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[. Disposiciones generales

DEPARTAMENTO DE SALUD Y CONSUMO

ORDEN de 16 de diciembre de 2003, del Deparia-
34 mente de Salud y Consume, por la gue se regula la
antorizacion y acreditacion de los servicios de
farmacia v oficinas de farmacia que elaboran
formulas magistrales y preparados oficinales.

La Ley 25/90, de 20 de diciembre, del Medicamento en los
articulos 33 y 36 regula los requisitos sanitarios de las férmu-
las magistrales y preparados oficinales.

La Ley 24/2001, de 27 de diciembre, de Medidas Fiscales,
Administrativas v del Orden Social en el articulo 94 modifica
ambos articulos, de modo que aquellas oficinas de farmacia y
servicios farmacéuticos que no dispongan de los medios
necesarios, podrin encomendar a una entidad legalmente
autorizada para tal fin por la Administracidn Sanitaria compe-
tente. la realizacidn de una o varias fases de la elaboracién v/
o el control de formulas magistrales v preparados oficinales
que requieran prescripeion facultativa.

El R.D. 175/2001, de 23 de febrero, aprueba las normas de
correcta elaboracidn v control de calidad de férmulas magis-
trales v preparados oficinales, v en la disposicidn transitoria
tnica, se establece un plazo de adaptacién a dichas normas, de
dos afios, que ha sido posteriormente amplhado por Real
Decreto 905/2003, de 11 de julio hasta el 1 de enero del 2004,

Segundo. Niveles de elaboracidn.

Las oficinas de farmaciay servicios de farmacia se acogerdn
a uno o varios de los siguientes niveles en funcién de las
formas farmacéuticas que elaboren v de su via de administra-
clon:

Nivel (: No elabora ninguna forma farmacéutica.

Mivel I Formas farmacéuticas tépicas.

Nivel II: Formas farmacéuticas orales, rectales v vaginales.

Nivel III: Formas farmacéuticas estériles.

El utillaje requerido para cada nivel serd el indicado en el
listado a que se refiere el punto 2.2.5 de las Normas de
Correcta Elaboracion v Control de Calidad de formulas ma-
gistrales y preparados oficinales aprobadas por el Real Decre-
to 175/2001, de 23 de febrero. Las instalaciones de elabora-
cion se ajustarin a los criterios ¥ caracteristicas establecidas
en dichas Normas v, a partir del Nivel II inclusive, se exigird
una separacién total del resto de la oficina de farmacia o
servicio de farmacia.

La acreditacidn de cada nivel mmplicari que retine las
condiciones en cuante a instalaciones o utillaje en su caso del
nivel anterior

Segin el nivel ¥ tipo de preparaciones que se realicen se
valoraran diferentes exigencias en la calidad del aire de las
instalaciones de elaboracidn.

Tercero. Procedimiento de acreditacion de nivel.

1. La acreditacién en el Nivel 0 se realizard por simple
comunicacion al Servicio Provinecial de Salud y Consumo de
la provincia en la que se encuentre ubicada la oficina de
farmacia o servicio de farmacia.

23 FEB 2001 BOE

16 DIC 2003 BOA
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PREPARADO OFICINAL ADAPTADO
(ref: propia)

FORMA FARMACEUTICA: JARABE

MATERIA PRIMA coDlGo CANTIDAD Tedrica
Principios activos/Excipientes INTERNO (PARA 100 ml)
Extracto fluido de ipecacuana MP-002 7 ml
Glicerol MP-018 10 ml
Jarabe Simple MP-019 c.s.p. 100 ml 3§ i

MODUS OPERANDI:

. seguir PN_FF_002 de elaboracién de jarabes

medir el volumen necesario de extracto fluido de ipecacuana
medir el volumen necesario de glicerol

mezclar ambos compeonentes y afiadir poco a poco el jarabe simple. !
mantener en agitaciéon durante 5 minutos

guardar una muestra para control (aprox 5ml en un frasco transparente de 20ml)
envasar en frascos topacio de vidrio de 30ml.

cerrar y etiquetar

ONOORWN =

MATERIAL DE ACONDICIONAMIENTO: frasco topacio -
CONSERVACION: en nevera (T2 inferiora 2~
CADUCIDAD: 3 meses

CONTROL DE CALIDAD: liquido viscoso de colc .
(Guardar una muestra hasta un afio después "

ETIQUETADO: modelo:
HOSPITAL DE BARBASTRC
SERVICIO DE FARMACIA
JARABE DE IPECACUANA
Frasco 30 ml o
(CONSERVAR EN NEVERA} .

LOTE: CADUCIDAD:
INDICACIONES: .
- Inducter del vomito (ver FN / 2003 / FMT /014) -

BIBELIOGRAFIA:
- Formulario Nacional. Ministerio de Sanidad y Consumo. Madrid 2003.
- Cuadernc de Formulacion Magistral. Hospital Son Dureta. Palma de Mallorca.

Elaborado por: Revisado por : Wersion:
Natalia Allué Juan F. Gaston Modificada por: revisada por:
Fecha: 02-05-2012 Fecha: 02-05-2012 Fecha
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LOCALES Y UTILLAJE




CAPITULO |FGsr

Documenta

La documentacion constituye
del sistema de garantia de calid:
preparados en la oficina de far
ceutico, evitando los errores ink
cion oral o derivados de operar
la memoria y permitiendo, al fi
la reconstruccion historica de ca

Los documentos deben ser
firmados por el farmacéutico. b
una oficina de farmacia o servici
de un farmacéutico, podran ser e
de ellos, pero tendran que ser
ceutico responsable del mismo,
camente vy, si fuese necesario in
éstas también estaran fechada-

maceutico. La documentaciq
retirada para evitar confu

2

salud . ) PN_PG_000_01
HOSPITAL DE BARBASTRO INTRODUCCION E INDICE
SERVICIO DE FARMAGIA Pagina 1 de 1

PROCEDIMIENTOS GENERALES

PN_PG_001: INDUMENTARIA

PN_PG_002: HIGIENE DEL PERSOMAL

PN_PG_003: ATRIBUCIONES DEL PERSOMAL

PN_PG_004: LIMPIEZA LOCAL, EQUIPOS Y UTILLAJE
PM_PG_005: LIMPIEZS DE LA ZOMA DE ELABORACION
MEDICAMENTOS BIOPELIGROSOS

DE PREPARADOS _F

— PMN_PG_006: REGISTRO DE FIRMAS

—  PN_PG_007: DESCRIPGION, FUNCIONAMIENTO ¥ MANTENIMIENTO DE LAS LA g

—  PN_PG_008: DESCRIPCION, FUNCIONAMIENTO ¥ MANTENIMIENTODE

—  PN_PG_009: DESCRIPCION, FUNCIONAMIENTO ¥ MANTENIMIE MOSTATICO

PN_PG_010: CONTROL ¥ REGISTRO DE TEMPERATURAS ]
PMN_PG_011: TRABAJO EN LA ZONA DE ELABORACI 5 ESTERILES
PROCEDIMIENTOS RELATIVOS MATERIAS F' M E ACON AMIENTO

— PN_MP_001: RECE
— PN_MA_001: RECE

F""'ION CC} G
F""‘IOvl‘r

NTO DE MATERIAS PRIMAS
DICIONMAMIENTO

NRDRMIDAD LMA
NTO DEL 2AMT
?’i IPS

IN—-\.CION DE PH

PROCEDIMIENTOS DE ELABORACION DE FORMAS FARMACEUTICAS

— PN_FF_01: ELABORAGION DE GAPSULAS DURAS
—  PN_FF_02- ELABORACION DE JARABES

—  PN_FF_03: ELABORACION DE POMADAS

—  PN_FF_04: ELABORAGION DE SOLUCIONES

— PN_FF_05: ELABORACION DE PAPELILLOS

—  PN_FF_0& ELABORAGION DE SUSPENSIONES

— PMN_FF_07: ELABCRACION DE COLIRICS

Wiersiin:
Modificada por:

Elakorado por:
Nataka Alué

Rewvizado y aprokado por:

Juan F. Gaston revisada por

Fecha: 12-08-2011 Fecha: 12-09-2011 Fecha

DOCUMENTACION Y CIRCUITOS
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‘GOBIERNO
DE ARAGON

Dpectamnt oo Skt 1 Commo.

ANEXO I

SOLICITUD DE_ACREDITACION PARA ELABORACION ELABORACION Y
CONTROL DE FORMULAS MAGISTRALES Y PREPARADOS OFICINALES
DJNAR.GASTON. ANANCS .
repr con poder bastante del Servicio de Farmacia de la entidad (subraye lo que
proceda) HOSRITRL. DE. . ARRBASTEC........ .sigla. HU-3Z-F_situada en
Garrtloa NCAL. . SIN.. de 1a dqurb‘”’L(Dr de HYESLA con
oI H3IBI05  fax 93441319105 e-mail.. ton @); calud. aragen. es

propietario de la oficina de farmacia/

arriba indicad:

elaborar en las
magistrales y preparados c para la di
acuerdo con las normas de correcta elaboracién y control de formulas magistale

Decreto 175/2001 de &

Solicita acreditacion para

ion en dicho de

preparados oficinales reguladas en ¢l Real

(maérq el nivel/fo

c

per alas

se va a elaborar):

® Nivel I: Formas Farmacéuticas _
Nivel 1I: Formas F

T:

Papelillos. &
Pildoras. O
Comprimidos. O
Grageas. [
Granulos de homeopatia. O

Sellos. O

7 de enero de 2004 BOA Numero 3

=52 ARAGON

Owpastamnte de Sehud 7 Consume:

Capsulas ®

0 Rectales: Supositorios. O e
Solu es de via re
lb

0 in
\“ olutiones de via vaginal. 0
1 Foj acéuticas Estéri
\ Colirios. “

UE SE ADJUNTA:

al con el que cuenta y capacitacion.
2.Listado de los Procedimientos normalizados de trabajo.

3.Memoria técnica conteniendo descripcion de instalaciones y planos de los locales

con difer de las zonas y utillaje.

donde se realice la p

BARBASTEO de 208 42

Fdo. :

SERVICID DE FARMACIA

SOLICITUD DE ACREDITACION DE NIVEL III




salud L
salud salud — FOSHITAL DE BARBASTRO salud GUIA DE ELABORACION, CONTROL Y REGISTRO DE LR
HOSPITAL DE BARBASTRO HOSPITAL DE BARBASTRO J SERVICIO DE FARMAGIA Lh2) papelillos de URSODESOXICOLICO 50mg )
SERVICIO DE FARMACIA SERVICIO DE FARMACIA FGSPITAL DE BARBASTRO Fom Ay
! SERVICIO DEF v Mooty PNT_P_005_01 1
v/, i 1 e et e v i
¥ —— . HR_005_b (PN_PG_005): Fecha de elaboracién: Elaborado
¥ i - r FORMA FARMACEUTICA: JAI SERVICIO DE FARMACI2 & Lote: o
(7 it | ‘ 9.17.72 Wb /Pl e
'y L 0 MATERIA PRIMA \
yFr ry Principios activos/Exci FORMA F. . . 1 !
/7 LA ) P ] Dia/Hora RESPONS ARMACEUTICA: PAPELILLOS 1%
S F 4 4 Extracto fluido de ipecacuana 2 -1 ]2 ( DATOS DEL PACIENTE: nombre: Yt Bownzeica Beavo edad; 2 W-ew® ﬂ
i 4 ' Fecha de de Gliceral = R diagnéstico: <oici7Ass cn ESTUIC  pautar SO
£ recepcion registro interno Jarabe Simple B2 L Mt 24l
|'f'. .' /i il oA 2L UTILLAJE: balanza, papel para pesar, mortero
iy J MODUS OPERANDI: L0 @l MAT! i
P'/ /7 2 /5] 12 .ﬁ,o“/@ 1. sequir PM FF 002 de el T i ERIAL DE ACONDICIONAMIENTO: papelilios
'y | 2. medir el volumen necess o = CONSERVACION: T* ambiente / protegi
f £ 4;,34 ‘[L I POCE/02 3. medir el volumen necesza o —-- oscolaiz
#/ 4 4. mezclar ambos compone 12 -¢1-17 BRUAEY
F 5 5. mantener en agitacion du i S QN MATERIA PRIMA CODIGO CANTIDAD Te6rica | CANTIDAD | N°¢
/ 'y 6. guardar una muestra para 14 - i 12 T Princip i F INTERNO |  (para 50 unidades) utilizada in’:.’;:o
7. envasar en frascos topac T B
8. cerrar y etiquetar ) g e URSOCHOL 150mg * 57639 | 5 comp (aprox 1400 mg)[ 5 c.-¢(/4ee ] Zoco e d
e 2 LACTOSS cSn Ao St {wea] M?-co3 fol
MATERIAL DE ACONDICIONZ I - b - (3 [ I j =
2 1 - (2 (RN MODUS OPERANDI:
COMNSERVACION: en nevera ( > 5 = h
2. ST U s 1. pesar los 5 comprimidos de Ursochol® 150mg il
CADUCIDAD: 3 meses s T2 2. completar hasta 1500 mg con lactosa UBCEEORCOLICD 1o
22 1.1z Aves 3. pesar 100mg (0,10g) por papelillo Comtens LACTOS o ccenh
CONTROL DE CALIDAD: liguic 4. plegar, cerrar y etiquetar los papelillos g 05% S 52 feois
{Guardar una muestra hasta un S.
ETIQUETADO: modelo: | Cantidad preparada Fecha de caducidad (3 meses]
A5 pemelilios g f2043
HOSPITAL DE BARBASTRO ?' Tu- /
SERVICIO DE FARMACIA CONTROL DE CALIDAD
JARABE DE IPECACUANA
Frasco 30 ml Materia prima utilizada D
{CONSERVAR EN NEVERA) %""P_:__g_:& :,/ Control de pesada:
. . | Control de etiquetado - grapar el registro de en
LOTE: CADUCIDAD: Control de producto acabado este wad:g i
‘ INDICACIONES: Polvo blanco
- Inductor del vomito (ver FN [ 2 CONFORMIDAD
C?;"r,b'g) o Aluece BIBLIOGR_AFiA:_ N _ Fecha Farmacéutico responsable
\ - Formulario Nacional. Ministeri “ W
- Cuademo de Formulacion Mau Firma: e
P ] Elaborado por- DI/M /4,? GLO AL oo / /Ii{'\
Natalia Allué Eiakarada por: Feviza: Natalia Allué Nombre: Natalia Allué Fantova / Juan Gastén Anafos
Fecha: 12-09-2011 Natalia Alls uan F Focha: 12.09-2011 L /
Fecha: 02-05-2012 Fecha:

Wil

IR



PREPARADO OFICINAL: Ermulari

- Descrito en el Formulario Nacional
- Podemos preparar lotes (stock en Farmacia)
- Se ha de guardar una muestra L

FORMULA MAGISTRAL

- No descritas en el Formulario Nacional
- No lotes (no stock en Farmacia)

- No se ha de guardar una muestra

CAMBIOS: OTROS SERVICIOS
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HOSPITAL DE BARBASTRO SOLUCION MUCOSITIS
SERVICIO DE FARMACIA Pagina 1 de 2

FORMA FARMACEUTIGA: solucion

ViA DE ADMINISTRACION: via bucofaringea, debe administrarse a modo de enjuague en la
boca aungue, si es necesario, se puede tragar.

COMPOSICION:

MATERIA PRIMA CANTIDAD
Principios activos/Excipientes (para 250 ml)
Mycostatin™ jarabe 36 ml
Mepivacaina™ 2% 6 ml
Oraldine” 50 ml
Bicarbonato 1/6 M 150 mi

MATERIAL DE ACONDICIONAMIENTOQ: frasco vidrio topacio 250ml

INDICACIONES: actia eliminando el dolor en la zona de aplicacion.

Este medicamento se utiliza en enjuagues para el tratamiento de Ulceras e inflamaciones de la

boca; tragado sirve para tratar las mismas afeccicnes en la faringe y el eséfago

POSOLOGIA:
- Para alteraciones de la faringe y el esdfago: enjuagar la boca con 20mly, a
continuacion, tragar. Esta operacién debe hacerse 3 0 4 veces al dia, con un intervalo
minime de tres horas.

- Para alteraciones de la boca: enjuagar la boca con 60ml y escupir. Pueden hacerse 3 o

4 enjuagues diarios, segln la necesidad del paciente

NORMAS PARA LA CORRECTA ADMINISTRACION: no sobrepasar las dosis prescritas.
Después de utilizar el preparado y mientras se tenga adormecida la boca, se debe esperar
antes de masticar o beber (aproximadamente 20 minutos)

CONTRAINDICACIONES: esta contraindicada en pacientes con alergia a alguno de los
componentes

PRECAUCIONES: se debe utilizar con precaucion en caso de enfermedad de higado o de
rifion

INTERACCIONES: hasta la fecha no se han descrito interacciones que puedan resultar
peligrosas

ADVERTENCIAS: no se debe sobrepasar las dosis prescritas y, s necesario, seguir
rigurosamente las instrucciones de su médico o farmaceéutico.

Este medicamento contiene una sustancia susceptible de producir resultado positivo en un
control de dopaje

PROSPECTOS

salud PROSPECTO INFORMATIVO PNT_F_009_01
%I;ITAL DE BARBASTRO SOL UCION MUCOSITIS
SERVICIO DE FARMACIA Pagina 2 de 2

INTOXICACION Y SOBREDOSIS: en caso de intoxicacion o scbredosis el paciente debe
acudir inmediatamente a un centro médico o llamar al Servicio de Informacion Toxicolagica
(91 5620420)

REACCIONES ADVERSAS: en la zona de aplicacion puede aparecer sensacion de
guemazon. En caso de uso prolongado o ingestion masiva se pueden producir alteraciones de
la vision, mareos, escalofrios, etc.; en este caso debe acudir a su medico. Puede producir
reacciones alérgicas.

CONSERVACION: se debe conservar a temperatura inferior a 30°C

CADUCIDAD: no utilizar después del plazo de validez o la fecha de caducidad indicada en el
envase

FECHA ULTIMA REVISION / MODIFICACION:

[ LOS MEDICAMENTOS DEEEN MANTENERSE FUERA DEL ALCANCE DE LOS NINOS |
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HOSPITAL DE BARBASTRO
SERVICIO DE FARMACIA

GUIAD salud PROSPECTO INFORMATIVO L
| |FOSPITAL DE BARBASTRO SOLUCION MUCOSITIS
Preparado ofic SERVICIO DE FARMACIA Pagina 1 de 2

Codigo internc

Wista la solicitt. Fecha de elaboracion: El
 preparados of

fecha 19 DE E]
Consumo v Sei
Farmacia y Of
establecen en It

FORMA FARMACEUTICA: JARABE
UTILLAJE: balanza, probeta, papel |

DENOMINAC
SERVICIO DI
BARBASTRO

MATERIAL DE ACONDICIONAMIE

CONSERVACION: NMevera (T inferi
DOMPCTLIO

FORMA FARMACEUTIGA: solucién

VIA DE ADMINISTRACION: via bucofaringea, debe administrarse a modo de enjuague en la
boca aungue, si es necesario, se puede tragar.

COMPOSICION:

MATERIA PRIMA
Principios activos/Excipientes

CANTIDAD
(para 250 mil)

C/ CARRETE

[ACTIVIDAD |
FABRICACI(
DFICINALES

[TIPO DE PRO

NIVELES

medir el volumen necesario ¢
meadir el valumen necesano c
mezclar ambos componentes
mantener en agitacion durani
guardar una muestra para co
envasar en frascos topacio di
cerrar y etiquetar

BEOHMRA LN =

Cualguier mog
de férmulas m
Bienestar Soci

Cantidad preparada

Frente a la m
ALAADA anl
MES & contar
siguilentes de

Puablicas v el |

CONTROL DE CALIDAD

IMateria prima utilizada

Control de pesada

Control de etiquetado

Control de producto acabado
Liguide viscoso de color marmon v olor
caracteristico

CONFORMIDAD

Fecha

Firmi

MNom|

RESULTADOS

Mycostatin® jarabe 36 mi
Mepivacaina® 2% & ml
e LS R L Oraldine™ 50 ml
Principios activos/Excipientes Bicarbonato 176 T80 mi
Extracto fluido de ipecacuana
Glicerol o .
Jarabe Simple MATERIAL DE ACONDI IENTO: frasco vidrio topacio 250ml
MODUS OPERANDI: INDICACIONES: actua e O €
Este medicamento se utili =i =nju
seguir PN_FF_002 de elabor boca; tragado sirve para [taclas m

3
=n la z¢ ool . n-/_\ N
ara el 1 e e Uil i nacion
feccior fhge | Al
POSOLOGIA:

- Para alteracicnes de la faringe y el esdfago: =njuagar la boca con 20ml y, a
continuacion, tragar. Esta operacion debe hacerse 3 4 4 veces al dia, con un intervalo
minimo de tres horas.

- Para alteraciones de la boca: enjuagar la boca con 60ml y escupir. Pueden hacerse 3 6
4 enjuagues diarios, segun la necesidad del paciente.

NORMAS PARA LA CORRECTA ADMINISTRACION: no sobrepasar las dosis prescritas.
Despues de ufilizar el preparado y mientras se tenga adormecida la boca, se debe esperar
antes de masticar o beber (aproximadamente 20 minutos)

CONTRAINDICACIONES: esta contraindicada en pacientes con alergia a alguno de los
componentes

PRECAUCIONES: se debe utilizar con precaucidn en caso de enfermedad de higado o de
rifién

INTERACCIONES: hasta la fecha no se han descrito interacciones que puedan resultar
peligrosas

ADVERTENCIAS: no se debe sobrepasar las dosis prescritas y, es necesario, seguir
rigurosamente las instrucciones de su médico o farmacéutico.

Este medicamento contiene una sustancia susceptible de producir resultado positivo en un
control de dopaje.




LISTADO COMPIETO DFE PREPARACIONES:

FORMULAS NO ESTERILES (F)

CODIGO PREPARACION CATALOGACION REFERENCIA
PWNT _F_001 Permanganato potasice 1/10.000 Preparado Oficinal 'PO S 0O10
PWNT_F_002 Jarabe Simple Excipiente TEX S022
PINT_F_003 Jarabe de Ipecacuana Preparado Oficinal Adaptado

PINT_F_004 Solucion Fuerte de Lugol Formula Magistral Tipificada FMN /2003 / FMT /018
PINT_F_005 Solucion de Lugol Preparado Oficinal Adaptado

PINT_F_006 VWaselina salicilica 5% Preparado Oficinal ‘PO /032
PINT_F_007 VWaselina salicilica 2% Preparado Oficinal ‘PO /032
PINT_F_008 Waselina salicilica 3% Preparado Oficinal PO /032
PINT_F_009 Solucion Muceositis {oraldine) Preparado Oficinal Adaptado

PINT_F_010 Solucion Mucositis (tantum) Preparado Oficinal Adaptado

PNT_F_011 Solucion Muceositis Fuerte Preparado Oficinal Adaptado

PINT_F_012 Alcohol boricado (a safuracion) Preparado Oficinal PO /010
PINT_F_013 Sulfato de zinc, solucion 0.1% Preparado Oficinal PO /042
PINT_F_014 Ertanol 70% Excipiente Propia

PINT_F_015 Citrato sodico solucion Preparado Oficinal Adaptado Propia

PINT_F_016 Acido acético 5% solucion Preparado Oficinal Adaptado Propia

PNT_F_017 Solucion Mucesitis (FIWD) Formula Magisiral Prescripcion meédica

FORMULAS: PAPELILLOS

@)

CODIGO PREPARACION CATALOGACION REFERENCILA
PNT_P_001 Gabapentina 100mg Formula Magistral Propia
PNT_P_{ B Gabapentina 100mg Formula Magistral Propia
PNT_P_{ Hidroxiurea 120mg Formula Magistral Propia
PINT_P_003 AAS prueba de alergia Formula Magistral Propia
PNT_P_i Hidroxiurea 150mg Formula Magistral Propia
PNT_P_{ Ursodesoxicolico 50mg Formula Magistral Propia
COLIRIOS (OFTALMOLOGIA) (C)
CODIGO PREPARACION CATALOGACION REFERENCIA
PNT_C 001 Colirio reforzado de tobramicina Preparado Oficinal Adaptado Propia
PINT_C_002 Colino reforzado de vancomicina Preparado Oficinal Adaptado Propia
PINT_C_ 003 Colino de voriconazol Preparado Oficinal Adaptado Propia
PINT_C_ 004 Colinio de cefiazidima Preparado Oficinal Adaptado Propia
PINT_C_005 Colino reforzado de gentamicina Preparado Oficinal Adaptado Propia
PINT_C_ 006 Colirtode mitomicina 0,02% Preparado Oficinal Adaptado Propia
PINT_C_007 Colirio de inferferon a-2b Preparado Oficinal Adaptado Propia

Servicio de Farmacia

Area de farmacotécnia

MNoviembre 2012

MOMENTO ACTUAL
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