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1. JUSTIEICACION

En la legislacion vigente ya se recoge la necesidad de que las Administraciones Publicas
difundan entre los profesionales sanitarios informacién actualizada y objetiva para mejorar
el uso de medicamentos entre la poblacion.

EnlaLey 11/1994, de 17 de junio, de Ordenacién Farmaceéutica de la Comunidad Auténoma
del Pais Vasco figura la necesidad de difundir informacion y formacion a los profesionales
sanitarios en la utilizacion de medicamentos.

En el Decreto 88/2007, de 22 de mayo, se crea la Red de Comités de Informacion y
Evaluacion de Medicamentos del Pais Vasco, y se establece el Comité de Informacion
Farmacoterapéutica como grupo multidisciplinar e independiente que estara integrado por
representantes de los profesionales implicados por razon del area especifica a tratar para
elaborar y difundir este tipo de informacién en la Comunidad Autonoma del Pais Vasco
(CAPV).

En este sentido, en el art. 77 del Real Decreto Legislativo, 1/2015 de garantias y uso racional
de los medicamentos y productos sanitarios se indica que las Administraciones publicas
sanitarias dirigiran sus actuaciones a instrumentar un sistema agil, eficaz e independiente
que asegure a los profesionales sanitarios informacién cientifica, actualizada y objetiva de
los medicamentos y productos sanitarios.

2. OBJETIVO DEL PNT

El objetivo del Procedimiento Normalizado de Trabajo (PNT) del Comité de Informacion
Farmacoterapéutica del boletin INFAC es describir las pautas de actuacion del grupo de
profesionales que lo integra, tanto en relacion con el proceso de redaccion, como en aquellos
aspectos referentes a su funcionamiento interno, con el fin de aumentar la transparencia y
rigurosidad de esta tarea y mejorar la calidad de su elaboracion y difusion, asi como reducir
la variabilidad en la forma de trabajar y en el resultado.

Para poder llevar a cabo este objetivo se ha constituido el grupo de trabajo de calidad, que
coordina las actividades del Comité y verifica el cumplimiento del PNT.

3. DEFINICION
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El INFAC es un boletin de informacién farmacoterapéutica elaborado por el Comité de
Informacion Farmacoterapéutica, comité de redaccién multidisciplinar en el que participan
profesionales sanitarios del Departamento de Salud, de Osakidetza y de la Euskal Herriko
Unibertsitatea-Universidad del Pais Vasco (EHU-UPV) y esta dirigido a profesionales de la
salud de la CAPV.

Contiene revisiones actualizadas sobre medicamentos y farmacoterapia basadas en la
evidencia cientifica, para poner a disposicion de los profesionales sanitarios una informacion
objetiva e independiente, encaminada a la formacion y actualizacion del conocimiento sobre
farmacologia y terapéutica.

El INFAC comenzé a elaborarse en formato papel en el afio 1993, si bien actualmente se
edita exclusivamente en formato electronico por el Servicio Central de Publicaciones del
Gobierno Vasco. Es de acceso libre y gratuito, pudiéndose consultar y descargar todos los
ejemplares desde el afio 1999 hasta la actualidad, en la siguiente direccion:
https://www.euskadi.eus/informacion/boletin-infac/web01-a2cevime/es/

Desde el afio 2011 también se elabora para cada boletin una presentacién grafica en formato
Power Point que resume sus aspectos fundamentales, con el fin de que pueda ser utilizado
por los profesionales sanitarios y les sirva de ayuda en sus sesiones clinicas, actividades
formativas, talleres de actualizacion farmacoterapéutica, etc.

Forma parte de la Sociedad Internacional de Boletines Independientes de Medicamentos
(Internacional Society of Drug Bulletins) (ISDB) www.isdbweb.org una red internacional
que promueve la publicacién de informacidn sobre terapéutica para los profesionales de la
salud y el publico en general, independiente financiera e intelectualmente de la industria
farmacéutica. Como en todos los boletines del ISDB, la informacion publicada en el INFAC
debe ser fiable, clara y sintética, practica y orientada a problemas de salud, actualizada y
adecuadamente referenciada.

4. OBJETIVO DEL BOLETIN INFAC

El objetivo del INFAC es promover el uso adecuado de los medicamentos entre los

profesionales de salud de la CAPV mediante la revisién, elaboracion y difusién de

informacion sobre medicamentos y terapéutica de forma objetiva, cientifica e independiente.

Dentro de su ambito de actuacion, correspondera al Comité de Informacién

Farmacoterapéutica:

- Analizar y revisar la informacién actualizada sobre un medicamento o0 un grupo
terapéutico, el tratamiento de una situacion clinica o de una patologia concreta, enfocado
fundamentalmente al &mbito de la Atencion Primaria.



https://www.euskadi.eus/informacion/boletin-infac/web01-a2cevime/es/
http://www.isdbweb.org/
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- Proporcionar a los profesionales sanitarios de la CAPV recomendaciones
farmacoterapéuticas, de acuerdo con la evidencia cientifica.

EI INFAC pretende constituirse en publicacion de referencia para los profesionales sanitarios
del Pais VVasco en materia de informacién de medicamentos y actualizacion terapéutica, para
conseguir un mejor uso de los medicamentos y optimizar los resultados en salud, segun la
mejor evidencia disponible. Asi mismo, contribuye a la formaciéon continuada de los
profesionales sanitarios en el uso adecuado y eficiente de los medicamentos.

5. COMITE DE INFORMACION FARMACOTERAPEUTICA

5.1. FUNCIONES

En el ambito de actuacion que le corresponde, el Comité de Informacion Farmacoterapéutica

desarrollara las siguientes funciones:

a) Seleccion de temas de interés para los profesionales sanitarios de la CAPV. La seleccién
de los mismos se priorizara en base a la incidencia de las patologias y a los objetivos de
los Planes de Salud y el Contrato Programa del Departamento de Salud y Osakidetza.

b) Realizacion de la busqueda bibliografica para obtener toda la bibliografia relevante sobre
el tema.

¢) Redaccion y revision de boletines de informacion farmacoterapéutica para su difusion a
todos los profesionales sanitarios de la CAPV.

5.2. COMPOSICION

El Comité tiene caracter multidisciplinar y esta formado por profesionales sanitarios del Pais
Vasco con conocimientos sobre evaluacion e informacion de medicamentos basada en la
evidencia, con interés en el area del conocimiento y su aplicabilidad a la mejora de la practica
clinica. De esta forma se facilita el trabajo en equipo y la adopcion coordinada y consensuada
de productos de mayor calidad.

El Comite de Informacidon Farmacoterapéeutica esta constituido por profesionales sanitarios

de distintas disciplinas entre los que figuran, al menos:

a) Farmacéuticos de atencion primaria de Osakidetza

b) Farmacéuticos del Departamento de Salud (Centro Vasco de Informacion de
Medicamentos-CEVIME)

c) Medicos de atencion primaria (médicos de familia y pediatras) y/o atencion hospitalaria
de Osakidetza
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También se puede considerar incluir otros perfiles profesionales, como especialistas en
farmacologia clinica o profesorado de la EHU-UPV.

La participacion en el Comité de Informacion Farmacoterapéutica es voluntaria y a titulo
personal, sin representar especificamente a ninguna Organizacion, Sociedad cientifica, ni
colectivo profesional.

Los miembros del Comité seran nombrados por Resolucién del Viceconsejero del
Departamento de Salud del Gobierno Vasco, que sera objeto de publicacion en el Boletin
Oficial del Pais Vasco.

Aunqgue no existe limitacion en el tiempo de permanencia como miembro del Comiteé, se
solicita un compromiso de participacion en la revision de, al menos, dos boletines al afio
para mantener la pertenencia al Comité.

5.3. REVISORES EXTERNOS

Cuando el Comité lo considere necesario, se solicitard una revision adicional por parte de
consultores, seleccionados entre profesionales sanitarios externos a la estructura del Comité
y que sean considerados expertos de referencia en la materia objeto del articulo en cuestion,
preferentemente del &ambito de Osakidetza y el Departamento de Salud.

La consulta al revisor externo del borrador del texto del boletin correspondiente se hara antes

de la reunién del Comité y se le remitira nuevamente el texto definitivo para que ratifique,
en su caso, las modificaciones realizadas.

5.4. AUTORIA

El INFAC tendra como autor al propio Comité y figurara el nombre de todos los
profesionales que forman parte del mismo, asi como el logo de las instituciones que lo editan.

En el caso de los boletines en los que haya participado algun revisor externo, se le
mencionara y agradecera su colaboracion expresamente.

5.5.ORGANIZACION DE REUNIONES
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Con carécter general, el Comité se reunird mensualmente de forma presencial y/o telematica
para la revision de cada boletin, previa convocatoria. Las reuniones presenciales se haran de
forma rotatoria en Bilbao-Bilbo, Donostia-San Sebastian y Vitoria-Gasteiz.

El esquema del proceso editorial se detalla en el Anexo 1.

Dos miembros del Comité elaboraran un primer borrador que se subird al Osagune del
INFAC y lo remitiran junto con la convocatoria de la reunion por correo electrénico a todos
los miembros del Comité y posteriormente, redactaran el acta de la misma. Tanto las
convocatorias como las actas de las reuniones y la bibliografia se archivaran en Osagune.

Se considera recomendable la participacion de al menos la mitad de los miembros del
Comité, siendo imprescindible que al menos uno de ellos médico.

Se establece un turno rotatorio de autoria para la elaboracion de los borradores del INFAC,
detallado en el Anexo 1.

6. PROCESO EDITORIAL

6.1. SELECCION DE TEMAS

Los posibles temas a abordar en los boletines se obtendran a partir de las consultas
farmacoterapéuticas de interés general formuladas en el &mbito de la atencion primaria de
las Organizaciones Sanitarias Integradas (OSI) y al CEVIME, de las propuestas de los
miembros del Comité, Comisiones de Farmacia y otros profesionales de Osakidetza y
mediante la revision de los temas tratados en boletines y otras publicaciones nacionales e
internacionales de prestigio reconocido. Asi mismo, cuando se considere oportuno se
realizara un analisis del consumo de medicamentos de la CAPV para la eleccion de temas.

Periddicamente se solicitara la participacién activa de los lectores en la seleccion de los
temas mediante encuestas de valoracién/opinion para su inclusion en proximos boletines.

Los temas se priorizaran dando mayor importancia a patologias o problemas de mayor
prevalencia en atencion primaria segun la relevancia que tengan en su contribucion a
problemas de salud, hayan surgido novedades en el area terapéutica y haya variabilidad en
las recomendaciones segun la bibliografia reciente.

La seleccion de temas se realizara en coordinaciéon con el Comité de Evaluacion de Nuevos
Medicamentos y el Grupo de Informacion Ciudadana sobre Medicamentos, redactor de las
fichas i-botika.
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Los contenidos y temas que se abordan en el INFAC son los siguientes:

- Reuvision actualizada sobre un medicamento, grupo de farmacos o el tratamiento de una
situacion clinica/patologia concreta.

- Revision de areas terapéuticas en las que se hayan producido novedades o se generen
controversias.

- Temas para fomentar el uso racional y prudente del medicamento y unificar las
recomendaciones entre atencion primaria y especializada.

- Uso seguro de los medicamentos.

- Otros temas relacionados con el uso de medicamentos segun los criterios de la Medicina
Basada en la Evidencia (MBE) y que se considere necesario actualizar.

- Otros aspectos relacionados con la toma de decisiones sobre el tratamiento
farmacologico.

Generalmente, en cada boletin se abordara un solo tema de forma monogréafica, aunque en
ocasiones también se incluiran notas breves complementarias.

6.2. FUENTES BIBLIOGRAFICAS DE REFERENCIA

Para la realizacion de las busquedas bibliograficas se tomaran como referencia las fuentes
de informacion clasificadas segun la Piramide MBE de las 6S (modificada de Haynes)
priorizando para las revisiones/busquedas generales de un tema concreto las bases de datos
secundarias (Sumarios y Sinopsis de Sintesis como UpToDate, DynaMed, Cochrane
Library...) o metabuscadores como Tripdatabase, o Epistemonikos. Para revisiones
exhaustivas se recurrird a las bases de datos primarias (Medline o Pubmed).

Se propone utilizar de forma habitual los recursos disponibles en la biblioteca de la OSI
Donostialdea (ver Anexo I11), biblioteca virtual de Osakidetza y las fuentes bibliograficas
disponibles en CEVIME (Departamento de Salud del Gobierno Vasco).

6.3.PROCEDIMIENTO DE TRABAJO

Para cada reunion, dos farmacéuticos elaboraran, primero un esquema y luego un borrador,
que serd discutido y corregido en las reuniones del Comite.

Las reuniones se haran de forma presencial, no obstante, se habilita la posibilidad de
realizarlas via telematica cuando no sea posible realizarlas presencialmente.

® ASIGNACION DE TEMAS



https://donostialdea.osakidetza.eus/es/Docencia%20e%20investiga/CBB/Paginas/default.aspx
https://donostialdea.osakidetza.eus/es/Docencia%20e%20investiga/CBB/Paginas/default.aspx
https://www.osakidetza.eus/sites/Intranet/es/biblioteca-virtual/Paginas/Biblioteca-virtual.aspx
https://www.euskadi.eus/informacion/cevime-enlaces-de-interes/web01-a2cevime/es/
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Los temas se seleccionaran con una antelacion de 6 meses, en las reuniones de enero y junio,
siguiendo el orden de autoria que figura en el Anexo I1.

Enero: temas del 2° semestre

Junio: temas del 1° semestre del siguiente afo

® ESQUEMA

Los autores de cada numero del INFAC presentaran el esquema del mismo en la reunion que
se celebre dos meses antes de la fecha asignada para su revision. El esquemay las referencias
bibliograficas que se consideren necesarias revisar, se remitirdn a todo el Comité en la
semana previa a dicha reunion.

El esquema recogera la estructura que se le quiere dar al articulo, el enfoque, apartados
previstos, dificultades que encuentran para abordarlo, posibles tablas o gréaficos a incluir,
alguna referencia bibliografica de interés, etc. EI Comité corroborara o modificara el
esquema para que quede claro cuél es el objetivo del boletin; de esta forma, se evitaran
enfoques erroneos que lleven a rehacer el tema.

® PRIMER BORRADOR

Los autores se encargardn de redactar un primer borrador del boletin segun el esquema
aprobado anteriormente.

El borrador, asi como la bibliografia utilizada, se pondrd a disposicién de todos los
integrantes del Comité y a los revisores externos, en Osagune como minimo, 14 dias antes
de que tenga lugar la reunion presencial del Comité, para que cada uno de los integrantes del
mismo tenga tiempo de revisar detenidamente el tema.

Las propuestas de correcciones/comentarios se pueden hacer en el propio documento
archivado en Osagune con una antelacién minima de 3 dias previos a la reunion (Gltimo dia
martes previo incluido si la reunion se celebra el viernes).

@ REUNION DE REVISION

En lareunion del Comité se valoraran las modificaciones sugeridas, se haran las correcciones
oportunas y se elaborara una nueva version del texto. Los miembros que no puedan asistir a
la reunion podréan realizar sus sugerencias en el documento archivado en Osagune.

Cuando se envie el borrador a un revisor externo, el Comité valorara las opiniones de dicho
revisor, de la misma forma que las del resto de miembros del Comite.

® CORRECCIONES

En el plazo maximo de 2-3 semanas tras la reunion, los autores redactaran un 2° borrador
con las modificaciones consensuadas, que se enviara a todo el Comité por correo electrénico.
Se establecera un plazo de una semana para la segunda correccion que se realizara por e-
mail y los autores del boletin lo colgaran en Osagune.




ON FAC

FARMAKOTERAPIA INFORMAZKOA

Comité de Informacion PROCEDIMIENTO NORMALIZADO DE | Numero de péaginas:28
Farmacoterapéutica TRABAJO INFAC
INFAC

Grupo Calidad INFAC PNT/CAL/INFAC.V02.00

Una vez que se disponga del texto definitivo, CEVIME lo remitird al Servicio Oficial de
Traduccidn del Gobierno Vasco. Posteriormente los autores revisaran la traduccion. En caso
de que surjan dudas, podréan solicitar la opinion a otros miembros del Comité.

® MAQUETACION

Desde el CEVIME se enviard la version en castellano y en euskera para su maquetacion y
disefio por parte del Servicio Central de Publicaciones del Gobierno Vasco.

Tras la 12 maquetacion, ésta se remitira desde el CEVIME a los autores para su revision y
deteccion de erratas, que se comunicaran al Servicio Central de Publicaciones para hacer las
correcciones oportunas. Una vez maquetado definitivamente el boletin se elaborarén las
diapositivas en castellano y en euskera en formato Power Point segin normas que figuran
en el ANEXO VI.

® DISTRIBUCION

Una vez el INFAC esté maquetado en las 2 versiones (castellano y euskera) se colgara en la
pagina Web: https://www.euskadi.eus/informacion/boletin-infac/web01-a2cevime/es/ 'y
desde CEVIME se remitira un mensaje con los links a la Web al Servicio de Comunicacion
de Osakidetza para que desde alli se difunda a todos los profesionales sanitarios por correo
electronico. Este mensaje también se difundird a los profesionales del Departamento de
Salud, Colegios profesionales sanitarios de la CAPV, Unidades Docentes de la Universidad
EHU-UPV Yy a las personas suscritas a esta publicacion a través de la lista de distribucion
creada al efecto. Asi mismo, se difundird en el apartado de noticias de la intranet de
Osakidetza.

® OPINIONES DE LECTORES

Los lectores podran expresar sus opiniones y comentarios a través del farmacéutico/a de
atencion primaria de su OSI, de CEVIME o de la cuenta de correo electronico
infac@osakidetza.eus.

Se evaluaran los mensajes recibidos y se dara cumplida respuesta a los mismos mediante
correo electronico, con el debido respeto a la diversidad de opiniones y el agradecimiento
por las sugerencias o correcciones planteadas. Los autores de cada ndmero se
responsabilizaran de elaborar una propuesta de respuesta, que debera ser consensuada por
todo el Comité.

® ACTUALIZACION DEL INFAC

El Comité valorara la pertinencia de:
o Habilitar en el indice de acceso en la web enlaces a notas de seguridad/alertas de la
AEMPS o EMA en los nimeros cuyo contenido esté relacionado con las mismas.
Los autores del boletin correspondiente se encargardn de redactar la nota de
seguridad/alertas.



https://www.euskadi.eus/informacion/boletin-infac/web01-a2cevime/es/
mailto:infac@osakidetza.eus
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e Incluir una “Fe de erratas”, si procede. Los autores del boletin correspondiente se
encargaran de redactar la nota de correccion.

e Valorar las propuestas de modificacion de algin contenido a propuesta de los
lectores.

e Actualizar temas monograficos por haber transcurrido un tiempo prudencial o por
modificacion de la evidencia desde el boletin anterior sobre el mismo tema.
En el enlace web a este boletin anterior se destacara en color rojo la fecha de la nueva
actualizacién. En la primera péagina del namero del boletin aparecera el siguiente
texto en color rojo “Actualizado en ANO XXXX” con el enlace al nuevo boletin.

6.4.NORMAS DE ESTILO

Con el fin de alcanzar una comunicacion eficaz y la mejor comprension posible del boletin,
su contenido debe redactarse de forma clara, sencilla y sin ambiguedades. Conviene huir de
las construcciones recargadas y buscar expresiones simples y comprensibles. Ademas, el
texto ha de estar bien estructurado, dividido en apartados que faciliten su comprension, y
cada apartado, si procede, puede dividirse en subapartados y asi sucesivamente.

El Comité se responsabilizara de que haya una correcta revision gramatical y ortogréafica de
los textos. Se intentara, en la medida de lo posible, adecuar el lenguaje desde el punto de
vista del género siguiendo las pautas establecidas en Osakidetza (ver enlaces a: Intranet
Osakidetza y ‘“Pautas sencillas”). No se utilizard lenguaje ofensivo contra personas e
instituciones.

Siempre que se utilice texto de otras fuentes, se citara con la correspondiente resefia
bibliografica. Se hara constar en el texto con un nimero superindice (si coincide con un
signo de puntuacion, precediendo a éste) y al final de todo el documento segln orden de
aparicion en el texto. Tras citar todas las referencias bibliograficas se apuntara la fecha de la
revision bibliografica (mes y afio) al final del texto del boletin.

Como norma general, para apuntar las citas bibliograficas empleadas se seguiran las normas
de Vancouver actualizadas en julio del afio 2011. Disponibles en:
http://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html

Se ha elaborado un listado de normas/recomendaciones para las referencias bibliograficas
teniendo en cuenta las recomendaciones de la Universidad Complutense de Madrid (UCM)
https://biblioguias.ucm.es/estilo-vancouver/redactar-referencias. En caso de duda en la
elaboracion del INFAC, los autores del INFAC las trasladaran al grupo de trabajo de calidad
del INFAC.
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En el Anexo IV se recogen las normas de estilo a seguir en la elaboracion del boletin, en el
Anexo V las de referencia bibliografica y en el Anexo V1 las de elaboracion las diapositivas.

7. DIFUSION

El boletin se difunde exclusivamente en formato electrénico y de forma gratuita a todos los
profesionales médicos, de enfermeria, y farmacéuticos de Osakidetza y del Departamento de
Salud del Gobierno Vasco, Colegios profesionales de farmacéuticos, médicos y enfermeria
de la CAPV mediante correo electronico.

También se envia a las personas que soliciten la suscripcion expresamente mediante correo
electronico remitido a infac@osakidetza.eus

Los INFAC y las presentaciones gréficas que lo acomparfian estan disponibles en formato de
acceso libre y gratuito en: https://www.euskadi.eus/informacion/boletin-infac/web01-
a2cevime/es/

Licencia Creative Common (CC): el boletin INFAC esta registrado bajo la licencia
Reconocimiento-NoComercial-SinObraDerivada (CC BY-NC-ND) que sélo permite que
otros puedan emplear los boletines originales atribuyendo la autoria de forma explicita al
Comité y no permite modificaciones o usos con fines comerciales.

8. ENCUESTA DE VALORACION

Para evaluar el interés y grado de difusion del boletin INFAC, periddicamente se hara una
encuesta para valorar la opinion de los lectores, su interés, indice de difusion y recoger
nuevos temas/areas de interés para tratar en el futuro. Periodicidad: cada 5-6 afos.

9. PRINCIPIOS ETICOS

Los miembros del Comité de Informacion Farmacoterapéutica del INFAC firmaran un
documento de Declaracion de conflictos de intereses (ver Anexo V1) cada 3 afios que estara
disponible para los lectores en la web https://www.euskadi.eus/informacion/boletin-
infac/web01-a2cevime/es/
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Los miembros del Comité deberan respetar el principio de confidencialidad, en lo que
respecta a la documentacion recibida para la preparacion de los temas, los borradores y
debates internos en las reuniones y las recomendaciones establecidas antes de su publicacion.

La pertenencia al Comité no daré lugar a retribucion alguna, sin perjuicio del derecho a
percibir las indemnizaciones que por razon del servicio estén previstas.

10.BIBLIOGRAFIA

1. Ley 11/1994, de 17 de junio, de Ordenacion Farmacéutica de la Comunidad Auténoma
del Pais Vasco. BOPV n° 135 de 15 de julio de 1994.

2. Decreto 88/2007, de 22 de mayo, por el que se crea la Red de Comités de Informacion y
Evaluacién de Medicamentos. BOPV n° 113 de 13 de junio de 2007.

3. Real Decreto Legislativo 1/2015, de 24 de julio, por el que se aprueba el texto refundido
de la Ley de garantias y uso racional de los medicamentos y productos sanitarios.
Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad «<BOE» num. 177, de 25 de julio de
2015 Referencia: BOE-A-2015-8343

4. International Committee of Medical Journal Editors (ICMJE). Uniform Requirements

for Manuscripts Submitted to Biomedical Journals: Sample References [Internet].

Bethesda (MD): National Library of Medicine (US); 2003 [actualizado 15 Jul

2011].Disponible en: http://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html

Licencias Creative Commons: https://creativecommons.org/licenses/?lang=es_ES

Ley Orgénica 3/2018, de 5 de diciembre, de Proteccion de Datos Personales y garantia

de los derechos digitales. BOE n° 294 de 06/12/2018
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ANEXO | - ESQUEMA DEL PROCESO EDITORIAL

Seleccion del tema por el Comité (finalidad, enfoque y asignacién de autores farmacéuticos)

‘ 2 semanas antes de la reunion ‘

Envio del 1¢"borrador al Comité de redaccion (y en su caso al revisor externo)

A4

1 semana antes de la reunion

Envio del esquema del boletin a revisar dos meses después (presentar estructura, dificultades, discrepancias,
bibliografia de referencia...)

‘ Reunion presencial ‘

Aprobar el enfoque del esquema del boletin a revisar dos meses

después

‘ + 3 semanas ‘

Envio del nuevo borrador tras la reunién (22 borrador)

A4

+ 1 semana ‘

Revision del 1°" borrador

Plazo para aportacion de ultimas correcciones
‘ + 2 semanas ‘

Envio del documento final al Servicio de traduccidn (traduccion al euskera)

A4

‘ +2 semanas ‘
Revision de la traduccién (autores y CEVIME) y envio del documento final (euskera y castellano) a edicion y
maquetacion

‘ +1 semana ‘

Recepcidn y revision de la maquetacion por los autores y el CEVIME

A4

\ =3 meses tras la reunion ‘

Difusién y distribucion
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ANEXO II - SEGUIMIENTO DE AUTORES

oSl

AUTORES

OSI BIDASOA y OSI BAJO DEBA

Elena Valverde y Maitane Umerez

OSI ALTO DEBA y OSI GOIERRI-ALTO
UROLA

Saioa Domingo y Elena Olloquiegi

OSI DONOSTIALDEA

Arritxu Etxeberria y Josune Iribar
(apoyo Isabel Fontan)

OSI BILBAO-BASURTO

Julia Fernandez y Elena Ruiz de Velasco
(apoyo Isabel Fontan)

OSI ARABA

Javier Martinez y Inés San José

CEVIME

Ifiigo Aizpurua y M2 José Lopez

OSI EZKERRALDEA-ENKARTERRI-
CRUCES

Itxasne Lekue y Rita Sainz de Rozas

OSI BARAKALDO-SESTAO y OSI URIBE

Monica Martinez y Anabel Jiménez

OSI TOLOSALDEA y OSI DONOSTIALDEA

Leire Gil y Carmela Mozo

OSI BARRUALDE-GALDAKAO

Maria Armendariz y Nekane Jaio
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ANEXO Ill - FUENTES BIBLIOGRAFICAS DE REFERENCIA

Recursos disponibles en la biblioteca de la OSI Donostialdea.

A
Sistemas

|Dynamz]

— Sumarios
ClinicalEvidence
L(ﬂraom

o e Sinopsis de
Qf'" EvidenceuprDATES Sintesis
QS Muscns Bassts 0 E.
N 5 AcP n g
s —
| @) | [@) - Sintesis
1 Biblioteca oo
Cochrane Plus fthe library|

EvidenceurDATES 3 .
Sinopsis

2l B
- 4 ACP Medicina Basads en 1a Evidencia
ay I Bg"ﬁj H M « Gipuzkoa . de

eStudios

Piramide MBE de las BS por Eukene Ansuategi & Marimar Ubeda. Biblioteca Hospital

@@@@ Univ. Donostia se distribuye bajo una Licencia Creative Commaons Atribucitn-
GaraT  NoComercial-SinDerivar 4.0 Internacional

a) bases de datos de acceso por medio de la Biblioteca Virtual Osakidetza
UpToDate  https://www.uptodate.com/contents/search

Dynamed https://www.dynamed.com/

Tripdatabase https://www.tripdatabase.com/

Micromedex https://www.micromedexsolutions.com/micromedex2/librarian/
Medline http://ovidsp.dc2.ovid.com

Cochrane https://www.cochranelibrary.com/es/

Otras bases de datos de acceso libre:
Epistemonikos https://www.epistemonikos.org/es
AEMPS https://www.aemps.gob.es/

b) Guias de Practica Clinica:

GuiaSalud

NICE. National Institute for Health and Clinical Excellence
SIGN. Scottish Intercollegiate Guidelines Network

ICSI

New Zealand Guidelines Group

Otras Guias:
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Fisterra

c) Boletines de informacion farmacoterapéutica:

BIT. Boletin de Informacién Farmacoterapéutica de Navarra

BTA. Boletin Terapéutico Andaluz

Butlleti d”informacid terapéutica (BIT)

Butlleti Groc

El Comprimido

SACYLITE. Boletin de informacion terapéutica. Castilla y Ledn

El ojo de Markov

Butlleti d'informacio terapéeutica del Departament de Salut de la Generalitat de Catalunya
Boletin de Uso Racional del Medicamento del Servicio Cantabro de Salud
Boletin farmacoterapéutico del Servicio de Salud de Castilla-La Mancha
NPS Radar

Australian Prescriber

Therapeutics Letter

Bolcan

Best Practice Journal

The Medical Letter on Drugs and Therapeutics https://secure.medicalletter.org/archives-
tml

DTB Drug Therapeutic Bulletin https://dtb.bmj.com/content/early/recent

La Revue Prescrire

Prescrire International

d) Publicaciones relacionadas con seguridad:
Notas informativas-AEMPS

Boletin de Farmacovigilancia del Pais Vasco

Boletin de Farmacovigilancia de Cataluia

Medicines & Healthcare products Regulatory Agency
Australian Adverse Drug Reactions Bulletin
Canadian Adverse Reaction Newsletter

FDA Drug Safety and Availability

e) Agencias de Evaluacion de Medicamentos:

EMA https://www.ema.europa.eu/en

FDA https://www.fda.gov/Drugs

AEMPS https://www.aemps.gob.es/

Agencia francesa https://ansm.sante.fr/

Agencia canadiense https://www.cadth.ca/

Agency for Healthcare Research and Quality (AHRQ) https://www.ahrg.gov/
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https://www.tga.gov.au/australian-adverse-drug-reactions-bulletin-article-index
https://www.canada.ca/en/health-canada/services/drugs-health-products/medeffect-canada/health-product-infowatch/published-newsletters.html
https://www.fda.gov/drugs/drug-safety-and-availability
https://www.ema.europa.eu/en
https://www.fda.gov/Drugs
https://www.aemps.gob.es/
https://ansm.sante.fr/
https://www.cadth.ca/
https://www.ahrq.gov/
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Otras agencias de evaluacion:
OSTEBA https://www.euskadi.eus/tecnologias-sanitarias-osteba/
Dianasalud  http://www.dianasalud.com/

f) Sociedades Cientificas

SEFAP https://www.sefap.org/

SEMFYC https://www.semfyc.es/medicos/

AEPAP https://www.aepap.org/

g) Blogs:

Guia terapéutica Semfyc http://www.guiaterapeuticablog.com/
Hemos leido http://www.hemosleido.es/

El rincon de sisifo https://elrincondesisifo.org/

El salabardo http://osatzenmbe?2.blogspot.com/
Farmacos kmO https://farmacoskm0.wordpress.com
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ANEXO IV - NORMAS DE ESTILO

El texto estara dividido en APARTADOS que faciliten su comprension, y cada apartado, si
procede, puede dividirse en SUBAPARTADOS, y asi sucesivamente. Conviene que cada
parrafo no tenga mas de tres o cuatro oraciones que mantengan una unidad tematica.
Cuando se considere oportuno las ideas que se quieran destacar de cada boletin se recogeran
en el apartado IDEAS CLAVE. También se podrén incluir en el texto del boletin,
“bocadillos” o textos encuadrados para incluir otras ideas que se consideren importantes de
resaltar.

Las tablas que se publican relacionadas con un determinado namero del INFAC, pero que
no se incluyen en el texto del propio boletin sino de forma separada, deben identificarse
correctamente de forma que aparezca el boletin al que estan asociadas (por ejemplo, en el
lateral derecho de la tabla incluir la referencia al Volumen y N° del INFAC relacionado). Se
incluird en el SUMARIO la referencia a las mismas.

La primera pagina (portada del boletin) mostrard el SUMARIO de los distintos
APARTADOS y SUBAPARTADOS (con enlace para acceso directo en el texto a cada uno
de ellos).

1. Abreviaturas, siglas y simbolos:

En caso de utilizar abreviaturas, el término completo, si se requiere, debera preceder a su
primer uso, que irad entre paréntesis.

Se utilizaran las unidades de medidas aceptadas internacionalmente en el lenguaje cientifico-
técnico.

Triangulo negro (medicamentos sujetos a “seguimiento adicional”): se incluira sélo la
primera vez que aparezca en el texto el nombre del medicamento.

2. Uso de negrita y cursiva:

Se hara uso moderado de negrita con el objetivo fundamental de dirigir la lectura répida del
texto. La cursiva se utilizard para nomenclatura de bacterias y plantas... y expresiones en
inglés/latin (ejemplos: booster, per se).

3. Tablasy gréaficos/figuras: se numeraran correlativamente en nimero arabigos segun
su orden de aparicion e identificacion en el texto. Su titulo ira situado en la cabecera y en
negrita. Deberan referenciarse con su correspondiente cita bibliografica y se indicara
expresamente la fuente de datos, si procede.

4. Otros items:
- Si procede, se incluiran enlaces o links para ampliar informacion sobre el tema
(imégenes, figuras, textos mas extensos, etc.)
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- Editorial. En los boletines que se considere oportuno, se podra incluir un Editorial
con la finalidad de dar la opinion del Comité de Informacion Farmacoterapéutica sobre
diferentes temas que se traten en el boletin. Ademas, se utilizard dicho editorial para
introducir el tema o los temas a tratar y para explicar la razén por la que parezca interesante
tratar esos temas y la diversidad de opiniones que puede generar.

- En el caso de que se considere pertinente, se incluira una “Fe de erratas” en algin
boletin posterior al del articulo original, recogiendo la correccidén necesaria en la version
electronica.

- En la cabecera de la ultima pagina figurara la declaracion de intenciones del Comité:
El boletin INFAC es una publicacion electrénica que se distribuye gratuitamente a las y los
profesionales sanitarios de la CAPV. El objetivo de este boletin es la promocion del uso
racional del medicamento para obtener un mejor estado de salud de la poblacién.

- El nombre de los miembros del Comité de Informacidén Farmacoterapéutica figurara
en el pie de la Gltima pégina, sin que aparezcan las profesiones de los integrantes.

- Mensaje: “Para consultas, sugerencias y aportaciones dirigirse al farmacéutico/a de
atencion primaria de su OSl o a CEVIME” o al e-mail: infac@euskadi.eus

- El Codigo del deposito legal ISSN: 1575054-X, los logotipos de Departamento de
Salud, Osakidetza, el del ISDB y el de la licencia de Creative Commons (CC) figuraran en
lugares visibles.
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ANEXO V - NORMAS DE REFERENCIA BIBLIOGRAFICA

Se ha elaborado un listado de normas para las referencias bibliograficas teniendo en cuenta
las recomendaciones de la Universidad Complutense de Madrid (UCM)
https://biblioguias.ucm.es/estilo-vancouver/redactar-referencias

Recomendaciones generales:

e Cuando el articulo esté disponible a texto completo y con acceso libre en Internet, se
pondré el link a la url del articulo correspondiente en formato hipervinculo en el titulo
del mismo (no indicar aparte la direccion url completa).

e Cuando se trate de bibliografia que vaya en html, se incluira la fecha en la que se ha
accedido a la informacién, entre corchetes. Ejemplo: [consultado 15/12/21]. Si se
referencia un pdf no se considera necesario incluir la fecha de consulta porque, en
general, los pdf no se modifican.

e En la descripcion de cada referencia no se incluira mencion a si se trata de version
electronica o en papel.

e Cuando el nimero de autores (editores, directores o coordinadores) es mayor de 6, en la
referencia se incluirdn los 6 primeros seguidos de la particula “et al”.

e Cuando los autores indican como debe hacerse la referencia bibliografica del articulo se
seguiran sus instrucciones.

e Encadanumero del boletin INFAC se indicara como debe referenciarse: Como citar este
INFAC: Aspectos de seguridad de los AINE. Riesgo cardiovascular y renal-Triple
Whammy. INFAC. 2021;29(4):31-39.

Ejemplos de como referenciar fuentes habituales:

Uptodate:

Marion DW. Pacing the diaphragm: Patient selection, evaluation, implantation, and
complications. En: UpToDate, Post TW (Ed), UpToDate, Waltham, MA. [consultado
04/01/2018].

Micromedex: consultar aqui como referenciar en funcion de base de datos utilizada.
Algunos ejemplos:

e Para todo el sistema: Micromedex® (electronic version). IBM Watson Health,
Greenwood Village, Colorado, USA. Available at:
https://www.micromedexsolutions.com/ [consultado dia/mes/afio].

e IBM Micromedex® DRUGDEX®: IBM Micromedex® DRUGDEX® (electronic
version). IBM Watson Health, Greenwood Village, Colorado, USA. Available at:
https://www.micromedexsolutions.com/ [consultado dia/mes/afio].
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e IBM Micromedex® Drug Interaction Checking: IBM Micromedex® Drug
Interaction Checking (electronic version). IBM Watson Health, Greenwood Village,
Colorado, USA. Available at: https://www.micromedexsolutions.com/ [consultado
dia/mes/afio].

e MARTINDALE: Sweetman S (Ed), Martindale: The Complete Drug Reference.
London: The Royal Pharmaceutical Society of Great Britain. Electronic version,
IBM Watson Health, Greenwood Village, Colorado, USA. Available at:
https://www.micromedexsolutions.com/ [consultado dia/mes/afio].

Cochrane: en cada revision se indica coémo debe ser referenciada.

Notas de la Agencia Espafiola de Medicamentos: se pondra el link al html, no al pdf.
Ejemplo: Agencia Espafiola de Medicamentos y Productos Sanitarios (AEMPS). Riesgo de
hipopotasemia asociado a los IBP (MU(FV), 27/2011) [consultado dia/mes/afio].
Informes técnicos: Ministerio de Sanidad. Prestacién Farmacéutica en el Sistema Nacional
de Salud. Informe anual del Sistema Nacional de Salud 2019. Madrid: Informes, Estudios
en Investigacion 2021. Ministerio de Sanidad;2021. 267p. (NIPO: 133-20-031-6)

Observatorio del Medicamento de la AEMPS: seguir el modelo de los informes técnicos.

Materiales de paginas web: Choosing Wisely (internet). Philadelphia. ABIM Foundation.
Treating heartburn and GERD [consultado dia/mes/afio].

Datos de consumo de medicamentos:
Si se utilizan solo para una tabla o grafico se pondrd al pie de la misma, por ejemplo: “Datos
procedentes de la Direccion de Asistencia Sanitaria de Osakidetza”.

Si los datos se utilizan en el texto del boletin, pasaran a ser parte de la bibliografia y entonces
habra que poner algo mas explicativo como:

e Datos de consumo de AINE 2015-2020. Datos procedentes del sistema de
informacion del Servicio de Prestaciones Farmacéuticas de la Direccion de Farmacia
del Departamento de Salud del Gobierno Vasco.

e Datos de prescripcion de AINE 2015-2020. Datos procedentes del sistema de
informacion de la Direccion de Asistencia Sanitaria de Osakidetza.
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https://www.aemps.gob.es/informa/notasinformativas/medicamentosusohumano-3/seguridad-1/2011/ni-muh_27-2011/
https://www.aemps.gob.es/informa/notasinformativas/medicamentosusohumano-3/seguridad-1/2011/ni-muh_27-2011/
https://www.mscbs.gob.es/estadEstudios/estadisticas/sisInfSanSNS/tablasEstadisticas/InfAnualSNS2019/Informe_SNS_2019.pdf
https://www.choosingwisely.org/patient-resources/treating-heartburn-and-gerd/?highlight=treating%20heartburn%20and%20gerd
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Fichas técnicas: Centro de Informacion online de Medicamentos de la AEMPS. Ficha
técnica colchicina SEID®. [consultado dia/mes/afio]. Siempre que sea posible poner el

enlace al html, y no al pdf.

Blogs: Apellido, Inicial del nombre. (Fecha del post) Titulo del articulo del blog. Nombre
del blog. [consultado dia/mes/afio]. Ejemplo: Fernandez Oropesa C. (28/11/2021).
Sacubitrilo/valsartan vs ramipril en pacientes infartados. El rincon de Sisifo. [consultado

dia/mes/afio].
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https://cima.aemps.es/cima/dochtml/ft/78947/FT_78947.html
https://cima.aemps.es/cima/dochtml/ft/78947/FT_78947.html
https://elrincondesisifo.org/2021/11/28/nejm-sacubitrilo-valsartan-vs-ramipril-en-pacientes-infartados-estudio-paradise-mi/
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ANEXO VI - NORMAS DE ELABORACION DE DIAPOSITIVAS

Junto al texto original para el boletin INFAC se elaborard una presentacion en formato
PowerPoint, con la finalidad de transformar el trabajo redactado en material de apoyo para
celebrar sesiones clinicas, actividades formativas, talleres de actualizacion, etc.

A tal efecto, se establecen las siguientes recomendaciones generales para los autores.

FORMATO

Presentacion en formato PowerPoint. Se utilizard un patron que se repetira en toda la
proyeccion.

Cada diapositiva debe contener una idea principal, o ideas dependientes de la anterior,
procurando no pasar de 4-5 para evitar sobrecargar la diapositiva.

No emplear mas de 8-10 lineas por diapositiva.

El nimero de diapositivas aconsejable para preparar se establece entre 20-25.
El tipo de letra es Calibri y el tamafio en el titulo de 32-34 y en el texto de 18-20.

Los titulos o palabras a destacar se pueden poner en color azul INFAC y/o en mayor tamafio.
Colores; no emplear mas de 2-3 colores en las diapositivas de texto (negro, azul y verde).
No justificar el texto y no utilizar punto al final de cada linea.

Solo se copiaran de la maquetacion las tablas o gréaficos; el resto se redactara como texto.
Evitar en lo posible transcripciones literales para reflejar las ideas de forma esquematica.
Las ideas claves iran en 1-2 diapositivas siempre en texto.

Transicion de diapositivas; de forma general no se usara ningun tipo de transicion especial
entre diapositivas

Animacion de diapositivas; se puede usar en la presentacion de esquemas, algoritmos,
diagramas de flujo. No se usaran efectos para hacer aparecer y desaparecer los textos
proyectados.

Se puede emplear el efecto de atenuar la intensidad del color de los parrafos ya mostrados
cuando se quiere concentrar la atencion del auditorio en cada una de las ideas expuestas.

ILUSTRACIONES

La funcion de las ilustraciones es respaldar los puntos claves de la exposicion y llamar la
atencion de la audiencia hacia aquello que se quiere destacar.

Tablas
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Las tablas sustituyen al texto y ayudan a comprender mejor los resultados.

En las tablas se debe poner s6lo lo mas relevante.

Las tablas de datos o resultados que contienen demasiada informacion no deben ser
transcritas literalmente. En estos casos habra que intentar reducirlas para presentar los
resultados mas significativos, y como regla general, no deben superar las 3-5 filas y las 3-5
columnas.

Graficos

Los gréaficos circulares no deben tener méas de 4-5 proporciones; los porcentajes
correspondientes se colocaran en su interior, y la eventual descripcién de lo que significa
cada porcion en el exterior. En los gréaficos de barras no conviene incluir mas de 6 barras
simples o 3 de pares.

Figuras y esquemas
Las figuras deben reforzar y enfatizar el texto. Permiten una vision mas global, y a veces,
mas especifica, de los resultados y ayudan a ver tendencias.

Cuando se utilicen simbolos, flechas, numeros o letras para sefialar partes de las figuras o

tablas, identificar y explicar claramente cada uno de ellos en el pie.

ORDEN DE LAS DIAPOSITIVAS

12 diapositiva — Titulo y referencia al volumen, nimero y afio del INFAC

Deben figurar los logotipos de; Osakidetza, Departamento de Salud y la mancheta del
INFAC.

22 diapositiva — indice del INFAC (tal como figura en la primera pagina del boletin).
Diapositivas siguientes — presentacion del boletin correspondiente. Resumen del contenido
del boletin, en formato esquematico que permita su comprension, pero sin hacer
transcripcion literal del mismo

Seguir el orden de los parrafos que figuran en el boletin y respetar los titulos de los
encabezamientos.

Diapositivas finales — recogeran las conclusiones e ideas clave.

Ultima diapositiva — agradecimientos y referencia al volumen y nimero del que se han
copiado los mensajes y el enlace al boletin.
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ANEXO VII - DECLARACION DE CONFLICTO DE INTERESES

Este formulario consta de dos partes, sus datos personales y la declaracion publica
de conflicto de intereses. Todas las partes deberan ser debidamente
cumplimentadas y cada pagina deberd llevar la fecha y la firma. Si los documentos
se rellenan a mano, por favor asegurese de que la informacién que contiene se
puede leer claramente.

PARTE 1: DATOS PERSONALES

(Nombre) (Apellidos)
DNI

Nacionalidad

Empresa
Direccion
Correo electrénico

El abajo firmante, declara bajo su responsabilidad que, la relacion de potenciales
conflictos de interés para su actividad como miembro del Comité de Redaccion del
INFAC durante los ultimos tres afios.

PARTE 2: DECLARACION PUBLICA DE CONFLICTO DE INTERESES

Por favor, lea detenidamente los siguientes supuestos marcando a la derecha la
casilla ‘Sin conflicto de interés’ siempre que proceda. Tomando como referencia la
fecha de firma, se consideraran relevantes a efectos de esta declaracion la
actividad desarrollada en los TRES afios precedentes.

Conflicto
de
2.1 Empleado en la industria farmacéutica. Intereses
(Industria farmacéutica incluye las empresas de suministro o de servicios que contribuyen NO O
a la investigacion, desarrollo, produccion y seguimiento de un medicamento.)
Sl O
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2.2 Consultoria.

(Prestacion de asesoramiento o servicios en la industria farmacéutica, en un campo
particular, como el desarrollo de un producto, independientemente de las disposiciones
contractuales o cualquier forma de remuneracion

Nota: La asistencia a conferencias o seminarios no se considera asesoria, pero debera
indicarse en los intereses financieros, en caso de estar sujeto a honorarios.)

Conflicto
de
Intereses

NO O

SO

2.3 Asesoramiento estratégico.

(Participacion, con derecho a voto o con influencia en la toma de decisiones, en una Junta
Consultiva o Comité Directivo Cientifico prestando asesoramiento o expresando opiniones
sobre futuras estrategias en la direccién o desarrollo de las actividades en la industria
farmacéutica, ya sea en la estrategia general o de productos relacionados,
independientemente de su relacion contractual o cualquier forma de remuneracion.
Nota: La participacion en los Comités de Supervision de Seguridad de Datos no esta
incluida en esta categoria. Esta participacion debe ser registrada en la seccion Investigador
Principal o Investigador no principal, segun corresponda.)

Conflicto
de
Intereses

NO O

s

2.4 Tengo intereses econdmicos en una empresa farmacéutica:

NO Sl

Se entiende por intereses econoémicos, en el momento de completar este formulario:

A. Laposesion de acciones de una empresa farmacéutica, excluyendo los fondos
de inversién gestionados de forma independiente o planes de pensiones que
no estén basados exclusivamente en el sector farmacéutico.

B. El abono de compensaciones, honorarios o salarios que usted reciba de una
empresa farmacéutica, y que no sean debidos a un trabajo de investigacion o
al reembolso de los gastos razonables relacionados con la asistencia a
conferencias o seminarios (es decir, alojamiento y gastos de viaje).

Por favor, tenga en cuenta que, durante el tiempo que sea miembro de un Comité
Cientifico, Grupo de Trabajo o Grupo Cientifico Asesor, ningun interés econémico sera
admisible.

2.5 Patentes

NO Sl

Soy actualmente propietario de la patente de un producto
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Conflicto
de

. S Intereses
2.6 Investigador principal.

(Se considera Investigador principal, a efectos de este documento, a la persona
responsable de la realizacion del ensayo clinico en ensayos monocéntricos, y de su
coordinacion si se trata de ensayos multicéntricos. Esta definicion no incluye la NO O
coordinacion nacional de investigador en un estudio multinacional. La participacion en los
Comités de Supervision de Seguridad de Datos debe ser incluida en esta seccion).

SO

Conflicto
de
271 . L n Intereses

.7 Investigador no principal/colaborador en el desarrollo del medicamento

(Se considera por Investigador no principal o colaborador, a efectos de este documento,
a cualquier miembro del equipo del ensayo clinico que esté designado y supervisado por
el investigador principal para realizar procedimientos relevantes y/o tomar decisiones NO O
importantes relacionadas con el ensayo).

S
2.8 Becas/Fondos recibidos por la industria farmacéutica. NO Sl
En el caso de que la organizacion en la que trabaja reciba financiaciéon o ayudas en
especie (equipamiento, becas, etc.) procedentes de la industria farmacéutica 0
especifique si ha recibido o no beneficio personal. 0
NO Sl

2.9 Intereses de los miembros de la familia (aquellos que conviven en la misma
direccion, p.ej.: conyuge, conviviente, hijos). Los intereses declarados son requeridos a
efectos de transparencia. O O
Para mantener la privacidad no es necesario indicar el nombre ni la relacién con el
miembro familiar.

Ademas de los intereses declarados arriba, declaro bajo mi responsabilidad que NO TENGO
otros intereses o0 actuaciones que bajo mi consideracién deban ser puestos en conocimiento
tanto del comité de redaccién del INFAC como del publico.

En caso de existir otros intereses o actuaciones, por favor especifiquese:

De producirse alguna modificacion sobre lo anteriormente declarado debido a la aparicion de
intereses adicionales, los pondré en conocimiento del comité del INFAC ala mayor brevedad
posible y los declararé cumplimentando una nueva declaracion de conflicto de intereses en
la que especificaré los cambios.

Esta declaracion no me exime de mi obligacién de declarar cualquier potencial conflicto de
interés adicional antes de iniciarse cualquier actividad del INFAC en la que participe.
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