AL DEPARTAMENT DE SALUT DE LA GENERALITAT DE CATALU _NYA

La FEDERACIO D’ASSOCIACIONS DE FARMACIES DE CATALUNYA (FEFAC),
representada pedr. Antoni Torres Vergara, amb DNI 37731632V, en la seva qualitat de
President, i domicili a efectes de notificacionsGarrer de Casanova, nim. 84, CP 08011

Barcelona

EXPOSA

Que en el marc del consulta publica efectuat pglabiament de Salut de la Generalitat de
Catalunya, en relaci6 amb el procés de redaccigravacio d'un Decret del Govern de la
Generalitat per la prestacié del servei de seguirfe@macoterapeutic mitjancant un sistema

personalitzat de dosificacio a les oficines de i, la sotasignada hi efectua les seguents,

CONSIDERACIONS

lera.- De la necessitat de respectar les arees loasis de salut (ABS) per tal de preservar el

model d’ordenacié farmacéutica de Catalunya.

Segons consta a la consulta prévia a les que emeisefn aquestes consideracions, un dels
objectius que es persegueix mitjangant la redateiprovacio del Decret en procés d’elaboracio,
rau en“establir les condicions adequades en la prestataifuest servei per assolir un sistema

personalitzat de dosificacio posterior a la disp&eié tenint en compte les noves tecnologies”.

Tot i la innegable necessitat de la introduccidedenoves tecnologies en I'ambit sanitari (també,
naturalment, en el farmaceutic), aquest fenomemondenir com a resultat la practica anul- lacio
de I'ordenaci6 sanitaria i farmacéutica de Catadyrgue s’assenta sobre el concepte d’Area
Basica de Salut (ABS), regulada per la Llei 15/1988 9 de juliol, d’ordenaci6é sanitaria de

Catalunya, i en I'ambit de I'ordenaci6 farmaceutiea la Llei 31/1991, de 13 de desembre,

d’Ordenacié Farmaceutica de Catalunya.

En aquest sentit, la introduccié de sistemes auitrats de dosificacié no pot desembocar, en
cap cas, en un procés d’industrialitzacid de lgatisaci6 de medicaments als pacients
polimedicats, fiant tot el procés de dosificacidistemes enterament automatitzats, sense cap

intervencio humana, amb I'objectiu final que legioks de farmacia operin més enlla de la seva



ABS, trencant el principi de dispensacié amb larvencio del farmaceutic i de proximitat entre

I'oficina de farmacia i el pacient, en els que s&ta la nostra ordenacié farmacéutica.

Cal recordar, a la vista de les al-legacions foaaes per I’Agéncia Catalana de la Competéncia
en aquest proceés participatiu, que el sistemasjeedsacié de medicaments és, a Catalunya i a
Espanya, un mercat intervingut, en el que lesreide farmacia duen a terme una funcié publica
(la de dispensacio de medicaments i de produchisass), que sS’emmarca en un sistema sanitari
que té com a objectiu central garantir I'assist@rszinitaria i farmacéutica universal a tota la
poblacio, amb independéncia del seu lloc de residégigui en zones urbanes o en zones rurals).
No ens trobem doncs davant d’'un mercat ordinaribé&®s de consum, en els que els criteris
d’eficiencia i de lliure competencia hagin de reggr forma il-limitada, passant per sobre del

principi basic de la garantia universal d’assisgsenitaria a tota la poblacio.

La implantacié generalitzada de sistemes automa¢icispensacié sense cap limitacio ni control
geografic, comportaria la inviabilitat de moltescofes de farmacia d’ABS rurals, car resulta
evident que es deixaria en mans d’oficines de feland’ABS urbanes — amb més volum de
negoci, i per tant, amb més possibilitats finanserel subministrament de dosificacio
personalitzada als centres assistencials dissesmp@tterritori, afectant aixi molt greument

I'equilibri territorial i el principi d’assisténciaanitaria i farmacéutica universal a tota la paibla

En conseqlencia, en el Decret que s’aprovi, cabéisels mecanismes negatius per tal d’evitar
aquest resultat final, que afectaria el moll de @l nostre sistema d’ordenacié farmaceutica,

establint, fins i tot, els mecanismes sancionagoess’escaiguin.

2o0na.- De la necessitat de reqular I'aplicacio defgstemes automatics de dosificacio a fi i

efecte d'assegurar la intervenci6 del farmaceuticrela dispensacioé dels medicaments als

pacients polimedicats.

El nostre sistema farmaceéutic s’assenta, entesgitincipis, sobre el principi de dispensacio dels
medicaments i productes sanitaris amb la intergedels farmaceutics i sota la responsabilitat
d’aquests. La implantacio generalitzada de sisteaosmatics de dosificacié per la dispensacio
de medicaments a pacients polimedicats no pot desmmn en conseqiéncia, en processos de
dispensacio que prescindeixin enterament de levenieio del farmacéutic, havent-se de recordar

aqui que aquest és el darrer i Ultim responsable dispensacio efectuada.



Cal preservar la intervencié del farmacéutic, conprafessional sanitari, en el procés de
dosificacié, no podent-se eliminar aquesta pearttaduccio de les noves tecnologies. A tal efecte,
caldra establir les previsions normatives que giguécessaries en el Decret en procés

d’elaboracio.

Aixi, mateix, cal preservar i regular un sistemacdés de les oficines de farmacia que desitgin
prestar el servei de dosificacié personalitzadegrgant la correcta formacio del personal, el grau
d’'intervencié humana en el procés, i les caradiguiss i abast de les eines tecnoldgiques que

puguin intervenir en el procés de dosificacio.
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