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LECTURAS RECOMENDADAS

Debate over pembrolizumab dosing gives rise to a natfional guidance on de-escalation
strategies and off-label use. hitps://Ic.cx/cb65YTg

Review article: Recommendations for detection, assessment and management of
suspected drug-induced liver injury during clinical ftrials in oncology patfients.
https://lc.cx/KNFKe7

Understanding the Biology and Testing Techniques for Pharmacogenomics in Oncology: A
Practical Guide for the Clinician. hitps://Ic.cx/C8g25i

Development and Clinical Validation of Liguid Chromatography-Tandem Mass
Spectrometry for Measuring Ruxolitinib in Steroid-Refractory Graft-Versus-Host Disease: A
First Step Towards Optimized Treatment. https://Ic.cx/HmMWrKu

Pemetrexed: interacciones. La administracidn concomitante de pemetrexed con
inhibidores del transportador de aniones orgdnicos 3 (OAT3, por sus siglas en inglés), como
probenecid, penicilina o inhibidores de la bomba de protones resulta en un refraso en el
aclaramiento de pemetrexed. Hay que tener precaucién cuando se administren estos
farmacos en combinacién con pemetrexed. https://Ic.cx/570G0h

Revision de farmacos: cancer de prostata y cdncer renal. https://Ic.cx/wYSé5t

Oral Cannabis Extract for Secondary Prevention of Chemotherapy-Induced Nausea and
Vomiting: Final Results of a Randomized, Placebo-Controlled, Phase II/lll Trial.
https://lc.cx/b_auva

Moving forward from Cockcroft-Gault creatinine clearance to race-free estimated
glomerular fltration rate to improve medication-related decision-making in adults across
healthcare settings: A consensus of the National Kidney Foundation Workgroup for
Implementation of Race-Free eGFR-Based Medication-Related Decisions.
hitps://lc.cx/sdE23r

Randomized, Phase Il Trial of Mixed Formulation of Fosrolapitant and Palonosetron
(HR20013) in Preventing Cisplatin-Based Highly Emetogenic Chemotherapy-Induced
Nausea and Vomiting: PROFIT. https://lc.cx/[DYUJJ

Validation and Utility of Drug-Nutrient Interaction and Dietary Supplement Mechanistic
Activity in the Natural Medicines Database. hitps://Ic.cx/hanTHw

Symptom Monitoring App Use Associated With Medication Adherence Among Woman
Survivors of Breast Cancer on Adjuvant Endocrine Therapy. https://lc.cx/pFHaUo

Central nervous system prophylaxis in large B-cell lymphoma: A British Society for
Haematology Good Practice Paper. hitps://Ic.cx/WAWPI1

Extravasation of brentuximab vedotin, an antibody-drug conjugate, in a patient with
anaplastic large cell ymphoma. hitps://Ic.cx/IaGASy

Clinical relevance of immune checkpoint inhibitors for the analgesic effect of opioids: A
retrospective propensity score analysis. https://Ic.cx/hiB4Y2

Identification of the PROMs used to assess ICI toxicities and HRQoL in patients receiving
immune checkpoint inhibitor freatment in cancer care and their suitability: A systematic
review. https://lc.cx/B9jK3U
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Prediction of checkpoint inhibitor immunotherapy efficacy for cancer using routine blood
tests and clinical data. hitps://Ic.cx/-ygYx4

Developing alert thresholds and self-management advice for people receiving immune
checkpoint inhibitors: a Multinational Association for Supportive Care in Cancer modifed
Delphi survey. https://Ic.cx/x-jiu

How Should We Manage the Impact of Antimicrobial Resistance in Patients With Cancer?
An Oncological and Infectious Disease Specialist Point of View. https://Ic.cx/fpieS2
Prospective observational study of oral clonazepam to prevent high-dose busulfan-
induced seizures in adult patients. hitps://Ic.cx/XfBcP

== DOCUMENTOS Y GUIAS

v

ACTUALIZACION DE GUIA: ICO-ICS PRAXIS para el tfratamiento médico y con irradiacién
del adenocarcinoma de pdncreas. https://n9.cl/pm8xs1

ACTUALIZACION DE GUIA: Hepatocellular Carcinoma: ESMO Clinical Practice Guidelines
for diagnosis, treatment and follow-up. https://Ic.cx/Pv8-b

ACTUALIZACION DE GUIA: Sinonasal malignancy: ESMO-EURACAN Clinical Practice
Guideline for diagnosis, tfreatment and follow-up. https://Ic.cx/I7x-il

ACTUALIZACION DE GUIA: ESMO Clinical Practice Guideline interim update on the
management of biliary tract cancer. https://Ic.cx/tDph47

ACTUALIZACION DE GUIA: Cutaneous melanoma: ESMO Clinical Practice Guideline for
diagnosis, freatment and follow-up. https://Ic.cx/kwD1el

ACTUALIZACION DE GUIA: Pan-Asian adapted ESMO Clinical Practice Guidelines for the
diagnosis, freatment and follow-up of patients with oncogene-addicted metastatic non-
small-cell lung cancer. https://Ic.cx/H8GIDE

ACTUALIZACION DE GUIA: Transoral Robotic Surgery in the Multidisciplinary Care of Patients
With Oropharyngeal Squamous Cell Carcinoma. https://Ic.cx/ehGAQz

ACTUALIZACION DE GUIA: Therapy for Diffuse Astrocytic and Oligodendroglial Tumors in
Adults. hitps://lc.cx/E7 403

ACTUALIZACION DE GUIA: Neoadjuvant Chemotherapy for Newly Diagnosed, Advanced
Ovarian Cancer. hitps://Ic.cx/FpDxfy

ACTUALIZACION DE GUIA: Germline and Somatic Genomic Testing for Metastatic Prostate
Cancer. hitps://lc.cx/gu0G2p

ACTUALIZACION DE GUIA: Treatment of Pleural Mesothelioma. hitps://Ic.cx/VOgpkr
ACTUALIZACION DE GUIA: Systemic Therapy for Stage I-1ll Anal Squamous Cell Carcinoma.
https://lc.cx/e Q8QUN

ACTUALIZACION DE GUIA: Systemic Therapy for Small-Cell Lung Cancer.
https://lc.cx/VW82pn

ACTUALIZACION DE GUIA: Therapy for Stage IV Non-Small Cell Lung Cancer with Driver
Alterations Living Guideline. https://lc.cx/UiEunA

ACTUALIZACION DE GUIA: Cuidados padliativos para pacientes con cdncer.
https://Ic.cx/zaZtDD

ACTUALIZACION DE GUIA: Terapia sistémica para carcinoma hepatocelular avanzado.
https://Ic.cx/KibQQp

ACTUALIZACION DE GUIA: Cuidados de supervivencia para personas afectadas por
cdncer avanzado o metastasico. https://Ic.cx/MlrilH
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Informes de posicionamiento (IPT) de la AEMPS

Octubre 2024 — Febrero 2025

Farmaco

Indicacion

Resolucion*

Amivantamab

En combinacién con carboplatino y
pemetrexed para el tratamiento en
primera linea de pacientes adultos
con cdncer de pulmdn no microcitico
(CPNM) avanzado con mutaciones
activadoras de insercidén en el exén 20
del EGFR

En estudio

Avapritinib

Tratamiento de pacientes adultos con
mastocitosis sistémica indolente (MSI)
con sinfomas de moderados a graves
inadecuadamente controlados con el
tfratamiento sinfomdtico

No financiado

Brexucabtagén
autoleucel

Tratamiento de pacientes adultos de
26 anos de edad y mayores con
leucemia linfobldstica aguda de

precursores de células B refractaria o

en recaida

No financiado

Dostarlimab

En combinacién con carboplatino y
paclitaxel para el tratamiento de
pacientes adultas con cdncer de
endometrio avanzado de nuevo

diagndstico o en recaida con
deficiencia del sistema de reparacién
de apareamientos
erréneos(dMMR)/inestabilidad de
microsatélites alta (MSI-H), y que son
candidatas a terapia sistémica

Financiado

Elacestrant

Tratamiento de mujeres
posmenopdusicas y hombres, con
cdncer de mama localmente
avanzado o metastdsico, con
receptor estrogénico (RE) positivo,
HER2 negativo, con una mutaciéon
activadora ESR1, que presentan
progresion de la enfermedad después
de, al menos, una linea de terapia
endocrina incluyendo un inhibidor de
CDK 4/6

En estudio

Enzalutamida

En monoterapia o en combinacion
con la terapia de deprivacién de
andrdégenos para el fratamiento de
hombres adultos con céncer de
préstata hormonosensible no
metastdsico (CPHSnm) con
recurrencia bioguimica (RBQ) de alto
riesgo que no son candidatos a
radioterapia de rescate

En estudio

Idecabtagén
vicleucel

Tratamiento de pacientes adultos con
mieloma multiple en recaida y
refractario que han recibido al menos

Financiado con restriccién a la
indicacién autorizada:
Los pacientes deberdn cumplir:
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Mieloma multiple refractario y en recaida
que habian recibido al menos tres lineas
de tratamiento previas, incluyendo un
inmunomodulador, un inhibidor del
proteasoma y un anticuerpo anti-CD38, y
han presentado progresion de la
enfermedad al Ultimo tratamiento. -
Estado funcional 0 o 1 segun la escala de
evaluaciéon del Grupo Oncoldgico
Cooperativo del Este (ECOG, por sus
siglas en inglés, Eastern Cooperative
Oncology Group). -Quedan excluidos:
Pacientes con infeccion activa por el
Virus de la Inmunodeficiencia Humana
(VIH), el Virus de la Hepatitis B (VHB) y el
Virus de la Hepatitis C (VHC). -Quedan
excluidos los pacientes previamente
fratados con ofras terapias dirigidas
contra BCMA, alotrasplante de células
hematopoyéticas, terapia génica previa
u otro tratamiento previo con linfocitos T
modificados genéticamente. También los
pacientes con antecedentes de
frastornos del Sistema Nervioso Cenfral,
SNC (como convulsiones), insuficiencia
hepdtica, renal, medular, cardiaca o
pulmonar, o tratamiento en curso con
inmunosupresores.

Irinotecan
liposomal
pegilado

Primera linea del cdncer de pdncreas
metastdsico

No financiado

Loncastuximab

Tratamiento de pacientes adultos con
linfoma B difuso de células grandes
(LBDCG) y linfoma B de alto grado

(LBAG), en recaida o refractario
después de dos o mds lineas de
tratamiento sistémico

No financiado

Luspatercept

Tratamiento de la anemia
dependiente de transfusiones debida
a sindromes mielodispldsicos (SMD) de

riesgo muy bajo, bajo e infermedio

Financiado

Nivolumab

En combinacién con cisplatino y
gemcitabina para el tratamiento de
primera linea en adultos con
carcinoma urotelial iresecable o
metastdsico

Sin peticién de financiacién

Osimertinib

En combinacién con pemetrexed y
quimioterapia basada en platino para
el fratamiento de primera linea de
pacientes adultos con cdncer de
pulmdn no microcitico avanzado que
presenta mutaciones activadoras del
receptor del factor de crecimiento
epidérmico (EGFR) (delecién del exdn
19 o sustitucion del exén 21 (L858R))

En estudio
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En combinacién con quimioterapia
con o sin bevacizumab en el
tratamiento del cdncer de cuello
Pembrolizumab uterino persistente, recurrente o Financiado
metastdsico en mujeres adultas cuyos
fumores expresen PD-L1 con una CPS
mayo o iguala 1.

En adyuvancia en cdncer de pulmén
no microcitico con alto riesgo de
Pembrolizumab recidiva después de reseccién En estudio
completa y quimioterapia basada en
platino

En combinacién con quimioterapia
basada en platino como fratamiento
neoadyuvante y luego continuado en
Pembrolizumab monoterapia como tratamiento En estudio
adyuvante para el cdncer de pulmén

no microcitico resecable con alto

riesgo de recidiva

Financiado con restriccién a la indicacién
avtorizada:
Los pacientes deberan cumplir:

En combinacién con enzalutamida,
para el fratamiento de pacientes
adultos con cdncer de prostata

Talazoparib L ) - Si, con restriccién a la indicacion
metastasico re5|stfen'Te ala F:osfroao/n, autorizada: Se restringe a pacientes con
enlos qL,Je_ la qU|m|oTer'op|o no esta mutaciones en los genes BRCAT1/2
clinicamente indicada (germinales y/o somaticas)
*Resolucion de financiacion a fecha de 15 de febrero de 2025. Disponible en

https://www.sanidad.gob.es/profesionales/medicamentos.do.

Farmacos con resolucion de financiacion
Octubre 2024 -Febrero 2025

Farmaco Indicacién Resolucion

Tratamiento de pacientes adultos con cdncer
colorrectal metastdsico (CCRm) que hayan
sido previamente tratados con fterapias
estdndar disponibles, como quimioterapia
Fruquintinib basada en fluoropirimidina, oxaliplatino e Financiado
iinotecdn, fdrmacos anti-VEGF y antiEGFR y
que hayan progresado o sean intolerantes al
tratamiento con frifluridina-tipiracilo o
regorafenib.

Tratamiento de pacientes adultos con linfoma
B difuso de células grandes (LBDCG) en

Glofitamab recaida o refractario, después de dos o mds No financiade
lineas de tratamiento sistémico
Tratamiento de pacientes adultos con cdncer
de préstata metastdsico progresivo resistente
Lutecio vipivotida a la castracién positivo al antigeno de . .
. o . No financiado
tetraxetan membrana especifico de la prostata (PSMA)

que han recibido fratamiento con inhibidores
de la via del RA y quimioterapia con taxanos.
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Nivolumab/
relatlimab

Tratamiento de primera linea del melanoma
avanzado (irresecable o metastdsico) en
adultos y adolescentes a partir de 12 anos de
edad con expresidon de PD-L1 menor 1% en las
células tumorales.

No incluida

Selinexor

En combinacién con dexametasona para el
tratamiento del mieloma multiple en
pacientes adultos que han recibido al menos
cuatro tratamientos y cuya enfermedad es
resistente al menos a dos inhibidores del
proteasoma, dos agentes
inmunomoduladores y un anficuerpo
monoclonal anti-CD38, y que han presentado
evolucién de la enfermedad en el Ultimo
fratamiento

No financiado

En combinacién con bortezomib y
dexametasona para el fratamiento del
mieloma multiple en pacientes adultos que
han recibido al menos un fratamiento previo

No financiado

Talazoparib

En combinacién con enzalutamida para el
tratamiento de pacientes adultos con cdncer
de prostata metastdsico resistente a la
castraciéon (CPRCm) en los que la
guimioterapia no estd clinicamente indicada

Financiado con restriccién a la
indicacién autorizada:
Los pacientes deberdan cumplir:

Se restringe a pacientes con
mutaciones en los genes
BRCA1/2 (germinales y/o

somaticas)

Talquetamab

Tratamiento de pacientes adultos con
mieloma multiple en recaida y refractario,
que han recibido al menos 3 tratamientos

previos, incluyendo un agente
inmunomodulador, un inhibidor del
profeasoma y un anficuerpo anti-CD38 y han
presentado progresion de la enfermedad al
Ultimo fratamiento.

Financiado con restriccién a la
indicacién autorizada:
Los pacientes deberdn cumplir:

1. Diagnéstico documentado
de mieloma multiple segun los
criterios diagndsticos del
IMWG 2. Edad = 18 anos 3.
Haber recibido como parte
de los fratamientos previos un
IP, un IMID y un anticuerpo
anti-CD38 4. Haber
presentado progresion de la
enfermedad al Ultimo
fratamiento 5. Tener buen
estado funcional ECOG 0-1

Tisagenlecleucel

Tratamiento de linfoma folicular (LF) en
recaida o refractario después de dos o mds
lineas de tratamiento sistémico en pacientes

adultos

No financiado

Tislelizumab

En combinacion con pemetrexed y
quimioterapia basada en platino estd
indicado para el fratamiento de primera linea
de pacientes adultos con CPNM no
escamoso cuyo tumor exprese PD-L1 en
mayor o igual al 50 % de las células tumorales,
sin mutaciones positivas de EGFR o de ALK, y
que tengan cdancer de pulmdn no microcitico
(CPNM) localmente avanzado y que no sean
candidatos a reseccién quirdrgica o
quimiorradiacion basada en platino

Financiado

Newsletter N215. Febrero 2025



https://n9.cl/awnlw
https://n9.cl/pll6is
https://n9.cl/pll6is
https://n9.cl/gcw28p
https://n9.cl/gcw28p
https://n9.cl/704jk
https://n9.cl/704jk
https://n9.cl/50vou
https://n9.cl/do317

~\ sefh

‘ Sociedad Espariola
de Farmacia Hospitalaria

gedefo

Grupo de Farmacia
Oncolégica de la sefh

En combinacién con carboplatino y
paclitaxel o nab-paclitaxel estd indicado
para el fratamiento de primera linea de
pacientes adultos con cdncer de pulmdn no
microcitico (CPNM) escamoso que tengan
CPNM localmente avanzado y que no sean
candidatos a reseccién quirdrgica o
quimiorradiacién basada en platino

Financiado

En combinacién con carboplatino y
paclitaxel o nab-paclitaxel estd indicado
para el fratamiento de primera linea de
pacientes adultos con cdncer de pulmdn no
microcitico (CPNM) escamoso que tengan
CPNM metastdsico

Financiado

Tratamiento de pacientes adultos con cdncer
de pulmdn no microcitico (CPNM) localmente
avanzado o metastdsico después de
fratamiento previo basado en platino. Los
pacientes con CPNM con EGFR mutado o
ALK positivo deben haber recibido también
terapias dirigidas antes de recibir tislelizumab

Financiado

En combinacién con pemetrexed y
quimioterapia basada en platino estd
indicado para el fratamiento de primera linea
de pacientes adultos con CPNM no
€scamoso cuyo tumor exprese PD-L1 en
mayor o igual al 50 % de las células tumorales,
sin mutaciones positivas de EGFR o de ALK, y
que tengan cdncer de pulmdn no microcitico
(CPNM) metastdsico

Financiado

Tratamiento de pacientes adultos con
carcinoma de células escamosas de esdéfago
iresecable, localmente avanzado o
metastdsico, fras quimioterapia previa
basada en plafino.

Financiado

Epcoritamab

Tratamiento de pacientes adultos con linfoma B
difuso de células grandes (LBDCG) en recaida o
refractario después de dos o mas lineas de
tratamiento sistémico

Financiado

i EVENTOS RECIENTES

ooeo
oooo

DESPLIEGUE DEL EU4HEALTH EN ESPANA: MEJORANDO EL ABORDAJE INTEGRAL DEL CANCER

En la pdgina web del Ministerio de Sanidad se encuentran disponibles las presentaciones vy el

video de grabacién de la Jornada de la Estrategia en Cdncer que se celebro el pasado 12

de noviembre: Despliegue del EU4Health en Espana: mejorando el abordaje integral del

cdancer.
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Jornada de la Estrategia en Cancer: Despliegue del EU4Health en
Espana: mejorando el abordaje integral del cancer

Desplisgue del EU4Heslth en Espafa: mejorando el sbordsje integral del cancer.

Alolargo de ls Jornada e analizaron diferentes sspectos y resuliados obtenideos en |as res Acciones Conjuntas del programa
de salud 2027 EU4Kealth de I Unidn Europes: CRANE, JANE y eCAN en las participa Espafia y que han llegado 3 su términa
en 2024,

A continuacion estd el enlace para poder acceder al contenido:

https://www.sanidad.gob.es/areas/calidadAsistencial/eventosJornadas/Jornada/jornadaEst

rategiaCancer.nhtm

JORNADA DE GRUPOS DE TRABAJO DE LA SEFH
El pasado 5 de febrero de 2025 la

Sociedad Espanola de Farmacia
Hospitalaria (SEFH) celebrdé en Madrid
su reunion anual de grupos de trabajo.
Durante la reunién anual, se discutieron
temas relacionados con la formacion,
investigacién y comunicacién, y se
presentaron nuevos grupos de trabagjo.
Del grupo de trabajo GEDEFO participd

Garbine, coordinadora del grupo.

PROXIMOS EVENTOS

¢ Jornadas del Grupo de Trabajo GEDEFO: 12-13 marzo, Madrid
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(/"a INFORMACION A PACIENTES

Ultimas incorporaciones recientemente publicadas en nuestra seccién dedicada a la
informacion a pacientes: Web del grupo GEDEFO en la SEFH
(https://aruposdetrabajo.sefh.es/gedefo/):

& Fruguintinib: https://n?.cl/929x8f

& Lazertinib: https://n9%.cl/jrhiw

& Pirtobrutinib: https://n%.cl/balha

& Reprotectinib:https://n%.cl/km0ai2

@ APPS DE INTERES

OncoAssist ®: Aplicacion para farmacéuticos y oncélogos que incluye

calculadoras clinicas, guias de tratamiento y escalas de toxicidad, facilitando la
toma de decisiones en oncologia.

- Chemo Wave ®: Aplicacién para que los pacientes monitoricen efectos
>
secundarios, actividad fisica y bienestar emocional.

CHEMO

MISCELANEA

Queremos compartir informacion de interés sobre la relacién entre el consumo de alcohol

y el cdncer, asi como sobre las medidas recomendadas para su prevencion.

El World Cancer Research Fund International ha publicado un informe en el que se destacan
cinco recomendaciones clave para reducir el impacto del alcohol en la salud publica.
1) Implementaciéon de politicas fiscales y de precios para reducir la asequibilidad y
disponibilidad del alcohol.
2) Restriccion del acceso fisico a las bebidas alcohdlicas.
3) Inclusion de advertencias sanitarias obligatorias en el etfiquetado de productos
alcohdlicos.
4) Limitaciéon o prohibicion de la promocién, patrocinio y publicidad de bebidas

alcohdlicas.
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5) Actuadlizacién de las guias nacionales sobre alcohol y salud con base en la evidencia
mds reciente sobre el riesgo de cdncer.

& Mds informacion: https://tinyurl.com/mrxxvimd

Actualmente, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) estd desarrollando una campana
de sensibilizacion sobre los riesgos del consumo de alcohol y su relacién con diversos tipos de

cdncer. £ Mdas informacién: https://tinyurl.com/yc8mx29k

Se encuentra disponible en la web del Ministerio de Sanidad informacion relevante,

incluyendo:
e Infografias y documentos de preguntas y respuestas sobre la reduccién del consumo de

alcohol. $& Acceso alos materiales: Infografia Preguntas y respuestas

e Elinforme "Alcohol y cdncer en la Unidn Europea: Una llamada a la accidén (2024)".

$$ Acceso al informe

e Prevencién del consumo de alcohol

En el marco del European Cancer Inequdlities Registry, se ha publicado el informe Perfiles
Nacionales de Cdncer 2025 de la OCDE, disponible en el siguiente enlace:

$$ Acceso al informe

Cambio en las condiciones de conservacion del farmaco Kisqali ® (principio activo:

ribociclib).

Este cambio es debido a una modificacién en los estdndares de calidad sobre los niveles
aceptables de nitrosaminas en la FDA, y que la EMA ha autorizado recientemente.

Por ello, se ha procedido a modificar la ficha técnica del farmaco donde figuran las siguientes
condiciones de conservacion (punto 6.4):

- Farmacia: Conservar en nevera (entfre 2 °C y 8 °C) durante un periodo de hasta 10
meses.
- Paciente: Conservar por debajo de 25 °C durante un periodo de hasta 2 meses.

Conservar en el envase original.

Desde el grupo GEDEFO, nos hemos reunido con el laboratorio comercializador para analizar
esta situacion y resolver posibles dudas. Nos han confirmado que el fdrmaco serd el mismo,
simplemente se modificardn las condiciones de conservacion y por tanto el efiquetado y
prospecto a partir del 1 de mayo.
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https://tinyurl.com/mrxxvjmd
https://tinyurl.com/yc8mx29k
https://ddec1-0-en-ctp.trendmicro.com/wis/clicktime/v1/query?url=https%3a%2f%2furldefense.com%2fv3%2f%5f%5fhttps%3a%2f%2fwww.sanidad.gob.es%2fareas%2fpromocionPrevencion%2falcohol%2fdocumentosTecnicos%2fdocs%2fVolumen20A%5fManualesIARC%5fInfografia.pdf%5f%5f%3b%21%21D9dNQwwGXtA%21RErn28%5fOi3thPR559Xqpzc391tU73bi%2dtgQ%2dDldRwO5teUxODX9wRhm%5fTa8vO0zWon6S6PGQDVw%2dmxTT6CcseZkVUdA0lNPXJQ%24&umid=66a2b15c-e055-4de3-adf5-c17100c42613&auth=9aca81f91e10600b722f48d0de6c746a3def6046-5c418ca792fd4c72480d7e6a5efe838f636c4286
https://ddec1-0-en-ctp.trendmicro.com/wis/clicktime/v1/query?url=https%3a%2f%2furldefense.com%2fv3%2f%5f%5fhttps%3a%2f%2fwww.sanidad.gob.es%2fareas%2fpromocionPrevencion%2falcohol%2fdocumentosTecnicos%2fdocs%2fVolumen20A%5fManualesIARC%5fPreguntasyrespuestas.pdf%5f%5f%3b%21%21D9dNQwwGXtA%21RErn28%5fOi3thPR559Xqpzc391tU73bi%2dtgQ%2dDldRwO5teUxODX9wRhm%5fTa8vO0zWon6S6PGQDVw%2dmxTT6CcseZkVUdDECiVjNQ%24&umid=66a2b15c-e055-4de3-adf5-c17100c42613&auth=9aca81f91e10600b722f48d0de6c746a3def6046-bae6bf865e4b30f69be3c0f77de345afb0e56561
https://ddec1-0-en-ctp.trendmicro.com/wis/clicktime/v1/query?url=https%3a%2f%2furldefense.com%2fv3%2f%5f%5fhttps%3a%2f%2fwww.sanidad.gob.es%2fareas%2fpromocionPrevencion%2falcohol%2fdocumentosTecnicos%2fdocs%2fAlcoholyCancer%5fenlaUE.pdf%5f%5f%3b%21%21D9dNQwwGXtA%21RErn28%5fOi3thPR559Xqpzc391tU73bi%2dtgQ%2dDldRwO5teUxODX9wRhm%5fTa8vO0zWon6S6PGQDVw%2dmxTT6CcseZkVUdDEJO0S4w%24&umid=66a2b15c-e055-4de3-adf5-c17100c42613&auth=9aca81f91e10600b722f48d0de6c746a3def6046-78980f28d26ccc0f4c250ba5b606e4e91163137f
https://www.sanidad.gob.es/areas/promocionPrevencion/alcohol/home.htm
https://ddec1-0-en-ctp.trendmicro.com/wis/clicktime/v1/query?url=https%3a%2f%2furldefense.com%2fv3%2f%5f%5fhttps%3a%2f%2fwww.sanidad.gob.es%2fareas%2fcalidadAsistencial%2festrategias%2fcancer%2fdocs%2fPERFILES%5fNACIONALES%5fDE%5fCANCER%5f2025%5fESPANA.pdf%5f%5f%3b%21%21D9dNQwwGXtA%21RErn28%5fOi3thPR559Xqpzc391tU73bi%2dtgQ%2dDldRwO5teUxODX9wRhm%5fTa8vO0zWon6S6PGQDVw%2dmxTT6CcseZkVUdA2dEGEuA%24&umid=66a2b15c-e055-4de3-adf5-c17100c42613&auth=9aca81f91e10600b722f48d0de6c746a3def6046-7f3fd9e12ee51d3b92b0fcb49a462b0217c56476
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Larecomendacion que realizamos desde el grupo GEDEFO para la medicacion que disponen
actualmente los servicios de farmacia, es guardarla en la nevera en la medida de lo posible,
y la informacién que se le ha de dar a los pacientes es que conserven las cajas igualmente

en la nevera.

Proximamente desde el laboratorio comercializador, enviardn las notificaciones oficiales.
Os recordamos que en la web de GEDEFO, contamos con un MURO SOLIDARIO donde se
puede colgar a modo de tablén cualguier informacidon que pueda resultar de utilidad al resto

de companeros farmacéuticos onco-hematoldgicos.

No dudéis en mandarnos vuesiras aportaciones a infogedefo@sefh.es Toda informacion

puede resultar de utilidad para el resto de companeros farmacéuticos dedicados a la

OncoHematologia.
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