
El farmacéutico, un aliado clave 
para abandonar el tabaco

CONSEJOS DE LA FARMACIA

Según la Organización Mundial de la Sa-

lud (OMS), el tabaquismo es una enferme-

dad y una de las principales formas de 

drogadicción y causa de mortalidad, inva-

lidez y muerte prematura evitable. Ade-

más, los últimos datos publicados en la 

Encuesta Nacional de Salud muestran que 

el 24 por ciento de la población española 

afi rma que fuma a diario. En este sentido, 

Ana María Quintas, farmacéutica especia-

lista en el abordaje del tabaquismo y miem-

bro fundador de la Sociedad Española de 

Expertos en Tabaquismo (Sedet), señala la 

importancia de que «el farmacéutico cum-

ple un papel fundamental a la hora de 

ayudar al fumador a abandonar el cigarri-

llo de manera defi nitiva, puesto que es la 

primera puerta de acceso del paciente a la 

salud gracias a la relación más cercana y 

estrecha que existe entre ambos».  Así, 

profesionales sanitarios han acudido a la 

celebración de la formación «Abordaje del 

tabaquismo desde la ofi cina de farmacia», 

organizada por el Grupo Cofares en cola-

boración con Pfi zer. Los objetivos princi-

pales de la jornada han sido la puesta en 

común de los tratamientos más efi caces y 

la importancia del apoyo y la labor del 

farmacéutico para prevenir el inicio del 

consumo de tabaco. 

PÍLDOR AS

Lesión en el cartílago hialino que recubre las superficies óseas. Se define como rigidez o «mal engrasada»

Fuente: Medline Plus, Sociedad Española de Reumatología
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áreas del cerebro», añade Monfort. Entre 

los trabajos destacan dos ensayos clínicos 

realizados en EE UU y en Canadá que 

demuestran que los sysadoas protegen de 

la pérdida de volumen de cartílago y re-

vierten en la menor necesidad de implan-

tar prótesis en pacientes con artrosis de 

rodilla.

Así, Jean Pierre Pelletier, de la Univer-

sidad de Montreal y del Hospital Centre 

en Quebéc (Canadá), asegura que «tene-

mos que tener en cuenta que reducir la 

sintomatología de estos pacientes que 

sufren una infl ación crónica. Estos fárma-

cos tienen probado a través de diferentes 

investigaciones su ‘‘poder’’ para frenar la 

progresión de la misma, ya que nos encon-

tramos ante una patología que afecta al 10 

por ciento de la población mayor de 60 

años. Y que que cada vez se incrementará 

más por el envejecimiento de la población». 

Además, otra investigación llevada a cabo 

en España y Reino Unido demuestra que 

el condroitín sulfato tiene capacidad de 

reducir el riesgo de implantación de pró-

tesis de rodilla hasta en un 25 por ciento.

Dado que en España hay cerca de siete 

millones de personas con artrosis que, 

además, suelen verse afectadas por otras 

patologías concomitantes, «se debe tener 

en cuenta que los sysadoas tampoco inte-

raccionan con otros fármacos que toman 

los pacientes», subraya Alfonso Moreno, 

catedrático de Farmacología de la Univer-

sidad Complutense de Madrid. Si se ha 

demostrado su efectividad y seguridad 

frente a otros tratamientos convencionales, 

como aines –antiinfl amatorios no esteroi-

deos– y paracetamol, ¿por qué no se em-

plean? Los médicos argumentan que las 

autoridades emplean el factor económico 

para considerarlos prescindibles. Sin 

embargo, hay estudios farmacoeconómi-

cos, como el Vector, donde se apunta que 

«emplear durante seis meses estos medi-

camentos en los pacientes cuesta 142 euros 

frente a los 182 euros de otro tipo de terapia. 

Si esto se mide a tres años el ahorro alcan-

za los 38 millones de euros», manifi esta 

Monfort.

L
os médicos reclaman medica-

mentos más seguros y con 

menos efectos secundarios 

para tratar la artrosis. Los sy-

sadoas, entre los que se encuen-

tran el condroitín sulfato y la glucosamina, 

constituyen fármacos con un elevado per-

fi l de seguridad que se pueden emplear a 

largo plazo en los pacientes que cursan 

artrosis dolorosas en su articulaciones, 

principalmente caderas, rodillas y manos. 

«Empleados en principio para tratar el 

dolor y las molestias que origina la infl a-

mación de las articulaciones, hemos com-

probado que los sysadoas también revierten 

o frenan el progreso de la enfermedad», 

explica Jordi Monfort, del Servicio de Reu-

matología del Hospital del Mar en Barce-

lona. En este sentido, cabe destacar algunos 

ensayos clínicos que ya demuestran estas 

capacidades. «Con una resonancia magné-

tica funcional somos capaces de medir los 

resultados del condroitín sulfato en ciertas 

Los reumatólogos subrayan la utilidad de los sysadoas 
en la modulación de la progresión de la infl amación de 
las articulaciones. Dado que se ha demostrado su alta 
seguridad y efi cacia en el control de los síntomas y los 
procesos agudos de dolor, los ensayos clínicos ya muestran 
datos sobre cómo actúan sobre la enfermedad

RECLAMAN EL USO 
DE FÁRMACOS QUE 
FRENEN LA ARTROSIS
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