que, para salvarlos, debemos
trabajar intensamente a nivel externo,
dando a conocer a los politicos, en todas
las administraciones sanitarias, lo que
es la farmacia asistencial y conseguir
que apuesten por la posibilidad real
que ofrecemos de ejercer de muralla
de contencién sanitaria, que proteja a la
atencion primaria y permita que sigamos
disfrutando de un sistema sanitario, que
haga frente a los nuevos retos de cronicidad
y envejecimiento durante otro largo periodo
de tiempo.
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De cerca

Los vocales del ICOFCS aportan
SuU propia experiencia a los jovenes
estudiantes de farmacia, tanto a
los que estan acabando el grado y
tienen el futuro laboral a la vuelta
de la esquina como a aquellos
que acaban de iniciarse en esta
apasionante aventura.
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" Noticias ICOFCS

El ICOFCS acompana a ALCER
Castaliaen su Rutade la Salud por
el interior de nuestra provincia
acercando el cuidado y prevencion
de la salud a poblaciones con dificil
| aCCeso a estos servicios.
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Articulos Vocalias

Las vocalias de Adjuntos,
Substitutos Y Regentes,
4 Dermofarmacia y Ortopedia han
colaborado con articulos sobre:
xerostomia, hiperpigmentacion y

Ulceras por presion.

12

Formulacion
mMagistral

| El laboratorio de formulacion
del ICOFCS ha preparado un
interesante articulo sobre
formulaciones magistrales para
aliviar la rosacea.

20



De cerca

Con el tiempo, uno adquiere no solo
experiencia sino también una profunda
apreciacion porlaevolucionylacontinuidad
de nuestra profesionfarmacéutica. Mirando
hacia atrds en mi carrera, me encuentro
pensando en lo que diria a los jovenes
estudiantes que ahora estan comenzando
su viaje en el mundo de la farmacia.

Nunca Dejes de Aprender

El mundo de la farmacia es dinamico. Lo
gue aprendes en la universidad es solo
el principio. Siempre debes mantener tu
mente abierta y tu sed de conocimiento
insaciable. La investigacion y la ciencia
avanzan, y como farmacéutico, debes
avanzar con ellas. Nunca subestimes
el poder de la educacién continua y la
formacion. Mantén tus conocimientos
actualizados y sé un eterno estudiante.

La importancia de la comunicaciéon

No puedes ser un gran farmacéutico si

Nno eres un buen comunicador. Aprende

a escuchar a tus pacientes, comprende

SUs preocupaciones vy necesidades.t‘
La comunicacion efectiva con otros

profesionales de lasalud también escrucial.

Colaborar con médicos y otros miembros

del equipo de atencion médica mejora la

atencion al paciente y evita errores.

q

Un servicio personalizado

A pesar de la creciente automatizacion y
tecnologia en la farmacia, nunca pierdas
la perspectiva de que estas tratando con
personas, no solo recetas médicas. Ofrece
un servicio personalizado. Conoce a tus
pacientes, respondeles con empatiay sé un
recurso valioso para su salud y bienestar.

Participa en tu comunidad

La farmacia no es solo una tienda de
medicamentos, sino un pilar de la
comunidad. Participa activamente en tu
comunidad. Educa sobre la importancia
de la salud y el uso adecuado de
medicamentos. Colabora en eventos de
promocion de la salud. La farmacia es
un faro de conocimiento y apoyo en la

e Py

Perspectivas farmacéuticas.

comunidad, asegurate de que brille con
fuerza.

Perspectivas a largo plazo

Mira mas alld de las metas inmediatas.
Considera como puedes contribuir a Ia
evolucion delafarmaciay la atencion médica
en el futuro. ;Como puedes innovar? ;Qué
problemas puedes resolver? La farmacia
siempre esta en constante evolucion;
aseguUrate de ser parte de ese progreso.

En un mundo cada vez mas interconectado,
la farmacia no esta confinada a una localidad.
Las oportunidades globales se abren con la
internacionalizacion de esta profesion. La
industria farmacéutica y las organizaciones
de salud internacionales requieren vuestro
conocimiento.

Los desafios del manana en farmacia
requieren  diversidad de talentos vy
perspectivas. Convertios en farmacéuticos
gue abarquen la totalidad del espectro de
esta disciplina. Abrazad la innovacion y la
tecnologia. Sed lideres en la promocion de
la salud y el bienestar.

Con vuestro compromiso y pasion, estais
forjando el futuro de la farmacia. Sois

portadores de una antorcha que iluminara
el camino hacia una sociedad mas saludable
vy equitativa. Asi que, mientras avanzais en
vuestro viaje farmacéutico, recordad: vuestra
formacion es la clave, pero vuestro potencial
no tiene fronteras. El mafnana os pertenece,
farmacéuticos del futuro.

Este breve articulo ha sido creado por una
IA a partir de toda la informacion accesible
sobre la profesion farmacéutica.

i T
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Con el curso académico a punto de
comenzar en las universidades espanolas
son mas de 13.000 jovenes los que se
preparan para continuar con su formacion
y algo mas de 2,000 los que a mediados del
proximo ano habran logrado graduarse.

Los vocales del ICOFCS quieren aportar su
propia experiencia a los jovenes estudiantes
de farmacia, tanto a los que estan acabando
el gradoy tienen el futuro laboral a la vuelta
de la esquina como a aquellos que acaban
de iniciarse en esta apasionante aventura.

¢Cudles son los desafios que enfrenta la
profesion farmacéuticaenlaactualidady
cémo pueden contribuir los estudiantes?

La profesion farmacéutica, al igual que otras
disciplinas sanitarias, esta evolucionando
rapidamente. Por un lado, el envejecimiento
poblacional ha supuesto un cambio en
el perfil de los pacientes, cada vez mas
cronicos y con mas comorbilidades, y que
ademas disponen de un mayor acceso a
la informacion gracias a la transformacion
digital. Junto a ello, el desarrollo constante
de innovacion terapéutica y su impacto
econdmico hacenque unodelosprincipales
retos del farmacéutico sea el disefo de
un sistema eficiente, que dé respuesta a
las necesidades de los pacientes a la vez
qgue garantice la sostenibilidad. En este
sentido, debemos orientar nuestro trabajo
hacia la incorporacion de los resultados
en salud y el abordaje multidisciplinar. Por
otro lado, la digitalizacion ha irrumpido en
nuestro medio y esta cambiando la forma
de relacionarnos con los pacientes. En los
proximos anos, sin duda, participaremos
del desarrollo de la telefarmacia y de
la telemonitorizacion. Las actuales
generaciones, con un mayor conocimiento

de desarrollar e incorporar estas nuevas
herramientas en el proceso asistencial.

Perspectivas farmacéuticas.
Un breve didlogo generacional

y formacioén tecnoldgica, van a ser capaces |

B
¢Qué consejos puedes ofrecer a los
estudiantes de Farmacia paraaprovechar
al maximo su tiempo en la universidad y
prepararse para su futura carrera.

Solo van a estudiar farmacia una vez,
por tanto, la formacion que adquieran
es esencial: asistir a clase, participar de
los seminarios y congresos.También. Es
importante ir analizando las diferentes
salidas profesionales para orientar la
eleccion de las asignaturas. En este sentido
realizar actividades extracurriculares,
como practicas en farmacia comunitaria,
farmacia hospitalaria, industria o en
departamentos de investigacion es clave
para orientar la seleccion de asignaturas
y un futuro ejercicio profesional que sea
motivador y permita crecer personal y
profesionalmente. Por ultimo, organizar los
horarios para disponer de tiempo de ocio y
descanso.

¢Qué linea de trabajo sigue la Junta de
Gobierno del ICOFCS para apoyar a los
estudiantes?

Desde el llustre Colegio Oficial de
Farmacéuticos de Castellon se esta
trabajando con universidades tanto de la
esfera puUblica como privada para fomentar
las practicas de la carrera en las farmacias
de la provincia.

Paralelamente desde el ICOFCS se ha
dotado de cuantias econdmicas a diversos
premios para fomentar la participacion en |
concursos académicos.

¢Cuales son las cualidades y habilidades
que crees necesarias para un futuro
farmacéutico?

Las salidas laborales de la profesion
farmacéutica son muchas y muy
variadas: Laboratorio de anélisis, farmacia
hospitalaria, salud publica, oficina de
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farmacia.. y cada rama tiene sus propias
necesidades tanto a nivel de formacion
como a nivel de capacidades y aptitudes.

Ahora bien, si hubiera que destacar una
habilidad que es comun a todas las ramas
profesionales esta seria, sin duda alguna,
la comunicacion. Esta es vital tanto a la
hora de establecer una relacion directa con
el paciente como a la hora de establecer
relaciones profesionales que potencien
el trabajo en equipo, la participacion en
comités multidisciplinares y el desarrollo
de proyectos colaborativos, cada vez
mas frecuentes ante la necesidad de
especializacion.

¢Coémo ves el futuro de la farmacia y cual
es tu vision para la préxima generacion
de farmacéuticos?

Elsistemasanitarioactualestasufriendouna
transformacion hacia un modelo centrado
en el paciente. Un paciente informado,
que se interesa por su enfermedad y que
quiere participar de la toma de decisiones
farmacoterapéuticas. En este proceso de
transformacion las nuevas generaciones
de farmacéuticos, cada vez mas cercanas
al paciente, van a ser capaces de dar
respuesta a sus necesidades a partir de la
incorporacion en la practica clinica de los
resultados reportados por los pacientes y
de la digitalizacion.

¢Quéte hubieragustadohaberaprendido
en la facultad que consideras clave para
el desempeio profesional y no tuviste
ocasion de aprender?

Los planes de estudio han ido
evolucionando, por tanto, son muchos los
conocimientos que ahora se imparten,
adaptados a la practica profesional actual.
Echando la vista atras me habria gustado
recibir una formaciéon mas exhaustiva en
atencion farmacéutica o incluso en gestion
empresarial.

¢Qué te hubiera gustado saber cuando
estudiabas farmacia y descubriste al
enfrentarte a la realidad profesional?

Sin duda alguna, la amplitud de salidas
profesionales que ofrece nuestra profesion.

Aungue somos muchos los que sentimos
gue acertamos desde el primer momento
en la seleccion de asignaturas, no son pPocos
los companeros que al finalizar su etapa
universitaria e incorporarse al mercado
laboral descubren nuevas areas de trabajo
en las que les habria gustado formarse.

¢Acaba la formaciéon farmacéutica en el
momento de la graduacion?

Nada mas alejado de la realidad. La
formacion universitaria es solo el inicio de
un largo y continuo periodo de formacion.
Nuestra profesion esta en una continua
evolucion. Esto en la practica implica que
los farmacéuticos estemos en una continua
formacion.

La graduacion marca un punto de inflexion.
Abandonamos la etapa de formacion
universitariay nos adentramos en el mundo
laboral pero en ningun momento se deja
atraslanecesidadyvoluntad de aprendizaje.
Es mas, en ese momento se abre la puerta
a un mundo de congresos, ponencias,
formaciones, compartir conocimientos con
companfneros y, por supuesto, de disfrutar
de una profesion que es de las mas bonitas
y satisfactorias que puedas encontrar.

¢Hay vida mas allda de la oficina de
farmacia?

Sin duda, son muchas y muy variadas
las salidas profesionales de los estudios
en farmacia. Comunitaria, hospitalaria,
farmacia de atencion primaria, ensayos
clinicos, docencia y un largo etcétera.

Busca tu camino, especializate, haz
practicas en campos diferentes y por
encima de todo, disfruta de tu profesion.




Noticias ICOFCS

El ICOFCS acompana a ALCER Castalia
en su ruta provincial de la salud

Benafigos

El Stand de la “Ruta de la Salut” en Benafigos

ALCER Castalia continla con su Ruta de la Salud
recorriendo el interior de nuestra provincia
acercando el cuidado y prevencion de la salud a
poblaciones con dificil acceso a estos servicios.
En esta ocasion, entre otras poblaciones, la ruta
hizo escala en Benafigos y Fanzara.

Hasta Benafigos se acercaron Rosa Arnau y
José Maria Alés, Presidenta y Vicepresidente
del ICOFCS, quienes participaron en los talleres
organizados por ALCER junto a Blanca Carceller,
farmacéutica de la localidad. Ana Maria Sos,
Vocal de Adjuntos, Substitutos y Regentes del
ICOFCS, participo en los talleres que la asociacion
organizo en la localidad de Fanzara.

Ana Maria SOS colaboré con ALCER en Fanzara

Primer contacto con la Federacion
Espanola de Estudiantes de Farmacia

La sede colegial fue el escenario escogido
para el primer contacto entre el ICOFCS v la
FEEF para establecer vias de comunicacion y
colaboracion entre el colegio y los estudiantes
de farmacia.

De izquierda a derecha:

Paula Lavall, Vocal de Oficina de Farmacia del ICOFCS; Ana
Mitroi, Presidenta de la Federacion Espanola de Estudiantes
de Farmacia; Daniel Dols, Vicesecretario del ICOFCS y Rosa
Arnau, Presidenta del ICOFCS.
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Noticias ICOFCS

Silvia Mir premio a la mejor tesis doctoral
por la Academia de Farmacia CV

El pasado 23 de junio el Muy llustre Colegio
Oficial 'de Farmacéuticos de Valencia fue el
escenario elegido por la Academia Valenciana
de Farmacia de la Comunitat Valenciana para
entregar el reconocimiento de mejor tesis
doctoral a la Doctora Silvia Mir Palomo por su
tesis: Nanoliposomas de baicalina y berberina
en el tratamiento de afecciones cutaneas.

La Doctora Silvia Mir es un excelente ejemplo
del prometedor futuro de nuestros jovenes
farmacéuticos.

Rosa Arnau, Silvia Mir y Javier Hernandez

La fundacion Le Cadod presenta su IX
Marcha contra el cancer.

La sala de Ambito Cultural del Corte Inglés
fue testigo de la presentacion de la IX Marcha
contra el cancer de la Fundacion Le Cadd. La
marcha tiene como objetivo la recaudacion
de fondos para financiar la investigacion del
cancer de mama a través del proyecto Flor de
Vida.

La marcha, que se celebrara el proximo dia 22
de octubre, contara con el recorrido habitual
consalidayllegadaenel Parque Ribaltadonde
a la conclusion de la misma se celebrara una
masterclass a cargo del gimnasio Masfit para
todos los asistentes.

Luis Pérez (ICOFCS) con Susana Pérez (Fundacion Le Cado)
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Reportaje FEEF

cConoces la Federacion Espanola de
Estudiantes de Farmacia?

Autora: Ana Mitroi - Presidenta de la Federacion Espafnola de Estudiantes de Farmacia

La Federacion Espanola de Estudiantes
de Farmacia, FEEF, emerge como una
entidad sin animo de lucro, apartidista, no
gubernamental y laica, cuyo compromiso
radica en representar y salvaguardar los
derechos de los estudiantes de farmacia
en la region espanola. Fue creada por
un grupo de jovenes visionarios en 1989,
cuando distintas mentes universitarias
se reunieron en la Universidad de La
Laguna con el propdsito de mantener-una
intercomunicacion —entre las diferentes
facultades de Espana y la adquisicion de
conocimientos transversales en el mundo
farmaceéutico.

Tan solo uh ano después, en 1990, la FEEF ya
habfa obtenido su reconocimiento formal
como entidadregistrada en el ambito de las
asociaciones. Sus funciones tomaron forma
al involucrarse activamente en la regulacion
de las practicas tuteladas en el /contexto
de la licenciatura. ‘Asimismo, contribuyo
de manera proactiva en la estriucturacion
de futuras directrices Qurriculares,
estableciendo un didlogo'constante no solo
con las universidades, sino también con
destacadas instancias como.la Conferencia
Nacional de Decanos de Farmacia, los
Colegios ©Oficiales de Farmacéuticos,
representantes parlamentarios, la esfera
parlamentaria europea Yy la\ industria
farmacéutica entre otros.

Enparalelo,la FEEFseintegraenla European
Pharmaceutical Students  Association
(EPSA) y la International Pharmaceutical
Students Federation (IPSF), fortaleciendo
su alcance y\ presencia en una dimension
internacionatl

Actualmente la Federacion. abarcala 15
de las 22 facultades de farmacia de todo
el pais y aglutina en su equipo a mMmas de
60 estudiantes provenientes de ‘diversas
facultades de ‘farmacia/ todos: ellos
comprometidos en mantener la misma
trayectoria de trabajo. Sus acciones abarcan
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Ejecutiva Nacional de la FEEF

la representacion tanto en el plano nacional
como \ internacional, la organizacion de
congresos y charlas formativas, la gestion
de programas de movilidad como el SEP
yiel NEP, la generacién de oportunidades
laborales a traves de convenios
establecidos y.larealizacion de entrevistas
para reconocidos periddicos’ del campo
farmaceutico.

Es fundamental resaltar que la FEEF esta
integrada en la mesa/de la profesion
farmaceéutica promovida por el CGCCOF,
colaborando conjuntéamente con otras
entidades que configuran este sector
para /impulsar mejgras sustanciales en la
profesion. \En conjunto, la FEEF encarna
un pilar esencial para el desarrollo y la
unificacion del/ambito estudiantil de la
farmacia en Espana.

Finalmente, es crucial destacar-que, a lo
largo de este afio—de ejecutiva, hemos
concretado una\ serie de proyectos de
gran envergadura. Entre estos, destaca la
exitosa organizacion del Farmaforum vy el
XXX| Congreso Nacional de la FEEF, que
tuvo lugaren mayo de 2023 en la ciudad de
Salamanca. Asimismo, Nnos encontramos
inmersos en /Jos preparativos para el
congreso internacional’de EPSA, 19° EPSA
Autumn Assembly previsto para noviemibre
en la histdérica ciudad de Alcala de Henares.



Articulo externo

PREMIDS A LA INNOVACION SOCIAL
i

Un logro significativo ha sido la ejecucion
de una encuesta exhaustiva sobre las
perspectivas profesionales, dirigida a mas
de 300 estudiantes provenientes de todas
las regiones de Espana. Los resultados,
en contraste con las tendencias actuales,
revelan que la oficina de farmacia sigue
figurando como una eleccion preferida
para los estudiantes en cuanto a su futuro
profesional. No obstante, es esencial
destacar que, a lo largo de los anos, han
emergido diversas opciones profesionales
gue hace dos décadas eran inexistentes o
simplemente no eran consideradas por los
futuros farmacéuticos. Es importante tener
en cuenta que en la carrera recibimos una
educacion muy completa que abarca una
amplia gama de campos y que, sin duda,
abre a los estudiantes un abanico laboral
con multiples posibilidades.

En linea com Nhuestra vision de fortalecer
alianzas, hemos forjado un convenio
estratégico con Farmaconsulting, un
acuerdo que repercute en beneficios
mutuos para ambas entidades y que
Nnos sitla en una posicion ventajosa para
avanzar hacia el futuro.

Mirando hacia adelante, nuestros planes
contemplan la organizacion de la 45°

La FEEF en los premios ODS del GCCOF

Asamblea General de la Federacion en
Santiago de Compostela, donde se llevara a
cabo la eleccion de la nueva junta ejecutiva.
Asimismo, estaremos como stand en el
23 Congreso Nacional de Farmacia, que
promete ser un espacio enriguecedor
de intercambio de conocimientos vy
experiencias.

En suma, este periodo ha sido testigo de un
conjunto diversificado de logros y planes
visionarios que solidifican la posicion de la
FEEF en el horizonte educativo y profesional
de la farmacia en Espana

De izquierda a derecha: Paula Lavall (ICOFCS), Ana Mitroi
(FEEF), Daniel Dols (ICOFCS) y Rosa Arnau (ICOFCS)

Puedes seguir a
la FEEF en RRSS

@feeﬂspaimu
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Articulovocalia: Adjuntos, Sustitutos y Regentes.

XEROSTOMIA. ;:COMO PUEDO
AYUDAR A MIS PACIENTES

Autora: Ana Maria Sos - Vocal de Adjuntos, Sustitutos y regentes del ICOFCS

La xerostomia es la sensacion subjetiva
de sequedad de boca causada por la
reduccién o ausencia de flujo de saliva
por mal funcionamiento de las glandulas
salivales.

La sensacion de boca seca es una consulta
comun en las oficinas de farmacia a la que
no siempre se le presta la atencion que
merece.

La prevalencia de Xerostomia se sitda en un
20% en mayores de 60 anos y aumenta en
pacientes medicados segun el nimero de
farmacos tomados de forma cronica hasta
el 25-40%, afectando en mayor medida a
las mujeres frente a los hombres.

La saliva ayuda a humedecer y lubricar la
boca, limpia la cavidad oral y mantiene
Pajo control la microbiota oral protegiendo
los dientes de la caries dental y las encias
de las infecciones. Ayuda a la digestion de
los alimentos y permite que percibamos
los sabores. La saliva ayuda a mantener
hidratadala mucosaoralde mejillas, paladar,
lengua y labios, lo cual ademas de proteger
los tejidos, ayuda a pronunciar mejor las
palabras. Por lo tanto, la xerostomia puede
tener un impacto significativo en la calidad
de vida del paciente.

Dependiendo de su origen, se clasifican
dos tipos de xerostomia:

Xerostomia reversible: Se caracteriza
POr una secrecion salival escasa que
puede estimularse. Es frecuentemente
producida por periodos de estrés,
actividades que requieren hablar en
publico a menudo, la ingesta de ciertos
medicamentos, la ausencia de piezas
dentales o deséequilibrios en la dieta.

Xerostomia irreversible;
de sequedad bucal es
de estimular, ya que

Este  tipo
mas  dificil
existe un
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dano o afectacion en las glandulas
salivales. Suele darse en personas con
enfermedades sistémicas, como la
diabetes o el sindrome de Sjogren, o
en pacientes que sufren de cancer de
cabeza o cuello y estan sometidos a
tratamiento de radioterapia.

Los sintomas de la boca seca incluyen:
Saliva viscosa, pegajosa 0 espumosa.
Dificultad para hablar y tragar.
Sequedad de labios, lengua y mucosas.
Halitosis.

Lesiones traumaticas
fisuras o llagas.
Lengua depapilada.
Candidiasis oral Recidivante.

Aumento de caries dental.

Péerdida de piezas dentales y mayor
sensibilidad dental.

Acumulacion de placa bacteriana.
Gingivitis.

Alteracion de la dieta.

Sensacion de quemazon oral.

Reflujo acido acentuado.
Problemas para colocar
dentales removibles.

orales como

las protesis

Por qué aparece el sindrome de la boca

seca.

Las causas pueden ser multiples:
El estrés, la< ansiedad, la depresion,
la anorexia y la bulimia, afectan al
sistema nervioso central y tambien a las
glandulas salivales.
Enfermedades como la diabetes, la
artritis, el lupus eritematoso y otras
enfermedadesalteranelfuncionamiento
glandular.
Los tratamientos de quimioterapia vy
radioterapia provocan xerostomia en un
40% de los pacientes.
La pérdida de piezas dentales provoca
una disminucion de estimulos en la
boca y como consecuencia, disminuye
la produccion de saliva.
Una dieta desequilibrada con exceso de
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{CUALES SON LOS MEDICAMENTOS QUE PUEDEN
PROVOCAR SEQUEDAD DE BOCA?

ANSIOLITICOS

ANTICOLINERGICOS

ANTIHISTAMINICOS

ANTIHIPERTENSIVOS

Algunos de los medicamentos mas comunes que provocan sequedad en boca

hidratos de carbono y déficit de frutas y
verduras.

Tabaquismo y consumo habitual de
alcohol.

Trastornos de las glandulas salivales,
como la obstruccion de los conductos
de liberacion de la saliva.

El uso de determinados medicamentos.
Hay mas de 400 medicamentos que
pueden dejar la boca seca. Tratamiento
de la xerostomia.

Tratamiento de la xerostomia

ER tratamiento de la xerostomia debe
contemplar. necesariamente la causa vy
pasa necesariamente por intensificar la
higiene bucodental, mediante el uso de
un cepillo dental con filamentos suaves,
pastas dentales y colutorios especificos
y geles humectantes para ayudar a
mantener la mucosa lubricada. Utilizar
agentes humectantes, sustitutos salivales,
y/o sialogogos.

Dentro de los humectantes se pueden
encontrar formulaciones con betahistina,
alantoina, aloe vera, fldor y xilitol.

salivales normalmente

Los sustitutos

comprenden el uso de hidratantes como
agua, leche, suero salino o en casos mas
graves, el uso de salivas artificiales.

En aquellos casos en que las glandulas
salivales sean funcionales, se pueden
utilizar sialogogos para estimular la
secrecion de saliva de forma natural, como
el acido malico.

Estimular la salivacion,
mascando chicles sin azUcar.

por ejemplo,

Enlos pacientes con xerostomia relacionada
conlosfarmacoscuyotratamientono pueda
cambiarse por otro farmaco, el esquema de
dosificacion debe modificarse para alcanzar
el maximo efecto del agente durante el dia,
ya que la xerostomia nocturna tiene mas
probabilidades de causar caries.

Para todos los medicamentos se deben
indicar formulaciones faciles de tomar,
como las liquidas, y evitar las formas
sublinguales. Se debe lubricar la boca vy la
garganta con agua antes de tomar capsulas,
comprimidos o tabletas.

Realizar revisiones pericdicas al odontdlogo
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HIPERPIGMENTACJ()N Y
TRATAMIENTOS TOPICOS

Autora: Marta Larruga - Vocal de Dermofarmacia del ICOFCS

La hiperpigmentacion es una afeccion bastante
comun, generalmente benigna, que consiste
en el oscurecimiento de la piel en forma
de manchas. La pigmentacion y coloracion
natural de nuestra piel estan determinadas
por los procesos biologicos de produccion de
melanina, el pigmento natural de la piel. Por
tanto, alteraciones en la produccion o en la
distribucion de melanina provocan trastornos
de hiperpigmentacion. Estas alteraciones se
producen por la accion de diversos factores,
como pueden ser los cambios hormonales, la
exposicion a los rayos UV y a la luz azul, el acné, la
accion de ciertos medicamentos, etc.

El objetivo de un tratamiento despigmentante
es el de aclarar las manchas y unificar el tono
de la piel. Esimportante tener en cuenta el tipo
de piel que va a ser tratada ya que no todas las
pieles son iguales y por tanto sus necesidades
serdn también distintas. Ademas, antes de
iniciar un tratamiento despigmentante, es
recomendable visitar al dermatdlogo para un
correcto diagnostico de las alteraciones de la piel.

Tipos de Hiperpigmentaciones

No todas las manchas son iguales, existen

distintos tipos segun su forma y origen.

Léntigos solares: son manchas peqguenas,
redondasy bien delimitadas. Se producen por
la exposicion a la luz solar y por ello aparecen
en zonas que han estado mas expuestas al
sol.

Hiperpigmentacion post-inflamatoria:
condicion de la piel en la que manchas
oscuras aparecen después de una lesion o
inflamacion de la piel.

Melasmas: son manchas irregulares y mal
delimitadas. Suelen aparecer en las zonas
mMas expuestas al sol ya que la radiacién solar
es el principal desencadenante. También

se relaciona la aparicion de melasmas con [ actua sobre el queratinocito interrumpiendo el §

cambios hormonales, por ello, aparecen
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con mayor frecuencia en mujeres bajo
tratamientos anticonceptivos o durante el
embarazo.

Efélides o pecas: son de origen genético,
peguenas, tipicas en gente con piel y 0jos
claros. Si no se protegen adecuadamente
pueden llegar a convertirse en léntigos
solares.

Tratamientos

El tratamiento de las hiperpigmentaciones
puede afrontarse a través de procedimientos
dermatolégicos como las terapias con fuentes
de luz laser, peelings quimicos, luz pulsada o
crioterapia, entre otros. Sin embargo, la primera
lineadeactuacionfrenteaunahiperpigmentacion

suelen ser los tratamientos topicos, que van |
a estar dirigidos a disminuir la formacion de la ¢

melanina o a controlar su distribucion.

Como podemos ver en la Figura 1, los agentes !

despigmentantesvanaestardirigidosadiferentes
fases de la cadena de formacion de la melanina.
Pueden dirigirse a bloquear la sefal que activa la
transcripcion del gen de la tirosinasa, a disminuir

la formacion de tirosinasa, a inhibir la activacion |
de la tirosinasa, a bloquear la tirosinasa activada |

o a inhibir el transporte de los melanosomas a los
queratinocitos, entre otros.

Principales activos despigmentantes
Acido tranexamico: es un derivado sintético

del aminoacido lisina, utilizado habitualmente
como antifibrinolitico ya que se une de forma

reversible al plasmindgeno, evitando asi que [

se convierta en plasmina, lo que lleva a una
reduccién del sangrado. La plasmina, cuando

recibe radiacion UV tiene la capacidad de activar |

la enzima tirosinasa, el bloqueo en la formacion
de plasmina que causa el acido tranexamico hace
que la pigmentacion de la piel se reduzca debido
a una menor activacion de la tirosinasa. También

proceso inflamatorio que favorece la formacion

[

o




N -
| de manchas tras agresiones externas o lesiones
B Ccutaneas como el acné.
Niacinamida: analogo fisiolégicamente activo
de la vitamina B3. Inhibe la transferencia de los
] melanosomas a los queratinocitos circundantes
y también altera la via de sefalizacion celular
entre los melanocitos y los queratinocitos.

Retinol vy retioides: los retinoides inhiben Ia
induccion del proceso de melanogénesis por la
hormona estimulante de melanocitos (MSH) o Ia
L-tirosina.

Hidroguinona: se utiliza por via topica desde Ia
* década de 1960 y actUa inhibiendo la tirosinasa
para interferir en la sintesis de melanina.

Alfa arbutina: es un derivado de la hidroguinona,
" pero con efectos melanotéxicos mucho menores.
ey SU actividad despigmentante se debe a su

_ inhibicion de la tirosinasa junto con la actividad
. deinhibicién de la maduracién del melanosoma.

"~ Acido azelaico: inhibe la tirosinasa y produce
- un efecto antiproliferativo directo en la via de la
. melanogénesis.

. Acido glicdlico: es un alfahidroxiacido y su efecto
depende de la concentraciéon. ActUa provocando
la descamacion de los queratinocitos a
concentraciones mas bajas y produciendo
-. epidermélisis a concentraciones mas altas.

Melanosomas LA MELANINA SE

Articulo vocalia: Dermofarmacia

- efectos sinérgicos o incluso para reducir efectos

. la importancia de una buena proteccion solar ¢

Conclusiones >

Como hemos Visto, la sintesis de la melanina es un

proceso complejo, de multiples pasos, existiendo |
diferentes dianas de actuacion para los distintos |
activos despigmentantes. Por ello, es habitual
encontrarnos formulaciones que combinan |
dos 0 mas de estas moléculas para obtener

secundarios no deseados.

Es necesario recordar que los tratamientos
despigmentantes son procesos largos, en los que
el paciente va a necesitar una rutina constante,
durante un cierto periodo de tiempo para obtener
los resultados 6ptimos; adaptando el tratamiento
a las necesidades de cada tipo de piel y sin olvidar

siempre que se nuestra piel vaya a estar expuesta
a las radiaciones solares. i

Marcas de hlperp|gmentaC|on por melasma en el rostro

oot et - -
ol T R N L I e MY P e Y
M Ejm: Glutation Ejm: retinol, retinoides i
Agentes r g Disminucién de la
antiinflamatorios Antioxidantes Tirosinasa
< l TRANSCRIPCION
uv ?_'E(;IS\I/'KE)S'\,AS Qz DEL GEN DE LA TIROSINASA
. TIROSINASA

Inhibidores de la
glicosalicion de la
Tirosinasa

Glicosilacion Qx‘

EMPAQUETA EN LOS
MELANOSOMAS

@)
CH

Inhibidores de la
transferencia de
melanosomas

Transporte de

Melanosomas a

queratinocitos
cercanos

X

Ejm: niacinamida

QUERATINOCITO

Formacion de Melanina TIROSINASA
ACTIVADA

- Figura 1. Proceso de hiperpigmentacion, objetivos potenciales y

T

| |
. Inhibidores de la
Tirosinasa

Ejm: alfa arbutina,
hidroquinona, acido

cobre de la azelaico, etc.

Tirosinasa

agentes para el control de la hiperpigmentacion.
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ULCERAS POR PRESION

Autora: Luis Pérez - Vocal de Ortopedia del ICOFCS

Las Ulceras por presion son areas de piel
lesionada por permanecer en una mMmisma
posicion durante demasiado tiempo.
Comunmente se forman donde los huesos
estan mas cerca de la piel, como los tobillos, los
talonesy las caderas. El riesgo es mayor si esta
recluido en una cama, utiliza una silla de ruedas
0 No puede cambiar de posicion. Las Ulceras
por presion pueden causar infecciones graves,
algunas de las cuales pueden poner la vida en

peligro.

También conocidas comunmente como
escaras, es uno de los principales motivos
de consulta en enfermeria, pero también en
nuestras farmacias. La Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) afirma que las “Ulceras
por presion son el resultado de una necrosis
isgquémica en el nivel de la piel, asi como tejidos
subcutaneos, comunmente debido a la presion
ejercida sobre una prominencia ¢sea”.

Si bien gran parte de la atencion y cuidados
en esta patologia recaera sobre nuestros
companeros de enfermeria, desde la farmacia
tenemos conocimientos y acceso a enfermos
y cuidadores para poderles dar asesoramiento

y solucion a este problema antes de que se
complique.

1) La principal causa de su formacion es la
presion ejercida y mantenida entre dos planos
duros (siendo uno la estructura dsea y el otro
una superficie externa) y la tolerancia de los
tejidos a ésta. Siendo esta su causa, es bueno
conocer qué factores influyen en su formacion:

Alteraciones motoras: lesionado medular,
inmovilidad.

Alteraciones sensitivas que disminuyan la
percepcion del dolor.

Enfermedades respiratorias o cardiacas.
Alteraciones en la circulacion periférica.
Falta de vitamina Cy de Zn.

Alteraciones nutricionales como obesidad,
alteraciones metabolicas, delgadez.
Envejecimiento cutaneo.

Malos cuidados por falta de higiene
(humedad en la piel por el propio sudor)
Humedad por incontinencia, exudado de
heridas.

Pliegues y objetos extranos en la ropa.
Angulo de la cabeza no sea mayor de 30°
Tratamientos farmacologicos.

No apoyar directamente sobre trocanter.

ETIOLOGIA DE LAS ULCERAS POR PRESION
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2) Segun el sistema de clasificacion de la
NPUAP/EPUAP de las ulceras por presion
tenemos:

pueden desarrollar Ulceras por presion
de categoria/estadio Il extremadamente
profundas. El hueso o el tenddn no son

CATEGORIA I: Eritema no blanqueante.
Piel intacta con enrojecimiento no
blanqueable de un area localizada,
generalmente sobre una prominencia dsea.
Las pieles oscuras pueden no presentar
una palidez visible. Otras caracteristicas: El
area puede ser dolorosa, firme, suave, mas
caliente o mas fria en comparacion con los
tejidos adyacentes. La categoria puede ser
dificil de detectar en personas con tonos
oscuros de piel. Puede indicar personas
‘en riesgo” de desarrollar una Ulcera por
presion.

CATEGORIA 1I: Ulcera de espesor parcial.
La pérdida de espesor parcial de la dermis
se presenta como una Ulcera abierta
poco profunda con un lecho de la herida
con coloracién rojo-rosado, sin esfacelos.
También puede presentarse como una
ampolla intacta o abierta/rota llena de
suero o de suero sanguinolento.

Otras caracteristicas: Se presenta como
una Ulcera superficial brillante o seca sin
esfacelos o hematomas* Esta categoria no
deberia emplearse para describir desgarros
de la piel, lesiones por esparadrapo,
dermatitis asociada a la incontinencia, la
mMaceracion o la excoriacion.

*El hematoma sugiere lesion de tejidos
profundos.

CATEGORIA llI: Pérdida total del grosor de
la piel.

Pérdida completa del tejido. La grasa
subcutanea puede resultar visible, pero
los huesos, tendones o musculos no se
encuentran expuestos. Pueden aparecer
esfacelos. Puede incluir cavitaciones vy
tunelizaciones. Otras caracteristicas: La
profundidad de las Ulceras por presion
de categoria/estadio Il varia segun su
localizacion en la anatomia del paciente.
El puente de la nariz, la oreja, el occipital
y el maléolo no tienen tejido subcutaneo
(adiposo) vy las Ulceras de categoria/estadio
Il pueden ser poco profundas. Por otro
lado, las zonas con adiposidad significativa

visibles o directamente palpables.

CATEGORIA IV: Pérdida total del espesor
de los tejidos.

Pérdida completa del espesor del tejido con
hueso, tenddn o musculo expuestos. Los
esfacelos o escaras pueden estar presentes
en varias partes de la herida. Incluye a
menudo cavitaciones y tunelizaciones.

Otras caracteristicas: La profundidad de la
Ulcera por presion de categoria/estadio IV
varia segun su localizacion en la anatomia
del paciente. El puente de la nariz, la oreja,
el occipital y el maléolo no tienen tejido
subcutaneo (adiposo) y estas Ulceras
pueden ser poco profundas. Las Ulceras de
categoria/estadio IV pueden extenderse al
musculo y/o a las estructuras de soporte
(por ejemplo, la fascia, tenddn o capsula
de la articulacion) pudiendo provocar la
aparicion de una osteomielitis u osteitis.
El hueso/musculo expuesto es visible o
directamente palpable.

NO ESTADIABLE: PROFUNDIDAD
DESCONOCIDA:
Pérdidadelespesortotaldelostejidosdonde
la base de la Ulcera esta completamente
cubierta por esfacelos (amarillos, canela,
grises, verdes o marrones) y/o escaras
(canela, marréon o negro) en el lecho de
la herida. Hasta que se hayan retirado
suficientes esfacelos y/o la escara para
exponer la base de la herida, la verdadera
profundidad, y por tanto la categoria/
estadio no se puede determinar. Una
escara estable (seca, adherida, intacta, sin
eritema o fluctuacion) en los talones sirve
como “una cobertura natural (biologica) del
cuerpo” y no debe ser eliminada.

SOSPECHA DE LESION DE TEJIDOS
PROFUNDOS - PROFUNDIDAD
DESCONOCIDA:

Area localizada de color purpura o marrén
de piel decolorada o ampolla llena de
sangre debido al dano de los tejidos
blandos subyacentes por la presiéon y/o la
cizalla. El drea puede ir precedida por un
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ETAPAS DE LAS ULCERAS DE PRESION
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tejido que es doloroso, firme o blando, mas
caliente o mas frio en comparacion con los
tejidos adyacentes. La lesion de los tejidos
profundos puede ser dificil de detectar
en personas con tonos de piel oscura. La
evolucion puede incluir una ampolla fina
sobre unlechode la herida oscuro. La herida
puede evolucionar y convertirse una escara
delgada. La evolucion puede ser rapida vy
puede exponer capas adicionales de tejido,
incluso con un tratamiento o6ptimo

3) En el apartado de prevencion es donde
nuestra labor de farmacéuticos se va a llevar a
cabo, pero también debemos saber diferentes
productos y tratamientos para cuando los
Casos sean MaAs graves y nuestros companeros
enfermeros 'y meédicos recomienden vy
prescriban diferentes medidas. Para mejorar
estas lesiones, lo que recomendemos sera
respecto a los factores desencadenantes de
las ulceras. Habra aspectos que no podamos
modificar como las enfermedades que tenga
el paciente, pero corregiremos y mejoraremaos
aquellos que sean modificables:

La principal acciéon es la movilizacion,
y aunque debemos centrarnos en que
sea el propio paciente el que se mueva,
logicamente como decfamos hay
enfermedades respiratorias, lesiones
medulares y otras patologias que impiden
que sea este el que se movilice por si solo
y desde la farmacia debemos explicar que
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es el cuidador el que cada cierto tiempo
(idealmente no mas de tres horas) debe
mover al enfermo.

También es importante el aseo y limpieza
diaria, que tendra un doble fin de evitar la
humedad en las zonas problematicas (ya sea
por sudoracion, incontinencia o exudado) y
de vigilar la integridad y consistencia de la
piel del enfermo.

Otro apartado que no debemos olvidar
son los relacionados con la nutricion que
nos permitiran tener una mejor barrera
cutanea, y aqui debemos recomendar que
la hidratacion sea suficiente (1,5-2 litros
diarios) y que la alimentacion considerando
los gustos, preferencias y limitaciones del
paciente sea suficientemente variada y rica
en proteinas y vitaminas.

Muy importante en nuestras oficinas de
farmacia y ortopedia, es conocer:

a) Los diferentes modelos de dispositivos
de proteccion de zonas de riesgo y como
aplicarlos.

b) Los diferentes dispositivos o superficies
qgue permiten el manejo de la presion
(cojin y colchones anti escaras). Aqui
hablaremos de funcién estatica cuya
funcién es aumentar el area de contacto,
y de funcion dinamica cuya manera de
actuar es cambiar de forma continuada
las zonas de presion.
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c) La variedad de productos especificos
de limpieza, de hidratacion y acidos
grasos hiperoxigenados que existen a nivel
comercial para poder tratar la ulceras.

Por ultimo, y en ocasiones olvidada, quiero
resaltar la importancia de la educacion
tanto de paciente como de cuidador, y esto
es, porque hacer llegar la informacion de
autocuidado a ellos se transformara en mejor
control de las ulceras y mayor calidad de vida.

Blibliografia:

National Pressure Ulcer Advisory Panel,
European Pressure Ulcer Advisory Panel
and Pan Pacific Pressure Injury Alliance.
Prevencion y Tratamiento de las Ulceras por
presion: Guia de consulta rapida. Emily Haesler
(Ed.). Cambridge Media: Perth, Australia; 2014.
Version espanola.

Ulceras.net

4) Concluimos que las ulceras por presion son un
problema sanitariode altoimpactoen lacalidad de
vida de nuestros pacientes, que ademas no pocas

GUIA DE PRACTICA CLINICAEN PREVENCION
Y TRATAMIENTO DE ULCERAS POR PRESION
(Hospital general de Valencia

veces llegan a generar ingresos hospitalarios.
Desde la farmacia, como sanitarios de cercania en
nuestro proceso continuo de formacion y reciclaje
debemos prestarles atencion suficiente.

S eres c¢olegiado del |ICOFCS y quieres
colaborar con la revista del colegio
publicando un articulo sobre alguna de las
ramas farmaceuticas, ponte en contacto con
nosotros a traves de este correo electronico:
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FC')RMULAS’MAGISTRALES
EN LA ROSACEA

Autora: Inmaculada Adelantado - Formulacion ICOFCS

A todo el mundo se le han puesto coloradas las emocional, la sobreexposicion al sol, la ingesta
mejillas en alguna ocasion. Puede ser porque de alcohol, la aplicacion de ciertos cosmeéticos
NOS SONrojamos, POr una reaccion alérgica o (bronceadores, maquillajes..), el tabaco o incluso
por una guemadura solar. Sin embargo, si el el exceso de ejercicio fisico, con una sudoracion
enrojecimiento de la cara dura mucho tiempo, [ excesiva son los principales factores que pueden
podria tratarse de una afeccion en la piel llamada [ desencadenar la rosécea.
rosacea. o

Aunque la rosacea es una enfermedad cronica,
La rosacea es una enfermedad dermatolégica ¥ sus brotes se pueden mantener controlados
poco conocida. Se trata de una afeccion cutanea & siguiendo algunas pautas.
cronica, gue provoca un enrojecimiento del rostro,
asi como una sensacion de ardor y picoren el drea |5 Recomendaciones higiénico - dietéticas.
afectada. Diagnosticar la rosacea cuanto antes es Las medidas  higiénico-dietéticas  estan
fundamental para tratarla a tiempo y evitar que g destinadas basicamente a evitar los factores
sus sintomas empeoren. desencadenantes de la rosacea. Para ello, evita

consumir alimentos que pueden desencadenar |
La rosacea se caracteriza por evolucionar en fases. la rosacea. Estos son:
La Fase Inicial / eritematosa que se caracteriza
por la presencia de pequenfas lesiones elevadas,
con bordes bien definidos y con contenido sélido
(acné), irritacion alrededor de los ojos, cierta
hinchazéon en la zona de la nariz, picor, ardor o
sequedad.. Y si la enfermedad no se controla,
puede llegar a afectar a areas proximas del rostro
como el cuello, orejas y cuero cabelludo.

a

Bebidas alcohdlicas

Alimentos calientes y/o picantes

Higado, cremas amargas, chocolate, vainilla,
aceite de soja, vinagre, aguacates, espinacas,
frutas citricas....

La cafeina puede desencadenar un episodio g
de rosacea en personas que consumen
grandes  cantidades e interrumpen
bruscamente la ingesta.

Evita el tabaco

-
<.
~

Ademas de los efectos fisicos, la rosacea puede

. | tener un grave impacto psicolégico y emocional

+ =l en los pacientes que la sufren.

P I Utiliza proteccion solar. Aplica proteccion solar [
No se sabe exactamente las causas que provocan SPF 30 durante todo el ano. Usa protectores con

l la rosacea. Es comun que se manifieste en factor 50+, preferiblemente fisicos, durante el |

| mujeres entre los 30 y 50 afos de piel blancay [ verano.

TE.ATR'EON W <71 YR WTENR

| sensible y con antecedentes familiares. El estres « | e -
" - = - - i - = i
TR o T e T~ e i i T
; ' p- . : o 4 R L i L WIS A
S . '3 el e T e s T i, o T s



Evita las temperaturas extremas tanto de
calor, como de frio, estas situaciones pueden
desencadenar los sintomas.

Utiliza productos suaves tanto para la limpieza
como para la hidratacion de la cara, se
recomiendan leches limpiadoras poco grasas y
libres de jabon e hidratar la cara con productos
oil-free. Si se usan cosmeéticos se deben evitar
productos con alcohol o muy perfumados y
utilizar magquillajes oil-free con componentes
verdosos o amarillentos.

En situaciones de crisis va muy bien aplicar
compresas empapadas en agua termal o en

frescos en la boca.

| Tratamiento

A pesar de la gran cantidad de productos
disponibles  producidos por la  industria
farmacéutica, hoy en dia sigue siendo la
formulacion magistral la principal opcion usada
por los dermatdélogos para el tratamiento de la
rosacea

Excipientes

La incorporacion de nuevos tipos de emulsiones,
con los que se obtienen muy buenos resultados,

' hasido un gran avance en el tratamiento de esta

patologia tan sensible.

Emulsiones siliconadas (w/s) o emulsiones oil-
free

Cremigeles

Emulsiones glucidicas (con minima capacidad
irritativa, son biodegradables y con gran
accion hidratante)

Principios activos

Via topica

| Activos Venotonicos (favorecen la circulacion
sanguinea): extracto de hamamelis, castafho de

. indias, tintura de ruscus, tintura de mirtilo, tintura

de meliloto.

Antiinflamatorios % estabilizadores de

' la  reactividad: Enoxolona, alfa bisabolol

(Dragosantol), ictiol y zinc sulfato.

Metronizadol: accion inmunologica y

;‘:3_3,. antiinflamatoria. Se trata de un antibidtico
- '_"f nitroimidazolico  activo  contra  protozoos,
& | helmintos y bacterias anaerdbicas.

Tacrolimus: inmunosupresor que suele asociarse

Articulo vocalia: Dermofarmacia
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agua de rosas enriquecida o derretir productos £
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al metronidazol. Se formula del 0.03% al 0.05%
Brimonidina tartrato al 0.5% en gel acuoso o
emulsion  o/w. Accidén vasoconstrictora para
el tratamiento de la rosacea eritematosa
(moderada-severa), los resultados se observan
desde la primera aplicacion. Hay estudios
que demuestran su eficacia y perfil seguro en
tratamientos a largo plazo (1 afo). Puede anadirse
alfa-bisabolol 0.5% para minimizar la posible
irritacion que pueda producir la brimonidina.
Excipientes aleternativos: Cremigel o emulsiones
para pieles sensibles (glucibase)

Antibidticos topicos como la eritromicina base o
la clindamicina.
Corticoidres de
hidrocortisona
Acido azelaico al 15% como méaximo, no utilizar
mas de 12 semanas pues puede provocar
irritacion.

lvermectina. Para casos de rosacea con acné.
RosalCam: Activo natural qgue reduce el
enrojecimiento, la vasodilataciony la temperatura (i
de la piel.

Oximetazolina al 1% en gel acuoso o emulsion
o/w. Indicada para la rosicea eritematosa, se
puede anadir enoxolona al 2%

baja potencia como la

Via oral

Enrosaceasgraves, puede requerirse laasociacion r
de principios activos por via oral.

Doxiciclina a dosis de 40 mg/dia, tiene efecto
estabilizador de la enfermedad a largo plazo.
En caso de prescribirla se debera formular,
pues esta dosis Nno esta comercializada en
nuestro pais.

Isotretinoina a dosis bajas (entre 2.5y 5 mg),
en estos casos también se puede realizar por
formulacion magistral para ajustar mejor las &
dosis para cada paciente.

Formulas magistrales en tratamiento de la
rosacea eritematosa

Lasformulasquese prescriben paraeltratamiento
de esta fase inicial de la enfermedad son a base
de venotonicos (castano de indias, ruscus, mirtilo,
meliloto..) que tienen la intencién de reducir el
eritema persistente y la tendencia al rubor, en
estas formulas se puede afadir metronidazol
o antiinflmatorios tépicos (enoxolona, alfa
bisadolol..), con el fin de prevenir el paso a la
rosacea papulopostulosa.
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Articulo Laboratorio

Ejemplos de formulacion b.-En otro vaso de precipitados anadimos el
bisavolol (que es un liquido insoluble al agua),
Tintura de meliotito: 10% afadimos el cremophor (emulgente que
-| Tintura de ruscus: 10% favorece la incorporacion del bisabolol en el

Metronidazol: 1% agua) y agitando lentamente vamos afladiendo

Gel acuoso: csp 509 la fase anterior.

Modus Operandi. Férmulas magistrales en el tratamiento de la
a.- Paraformarelgel, utilizamosel gelificante PFC de rosdcea papulopostulosa.
guinamaal1%, se mide elagua necesaria, lacolamos
en un vaso de precipitados y espolvoreamos el En esta fase de la rosacea, aparece acné o
gelificante PFC (que es un polvo de gelificacion dermatitis seborréica.
rapida) lo dejamos reposar 15 minutos hasta que se
humecte todo el polvo y finalmente le afadimos M Ejemplos de formulacion para rosacea con
unas gotas de trietanolamina, que neutraliza el acne.
preparado y se consigue la formacion de un gel
espeso. Metronidazol: 1%
. -| Eritromicina/clindamicina: 2%
b- Se afiade metronizadol al tarro del unguator Hidrocortisona: 1%
Anadimos los extractos para formar una pastita & Emulsion W/S: csp 50g
y finalmente el gel. Homogeneizamos. Este gel
se aplica dos veces. Mafana y noche sobre la piel Cuando la rosacea se asocCia con acné se suelen
afectada. { prescribir antibidticos tipos - eritromicina o M
clindamicina. :
Aloe vera gel: 10%
2 Enoxolona 0.5-1%
Alfa bisabolol 1%
Emulsion para pieles sensibles. csp: 50g

Modus Operandi:

a.- Pesar los principios activos en el tarro del
unguator, formar una pastita con propilenglicol.
b.- Afadir la emulsion W/S y homogeneizar
(este tipo de emulsién es una emulsion en fase
externa silicona, es decir oil-free) y podemos
gastar una emulsion ya preparada como es la
base ACOFAR CREMA SILICOMNICA W/S)

i

» | Modus Operandi

Bl 2 - En el tarro del unguator afadimos los
| | principios activos y formamos una pastita con

j el aloe vera en gel.

b.- Como emulsion para pieles sensibles se
usa Glucibase (una emulsion de fase externa
glucidica ya comercializada por Fragon).
Anadimos la glucibase y homogeneizamos.

lvemectina: 1%
2 Propilenglicol: 1%

- Emulsion W/S: csp 50mg

ey

AT WA N A LTl

+ | en situaciones de crisis de rosacea, se aplica en 3 Creni-gel: csp 50mg
“" forma de compresas empapadas 3 0 4 veces al

" dia sobre la zona afectada.
‘I

Sulfato de zinc: 0.1% s Modus operandi
- "'_: Agua de hamamelis: 20% | a-Humectarlaivermectinacon el propilenglicol
a Bisabolol: 0.5% 3 (que también tiene propiedades bactericidas
'l Cremophor RH 40: 2% # vy antifugas) y homogenizar con la emulsion
| Agua de rosas: csp 10ml J siliconica.
=) [ Esto es un ténico facial que funciona muy bien & Brimonidina: 0.5%

Esta formula se suele prescribir y preparar
bastante en el laboratorio para el tratamiento /'_ =
de la rosacea. N ‘i e

<
| Modus operandi.

+| a.- Mezclar agua de rosas con el agua de

LT

QE———
hamamelis, afadir el sulfato de zinc que se | Modus Operandi: -
+ | disuelve facilmente en agua. -, Desarrollo de la férmula: ST 1
s
]
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POR UN AGUA

SALUDABLE
PARATIY
PARA TODOS

DEPARTAMENTO DE ANALISIS DE AGUAS DEL ICOFCS

TELEFONG: 964 23 64 70
LABORATORIDAGUASECOFCASTELLON.ORG
HORARIO: 8:30 - 19:00 [LUNES A VIERNES]




Formulacion magistral en la provincia

Balsamo Costazar: el balsamo de
toda la vida en version 2.0

Uno de los primeros tubos de Balsamo Costazar

(A quién no le suena el Balsamo Costazar?
Este conocido linimento de Castellon
fue formulado por primera vez por Jose
Monerris hace mas de cien anos. Por aquel
entonces, los pacientes iban a la farmacia
y rellenaban sus propios recipientes con
esta formula magistral que definian como
‘mano de santo” contra las irritaciones
y rozaduras. Anos después, su hijo, el
farmaceéutico Enriqgue Monerris Cerda,
continud con la tradicion de esta formula
magistral en su farmacia situada en la
Plaza Mayor de Castellon. Muchas eran
las personas que se dirigian a la farmacia
de Enrique en busca del "milagroso”
balsamo que les habia recomendado un
amigo. Y asi, durante muchos anos, la
popularidad de esta formula magistral
fue aumentando gracias al boca a boca.
Su hijo, Enrigue Monerris Gasco tomo el
relevo en 1975, cuando abrié su farmacia
situada en la calle Benicarlo. Durante 46
anos, hasta que se jubilé en 2021, Enrique
hijo mejord y modernizd el proceso de
formulacion. Ademas, termind de afinar
el aroma mediterraneo tan caracteristico
del balsamo. Cambid el tarro por el tubo
de aluminio y la popular ciguena siguio
aumentando su popularidad en nuestra
provincia.

Esta formula “milagrosa” contra las
irritaciones no ha hecho mas que ganar
adeptos con el tiempo. Son muchos
los hogares de nuestra tierra en los
qgque Balsamo Costazar ha pasado de
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generacion en generacion, y son muchas
las casas en las que no falta nunca un
tubo del mismo. Abuelos que lo utilizaron
con sus hijos y ahora con sus nietos para
evitar las rozaduras del pafal, mayores y
pequenos que lo utilizan para todo tipo
de irritaciones.. Hay muchas historias con
alma detrds de cada tubo de Balsamo
Costazar. Un ejemplo mas del valor que
aporta la formulacion magistral a nuestro
oficio.

A lo largo de estos anos muchas cosas
han cambiado, pero no la formula, que se
mantiene fiel a sus origenes y que tiene en
el aceite de oliva, algo tan mediterraneo y
tan nuestro, su principal ingrediente.

En 2021 Belén Monerris Traver (cuarta
generacion) vy  Louis-Olivier Sarrazin,
su marido, decidieron que este eficaz
remedio llegara a muchos mas hogares.

Fue entonces cuando empezo la
“version 2.0 del balsamo”. Conservando
la formula de toda la vida, el balsamo

pasd a comercializarse como producto
cosmeético. También cambid el envase.
El tubo de aluminio pasd a tubo de cana
de azucar. Desde 2021, Balsamo Costazar
esta trazando su trayectoria como marca
de cosmética infantil. Cada vez se puede
encontrar en mas farmacias espanolas y
poco a poco se han ido ahadiendo mas
productos a la gama. Esta ya cuenta con
la crema hidratante, el gel/champu vy la
colonia. Productos mediterraneos, con
ingredientes de origen natural y aptos para
ser utilizados desde el primer dia de vida.

El balsamo del pahal, no obstante, es el
pilar de la marcay su producto mas iconico.
La historia de una formula magistral que
se adapta al siglo XXl sin perder su eseneia
‘vintage” y de rebotica. A dia de hoy la
marca se implica en acciones sociales
y medioambientales y se identifica con
los padres y madres actuales. También
conserva un marcado caracter familiar y
de admiracion y respeto por la formulacion



Formulacidon magistral en |la provincia

magistral. Empieza a ser frecuente ver el
Balsamo Costazar en ferias especializadas
para futuros papas y mamas o en revistas
especializadas en el sector bebé.

Resulta curioso ver como la marca gana
nuevos fans que ven en Balsamo Costazar
la marca cosmética mediterranea, fresca y
nueva en el sector bebé mientras conserva
suU espiritu y sus clientes de “toda la
vida". El paso de formulacion magistral a
producto cosmeético se ha llevado con total
naturalidad, ha tenido muy buena acogida
entre quienes ya utilizaban el balsamo y ha
cautivado a aquéllos que no lo conocian.

Todo un ejemplo de como modernidad
y tradicion no estan renidas y de como
una formula de siempre se abre paso en

los nuevos tiempos. Ahora queda un gran
trabajo por delante para que la ciguena
llegue a muchos mas ninos y ninas de este
pais y siga volando alto durante al menos
100 anos mas.

Nuevo envase de Costazar

cTienes una formula magistral y quieres compartir su historia?

La provincia de Castellon tiene una amplia
tradicion en Formulacion Magistral. Fruto
de esta longeva trayectoria han llegado
formulas a nuestros dias como la que hoy
0s presentamos, Balsamo Costazar. Nacido
hace mas de 100 anos y que hoy, renovado,
es el abanderado de una nueva linea de
productos.

Si en tu farmacia tienes una formula
magistral con historia y quieres compartirla
en la revista del ICOFCS, queremos
conocerla.

Ponte en contacto con Nosotros a traves
del correo electronico:
comunicacion@cofcastellon.org

:Quieres colaborar con la revista ?

La Revista ICOFCS es la revista de todos
los colegiados de la provincia de Castelléon
por eso queremos contar contigo para la
elaboracion de los contenidos. ;Quieres
participar con un articulo en la revista

FARMAICOF
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Para colaborar en la
sugerencia sobre los contenidos, puedes hacerlo a travées
del correo electronico: comunicacion@cofcastellon.org

colegial? Estaremos encantados de contar
con tu colaboracion. No te preocupes por
la redaccion final del articulo, podemos
trabajar juntos para darle forma.

Ponte en contacto con nosotros

revista o hacernos cualquier
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Farmacias centenarias

Cuatro generaciones, una pasion.

Evoluciéon de la profesion a través de la historia de la familia Mulet

Hablar de la Farmacia
Mulet es hablar de
la historia de una
familia, pero también
de la  historia de
una provincia y de
una profesion que
en los Ultimos 100
anos ha vivido una
gran revolucion
adaptandose a los
nuevos tiempos sin
perder en ningun
momento su
vocacion de servicio

publico. —— .
José Mulet en la Universidad

de Madrid en 1920

Cuatro son las generaciones de esta saga
familiar que se inicid con José Mulet,
Licenciado en Farmacia por la Universidad
de Madrid en 1922 vy que en 1923 abrid su
primera farmacia en Faura, Valencia, a
escasos 26 km de Burriana, la poblacion que
le habia visto nacer con el inicio del siglo. Tras
la guerra civil se instala en Burriana y 10 anos
después abre su farmacia en la capital de la
provincia, donde se ha desarrollado el grueso
de la historia de esta saga farmaceéutica.

El inicio de la centuria de esta historica
familia estuvo marcado por la formulacion
magistral y la elaboracion de medicamentos
personalizados. Por aqguel entonces los
laboratorios farmaceéuticos no existian vy
era el farmacéutico quien elaboraba los
medicamentos adecuandolos al paciente y
al tratamiento prescrito por el medico.

A mediados del siglo pasado se gradua
en Barcelona José Maria Mulet, segunda
generacion de farmacéuticos Mulet. Tras
SuU paso por Tetuan donde egjercid como
director técnico del laboratorio farmacéutico
Morgens y Madrid donde ejerce como
presidente del laboratorio compaginandolo
con su rol de profesor de Fisiologia Vegetal
en la Facultad de Farmacia de la Universidad
Complutense de Madrid hasta 1962, ano en
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gue su padre José Mulet le solicita hacerse
cargode lagestion delafarmacia. De la mano
de José Maria Mulet se inicia un periodo de
modernizacion y actualizacion de la farmacia
para adecuarla a los nuevos tiempos En los
que la farmacia galénica perdia peso ante
la irrupcion de las especialidades de los
laboratorios, lo que supuso una completa
transformacion en el sector.

José Maria Mulet compagind su labor al
frente de la farmacia familiar con una extensa
labor docente. Durante los 30 anos que duro
esta etapa, José Maria, impartid clases en
las Escuelas Pias, el Colegio Universitario
de Castellon y mas recientemente en la
Universitat Jaume |. Gran divulgador vy
apasionado de la botanica llegd a asesorar
al ayuntamiento de la ciudad para poblar
las calles de Ila ciudad con especies
representativas de la provincia. Las carrascas
de Santa Clara, los robles de la calle Vera o el
olivo milenario de la avenida Rey Don Jaime
son el vivo testimonio de la obra de este
notable farmaceutico.
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Dr. José Maria Mulet en el laboratorio de su farmacia

Su vinculacion con la profesion farmacéutica
le llevd a presidir el llustre Colegio de
Farmaceéuticos de Castellon entre 1982 vy
1994, ano de su fallecimiento.

La tercera generacion de boticarios de
la familia llega de la mano de Luis Mulet.
Licenciado en farmacia en 1982 por la
Universidad de Valencia se incorpora a la
farmacia de su padre en 1984 y durante los



Farmacias centenarias

diez anos siguientes padre e hijo, segunda
y tercera generacion, comparten farmacia.
José Maria transmite a su hijo Luis no solo
toda su experiencia, sino la pasion por las
cosas bien hechas y la vocacion de servicio a
SUS vecinos.

Luis mantiene la pasion botanica de la
familia Mulet y fruto de ella es la publicacion
de su tesis doctoral, Estudio etnobotanico
de la provincia de Castellon en 1990, ano en
el gue nace su segunda hija, Ana, quien a la
postre se convertira en la cuarta generacion
de farmacéuticos. La pasion de Luis por
la botanica aplicada a la farmacia llevo a la
incorporacion a la botica de la fitoterapia y
la aparicion de una marca propia Dr Mulet,
con mas de 40 tipos de tisanas para tratar
diversas afecciones desde hipertension a
laxantes, adelgazantes o para el alivio de las
hemorroides entre otras.

Con la incorporacion de Ana Mulet la saga
farmacéutica alcanza su cuarta generacion y
por primera vez se incorpora una mujer. Ana
se gradua en 2014 y decide continuar sus
estudios especializandose en Ortopedia vy
Dermofarmacia con el objetivo de ofrecer una
atencion completa a los pacientes poniendo
nuevamente de manifiesto la vocacion de
servicio publico y atencion personalizada
que, desde los tiempos de José Mulet, ha
regido el rumbo de esta saga familiar.

La farmacia Mulet en la actualidad

Este articulo es un extracto del
escrito por Ximo Gorriz y publicado en
Castellon Plaza.

o

Escanea este codigo QR para acceder al
articulo completo.

5
ol

Luisy Ana Mulet. Padre e hija son la tercera y cuarta generacion de la familia Mulet.
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Farmacias centenarias

Roca, un apellido con 100 Anos de

La Farmacia Roca ha celebrado en el Circulo
Mercantil y Cultural de Vinaros el centenario
de su creacion 1923-2023. La celebracion
contd con un acto académico realizado
en el dia 7 de julio en el auditorio de Caixa
Vinaros.

La introduccion al acto la realizaron Dha.
Josefa Gondomar Minana y el farmacéutico
titular de la Farmacia Roca D. Jesus Javier
Roca Robles, que dieron la bienvenida a los
asistentes. A continuacion, se proyecto el
documental “Hagase Segun Arte” en el que
se cuenta la historia desde la llegada del
farmacéutico Rafael Roca a Vinaros en 1923
hasta la actualizad, haciendo un recorrido
por todos los cambios y avances gque ha
habido en la farmacia en todo este tiempo.

Posteriormente el farmacéutico historiador
de la farmacia D. Francisco Fernandez de
Arévalo presentd la ponencia “Farmacia
espanola en la era pre-industrial 1.920-
1950".

Para finalizar el acto académico, hicieron
la clausura Dna. Rosa Arnau Salvador,
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Una instantanea de Vinaros a mediados del siglo pasado

presidenta del llustre Colegio Oficial de
Farmaceuticos de Castellon y D. David Roca
Biosca.

Texto pie de foto

Jlienes una farmacia centenaria y
quieres compartir su historia?

En el ICOFCS estamos encantados de
compartir tu historia. Ponte en contacto
Ccon Nosotros a través del correo:
comunicacion@comunicacion.org




125 ANIVERSARIO ICOFCS

AGENDA DE ACTOS
125 ANIVERSARIO
ILUSTRE COLEGIO
OFICIAL DE
FARMACEUTICOS
DE CASTELLON

Concurso de fotografia

Con motivodel125aniversariodelllustre Colegio
Oficial de Farmacéuticos se ha convocado un
concurso fotografico para los colegiados con 2
categorias:

Fotografia de tematica farmacéutica
Fotografia de tematica libre

En la seccion privada de la web tienes la
circular 135 con toda la informacion sobre este
CONCUrsSO.

Visita a los vinedos y
bodega El Mollet

También dentro de los actos programados para
celebrar el 125 aniversario del llustre Colegio
Oficial de Farmacéuticos de Castellén se va a
organizar, los proximos dias 21y 22 de octubre,
una visita a los vinedos y bodega El Mollet con
una cata de estos vinos de Les Useres.

Proximamente recibiras la informacion y el
formulario de inscripcion en tu correo colegial.

icOr ¢ e

w

Colagio Oficial de Y=
Farmaciuticos
iy, o Castialian

Concurso Fotografico
125 aniversario ICOFCS

TTTTTT

sFotografia farmacéutica
*Fotografia tematica libre

Acto de homenaje a los
antiguos miembros de

juntas de gobierno del

{COIEES:

Ahora que nuestro colegio cumple 125 anos es
momento de echar la vista atras y reconocer
el trabajo de todas aquellas personas que,
a lo largo de la historia de la institucion, han
aportado su granito de arena para convertir
a esta institucion en la casa de todos los
farmaceuticos.

Por ello, la actual Junta de Gobierno, quiere
rendir homenaje a todas estas personas que de
forma desinteresada yy altruista trabajaron por
el bien de la profesion.
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Facturacion, cajas COM y codigos de barras

Cada mes llegan al colegio mas de 700 cajas
COM y mas de 40.000 recetas de mutuas.
Todo este material se debe procesar siguiendo
una serie de protocolos pautados para agilizar
los tramites necesarios para validar la
recepcion del material y gestionar su envio a
conselleria donde, una vez revisado vy
contrastado los datos se inicia el proceso de
pago de las dispensaciones realizadas durante
el mes.

Afin de agilizar este procedimiento, en el area
privada de la web del ICOFCS en: “Secretaria >
Entrega de cajas/ Sobres Recetas” puedes dar
de alta las cajas e imprimir las etiquetas que
posteriormente debes pegar en las cajas que
envias al colegio.

En los ultimos meses se ha registrado un
incremento sensible de cajas COM que, o bien
usaban incorrectamente las etiquetas o
incluso carecen de ellas. Esta situacion
provoca que la tarea de admision y procesado
de las mismas se ralentice ya que se debe
subsanar esta situacion para validar la
recepcion de las cajas y que estas continden
su ciclo vital que las dirige hacia Conselleria

Con el objetivo de reducir el numero de
incidencias en la recepcion y procesado
posterior de las cajas en el ICOFCS hemos
preparado esta pequefa guia grafica que
esperamos te sea de utilidad.

Da de alta cajas y sobres siguiendo en el
mMisMo proceso que usas actualmente. En la
zona privada de la web > Secretaria Virtual >
Entrega de cajas/ Sobres Recetas
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Cenera el archivo para impresion de las
etiguetas siguiendo el mismo proceso que
usas actualmente. En la zona privada de la
web > Secretaria Virtual > Entrega de cajas /
Sobres Recetas

LM

» CAJAS

MARC. FECHA MES ARG  SOE  ETIQUETAS  COM
06/07/2023 06 2023 911 a 1
06/07/2023 06 022 911 B 1

Click aqui para generar el t
archivo de etiquetas

Si la etigueta tiene este aspecto, algo ha ido
mal. No tienes la fuente necesaria para

generar codigos de barras. (Code-EANI1Zttf)
gue puedes descargar de la web del ICOFCS

G

8417491100010

N° FARMACIA

999

FACTURACION

06/2022

CAJA COM
1 DE 1

Si tu etigueta tiene este aspecto, todo ha ido
bieny ya puedes recortarla y pegarla en la caja

MM~ <ros com
1

4174917100010 1
8417491100010

N° FARMACIA

999

FACTURACION

06/2022

DE 1

En uno de los lados cortos de la caja veras el
espacio para pegar la etiqueta. Ya esta lista
para enviar al ICOFCS.




ICOFCSINFORMA

» Aviso de Facturacion

EIICOFCS ha habilitado un nuevo sistema
para la recepcion de las cajas COM vy los
sobres de las recetas de la facturacion
mensual.

Con este nuevo sistema tendras que
pegar unas etiquetas con un codigo de
barras en las cajas COM vy sobres que
nos traigas al ICOFCS con la facturacion
mensual, las cuales podras sacar de la
parte privada de la web.

Posicion correcta

de la pegatina con
info de farmacia y
codigo de barras.

» Destacados

Si haces algun cambio de domicilio,
comunicalo al colegio a través de la web
en Secretaria Virtual o envianos un correo
electronico a:

cofcastellon@cofcastellon.org

» Horario disponible

Te recordamos que el horario de atencion
al publico del ICOFCS es:

Lunes a viernes de
8:30 a2 19:00 horas.

» Comunicacion ICOFCS

;Conoces las redes sociales del ICOFCS?
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FarmaHelp es una herramienta digital y
gratuita de la Organizacion Farmacéutica
Colegial que permite al farmacéutico
comunitario contactar con las farmacias de
su entorno cuando un paciente necesite
algun medicamento y no disponga del
mismo.

Su principal objetivo es conectar a la red
de Farmacias Comunitarias para ayudar
a farmacéutico y paciente a encontrar y
luchar contra la falta de medicamentos.

Puedes darte de alta en FarmaHelp a través
del ICOFCS a traves de:

Teléfono: 964 23 64 70
Email: cofcastellon@cofcastellon.org
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icofcastellon
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icof_castellon
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icofcastellon

;Comparte tus publicaciones con el
hastag: #ICOFCS

Siquierescolaborarconeldepartamento
de comunicacion del colegio o en la
revista colegial, envia un correo a:

comunicacion@cofcastellon.org
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;i Qué mueve
— -+
tu negocio?

NRI: 3798-2021/09681

Tu dedicacién y nuestro apoyo, ahora y siempre

Si eres autonomo, profesional colegiado, emprendedor, tienes un comercio
0 una microempresa, en CaixaBank cuentas con todo el apoyo de nuestros
gestores especializados, quienes trabajaran para ofrecerte las soluciones que
mejor se adapten a tu negocio.

www.CaixaBank.es/Negocios

:K CaixaBank

Negocios




