FARMACIA ASISTENCIAL

El abordaje de las alergias
desde |la farmacia comunitaria

SE CALCULA QUE CERCA DE 14 MILLONES DE ESPANOLES SUFREN ALGUN TIPO DE ALERGIA,
APROXIMADAMENTE UN 30% DE LA POBLACION. PARA DESARROLLAR LA ENFERMEDAD
ALERGICA, SE NECESITA LA EXPOSICION A UN ALERGENO. DESDE QUE UNA PERSONA CON
SINTOMAS DE ALERGIA CONTACTA CON UN PROFESIONAL FARMACEUTICO, SE PONEN EN
MARCHA SERVICIOS TANTO DE ATENCION FARMACEUTICA COMO DE INDICACION, ASi COMO
OTROS RELACIONADOS CON LA SALUD COMUNITARIA.

pie de mostrador, un paciente que debuta con un proceso
alérgico, lo primero que transmite es sensacién de inse-
guridad. ;Qué es lo que tengo? ;Debo ir al médico? ;Se
pasard rapido? o ;Tiene alguna cosa que me pueda tomar?
Son preguntas frecuentes. El farmacéutico comunitario deber tener
conocimientos actualizados sobre alergia que le permitan asesorar
correctamente a los pacientes.
Montserrat Iracheta Todo, cotitular en Farmacia Todé-Iracheta, ex-
plica que la alta prevalencia continua de enfermedades alérgicas en
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los paises industrializados occidentales, combinada con las opciones
limitadas para la terapia causal, “hace necesaria la prevencién primaria
basada en la evidencia”.

Por ello, se han hecho revisiones sistematicas como, por ejemplo, la
del investigador T. Schéfer y sus colaboradores, para la actualizacion
de 2014 de la ‘Guia sobre la prevencién de alergias’, de la Sociedad
Alemana de Alergologia e Inmunologia Clinica (DGAKI) y la Sociedad
Alemana de Medicina Pedidtrica y del Adolescente (DGKJ), donde
se especifican medidas que son convenientes para promover dicha



prevencion. Entre otras, la lactancia materna completa durante cuatro meses como medio de
prevencion de alergias (formula infantil hipoalergénica en el caso de bebés en riesgo) o evitar
el sobrepeso, los contaminantes del aire y la exposicién al tabaco y las condiciones interiores
propicias para el desarrollo de moho. Destaca que la introduccion de alimentos solidos en la
dieta infantil no debe retrasarse. En el caso de nifos en riesgo, los gatos no deben adquirirse
como mascotas domésticas.

Antes de empezar a explicar como se puede abordar las enfermedades alérgicas desde la farma-
cia comunitaria, hay que definir los diferentes tipos de alergia que se suelen consultarenella. A
partir de la ‘Encuesta Nacional Farmacéutica’, realizada como parte del estudio epidemiolégico
‘Alergoldgica 2015, se han identificado cuatro puntos especialmente importantes para trabajar
conjuntamente médicos y farmacéuticos comunitarios: conceptos generales de alergia, rino-
conjuntivitis alérgica (primer motivo de consulta sobre alergia en la farmacia comunitariay en
las consultas de alergia), vacunas de alergia y manejo de reacciones por picaduras de insectos.
“El paciente que acude a la farmacia puede que venga para pedirnos informacion, ya que ha sufrido
un proceso alérgico, o bien porque viene con una prescripcion médica”, detalla Iracheta Todd. En
el primer caso, se observaran los sintomas que tiene y se le preguntara si ha estado expuesto
aalgun alimento o producto nuevo para averiguar el causante de la alergia.“Le explicaremos el
concepto de alérgeno y le recomendaremos, segun el grado, que se observe durante unos dias y, si
no mejora, lo derivariamos al médico”, afirma. En el caso de la prescripcion médica, son pacientes
“expertos”en alergias, ya que seguramente llevan tiempo con esta problematica. Posiblemente
sean usuarios de la vacuna para alergia a los 4caros, de inhaladores para rinitis, etcétera.

Lo mas habitual

Las que mas habitualmente llegan al mostrador son las alergias dérmicas, como las picaduras
de insectos, y alergias respiratorias de vias altas con estornudos, picor de ojos, nariz, cuello.
Si es a nivel pulmonar, los sintomas son tos e, incluso, dificultad respiratoria. De las alergias
respiratorias, aumenta el consejo durante la primavera. De las alergias dérmicas, en verano,
sobre todo cuando se realizan actividades al aire libre.

“Enla farmacia comunitaria existen servicios adicionales, como pueden ser el asesoramientoen lazona
de atencion personalizada (ZAP)”, declara. Si un paciente comenta que es la primera vez que tiene
una alergia, propone ofrecerle este servicio antes de derivarlo al médico. La ZAP esta separada
de la zona de dispensacion y, en ella, se puede realizar una entrevista clinica donde recoger la
informacion basica del paciente, previo consentimiento informado. Advierte de que, en definitiva,
no existe un remedio estandarizado como puede ser en un paciente con hipertension arterial,
diabetes o incluso dolor. Sostiene que “la alergia es particular, y muchas veces es dificil encontrar el
mismo tratamiento, de ahi la importancia de las vacunas para algunos casos de alergia”.

La Sociedad Espafiola de Farmacia Clinica, Familiar y Comunitaria (SEFAC) y la Sociedad Cata-
lana de Medicina Familiar y Comunitaria (CAMFiC) tienen hojas informativas para pacientes,
en caso de alergias alimentarias, al polen, a los dcaros, a la picadura de un insecto o al sol, que
son de libre acceso. En la farmacia de Iracheta Todé ponen a disposicion de sus usuarios esta
informacion. Ademas, en la Sociedad Espaiola de Alergologia e Inmunologia Clinica (SEAIC)
también tienen informacion para pacientes de forma individualizada o para colectivos.

Ante una reaccién alérgica, se recomienda la derivaciéon al médico. El sistema inmunitario
queda alterado y, por tanto, la actuacién de los farmacos para otros problemas de salud de la
persona que refiere una alergia puede variar.

Otras farmacéuticas con las que hemos tratado en profundidad el abordaje de las alergias
desde la farmacia comunitaria son Rosalia Gozalo, farmacéutica cotitular de la Farmacia
Las Gemelas en Madrid; Magdalena Gomez-Mateos Pérez, farmacéutica comunitaria en
Granada y miembro del Grupo de Trabajo de Enfermedades infecciosas e Inmunologia de
SEFAC, y Paula Fernandez Ribal, farmacéutica sustituta en La Farmacia Central de Gelida y
divulgadora sanitaria como @farmaadicta en redes sociales.

Muchos farmacos

Segun el tipo de alergia y sintomatologia, se pueden recurrir a muchos farmacos y diferentes
presentaciones que no necesitan prescripciéon médica, dirigidos a sintomas menores, comu-
nes en muchas de las alergias. Hablamos de congestion nasal, rinorrea, estornudos, lagrimeo,
enrojecimiento de los ojos, tos y alteraciones en la piel, como prurito, enrojecimiento, eczema,

urticaria o erupciones cutaneas. Son sintomas
abordables desde la farmacia, siempre tenien-
do en cuenta los criterios de derivacién.
Gozalo nos traslada los tratamientos mas uti-
lizados. En el caso de las alergias a los dcaros
en pacientes correctamente diagnosticados,
y en funcién de la evolucién de sus sintomas
alérgicos, el alergélogo puede prescribir un
tratamiento con vacunas hiposensibilizantes
de 4caros con objeto de tratar de forma integral
su afeccion.

En el caso de alergias a los animales; un anti-
histaminico oral, nasal o en colirio para reducir
los sintomas derinitis y/o conjuntivitis alérgica,
y un corticoide en spray nasal para reducir la
inflamacién crénica de la mucosa nasal. Si el
paciente sufre asma alérgica, el tratamiento
incluye el uso de inhaladores de corticoide
combinados con broncodilatadores inhalados
para disminuir la inflamacion.

En el caso de la dermatitis alérgica por contacto,
para tratar la inflamacién, se emplean corticoi-
des tépicos, ajustando su potencia antiinflama-
toria segun las regiones anatémicas afectadas
y la gravedad de los sintomas.

El picor asociado al eccema puede ser, en oca-
siones, muy intenso y molesto. Para intentar
controlarlo se emplean los antihistaminicos.
Si la dermatitis es muy grave, pueden estar
indicados el uso de corticoides orales, y si se
acompana de complicaciones, como unainfec-
cion, antibioticos de uso topico. En las formas
crénicas graves, en ocasiones relacionadas con
el trabajo, se haempleado fototerapia,inmuno-
moduladores e inmunosupresores.

En las reacciones fotoalérgicas hay que tratar
la erupcién cutanea con el tratamiento sinto-
matico acorde con la gravedad del cuadro. Los
corticoides topicos constituyen el primeragen-
te terapéutico, aunque en ocasiones puede ser
necesario el uso de corticoides sistémicos. Los
antihistaminicos ayudan a controlar el picor.
Si las lesiones son muy exudativas, puede ser
de utilidad el uso de soluciones astringentes.
Evitar la exposicion solary extremar las medidas
de proteccién frente a ésta es obligatorio.
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LOS SINTOMAS MAS CARACTERISTICOS

Rosalia Gozalo nos expone cudles son los sintomas mas caracteristicos en las enferme-
dades alérgicas.

« Alergia al polen: en estos procesos casi siempre hay conjuntivitis (ojos rojos con picor
ocular), no aparece la fiebre y la tos es seca. En ocasiones se acompana de sibilancias
y disnea (fatiga) de predominio nocturno.

« Alergia a los acaros: en la mayoria de los casos se trata de sintomas de tipo respira-
torio: rinitis y asma.

« Alergia a animales: puede producir los mismos sintomas que cualquier otra alergia
respiratoria: sintomas oculares (picor de ojos, lagrimeo, enrojecimiento ocular), nasales
(picor nasal, estornudos, mucosidad liquida, congestion), picor en paladar, garganta y/o
oidos. Algunas personas pueden desarrollar sintomas de asma con tos seca, dificultad

respiratoria, opresion toracica y silbidos en el pecho. En contacto con el animal se puede
producir picor en la piel, hinchazén (mas frecuente en los parpados) y habones en la
zona de contacto, especialmente si se ha producido algun aranazo.

Reacciones fotoalérgicas: se caracterizan por la aparicion de una erupcion de tipo
eccematoso localizada, predominantemente, en dreas expuestas a la luz. Las lesiones
eccematosas producen picor y pueden pasar por diferentes estadios, desde el eritema
y la aparicién de micropdpulas o microvesiculas hasta la exudacién y, finalmente, la
descamacion. El patrén de localizacion de las lesiones puede variar dependiendo de
la zona del cuerpo donde se ha aplicado el alérgeno. Ademas, el alérgeno puede ser
transferido a otras localizaciones.

Reacciones alérgicas alimentarias: aparecen en las dos horas siguientes a la inges-
tion del alimento, pueden afectar a uno o varios érganos y son una causa frecuente de
anafilaxia (reaccion alérgica grave).

En las alergias alimentarias, el tratamiento consiste en evitar el alimento y disponer de una
medicacion de rescate para tratar una eventual reaccién, que incluye la adrenalina en los
pacientes que ya han sufrido anafilaxia con anterioridad o presentan riesgo de sufrirla.
Fernandez Ribal menciona el agua de mar para mantener la nariz limpia, recomendado su
uso mafana y noche y antes de la aplicacién de cualquier spray descongestivo, ya sea OTC
o de prescripcién; antihistaminicos orales, que aliviaran los principales sintomas asociados
como el picor o el cansancio; colirios que alivien el enrojecimiento y el picor ocular; toallitas
oculares que ayuden a la limpieza de la zona periocular de forma suave y respetuosa, ayu-
dando a calmar la irritacidn, y sprays descongestivos nasales, recomendando no utilizarlos
mas de tres veces al dia y durante una semana como maximo.

Puntualiza que hay que derivar al médico ante el uso repetitivo de antihistaminicos OTC y
otras medidas para mejorar la sintomatologia asociada a las alergias. Del mismo modo, “ante
la no mejora de la sintomatologia tras el tratamiento farmacoldgico con una buena adherencia
terapéutica y un buen uso de medidas higiénicas asociadas’.

¢Qué servicios son los que entran en funcionamiento ante un paciente con alergia? Go-
mez-Mateos Pérez precisa que, primero, se realiza un apoyo colaborativo al diagnéstico, e
incluso la enfermedad podria detectarse por primera vez. Segundo, si el médico ha instau-
rado un tratamiento para la alergia, entra en juego el servicio de dispensacién, donde el
farmacéutico se asegura de que el paciente conoce el modo de uso de los medicamentos
prescritos y sus efectos secundarios. Una vez comenzado el tratamiento, aparecen el segui-
miento farmacoterapéutico, en el que se supervisa la respuesta del paciente y se valoran
posibles cambios para obtener el mejor resultado; la adherencia terapéutica, para comprobar
el cumplimiento del tratamiento por parte del paciente y, en pacientes polimedicados, la
revision del uso de los medicamentos para minimizar el riesgo de eventos adversos. En caso
de no existir prescripcion médica, podria realizarse el servicio de indicacion farmacéutica
para recomendar la combinacién adecuada de farmacos que augura el mejor tratamiento
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posible. En todos los casos, “el farmacéutico
aboga por la promocién de la salud, ofreciendo
consejos y educacion sanitaria relacionados
con la enfermedad alérgica".

Los farmacéuticos comunitarios ponen en
funcionamiento su cometido de promocién
de la salud publica a través de los servicios
profesionales farmacéuticos asistenciales.
Principalmente, en Espana, la profesion tra-
baja en la dispensacion con el objetivo de
que el tratamiento que requiere el paciente
alérgico genere la mayor eficacia, pero tam-
bién pone su atencién en los cambios nece-
sarios para tal fin,“porque la severidad de esta
enfermedad es variable a lo largo de la vida".
Tedricamente, seria primordial, ante cual-
quier alergia, que el paciente no se expusiera
al alérgeno. Sin embargo, suele ser compli-
cado llevarlo a la practica en algunos casos
y, por eso, hay que estar preparados, ya que
los medicamentos frente a la alergia (anti-
histaminicos) funcionan mejor tomandolos
antes de que se produzca la reaccién al com-
ponente alergénicoy previenen el desarrollo
de complicaciones, como el asma.
Volviendo a las medidas profilacticas, para
reducir el impacto de la alergia a los pélenes
se recomienda evitar el aire en las horas de
mayor concentracién polinica (primera de la
manana y ultima de la tarde) y/o usar mas-
carillas o filtros nasales, entre otros. Frente a
la alergia a los hongos, es importante que la
temperatura no supere los 24 grados y que la
humedad no sea superior al 40%. Las medi-
das preventivas frente a los dcaros se centran
en evitar laacumulacién de polvo ventilando
y limpiando con frecuencia, preferiblemente
con aspiradora. Gobmez-Mateos Pérez hace
hincapié en que hay que tener en cuenta los
factores de riesgo, como el tabaco, vivir en
la ciudad y la herencia genética. En caso de
alergias respiratorias graves, la inmunotera-
pia es una opcidon muy recomendada cuando
las medidas higiénicas y los medicamentos
no controlan la sintomatologia. Si se sufre de
piel atépica, los cuidados para mantenerla
hidratada y calmada son esenciales para
controlar los brotes.

(Como distinguir ante una alergia, intoleran-
cia o intoxicacién? En las alergias existe una
reaccidon del sistema inmunitario; mientras
que, en las intolerancias, el sistema inmu-
nitario no juega ningun papel, sino que la
ingestion del alimento provoca algun tipo
de alteracion digestiva. En las intoxicaciones
alimentarias generalmente seincluye diarrea,
vémitos, nduseas y malestar estomacal. ¥
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Magdalena Gomez-Mateos Pérez
Farmacéutica comunitaria en Granada y miembro del Grupo de Trabajo
de Enfermedades infecciosas e Inmunologia de SEFAC

Cuando un paciente con sintomas de alergia acude a la farmacia comunitaria es impor-
tante saber si su patologia ya ha sido diagnosticada. Magdalena Gémez-Mateos Pérez,
farmacéutica comunitaria en Granada y miembro del Grupo de Trabajo de Enfermedades in-
fecciosas e Inmunologia de la Sociedad Espariola de Farmacia Clinica, Familiar y Comunitaria
(SEFAC), destaca que por eso hay que realizar “unaserie de preguntas para conocer la necesidad
dederivar al médico, asi como la existencia de factores predisponentes, evaluar el cumplimiento
del tratamiento, si lo hubiera, y/o sugerir medicamentos que no requieren prescripcion médica
que actuen sobre los sintomas”. Ademas, subraya que “el tratamiento variard en funcion de la
gravedady duracion del problema, teniendo en cuenta también la existencia de otros problemas
de salud de la persona, su edad y estilo de vida”.

Describe que “los principales alérgenos que producen alergia en la poblacion son los pélenes
de plantas”. En Espana, las que acarrean mas problemas alérgicos son gramineas, olivo,

ciprés, salsola, platano de sombra y parietaria, presentandose normalmente durante las » .
estaciones de primavera y verano, cuando éstas florecen y hay mayor cantidad de polen LOS CASOS MAS GRAVES
en el ambiente. Avisa de que esta alergia esta agravada por la contaminacién en las ciu- PRESENTAN ASMA

dades. Los pacientes acuden a la farmacia indicando sintomas de rinitis como estornudos,

rinorrea (goteo nasal), congestién y picor nasal; también de conjuntivitis, como lagrimeo, BRONQUIAL,
picory 0jos rojos. “Los casos mds graves presentan asma bronquial, con sibilancias, opresion
CON SIBILANCIAS,

en el pecho, tos y dificultad para respirar”, afirma. Afade que las alergias provocadas por

sustancias reactivas en el epitelio de animales como los gatos estan aumentando y cursan
frecuentemente con rinoconjuntivitis y/o urticaria.

Sefala que, debido a que la sintomatologia en caso de rinoconjuntivitis es similar a la

de un resfriado, podria confundirse, por lo que “es fundamental acudir al alergélogo para

investigar si hay un alérgeno responsable, pudiendo ser dcaros del polvo, epitelios de anima-
les, esporas de hongos, pdlenes, medicamentos, alimentos, aditivos o venenos de insectos”.
Las medidas preventivas, dependiendo del agente causante, son diferentes. Aclara que
“a veces el origen del problema no es de tipo alérgico”. Es decir, que no hay una respuesta
excesiva de anticuerpos IgE y, por tanto, se actia de manera distinta. A su juicio, es pri-
mordial “saber que la enfermedad alérgica evoluciona y puede mejorar o empeorar, por eso
es fundamental sequir un tratamiento y hacer revisiones periédicas”. Sostiene que suele
ser habitual desconocer la duracién de los tratamientos y la posologia més adecuada
en cada circunstancia.

En la farmacia se dispone de medicamentos libres de prescripcion y productos sanita-
rios para controlar los sintomas de la rinoconjuntivitis, “la expresion mds frecuente de las
alergias respiratorias, junto con la dermatitis y/o urticaria propia de las alergias cutdneas”.
Segun Goémez-Mateos Pérez, para la rinoconjuntivitis, “el tratamiento de eleccion seria
un antihistaminico via oral, cuando existe una intensidad leve e intermedia, y un corticoide
intranasal para sintomas severos acompariado de antihistaminico ocular”. Cuenta que los
descongestionantes nasales pueden ser de gran ayuda para aliviar la congestién que pro-
voca el proceso inflamatorio cuando la rinitis es moderada o grave, utilizado previamente
al corticoide tépico nasal. Igualmente, “son dtiles las mascarillas con filtro,

filtros nasales y agua de mar en spray para lavados nasales”. En caso de

brote de dermatitis o urticaria, indica el uso de un antihistaminico para

contrarrestar el picor y enrojecimiento de la piel, y eliminar las ronchas

o habones, ademas de cremas antipruriginosas.
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Paula Fernandez Ribal
Farmacéutica sustituta en La Farmacia Central de Gelida _
y divulgadora sanitaria como @farmaadicta en redes sociales % t . a

Las alergias que mas frecuentemente llegan al mostrador son respiratorias: al polen de
las plantas, a los dcaros del polvo, a los epitelios de animales y a los hongos ambientales.
En segundo lugar, encontramos las alimentarias. Las épocas con mas demanda de con-
sejos relacionados con las alergias son la primavera y el otofio, puesto que son épocas
en las que hay mas incidencia debido a la floracién de las plantas y la carga de polen
ambiental es mayor.

Paula Fernandez Ribal, farmacéutica sustituta en La Farmacia Central de Gelida y divulga-
dora sanitaria como @farmaadicta en redes sociales, determina que “el farmacéutico, desde
la farmacia comunitaria, debe realizar un abordaje integral de las enfermedades alérgicas,
desde la educacion sanitaria, favoreciendo el diagndstico precoz, detectando reacciones
adveras y fomentando la adherencia terapéutica”.

Y “mejorando la educacion sanitaria: proporcionando informacion rigurosa, contrastada y

fiable para, asi, mejorar el conocimiento por parte del paciente y/ o sus familiares sobre la “EL. EARM ACEUT ICO DEBE

patologia, para que adopte las medidas oportunas para controlar la enfermedad, evitando

o reduciendo la exposicién al alérgeno mediante medidas higiénicas, incluyendo el uso de REALIZAR UN ABORDAJE

barreras fisicas como las mascarillas o evitando la exposicion a los alérgenos, por ejemplo, INTEGRAL
realizando ejercicio al aire libre en horas de mdxima polinizacién”. Explica que esto “se pue-

de hacer desde el mostrador ante consultas sobre las enfermedades alérgicas y también de DE LAS ENFERMEDADES

forma grdfica mediante infografias en puntos estratégicos de la oficina de farmacia, como

el mostrador, los escaparates o las redes sociales de la botica”. ALERGICAS DESDE

Este abordaje ha de ser favoreciendo el diagnéstico precoz. “Tras la repeticién de consumo LA EDUCACION

de productos OTC relacionados con las enfermedades alérgicas, derivando al centro de Aten- SANITARIA”
Cién Primaria para su evaluacion”, matiza. Asimismo, detectando reacciones adversas de

medicamentos (RAM), interacciones y efectos no deseados; y fomentando la adherencia
terapéuticay el tratamiento integral de la patologia para mejorar el resultado terapéutico
y la calidad de vida de estos pacientes.

Dependiendo del caso, se podran ofrecer diferentes servicios, como el de dermofarma-
cia, (“recomendando medidas higiénicas para mejorar el estado de la piel relacionados con
la higiene, la emoliencia y el cuidado en caso de dermatitis atdpica”), SPD (“mejorando la
adherencia terapéutica”), nutricion, etcétera.

“Las principales dudas que nos plantean los pacientes son sobre medidas higiénicas: cémo
reducir la sintomatologia, cémo reducir los efectos adversos a los medicamentos y cémo
evitar los alergenos”, comenta. En el caso de pacientes con alergias como la rinitis alérgica,
conjuntivitis, dermatitis atopica, urticaria, etcétera, las preguntas mas frecuentes son sobre
la enfermedad, sobre cémo solucionar los sintomas, conocer los efectos secundarios del
tratamiento farmacolégico, si existe algun tratamiento no farmacolégico complementa-
rio o sustitutivo, si existe vacunacion y en qué consiste y como utilizar el dispositivo de
adrenalina si es necesario. En caso de asma, sobre el uso de los dispositivos, su limpieza
y mantenimiento.

Para @farmaadicta, “los antihistaminicos mejoran de forma significativa la calidad de vida
de los pacientes con alergia”. Eso si, advierte de que existen numerosas

interacciones de los antihistaminicos con medicamentos como algunos

antibioticos (claritromicina, azitromicina, etc.), antifingicos como el

fluconazol, antiH2 como cimetidina y ranitidina y antidepresivos como

sertralina, paroxetina y fluoxetina.
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Rosalia Gozalo
Farmacéutica cotitular de la Farmacia Las Gemelas en Madrid

Hay que tener claros los distintos sintomas, los motivos de su aparicién, las recomendacio-
nes para la prevencion y el tratamiento farmacolégico y no farmacolégico para contribuir
a obtener el mejor resultado en la salud del paciente. Rosalia Gozalo, farmacéutica coti-
tular de la Farmacia Las Gemelas en Madrid, defiende que “el abordaje de las enfermedades
alérgicas tiene que estar protocolarizado para estandarizar la actuacién farmacéutica en el
manejo de estos sintomas y tener unos criterios claros de derivacion al médico”.

Remarca que las alergias son procesos cronicos que afectan a la calidad de los pacientes,
“asi que la actuacion farmacéutica es clave”. Se tiene desde la farmacia comunitaria “un
amplio campo de actuacion asistencial; desde identificar casos no diagnosticados y/o sin
seguimiento y revision, identificar merma en la calidad de vida, efectos adversos, falta de
adherencia, etcétera”. Asegura, en ese sentido, que ‘el papel del farmacéutico es clave en
la calidad de vida del paciente con alergia”.

Abordamos con Gozalo qué servicios son los que entran en funcionamiento ante un
paciente con alergia. Dice que los que tienen que ver con educacion sanitaria, entrena-
miento en conductas preventivas, de control de su enfermedad a través del conocimiento

“EL ABORDAJE
y la informacién por parte del farmacéutico, y todo lo relacionado con un uso correcto 'y DE LAS ENFERMEDADES

racional de los medicamentos en el tratamiento de los cuadros alérgicos, haciendo hin-

capié en el uso de descongestivos y antihistaminicos (efectos adversos e interacciones). ALERG ICAS TIENE
Subraya que “evitar la exposicién al alérgeno es fundamental, y ayudar en la incorporacién
o - - - - QUE ESTAR

de medidas higiénicas en cada caso también”.

Asevera que la informacion es primordial, al igual que la derivacion al especialista, para PROTOCOLARIZADO

un correcto diagnéstico y tratamiento. Hay que “explicar que existen tratamientos farma- PARA ESTANDARIZAR

colégicos para impedir la aparicién de la sintomatologia, tratamientos sintomdticos que

pueden ser utilizados durante el periodo de polinizacion de aquellos pélenes causantes de
los sintomas que no curan, pero aminoran o eliminan los sintomas mientras el paciente lo : ”
esté realizando”.|lgualmente, hay que dejar claro que “lainmunoterapia (vacunacién) va a
disminuir el grado de alergia a los pdlenes responsables y, de esta manera, reducir o, incluso,

llegar a eliminar la necesidad de medicacién sintomdtica que, de otra manera, el paciente

tendria que tomar ano tras arfio durante la mayor parte de su vida y que, ademds, previene

la evolucién de la sintomatologia hacia el asma bronquial”.

{Como distinguir ante una alergia, intolerancia o intoxicacién? Desgrana que la alergia
esunarespuestainmunoldgica alterada a los alimentos, que algunos individuos generan
y que, al ingerirlos, presentan efectos nocivos, reacciones adversas. “Las intolerancias no
se producen por un mecanismo inmunolégico. Normalmente, son debidas a alteraciones en
la digestion o en el metabolismo de los alimentos, generalmente por déficits enzimdticos,
o a una susceptibilidad particular que algunas personas presentan frente a ciertos compo-
nentes normales de los alimentos”, apunta Gozalo. Un ejemplo clasico es el que hay entre
la alergia y la intolerancia a la leche. Hay individuos que presentan alergia a la leche
porque su sistema inmunitario ha generado anticuerpos IgE frente a determinadas
proteinas de la leche. Los intolerantes a la leche carecen de la lactasa intestinal, la
enzima que digiere la lactosa (un azucar natural de la leche), de manera que, al tomar
leche, la lactosa presente no es adecuadamente metabolizada por el epitelio intestinal
y llega al colon, donde es fermentada por la flora bacteriana y los gases producidos
desencadenan las manifestaciones digestivas en el intestino, en la piel o en el aparato
respiratorio. Puntualiza que una intoxicacién alimentaria es una enfermedad provocada
por consumir bebidas o alimentos contaminados por parasitos, bacterias, virus o las
toxinas producidas por estos microorganismos.
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