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EDITORIAL

Mar del Plata ha sido sede de una de las convocatorias mas impor-
tantes de la comunidad farmacéutica reunida para celebrar las XIV
Olimpiadas Farmacéuticas Nacionales.

En un ambito de enorme confraternidad se compitid en las discipli-
nas mas diversas: desde el futbol, voley y basquet hasta el truco o las
bochas. Profesionales de todas las edades tuvieron la oportunidad
de mostrar sus habilidades y destrezas para concluir en una cena fi-
nal que contd con la presencia de mas de mil personas, donde quie-
nes obtuvieron una medalla y quienes se quedaron con la satisfac-
cion de haber competido y haber hecho su mayor esfuerzo, dieron
rienda suelta a su alegria y compafierismo demostrando que la pro-
fesion farmacéutica es una sola y que la Confederacion Farmacéuti-
ca Argentina tiene la posibilidad de reunir a todos sin distincion de
jerarquias ni ambitos de actuacion.

En cuanto a la actualidad del ejercicio profesional, es de destacar la
presentacion de la Mesa Conjunta realizada en el hotel Panamericano,
donde las tres entidades representativas de las farmacias se presenta-
ron frente a una audiencia integrada por representantes de la indus-
tria farmacéutica, droguerias, legisladores, asi como la prensa oral y es-
crita, en la que se expreso la decision del trabajo conjunto en la bus-
queda de dos objetivos fundamentales para la salud de la poblacion y
el futuro de la farmacia, cuales son poder concretar en ley el proyecto
gue se encuentra en el Senado con media sancion de diputados, por
el cual los medicamentos solo se podran dispensar en la farmacia y por
otro lado, las negociaciones que se llevan adelante con los laborato-
rios para que todos los medicamentos se entreguen desde la farmacia.

Debemos ser conscientes de que estos objetivos se lograran en la me-
dida en que todos entendamos la necesidad del trabajo conjunto,
que la lucha no es sencilla porque los intereses que se tocan son muy
poderosos y que la unica posibilidad de éxito se basa exclusivamen-
te en la accién mancomunada. %
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Violencla

El jueves 19 de marzo, el Farmacéutico Eduardo Portier fue asesina-
do de un balazo en el abdomen cuando intentaron robarle el auto-
movil del garage de su casa en Bernal, provincia de Buenos Aires.

A pesar del dolor inconmensurable de su familia, de sus pacientes y
de sus colegas, Portier pasé a ser un nombre mas en la ya desborda-
da lista de victimas de la “sensacion de inseguridad”, no obstante,
para el Ministro de Justicia y Seguridad, Anibal Fernandez, desde el
afio 2006 a la fecha ""no hay variacion en el nivel de delito".
Aunque pocos se atreven a admitirlo, los medicamentos tienen mu-
cho que ver con esta realidad violenta.

Son los medicamentos legales, las benzodiacepinas, las usualmente
utilizadas —mezcladas con otra droga legal, el alcohol- por quienes
perpetran los asaltos mas sangrientos.

Todos sabemos -y 1o hemos denunciado en innumerables oportuni-
dades- que los psicofarmacos y otros medicamentos de venta bajo re-
ceta -y bajo receta archivada- se estan vendiendo en cualquier lugar:
ferias, kioscos, supermercados, etc.

También sabemos que algunas farmacias expenden farmacos sin re-
ceta. Es justamente por eso que reclamamos el control. Es mucho mas
sencillo que el Estado controle, como ya lo esta haciendo (una doble
auditoria: sanitaria y econémica), a las 15.000 farmacias, que hacerlo
con los miles y miles de kioscos, supermercados, vendedores calleje-
ros, etc. También las instituciones colegiadas realizan controles a sus
farmacias y matriculados y tienen tribunales de disciplina conforma-
dos, para castigar a quienes infringen la ley.

Poniendo orden al mercado de los medicamentos a través de un mar-
co normativo, haciéndolos circular por una cadena de distribucién con-
trolada desde su elaboracién hasta su dispensacion, los legisladores es-
taran contribuyendo a disminuir los niveles de violencia y trabajando
por mejorar la salud de la poblacion. %

Consejo Directivo
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La Mesa Conjunta

de Entidades Farmaceuticas,
por un medicamento seguro

n un acto realizado en el Hotel
E Panamericano el 18 de marzo,
la Confederacién Farmacéutica

Argentina, la Federacion Argentina
de Camaras de Farmacias y la Asocia-
cion de Farmacias Mutuales y Sindica-
les de la Republica Argentina presen-
taron oficialmente la MESA CONJUN-
TA que conformaron las instituciones.
El encuentro tuvo como premisa la
concientizacion de la comunidad, a
través de los medios de comunicacion,
del riesgo que implica la compra de
medicamentos por fuera del canal
farmacéutico.

En el encuentro estuvieron presentes
junto a las autoridades de las entida-
des, el Prof. Dr. Carlos Fabian Damin,
Titular de la 1° Catedra de Toxicologia
de la Facultad de Medicina de la UBA,
quien explicé los riesgos que la com-
pra de medicamentos a través de ca-

nales de riesgo, asi como su utilizacion
sin consejo profesional, pueden impli-
car para los pacientes y la comunidad,
el Dr. Jorge Coronel, Presidente de la
Comision de Medicamentos de la Con-
federacion Médica de la Republica Ar-
gentina, asi como representantes de
las Federaciones de Empleados de Far-
macias (FATFA y FENAEMFA) y la Aso-
ciacion de Droguerias de Especialida-
des Medicinales (ADEM). También es-
tuvieron presentes Silvia Quinteros,
asesora de la senadora Haydé Giri,
Presidente de la Comision de Salud de
la Camara de Senadores, el Dr. Rodol-
fo Rothlin, Profesor Titular de la Ill Ca-
tedra de Farmacologia de la Facultad
de Medicina de la UBA, el Dr. Raul
Abete, Presidente de CILFA, Juan Car-
los Lopez, directivo de Cooperala y
otros representantes de la industria
farmacéutica.

El Dr. Mario Castelli, Asesor del Conse-
jo Directivo de la COFA, tuvo a su car-
go la apertura del acto. El dirigente
recordd que entre el 7 y el 20% del
mercado de medicamentos es ilegiti-
mo, y destaco que de acuerdo a lo ex-
presado por las autoridades de la AN-
MAT, la totalidad del mercado ilegal
de medicamentos se encuentra por
fuera del canal farmacéutico. “Resul-
ta mucho mas facil al Estado controlar
a 15.000 establecimientos que sufren
el doble control -el sanitario y el eco-
némico- frente a miles de supermer-
cados, kioscos, estaciones de servicio,
ferias y demas.” Castelli sostuvo, refi-
riéndose a la dificultad de cambiar las
costumbres de la comunidad en cuan-
to a la automedicacion, que “el gran
éxito de la industria farmacéutica ha
sido convencernos de que el medica-
mento es inofensivo.”
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Por su parte, el Dr. Enrique Roca, Vice-
presidente de la COFA, destaco la uni-
dad de las entidades para luchar juntos
por el objetivo de devolver el medica-
mento a la Farmacia. “Como represen-
tantes de la profesion farmacéutica a
nivel nacional, nos sentimos en el com-
promiso de luchar y de trabajar para
mejorar la calidad de vida de la socie-
dad argentina. Este compromiso tiene
sus implicancias, sus necesidades res-
pecto a la interaccion con los distintos
organismos. En este caso puntual con la
Legislatura y el Congreso de la Nacion
através de la sancion de una ley que re-
gule el mercado de medicamentos. Pe-
ro para llevar adelante este compromi-
SO nos encontramos con algunos esco-
llos y el primero es convencer a la socie-
dad en general del riesgo que presupo-
ne tener un mercado negro de medica-
mentos como el que existe en nuestro
pais. Y cuando digo mercado negro de
medicamentos, no solo me refiero a los
medicamentos adulterados, robados o
falsificados, sino a todos aquellos medi-

camentos que se venden afuera de la
farmacia, incluidos algunos envases ori-
ginales pero que se canalizan por una
cadena de distribucién no autorizada e
ilegal en nuestro pais. Esta mas que de-
mostrado en los Ultimos afios, que la
existencia de este canal ha facilitado y
ha sido un campo fértil para la inser-
cion de medicamentos falsificados,
adulterados, robados, traidos de con-
trabando, mal conservados, que ponen
absolutamente en duda la calidad del
farmaco.

También obviamente la existencia de
este mercado trae un riesgo social ba-
sado en la confusion total y absoluta
que existe respecto al término “medi-
camento de venta libre”. Todos en
nuestro pais estan convencidos de que
esto significa que su consumo no impli-
ca ningun riesgo, cuando sabemos que
esto no es asi. Hay pacientes con insu-
ficiencia renal por consumo prolonga-
do o excesivo de los analgésicos mas
comunes que se venden a diestra y si-
niestra sin ningun tipo de control. Me

estoy refiriendo a ibuprofeno, parace-
tamol. No hay duda que esto es un
riesgo social y no hay ninguna duda
que la automedicacion y el acceso facil
de esta forma a los medicamentos y a
la automedicacion es el camino de en-
trada a la drogadependencia. Y debe-
mos tener en cuenta esto, en momen-
tos en los cuales esta altisimo el nivel
de inseguridad. Todos sabemos que en
gran parte esa inseguridad esta causa-
da por el abuso de medicamentos.”

El Dr. Roca recordd que ademas de las
consecuencias sanitarias del canal ilegal
de comercializacion de medicamentos,
hay un impacto econémico, ya que “el
medicamento fuera de la farmacia es
mas caro para el consumidor que den-
tro de la farmacia, porque ademas ese
mercado negro no tributa ningun tipo
de impuestos y finalmente porque el
Estado debe gastar millones de pesos
en solucionar los problemas que esos
medicamentos producen al paciente.”
Finalmente, el Vicepresidente de la CO-
FA asevero: “Desde la Confederacion
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creemos que ha llegado el momento
de que los laboratorios, junto con los
farmacéuticos, con las droguerias que
estan aqui presentes, todos nos involu-
cremos en todos los pasos de la cadena
de comercializacion de medicamentos
y que todos nos empecemos a interesar
en aquellos medicamentos que estan
por fuera de la cadena de comercializa-
cion legal. Esta Mesa Conjunta de Enti-
dades Farmacéuticas va a trabajar in-
cansablemente para lograr erradicar
de nuestro pais el flagelo que significa
el medicamento fuera de la farmacia.”
Carlos Villagra, Secretario General de
la AFMySRA y el Farm. Miguel Angel
Lombardo, Vicepresidente de la FA-
CAF se pronunciaron en el mismo sen-
tido: “La industria, la distribucion, la
farmacia, los trabajadores de farmacia
somos todos una comunidad que de-
bemos hacer los mayores esfuerzos en
la unidad de criterios.” Lombardo con-
cluyé: “Hay que salir fuera de nuestro
sector a disputar el espacio que noso-
tros nos hemos dejado ganar por
aquellos que tienen objetivos distintos
que el de conservar la salud de la po-
blacion.”

A continuacion, Alfredo Ferraresi, Se-
cretario de la Federacion Nacional de
Empleados de Farmacia (FENAEMFA),
agradecio la invitacion al acto desta-
cando que “se anulan asi las fronteras
entre los trabajadores y los empresa-
rios. Hoy ya no somos enemigos por-
que hay dialogo y porque entende-
mos el medicamento como un Bien
Social”.

Como cierre del acto, el Dr. Carlos Da-
min, Profesor Titular de la 1° Catedra
de Toxicologia de la Facultad de Me-
dicina de la Universidad de Buenos Ai-
res y Jefe del Servicio de Toxicologia
del Hospital Fernandez expuso las ci-
fras estadisticas con que cuenta ese
hospital como ejemplo de la inciden-
cia de casos de intoxicacion aguda por
automedicacion. “En el afio 2008 asis-
timos 2182 intoxicaciones agudas, de
las cuales el 70% fueron por drogas li-
citas. Nosotros asistimos todo el tiem-
po a la problematica del consumo de
drogas ilicitas. El problema lo tene-
mos con las drogas licitas en mucha
mayor medida que las ilicitas. De ellas
el 61% fue por consumo de bebidas
alcohdlicas. Y de este 61, el 10% fue-

El Dr. Mario Castelli, Asesor del Consejo
Directivo de la COFA inst6 a los legislado-
res a regular el mercado de los medica-
mentos en bien de la comunidad.

i i
“No hay duda que la automedicacion y la
falta de control en los medicamentos es
la puerta de entrada a la drogodepen-
dencia”, afirmé el Dr. Enrique Roca,
Vicepresidente de la COFA.

ron asociaciones de alcohol con medi-
camentos. En general lo hacen chicos
de 13, 14, hasta 24 afios utilizando lo
que hoy se denomina la “jarra loca”.
Otro 8% se lo llevan los psicofarma-
cos. Dentro de ellos, practicamente
son casi el 100% benzodiazepinas y
recién tenemos el 31% de otras. Que
cuando decimos otras no son ilicitas,
sino que dentro de esas volvemos a
tener medicamentos. Y dentro de
esos medicamentos estan, por ejem-
plo, los opiaceos. Hay un grupo que
también es consumido, que son los
antiparkinsonianos. En muchos casos
los adultos jovenes son engafiados,

los traficantes dicen venderles éxtasis
y en realidad lo que les estan ven-
diendo es un comprimido de trihexi-
fenidilo o de biperideno.

Algo que impacta es la edad. De 21 a
30 tenemos més de 500 casos en el afio
2008. Casi 300 fueron de 11 a 20 afios.
Casi 300 fueron los casos de intoxica-
cion aguda que recibio el servicio de
Toxicologia de un solo hospital.”

“Hay medicamentos que estan usados
exactamente como drogas y lo pode-
mos ver en las estadisticas que tenemos.
Tenemos mas problemas con las drogas
legales que con las ilegales. Pero estas
drogas, ademas, estan publicitadas.”
En este sentido, el especialista critico la
venta de medicamentos fuera de la
farmacia. “A nosotros como médicos
nos preocupa mucho que la venta sea
masiva fuera de la farmacia porque ve-
mos que hay una gran cantidad de me-
dicamentos que no son legitimos™. Asi-
mismo, afiadid que “la subestimacion
absoluta del medicamento hace que la
gente tenga el concepto de que todo
el tiempo algo se soluciona con un me-
dicamento. Y entonces después es muy
dificil decir a un chico que consume éx-
tasis, que ve que en la casa todo se so-
luciona con un comprimido, que no
consuma esa droga.”

“Me parece que los medicamentos de
venta libre pueden venderse tranquila-
mente dentro de la farmacia porque
podriamos hacer un mejor control y
evitar que se vendan farmacos adulte-
rados, apocrifos o vencidos, como tam-
bién hemos visto. Y me parece que ne-
cesitamos por otro lado un ministerio
de Salud que haga mucha fuerza en el
tema de la promocion de la salud.”
Con respecto a los medicamentos que
se utilizan como drogas y la violencia,
el Dr. Damin afirmé: “Nosotros vemos
claramente que nadie tomando paco
delinque. Este es un error social co-
mun de escuchar. La gente dice: “con-
sume paco y sale a delinquir”. No, el
que consume paco no se sube a una
moto y sale a robar. Este tipo de deli-
tos que tiene un nivel de agresividad
tan importante, que matan, se da por
la asociacion clara del alcohol con al-
gunas benzodiacepinas y dentro de
ellas, el clonazepam. Esta asociacion
es la que genera mas problemas y las
dos son sustancias legales.” %

10 - CORREO FARMACEUTICO



“La subestimacion del
medicamento ocurrio
por su salida del circuito
Farmacéutico”

Titular de la 1° Catedra de To-

xicologia de la UBA. Reciente-
mente, junto con la Dra. Beatriz Di
Biasi elabor¢ el estudio “Venta de me-
dicamentos fuera de la farmacia, pu-
blicidad y drogadependencia: relacio-
nes peligrosas”, donde pone en evi-
dencia la falsa creencia de la comuni-
dad, que considera inocuos a los medi-
camentos de "'venta libre”. Cita como
ejemplo un trabajo de Morlans, M.,
Laporte, J. y colaboradores, que refle-
ja que alrededor de un 13 % de

E | Dr. Carlos Damin es Profesor

“Cuando el medicamento es publicita-
ble, estimulando a que la gente lo
compre, entonces deja de ser un bien
social para transformarse en un bien
de consumo. Y si es un bien de consu-
mo, entonces es como un caramelo; le
ponen gustos agradables para que la
gente los compre mas y deja de tener
el sentido que el medicamento tiene.
Un farmaco tiene una indicacion con-
creta, precisa, y debe ser prescripto
por un médico, que es quien tiene la
formacion para tratar una sintomato-

tercambiable por alguien que no sea
un profesional”.
“En tanto y en cuanto se transforma en
un bien de consumo, es muy dificil
mantener el limite; que no sea consu-
mido y abusado. Esto nos pasa con las
aspirinas, con los antigripales y con los
tranquilizantes, pero lo que mas vemos
nosotros en los servicios de Toxicologia
es el abuso de las benzodiacepinas.”
-¢Por qué se le perdio el respeto al
medicamento?
-La subestimacion ocurrié fundamen-
talmente por su salida de la far-

toda la carga etioldgica de la ne-
fropatia terminal que conduce a
dialisis o trasplante en nuestro
medio se debe al uso crénico de
analgésicos, casi siempre en el
marco de la automedicacion.

El Dr. Damin asevera: *“La venta
de cualquier medicamento fuera
de los establecimientos Farma-
céuticos, es altamente riesgosa
para la salud de la poblaciéon.” Y
a continuacion refiere que segun
Confederacion Farmacéutica Ar-
gentina (COFA), el 20 por ciento
de los medicamentos que se con-
sumen en el pais se adquiere
fuera de las farmacias.

Que la Catedra de Toxicologia de
la UBA haya tomado este tema y
lo haya analizado, es un reflejo de
la relevancia de este asunto para
la salud de la poblacion. “Nosotros esta-
mos convencidos de que uno de los fac-
tores de la drogadiccion es el abuso de
medicamentos. Tenemos un porcentaje
muy importante de pacientes que abu-
san de los farmacos y esto es por la faci-
lidad con que se consiguen”.

[ &

Dr. Carlos Damin, Profesor Titular de la 1° Catedra
de Toxicologia de la UBA.

logia, una enfermedad, y debe ser ad-
ministrado, expendido por otro profe-
sional que también se formo para eso
y para poder hacer un intercambio de
medicamentos en el caso de ser nece-
sario, pero en ningun caso el medica-
mento puede ser ni publicitable ni in-

macia. El medicamento que se
dispensa dentro de la farmacia
es mas respetado. Porque la
gente sabe que la farmacia es
un lugar atendido por profe-
sionales, en cambio, si lo vende
el verdulero, el kiosquero, se
presupone que entonces no es
nocivo. Si no es nocivo y ade-
mas uno prende el televisor y
lo publicitan, lo publicitan para
todo, entonces la gente entien-
de que lo puede tomar a de-
manda, cuando le parece y to-
do lo que crea necesario. Des-
pués vienen las consecuencias,
que no todas se ven en el mo-
mento, solamente en las intoxi-
caciones agudas; hay conse-
cuencias a largo plazo o inme-
diatas por asociacion de dife-
rentes medicamentos que no estuvie-
ron supervisadas por profesionales.
-¢Existen estudios respecto al impacto
que tienen los problemas relaciona-
dos con medicamentos en el sistema
de salud?

-No tenemos demasiados estudios lo-
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cales, pero hay muchos centros en el
mundo que han desarrollado estudios
del uso de los medicamentos, puntual-
mente y focalizados en relacion a la
automedicacion.

-cNo se hacen relevamientos en las
guardias de los hospitales por los in-
gresos hospitalarios?

-No que yo tenga conocimiento, a ex-
cepcioén de los centros de toxicologia.

Farmacovigilancia

La Catedra de Toxicologia esta consi-
derada uno de los nodos periféricos
de la ANMAT. Ademés, el Dr. Damin
particip6 activamente en la red de far-
macovigilancia del gobierno de la Ciu-
dad de Buenos Aires, que fue formada
en 2002 y que pocos afios después de-
jo de funcionar. “La verdad es que en
esto los médicos tienen varios miedos y
prejuicios. A la ANMAT le ha costado
mucho hacerle entender a los profesio-
nales que esto no es una denuncia sino
una notificacion. Los profesionales te-
men ser perseguidos posteriormente
por un laboratorio. Por otra parte hay
cierta desidia y en tercer lugar, no creen
que produzca alguin resultado.

Esto también lo vivimos en la red de
farmacovigilancia. En los analisis que
hace la ANMAT, sobre todo los que ha-
ce a través del INAME, lo que hace es
controlar que el medicamento tenga o
no la cantidad de principio activo que
dice tener, pero no hace estudios de
bioequivalencia o biodisponibilidad,
porque son muy caros. Cuando los mé-
dicos, por ejemplo, denuncian falta de
eficacia de un medicamento, la AN-
MAT hace un analisis y dice que en rea-
lidad tiene lo que dice que tiene que
tener. Sin embargo, no nos puede de-
cir si ese principio activo es tan efecti-
vo como el de la marca lider porque no
hizo ni el estudio de bioequivalencia ni
de biodisponibilidad. Entonces, mu-
chos médicos, cuando hacen tres noti-
ficaciones y todas las respuestas del
INAME confirman que el medicamento
“cumple”, la gente se cansa y deja de
hacer notificaciones. Eso ha sido un
poco la sintesis de un trabajo que hici-
mos durante cuatro afios.”

-¢,COomMo se revierte esto? ¢Se deberian
hacer los estudios de biodisponibili-

dad y bioequivalencia?

-Se revierte con procedimientos ade-
cuados, con dinero en el INAME para
hacer los procedimientos, se revierte
con interés, con un poco de concienti-
zacion porque el médico es quien sabe
lo que indicd, lo que esperay si hay un
efecto no esperado. Gracias a los far-
macéuticos se realiza algo de farmaco-
vigilancia. Cuando yo era el coordina-
dor de la red de farmacovigilancia,
participaban los 33 hospitales. Empecé
con 33 médicos, me quedé con 30 far-
macéuticos y tres médicos.

-¢El médico realmente tiene informa-
cion actualizada en cuanto a farmaco-
logia?

-Deberia.

“Gracias a los
Farmacéuticos
se realiza algo de
farmacovigilancia”

-¢Pero la tiene?

-No, deberia. Es otra gran lucha de la
farmacovigilancia. En la facultad lo pi-
do, lo suplico, se lo ordeno a los alum-
nos. Los médicos prescriben medica-
mentos nuevos con la informacion del
laboratorio. Esto es patético pero es
asi. Son muy pocos los médicos que
antes de empezar a usar un medica-
mento nuevo se toman diez minutos,
que es lo que les reclamo, para poder
basicamente saber cual es el mecanis-
mo de accion, como actuda, cuéles son
los efectos adversos, cuales son los
riesgos, cuales son las interacciones.
-¢Qué pautas principales deberia te-
ner una legislacion que tenga como
objetivo el ordenamiento del merca-
do de medicamentos?

-No soy un especialista en esto, pero a
pesar de que festejo el avance de este
proyecto, creo que le faltan cubrir as-
pectos como la publicidad de los medi-
camentos. Para mi la publicidad de
medicamentos debe estar prohibida.
También la malintencionada publici-
dad que pretende hacer pasar alimen-
tos como medicamentos (el caso de los
“alimentos funcionales™) porque ven-

den maés. El argentino tiene una gran
demanda de medicamentos. Precisa-
mos educar a la poblacion al respecto,
y esto deberia estar a cargo del Minis-
terio de Salud. Acéa la amoxicilina es
exactamente tan vendida como la as-
pirina. La gente la toma por cualquier
cosa, incluso contra la fiebre y cuando
la fiebre baja, suspende el antibidtico.
Se debe hacer promocion de la salud.

Abuso de drogas

Los medicamentos legales son utiliza-
dos hoy, por la falta de control, y mez-
clados con otras sustancias, como dro-
gas de abuso. El Dr. Damin refiere que
“en los servicios de los hospitales se re-
cibe cantidad de pacientes que estiran
la cocaina con aspirina, con anfetami-
na. Cuando hablamos de las anfetami-
nas, normalmente usan anfetaminas
medicamentosas, las que se usan co-
mo anorexigeno y no con la metaan-
fetamina o con efedrina. Ademas te-
nemos un gran consumo de alcohol
con los medicamentos. La gran mayo-
ria son benzodiacepinas que se utili-
zan en lo que los jévenes llaman la
“jarra loca”, donde la idea es meter el
medicamento que aparezca para “‘ver
como pega”. Eso implica benzodiace-
pinas, antiparkinsonianos, anticolinér-
gicos, pero también hipoglucemiantes
y hasta hemos tenido el caso de un pa-
ciente que le puso anticonceptivos.
-O sea que pueden haber muchos ca-
sos de internacidn cuya causa se des-
conoce...

-Hemos tenido muertes y cuadros gra-
ves que, como el alcohol produce hi-
poglucemia a veces en la guardia ni se
enteran que no fue solo por el alco-
hol, sino ademas por la toma de un hi-
poglucemiante.

-¢Considera Ud. que el Farmacéutico,
a través de la Atencion Farmacéutica
podria llegar a hacer detecciéon tem-
prana de abuso de medicamentos y
seguimiento farmacoldgico, por ejem-
plo, en enfermedades crdnicas?

-Sin duda. El Farmacéutico es un pro-
fesional que tiene una formacion ab-
solutamente adecuada para hacer un
control, para saber qué es lo que se es-
ta dispensando y como, y hacer un se-
guimiento del paciente. &
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Acclones de los farmacéuticos
cordobeses contra el mercado
Ilegal de medicamentos

,-"\
\.I t} -
Por el Farm. Marcelo Farri

Presidente del Colegio de
Farmacéuticos de Cérdoba

ace afios que desde las insti-

tuciones hablamos de medi-

camentos adulterados, falsifi-
cados y que son “vendidos” en kios-
cos, almacenes, estaciones de servi-
cio, etc., ninguno de ellos habilitados
como farmacia.
Todo ello me lleva a pensar en aquel
dicho tan popular: hecha la ley, hecha
la trampa. No seria necesario conside-
rar si nuestro reclamo es justo o no,
de tenerse en cuenta simplemente,
que si se cumplieran las normas no
existirian los problemas relacionados
con el mal uso del medicamento, con
la automedicacion irresponsable, con
la conservacidn y con la falsificacion.
Tampoco puedo dejar de citar algo
que me preocupa, y es que desde
siempre las instituciones somos las que
periddicamente denunciamos la exis-
tencia de este mercado negro de me-
dicamentos, pero nunca, estimados
colegas, hemos escuchado por parte
de los laboratorios productores de los
farmacos que se encuentran fuera del
canal de comercializacion legal, queja
alguna con respecto a esta situacion.
No cuestionan absolutamente nada,
permitiendo que el medicamento y el
farmacéutico se desprestigien cada
vez més, el primero como bien de
cambio y el segundo como un mero
comerciante. No puedo comprender
porque luego de tantos afios de estu-
dios, de valoracion y ensayos, los labo-
ratorios que poseen alto prestigio a
nivel nacional y mundial permitan que
un analgésico, un antiespasmadico,
un antimigrafioso, cuyos nombres co-
merciales son muy conocidos, se ven-
dan de esta forma. Entre todos debe-

mos hacer algo, pero sin el apoyo del
Estado, de los laboratorios, de las ins-
tituciones, de los colegas, no podre-
mos hacer ningun cambio.

Desde nuestra provincia, Cordoba, he-
mos implementado junto al Ministerio
de Salud un programa de erradicacion
de medicamentos ilegales (PRODEMI)
que desde hace dos afios esta funcio-
nando y ya comenzamos a ver sus fru-
tos. Estamos convencidos de que éste
es un problema cultural, de habitos: a
la sociedad le da lo mismo ir a la far-
macia que al kiosco; entonces decidi-
mos llevar adelante este programa
educando desde abajo, interactuando
con alumnos de los colegios que parti-
ciparon en las Ferias de Salud organi-
zadas por el Ministerio, por donde pa-
saron durante el afio 2008 mas de
5000 jévenes que recibieron por parte
de farmacéuticos integrantes de este
programa toda la informacion sobre la
importancia de concurrir a la farmacia
a adquirir los medicamentos.

Estamos muy satisfechos porque el
programa comenzé a dar resultados
concretos. Sabemos debemos asegu-
rar la continuidad durante los proxi-
mos afos y seguir trabajando dura-
mente para poder alcanzar los obje-
tivos. Modificar los habitos, sobre to-
do en los nifios, nos llevara tiempo;
los cambios se logran de abajo hacia
arriba. Afos atras todos estdbamos
acostumbrados a tirar papeles desde
la ventanilla del auto, hoy por hoy
son ellos los que nos indican que cui-
demos el medio ambiente. Llegara el
momento en que les diran a los adul-
tos: adquirir medicamentos en la far-
macia es cuidar nuestra salud. %
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¢A USTED SE LE HA OCURRIDO
HACERSE ESTAS PREGUNTAS?

Por el Dr. Mario Luis Castelli
Asesor del Consejo
Directivo de la COFA

Me he preguntado muchas veces si ad-
ministro bien mi farmacia...

Me he preguntado durante mucho
tiempo si he elegido correctamente el
lugar donde abri mi establecimiento
sanitario...

Me pregunté muchas veces si mi far-
macia me iba a permitir vivir digna-
mente o si iba a vegetar con mi titulo
profesional que tanto trabajo me cos-
t6 conseguir.

Fruto de estas cavilaciones, y des-
pués de muchos afios de transitar
por este camino de farmacéutico, es
que me atrevo a plantear que nos
contestemos algunas preguntas que
solo tienen la intencidon de ayudar a
tener una mejor calidad de vida des-
de el sacrificio que significa hoy ejer-
cer la profesion farmacéutica en
nuestro pais.

Algunos datos de mi farmacia que de-
biera conocer:

¢Cuantas operaciones hago por dia,
cuanta gente atiendo? Debiera aspirar
a no menos de cien diarias. Ese nime-
ro responde a una poblacion de dos
mil quinientos habitantes.

¢Hago la caja todos los dias?

¢Qué porcentaje de mi trabajo es en
efectivo y cuanto por obras sociales? A
igual cantidad de operaciones es muy
distinta la rentabilidad de una farma-
cia que trabaja el 70% en efectivo y el
30% por obras sociales que la ecua-
cién inversa.

¢Como calculo el precio de los genéri-
cos fraccionados? ¢Al costo le agrego
el margen del producto de marca?
¢Tengo idea de qué porcentaje de ge-
néricos dispenso?

¢S€é cuantas unidades tengo en las es-
tanterias? Mi stock, si mi trabajo es el
60% por obras sociales, no deberia su-
perar los 45 dias.

¢ Qué condiciones me da la drogueria,
en qué plazo? (Cuando compro las
ofertas, las hago en relacion a la salida
de los productos que compro?

¢Qué porcentaje de mis ventas signifi-
can el sueldo de mis empleados? Si su-
peran el 7% debiera revisarlo.

¢Atiendo las recetas del 100% o no lo
hago? Porque creo que no son un
buen negocio y en realidad son las que
no debiera dejar de atender porque
ahi la competencia no es por precio si-
no por servicio. (Lo habia pensado?

El dinero que me da la farmacia pa-
ra vivir, ¢lo saco todos los dias, por
semana, por mes? (Lo registro? La
disciplina es fundamental para una
buena administracion. Debiera aspi-
rar a tener una rentabilidad no me-
nor al 10%.

¢Si no pago de contado, trato de for-
mar un colchén que me permita, fren-
te a un imponderable, hacer frente a

los compromisos contraidos?

¢Registro puntualmente los pagos de
la Seguridad Social para tener un pa-
norama de lo que me deben?

¢He analizado cuél puede ser la pro-
yeccién de mi farmacia en la zona en
que me encuentro, qué debiera incor-
porar y qué no debo vender?

¢Me he dado cuenta que el medica-
mento es el mejor de los productos
que tengo en la farmacia, el que mas
conozco y para el que estoy mejor
preparado para ofrecer y que por, lo
tanto, lo debo proteger rodeandolo
exclusivamente de productos para la
salud para jerarquizarlo y no bastar-
dearlo?

El drugstore “a la argentina” fue in-
ventado por quienes nos quieren
reemplazar y desvirtuar la farmacia
para transformarla en un almacén de
medicamentos.

Fue el artificio con el que nos preten-
dieron compensar los descuentos al
publico y las bonificaciones a la Segu-
ridad Social.

A los farmacéuticos no nos debe dar
verglenza ganar dinero, lo que debe-
mos es hacerlo ejerciendo en serio la
profesion.

Para terminar, es muy importante ser
conscientes de que vivimos en la Ar-
gentina, un pais en el que al Estado
poco le interesa la salud y menos los
medicamentos y en el que solamente
las corporaciones tienen la posibilidad
de progresar. Nosotros tenemos la
nuestra que esté integrada por los Co-
legios de Farmacéuticos y la Confede-
racion Farmacéutica Argentina. Si en-
tendemos esto y participamos, seguro
gue tendremos un buen futuro. %
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Dr. René Cardenas

Nos ha dejado un dirigente, hemos perdido un amigo

n el mes de marzo ha dejado de exis-

tir un enorme dirigente farmacéuti-
co y un entrafiable amigo, el Dr. René
Cérdenas.
Nacido en Simoca, Tucuman, comenzé a
ejercer su profesion en su pueblo duran-
te muchos afios para luego afincarse en
la capital de la provincia.
Hombre de accion y compromiso, partici-
po activamente en politica llegando a ser
legislador provincial y Ministro de Asuntos
Sociales, desde donde impulso la Ley de
Farmacia que figura entre las mejores nor-
mativas que tiene la profesion.
Fue vicepresidente de la cooperativa
COFARAL, asi como integrante de la
Mesa Ejecutiva de la Federacién Pana-
mericana de Farmacia, pero su labor
més sobresaliente en defensa de los in-
tereses farmacéuticos la realizé presi-
diendo el Colegio de Farmacéuticos de
Tucuman junto a su amada Elena, su
compafiera de toda la vida, con quien

formé una maravillosa familia.

Desde la presidencia del Colegio reafir-
mo al farmacéutico como un integrante
del equipo de Salud y dejé para las gene-
raciones futuras un ejemplo de profesio-
nalidad. En su ultima gestién pudo con-
cretar el suefo de construir un magnifico
edificio que disfrutaran varias generacio-
nes farmacéuticas. También tuvo una ac-
cién prolifica integrando durante mu-
chos afios la conduccion de la Confedera-
cién Farmacéutica Argentina.

Como todo hombre, tuvo un pequefio
defecto: era hincha de Racing. Fanatico
de la musica y en especial del tango, mu-
chas noches deleité a sus colegas con su
voz, y fue tal su motivacién que escribid
un libro: "Pido Permiso Sefiores", que
fue precedido por dos creaciones litera-
rias que demostraron su vocacion de es-
critor y que dedic6 a su pueblo natal -*"'Si-
moca, mi pueblo*-y a su padre, un famo-
so deportista tucumano y que tituld

"Anécdotas y Recuerdos del Deporte Tu-
cumano™.

En resumen, una vida comprometida con
el bien comun, un ejemplo a imitar.

Con la desaparicion de René no solo he-
mos perdido a una enorme persona, sino
sobre todo, perdimos a un amigo. %

Educacion
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Farmacéutica EDUCACION

- FARMACELTICA CORFESERACION

Continua continusf Ehrsaeerie

CURSOS A DISTANCIA DE ACTUALIZACION FARMACOLOGICA
PARA OPTIMIZAR LA DISPENSACION FARMACEUTICA

PRIMER CURSO:

“USO DE FARMACOS DURANTE EL EMBARAZO Y LA LACTANCIA”

DIRECCION DOCENTE:
DR. RODOLFO P. ROTHLIN. PROFESOR TITULAR DE FARMACOLOGIA.
FACULTAD DE MEDICINA. U.B.A.

INICIO: 1° DE MAYO DE 2009.

DURACION: 3 MESES Y MEDIO

METODOLOGIA DE CURSADA: VIA INTERNET CON FORMATO DE e-LEARNING.
CARGA HORARIA: 100 HORAS CATEDRA.
ARANCEL: PESOS ($) 200.

ORGANIZA: CONFEDERACION FARMACEUTICA ARGENTINA
INFORMES: cursos@cofa.org.ar - www.cofa.org.ar



Una vez mas el espiritu olimpico

se hizo presente, los dias 21, 22 y 23
de marzo en Mar del Plata, con un
marco de gran convocatoria.

Por el Farm. Gustavo Fontana,
Comité Olimpico COFA
comiteolimpico@cofa.org.ar

Unas Olimpiadas con mucho

para agradecer

En la cena de clausura, el lunes 23, dimos
gracias tres veces. Cada uno de esos agra-
decimientos tiene que ver con el pasado,
el presente y el futuro.

Las gracias del pasado fueron para aque-
llos que hace quince afos, en el mismo
hotel que fue sede este afio de los Jue-
gos, sofiaron y pusieron en marcha este
evento reconocido como el de mayor
convocatoria anual de la familia farma-
céutica argentina.

Las gracias actuales son para el Colegio or-
ganizador (Provincia de Buenos Aires), el
apoyo de su gente, mas de 1100 colegas
presentes que aprovecharon al maximo
las hermosas y soleadas jornadas que Mar
del Plata nos tenia reservadas, y los spon-
sors, que hicieron posible, una vez mas,
que nuestros farmacéuticos pudieran ac-
ceder a una tarifa al alcance de todos.
Las gracias del futuro tienen que ver con
la “Fiebre Olimpica” desatada para poder
ser sede en la préxima edicion 2010, dado
que a la postulada Bariloche del afio an-

La gran ganadora de estas OFN fue la colega rosarina Cesarina Perinetti, meda-
lla de oro en salto en largo, quien representara a la Argentina en los Juegos
Mundiales de la Salud.
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terior, se sumaron los Colegios de
Tucuman y Jujuy, mostrando cada
uno de ellos las bellezas naturales
de sus tierras, recursos humanos e
infraestructura deportiva, hotele-
ra y gastrondmica para deslum-
brar a los colegas y motivarlos a
participar en cada una de las futu-
ras ediciones de las Olimpiadas.

Los juegos brillaron en “La Perla
del Atlantico”
Fue un conjunto de hechos que

= PR T, § e '

nos pusieron frente a una
organizacion soélida y madura,
que a esta altura ya sabe lo que
los colegas quieren, escuchando
en cada momento sus inquietu-
des, encuesta de satisfaccion me-
diante.

En el hotel 13 de Julio, sede del
evento, los colegas disfrutaron
durante los tres dias del confort
de las habitaciones, salones y es-
pacios de encuentro.

Mar del Plata estuvo mas linda que

de costumbre. Una ciudad ordena-
da, limpia, con “aire deportivo”
que se respira en cada paso de la
costanera, con su gente caminado,
trotando o andando en bicicleta.
Tuvimos la posibilidad de disfrutar
sus playas y para asombro de todos,
de una temperatura promedio de
30 °C, como si estuviéramos en ple-
na temporada alta. Lo mereciamos.
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Las instalaciones deportivas no se
quedaron atras, la pista de atle-
tismo del EMDER (sede de los Jue-
gos Panamericanos en su momen-
to) permitio a los atletas disfrutar
de la mejor pista de solado sinté-
tico del pais, lo mismo que las co-
quetas instalaciones del IAE, club
donde la natacion brillé por su ni-
vel competitivo y el voley se hizo
presente en unas magnificas can-
chas de piso flotante.

Por su parte, el club Banco Provin-
cia estuvo a la altura de las cir-
cunstancias y sus predios fueron
testigos de fervorosos y apasiona-
dos partidos de futbol (el suelo
impecable de los campos), como
asi también de voley, basquet y
handball, alojando también al te-
nis y al paddle.

Los competidores de los torneos
de golf y pesca disfrutaron del ai-
re marplatense, como asi también
la grata sorpresa del beach voley
y el duatlén en la exclusiva Playa
Varese donde los espectadores
pudieron presenciar dos discipli-
nas llenas de emocidn, valentia y
color.

El broche de oro fue la final de
fatbol 11, disputada en el estadio
mundialista, donde Buenos Aires
y Jujuy disputaron un partido de
muy buen nivel técnico.

A los amantes de las estadisti-
cas les contamos que este afio
fueron veintitrés las disciplinas
disputadas, 1.100 personas las
que se dieron cita a la convoca-
toria. Los ganadores se llevaron
106 copas, 213 medallas de oro,
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213 medallas de plata y 187
medallas de bronce. Ademas
nos acompafiaron mas de trein-
ta sponsors.

En el hotel sede se ocuparon 850
plazas, en un gran acierto organi-
zativo, y se contrataron otros tres

- :mfbwm

hoteles para cubrir la demanda
total de alojamiento.

Cincuenta y dos personas cola-
boraron en la organizacion de
las distintas disciplinas cuyos re-
sultados fueron llevados al ins-
tante al centro de computos.

- —

Ty P
» BUENOS AlRES

Se suman a estas estadisticas los
4 plasmas de 26”, una Wii, ca-
maras digitales, mp4 y repro-
ductores de DVD que, para sor-
presa y alegria de los partici-
pantes, fueron sorteados en las
cenas.
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Juegos Mundiales de la Salud

La gran ganadora de estas OFN fue
la colega rosarina Cesarina Perinet-
ti, quien sali6é favorecida en el sor-
teo entre ganadores de medalla de
oro y por lo tanto se gand el dere-
cho -y con ello el viaje- para repre-
sentar a los farmacéuticos argenti-
nos en los Juegos Mundiales de la
Salud, que se desarrollaran en Ali-
cante, Espafa, en julio préximo.
Las Olimpiadas son una fiesta que
compartimos con nuestros seres
queridos y con colegas de todo el
pais.

Para quienes la organizamos, es
una alegria trabajar durante casi
un afio para vernos recompensa-
dos en abrazos, besos y sonrisas
de colegas que hacen de estos
juegos el reencuentro anual.

Gracias una vez mas... &

UN CUARTO DE MILLON R —

i [ WSS W . e i - — -

DE VISITAS EN UN ANO e e
www.cofa.org.ar

La web farmacéutica nacional
mas importante del pais

Nuestra web ha recibido 250.000
visitas en un afo, y lo festejamos
mejorandola para su servicio.

v Noticias de actualidad v Actualzacion de normativas, resoluciones y legiskacion

/' Acceso inmediato a sus notas de crédito v Cursos de actuakzacion

v Acceso a su resumen de fiquidacion PAMI (nuevo senvicio) / Certificacion Profesional

/' Adhesion al sistema Interdrugs (interacciones farmacoldgicas) — + Informes del Observatorio de Salud, Medicamentos y Sociedad
v Informacion actualizada de autorizacion de recetas Camoyte v Asuntos Profesionales

v NOTICOFA (sistema semanal de informacidn al farmaceutico) / Congresos, eventos

v Ingreso al sistema de validacidn de recetas PAMI On Line y mucho mds...

Visite nuestra web, lo esperamos.

¥ &n breve, nuevo diseo, mds imcional, mas amigable, con nuevos senvicios v I confiabilidad da siempes, ka de SU Confederacion Farmaceutica Argentina




Ajedrez

Basquethol

Bochas - Masculino

Canasta

Fatbol 6

Fltbol 11

Fatbol 5 - Femenino

Fatbol 7

Handball

Maraton 2500 mt - Femenino
Maraton 2500 mt - Femenino
Maraton 2500 mt - Femenino
Maraton 2500 mt - Femenino
Maraton 2500 mt - Femenino
Maraton 2500 mt - Femenino
Maraton 5000 mt - Masculino
Maraton 5000 mt - Masculino
Maraton 5000 mt - Masculino
Maraton 5000 mt - Masculino
Maraton 5000 mt - Masculino
Maraton 5000 mt - Masculino
Natacion Femenino

Natacién Femenino

Natacién Femenino

Natacién Femenino

Natacién Femenino

Natacién Femenino

Natacién Masculino

Natacién Masculino

Natacién Masculino

Natacién Masculino

Natacién Masculino

Natacion Masculino

Natacion Posta

Padel Femenino

Padel Femenino

Padel Masculino

Padel Masculino

Padel Masculino

Pesca

Tenis de Mesa Doble Femenino
Tenis de Mesa Doble Masculino
Tenis de Mesa Single Femenino
Tenis de Mesa Single Masculino
Tenis Doble Femenino

Tenis Doble Femenino

Tenis Doble Femenino

Tenis Doble Femenino

Tenis Doble Femenino

Libre

Senior

Libre
Mayores A
Mayores B

Senior A
Senior B
Senior C

Libre
Mayores A
Mayores B

Senior A
Senior B
Senior C

Libre
Mayores A
Mayores B

Senior A
Senior B
Senior C

Libre
Mayores A
Mayores B

Senior A
Senior B
Senior C

Libre
Mayores
Libre
Senior
Mayores
Libre
Libre
Libre
Libre
Libre
Libre
Mayores A
Mayores B
Senior A
Senior C

Dominguez, Jorge (Bs. As.)
Chaco
Mendoza
Barreiro - Durando (Cha.)
San Luis - Rosario
Buenos Aires
Salta
Buenos Aires A
Buenos Aires
Lopez, Cecilia (Capital)
Uema, Lucia (Cha.)
Torres, Griselda (Mza.)
Gonzalez, Rosa (Tuc.)
Pérez, Inés (San Juan)
Perinetti, Cesarina (Rosario)
Botta, Ariel
Fernandez, Sebastian (Capital)
Bovenzo, Ariel (Bs. As.)
Lépez, Carlos (Bs. As.)
Frigotti, Emilio (Entre Rios)
Lopez, Guillermo (Bs. As.)
Cremona, Carina (Tucuman)
Licciardi, Gabriela (San Juan)
Valentini, Roxana (Bs. As.)
Silveyra, Gabriela (Bs. As.)
Luraschi, Graciela (Capital)
Andreoli, Beatriz (Cha.)
Monti, Lucas (Bs. As.)
Romero, Fabian (Bs. As.)
Irigoiti, Emilio (Entre Rios)
Solari, Carlos (Rosario)
Musante, Gustavo (Bs. As.)
Aizcorbe, Ricardo (Mendoza)
Buenos Aires
Miras - Torres (Mza.)
Diorio - Wiliezko (E. Rios)
Arce - Llamas (Mza.)
Jakubson - Marti (Mza.)
Benigni - Peris (Chaco - Ctes.)
Segura, Hernan (Bs. As.)
Gallego - Crespo (Cha.)
Peris - Almirén (Ctes. - Jujuy)
Lépez, Cecilia (Capital)
Peris, Ricardo (Ctes.)
Pascual - Santomauro (Bs. As.)
Carranza - Pastoriza (Tuc.)
Cantarutti - Gonzalez (Tuc.)
Eraso - Pascualetti (Mza.)
Torti - Rastelli (Rosario)

Roitman, Mario (Mza.)
Buenos Aires
Entre Rios
Hamman - Gonzalez (Rosario)
Buenos Aires
Jujuy
Cordoba
Buenos Aires B
Mendoza - Cérdoba
Juarez, Gilda (Cha.)
Paéz, Claudia (Tuc.)
Ferreyra, Jorgelina (Tuc.)
Barboza, Nanci (San Juan)
Menéndez, Selva (Salta)
Jaime, Eva (Rosario)
Ciancio, José (Capital)
Arce, Miguel (Salta)
Olgani, Eduardo (Cha.)
Robledo, Jorge (Cha.)
Fernandez, Pizarro (Bs. As.)
Oliveras, Cintia (Chaco)
Garabito, Ma. Inés (San Luis)
Bossio, Alicia (Cha.)
Barboza, Nanci (San Juan)
Rivero, Lilian (Entre Rios)
Juan, Silvia (Rosario)
Borque, Ramiro (Bs. As.)
Solari, Sergio (Rosario)
Robledo, Jorge (Cha.)
Nozzi, Eduardo (Bs. As.)
D"Alessandro, Alfonso (Bs. As.)
Romero, Arturo (Bs. As.)
Rosario
Lara - Lara (Capital)
Rodriguez - Mentola
Peris - Cuetnic (Ctes.)
Benigni - Eloy (Chaco)
Benitez - Sapia (Capital)
Mazzola, Luis (E. Rios)
Luraschi - Lopez (Capital)
Valverde - Nakasone (Capital)
Luraschi, Graciela (Capital)
Roitman, Mario (Mza.)
Dabin - Villaescuza (E. Rios)
Resta - Vitarelli (Bs. As.)
Iranzo - Albornoz (Tucuman)
Cubels - Kees (Rosario)

Gimenez, Fernando (Bs. As.)
Cérdoba
Chaco
Villoria - Ongini (Cha.)
Mendoza
Mendoza
Rio Negro
Entre Rios - San Juan
Funes, Mariana (Capital)
Pacheco, Carmen (Jujuy)
Chacdn, Silvia (Bs. As.)
Gambozo, Analia (Rosario)
Manzolido, Teresa (Capital)

Nakasone, David (Capital)
Karnincic, Gabriel (Mza.)
Bacello, Gustavo (Bs. As.)

Lorenzetti, Alberto (Rosario)

Sanchez, Andrea (Bs. As.)
Gonzalez, Adriana (Rosario)
Gallego, Cecilia (Cha.)
Alvarez, Lilian (San Juan)
Ortega Martines, Ma. Elena (Cba.)

Fernandez, Sebastian (Capital)
Prat, Claudio (Bs. As.)
Segura, Hernan (Bs. As.)
Lorenzetti, Alberto (Rosario)
Tucuman
De Gregorio - Vitullo (Bs. As.)
Nani - Saita (E. Rios)
Dimarco - Mazzuchelli (Bs. As.)
Marcolini - Garmedi (Rosario)
Medina - Scarpeta (Formosa)
Nievas, Hugo
Rodriguez - Sénchez (Ros. - Cha.)
Doblonich - Camps (Mza. - Cba.)
Crespo, Adelaida (Cha.)
Valverde, Javier (Capital)
Rodriguez - Ventola (Rosario)
Barbagallo - Gonzalez (Rosario)
Furque - Orione (San Luis)
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Tenis Single Femenino
Tenis Single Femenino
Tenis Single Femenino
Tenis Single Femenino
Tenis Single Femenino
Tenis Single Masculino
Tenis Single Masculino
Tenis Single Masculino
Tenis Single Masculino
Tenis Single Masculino
Tenis Doble Masculino
Tenis Doble Masculino
Tenis Doble Masculino
Truco

Voleibol

Voleibol

Beach Volley

Golf Femenino

Golf Masculino

Golf Masculino

60 mt

60 mt

60 mt

60 mt

60 mt

60 mt

100 mt

100 mt

100 mt

100 mt

100 mt

100 mt

Ciclismo Contra Reloj Masculino
Ciclismo Contra Reloj Masculino
Ciclismo Contra Reloj Femenino
Ciclismo Contra Reloj Femenino
Ciclismo de Peloton Masculino
Ciclismo de Peloton Masculino
Ciclismo de Peloton Masculino
Ciclismo de Peloton Masculino
Ciclismo de Pelotén Femenino
Ciclismo de Pelotén Femenino
Duatlén Femenino

Duatlén Masculino

Lanz. Bala Femenino

Lanz. Bala Femenino

Lanz. Bala Femenino

Lanz. Bala Femenino

Lanz. Bala Femenino

Lanz. Bala Femenino

Libre
Mayores A
Mayores B

Senior A
Senior C

Libre
Mayores A
Mayores B

Senior A
Senior B

Libre

Mayores A
Senior A

Libre
Femenino
Masculino

Libre
0A18
19 a 36

Libre
Mayores A
Mayores B

Senior A
Senior B
Senior C

Libre
Mayores A
Mayores B

Senior A
Senior B
Senior C
Mayores
Senior
Mayores
Senior
Senior A
Senior B
Mayores A
Mayores B
Mayores A
Senior A

Libre

Libre

Libre
Mayores A
Mayores B

Senior A
Senior B
Senior C

Cantarutti, Alicia (Tucuman)
Steckinger, Sabina (Bs. As.)
Barbagallo, Marcela (Rosario)
Eraso, Teresa (Mza.)
Rastelli, Analia (Rosario)
Masini, Guillermo (Mendoza)
Maffeo, Fabian (Bs. As.)
Bertoldi, Luis (Cha.)
Bosque, Pablo (Cha.)
Del Pino, Ricardo (Cha.)
Pérez - Miretti (Cba.)
Pérez - Bertoldi (Cba.)
Ulagnero - Arce (Mza.)
Treu - Salomdn (Cha.)
Buenos Aires
Mendoza - Tucuméan
Misiones
Iranzo, Elvira (Tuc.)
Gunther, Luis (Ctes.)
Acevedo, Claudio (Ctes.)

Alvarez, Alejandra (Salta)
Uema, Lucia (Cba.)
Sarandon, Alejandra (Bs. As.)
Gozalez, Rosa (Tuc.)
Manzolido, Ma. Teresa (Capital)
Perinetti, Cesarina (Rosario)
Lovero, Fabian (Mnes.)
Lovero, Fabian (Mnes.)
Usandivaras, Carlos (Jujuy)
Bustamante, Sergio (Rosario)
Rodriguez, Ricardo (Bs. As.)
Juan, Carlos (Bs. As.)
Panuncio, Leandro (Bs. As.)
Rodriguez, Ricardo (Bs. As.)
Niyimura, Marcela (Bs. As.)
Barboza, Nancy (San Juan)
Yanadel, Juan (San Juan)
Rodriguez, Ricardo (Bs. As.)
Panuncio, Leandro (Bs. As.)
Musante, Gustavo (Bs. As.)
Niyimura, Marcela (Bs. As.)
Barboza, Nancy (San Juan)
Melana, Soledad (Rio Negro)
Musante, Gustavo (Bs. As.)
Barboza, Amalia (Misiones)
Giraldi, Georgina (Cha.)
Sarandon, Alejandra (Bs. As.)
Giunta, Alicia (Bs. As.)
Roca, Marfa (Rosario)
Crespo, Adelaida (Cha.)

Barboza, Amalia (Misiones)
Cubels, Jorgelina (Rosario)
Resta, Silvina (Bs. As.)
Silveyra, Gabriela (Bs. As.)
Torti, Blanca (Rosario)
Perez, Mariano (Cba.)
Alazaller, José (Mza.)
Dobronich, A. (Mza.)

Beacon, Carlos (Cha.)
Taleb - Pérez (Entre Rios)
Scarpetta - Medina (Formosa)
Montoto - Alazaller (Mza.)
Piscicotti - Taborda (Entre Rios)
Tucuman
Jujuy
Entre Rios
Monmany, Noemi (Bs. As.)
Miranda, Lito (San Luis)
Recalde, José (Formosa)

Barboza, Amalia (Misiones)
Cettour, Cecilia (Salta)
Meoli, Nora (Rosario)
Giunta, Alicia (Bs. As.)
Ramirez, Maria (Salta)

Pereira, Dilia (San Juan)
Scabuzzo, Esteban (Cha.)
Romero, Fabian (Bs. As.)
Arce, Miguel (Salta)
Trujillo, Orlando (Salta)
Mieres, Hugo (Chaco)
Lorenzeti, Alberto (Rosario)
Musante, Gustavo (Bs. As.)
Yanadel, Juan (San Juan)
Pacheco, Carmen (Jujuy)

Bidoni, Marina (Entre Rios)

L6pez, Carlos (Bs. As.)

Pacheco, Carmen (Jujuy)
Bidoni, Marina (Entre Rios)
L6pez, Marfa Cecilia (Capital)
Fernandez, Sebastian (Capital)
Rebaudengo, Andrea (Cba.)
Stuppa, Alejandra (Cha.)
Barbagallo, Marcela (Rosario)
Gonzalez, Rosa (Tucuman)
Pérez, Inés (San Juan)
Perinelli, Cesarina (Rosario)

Dabin, Mabel (Entre Rios)
Pastoriza, Verénica (Tucuman)
Vitarelli, Graciela (Bs. As.)
Pascualetti, Monica (Mza.)
Kees, Ma. Luisa (Rosario)
Miretti, Mauricio (Cba.)
Busalacci, G. (Rosario)
Camps, G. (Cba.)
Fitipaldi, Jorge (Bs. As.)
Vorraso - Masini (Mendoza)
Camps - Maffeo (Cha. - Bs. As.)
Del Pino - Beacon (Cha.)
Fuya - Guifiaz(i (Salta)
Salta
Cérdoba
Capital Federal
Melnik, Hugo
Cevoli, Oscar (R. Negro)

Ingaramo, Irene (Ctes.)
Stuppa, Alejandra (Cha.)
Torres, Griselda (Mza.)
Juarez, Gilda (Cha.)
Perez, Inés (San Juan)
Cuca, Irma (Rosario)
Quiroga, Ariel (San Juan)
Nakasone, David (Capital)
Abdon, Hugo (Cha.)
Robledo, Jorge (Cha.)
Benigni, Gabriel (Chaco)
L6pez, Carlos (Bs. As.)
Melo, Sandra (Bs. As.)
Jurado, Gilda (Jujuy)

Melo, Sandra (Bs. As.)
Bossio, Alicia (Cba.)
Segura, Hernan (Bs. As.)
Ballerino, Elizabeth (San Luis)
Grafinger, Marcela (Salta)
Meoli, Nora (Rosario)
Valverde, Nancy (San Juan)

Cuca, Irma (Rosario)
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Lanz. Bala Masculino
Lanz. Bala Masculino
Lanz. Bala Masculino
Lanz. Bala Masculino
Lanz. Bala Masculino
Lanz. Bala Masculino
Salto en alto Masculino
Salto en alto Masculino
Salto en alto Masculino
Salto en alto Masculino
Salto en largo Femenino
Salto en largo Femenino
Salto en largo Femenino
Salto en largo Femenino
Salto en largo Femenino
Salto en largo Femenino
Salto en largo Masculino
Salto en largo Masculino
Salto en largo Masculino
Salto en largo Masculino
Salto en largo Masculino
Salto en largo Masculino

Libre
Mayores A
Mayores B

Senior A
Senior B
Senior C

Libre

Mayores A
Senior A
Senior B

Libre
Mayores A
Mayores B

Senior A
Senior B
Senior C

Libre
Mayores A
Mayores B

Senior A
Senior B
Senior C

Orofio, Radl (Bs. As.)
Orofio, Fabian (Bs. As.)
Lupino, Eduardo (Cba.)
Tavorda, Juan (E. Rios)

Gemigniani, Alberto (Cha.)
Juan, Carlos (Bs. As.)
Scabuzzo, Esteban (Cha.)
Gimenez, Marcelo (Bs. As.)
Prat, Claudio (Bs. As.)
Rodriguez, Ricardo (Bs. As.)
Uema, Lucia (Cba.)
Sarandon, Alejandra (Bs. As.)
Gozalez, Rosa (Tuc.)
Perinetti, Cesarina (Rosario)
Scabuzzo, Esteban (Cha.)
Nakasone, David (Capital)
Arce, Miguel (Salta)
Ferrari, Luis (Bs. As.)
Rodriguez, Ricardo (Bs. As.)
Juan, Carlos (Bs. As.)

Paniagua, Bernardino (E. Rios)
Alba, Pablo (Salta)
Dieguez, Marcelo (Salta)
Solari, Carlos (Rosario)
Mieres, Hugo (Chaco)
Risso, Roberto (E. Rios)
Orofio, Radl (Bs. As.)

Mieres, Hugo (Chaco)
Gervatti, Ma. Alejandra (Rosario)
Meoli, Nora (Rosario)
Giunta, Alicia (Bs. As.)

Orofio, Radl (Bs. As.)
Orofio, Fabian (Bs. As.)
Trujillo, Orlando (Salta)
Mieres, Hugo (Chaco)

Torres, Elvio (Salta)

Scabuzzo, Esteban (Cha.)
Blanco, Hugo (Chaco)
Prat, Claudio (Bs. As.)

Benigni, Gabriel (Chaco)

Melo, Sandra (Bs. As.)
Ferreyra, Jorgelina (Tuc.)
Jurado, Gilda (Jujuy)

Sanchez, Guillermo (San Juan)
Yafiez, José (San Juan)
Bustamante, Sergio (Rosario)
Pinto, Radl (Salta)
Deidda, Armando (Bs. As.)
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