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Comunicacion

“Comunicacion de Riesgo es un proceso
interactivo de intercambio de informacion y
opiniones entre personas, grupos e
instituciones. Se trata de varios mensajes
sobre la naturaleza del riesgo y otros
mensajes, que expresaninquietudes,
opiniones, reacciones o arreglos legales e
institucionales para la gestion del riesgo “

Improving risk communications, by Comission of Physical Sciences, Mathematics and
applications. National Research Council
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Que es peor?

* Nos asustan mas los riesgos desconocidos o
inusuales

* Nos asustan mas eventos hechos por seres
humanos - que los eventos naturales

* En general somos mas tolerantes con los riesgos
cuando:

v" Los beneficios son claros

\

Los adultos se ven afectados en lugar de los nifos

v La informacion es de una fuente conocida y de
confianza
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Mucha informacion?
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Esta pastila puede producir dolor de cabeza y cuelle, nduses,

vomitos, diarrea palpitaciones, sudoracion, hipatension,
arritmia, sangramientos, pérdida de |2 vision, disminucion de
la audicien, ardor urinario y frigidez. Tomela 3 veces por dia
para mejorar su depresion.

Responsabilidad de los actores del sistema




En términos practicos

v' Se trata de comunicar la posibilidad de
resultados tanto positivos como

negativos del uso de un medicamentos.

v" Sin la posibilidad de beneficio, las

personas no estan dispuestas a aceptar ni
el mas minimo riesgo.

v" Tener una conversacion sobre beneficios
y riesgos es esencial.
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Elementos Universales

‘Remitente

*Receptor

*Intencion y reaccion

*Mensaje o senal

*Codificacion y decodificacion

*Ruido : interferencias, interrupciones

*Respuesta o efecto
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Informacion Relevante a ser gestionada por el
sistema
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Entendiendo la percepcion publica

Las percepciones de riesgo son a menudo diferentes para las
audiencias técnicas y el publico general.

Las discusiones de probabilidades estadisticas son familiares
para los cientificos, pero no para el publico.

*No trate de explicar las limitaciones de los datos existentes

*No busque encontrar un término exacto en lugar de utilizar
términos familiares

*Digale al publico / medios de comunicaciéon que le dara mas
informacidn si / cuando esté disponible

Utilice historias, entienda que trabajamos primero a nivel
emocional y luego a nivel racional
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Enfoque en el paciente

Los profesionales de salud comparten
informacion para asegurarse que el
paciente esta bien informado y puede
tomar buenas decisiones informadas

Enfoque en la industria

Agentes reguladores dan directivas claras
sobre como estas deben comunicar los

beneficios — eficacia - y riesgos de sus
productos.



Credibilidad y confianza
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Acepte e involucrea la audiencia como un socio
legitimo

Escuche a su publico
Sea honesto, franco y abierto
Coordiney colaborare con otras fuentes creibles

Satisfaga las necesidades de los medios de
comunicacion

Hable claramente y con compasion
Planifique cuidadosamente y evalue su desempeiio

Risk Communications guidelines — Environmental Protection Agency (EPA)1988
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Necesidad

* Nuevas y potentes herramientas para hacer llegar a
profesionales y pacientes informacion relacionada
con la salud y con sus productos

» Instrumentos y recursos que sirven para satisfacer las
necesidades de informacidén o conocimiento.

Fuentes de
» Tradicionalmente las fuentes de informacién de Informacién

medicamentos se clasifican en:

Redes Sociales

Fuentes Secundarias V Web 2.0
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Estrategias

* Boletines

* Material educativo

* Talleres

* Face to face

* Redes sociales

* Infografias

* Centros de
Informacion

* Listas de distribucion

Mayor

Nivel de Evidencia

Menor

Revisiones S‘ticas de ECAs

Ensayos Clinicos Aleatorizados (ECAs) Individuales
Revision Sistematica de Estudios de Cohortes
Ensayo de Cohortes Individuales
Revision Sistematica de Estudios Caso-Control
Estudios de Caso-Control Individuales.

Opinion de Expertos



Buena practica

La apertura y la transparencia

- sin secretos

Reconocimientode la incertidumbre
- nada es 100% seguro

Orientacion del mensaje

- a medida y en base a necesidades
Simplicidad de mensaje

- el lenguaje adecuado



Utilice el formato adecuado

9 outof 10

people who share injection needles

test for HIV/AIDS.

'

BE THE ONE
WHO

.....
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Informacién ciudadana sobre medicamentos

@farmaadicta Cuando se necesita OMEPRAZOL, ESOMEPRAZOL, LANSOPRAZOL,
PANTOPRAZOL o RABEPRAZOL, debe ser a la menor dosis y duracidn posible.

. : . = Si llevas mucho tiempo tomando alguno de ellos, quizés sea el momento de le /N
f;:’: ni‘igtr:;‘;'g’:a:g;'gsgg gz‘lg:g;%? d(eAiIrr;ltEe)nZ‘igggzl:S: pars géra - que, junto a tu profesional sanitario, te plantees disminuir la dosis o dejar de _\) ©Mfo.
’
tratamiento de f; fiebre y el tratamiento sintomatico de tomarlos.
procesos reumaticos e inflamatorios. -
R EROFER G EOTHE IBUPROFENO 600 MG Y PARA DEJARLO, ¢QUE OPCIONES TE PUEDEN PROPONER?
compartaiva de dosis de 1200 mg diarios frente a 2400 mg diarios 1 Disminuir 2 Aumentar el tiempo entre 3 Dejar de
o - la cantidad de { tomas. Ir espaciando cada tomarlo.
medicamentoala - 2 0 3 dias hasta dejar de
mitad cada semana N tomarlo. X)
hasta dejar de tomarlo. .y |
sin incremento del riesgo mayor riesgo ,
cardiovascular en uso de trombosis arterial a El estomago puede estar acostumbrado a los efectos del medicamento.
ocasional dosis de 2400mg L Si vuelves a tener sintomas, témalo de nuevo hasta que se pasen. )
BHEP S Recuerda: iNo debes dejar de tomarlo por tu cuenta!
(CONSEJOS para lidiar con el ardor A
::';aa'c?eo:;:se::eov:das g\::{ae rni:etsaz:r?i'rs\ le:me Sad = Controla los alimentos que lo producen (comidas grasas, menta,
2 s s . chocolate, café —aunque sea descafeinado-, citricos, refrescos
insuficiencia cardiaca cerebrovascular con gas y comidas especiadas) y evita tomar alcohol.
ww Haz 4 0 b pequefias comidas diarias. A P
utilizar las dosis mas bajas que permita controlar w= Controla tu peso, en caso de sobrepeso u obesidad.
los sintomas durante el menor tiempo posible & Un antiacido puede ser util si ocasionalmente tienes ardor. @
la dosis de ibu profeno recomendada para dolor v El tabaco empeora la situacion. Animate a dejar de fumar. \b
leve o moderado es de 400 mg hasta 3 veces al dia v¥ Evita prendas y cinturones apretados.
2 D R 3 w No te tumbes justo después de comer.
tomar ibuprofeno 600 bajo prescripciéon médica = Elevala cabecera de la cama g
Texto basado en: | - Inhibidores de la Bomba de Protanes: Recomendaciones de Uso. Vitoria-Gasteiz, 2016; 2- Stooping your Praton Pump Innibiter or “PPI" RxFiles.

ibuprofeno y dexibuprofeno, usos equiparables pero
no equivalentes. 600 mg de ibuprofeno equivalen a —

abyad Flienadn, 1aua Gancedo, Abento €
ke Rercz, sabel Poras, Raquel koca, M

ponia, Alfonso (2
cla bioro, Corpus bura)

i, e | e, W2 I i, C e V0 m e

leresa Santamarta, Juan Unartc

Ghana Mora,

300 mg de dexibuprofeno.

La informacién aqui contenida tiene Unicamente finalidad informativa y en ningln caso sustituye las recomendaciones de tu profesional sanitario.
ISIN 2224 7O 01 TV 172 200R @oeo Queda lotalmente prohibido el uso de este documento con fines promocionales.




Ejemplo Infografia Farmacovigilancia

REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS
(RAM) CASO ARTRITIS REUMATOIDE.

Este estudio describe las reacciones adversas a medicamentos
(RAM) v su incidencia en pacientes con artritis reumatoide y
tratados en el sistema de salud colombiano.

FECRCK 4
SEOBTUVO 949 Informes de EN
UNTOTALDE Reacciones Adversas

a Medicamentos

1364 PACIENTES
V ‘a—
i

S

Diciembre 2009
Agosto 2013

419 Pacientes

328

RAM por 100
pacientes-afio

° D )

T i)
814% 126%  Media de Edad
Mujeres' Hombres 52 afios

Seguimiento durante un
promedio de 23.8 meses

Diagnosticados en
ciudades de Colombia

BOGOTA MANIZALES MEDELLIN  CALl  PEREIRA
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El mayor nimero de casos de RAM se notificd tras el uso de
Farmacos Antirreumaticos Modificadores de la Enfermedad de

TIPO BIOLOGICOS

288 231 133
: INFLIXIMAB RITUXIMAB TOCILIZUMAB
TIPO NO-BIOLOGICO
SULFASALAZINE ~ METHOTREXATE ~ LEFLUNOMIDE

LAS RAM NOTIFICADAS CON MAYOR FRECUENCIA FUERON

v &

ELEVACION DE LOS NIVELES
DE TRANSAMINASAS
Afectacion del Higado

DISPEPSIA

Alteraciones G4stricas

LEVES  MODERADAS  GRAVES

. QUE PRESENTARON UNA RAM DEJARON DE TOMAR SUS
 MEDICAMENTOS CAMBIANDOLOS POR OTROS BAJO
. INDICACION DEL MEDICO TRATANTE.

La aparicion de RAM en pacientes tratados por
artritis reumatoide es frecuente, especialmente
cuando se utilizan farmacos antirreumaticos de

ml produccion biotecnoldgica. Estos resultados
deben ser objeto de estudio en futuras
( investigaciones y sefialan la necesidad de

actividades de vigilancia para reducir los riesgos
AUDIFARMA en estos pacientes.

* PUBLICACION

REACCIONES ADVERSAS A MEDICAMENTOS ASOCIADAS
. CON EL USO DE FARMACOS ANTIRREUMATICOS
- MODIFICADORES DE LA ENFERMEDAD EN PACIENTES CON

ARTRITIS REUMATOIDE

)

. Jorge Enrique Machado-Alba’ Andrés Felipe Ruiz} y Manuel Enrique Mauhado-l]uquew.

' 1. Grupo de Investigacion en Farmacoepidemiologia y Farmacovigilancia, Universidad Tecnoldgica de
' Pereira-Audifarma S.A., Pereira, Colombia. 2. Pharmacoeconomics, Audifarma S.A., Bogotd, Colombia.

REVISTA PANAMERICANA SALUD PUBLICA 36(6), 2014



Red de Centros de
Informacion de Medicamentos de
Latinoamerica y el Caribe

DURG La = OPS/OMS

CONTACTEN(

La Red de Centros de Informacion de Medicamentos LAC tiene la mision de vincular los Centros de Informacion de
Medicamentos (CIM) de Latinoamérica y el Caribe que conforman la red, respetando sus autonomias.

You are here » Home » Alertas Sanitarias

Menu principal ‘ } . .
Alertas sanitarias

Inicio Retigabina ( Trobalt) restricciones en su uso debido al riesgo de cambios en la

MNoticias de Interés pigmentacion de los tejidos oculares, incluyendo la retina, asi como la piel, los labios
+ Alertas Sanitarias Carta a los profesionales de la salud. AMNSM, (Francia) 01/07/2013

) De acuerdo con la Agencia Europea de Medicamentos y la Agencia Macional de Medicamentos y Productos
EVﬂI“?C'D“ES de_ Sanitarios (AMSM) Seguridad, el laboratorio GSK informa a los profesionales de la salud, la restriccidn de la
Eficacia y Seguridad indicacion de Trobalt ® (retigabina) después de haberse notificado casos de cambios pigmentarios v

proporcionar recomendaciones en materia de control adicional.

B Fuente: Trobalt (retigabine) - restrictions d'utilisation en raison des risgues de modifications pigmentaires des
Miembros de la Red tissus oculaires, incluant la rétine, ainsi que la peau, des lévres et/ou des ongles - Lettre aux professionnels de
sante (01/07/2013) application/pdf (94 ko) diposnible en hitp://bit.ly/15dnhdg

Boletines de los

Contactenos
Acerca de la RED O EMA: Recomendacion de limitar el uso de EMA, AEMP S: restricciones de uso para

medicamentos con flupirtina diclofenac por aumento del riesgo

Mision EMA. 14 de Junio 2013 cardiovascular

Objetivos El Comité de Evaluacidn del Riesgo en AEMPS ( Agencia Espafiola de Medicamentos) 17

. Farmacowvigilancia de la Agencia Europea de de junio de 2013

Propositos Medicamentos (PRAC) ha concluido su revisién de los Luego de la publicacién del metanalisis en el Lancet

Directorio medicamentos que contienen flupirtina y recomendd ver (Efectos gastrointestinales y vasculares de los
restricciones en su uso. AIMEs )} la EMA publicé el viernes las

Acta de Constitucion Leer mas... recomendaciones del Comité de Evaluacidn de

e et e AT Eemt Riesgos en Farmacovigilancia europeo (PRAC) del

http://web2.redcimlac.org



Tipos de redes sociales > o)

* Redes sociales generalistas: Facebook
* Redes para compartir contenido: YouTube, Instagram

* Redes para la colaboracion y el intercambio de

conocimientos: wikis, podcasts
* Herramientas para Blogging

* Tecnologias para las comunidades de voluntarios: Ushahidi



Archivo Editar Ver Historial Marcadores Herramientas Ayuda
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+ F
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INICIO NORMAS DE Uso SUSCRIBASE ¢QUIENES SOMOS?

Hemos leido...

Noticias terapeuticas Y«de prescripcion *

Diacereina: el PRAC recomienda su retirada Nov
Publicado por RIM (11:34) en |la categoria AEMPS, Agencias Reguladoras, EMEA 11
2013 siguenos en..
0 twitter ¥
2 ® MINISTERIO
b .\’ Enmmsavmsomls ® medicamentos y
EUROPEAN MEDICINES AGENCY |y, oo Re o

SCIENCE MEDICINES HEALTH

Hemosleido.es

¥IMe gusta 256

El PRAC (Comité para la Evaluacion de Riesgos en Farmacovigilancia Europeo) recomienda la

suspension de la autorizacion de comercializacion de diacereina por presentar un HON
balance riesgo-beneficio desfavorable. @
CODODE
CERTIFIZD
0372011

Esta revision se inicio a iniciativa de la Agencia de Medicamentos Francesa ante la et
Nosotros subscribimos los

acumulacién de casos de diarrea severa, asi como casos de hepatotoxicidad. Se han revisado i s $ix
Principios del codigo

HONcode.
farmacoepidemioldgicos, meta-analisis y notificacion expontanea de sospechas de reacciones Compruébelo aqui.

los datos procedentes de estudios no clinicos, ensayos clinicos y estudios

adversas. i
FINALIDAD DE HEMOS LEIDO

http://www.hemosleido.es/



http://www.hemosleido.es/
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______ Sano y salvo 2.

B @sanoysalvoblog

(BMJ) Bad medicine: gabapentin and
pregabalin bmj.com/content/347/bm...
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Barcelona - sietes.org

Médicos Sin Marca
@MedlcosSmMarca

Inici 00r Un clinico resy
libre de las [ ;

Chile - medic marca.cl

.

Marketing and Sales of Leukemia Drug
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Blood Clots goo.gl/RLmOKG
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Informacion desde la industria
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Mayores retos en comunicacion de riesgo

* La naturaleza y el caracterinevitable de riesgo
* El caracter provisional de algunos datos
* El hecho de incertidumbre

* Presentacion de informacion sobre riesgos en
multiples formatos

 Adaptar lainformacionde riesgo a las
necesidades y prioridades de los pacientes

/ Uppsala
Monitoring
Lentre
— Bubsirey i phivbesd sty ol



Que podemos hacer?

* Promueva mejores practicas de
comunicacion

* Encuentre fuentes neutrales y confiables

* Ayude a los agentes reguladores a
convertirse en mejores comunicadores

* Asegurese que los propios cientificos
mejoren sus comunicaciones

Uppsala
Monitoring
Centre
— By i ghvbiad bty culiey



Comunicacion efectiva

El envio de un mensaje con la
evidencia de que se harecibidoy
entendido, ha llevado a algunos
cambios o accion, y ha generado
comentarios sobre el proceso.

Uppsala
Monitoring
Centre
~Bulsing o ghsbal ety culiiny
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Causality Patterns for Detecting Adverse Drug Reactions From Social Media: Text Mining Approach

Danushka Bollegala’, PhD;  Simon Maskell™, PhD ;  Richard Sloane’, PhD;  Joanna Hajne', PhD;  Munir Pirmohamed®, PhD
IDepartment of Computer Science, University of Liverpool, Liverpool, United Kingdom

“pepartment of Translational Medicine, University of Liverpoal, Liverpoal, United Kingdom

*hese authars cortributed sgqually

Corresponding Author:

Danueshka Bollegala, PhD

Department of Computer Sclence
Univarsity of Liverpool

Azhion Strest,

Liverpool, LE93BX

United Kingdom

Phone: 44 1517954283

Fax:44 1517954283

Emagil: danushka. ballegals [at] liverpool.ac.uk

ABSTRACT

Background: Detecting adverse drug reactions (ADRs) is an impartant task that has direct implications for the use of that drug. If we can detect previously
unknown ADRs as quickly as possible, then this information can be provided to the regulators, pharmaceutical companies, and health care organizations, thereby
potentially reducing drug-related marbidity and saving lives of many patients, A promising approach for detecting ADRs is to use social media platforms such as
Twitter and Facebook. A high level of correlation betwean a drug name and an event may be an indication of a potential adverse reaction assoclated with that

drug. Although numerous association measures have been proposed by the signal detection community for identifying ADRs, these measures are limited in that
they detect correlations but often ignore causality.

Objective: This study aimed to propose a causality measure that can detect an adverse reaction that is caused by a drug rather than merely being a correlated
signal.

Methods: To the best of our knowledge, this was the first causality-sensitive approach for detecting ADRs from soclal media. Specifically, the relationship
between a drug and an event was represented using a set of automatically extracted lexical patterns, We then learned the weights for the extracted lexical
patterns that Indicate their reliability for expressing an adverse reaction of a given drug.

Results: Our proposed method obtains an ADR detection accuracy of 74% on a large-scale manually annotated dataset of tweets, covering a standard set of
drugs and adverse reactions.

Conclusions: By using lexical patterns, we can accurately detect the causality between drugs and adverse reaction-related events.
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DESAFIO
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* Medicién en comunicacion o ey o

* Tener claro qué medir / objetivos
* Medicion del impacto cuantitativo y cualitativo

*Tener en cuenta que el VPE (Valor Estimado de

Publicidad) no es un valor de comunicacion

La Medicion y Evaluacion deben ser transparentes,

consistentes y que aporten valor



Calidad y compromiso con la salud de la poblacion
Uso de la informacion

Toma de decisiones




