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Mavenclad llega a Espana y permitiraalos
pacientes controlar la EMR durante cuatro anos

e Laterapia oral de Merck producira un ahorro del 60 por ciento en costes indirectos sélo el primer ano

SANDRA PULIDO
I Madrid

Mavenclad (cladribina comprimidos, de
Merck) ya esta disponible en Espaiapara
su comercializacion. Se trata de la
primera terapia oral que se administraen
un corto periodo de tiempo para pacien-
tes que sufren esclerosis multiple
recurrente (EMR).

La nueva terapia controla la enferme-
dad durante cuatro afios con un maximo
de 20 dias de tratamiento repartidos en
dos afios. La pauta de administracion se
basa en 10 dias el primer afo y otros 10
dias el segundo afio.

“Una de las caracteristicas de este
farmaco es que normaliza la vida del
paciente al tener que seguir un trata-
miento oral solo de 20 dias y darle un
beneficio de cuatro afios”, destacé Celia
Oreja, jefade la seccion de Neurologia del
Hospital Clinico San Carlos, quién
aseguro que, ademas, va a necesitar muy
poca monitorizacion: “Tres analiticas de
sangre en el primer afio y tres en el
segundo. Asi, evitamos que el paciente
tenga que ir frecuentemente al hospital”,
explicé durante la rueda de prensa de
presentacion.

Mavenclad cuenta con un mecanismo
de accion basado en la reconstitucion
selectiva del sistema inmune: provoca la
reduccion transitoria de los linfocitos
implicados en la patogenia de la EM y
posteriormente su reconstitucion con
efectos minimos sobre otras células que
componen lainmunidad innata.

Mavenclad, de Merck, ya esta disponible en Espaia para su comercializacion.

Tras los cuatros afios sin brotes cada

“Lo que hace el tratamiento es eliminar
los linfocitos perjudiciales en la primera
fase. Y en la segunda fase, los resetea 'y
aparece unanuevarepoblacionde linfoci-
tos responsables de que el efecto del
farmaco dure cuatro afos", subrayoé Oreja.

Respecto a los datos que respaldan la
eficacia de Mavenclad tras dos afos de
tratamiento, ocho de cada 10 pacientes
estaban libres de brotes y en nueva de
cada 10 la discapacidad no habia evolu-
cionado.

“Setrata deunfarmaco seguro. Cuando
lo aprobd la Agencia Europea del Medica-
mento ya llevabamos ocho afos en
ensayos clinicos” continud la neuréloga
para afadir que "los efectos secundarios
son pocos, faciles de manejar y reversi-
bles".

paciente necesitaraunarevaluacion de su
estado. “Se acerca al tratamiento perso-
nalizado. Después de cuatro afios, igual
no necesitan mas terapia o necesitan otro
ciclo. Tenemos pacientes que llevan 6-7
afnos sin tratamiento después del primer
ciclo" por tanto “"después de los cuatro
afos se revalua el estado del paciente y
setomaunadecision”, explicé Oreja quien
apunto que este farmaco provoca lo mas
cercaque se puede estar de laremision de
la enfermedad.

Asimismo, el embarazo también es
posible con este tratamiento "seis meses
después de acabar el ciclo de 20 dias" es
decir “cuando llevamos 20 meses de
tratamiento porque es cuando la paciente
ya esta protegida”, confirmé Oreja.

Por su parte, el Hospital Clinico San
Carlos va a comenzar un estudio con los
pacientes que seinicien en el tratamiento
para observar cuanto afecta la terapia a
cadapacienteyasialmacenar mas datos
durante los cuatro afos siguientes.

En esta misma linea Isabel Sanchez
Magré, directora Médica de Merck, apunto
durante la presentacion que lallegada de
Mavenclad al sistema sanitario espanol
va a suponer un ahorro del 60 por ciento
en costes indirectos solo el primer afo.
"En Merck entendemos que nuestro
compromiso con los pacientes pasa por
ayudarles arecuperar lalibertad de tomar
decisiones que afectan a su vida y hacer
que no tengan que recordar continua-
mente que padecen esclerosis multiple”,
sefaldé Sanchez Magro.
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sos Contractuales de la Junta de Andalucia

(TARCJA) dicté laresolucionn®108/2018,de 10de
mayo de 2018, por la que anuld los pliegos de una licita-
cion convocada parala adjudicacion de un contrato para
el suministro de medicamentos de fluidoterapia. Los
pliegos en cuestion establecian como criterio de adjudi-
cacion la entrega y/o cesion por parte de los licitadores
de armarios automatizados de almacenamiento y
dispensacion de medicamentos, asicomo laadecuacion
de salas limpias para su manipulacién.

La Asociacion Espaiola de Laboratorios Farmacéuti-
cos de Fluidoterapia y Nutricion Parenteral Hospitalaria
(FarmaFluid) recurrid los pliegos por considerar que el
mencionado criterio de adjudicacion no estabavinculado
al objeto del contrato, es decir, que la entrega y/o cesion
por parte de los licitadores de armarios automatizados
de almacenamiento y dispensacion de medicamentos y
la adecuacion de salas limpias para su manipulacion,
nada tenian que ver con el suministro de sueros.

El TARJCA estimo los argumentos de FarmaFluid y
considerd que los pliegos debian de ser anulados porque
no existia ninguna vinculacion directa entre el criterio de
adjudicacion y el objeto del contrato, vulnerando asi la
legislacion en materia de contratacion publica. Segun el
TARCJA, aun cuando el ofrecimiento de los citados
armarios y la adecuacion de salas limpias para su
manipulacién pudiera suponer unaventajapara el hospi-

R ecientemente, el Tribunal Administrativo de Recur-

tal en el proceso de almacenamiento, manejo y dispen-
sacion delos medicamentos, enrealidad ello no aportaba
ninguna ventaja directa y concreta a la dispensacion de
los medicamentos de fluidoterapia que eran el objeto de
lalicitacion. Tales aportaciones valoradas en los pliegos
ni favorecian la ejecucion al contrato de suministro de
sueros ni potenciaban las cualidades o propiedades de
los medicamentos de fluidoterapia. Mas bien lo contra-
rio, eran de gran utilidad para la dispensacion de otros
medicamentos ajenos a la licitacion.

Ademas, el TARCJA puso de relieve que la aportacion
de los armarios automatizados de almacenamiento y
dispensacion y la adaptacion de salas limpias para su
manipulacién careceria de soporte legal pues el 6rgano
de contratacion estaria financiando, sin el debido control
presupuestario, la adquisicion de otros bienes que no
tienen vinculacion directa con el objeto del contrato que
se licitaba. Esta resolucion sera de utilidad paraintentar
poner fin a una practica cada vez mas extendida en las
licitaciones convocadas para la adjudicacion de contra-
tos de suministro de medicamentos, consistente en la
valoracion de prestaciones accesorias que deben ofrecer
los licitadores y que nada tienen que ver con el objeto
principal del contrato que se sacaalicitacion. Es necesa-
rioque los 6rganos de contratacion convocantes ajusten
al objeto de la licitacion los distintos elementos que
pueden configurar las ofertas de los licitadores, de modo
quetodos los elementos de |la oferta favorezcan la ejecu-
cion del contrato objeto del concurso. No todo vale.




