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FEFAC
PRESENTACIÓ

L’oficina de farmàcia es troba en un moment marcat per diferents 
fets destacables. Un d’ells és el nou equip ministerial, encapçalat 
per Dolors Montserrat, que ha remarcat públicament que vol una 
farmàcia més assistencial i integrada en el sistema. Aquesta idea 

també l’ha incorporat en el seu Pla de Salut l’Administració catalana. 
De fet, diverses iniciatives parlamentàries a Catalunya també aposten 
per aquesta via, com la Resolució aprovada per unanimitat el 2015 de 
desenvolupament de la farmàcia i, més recentment, la proposta de llei 
de Farmàcia Assistencial impulsada per Ciutadans, així com la idea d’ERC 
de comptar amb la farmàcia comunitària en la definició del sistema de 
salut que proposa, més pròxim al ciutadà.

Aquest interès de les administracions per potenciar la vessant assisten-
cial de la farmàcia es suma a una certa estabilització econòmica del sec-
tor, pel que fa als pagaments de les receptes per part del CatSalut, a 
l’augment del pressupost per a Farmàcia i a les dades de facturació del 
mercat farmacèutic, que indiquen una lleu recuperació. El col·lectiu tam-
bé té a sobre de la taula iniciatives assistencials que contribuiran a que la 
farmàcia aporti una eficiència necessària i decisiva en la Sanitat. 

Aquest panorama, que trobareu dibuixat a les pàgines d’aquesta revista, 
fa pensar que la farmàcia del futur serà més assistencial, més resolutiva 
de cara al ciutadà, més moderna, més holística, més social i més com-
petitiva.

Aquest canvi, com no pot ser d’una altra manera, només serà possible 
si les nostres empreses són solvents i sostenibles econòmicament, i si 
són dirigides mitjançant una gestió eficaç. Esperem que us ajudi a acon-
seguir-ho pautes per treballar correctament amb l’estoc i l’assortiment, 
estratègies recursos humans com el coaching i normes per a una ade-
quada elaboració del calendari laboral anual, que ha d’estar enllestit 
abans de finalitzar el primer trimestre. Tot això ho trobareu a les pàgines 
d’aquesta publicació.
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La ministra de Sanitat aposta per la 
farmàcia assistencial

La nova ministra de Sanitat, Dolors 
Montserrat (Sant Sadurní D’Anoia, 
1973), va prendre possessió del seu 

càrrec el passat 4 de novembre, expres-
sant la seva voluntat de diàleg, “arribar a 
consensos” i “buscar solucions polítiques 
a problemes complexos”.

Des d’aleshores, ha comparegut en 
dues ocasions per referir-se al sector de 
la farmàcia. Una d’elles durant l’entrega 
dels Premis anuals del Consell Gene-
ral de Col·legis de Farmacèutics, en la 
qual va expressar una ferma defensa de 
l’aportació de l’oficina de farmàcia, i va 
reconèixer l’esforç del sector per oferir 
una prestació universal i de qualitat, així 
como el seu compromís i solidaritat en 
uns anys de complicada situació econò-
mica. En aquest sentit, va reconèixer el 
“patiment” de les oficines de farmàcia de 
comunitats autònomes com Catalunya, 
Comunitat Valenciana, Balears o Castella-
La Manxa.

Així mateix, va incidir en el fet que 
l’oficina de farmàcia sigui una “peça im-

 � Dolors Montserrat, nova ministra de Sanitat
 
prescindible del Sistema Nacional de Sa-
lut”, i va afirmar que el Ministeri de Sanitat 
donarà suport a la farmàcia assistencial i 
als serveis professionals, amb el desen-
volupament d’un marc normatiu d’acord 
amb les competències dels farmacèutics.
En la seva compareixença a la Comissió 
de Sanitat del Congrés dels Diputats, el 
20 de desembre, va demanar als farma-
cèutics més participació en prevenció, 
educació dels pacients i atenció a la cro-
nicitat, i va assenyalar que buscarà una 
major implicació dels professionals de la 
farmàcia en el plànol assistencial.

La patronal dels laboratoris innovadors, Farmaindustria, va presentar el 23 de novem-
bre a Barcelona el Pla d’Adherència al Tractament, un ambiciós projecte que vol donar 
resposta a la manca en el compliment terapèutic.

El document ha estat elaborat per 15 societats científiques, entre elles la de farmàcia 
comunitària (SEFAC), atenció primària (SEFAP) i hospitalària (SEFH), per representants 
dels pacients i per professionals experts. Aquesta feina s’ha posat a disposició de les 
administracions perquè l’estudiïn i implantin a nivell global.

El Pla inclou 26 accions, entre les que destaquen un augment de la coordinació entre 
metges, farmacèutics i infermers; afegir un mòdul a la recepta electrònica que permeti 
alertar als professionals sanitaris sobre pacients incomplidors; crear un algoritme de de-
tecció de manca d’adherència; i potenciar l’educació terapèutica dels pacients.
A la presentació oficial, a la qual va assistir FEFAC, van intervenir representants de 
l’Administració. Entre ells, el conseller de Salut, Antoni Comín, que va assenyalar en re-
ferència a aquesta proposta que el sistema sanitari es troba davant el repte d’una refor-
ma en adherència que genera eficàcia i eficiència. El responsable de l’Àrea del Medica-
ment del CatSalut, Josep Torrent-Farnell, va ubicar l’oficina de farmàcia, amb la recepta 
electrònica, i el metge que prescriu com el cercle virtuós de la millora de l’adherència.

La Federació de farmàcies va expres-
sar, mitjançant un comunicat públic, 
que espera que aquesta nova legisla-
tura suposi un avanç en la integració 
efectiva de l’oficina de farmàcia en 
el sistema sanitari, amb la finalitat de 
prestar al ciutadà la millor atenció i 
amb la major eficiència possibles.

Així mateix, es va convidar a la nova 
ministra a col·laborar i assumir com 
a pròpies, per estar orientades al ciu-
tadà, les propostes incloses en la Reso-
lució aprovada per unanimitat al juliol 
de 2015 pel Parlament de Catalunya, 
amb el suport de tots els partits, entre 
ells el Partit Popular de Catalunya. A 
través d’aquesta iniciativa parlamen-
tària promoguda per Ciutadans, s’insta 
el Govern de la Generalitat a realitzar 
un seguit d’accions per al desenvolu-
pament de l’oficina de farmàcia, afec-
tant diverses d’elles a competències 
estatals.

Entre elles, es troba assajar la dispensa-
ció, a oficines de farmàcia comunitària, 
d’alguns medicaments hospitalaris de 
dispensació ambulatòria (MHDA) que 
no precisen de control clínic conco-
mitant i avançar en possibilitar que la 
normativa permeti als farmacèutics 
assumir noves competències i respon-
sabilitats. Igualment, s’espera que la 
nova ministra faciliti que les farmàcies 
puguin accedir a la informació que si-
gui necessària de la història clínica dels 
pacients, per tal de poder dur a terme 
actuacions de salut. 

Un altre dels punts de la Resolució en 
els quals s’espera la col·laboració del 
Ministeri de Sanitat, i que va ser inclòs 
a proposta de FEFAC, fa referència a la 
promoció del desenvolupament de la 
farmàcia rural.

També s’espera de Dolors Montserrat 
que sigui sensible a la problemàtica 
provocada pel retard en el pagament 
de les factures dels medicaments, i que 
les polítiques del nou Govern s’orientin 
a la sostenibilitat del sistema sanitari, 
però també a la de tots els agents.

Farmaindustria posa a sobre de la taula de 
les Administracions el Pla d’Adherència

Què espera FEFAC 
de la nova ministra 
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Proposta per regular 
l’accés de la farmàcia a 
part de l’historial clínic

Ciutadans (C’s) va presentar el 2 novembre en el 
Parlament de Catalunya una Proposició de Llei 
que té com a principal objectiu possibilitar que 
els farmacèutics accedeixin a part de l’historial 
clínic dels pacients. En l’elaboració del text de 
la Proposició de Llei han col·laborat diferents 
agents sanitaris, entre ells, FEFAC, el Col·legi de 
Farmacèutics de Barcelona i SEFAC, així com pro-
fessionals d’altres col·lectius sanitaris.

La iniciativa es basa en aprofitar la proximitat i ac-
cessibilitat que ofereix la xarxa d’oficines de far-
màcia i en el fet que metges i farmacèutics com-
parteixin informació dels pacients i es puguin dur 
a terme intervencions per a la millora de la seva 
salut.

A l’hora de redactar la Proposició de Llei, s’ha tin-
gut especial cura amb la confidencialitat de les 
dades, i serà el propi pacient qui donarà el seu 
consentiment exprés per al tractament de les 
mateixes. El següent pas d’aquesta iniciativa serà 
el seu debat en el Ple del Parlament per part de la 
resta de formacions.

Al web de FEFAC trobareu 
aquest Proposició de Llei sobre 
farmàcia assistencial
(http://www.fefac.cat/noticia.
asp?id=4898, o mireu codi QR).

25 anys del CatSalut, amb la 
mirada posada en el futur

El Palau de Congressos de Barcelona va acollir el 14 de desembre 
un acte per commemorar el 25è aniversari del Servei Català de 
la Salut, al que van assistir 1.500 professionals. A través d’aquesta 
jornada, l’Administració va voler ratificar la validesa d’un model 
públic i universal que considera eficient i equitatiu.

El conseller de Salut, Antoni Comín, va definir aquesta institu-
ció com “la millor, més brillant i sòlida estructura d’Estat que 
tenim en aquest país i que és obra de tots”, però que haurà de 
fer front a reptes com la incorporació de les noves tecnologies, 
l’envelliment de la societat i la cronicitat, però, sobretot, a les di-
ficultats per fer-lo sostenible. 

Sobre “l’infrafinançament” es va referir durant l’acte el president 
de la Generalitat, Carles Puigdemont, que va assegurar que el 
seu Govern “prioritza absolutament l’atenció als drets fonamen-
tals de les persones malgrat no disposar dels recursos adequats”.

El director del Servei Català de la Salut, David Elvira, va emfatit-
zar que “el nou CatSalut ha de garantir la universalitat real del 
sistema” emparada en la recent Llei d’universalitat aprovada pel 
Govern, i garantir un accés equitatiu als serveis sanitaris.

Un sistema sanitari més públic, equitatiu, universal, de quali-
tat i sostenible també ha estat definit per Esquerra Republi-
cana de Catalunya, que el 19 de novembre va celebrar una 
jornada per presentar les línies bàsiques de la Sanitat que 
han dissenyat. 

Un dels seus pilars és l’atenció centrada en el ciutadà, al qual 
es vol fer coresponsable de la seva salut, que disposi de la 
màxima informació sobre el diagnòstic i tingui capacitat per 
prendre decisions sobre el tractament que vol. Per assolir-

ho, ERC aposta per serveis de proximitat, la potenciació de 
l’atenció primària i coordinació dels diferents nivells assis-
tencials. Dins d’aquesta filosofia, l’oficina de farmàcia es pre-
senta com l’agent sanitari més pròxim al ciutadà, que cal 
integrar i potenciar.

El model de Sanitat d’ERC també planteja la creació d’una 
Agència Catalana del Medicament “com a ens regulador de 
tot el relacionat amb la recerca, el desenvolupament, la co-
mercialització i la promoció de medicaments”.

  �Celebració dels 25 anys del CatSalut, al Palau de Congressos de Barcelona

La Sanitat de la república catalana, segons ERC, 
més pròxima al ciutadà
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El pressupost de la Generalitat per a receptes 
dispensades a farmàcies augmenta un 13,3%
Al tancament de l’edició d’aquesta re-
vista, les formacions polítiques estaven 
debatent sobre l’aprovació definitiva 
dels pressupostos de la Generalitat per 
al 2017. El projecte de Llei fixa per a la 
partida destinada a receptes dispensa-
des a oficines de farmàcia 1.086,5 milions 
d’euros, el que suposa un augment del 

13,3% respecte el 2015, quan es van pres-
supostar 958,7 milions.

Tot i que aquest increment suposa un 
pas endavant en el finançament de la far-
màcia, la quantitat assignada es preveu 
insuficient, doncs, només del gener a 
l’octubre del 2016, la despesa en medica-

ments dispensats a oficines de farmàcia 
ja havia arribat als 1.160 milions d’euros, 
més que el pressupostat per a tot el 2017. 

En global, els pressupostos per a Sa-
lut han augmentat un 4,9%, passant de 
8.342 l’any 2015 als 8.750 pressupostats 
per al present any.

Accions des de l’àmbit patronal 

Una altra de les accions sobre l’endarreriment en el pagament 
és la denúncia davant la Comissió Europea de l’obligació que 
va imposar el Govern espanyol de renunciar als interessos de 
demora als proveïdors que, com les farmàcies, es van acollir al 
pla de pagament per poder cobrar factures impagades. El Tribu-
nal europeu encara ha d’emetre-hi un dictamen sobre aques-
ta qüestió, que s’esperava el passat mes de maig però que en 
aquests moments es troba sine die, segons va expressar durant 
l’Assemblea de la Plataforma Multisectorial contra la Morositat, 
celebrada el dia 1 de desembre, el seu president, Antoni Cañete, 
també secretari general de PIMEC.

Des de la patronal de la petita i mitjana empresa, també es tre-
balla contra la morositat, segons explicà Cañete durant la jorna-
da de tancament del cicle de conferències ‘No dedicaràs dues 
hores a saber com pots defensar la teva empresa?’, a la qual 
van ser convidats els socis de FEFAC. El darrer d’aquests actes, 
al qual va assistir el president de la Federació, Antoni Torres, es 
va celebrar al CaixaForum el 30 de novembre, amb més de 200 
empresaris .

El secretari general de PIMEC va recordar que “les pimes estan 
considerades el motor de l’economia però, en canvi, el marc 
normatiu i legal no està dissenyat per fomentar que l’economia 
creixi i prosperi a través de les pimes”. En aquest context, “la mo-
rositat continua sent una xacra per a les pimes”, va assenyalar, i 
contra aquesta lluita la patronal, amb accions com impulsar un 
règim sancionador per als que no paguin al dia. 

Des de PIMEC també es treballa per afavorir canvis en un siste-
ma tributari “pensat per a les grans empreses i grups empresa-
rials”, amb la reducció de les càrregues fiscals, que haurien de 
ser proporcionals a la dimensió de l’empresa.

La Generalitat ha complert, durant els 
darrers mesos, el compromís de rea-
litzar un pagament mensual a les far-

màcies, de manera que, actualment, cobren 
amb 25 dies de retard. És a dir, a 60 dies des 
de la dispensació del medicament, quan 
el Concert d’Atenció Farmacèutica amb el 
CatSalut estableix que han de cobrar a 35 
dies.

També s’han produït bones notícies res-
pecte els interessos de demora reclamats, 
doncs el passat setembre el CatSalut va pa-
gar a les farmàcies els 9,3 milions d’euros 
corresponents a la segona reclamació 
(factures de 2013 i 2014), mentre que al 
novembre va pagar els 276.429 euros dels 
interessos dels interessos. La primera recla-
mació (factures compreses entre agost de 
2011 i octubre de 2012) es troba pendent 
de sentència.

Retard en el pagament: Estat de la situació



FEFAC13 | Gener 2017

ACTUALITAT DEL SECTOR

“Ha arribat l’hora que es visualitzi 
que som una professió imprescindible”

Jesús Aguilar va arribar a la presidència del Consell 
General de Col·legis de Farmacèutics (CGCOF) fa un 

any i mig, després de presidir el Consell de Farmacèutics 
de Castella i Lleó. Gran part del seu mandat ha 

transcorregut amb un Govern de l’Estat en funcions. 
Des de FEFAC li hem realitzat la següent entrevista, per 

conèixer quines qüestions es troben en aquests moments 
a sobre de la taula i què s’està fent des de l’Organització 

Col·legial pel futur de l’oficina de farmàcia.

Pregunta. Què espera del nou Go-
vern de l’Estat i quins projectes 
principals sobre el futur de la pro-
fessió espera acordar amb el nou 
equip?
Resposta. En primer lloc, crec que ens 
hem de felicitar perquè hi hagi Govern 
després de gairebé un any sense. Des 
de la Professió Farmacèutica venim tre-
ballant i impulsant diversos projectes 
assistencials i tecnològics que neces-
siten del compromís i la ratificació de 
les nostres administracions per seguir 
avançant en benefici del pacient. I per 
això, en primera instància, es requereix 
d’un Govern que no estigui en funcions.

Quins són els temes fonamentals a 
acordar amb el nou Govern?
La farmàcia assistencial i la seva integra-
ció real en el sistema sanitari i sociosa-
nitari serà, sens dubte, un dels nostres 
cavalls de batalla, amb tot el que això 
implica. Per exemple, una integració real 
comporta l’accés del professional far-
macèutic a l’historial farmacoterapèutic 
dels pacients, amb totes les garanties 
per a ells. Per descomptat, seguirem tre-
ballant per garantir l’accessibilitat dels 
pacients a les innovacions terapèuti-
ques a través de la farmàcia comunitària, 

sense restringir el seu accés a l’àmbit 
hospitalari únicament per qüestions 
econòmiques. També seran projectes a 
abordar amb el nou equip ministerial la 
recepta electrònica veterinària, la verifi-
cació de les receptes mèdiques privades, 
el sistema de verificació de medicaments 
a Espanya (SEVEM), l’Atenció Farmacèuti-
ca Integrada i el Dossier Farmacèutic.

Pot concretar quins passos s’estan 
donant per potenciar la farmàcia as-
sistencial des del Consell General?
El full de ruta de la farmàcia assistencial 
és clar i, des de l’Organització Farmacèu-
tica Col·legial, s’està potenciant el desen-
volupament professional continu, recol-
zant-nos en les noves tecnologies, fent 
protocols i posant en marxa serveis pro-
fessionals farmacèutics, eficaços per als 
pacients i eficients per al sistema sanitari. 

Comptem ja amb experiències de moltes 
comunitats autònomes, tant de serveis 
concertats amb les conselleries de Sa-
nitat, com programes de col·laboració o 
projectes per testar l’eficiència, els resul-
tats en salut i els estalvis generats.

Què és Nodofarma?
Des del Consell estem creant una in-
fraestructura tecnològica que connec-
tarà tota la xarxa de farmàcies, col·legis 
i pacients. Aquí anirem incorporant els 
diferents projectes assistencials, així com 
la verificació de medicaments, l’Atenció 
Farmacèutica Integrada i el Dossier Far-
macèutic. Aquest sistema permetrà tenir 
informació que redundarà en el benefici 
de la salut dels ciutadans i de l’eficiència 
del Sistema Nacional de Salut.

Quina importància atribueix al fet 
que la farmàcia sigui considera Mar-
ca Espanya?
És un èxit i un reconeixement al treball 
realitzat pels professionals farmacèutics 
i al model espanyol de farmàcia. Amb 
aquesta iniciativa, es visualitza una far-
màcia de qualitat, professional, propera, 
accessible i que presta un servei públic 
de primera magnitud. Formem part 
d’una professió que és imprescindible, 

Entrevista

La farmàcia assistencial 
i la seva integració real 
en el sistema sanitari i 

sociosanitari serà un dels 
nostres cavalls de batalla
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necessària i estratègica per al nostre país. 
Som un referent per a la nostra població 
i vertebradors de la Sanitat a Espanya. 
Considero que ha arribat l’hora que tot 
això es visualitzi.

Com va sorgir aquest projecte?
La idea va sorgir de diverses converses i, 
sobretot, d’estar orgullosos i convençuts 
que el nostre model de Farmàcia és un 
dels millors models per al ciutadà. Un 
model a exportar, com tantes vegades 
s’ha dit des del Consell General. I aquí he 
d’agrair i destacar el paper d’Antoni To-
rres, com a membre d’Espanya Salut, que 
va ser qui ens va introduir i va organitzar 
la primera reunió amb els responsables 
de l’Oficina de l’Alt Comissionat per a la 
Marca Espanya.

Des de la posició del Consell Gene-
ral, com valora l’existència de les 
empresarials de farmàcia i, concre-
tament, la tasca que desenvolupa 
FEFAC?
En general, i cadascun dins de les se-

ves competències, considero que junts 
sumem. I, en particular, sobre la tasca 
que desenvolupa FEFAC, em sembla 
força elogiable el seu treball, la seva 
actitud i els resultats obtinguts. Ser-
veixi com a exemple el seu treball con-
junt amb el Consell Català de Col·legis 
de Farmacèutics en l’àmbit dels impa-
gaments a les farmàcies.

Finalment, com veu el futur de la 
farmàcia?
La Farmàcia sempre s’ha caracterit-
zat per ser una professió dinàmica, 
que aporta solucions i en permanent 
evolució. Un exemple clar el tenim 
en l’actitud dels professionals du-
rant el període de crisi. Malgrat estar 
sotmesos a la duresa i injustícia dels 
impagaments en algunes autonomies, 
mai no s’ha deixat d’estar al costat del 
pacient, ni de créixer professionalment. 
Per això, el futur el veig positiu, des del 
convenciment que l’estem construint 
amb la nostra actuació professional i 
amb les decisions d’avui.

Opinió de FEFAC

Per què és positiu que la farmàcia 
es consideri Marca España?
El nostre model de farmàcia, minoritari a 
la Unió Europea, és el millor per a la po-
blació, per raons d'accessibilitat, equitat, 
professionalitat i eficiència. El fet que el 
Ministeri d’Exteriors i Presidència del 
Govern espanyol es sumin al tradicional 
suport del Ministeri de Sanitat a aquest 
model, en integrar la Farmàcia dins de 
Marca España, implica envers la UE un 
suport i reforçament del mateix, i posi-
ciona la farmàcia com el que és: un es-
tabliment sanitari on el valor fonamental 
és la salut del ciutadà. I envers a dins, su-
posa un reconeixement dels valors que 
la farmàcia aporta. La responsabilitat de 
FEFAC és promoure iniciatives que re-
forcin la farmàcia, i ho ha de fer com fins 
ara, sense alineació amb cap ideari polí-
tic, doncs és una entitat de representació 
empresarial.
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Pautes per a l’elaboració del 
calendari de la farmàcia
La confecció del calendari anual de 

la farmàcia, on constin els hora-
ris i vacances de cada membre de 

l’equip, és d’obligat compliment per part 
del titular de la farmàcia, segons estableix 
la normativa. Per tant, la seva elaboració 
és ineludible, i el document ha d’estar a 
disposició dels treballadors dins el primer 
trimestre de l’any. Donat que durant les 
primeres setmanes de l’any el calendari 
ha d’estar confeccionat, a través d’aquest 
article oferim les pautes per a la realitza-
ció d’aquesta tasca.

Més enllà de suposar una obligació la-
boral, tenir comptabilitzades de manera 
fefaent les hores que cada col·laborador 
realitzarà durant tot l’any contribueix a 
donar eficiència a l’organització. 

En l’assignació dels horaris, cal tenir pre-
sent que cada àrea de treball ha de que-
dar coberta i que tot el personal ha de 
tenir clares les seves funcions, segons 
expressa Ignasi Marcet, titular de farmà-
cia a Barcelona i tresorer de FEFAC. La 
proposta del calendari li correspon al ti-
tular, i és aconsellable donar llibertat als 
empleats perquè consensuïn aspectes 
com, per exemple, les vacances, explica 
Marcet. L’objectiu és arribar a un acord, 
sempre respectant les normes fixades, 
d’una banda, per l’Estatut dels Treballa-
dors i el Conveni Col·lectiu corresponent 
i, d’altra banda, el que marca cada con-
tracte de treball, així com les necessitats 
que implica cada responsabilitat i àrea de 
la farmàcia.

Calendari en un full de càlcul
Per a la seva confecció, s’aconsella uti-
litzar un full de càlcul, en el qual caldrà 
marcar, en primer lloc, els dies en què 
la farmàcia romandrà tancada, és a dir, 
el període de vacances i els dies festius 
i inhàbils. Seguidament, cal fixar l’horari 
d’obertura i tancament, i assignar els ho-
raris de cada treballador, en funció de 
l’horari que cadascun tingui establert per 
contracte.

El següent pas és realitzar el sumatori 
de les hores setmanals i mensuals, així 
com la totalització de les anuals, per tal 
de tenir comptabilitzades les hores de 
cada membre de l’equip, de manera que 
no quedin buits sense cobrir i que a nin-
gú li siguin assignades més hores de les 
que indica el seu contracte i el Conveni 
Col·lectiu de treball corresponent.

Amb l’objectiu de facilitar l’elaboració 
del calendari laboral anual, FEFAC ha 
posat a disposició dels seus socis una 
pauta de confecció 
de calendari, amb un 
full de càlcul, que està 
publicat al web http://
www.fefac.cat/noticia.
asp?id=4972 (mireu el 
codi QR). 

Eines de flexibilització
Existeixen eines de flexibilització per 
tal de facilitar l’organització diària de la 
farmàcia davant possibles incidències 
que puguin produir-se o alteracions 
dels horaris. Una d’elles és la distribu-
ció irregular de la jornada, segons afir-
ma l’advocat col·laborador de FEFAC, 
José Manuel Moya, de Bufete Peru-
lles & Moya, assessor de la Negociació 
Col·lectiva en el sector d’oficines de far-
màcies de Catalunya. Aquesta eina per-
met al titular de la farmàcia modificar 
els horaris fixats en el calendari laboral 
i distribuir al llarg de l’any fins a un 10% 
de les hores contractades, sempre que 
es respectin els períodes mínims de 
descans entre jornades i s’informi al tre-
ballador amb cinc dies d’antelació com 
a mínim.

© Sashkin – Fotolia.com
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En aquest punt, és important aclarir que 
no hi ha límit de temps de treball con-
tinuat per a majors de 18 anys, sempre 
que es compleixin uns requisits. Entre 
aquests, es troba que, si se superen les 
nou hores contínues, sigui pactat amb 
el treballador; que es respectin les 12 
hores de descans entre jornada i jorna-
da i, si se superen les sis hores de treball 
continuades, el treballador tingui dret a 
un descans retribuït no inferior a 15 mi-
nuts. És recomanable acordar amb els 
membres de l’equip que el temps de 
descans es realitzi quan el treballador 
no es trobi sol a la farmàcia.

Hores extraordinàries
Un altre dels recursos per cobrir possibles 
eventualitats en el calendari és la realit-

zació d’hores extraordinàries, regulades 
mitjançant l’Article 35 de l’Estatut dels Tre-
balladors i també recollides en els convenis 
col·lectius. Són aquelles que excedeixen la 
jornada ordinària pactada i les que superin 
una mitjana de 40 hores setmanals en el 
còmput de tres mesos. Es poden realitzar 
un màxim de 80 hores extraordinàries a 
l’any en els contractes a temps complet, i 
es compensen amb descansos o econòmi-
cament, segons fixi cada conveni col·lectiu. 
Cal recordar que els treballadors contrac-
tats a temps parcial no poden fer hores ex-
traordinàries, sinó complementàries, i sem-
pre que s’hagi previst en el seu contracte. 

Una altra possibilitat de flexibilitat en el 
calendari, segons José Manuel Moya, és 
que el descans mínim setmanal de dia i 

mig ininterromput a la setmana és acu-
mulable per períodes de fins a 14 dies. 
Per tant, una persona pot treballar conti-
nuadament 11 dies i gaudir tot seguit de 
tres dies de festa, acumulant el període de 
descans o descans inter-setmanal mínim 
establert per la legislació.

A més, en el cas dels comerços, aquest 
descans mínim inter-setmanal es pot 
fraccionar i desplaçar, en majors de 18 
anys. És a dir, que, si el treballador ho 
accepta, el dia i mig de descans pot fer-
ho no de manera ininterrompuda, sinó 
fraccionar-lo en un dia, d’una banda, i 
en el mig restant, de l’altra, i desplaçar 
el dia i mig a un altre dia de la setmana 
que no sigui dissabte a la tarda o di-
lluns al matí.

FEFAC ofereix un full de càlcul  com a pauta per a la 
confecció de l’horari anual de cada treballador
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L’empresarial ajuda les farmàcies a 
buscar el personal que necessiten

Montse Ruiz, Relacions 
Externes de l’Associació de 
Farmàcies de Barcelona 
i responsable de la Borsa 
de Treball, repassa el 
funcionament d’aquest servei 
que ofereix l’empresarial amb 
un elevat nivell d’eficiència

El Servei de Borsa de Treball s’ofereix a ti-
tulars associats d’AFB i és gratuït. Els socis 
tenen dues opcions a l’hora de fer-lo ser-
vir. Una d’elles és la sol·licitud general dels 
currículums, tant de farmacèutics com 
d’auxiliars, que l’empresarial té en cartera. 
Des d’AFB, realitzem una preselecció dels 
que tenim disponibles, en funció de les 
necessitats que ens trasllada cada farmà-
cia i del perfil de treballador que busca, i 
els hi enviem per email immediatament 
després de la seva petició. Si no troben 
cap candidat, ens ho comuniquen i bus-
quem altres alternatives. 

El gruix de la cartera de candidats 
prové de l’anunci que tenim publicat 
de manera permanent a la plataforma 
Infojobs, amb qui tenim signat un acord 
de col·laboració. Aquesta oferta de treball 
la dirigim exclusivament a professionals 
amb la llicenciatura de Farmàcia o amb 
la titulació d’auxiliar, i la renovem el dia 
1 de cada mes, amb l’objectiu de tenir 
actualitzat el llistat de persones inscrites.

Els criteris que tenim en compte a l’hora 
de catalogar els currículums van en funció 
de les peticions dels titulars, i són aspec-
tes com l’experiència del professional, que 
distribuïm en quatre nivells: sense expe-
riència, experiència inferior a un any i ex-
periència mínima d’un any. Un altre criteri 
de cribratge són els coneixements sobre 
els programes informàtics que es fan ser-
vir a l’oficina de farmàcia, com Farmatic, 
Iofwin... 

Opció personalitzada, amb publica-
ció d’oferta a Infojobs
Si, amb l’enviament de currículums ins-
crits a la borsa de treball, el titular no troba 
un candidat adequat a les seves necessi-
tats, oferim una altra opció, que consisteix 
en la publicació d’una oferta individualit-
zada a Infojobs, també gràcies al conveni 
signat amb aquest portal. Per tant, a partir 
de la informació que ens facilita el nostre 
soci sobre les seves preferències, nosaltres 
gestionem l’anunci, que es manté publi-
cat durant 15 dies, amb la possibilitat de 
tornar-lo a publicar passat un temps que 
pot ser breu. Un cop publicada l’oferta i 

rebuts els currículums, cada matí enviem 
als titulars els que s’adapten al perfil de-
mandat. 

El fet de ser una oferta personalitzada per-
met la inclusió de requisits més específics, 
com que el candidat tingui disponibilitat 
per complir amb un horari determinat, 
idiomes, o que tinguin alguna especiali-
tat, com venda creuada, dermofarmàcia o 
medicina natural. 

Augment d’activitat
Estem molt satisfets del Servei de Borsa 
de Treball que oferim, perquè percebem 
que és molt ben valorat i perquè els resul-
tats ens indiquen que és eficient. Durant 
el 2016, vàrem disposar de 2.483 currícu-
lums, el que suposa un augment del 24% 
respecte l’any anterior.

Respecte el nombre d’emails amb currí-
culums que hem enviat als titulars que 
sol·liciten el Servei, ha estat de 2.042, és 
a dir, un 50% més que 2015. Pel que fa a 
les ofertes personalitzades publicades a 
Infojobs, durant l’any passat, vàrem ges-
tionar 86, un 7,5% més que el 2015. El 73% 
d’aquestes s’ha tancat amb èxit, és a dir, 
que han tingut com a resultat la contrac-
tació de personal. En total, el 81% de peti-
cions són resoltes amb èxit.

Amb l’objectiu de disposar d’informació 
sobre la resolució de les peticions, i poder 
donar de baixa els currículums de la Borsa 
de Treball, demanem als nostres associats 
que ens comuniquin si han contractat 
algun dels candidats. En relació a aquest 
punt, des de l’empresarial, recomanem 
que, sempre que sigui possible, es dema-
nin referències abans de contractar ningú.

Novetat per als socis de FEFAC per al 2017 
FEFAC ha signat un acord amb Infojobs que té com a objectiu facilitar la cerca de 
personal als titulars associats a alguna de les empresarials provincials (AFB, AGFE, 
AFET o AFELL). Així, de cara al 2017, se’ls aplicaran descomptes d’entre el 60 i el 
66% en la publicació d’ofertes en aquest portal. Les trobareu publicades al web de 
FEFAC a l’apartat de Proveïdors, o consulteu el codi QR.
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Carmen Fernández, 
fundadora de Coaching 

Farmacia, va impartir el 21 
de desembre una formació 

a FEFAC per ensenyar 
estratègies per a la millora 

de l’atenció en el taulell. 
A través de la següent 

entrevista ofereix algunes 
de les claus del coaching.

L’objectiu del coaching és vendre més?
El principal objectiu és motivar i implicar 
els equips, donar un sentit a la seva feina i 
generar automotivació. Hem comprovat 
que, si mantenim els equips motivats, 
obtenim com a resultat un augment de 
les vendes, tot i que no és el principal ob-
jectiu del coaching.

Com es pot convèncer a un equip poc 
motivat que apliqui estratègies en el 
taulell?
Amb la metodologia de Coach Farmàcia 
no es tracta de convèncer ningú, doncs 
la motivació es genera per un mateix. El 
que fem és donar les eines necessàries 
per saber com generar de forma indivi-

“El coaching dóna sentit 
a la feina de l’equip”

dual aquesta implicació i motivació, i des 
del canvi personal de cadascun es crea 
un equip motivat.

Quina és la clau per canviar la mane-
ra de treballar?
En primer lloc, és necessari reconèixer 
que un està instal·lat en la zona de con-
fort i, un cop fet això, hem de conèixer 
per què hem de sortir d’aquesta i apren-
dre a fer-ho.

Segons la teva experiència, quines 
dificultats hi ha en el pas de la teoria 
a la pràctica i com es poden superar?
La dificultat sorgeix quan s’intenta can-
viar de forma ràpida i pressionar per in-
troduir a la pràctica tots els conceptes 
teòrics al mateix temps. Això pot crear 
frustració, i per aquest motiu és impor-
tant que el canvi sigui progressiu i cons-
tant. Els entrenaments que fem durant 
les formacions ajuden a inserir el canvi 
poc a poc, a través de la pràctica, fins que 
roman de forma inconscient.

Has avaluat l’impacte en les farmà-
cies de dur a terme les tècniques que 
proposes en els teus cursos?
La repercussió es veu reflectida de dues 
maneres. Una, quantitativa, ja que amb 

la tècnica es treballa el consell actiu en 
venda lliure. L’altra és qualitativa, doncs 
els equips perceben que el seu treball té 
sentit, mentre que el pacient també nota 
la diferència, doncs rep més informació i 
se sent millor atès.
 
Què demana el nou perfil de pacient 
que hagi de ser tingut en compte a 
l’hora d’atendre’l?
El que demana és comunicació i informa-
ció. Un dels principals canvis que s’han 
produït és el consum d’informació a tra-
vés d’internet i, davant d’aquesta nova 
realitat, els nostres pacients necessiten 
que a les farmàcies els comuniquem tot 
allò que sabem. El que més agraeixen és 
que els informem sobre com poden mi-
llorar la seva salut.

Quines són les principals barreres 
del client/pacient a l’hora de rebre 
consell i com superar-les?
La barrera més freqüent i el que més els 
preocupa és el preu, perquè encara a les 
farmàcies ens associen amb els medica-
ments finançats, i mostra d’això és que 
una de les preguntes més freqüents que 
fan és ‘Això entra a la Seguretat Social?’. 
Per superar aquest entrebanc,  cal fer 
entendre a l’usuari els motius pels quals 
necessita el que li estem aconsellant. Des 
d’aquesta posició, el preu deixa de ser 
una objecció i inclús es pot convertir en 
un avantatge.
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“L’usuari vol veure’ns com 
una farmàcia professional 
i no promocional”
Rosa Puig, titular de farmàcia a 
Barcelona (Sant Joan Despí), és 
vicesecretària de l’Associació de 
Farmàcies de Barcelona, titulada en 
Direcció en Marketing per ESADE 
i membre del Foro Farmacèutic 
Europeu. En la següent entrevista, 
explica les claus per a una gestió eficaç 
dels productes, com la seva col·locació, 
l’assortiment, rotació o preu.

Pregunta. Pel que fa a l’assortiment de productes, 
una farmàcia ha de tenir de tot, o bé molt de poc? 
Resposta. Respecte l’assortiment, es tracta de veure les 
necessitats que tenen els teus clients i el perfil del públic. 
Per exemple, en un barri dormitori amb gent jove, les ne-
cessitats no són les mateixes que en una zona amb la pirà-
mide de població més envellida, i òbviament la gamma 
s’hi haurà d’adaptar i dependrà del seu públic majoritari. 

És recomanable que el client pugui escollir entre 
molts productes?
Depèn de la categoria. En dermofarmàcia, el client és for-
ça ‘marquista’, de manera que caldrà tenir un assortiment 
de marca ampli, per tal que percebi que la farmàcia és 
especialista en aquest tipus de productes. L’usuari difícil-
ment s’hi sentirà atret si la farmàcia li ofereix només dues 
marques de dermofarmàcia. En el moment d’oferir-li un 
producte determinat, és recomanable donar-li a escollir 
entre dues o tres opcions. Si només en rep una, percebrà 
que la farmàcia no té prou alternatives, mentre que esco-
llir entre cinc o sis alternatives pot provocar-li confusió i 
veure’s obligat a prendre decisions, quan el que busca és 
que la farmàcia faci una preselecció per ell.

“És necessari conèixer els preus de les altres farmàcies, parafarmàcies 
i grans superfícies. És a dir, la visió del preu ha de ser transversal, 

multicanal i multimarca”

Amb quins criteris s’han d’agrupar els productes a 
l’hora d’exposar-los?  
La seva col·locació va en funció de la categoria. Per exem-
ple, si parlem de dermofarmàcia, cal agrupar-los per mar-
ca. En canvi, en dietètica, és millor fer-ho per necessitats 
de salut o benestar. Per posar un altre cas, els productes 
per a l’obesitat i la pèrdua de pes anirien junts. En el cas 
de la categoria del dolor, no s’agruparien per marca ni per 
tipus de client, sinó per necessitats. És interessant que, si 
ho permet l’espai de la farmàcia, les grans tipologies de 
pacients es puguin trobar en diferents corners, per exem-
ple, el de la gent gran, la mare jove i el nadó, on el client 
podria trobar tota la puericultura, alimentació infantil, 
dermopediatria, lactància, etc. 

El client basa les seves decisions de compra en la 
marca o amb la crisi s’hi fixa més en el balanç quali-
tat-preu?
En aquest punt, també depèn de la categoria. En dermo-
farmàcia o puericultura, tendeix a deixar-se influir més 
per la marca, però en la resta, no tant. En una farmàcia, 
l’usuari acostuma a buscar dues coses: d’una banda, que 
el preu sigui raonable i, d’una altra, eficàcia i seguretat. 
Per exemple, el client tolera pitjor que un producte li ge-
neri una reacció al·lèrgica si l’ha adquirit a la farmàcia que 
si el compra en un supermercat. En canvi, a la farmàcia no 
tindrà un nivell d’exigència tan alt pel que fa al packaging. 

Cada quant temps s’han de canviar els productes ex-
posats?
El 80% del layout de la farmàcia és aconsellable no can-
viar-lo, és a dir, ha de ser fixe, entre altres motius perquè 
respon a una determinada estratègia de la farmàcia. Si es 
modifica, és perquè la categoria no es troba correctament 
disposada. Es recomana canviar el 20% restant cada mes o 
cada 15 dies, que és la freqüència en la qual un client ha-
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bitual visita a la farmàcia. A més, convé revisar anualment 
el rendiment del centímetre quadrat del lineal, per tal de 
canviar les columnes que no obtinguin els resultats de 
venda i creixement esperats.

Com es gestionen les unitats de producte que no han 
tingut sortida? 
El primer que cal fer és analitzar el motiu pel qual aquestes 
unitats no s’han venut. Si la raó és que el producte no ha tin-
gut l’’eficàcia esperada, es procediria a la seva devolució al 
laboratori. De fet, una de les possibilitats a negociar amb els 
proveïdors és que, si la farmàcia està oberta a introduir nove-
tats, el laboratori s’ha de comprometre a retornar-les en cas 
que no s’hagi produït la sortida esperada en el mercat. Altres 
opcions davant els productes que es queden en estoc són 
revisar el seu preu o, depenent de la tipologia de producte 
i de l’import, fer ofertes creuades, i una alternativa també és 
que acompanyi la venda d’un altre producte.

A l’hora de fixar els preus, és important tenir en 
compte els dels establiments propers?
És necessari conèixer els preus de les altres farmàcies, pa-
rafarmàcies i grans superfícies, així com els preus del ma-
teix tipus de producte però d’altres marques. És a dir, la vi-
sió del preu ha de ser transversal, multicanal i multimarca.

Què opines sobre l’estratègia de baixar molt el preu 
per poder competir amb altres establiments?
Penso que és una gran equivocació, doncs l’estratègia de 
baixar molt els preus correspon a altres canals, no a la far-
màcia, que ha d’oferir un preu raonable. Si intentem igua-
lar preus amb grans superfícies i supermercats, perdem 
credibilitat i atemptem contra l’actiu de la farmàcia, que 
és oferir consell i alta qualitat i seguretat del producte. 
No podem competir amb un altre indicador que no és el 
nostre, doncs estarem desvirtuant la farmàcia.

En relació a la pregunta anterior, quina importància 
li concedeixes al consell professional?
El consell professional té la màxima importància, doncs, 
per definició, la farmàcia és una professió orientada a 
aportar salut a les persones; per tant, qualsevol venda ha 
d’anar acompanyada del consell i la recomanació farma-
cèutica. 

Consideres que les promocions són una bona opció? 
No és recomanable abusar de les promocions, sinó que 

“A la farmàcia, el pacient busca un preu raonable, eficàcia i seguretat”

“Hem de competir amb consell i alta qualitat i seguretat del producte” 

s’han de fer en moments puntuals. La farmàcia hauria de 
tenir més visuals sobre pedagogia sanitària i farmacèuti-
ca, sobre la composició i efecte terapèutic dels productes 
o en relació als aspectes tècnics, que no pas sobre ofertes 
o promocions, que haurien de ser una comunicació se-
cundaria. Al client no li agrada veure’ns com una farmàcia 
promocional, sinó professional. 

Què és més aconsellable, el regal d’un producte per 
la compra de dos o bé descomptes?
Depèn del producte. El 3x2 és més adient aplicar-ho en 
aquells que són molt coneguts en el mercat i que comp-
ten amb la confiança del client, mentre que els descomp-
tes van més dirigits a productes que l’usuari no coneix, 
doncs no l’estaries obligant a endur-se a casa vàries uni-
tats a l’hora.

Deixar provar el producte és una bona opció comer-
cial?
El fet que el client pugui provar els productes va unit al 
concepte d’experiència de compra, que es basa en la idea 
que es pugui veure, consultar i rebre tota la informació 
sobre el producte, a partir també de la interacció amb el 
farmacèutic. En el cas de la dermofarmàcia, és interessant 
que el client pugui provar textures o com s’absorbeix, i 
això permet que prengui la decisió de compra amb més 
seguretat de que el producte s’ajusta al que vol. Tot això 
ajuda a generar usuaris satisfets, que és el que busquem.

GESTIÓ

 �El 80% del layout de la farmàcia és aconsellable no canviar-lo

Marketing-Jazz
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 Reunions de la Junta directiva
Vuit reunions de la Junta Directiva d’AFB 

Dues reunions de la Junta Directiva de FEFAC 

Formacions / Jornades FEFAC:
Cursos de pírcings amb Thuya Profesional (9, 10 i 30 de novembre)

Conferència AFB sobre calendari laboral, jornades i salaris (17 de novembre)

‘Esmorzar FEFAC’ amb socis, a Barcelona (23 de novembre)

‘Esmorzar FEFAC’ amb socis, a Girona (24 de novembre)

Assemblea General d’AFB (14 de desembre)

Curs sobre Facebook bàsic, Facebook avançat i Copywriting, amb Saludability (20 de desembre)

Curs de coaching a oficina de farmàcia (21 de desembre)

Trobada amb mitjans de Comunicació especialitzats, Madrid (22 de desembre)

 Reunions amb laboratoris i distribució:
Quatre reunions amb laboratoris i distribuïdores, dins l’estratègia de FEFAC de potenciar l’oficina de farmàcia com a agent sanitari, 
més enllà de la dispensació de medicaments.

Reunions amb empreses proveïdores de productes i serveis a farmàcies:
Farmaoffice (10 d’octubre)

Infojobs (11 i 24 d’octubre)

Empresa de riscos laborals (15 de novembre)

Serveis d’energia (7 de desembre)

A continuació, es resumeixen les activitats més destacades de la Federació 
durant els tres últims mesos de l’any, més enllà de la seva tasca diària

FEFAC

AGENDA
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Comissions:
Tres reunions de la Comissió Laboral de PIMEC (mensual)

Reunió conjunta Junta Directiva i Consells/Comissions territorials i sectorials de PIMEC (15 de novembre) 

Sessió conjunta Consell de Salut de Catalunya i Consell de Direcció del Servei Català de la Salut (28 de novembre)

 Reunions serveis professionals
Dispensació de Medicaments Hospitalaris de Dispensació Ambulatòria (MHDA) (10 d’octubre i 28 de novembre)

Servei de Vacunació a oficina de farmàcia (24 d’octubre)

Projecte prova pilot “peu diabètic” (14 de desembre)

 Reunions amb Administració
Consell General de Partició de l’Institut Català de la Salut (11 de novembre)

Àrea del Medicament del Servei Català de la Salut (15 de desembre)

 Activitat Responsabilitat Social Corporativa (RSC)
Reunió ‘Frena el sol, frena el lupus’ (11 d’octubre)

Reunió Espais cardioprotegits (13 d’octubre i 23 de novembre)

Reunió amb Oncolliga “ Fundació Lliga Catalana d’Ajuda Oncològica (10 de novembre)

Presència al Congrés de la Societat Espanyola de Medicina Interna, a Saragossa, on es presenta el pòster “Frena el sol, frena el lupus” 

(25 de novembre)

Signatura de conveni amb Banc Farmacèutic (27 de desembre)

Reunions diverses: 
Institut Cerdà per possible col·laboració (3 d’octubre)

CETIR Grup Mèdic per prova pilot en osteoporosi (4 d’octubre)

Mediformplus per possible col·laboració (12 de desembre)

 Assistència a esdeveniments
Afterwork APD (Associació per al Progrés de la Direcció) (6 d’octubre)

Diada del Farmacèutic COF de Barcelona (17 d’octubre)

20 Congrés Nacional de Farmàcia, a Castelló (19 d’octubre)

Taules de Diàleg: Atenció al malalt crònic i dependent al domicili de la Fundació Edat i Vida (25 d’octubre)

VI Foro de la Distribució Farmacèutica de Fedifar, Madrid (26 d’octubre)

Acte Diada COF Saragossa i reconeixement al Sr. César Martínez, president no executiu d’Alliance Healthcare (12 de novembre)

Presentació del Pla d’Adherència de Farmaindustria, a Barcelona (23 de novembre)

Jornada ERC: ‘La Salut a la República catalana’ (19 de novembre)

Jornada APD: ‘Fonaments de la felicitat a l’empresa’, a Tarragona (24 de novembre)

Jornada PIMEC: ‘Saps què pot fer PIMEC per tu i les empreses que representes?’ (30 de novembre)

Assemblea General Plataforma Multisectorial contra la Morositat, a Madrid (1 de desembre)

Jornada ‘Somos pacientes’ de Farmaindustria, a Madrid (13 de desembre)

Presentació revista EDS (Wecare-u) i conferència del Sr. Josep Torrent, director Àrea Medicament de la Generalitat (14 de desembre)

Premis Panorama del Consell General de Col·legis de Farmacèutics, a Madrid (14 de desembre)

Sessió amb Alphega sobre “Coaching a la farmàcia’ (15 de desembre)

Jornada PIMEC: “Intel·ligència Artificial i TIC: qui fa avançar a qui?” (15 de desembre)

Diada del Col·legi Oficial de Farmacèutics de Tarragona (16 de desembre)

Medalles d’Or i Títol Membre d’Honor de la Facultat de Farmàcia de Catalunya (22 de desembre)

 Participació a jornades
Jornada sobre venda online, telefarmàcia i servei de dietes, organtizada per Escura (3 de novembre)

Jornada Meeting Feng Mediformplus, a Madrid (15 de novembre)

Congrés Autocura de Wecare-u, a Madrid (16 de novembre)

Entrega Premis Cosmètica de Correo Farmacéutico (21 de novembre)
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Un dels eixos del Pla Estratègic de FEFAC 
és “posar al centre de la seva activitat els 
seus associats i la defensa dels seus interes-
sos”. Això passa per realitzar un exercici de 
transparència i consultar-los per conèixer 
les seves opinions i preocupacions sobre el 
sector.

Amb aquest objectiu, l’empresarial celebra 
els anomenats “Esmorzars FEFAC”, en els 
quals reuneix un grup d’associats a la seva 
seu per compartir amb ells, en un ambient 
distès, l’activitat empresarial i conèixer els 
diferents punts de vista sobre com cal tre-
ballar per millorar l’oficina de farmàcia.

L’any 2016, s’han organitzat quatre 
d’aquestes trobades: tres a Barcelona i una 
a Girona, amb l’Associació Gironina de Far-
macèutics Empresaris, AGFE, que forma 
part de FEFAC. Hem parlat amb alguns dels 
assistents a les dues últimes, celebrades els 
dies 23 i 24 de novembre passats, per saber 
quin és el seu parer sobre aquesta iniciativa 
i sobre la tasca que realitza la Federació em-
presarial i què pot aportar.

Moure’s pel sector
Victòria Estaun, titular de farmàcia a Bar-
celona, valora molt positivament aquests 
Esmorzars i recomana a altres companys 
socis de l’empresarial assistir-hi. ”Entre altres 
motius, perquè en moltes ocasions et sents 
aïllat i va bé compartir les preocupacions”, 
afirma. A més, aquesta farmacèutica va 
comprovar durant la sessió que la Federació 
“es mou pel sector”, i mostra d’això és l’acció 
de defensa de l’oficina de farmàcia davant 
les parafarmàcies i altres establiments que 
realitzen un ús de la imatge de les farmàcies 
com a establiments sanitaris. “Si no ho de-
fensem nosaltres, ningú no ho farà”, va des-
tacar aquesta titular. 

La Victòria veu encertada l’estratègia de FE-
FAC d’actuar en dos fronts: un enfocat a la 
vessant empresarial i un altre més assisten-
cial, en el qual s’emmarquen accions com 
“La farmàcia, el cor del barri”, d’instal·lació 

de desfibril·ladors a les oficines de farmàcia, 
o la campanya “Frena el sol, frena el lupus”, 
que facilita a pacients amb aquesta malaltia 
l’accés a fotoprotectors de qualitat, fona-
mentals per evitar l’agreujament del lupus. 
“Aquest tipus d’iniciatives evidencien la im-
portància a una feina de cara als pacients 
que fem cada dia però no sempre es visua-
litza”, afirma aquesta titular. 

Transmetre el paper de l’empresarial
Una altra de les assistents als Esmorzars va 
ser Pilar Campasol, amb oficina de farmà-
cia a Girona, que és una gran defensora 
de la patronal. No en va, aquesta titular va 
formar part de la primera junta directiva 
de l’empresarial. “Es fan moltes coses, però 
sempre ens ha costat transmetre el valor 
d’aquesta tasca als titulars”, assegura. Per 
aquest motiu, considera que cal fer un es-
forç per transmetre la funció que realitza la 
patronal, doncs els professionals no sempre 
són conscients de la seva importància.

La Susanna Corretger, amb farmàcia a Gi-
rona, va posar sobre la taula el fet que els 
farmacèutics d’oficina de farmàcia no es 
caracteritzen per ser un col·lectiu unit, i 
davant d’aquesta realitat, la Federació té 
un important paper de nexe d’unió entre 
aquests professionals, així com la missió de 
defensar els interessos dels titulars d’oficina 
de farmàcia.

Una patronal que vol ser útil als socis
Aquesta associada també destacà de 
FEFAC la funció que desenvolupa infor-
mant sobre les novetats del sector, amb 
la Newsletter enviada diàriament, amb 
notícies d’actualitat i informació d’utilitat 
sobre l’oficina de farmàcia, gestió, formació 
o política sanitària. La Susanna Corretger 
també remarca com a serveis d’utilitat el 
d’assessorament, com el que es realitza 
amb les subvencions de Comerç, o els 
acords amb empreses proveïdores de ser-
veis i productes per a la gestió de la farmà-
cia, amb condicions avantatjoses per als 
titulars associats.
Les formacions també resulten interessants 
a Joan Anton Simón, amb oficina de far-
màcia a Cervelló, concretament, va valorar 
molt positivament la sessió sobre coaching 
celebrada el passat 21 de desembre. Un 
altre dels serveis útils per a aquest titular 
és el de Borsa de Treball d’AFB. Pel que fa 
a l’’exposició realitzada per Antoni Torres, 
president de FEFAC, durant l’Esmorzar del 
23 de novembre, la va trobar “molt concisa 
i didàctica i amb un contingut molt proper 
a la realitat”.

Està prevista la celebració de nous Esmor-
zars FEFAC, de manera que, si hi ha socis 
interessats en assistir-hi, ho poden comuni-
car, a través del telèfon 93 323 24 22 o via 
mail (fefac@fefac.cat). 

El paper de l’empresarial, 
segons els titulars de farmàcia
Farmacèutics associats expressen la seva visió de la patronal

Esmorzars FEFAC
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CONÈIXER FEFAC

Busca’ns a internet:

www.fefac.cat
www.frenalupus.com
www.lafarmaciaelcor.cat

@FEFAC_farmacia
@FrenaSol @FrenaLupus  

	 FEDERACIÓ D’ASSOCIACIONS DE FARMÀCIES DE CATALUNYA

	 C/ Casanova 84-86, Entr. 1a, 08011 Barcelona 
	 Tel. 93 323 24 22 Fax. 93 454 61 77 fefac@fefac.cat

Vols conèixer què és FEFAC 
i què t’oferim?

Qui som?
La Federació d’Associacions de Far-
màcies de Catalunya (FEFAC), fundada 
l’any 1990, és l’organització empresa-
rial que representa els farmacèutics 
propietaris d’oficina de farmàcia 
de Catalunya. Està formada exclusiva-
ment per titulars d’oficina de farmàcia.

La FEFAC reuneix les quatre associa-
cions empresarials catalanes: Associa-
ció de Farmàcies de Barcelona, AFB; 
Associació Gironina Farmacèutica 
Empresarial, AGFE; Associació de Far-
macèutics amb oficina de Farmàcia 
de Tarragona, AFET; i Associació de 
Farmacèutics Empresaris de Lleida, 
AFELL. Els associats representen prop 
del 60% de farmàcies de tot Catalunya.

FEFAC és una entitat sense ànim de lu-
cre i d’inscripció voluntària que té com 
a principals objectius la defensa i el 
desenvolupament de les oficines de 
farmàcia des de la vessant empre-
sarial, professional, de col·laboració 
amb les Administracions sanitàries i de 
servei a la població. Amb aquest ob-
jectiu, col·laborem amb els diferents 
agents del sector (entitats col·legials, 
indústria farmacèutica, organitzacions 
empresarials, associacions de pacients, 
societats científiques, etc.)

Treballem per tal de fer arribar a les insti-
tucions i a l’opinió pública l’aportació sani-
tària, econòmica i de responsabilitat social 
que realitza el nostre sector a la població i al 
sistema sanitari, així com les nostres neces-
sitats i reivindicacions.

Què podem fer per tu?
Negociem el Conveni Col·lectiu, que 
és la norma per la qual es regulen les con-
dicions de treball, els salaris, horaris i avan-
tatges socials dels nostres empleats per 
disposar d’unes condicions de treball el 
més adaptades possible a les necessitats 
presents i futures.

La teva opinió és important. A través 
del nostre web www.fefac.cat tens diver-
ses opcions per dir la teva. Totes les infor-
macions que publiquem tenen obert un 
apartat perquè publiqueu els vostres co-
mentaris, que responem. I si et preocupa 
algun tema o has detectat quelcom en 
el sector que ens vulguis comunicar, fes-
ho (El Semàfor del soci). Ho investigarem 
i desenvoluparem les accions oportunes.

Conferències i formacions gratuïtes 
sobre els temes que més t’interessen 
com a titular: laborals, fiscals, legals,...

T’assessorem gratuïtament. Tens 
algun dubte o consulta sobre qual-
sevol aspecte de la gestió de la teva 

farmàcia? T’ho resolem ràpidament i 
et posem en contacte amb els nostres 
assessors dels diferents àmbits, que 
atendran de forma gratuïta les prime-
res consultes.

Posem al teu abast els millors pro-
veïdors de serveis. FEFAC té acords 
amb 16 empreses que t’ofereixen els 
seus serveis i productes al millor preu 
per a la millora de la gestió de la teva 
farmàcia: Protecció de dades, preven-
ció de riscos laborals, creació de pàgi-
nes web, seguretat, etc.

Estaràs al dia de tot el que passa 
al sector. T’informarem diàriament de 
les novetats que t’afecten directament 
i tindrem amb tu una comunicació di-
recta i oberta.

T’atenem de manera personalitza-
da i molt propera. Posa’ns a prova. 
Truca’ns de dilluns a divendres de 9 a 8 
de la tarda i veuràs que sempre tenim 
una resposta per a tu.

Defensem el desenvolupament de 
la farmàcia, treballem per recuperar 
i ampliar les nostres competències i 
responsabilitats i actuem perquè les 
Administracions compleixin les seves 
obligacions de pagament.
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FEFAC a la premsa
Les accions, posicionament i opinions de FEFAC són recollides per la premsa, especialment la professional. Mostrem un recull de 
les qüestions que darrerament han motivat la publicació d’informacions als mitjans de comunicació sobre la Federació Empresarial.

El suplement Salut i Medicina 
de El Periódico de Catalunya en 
col·laboració amb FEFAC, va dedicar 
la columna sobre oficina de farmà-
cia al paper de la professió en la mi-
llora de l’adherència als tractaments.

La revista El Farmacéutico va publi-
car un article signat per l’assessor 
de FEFAC en el terreny laboral i de 
la Negociació Col·lectiva en el sec-
tor d’oficines de farmàcies de Cata-
lunya, José Manuel Moya, on ana-
litzava què ha suposat l’aprovació 
del Conveni de la província de Bar-
celona del període 2014-2017 i el 
camí cap a un Conveni Col·lectiu 
d’àmbit català.

Diariofarma va recollir 
les valoracions de FEFAC 
sobre la proposta de llei 
de Farmàcia Assistencial 
presentada per Ciuta-
dans, amb la qual es pre-
tén que les oficines de 
farmàcia puguin accedir 
a part de l’historial clínic 
del pacient, per poder re-
alitzar intervencions. 

Amb el nomenament de la nova ministra de Sanitat, 
Dolors Montserrat, FEFAC va publicar un comunicat 
de premsa per explicar què espera de la nova legisla-
tura en l’àmbit de la farmàcia.

El setmanari El Global es va fer ressò de la taula ro-
dona sobre gestió de l’equip de la farmàcia que es 
va celebrar en el Congrés d’Autocura organitzat per 
Wecare-u i la qual va participar el president de FEFAC, 
Antoni Torres.

FEFAC va signar el 27 de desembre 
la renovació del conveni amb Banc 
Farmacèutic, a través del qual la Fe-
deració es compromet a contribuir en 
fer difusió de les activitats de l’ONG, 
concretament, la Jornada Solidària de 
Medicaments i el Fons Social de Me-
dicaments.
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RESPONSABILITAT SOCIAL CORPORATIVA

El que van començar essent el projecte “Barcelo-
na, ciutat cardioprotegida”, a través del qual l’any 
2013 es van començar a instal·lar desfibril·ladors 
a les oficines de farmàcia, ha anat creixent i 
estenent-se a poblacions de Catalunya (Badalo-
na, Reus, Cervera, ...). El programa, impulsat per 
l’Associació Barcelona Salut, la Fundació Bruga-
da i l’Associació de Farmàcies de Barcelona, amb 
el suport d’AXA i Ferrer, ha comptat amb noves 
entitats col·laboradores com Alliance Healthca-
re, Menarini i Fedefarma.

Amb l’objectiu d’implantar-lo en altres zones 
geogràfiques, durant el darrer any s’ha treballat, 
de la mà de l’Asociación España Salud, conjunta-
ment amb el Consell General de Col·legis de Far-
macèutics, en l’elaboració d’un informe sobre la 
possibilitat de desenvolupar el projecte de ma-
nera generalitzada a tot Espanya. L’informe tam-
bé analitza la situació de la regulació autonò-
mica sobre la instal·lació i ús de desfibril·ladors. 
L’objectiu és assolir la complicitat de les Admi-
nistracions i buscar entitats que aportin el fi-
nançament que faci possible aquesta extensió.

Objectiu: expandir la 
cardioprotecció a totes les 

farmàcies

FEFAC avança en la implantació de “Frena 
el sol, frena el lupus” a altres comunitats 

autònomes

Col·laboració amb Banc Farmacèutic 
perquè la població sense recursos pugui 
accedir a la seva medicació

FEFAC i Banc Farmacèutic van renovar el passat 27 de desembre el seu acord 
de col·laboració, mitjançant el qual la Federació es compromet a difondre 
les activitats impulsades per l’ONG per promoure la participació de les far-
màcies.

Entre aquestes accions, es troba la Campanya de Medicaments Solidaris, que 
celebrarà la seva 10ª edició el pròxim 4 de març amb l’objectiu de recollir 55.000 fàrmacs sense recepta destinats a 
entitats socials.

Entre les iniciatives de Banc Farmacèutic, destaca el Fons Social de Medicaments, que es va posar en marxa el 2015 per 
ajudar a persones que no poden fer front a la despesa que suposa el seu tractament farmacològic. Segons el funciona-
ment d’aquest projecte, als centres de salut es detecten els pacients que no poden assumir aquest cost, que s’inclouen 
al programa després d’analitzar la seva situació, a partir dels criteris que fixa l’Institut Català de la Salut. Seguidament, 
el pacient pot dirigir-se a una de les farmàcies participants, on li és dispensada la medicació prescrita pel seu metge, i 
Banc Farmacèutic abona a la farmàcia mensualment la quantia dels productes dispensats. 

 � �Antoni Torres, president de FEFAC i Jordi Bosch, 
director de l’ONG Banc Farmacèutic.

La campanya “Frena el sol, 
frena el lupus”, iniciada a 
les farmàcies de Catalun-
ya l’any 2016 com a prova 
pilot, i que el juliol 2016 
es va començar a implan-
tar a Aragó, també ho 
farà a altres comunitats 
autònomes, a demanda 
dels propis pacients. 

Col·legis de farmacèutics 
d’altres províncies també han manifestat el seu interès per 
la campanya, com el de València, Sevilla, Màlaga, La Rioja i 
Balears, que han mostrat la seva voluntat de col·laborar per a 
la implementació del projecte.

La difusió de la campanya entre els metges és una altra de les 
accions en les quals es treballa. En aquest sentit, va ser pre-
sentat un pòster de la iniciativa durant el XXXVII Congrés Na-
cional de la Societat Espanyola de Medicina Interna (SEMI), 
que va tenir lloc del 23 al 25 de novembre a Saragossa.

Per a més informació sobre la iniciativa, i per a aquelles farmàcies 
interessades en inscriure’s, consulteu la web frenalupus.com.
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REFLEXIONS DE JUNTA

Les reiterades mesures d’estalvi en el 
sector farmacèutic des de l’any 2000 
han tingut un impacte excessiu i 

desequilibrat sobre l’oficina de farmàcia. 
Van començar amb el Reial Decret Llei 
5/2000, que va fixar les escales d’apor-
tació en funció de la facturació com a 
solució “urgent” de control de la despesa 
farmacèutica, i s’hi van sumar de noves 
(RD 4/2010, 8/2010, 9/2011, 16/2012 i 
continues baixades de preus), portant les 
oficines de farmàcia comunitàries a una 
greu situació de vulnerabilitat econòmi-
ca, agreujada encara més pels endarreri-
ments patits en els pagaments. 

Ara estem centrats en compensar els dè-
ficits estructurals amb l’estalvi principal-
ment per la via de reducció de marges i 
preus dels medicaments, amb l’augment 
de les aportacions econòmiques de les 
oficines de farmàcia i en el desplaçament 
de les novetats terapèutiques a la farmà-
cia hospitalària. Totes aquestes mesures 

La farmàcia és la solució a la 
sostenibilitat, no el problema

estan pensades en obtenir resultats a curt 
termini, en lloc d’incidir també en d’altres 
estructurals, que són la veritable font de 
millora de l’eficiència i que incidirien en la 
salut de la població. 

Per tant, les administracions han perce-
but la farmàcia com un problema per a la 
sostenibilitat, més que com una solució.

Un de cada tres euros d’estalvi ha 
sortit de la farmàcia
Retrospectivament, la despesa pública 
real en medicaments dispensats a ofi-
cines de farmàcia a Catalunya s’ha reduït 
un 25,5% en els últims cinc anys, en pas-
sar de 1.835 milions d’euros l’any 2010 als 
1.367 milions el 2015, 468 milions menys. 
Mentrestant, el pressupost total per a 
Salut en el mateix període ha passat de 
9.883 milions d’euros l’any 2010 a 8.399 
milions el 2015, amb un decreixement 
del 15,01%, és a dir, 1.484 milions d’euros 
menys.

Si es combinen les xifres anteriors, veiem, 
d’una banda, que de la farmàcia ha sortit 
el 31,5% dels milions d’euros de la retalla-
da, mentre que la retallada global ha es-
tat del 15 %; és a dir, que hem contribuït 
més del doble que el percentatge global 
d’estalvi.

Si dividim els 468 milions d’euros estal-
viats en farmàcia pels 1.494 milions de 
Salut, comprovem que un de cada tres 
euros en salut ha sortit de l’oficina de far-
màcia, proporció molt més elevada que 
la seva contribució a la despesa. Men-
trestant, la contribució a la despesa de la 
farmàcia és de menys d’un euro per cada 
sis euros de despesa global.

La conclusió és que s’ha retallat a les ofi-
cines de farmàcia més del doble del que 
ens correspondria en un repartiment 
equitatiu de l’esforç.

Val a dir que, per a l’any 2017, el pressu-
post destinat a receptes dispensades en 
oficina de farmàcia és de 1.085 milions 
d’euros, amb un augment del 13,2% res-
pecte el 2015. Aquest increment suposa 
un considerable pas endavant, tot i que 
és encara insuficient per assolir en pres-
supostos el nivell de despesa real.

El pacient, en el centre del sistema
Creiem que s’ha de fer un pas decidit en 
el camí de posar en el centre del sistema 
el pacient, i fer-ho de forma transversal, 
de manera que sigui el sistema en el seu 
conjunt qui es mou per ell i no a la in-
versa, i unes vegades ho farà la farmàcia 
comunitària, unes altres, l’hospitalària, 
atenció primària o especialitzada. L’ob-
jectiu sempre ha de ser afavorir l’equitat 
d’accés, facilitar al pacient el compliment 
terapèutic, cercar la prevenció, el mante-
niment i la millora de la seva salut i ben-
estar. Tot això, amb la menor utilització de 
recursos possible, tant del ciutadà com 
del sistema. Ja no son vàlides les mesures 
que només afavoreixen al sistema, doncs 
el ciutadà no ho accepta. 

Seria molt més senzill i menys costós 
passar del sistema actual, excel·lent en 
pacients aguts, però poc centrat en la 
prevenció i educació, a un sistema cen-
trat en la cronicitat i una major profilaxi 
de la malaltia, on cada professional aporti 
el màxim valor amb el mínim cost. I, en 
aquesta línia, habilitar la farmàcia com 
a primer punt d’accés al sistema en pa-
tologies menors, en crònics i en deter-
minats processos aguts, amb protocols 
d’actuació consensuats, dotant-la de les 
capacitats necessàries, creant les nor-
mes i eliminant les barreres actuals per 
col·laborar en la coresponsabilització en 
l’obtenció de resultats en salut. D’aquesta 
manera, es concebria la farmàcia com a 
solució, i no com el problema de la sos-
tenibilitat. 

Antoni Torres, president de FEFAC
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En fecha 16 de Enero de 2017  Colegio Oficial de 

Farmacéuticos de León ha firmado un convenio de 

colaboración con BANCOFAR S.A., entidad de crédito 

nacida dentro del sector farmacéutico, que tiene como 

objeto social la prestación de servicios financieros al 

mundo farmacéutico.

Dicho convenio de colaboración abarca distintos 

aspectos, siendo una de ellos el hacer partícipes a 

los colegiados de las ofertas o campañas específicas 

promovidas por BANCOFAR S.A. en el   ámbito de su 

actividad para los colegiados de la provincia de León.

ACUERDO
COLABORACIÓN 
COF LEÓN-BANCOFAR

D. Manuel Pozo Lozano 
(Coordinador Bancofar), 

D. Miguel Ángel Sierra Santander 
(Director Gral. Bancofar), 

D. Javier Herradón Muñoz 
(Presidente COF. León) y 
D. Javier Vizcaino Agote 

(Tesorero COF. León).

PUBLICITAT
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FARMÀCIA INTERNACIONAL

Portugal inicia una prova pilot per dispensar 
antiretrovirals a les oficines de farmàcia

El passat mes de desembre, amb 
motiu del Dia Mundial de la Sida, 
el ministre de Sanitat portuguès, 

Adalberto Campos, va presentar el pro-
jecte pilot que durant els pròxims 18 
mesos assajarà la dispensació de medi-
caments antiretrovirals a les oficines de 
farmàcia portugueses, com a alternativa 
a la seva actual dispensació als hospitals.
300 farmàcies de l’àrea de Lisboa i 380 
pacients, que podrien arribar fins als 
800, participen en el projecte. Fins l’inici 
del pilot, aquestes persones rebien la 
seva medicació a l’Hospital Curry Ca-
bral, de Lisboa, però ara poden escollir 
anar també a una de les farmàcies que 
formen part del pilot.

“Aquesta iniciativa demostra que pen-
sem en el pacient que pot passar moltes 
hores assegut a l’hospital per ser atès, 
o en el que no pot faltar a la seva feina 
per risc a perdre la seva feina. Per la seva 
proximitat, les farmàcies són elements 

La legislació francesa ja permet experimentar 
l’administració de vacunes per a la grip a les farmàcies 
França ha aprovat la realització d’un pi-
lotatge per a la vacunació de la pobla-
ció adulta front la grip des de les ofici-
nes de farmàcia. La Llei de Pressupostos 
de la Seguretat Social per al 2017, de 23 
de desembre, estableix en el seu article 
66 el desenvolupament d’una prova de 
tres anys de duració.

Pròximament, un decret determinarà 
les condicions del desenvolupament 
d’aquest servei, que serà voluntari. 
La normativa concretarà com ha de 
ser la formació que rebran els far-
macèutics, establirà el procediment 
d’atenció al pacient i els requisits de 
privacitat per a la implementació del 

integradors del sistema sanitari, for-
men part d’ell i tenim l’obligació de 
fer ús d’elles”, va assenyalar el ministre.

Aquest projecte està regulat per un 
decret-llei publicat el passat mes 

de setembre. Les farmàcies partici-
pants no rebran retribució durant 
el desenvolupament de la prova, i 
aquesta qüestió s’abordarà després 
de l’avaluació dels resultats del pi-
lotatge.

 �El ministre de Sanitat portuguès, presentant el projecte pilot de dispensació d’antiretrovirals a les 
farmàcies.

 �Assemblea Nacional de França.

servei. També caldrà avaluar la remu-
neració a percebre per l’oficina de 
farmàcia.

Per tant, França podria sumar-se als 
països europeus com Portugal, Reg-
ne Unit o Irlanda, que, amb l’objectiu 
d’augmentar les taxes d’immunització 
contra la grip, utilitzen la capil·laritat i 
accessibilitat de la seva xarxa de far-
màcies. A Catalunya, l’objectiu de 
l’Administració també és incrementar 
la cobertura de vacunació contra la 
grip, que ha decrescut. Actualment, 
es troba en el 47,7% en la població 
de 60 o més anys, quan l’any 2005 es 
situava en el 59,2%, segons l’informe 
de la Central de Resultats del Depar-
tament de Salut. Les recomanacions 
de l’OMS són que el 75% de la pobla-
ció de risc hauria de ser vacunada.






