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ANA MACPHERSON
Barcelona

D el “no tengo, pero
si pasa dentro de
tres horas ya lo po-
drá recoger” se es-
tá pasando al “no

tengo, voy a llamar y a ver, déje-
me su número y le avisamos, a
ver si lo tiene alguien...”. Y la far-
maceútica revuelve en los lista-
dos de medicamentos que faltan
en los diferentes distribuidores.
Cierto desabastecimiento inva-

de las farmacias. Sin mucha alar-
ma, casi no se da uno cuenta. Pe-
ro los farmacéuticos tienen lo jus-
to en esos cajones siempre llenos
de cajitas ordenadas en sus loca-
les. Tratan de no comprar a cinco
lo que en noviembre –cuando en-
tre en vigor el último decreto con
el que elMinisterio de Economía
espera ahorrar 2.400millones de
euros y que les obliga a entregar
siempre el medicamento de me-
nor precio– venderán a tres. O ni
siquiera podrán vender, salvo
que sea esemedicamento que tie-
nen en el cajón sea el demás bajo
precio del mercado.
Las farmacias de toda la vida,

que se pasan de padres a hijos co-
mo un negocio-servicio impres-
cindible, empiezan a dejar de
existir. La crisis las ha colocado
en el punto de mira de todas las
administraciones a la hora de
pensar en qué recortes se pueden
hacer sin negociar. A golpe de de-
creto. Los tres en concreto dedi-
cados a los medicamentos en el
último año ymedio han dejado al
9% de las farmacias catalanas en
la senda de la inviabilidad: el ne-
to no llega para un solo sueldo.
Ni hablar ya de devolver los crédi-
tos que pidieron cuando creían
que su situación era más segura.
Según datos de los colegios

profesionales de Catalunya, en
diez años las farmacias han pasa-
do de suponer el 6,76%del presu-
puesto total del Servei Català de
la Salut a ocupar poco más del
3% del pastel. Las rebajas de los
precios de los medicamentos, de
los márgenes de beneficio, el fo-
mento de los genéricos que al ser
más baratos dejan menos ganan-
cia, el incentivo a losmédicos pa-
ra que receten menos... Todo eso
ha convertido este negocio-servi-
cio en una enorme incertidum-
bre y yendo a peor. Porque se te-
men que no volverán a ser lo que
eran. “Ni las farmacias ni los dis-
tribuidores ni la industria”, enu-
mera Joan R. Lladó farmacéutico
de 57 años. Lamayoría de labora-
torios, que tienen que competir
con genéricos, igualan sus pre-
cios para estar en el mercado de
la Seguridad Social. “Peromás de
uno estudia dejar de fabricar ese
medicamento que empezó a 27,6
euros y hoy vale 2,75”. Algunos
de los más utilizados están a pre-
cio de gominola.
El último apretón en Catalu-

nya ha sido el retraso de un mes
en el pago de la factura de agosto,
140 millones. Al final han podido
pedir créditos enseñando esa fac-
tura, sin más avales. “He pedido
un préstamo de 29.000 euros pa-
ra pagar sueldos ymedicamentos
que tenga que servir”.c

LLEIDA (A. VERGOÑOS) EIXAMPLE (CARLES RIBA)

“La farmacia rural
sólo ingresapor la
ventademedicinas”

“Meestoy
endeudandoyopor
unadeudadelEstado”

Los recortes en la sanidad

]La farmacia rural es, más que
un negocio, un servicio público.
Alfons Vergoños despacha medi-
camentos desde hace 25 años en
Benavent de Segrià, una pobla-
ción que no llega a los 1.500 habi-
tantes. En toda su carrera jamás,
confiesa este farmacéutico, había
vivido un momento tan delicado.
El 90%de los ingresos de una far-
macia rural provienen de la ven-
ta de los medicamentos. Aquí no
hay negocio con otros productos,
que sí tienen salida en la ciudad.
Y con los recortes de Sanidad y
los retrasos en los pagos de la ad-
ministración, las farmacias rura-
les, añade Vergoños, están al bor-
de del colapso. En la provincia de
Lleida ya ha caído la primera víc-

tima. Semanas atrás cerró la úni-
ca farmacia que había en Talarn
(Pallars Jussà) y los vecinos tie-
nen que desplazarse ahora hasta
La Pobla de Segur o Tremp para
comprar los medicamentos. Al-
fons Vergoños no descarta que
otras farmacias rurales sigan en
un futuro esos pasos, si la cosa no
mejora. Este farmacéutico acaba
de despedir a una auxiliar contra-
tada unos meses atrás porque el
negocio no da para esos lujos. Al-
fons ha tenido que pedir a sus
proveedores que esperen unas se-
manas para cobrar por los medi-
camentos. Y ahoramismono pue-
de servir, en el momento, algu-
nas medicinas, que pide que le
traigan de fuera cuando un clien-
te llega con la receta. El proble-
ma de la farmacia rural –en mu-
chos pueblos sólo hay una– es
que algunos de los costes (como
los 120 euros que paga Vergoños
al mes por la receta electrónica)
son losmismos que en una farma-
cia de ciudad. / J. Ricou

]Compró el traspaso de una clá-
sica farmacia del Eixample, un
buen sitio de Barcelona, con su
flamante título de farmacéutico a
los 28 años. Carles Riba explica
que hizo números “y era un histó-
rico, un negocio seguro. Y de re-
pente el entorno cambia de una
forma impensable”.
Evidentemente no ha amorti-

zado su inversión, así que paga al
banco. “Estoy en una situación ca-
si límite y con perspectivas nega-
tivas”´. El 65%o 70%de sus ingre-
sos procede de las recetas de la
Seguridad Social. “Así que, con el
retraso de un mes en el pago de
la factura de agosto que nos co-
municaron sin más a finales de
septiembre, esos no ingresos se

convierten en que yo tengo que
comprar los medicamentos para
proporcionarlos a los pacientes,
porque no puedo dejar de sumi-
nistrarlos. Me estoy endeudando
yo por una deuda del Estado”.
En su farmacia trabajan tres

farmacéuticos y dos auxiliares Se
haplanteado diversificar su nego-
cio, para no depender tanto de
las recetas, que van a menos. Por
ejemplo, vender más parafarma-
cia (cremas, pañales, pasta de
dientes...), “pero eso requiere in-
versión y ahora me encuentro
que sin liquidez no puedo”. Otro
campo a explorar es la atención
personalizada: control de ten-
sión, colesterol, peso. “Pero eso
es una retribución indirecta, sir-
ve para fidelizar, porque nadie te
va a pagar por eso”.
“Sí, también me he planteado

dejarlo y buscar otra salida profe-
sional”, reconoce. Pero su deuda
con el banco seguirá. “Necesita-
mos estabilidad por lo menos de
un año”. / A. Macpherson

Lafarmaciayano
dapara toda lavida

El recorte en el gasto farmacéutico lleva al límite al 9% de
las oficinas y crea cierta ‘lista de espera’ demedicamentos

Tendencias

Seguridad perdida.
Carles Riba atiende a
una cliente en la farma-
cia que compró hace
cuatro años
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En abril del 2010 bajó el precio de los genéricos
un 30%. En mayo, se redujo el 7,5% al resto de
los fármacos. El decreto del próximo noviembre
obligará a suministrar el de menor precio.

Una farmacia se considera en riesgo de
inviabilidad cuando los ingresos netos no
llegan al salario de convenio: 1.500 euros al
mes. En Catalunya son 261, el 9% del total.

Paracetamol (20 comprimidos) cuesta 0,86 euros.
Omeprazol (14 cápsulas), 1,50 euros. Ibuprofeno (40
pastillas), 1,98 euros. Equivalen a un paquete de
chicles, un helado y ocho yogures, respectivamente

ANA JIMÉNEZ

TARRAGONA (RAÚL MELER)

SANTS (TERESA MORLÁN)

CASTELLDEFELS (J .R. LLADÓS)

LAS CIFRAS
DE LA CRISIS
FARMACÉUTICA

“Nopuedo contratar
anadie, ni para
limpiar la farmacia”

“Con los cambiospor
preciomuchosno
reconocen supastilla”

“Compréa 7un
fármacode 10por el
quemepagarán5”

Precios bajos

Los farmacéuticos de Castilla-La
Mancha no cobran desde junio y no
empezarán a hacerlo hasta el 2013

Créditospara
subsistir

]Raúl Meler trabaja mañanas,
tardes y también durante las no-
ches que su farmacia está de guar-
dia. Dirige, despacha, barre y frie-
ga. La empleada que tenía está de
baja desde hace dos años. Él que-
rría contratar a alguien pero los
números le están ahogando: pri-
mero fue un traspaso que no ha
ido como esperaba (pagó 1,8 mi-
llones pero la actividad es menor
de la que pensaba). Luego empe-
zaron a bajar los márgenes de los
medicamentos.Después los retra-
sos de la Seguridad Social. Y a to-
do ello se añade una caída impor-
tante –él calcula que de un 20%–
en la venta de cremas y produc-
tos cosméticos.
Con todo, Meler asegura que

ingresa mensualmente 6.000
euros menos de lo previsto y los
intereses y las deudas van en au-
mento. “Nopuedo contratar a na-
die ni para limpiar”, lamenta.Me-
ler se licenció en 1985 y ha tenido
farmacia propia en Barcelona y
en Os de Balaguer (Lleida) hasta
que, hace cinco años, se instaló
en Tarragona.
Se quedó con el traspaso de

una farmacia de barrio. “De esas
que viven prácticamente de los
vecinos de dos calles”, apunta
Meler. Tan delicada se volvió la
situación que puso en venta su pi-
so para instalarse en la propia far-
macia (en la parte posterior hay
unpequeño local que podría arre-
glarse). Pero la crisis tampoco se
lo ha permitido. El piso, que le ha-
bía costado 541.000 euros, no se
vende ni por 420.000. Está en un
callejón sin salida. “Antes, si te-
nías una farmacia, aunque fuera
pequeña, te ganabas bien la vi-
da... hoy es otra historia”, lamen-
ta Meler. / S. Sans

]La suya es una farmacia de pen-
sionistas. TeresaMorlán, 28 años
de profesión, trabaja sola. Por
eso sus dificultades son menos
aparatosas por un lado ymás acu-
sadas por otro. El 90% de los in-
gresos de la farmacia provienen
de las recetas de la Seguridad So-
cial y, encima, la mayoría son ro-
jas. El paciente no le paga nada.
Así que cuando el Servei Català
de la Salut comunica que este
mes no paga, que lo hará el si-
guiente, a ella no le entra nada en
caja. “No, no es una zona de com-
pra de cremitas”.
Suerte que estar sola le supone

que no hay más sueldos afecta-
dos. “Cuando la compré en su día
daba para pagar la inversión y vi-
vir decentemente. Ahora dudo
que puedan hacerlo”.
Su servicio se concentra ahora

en que sus clientes, multimedica-
dos, pensionistas, mayores, no se
pierdan con cada cambio de caja.
“Con los diferentes decretos, ca-
da dos por tres les cambian el
nombre del medicamento para
optar por el genérico más barato,
y con el nombre cambia el color
de la pastilla, el tamaño, y eso des-
concierta enormemente. No los
reconocen, y no están seguros de
estar tomando todo lo que les
han recetado”. / A. Macpherson

]Tiene cerca varias residencias
de ancianos y un barrio residen-
cial. Hace unos años, una buena
opción. De hecho, los ingresos de
la farmacia de JoanR. Lladós pro-
vienen casi a medias de recetas
de la sanidad pública y de todo lo
demás. “Así que la reducción que
estamos viviendo en los últimos
años, y especialmente en los últi-
mos meses, afecta al 55% de los
ingresos, cuando lo normal es el
70%”. Pero tiene que pagar el
IVA, los sueldos (tiene dos em-
pleados), a los proveedores, el al-
quiler y la medicación que sirve.
“El 80% de los gastos de una far-
macia son esas compras”, expli-
ca. Por eso ha tenido que pedir
un crédito personal de 29.000
euros para cubrir el retraso del
Servei Català de la Salut en el pa-
go de la factura de agosto.
La pérdida va mucho más allá.

“Compré a 7 euros un producto
para vender a 10 que acabaré co-
brando a cinco”. Eso pasa cuan-
do un decreto obliga a elegir el
medicamento genérico o el de
menor precio y los de marca ba-
jan su precio para igualarse. Por
eso faltan medicamentos. Nadie
quiere acumular algo que se de-
precia, “pero tengo que servir-
los”. / A. Macpherson

Menos de 1.500 euros al mes

CELESTE LÓPEZ
Madrid

A pocos les llama la
atención que las
miles de oficinas
de farmacia de
Castilla-La Man-

cha exhiban carteles de protes-
ta por el impago de las factura
de medicamentos que les
adeuda la administración auto-
nómica. El cierre llevado a ca-
bo por los farmacéuticos el pa-
sado verano, el primero que se
registra en un sector al que la
ley prohíbe adoptar medidas
de estas características, sirvió
para que los usuarios conocie-
ran la delicada situación que
atraviesan: el impago de 200
millones de euros en este mo-
mento, que alcanzarán los 300
cuando termine el año. Unas
cantidades imposibles de asu-
mir para el sector, sobre todo
para las oficinas pequeñas y
rurales. “Algunas de ellas ya
han pedido el cese de activi-
dad, pero Sanidad no lo ha au-
torizado”, explica Luis García,
presidente de la asociación de
farmacéuticos de Albacete. Y
es que hasta para cerrar las far-
macias precisan una autoriza-
ción.
“Nosotros no somos empre-

sas normales y, sin embargo,
la Junta se está comportando
como si lo fuéramos. No pode-
mos hacer huelga, ni cerrar, ni
dejar de dispensar medica-
mentos... pero ellos han obvia-
do esa situación y nos han si-

tuado en el mismo plano que a
cualquier otra empresa”.
El conflicto surgió el 20 de

junio, cuando no cobraron la
factura de mayo. Pensaron
que quizá era un problema ori-
ginado por el cambio de go-
bierno a consecuencia de las
elecciones autonómicas. Pero
no. Fue la constatación de que
la Junta de Castilla-La Man-
cha no iba a pagar al menos
hasta enero, momento en que
entra en vigor un nuevo presu-
puesto. ¿Por qué? Según la
Junta, porque no hay dinero,
aunque detrás de esta explica-
ción subyace otra, según expli-

can desde la federación farma-
céutica: no quieren contabili-
zar la deuda al sector (alrede-
dor deun 5-6%) para no sobre-
pasar los límites de endeuda-
miento establecidos por el Go-
bierno estatal.
Y en ese tira y afloja conta-

ble los grandes perjudicados
son los farmacéuticos quema-
yoritariamente viven del mar-
gen comercial de las recetas
de la Seguridad Social. No hay
que olvidar que el cliente sólo
paga el 40% del fármaco rece-
tado o nada, “es decir, que el
resto lo pone el farmacéutico,
quienprecisa de ese dinero pa-

ra poder pagar el local y los sa-
larios” de los boticarios, expli-
ca García.
Han tardado en cobrar me-

ses la factura de mayo y saben
que el resto, no se terminará
de cobrar hasta el 2013, tal y
comohan acordado con el con-
sejero José Ignacio Echániz.
Eso contando que con el nue-
vo año la Junta pague mes a
mes.
Ante este panorama, la úni-

ca solución que han encontra-
do ha sido pedir préstamos
personales, sin el aval de la
Junta, que se negó a ello. “Es-
tamos endeudados hasta las
cejas. El problema es que hay
compañeros a los que incluso
se les niega el crédito”, señala
Luis García.
El panorama es desolador.

Porque, como reconocen los
farmacéuticos castellano-man-
chegos, la manera de actuar
de la Junta está siendo segui-
do por el resto de comunida-
des, independientemente del
color político y la situación de
sus cuentas. Es el caso de La
Rioja, de Murcia, de Baleares,
deValencia... “Estamos atrapa-
dos, maniatados y lo peor de
todo es que esto se extiende a
toda España. Hace unos días
comunicaron a las farmacias
de Madrid que no pagarán los
próximos meses. ¿Cómo se
creen que podemos vivir?”, se
pregunta García. El crédito
personal parece la única op-
ción para que los ciudadanos
tengan medicamentos.c

Tres decretos

Baleares, Murcia,
La Rioja y Valencia
también han dejado
de pagar a las
farmacias

Algunas farmacias
rurales ya han
solicitado el cierre
pero no les ha sido
autorizado
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