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Nota de Prensa

EL TEMOR INFUNDADO A LA DEPENDENCIA IMPIDE EL USO DE LAXANTES

Muchas personas que padecen estrefiimiento estan confundidas en relacion con la causa de su
problema y el tratamiento adecuado con laxantes. Los resultados de una encuesta internacional,
presentada hoy, muestran que mucha gente teme erroneamente que los laxantes crean dependencia y
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que su uso CroniCco provoca estrenimiento.

Uno de los autores del estudio, el Prof. Miiller-Lissner dijo: “Se debe tranquilizar a los afectados por
el estrefiimiento en el sentido de que los laxantes no les crearan dependencia. Estudios clinicos y una
gran experiencia muestran que laxantes, como bisacodilo, no provocan adiccion y que podemos

confiar en ellos como tratamientos seguros y eficaces.”

El Dr. Stuart Ferguson, un especialista en adicciones, afiadio, “La adiccion a un farmaco solo se
puede dar cuando éste actia a nivel del cerebro, que es el caso de la nicotina y el alcohol. Sin

embargo, Dulcolaxo” no actiia sobre el cerebro y, por lo tanto, no puede provocar adiccion.”

Una encuesta realizada a 1.400 personas en siete paises mostro también que el 90% de los afectados
por el estrefiimiento cree que la alimentacion y el estrés son las causas mas frecuentes del

estrefiimiento.'”

Sin embargo, una revision publicada recientemente, contradice estas opiniones ¢
indica que no se deberia dar por sentado que la dieta y el estilo de vida son la causa principal del

estrefiimiento.’

A pesar de estos malentendidos, mas del 30% de los encuestados cree que laxantes, como
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Dulcolaxo™, son eficaces y pueden contribuir a aliviar su problema.

Claire Shiells de Londres, Reino Unido, es una paciente que confia en los laxantes. “Me pasaba dias
enteros encontrandome mal e hinchada, lo que afectaba a mi rendimiento en el trabajo y mi vida
personal. Dulcolaxo® me ha ayudado a recuperar una vida normal sin tener que preocuparme
constantemente de mi ritmo intestinal. Estoy segura de que puede ayudar a otras personas como me

ha ayudado a mi.”

Notas a los editores

Dulcolaxo® (bisacodilo)
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Dulcolaxo®™ (bisacodilo) es un laxante de contacto seguro® y eficaz disponible en todo el mundo para el
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tratamiento suave, pero eficaz del estrefiimiento®'? incluso a largo plazo.”® Los principios activos de
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Dulcolaxo® sélo act@ian donde son necesarios, en el colon, y estimulan el peristaltismo normal del

intestino para aliviar los sintomas del estrefiimiento.

Estudio epidemiologico

El estudio se llevd a cabo en siete paises de cuatro continentes. Se realizaron al menos 200 entrevistas
personales con afectados cronicos en cada pais. Los resultados proporcionaron una perspectiva excepcional
acerca de las opiniones y los héabitos de los afectados y llamaron la atencion sobre el hecho de que la gente

sigue dejandose influir por topicos.

Semana Europea de Gastroenterologia (UEGW)

La Semana Europea de Gastroenterologia (UEGW) se organiza cada afio y su programa equilibrado incluye
una variedad de simposios sobre actualizaciones clinicas, los avances mas destacados de la gastroenterologia y
hepatologia europeas y sesiones formativas para gastroenterélogos en ejercicio y gastroenterdlogos futuros.

Para mas informacion sobre la UEGW, visite la pagina web www.uegw2006.de/

Boehringer Ingelheim

El grupo Boehringer Ingelheim es una de las 20 compaifiias farmacéuticas mas importantes del mundo. Con
sede central en Ingelheim, Alemania, cuenta con 143 filiales en 47 paises y con 37.500 colaboradores. Desde
su creacion en 1885, esta empresa de propiedad familiar ha estado comprometida con la investigacion, el
desarrollo, la fabricacion y la comercializacion de productos nuevos de gran valor terapéutico en medicina

humana y veterinaria.

Boehringer Ingelheim se instald en Espafia en 1952, durante mas de 50 afios la compaifiia ha ido
evolucionado hasta situarse entre las 15 primeras empresas del sector farmacéutico en nuestro pais. Su sede
en Espafia estd situada en Sant Cugat del Vallés (Barcelona) y actualmente cuenta con mas de 1.500

colaboradores.

Boehringer Ingelheim tiene una clara vocacion industrial en nuestro pais, donde cuenta con dos centros de
produccion internacionales situados en la provincia de Barcelona: uno en Malgrat de Mar, de produccion
quimica, y otro en Sant Cugat del Vallés, dedicado a la produccién farmacéutica. Las dos plantas son
estratégicas pues desde ellas se exporta a mas de 45 paises y se fabrican fairmacos para mas de 105 paises de

todo el mundo.

Consumer Health Care es uno de los negocios principales de la Corporacion Boehringer Ingelheim y lucha

por proveer a sus clientes en todo el mundo de medicamentos de maxima calidad para la automedicacion y es
Continua al dorso
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ampliamente conocido por productos como: Pharmaton®, Dulco-Laxo®, Bisolvon®, Mucosan®,

Buscapina® y Antistax® .

Bocehringer Ingelheim Consumer Healthcare ocupa el 8° lugar en la lista de mayores proveedores de productos

para la automedicacion. Para mas informacion, visite la pagina web www.boehringer-ingelheim.com
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