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1. Aquest any...

El 2012 ha vingut marcat per la taxa de I’euro
per recepta, el nou criteri de copagament i el
nou retard en el pagament; perd també s’ha
continuant treballant pel desenvolupament
de la cartera de serveis.




1. Aquest any...

L’any 2012 s’han produit tres fets que han marcat de manera es-
pecial les actuacions dutes a terme pel Consell. Aixi, mantenint
I’ordre cronologic, hem de destacar:

1)

L’aplicacio de larticle 41 de la Llei 5/2012, de 20 de marg,
de mesures fiscals, financeres i administratives i la creacio
de I'impost sobre les estades en establiments turistics, que
estableix I'aplicacié de la taxa d’un euro per recepta dis-
pensada a carrec del CatSalut, que va entrar en vigor el 23
de juny i que es troba suspesa cautelarment des del 16 de
gener de 2013.

El RDL 16/2012, de 20 d’abril, de mesures urgents per ga-
rantir la sostenibilitat del Sistema Nacional de Salut i mi-
llorar la qualitat i seguretat de les seves prestacions, que,
entre altres, introdueix un canvi de criteri i unes noves con-
dicions de copagament de I'usuari per accedir a la presta-
ci6é farmaceéutica. Aixi, aquest copagament queda establert
en funcio del nivell de renda de I'assegurat, a més de fixar
un limit d’aportacié maxima mensual per aquells assegu-
rats que fins ara tenien la consideracié de pensionistes.
Segons aquest RDL I'aplicacié d’aquests nous criteris de
copagament entraven en vigor a partir de I'1 de juliol.

Cal deixar pales que tant la posada en marxa de la taxa
com del copagament, han requerit una adaptacié impor-
tant dels sistemes informatics per garantir la seva correcte
aplicacié.
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Q) nmmn

3) Un nou retard addicional de 25 dies en el pagament de la
factura de les receptes dispensades a carrec del CatSalut,
al qual s’ha de sumar als 30 dies de retard que ja es va
partir 'any 2011. Aquest nou retard es va donar a partir de
la factura del mes de juliol i s’ha mantingut per les factures
d’agost, setembre i octubre. A juny de 2013, encara esta
pendent d’abonament les factures dels mesos de novem-
bre i desembre de 2012.

Les farmacies catalanes van fer un tancament el 25 d’octubre,
amb un seguiment del 80%, com a protesta per aquest nou re-
tard en el pagament, per alertar sobre les seves consequiencies i
exigir a I'administracié una data concreta de pagament.

Per altra banda, i seguint la linia estratégica iniciada en els da-
rrers anys, enguany s’ha fet un pas més endavant en I'aposta
decidida per un model de farmacia comunitaria centrada en
la prestacié de serveis professionals. Aquests serveis s’han
de prestar de manera integrada en el sistema sanitari, tant en
I’ambit de I’'atencié primaria i/o amb coordinacié amb I'atencié
especialitzada, com en I'ambit de la salut publica, amb I’objectiu
final de millorar la salut dels ciutadans de Catalunya.

En aquest sentit, s’ha definit el procediment per a la gestié de
serveis concertats i s’han concertat amb el CatSalut dos nous
serveis: el de determinacié del risc d’infeccié pel VIH per mitja
de test rapid i el de deteccié precog de cancer de colon i recte.



2. El

Consell

“El Consell és I'drgan representatiu i coordi-
nador dels quatre Col-legis de Farmaceutics
de Catalunya”
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2.1. Finalitats

Ordenar
Representar
Vetllar

El Consell de Col-legis Farmaceutics de Catalunya, de conformitat
amb el que disposa la Llei 7/2006, de 31 de maig, de I’exercici de les
professions titulades i col-legis professionals, és una corporacié de
dret public amb personalitat juridica i plena capacitat que constitueix
I’0rgan suprem representatiu i coordinador de la totalitat dels col-legis
de farmacéutics existents a Catalunya i que hi estan integrats, és a
dir, els de Barcelona, Girona, Lleida i Tarragona. Té per objecte la
representacié de la professié davant la Generalitat de Catalunya i
I’Administracié Central de I’'Estat, complint les finalitats i exercint to-
tes les funcions que li assignin la legislacio vigent.

Aquest Consell, constituit I'any 1985, va ser el primer consell autono-
mic de col-legis farmaceutics a I’'Estat espanyol.

FINALITATS DEL CONSELL

El Consell de Col-legis Farmaceéutics de Catalunya ha de complir les
finalitats seglents:

m  Colllaborar amb els poders publics en la reglamentacioé de les
condicions generals de I’exercici de la professié farmaceutica en
totes les seves modalitats.

m  Ordenar, dins el marc que estableixen les lleis, i vigilar I'exercici
de la professio.

m  Representar els interessos generals de la professié a Catalunya,
especialment en les seves relacions amb les administracions pu-
bliques de qualsevol ambit.

m  Vetllar perqué I'activitat professional dels farmacéutics s’adequi
als interessos i al benestar dels ciutadans i, per tant, coadjuvar a la
millor resolucié dels problemes relacionats amb la salut publica.



2.2, Organs de
Govern

ACTIVITATS DESENVOLUPADES PEL CONSELL

Les activitats propies del Consell giren basicament entorn a la re-
presentacié dels interessos generals de la professié farmaceutica
davant de I"administracié autonomica i aixo implica que esdevingui
I'interlocutor per aquells projectes que abasten al conjunt de Cata-
lunya.

En aquest sentit, el Consell és I’encarregat de dur a terme la negocia-
cio del Concert d’Atencié farmaceutica amb el CatSalut, aixi com dels
projectes que en deriven i que tenen una dimensié més enlla del propi
Concert: el projecte de la recepta electronica i la posada en marxa
de la cartera de serveis des de I'oficina de farmacia. Aixi mateix, el
Consell també té una participacio activa en el procés d’elaboracio i
modificacioé de les disposicions legals autondmiques que afecten al
col-lectiu i el representa en les diverses comissions o consells asses-
sors en que es demana la seva participacio.

Per altra banda, cal destacar que des del Consell es marquen i es pla-
nifiquen les directrius comunes i es fa una tasca de coordinacié entre
els quatre Col-legis, mentre que els Col-legis tenen un paper decisiu
en I'execucié d’aquestes directrius i en la interlocucié Unica amb els
seus col-legiats.

El Consell esta compost per 10 membres: 4 d’ells sén els conse-
llers nats que corresponen als presidents de cadascun dels quatre
col-legis, i 6 consellers, escollits per i entre els membres de les Jun-
tes de Govern de cada col-legi, seguint la seglent distribucio: 3 pel
Col-legi de Farmacéutics de Barcelona, 1 pel Col-legi de Farmaceéu-
tics de Girona, 1 pel Col-legi de Farmaceutics de Lleida i 1 pel Col-legi
de Farmaceutics de Tarragona.

MEMBRES DE LA JUNTA DEL CONSELL DEL COL-LEGIS
FARMACEUTICS DE CATALUNYA

Fins el 13 de juliol, la composicié de la Junta del Consell era la se-
guent:

CONSELLERS NATS

Sr. Jordi de Dalmases i Balafia President del Col-legi de Barcelona

Sr. Carles Conejero i Lobos President del Col-legi de Girona
Sr. Josep Aiguabellai Alenta  President del Col-legi de Lleida
Sr. Andreu Suriol i Ribé President del Col-legi de Tarragona

CONSELLERS PER ELECCIO

Sra. M. Pilar GascéniLecha  Col-legi de Barcelona
Sr. Francesc Pla i Santamans  Col-legi de Barcelona

Sra. Maria Calvo i Gil Col-legi de Barcelona
Sr. Lluis Pla i Cama Col-legi de Girona
Sr. Daniel Manso i Abizanda Col-legi de Lleida
Sra. Anna Sanchez i Farré Col-legi de Tarragona
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RELACIO DE CARRECS

Sr. Jordi de Dalmases i Balafida President

Sr. Josep Aiguabella i Alenta  Vicepresident
Sra. M. Pilar Gascoén i Lecha  Secretaria

Sr. Carles Conejero i Lobos Tresorer

Sra. Maria Calvo i Gil Vicesecretaria
Sr. Lluis Pla i Cama Vicetresorer
Sr. Andreu Suriol i Ribé Vocal Autondomic

Sr. Francesc Pla i Santamans  Vocal
Sr. Daniel Manso i Abizanda Vocal
Sra. Anna Sanchez i Farré Vocal

Un cop celebrades les eleccions col-legials, el 13 de juliol de 2012 es
va constituir la nova Junta del Consell, amb la segiient composicio:
CONSELLERS NATS

Sr. Jordi de Dalmases i Balafia President del Col-legi de Barcelona

Sr. Joan Fajula i Roura President del Col-legi de Girona
Sr. Josep Aiguabella i Alenta  President del Col-legi de Lleida
Sr. Joaquim Nolla i Solé(¥) President del Col-legi de Tarragona

() La senyora Anna Sanchez i Farré, elegida Presidenta del Col-legi de Tarra-
gona, va dimitir dels seus carrecs el mes de setembre. El senyor Nolla, fins
aleshores vicepresident d’aquest Col-legi, va ser ratificat com a President en
I’Assemblea General Extraordinaria.

CONSELLERS PER ELECCIO

Sra. M. Pilar Gascon i Lecha  Col-legi de Barcelona
Sr. Francesc Pla i Santamans  Col-legi de Barcelona
Sra. Maria Calvo i Gil Col-legi de Barcelona
Sra. Susanna Fornells i Pages Col-legi de Girona
Sr. Daniel Manso i Abizanda Col-legi de Lleida
Sra. Angels Dronda i Ayza Col-legi de Tarragona

RELACIO DE CARRECS
Sr. Jordi de Dalmases i Balainia President

Sr. Josep Aiguabella i Alenta  Vicepresident
Sra. M. Pilar Gascon i Lecha Secretaria

Sr. Joaquim Nolla i Solé Tresorer

Sra. Maria Calvo i Gil Vicesecretaria
Sra. Angels Dronda i Ayza Vicetresorer

Sra. Susanna Fornells i Pages Vocal Autonomic
Sr. Joan Fajula i Roura Vocal

Sr. Francesc Pla i Santamans  Vocal
Sr. Daniel Manso i Abizanda Vocal

Durant I’'any 2012, s’han realitzat un total de 29 reunions de la Junta
del Consell, de les quals cinc han estat de caracter extraordinari.



;. Xifres

Aquest apartat recull el perfil dels farmaceutics col-legiats
a Catalunya I'any 2012, quan a la distribucio per edat i ge-
nere i la tipologia d’exercici i/o activitat professional.

Aixi mateix, també conté informacid detallada sobre la dis-
tribucié geografica de les oficines de farmacia catalanes.
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3.1. Col-legiats a
Catalunya

Exercents

No exercents

No exercents-jubilats
Total col-legiats

Homes .

Dones .

El nombre de farmaceéutics col-legiats a Catalunya s’ha anat es-
tabilitzant en els Ultims dos anys, aixi per a I’any 2012 el nombre
total de farmaceéutics col-legiats és de 10.358, un 1% meés que
I’any anterior.

En les seglents taules i grafics es relaciona la distribucié dels

col-legiats per provincies, edat i génere i la distribucié d’aquests
en les diverses vocalies.

NOMBRE DE COL-LEGIATS

COFB COFGi COFL COFT Catalunya
6.998 737 439 673 8.847
829 61 41 74 1.005
406 25 32 43 506
8.233 823 512 790 10.358

Els 10.358 farmaceutics col-legiats, es distribueixen segons el
genere de la seglent manera: 2.799 s6n homes i 7.559 sén do-
nes, el que representa un percentatge sobre el total del 27% i un
73%, respectivament.

COL-LEGIATS PER GENERE

27 %

—— 73%

Pel que fa a les edats dels col-legiats, la franja d’edat on es
concentra un major nombre de col-legiats és la que va dels 35
a menys de 45 anys, seguida de la de 45 a menys de 55 anys i
la de menys de 35 anys. També s’observa una feminitzacioé pro-
gressiva de la professio, ja que el nombre de dones augmenta
fins a un 80% sobre el total de farmaceéutics col-legiats en la
franja d’edat de menys de 35 anys, mentre que en la de partir de
65 anys, hi ha un 57,33% de dones i un 42,67 % d’homes.



> 65 anys
De 55 anys a < 65 anys
De 45 anys a < 55 anys
De 35 anys a < 45 anys

< 35anys

Homes . Dones .

COL-LEGI DE BARCELONA

0 500

COL-LEGIATS PER EDAT

1.000  1.500

1.647

2.000

2.500 3.000  3.500
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A continuacio, s’exposa I’adscripcié dels farmaceutics col-legiats
a les diverses vocalies de cada Col-legi; per a la denominacié de
cada vocalia, s’ha utilitzat la terminologia emprada en els res-
pectius Estatus. Cal destacar que un mateix col-legiat pot estar
adscrit a més d’una vocalia, per aixo el nombre resultant és di-
ferent al nombre total de col-legiats.

Vocalies Col-legi de Barcelona

Alimentacid i Nutricid

Analisi

Atenci6 Primaria
Dermofarmacia i Productes Sanitaris
Distribucio

Hospitals

Inddstria

Investigacio i Docéncia

Oficina de Farmacia

Ortopedia

Plantes Medicinals i Homeopatia
Salut Piblica

Total

Nombre d’adscripcions

408
226
41
204
93
273
484
52
5.080
693
168
68
7.790

13
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COL-LEGI DE GIRONA

COL-LEGI DE LLEIDA

COL-LEGI DE TARRAGONA

Vocalies Col-legi de Girona

Nombre d’adscripcions

Alimentacid i Nutricio 225
Atenci6 Farmaceéutica 263
Dermofarmacia 447
Distribucio 5
Distribucido medicaments ds animal 14
Farmaceutics Titulars i Salut Piblica 15
Farmacia Hospitalaria 42
Homeopatia i Fitoterapia 116
Industria 6
Laboratoris clinics 57
Oficina de farmacia 628
Optica i acustica audio. Ortopédia 39
Ortopedia 176
De niimero (adjunts, substituts i altres professionals) 241
Total 2.274

Vocalies Col-legi de Lleida

Nombre d’adscripcions

Alimentacio 172
Analistes 32
Farmaceutics d’institucions i Salut Publica 50
Formacid continuada, docéncia i recerca 512
Industria, distribucié farmacéutica i medicaments veterinaris 172
Oficina de farmacia 347
Ortopedia, optica, optometria i audioprotesi 50
Serveis de Farmacia i Diposits de medicaments 26
Total 1.361

Vocalies Col-legi de Tarragona

Alimentacid, Nutricio i Dietética

Analistes

Dermofarmacia

Farmaceutics adjunts

Farmaceutics d’hospital

Farmaceutics d’industria

Farmaceutics de magatzems de distribucio
Homeopatia i fitoterapia

IFM, medi ambient i administracions publiques
Oficina de farmacia

Optometria, Optica i acustica audiométrica
Ortopedia

Promoci6 i docéncia professional

Total

Nombre d’adscripcions

86
63
365
222
31
16

17
30
326
22
59

1.247



Atenci6 Primaria

Fitoterapia i homeopatia
Administracio i Salut Publica
Distribucid

Farmacia Hospitalaria

Analsi Cliniques

Industria

Docéncia i investigacio
Altres (Atencio Farmaceéutica, adjunts)
Alimentacid

Dermofarmacia

Ortopedia, Opitica i acustica
Oficina de Farmacia

3.2. Activitat

professional a
I’Oficina de
Farmacia

Titulars Gnics
Cotitulars
Adjunts
Substituts
Regents
Col-laboradors
Total

El grafic seglient mostra, a mode de resum, la distribucio dels
col-legiats de tot Catalunya en funcié de la seva adscripcié a
les vocalies col-legials. L’agrupacié s’ha fet seguint criteris
d’homogeneitzacié de la diferent terminologia en la denomina-
ci6 de les vocalies, i per a I’assignacio del nombre de col-legiats
en cadascun dels ambits, s’ha partit de les dades aportades per
cada Col-legi exposades en les quatre taules anteriors.

ADSCRIPCIO FARMACEUTICS COL-LEGIATS
A LES DIFERENTS VOCALIES

0 1.000 2.000  3.000 4.000  5.000 6.000  7.000

Cal remarcar que 6.662 dels 10.358 col-legiats (64,32%) desen-
volupen la seva activitat a I'oficina de farmacia. Aixd suposa una
mitjana de més de 2 farmaceutics per oficina de farmacia.

OFICINA DE FARMACIA

COFB COFGi COFL COFT Catalunya
1.930 292 176 291 2.689
634 88 28 76 826
262 239 114 222 837
2.199 20 2 3 2.224
7 0 1 3 11

48 1 26 0 75
5.080 640 347 595 6.662
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En la seglent taula es mostra el nombre d’oficines de farmacia
per provincia.

NOMBRE D’OFICINES DE FARMACIA (OF)

COFB COFGi COFL COFT Catalunya
Nombre OF Capital 1.026 44 45 54 1.169
Nombre OF resta Provincia ~ 1.217 294 146 275 1.932
Total 2.243 338 191 329 3.101

El nombre d’oficines de farmacia aquest any 2012, s’ha incrementat en un 0,39%
respecte a les de I'any anterior (3.089).

La distribucié de les farmacies a Catalunya respon a la necessitat d’assegurar un
servei farmaceutic proper al ciutada de forma equitativa i de facil accés per a to-
thom evitant, d’aquesta manera, la concentracié en llocs més poblats o urbans en
detriment de la poblacié que viu en llocs més rurals o de poca concentracio. La seva
ubicacié depén del nombre d’habitants per area basica i contempla la distancia
minima entre aquestes per tal d’arribar a tots els nuclis poblacionals. Catalunya va
ser la primera Comunitat de I'Estat que va tenir una Llei d’Ordenacié Farmaceutica
propia (Llei 31/1991), aprovada per unanimitat de tot el Parlament de Catalunya.

L'extensa xarxa farmaceutica de
Catalunya- 3.101 oficines de far-
macia i 117 farmacioles-, fa que la
ratio de farmacies per a la pobla-
Ci6 catalana sigui de les més altes
d’Europa. Concretament a Cata-
lunya, hi ha una oficina de farma-
cia per cada 2.451 habitants i 1
farmaceutic per cada 1.136 ha-
bitants, aproximadament, a I'any
2012.

En el segiient mapa es mostra la
distribucio de les oficines de far-
macia entre les 41 comarques de
Catalunya.

Nombre d’oficines de farmacia per comarca

3 3 ACthltat La farmacia hospitalaria és una especialitzacié de la professid
= farmaceutica que s’ocupa de servir a la poblacio en les seves

prOfeSSional a necessitats farmacéutiques, mitjangant la seleccié, preparacio,

S adquisicio, control, dispensaciod, informacié de medicaments i
Ia FarmaCIa altres activitats orientades a aconseguir una utilitzacié apropia-
Hospitaléria da, segura i cost-efectiva dels medicaments i productes sanita-
ris, en benefici dels pacients atesos a I’hospital i en el seu ambit

d’influéncia.



Nombre SFH
Total SFH

3.4. Altres activitats
professionals
farmaceutiques

La segient taula, mostra el nombre de Serveis de Farmacia
Hospitalaria per provincies.

NOMBRE DE SERVEIS DE FARMACIA HOSPITALARIA (SFH)

COFB COFGi COFL COFT Catalunya
84 9 6 11 110
84 9 6 11 110

Un important percentatge de farmaceutics col-legiats desenvo-
lupen la seva activitat professional en ambits no exclusius pels
farmaceéutics. Cada cop més, els equips interprofessionals con-
tribueixen a millorar el servei sanitari al ciutada.

Dins de I'ambit de la salut publica, cal destacar la tasca pro-
fessional dels més de 200 farmaceéutics, uns adscrits al Cos de
Titulats Superiors de Salut Publica de la Generalitat de Catalun-
ya i altres al Cos de Farmaceéutics Titulars, que desenvolupen la
seva activitat en el camp de la proteccié de la salut, dedicats,
basicament, a les grans arees de la salut ambiental i la salut
alimentaria. Les activitats de salut ambiental van adrecades a
la vigilancia i el control dels agents fisics, quimics i biologics
presents en els diferents elements del medi i en els indrets de
la convivencia humana; pel que fa a la salut alimentaria, les in-
tervencions es destinen al control i la vigilancia dels agents que
son presents en els aliments o que aquests poden vehicular. Cal
destacar la importancia de la formacié continuada molt especia-
litzada que reben i la seva contribucié a I’educacio sanitaria de
la poblacié en general. Aquests professionals realitzen les seves
tasques a I’empara de la Llei 18/2009, de 22 d’octubre, de Salut
Publica.

Dintre d’aquest apartat sobre altres ambits d’actuacié farmacéu-
tica, s’ha d’incloure els farmaceéutics especialistes en analisis
cliniques, que fan determinacions quimiques, bioquimiques,
hematiques i microbiologiques, entre d’altres. Alguns d’aquests
farmaceutics desenvolupen la seva activitat en 'ambit privat i
d’altres ho fan en I’'ambit de la sanitat publica.

També cal esmentar que Catalunya continua sent capdavantera
en quan a industries farmaceutiques i, és per aixo que al voltant
de 500 farmaceéutics col-legiats desenvolupen la seva activitat
en la industria farmaceutica, treballant en diferents vessants,
com la direccioé técnica, els assaigs clinics, la investigacié i el
desenvolupament de nous farmacs, la garantia de qualitat, el
registre i llicencies i el marqueting i vendes.
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3.5. Activitat
relacionada
amb
autoritzacions
en materia
d’oficina de
farmacia

Per altre banda, cal citar als farmaceutics de la distribucio
farmaceéutica, que s’encarreguen de la direccio técnica o logis-
tica de les centrals de distribucié de medicaments i productes
sanitaris.

L’adscripcié dels farmaceutics a les diferents vocalies, remarca
I’interes professional especific en algunes arees com sén la der-
mofarmacia, I'alimentacio i nutricio, la fitoterapia i homeopatia,
I’ortopedia i la investigacio i docéncia que es poden desenvo-
lupar des de I'exercici a I'oficina de farmacia, la industria o la
distribucio.

D’acord amb el Decret 12/1992, els Col-legis de Farmaceéutics
tenen delegada I’exercici de la competéncia d’autoritzacié per
a la creaci, la construccié, la modificacié, I’adaptacié o la su-
pressié de les oficines de farmacia, com també I'establiment
dels seus torns de guardia, vacances i horaris d’atencié al pu-
blic.

La tramitacié de les sol-licituds d’autoritzacid, modificacié de
local i trasllats d’oficines de farmacia que duen a terme els
Col-legis suposa una dedicaci6 de recursos importants pel vo-
lum de sol-licituds que s’arriben a gestionar.

Per a I’'any 2012, s’ha seguit utilitzant el format de recull de da-
des relatives a aquestes sol-licituds per cada Area Basica de
Salut (ABS), que el Consell va consensuar amb els Col-legis du-
rant 'any 2009. Aquestes dades, recollides amb una periodici-
tat semestral, fan referéncia al nombre de sol-licituds en tramit
acumulades a la finalitzacié del semestre, aixi com el nombre de
sol-licituds arxivades i resoltes durant el semestre en qiestié.

Per tant, les dades exposades en el present document per a
’any 2012, provenen dels dos reculls que s’han dut a terme:
un primer de I'1 de gener al 30 de juny i un segon de I'1 de
juliol al 31 de desembre. La informacié de les dades acumula-
des, fa referencia a data 31 de desembre, mentre que en el cas
del nombre de sol-licituds arxivades i resoltes s’han sumat les
sol-licituds corresponents a cada semestre.

Aquest recull de dades permet tenir un coneixement puntual i
precis de I'activitat desenvolupada pels Col-legis de Farmaceu-
tics, aixi com reflectir les causes que donen lloc a I'estat de
tramitacié d’aquests expedients.

De les dades aportades pels Col-legis en aquest recull, es des-
prenen els seglents resultats:



ABS AMB SOL-LICITUDS EN TRAMIT

Del total de les 381 ABS, el 47% tindrien alguna sol-licitud en

tramit.
ABS afectades ABS totals ABS afectades/total
COFB 125 264 47,35%
COFGi 15 37 40,54%
COFL 13 33 39,39%
COFT 27 47 57,45%
TOTAL 180 381 47,24%

@TIPUS DE SOL-LICITUD EN TRAMIT

Els Col-legis estan tramitant un total de 2.038 sol-licituds, que
corresponen a 1.604 sol-licitants. Aquestes 2.038 sol-licituds es
distribueixen segons la segtient tipologia:

Tipus de sol-licitud en tramit COFB COFGi COFL COFT Total
(fins a 31/12/2012)

Nova oficina de farmacia 1.494 112 126 288 2.020
Modificacio de local amb canvi d’accés 2 0 0 0 2
Trasllat voluntari 15 0 0 1 16
Trasllat forgos 0 0 0 0 0
Trasllat provisional 0 0 0 0 0
TOTAL 1.511 112 126 289 2.038

El gruix de sol-licituds en tramit respon a sol-licituds de noves
oficines de farmacia. Respecte al total de les sol-licituds de nova
instal-lacio, el 74% son tramitades pel Col-legi de Barcelona, el
6% pel de Girona, el 6% pel de Lleida i el 14% pel Col-legi de
Tarragona.

SOL:-LICITUDS EN TRAMIT PER A LA INSTAL-LACIO DE
NOVES OFICINES DE FARMACIA (acumulades fins a31/12/2012)

COFB .

corci [ 14
corL | %
cort [l 6?%
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MOTIUS PELS QUALS LES SOL-LICITUDS ESTAN

PENDENTS

Els motius pels quals les 2.038 sol-licituds en tramit estan pen-
dents de resolucié per part dels Col-legis son els seglients:

Motius pels quals les sol-licituds estan pendents de COFB
resolucio per part del COF (fins a 31/12/2012)

1. En tramit per la propia gestio de la sol-licitud 867

2. Paralitzades a causa d’un recurs d’algada
d’una peticié de nova obertura anterior 115

3. Paralitzades a I'espera de la resolucio per part
del Departament de Salut, per abstenci6 del COF 164

4. Paralitzades per peticions anteriors al canvi de
delimitaci6 de I’ABS 365

5. Paralitzades per recurs contra trasllat de data
anterior 0

6. Resoluci6 del Departament de Salut de paralitzaci6
de la tramitacio fins senténcia del TSJC 0

TOTAL 1.511

COFGi

98

14

112

COFL

105

21

126

COFT

233

39

17

289

Total

1.303

189
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382

2.038

DISTRIBUCIO SOL-LICITUDS PENDENTS DE RESOLUCIO
PELS COF SEGONS MOTIUS (fins a 31/12/2012)
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Aixi, el mateix grafic anterior perd a escala logaritmica (base
10), permet visualitzar més graficament la distribucié de les
sol-licituds pendents de resolucié pels Col-legis, segons els 6
motius categoritzats.

DISTRIBUCIO SOL-LICITUDS PENDENTS DE RESOLUCIO
PELS COF SEGONS MOTIUS (fins a 31/12/2012)

10

100
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El seglient grafic mostra la distribucioé global de les sol-licituds
pendents de resolucio per part dels Col-legis, segons els motius:

SOL-LICITUDS RESOLTES PELS COF | PENDENTS DE

RESOLUCIO PER PART DEL DEPARTAMENT DE SALUT

(fins a 31/12/2012)
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cors [ 394
corci [ 140
COFL . 17
corT i 27

E] SOL-LICITUDS RESOLTES PELS COL-LEGIS | PENDENTS
DE RESOLUCIO PER PART DEL DEPARTAMENT DE
SALUT

Hi ha un considerable nombre de sol-licituds que, un cop re-
soltes pel Col-legi corresponent, sén recorregudes. Fins a 31
de desembre de 2012, hi havia 578 sollicituds resoltes pels
Col-legis perd que estaven pendents de resolucio per part del
Departament de Salut.

SOL-LICITUDS RESOLTES PELS COF | PENDENTS DE
RESOLUCIO PER PART DEL DEPARTAMENT DE SALUT
(fins a 31/12/2012)

24%
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A més d’aquestes 578, hi ha 218 sol-licituds pendents de resolu-
ci6 pel Departament de Salut per abstencié del Col-legi de Bar-
celona (209) i del Col-legi de Lleida (9), en aplicacié de I'article
28 de la Llei 30/1992, de regim juridic de les administracions
publiques i del procediment administratiu.



E] SOL.-LICITUDS RESOLTES PELS COL-LEGIS

Durant tot I’'any 2012, els Col-legis han resolt 504 sol-licituds. La
seguent taula mostra el detall de les resolucions.

Nombre de sol-licituds resoltes per part dels COF, COFB
segons les opcions: (de I'1/01/2012 al 31/12/2012)

. Autoritzacio d’una obertura d’una nova oficina

de farmacia 12

. Denegacit d’una obertura d’una nova oficina
de farmacia 307

. Abstenci6 d’una obertura d’una nova oficina
de farmacia 68

. Resoltes (només per a trasllats i modificacio de
local amb canvi d’accés) 22

TOTAL 409

COFGi COFL COFT Total

XIFRES Memoéria’12 Consell de Col-legis Farmaceéutics de Catalunya

17 2 11 42
41 22 0 370
0 0 0 68
0 1 1 24
58 25 12 504

[6]SOL-LICITUDS ARXIVADES PELS COL-LEGIS

En tot I'any, els Col-legis han arxivat 313 sol-licituds. La major
part d’aquestes sol-licituds s’han arxivat per manca de dades
i/o incompliment de la Llei de Taxes. La seglent taula mostra el
detall de les sol-licituds arxivades.

Nombre de sol-licituds arxivades pels COF, COFB
segons les opcions: (de I'1/01/2012 al 31/12/2012)

. Per manca de dades i/o per incompliment
de la Llei de Taxes 92

. Per rentncia del sol-licitant 28

. Per que I'interessat ha obert una nova oficina
de farmacia a la mateixa ABS o municipi 0

TOTAL 120

COFGi COFL COFT Total

55 105 24 276
0 0 0 28
0 0 9 9

55 105 33 313
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4. Representacio

“El Consell té per objecte la representacié de
la professid davant de la Generalitat de Ca-
talunya i I’Administracié Central de I’Estat,
complint les finalitats i exercint totes les fun-
cions que li assignin la legislacié vigent”




4.1. Normativa
legal

NORMATIVA EN TRAMIT D’AUDIENCIA PUBLICA

En aquest apartat es relacionen els projectes de normatives que,
de conformitat amb el que preveu I'article 64 de la Llei 13/1989,
de 14 de desembre, d’organitzacio, procediment i regim juridic
de I’Administracié de la Generalitat de Catalunya, el Departa-
ment de Salut tramet oficialment al Consell per si es creu oportu
fer al-legacions.

A continuacié es detallen els projectes normatius en tramit
d’audiéncia publica rebuts durant 'any 2012, i s’indica si s’han
presentat al-legacions per part del Consell:

Projecte d’ordre per la qual s’actualitza 'annex del Decret
196/2010, de 14 de desembre, del sistema sanitari integral
d’utilitzacié publica de Catalunya (SISCAT).

Projecte de decret pel qual s’estableixen els requisits per
a la instal-lacié de desfibril-ladors externs en centres no
sanitaris, i per a I'autoritzacié d’entitats formatives per al
seu Us.

Projecte de decret pel qual es regulen els fulls oficials de
queixa, reclamacio i denuncia en les relacions de consum
entre persones consumidores i empresaris 0 empresaries.
Presentacio d’al-legacions per part del Consell davant de
I’Agencia Catalana del Consum, com a organisme que pro-
posava la normativa.

Projecte d’ordre per la qual es modifiquen I’'Ordre
SLT/570/2010, de 25 de novembre, per la qual es crea
I’estructura del Pla director de malalties de I'aparell res-
piratori i I'Ordre SLT/571/2010, de 25 de novembre, per la
qual es crea I'estructura del Pla director de les malalties
reumatiques i de I’'aparell locomotor.

Projecte de decret pel qual s’estableixen els requisits per a
la instal-lacié i Us de desfibril-ladors externs fora de I'ambit
sanitari, i per a I'autoritzacioé d’entitats formatives per al seu
us.

Projecte de decret, de delimitacié de les regions sanitaries
i dels sectors sanitaris del Servei Catala de la Salut.
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[ Projecte de decret pel qual es modifica I’article 6 del Decret

92/2009, de 9 de juny, pel qual s’estableixen els requisits
tecnicosanitaris per a I'autoritzacié sanitaria dels centres i
unitats de dialisi equipats amb monitors d’hemodialisi.

m  Proposta d’actualitzacié dels estandards d’acreditacio que

preveu l'article 4 del Decret 5/2006, de 17 de gener, pel
qual es regula I'acreditacié de centres d’atencié hospita-
laria aguda i el procediment d’autoritzacié d’entitats ava-
luadores, per al periode 2013-2016.

| Projecte de decret pel qual s’aproven els Estatuts de
I’Agencia de Qualitat i Avaluacié Sanitaries de Catalunya.

INFORMES DE ’ASSESSORIA JURIDICA

Durant aquest any, I’assessoria juridica del Consell ha elaborat i
revisat diversos documents relatius a:

= Revisi6 dels projectes normatius en fase d’audiencia publica.
m  Convenis de col-laboracio.

] Annexos, convenis i addendes al Concert d’Atencié Far-
maceutica.

m  Contractes amb diversos proveidors.

= Informes relacionats amb iniciatives de I'administracié pu-
blica o com a consequéncia de politiques que afecten al
sector farmaceéutic. Per exemple:

| Informe sobre els efectes fiscals que el cobrament de
la quota de la nova taxa sobre I’emissidé de receptes
mediques i ordre de dispensacié de medicaments pot
comportar per als titulars de les farmacies;

[ Informe relatiu a les actuacions que es poden dur
a terme per les oficines de farmacia davant de
I'incompliment del concert per part del CatSalut;

| Nota relativa a la possible utilitzacié del procediment
establert en el Reial Decret Llei 4/2012 de 24 febrer
perque les oficines de farmacia puguin reclamar deu-
tes a les Corporacions Locals.



] Altres informes:

| Informe sobre la formalitzacié d’un conveni entre el
Consell i mutues asseguradores per la prestacio de
serveis d’atencié farmaceéutica als mutualistes per
part de les oficines de farmacia.

Aixi mateix, els assessors juridics del Consell el representen a la
Taula Lletrada de Col-legis Professionals de Catalunya. Aquest
organ va néixer amb la vocacio de facilitar un instrument al ser-
vei dels facultatius, amb la voluntat d’analitzar la normativa i ju-
risprudencia que afecten els Col-legis.

PARTICIPACIO EN ACTIVITATS LEGISLATIVES

Quan a la participacié del Consell en activitats legislatives, cal
destacar la compareixenca del President del Consell, a peticié i
davant dels membres de la Comissié de Salut del Parlament de
Catalunya, per informar sobre el posicionament de la corpora-
cié farmaceéutica en relacié amb els ajustos pressupostaris, les
mesures de sostenibilitat i el model del sistema sanitari. Aquesta
compareixenca va tenir lloc el 21 de juny.

També cal esmentar I'adhesié del Consell al Manifest dels
Col-legis Professionals en suport a la resolucio del Parlament de
Catalunya a favor del dret a decidir del poble catala.

Per altra banda, s’ha treballat amb el Departament de Salut
per acordar la modificacié de I'apartat 4 de I'article 7 de la Llei
31/1991 d’Ordenacio Farmaceutica de Catalunya, que s’hauria
d’haver tramitat amb la Llei d’acompanyament de pressupostos.

Pel que fa a I'aplicacié de I'index corrector del marge de els ofi-
cines de farmacia, que introduia el RDL 9/2011, de 19 d’agost,
de mesures per a la millora de la qualitat i cohesié del siste-
ma nacional de salut, de contribucié a la consolidacio6 fiscal i de
I'elevacio de 'import maxim dels avals de I'Estat per al 2011, i
modificat pel RDL 16/2012, de 20 d’abril, de mesures urgents
per a garantir la sostenibilitat del Sistema Nacional de Salut i mi-
llorar la qualitat i la seguretat de les seves prestacions, s’han ini-
ciat converses amb el CatSalut i el Departament de Salut sobre
el procediment que s’establira a Catalunya perque les farmacies
amb viabilitat econdmica compromesa que compleixin els re-
queriments estipulats puguin accedir a I'aplicacié de I’esmentat
factor corrector.
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4.2. Relacions
amb el
CatSalut

NORMATIVES QUE HAN AFECTAT A LA DISPENSACIO

Durant aquest 2012, s’han publicat dues normatives que han
afectat a la dispensacié6 i facturacié de les receptes a carrec del
CatSalut: I'aplicacié de la taxa d’1 euro per recepta dispensada,
en I'ambit de Catalunya i I'altre el nou criteri de copagament,
d’ambit Estatal.

Taxa d’un euro per recepta

L'article 41 de la Llei 5/2012, de 20 de marg, de mesures fiscals,
financeres i administratives i de creacié de I'impost sobre les
estades en establiments turistics, establia I"aplicacié d’un euro
per cada recepta dispensada a les oficines de farmacia de Ca-
talunya a carrec del CatSalut. Unicament aquells medicaments
i productes sanitaris inferiors a 1,67 euros queden exclosos de
I’aplicacié de la taxa i s’estableix un limit anual de 61 euros; ates
que la taxa va entrar en vigor el 23 de juny de 2012, el limit per
aquest any ha estat de 36 euros. No obstant aix0, determinats
usuaris queden exempts del pagament de la taxa, com ara per-
ceptors d’una pensio no contributiva, beneficiaris del programa
de la renda minima d’insercié, perceptors de la prestacié econo-
mica per al manteniment de necessitats basiques, perceptors
de la prestacié de la Llei d’integracié social dels minusvalids i
beneficiaris del Fons d’Assisténcia Social (FAS).

TAXA D1 EURO

PER RECEPTA

DE LA GENERALITAT
DE CATALUNYA*

A aplicar a partir del dia 23 de juny de 2012
La cendicsd d'usuan exempl d'abonar |a 1axa la determina el Departameant de Salul

RECLAMACIONS:

Totes Les reclamacions relatives a I'aplicacit 4 aguesta taxa s'han de fer davant del
Departament de Salut de la Generalitat de Catalunya. Per & més informacié trucar a
Sanitat Respon teléfon 081,

*Taxa sobew ol actes proparatons | ols serves aceussoris de millora de L3 informacsd inhweants o Brocis o

rals
BrPREnipend | driganass i di Fedamnts | preducts Aanitars miljancanl ['emists 46 Feteplis mdiqued | ordes
de dispensyc & [Liel 572012 [DOGC, 23/03M12)

iﬁ' . COMSELL BE
< ) CoLLES!s FxmmackuTics
‘_J DE CATALUNYA = = & =

» Cartell editat pel Consell en motiu de la posada en marxa de la taxa.



Tot i que la norma és clara en quan a I'obligacié de I'usuari a
pagar la taxa i I'obligacié de les farmacies de gestionar-ne el seu
cobrament, aquells usuaris que es neguen a fer "'abonament
corresponent han d’emplenar un formulari especific en el qual
s’identifica I'usuari i el codi de recepta subjecte a I’aplicacié de
la taxa que es nega a abonar.

La taxa va entrar en vigor el 23 de juny de 2012 i va ser suspesa
cautelarment el 16 de gener de 2013, a l'interposar el Govern
de I'Estat Espanyol un recurs davant del Tribunal Constitucional
contra aquesta taxa.

Cal destacar que I’entrada en vigor de la taxa ha fet necessari
habilitar el sistema d’insercié de les receptes paper al sistema
de recepta electronica, que consisteix en registrar electronica-
ment la dispensacié d’una recepta paper. Aixi al disposar de les
dades on line i en format electronic, el propi sistema de recepta
electronica informa al farmaceéutic si per un determinat pacient i
una determinada prescripcio procedeix I'aplicacio de la taxa i a
meés, permet portar el comptador anual de taxes per usuari.

El procediment d’insercié s’ha pogut aplicar a gairebé totes les
receptes paper a carrec del CatSalut. Unicament no ha estat
possible en aquelles receptes paper procedents d’altres Co-
munitats Autonomes, tres de les quatre dispensacions que pre-
veu les receptes per a tractaments de llarga durada (TLD), i els
d’accidents de treball.

A més, aquest procediment d’insercié ha fet possible la sim-
plificacio d’alguns processos, com ara el de la signatura de les
receptes, i no ha suposat captar més dades de la recepta de les
que ja s’estaven captant previament a la taxa.

Nou copagament

ElI RDL 16/2012, de mesures urgents per garantir la sostenibilitat
del Sistema Nacional de Salut, estableix nous criteris de copa-
gament als usuaris en funcié de la renda. Aixi els beneficiaris
“pensionistes” que fins ara no estaven subjectes a copagament,
passen a fer una aportacié del 10%, amb un limit mensual de 8
euros o de 18 euros , 0 a una aportacio del 60%, fins a un limit
mensual de 60 euros. Els assegurats anomenats “actius” que
fins ara aportaven el 40% del preu dels medicaments, passen
amb aquesta normativa a satisfer aportacions del 40%, 50%
i 60%, sense cap limit mensual. Els trams de renda que mar-
quen els diferents tipus de copagament, sén: rendes inferiors a
18.000 euros, aportacio del 40% per actius i del 10% amb un
limit de 8 euros per a pensionistes; rendes iguals o superiors a
18.000 euros i inferiors a 100.000 euros, aportacié del 50% per
a actius i del 10% amb un limit de 18 euros per a pensionistes;
i rendes iguals o superiors a 100.000 euros, amb una aportacioé
del 60% per actius i pensionistes perd per aquests Ultims amb
un limit mensual de 60 euros.
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El RDL 16/2012, també estableix que hi ha un col-lectiu de po-
blacié exempt de copagament farmaceutic.

Tot i que el RDL 16/2012, entrava en vigor I’'1 de juliol, a Catalun-
yano es va comengar a aplicar fins que els sistemes d’informacio
es van poder adaptar per garantir amb eficacia I’aplicacié dels
limits mensuals establerts. Aixi, pels assegurats que no s’havia
de fer cap gesti6 del limit mensual, és a dir els “actius”, el nou
criteri es va aplicar a partir de I'1 d’agost, mentre que pels “pen-
sionistes”, es va comencar a aplicar I’'1 d’octubre. Des de I'1 de
juliol fins a I'1 d’agost i I'1 d’octubre, es va establir un sistema
provisional per tal d’evitar que els ciutadans aportessin més del
que tenien establert segons la renda i el limit mensual. Per altra
banda, la regularitzacio dels deutes pendents dels usuaris gene-
rats durant I'aplicacié del sistema provisional, han estat recap-
tats des de les oficines de farmacia.

Des del Consell es va posar a disposicié de les farmacies di-
ferent material informatiu adrecat als farmaceéutics i als usuaris
sobre el nou criteri de copagament.
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CONCERTACIO

En aquest punt, es relacionen els documents signats durant
lany 2012 emmarcats en el Concert d’Atencié Farmacéutica
entre el CatSalut i el Consell.

S’ha diferenciant, per una banda, aquells acords en que I’accés
a la prestacié farmaceutica es fa mitjancant la recepta médica,
i per Ialtre, els acords referits al desenvolupament de la cartera
de serveis professionals. En tots els casos s’indica la data en la
qual s’ha fet efectiva la signatura del document.

Receptes:

A data 19 de gener:

Annex sobre els preus de facturacio dels productes
dietoterapéutics dispensats en recepta del CatSalut en
oficina de farmacia.

Aquest annex actualitza el que es va signar el 30 de juny
del 2011 i estableix de manera transitoria el preu de factu-
racio dels productes dietoterapéutics, calculat a partir de
I'lmport maxim de financament fixat.

No obstant aixd, aquest annex ha quedat sense vigencia
a partir de I'1 de febrer de 2013, en qué ha entrat en vigor
de I'Ordre Ministerial SSI/2366/2012, de 30 d’octubre, mi-
tjancant la qual s’estableix el factor comu de facturacié de
la prestacié amb productes dietétics a aplicar per determi-
nar el preu de facturacié d’aquests productes dispensats
en oficina de farmacia a carrec del Sistema Nacional de
Salut.

A data 28 de novembre:

Conveni sobre la facturacié electréonica i programes
d’us racional del medicament.

D’acord amb aquest conveni, el Consell es compromet a
potenciar el paper assistencial del farmacéutic comunitari
a I'oficina de farmacia, amb I'optimitzacio de les sinérgies
de la recepta electronica i I'Us intensiu dels instruments
desenvolupats en el marc d’aquest projecte. Aixi mateix, el
Consell també es compromet a afavorir una prestacié cen-
trada en el pacient amb I’establiment d’accions i mesures
estandarditzades i consensuades amb la xarxa sanitaria de
la seva zona d’influéncia per millorar I’Us racional dels me-
dicament i minimitzar els problemes relacionats amb el seu
consum i optimitzar la farmacoterapia del pacient.

Per tal de desenvolupar tots aquests compromisos, el
CatSalut abonara una quantitat mensual al Consell. Una



part dels recursos economics abonats en el primer any de
vigéncia de I'acord, es traslladaran a les farmacies, com a
contrapartida de les adaptacions que han hagut de fer en
els programes de gestio per ajustar-se a la taxa per recepta
i al nou sistema de copagament.

A partir de I'1 de setembre va entrar en vigor la Resolucié
de 2 d’agost, de la Direccié General de Cartera Basica de
Serveis del SNS i farmacia, per la qual un seguit de medi-
caments van quedar fora del finangament. El CatSalut va
habilitar un procediment per identificar els subconjunts de
medicaments que eren excepcions d’exclusio per a deter-
minades indicacions. Arran d’aquesta Resolucio, també
es va haver de suprimir del llistat de principis actius de
I’Apartat 3 sobre formulacio magistral, preparats oficinals,
extractes hiposensibilitzants individualitzats, vacunes bac-
terianes i autovacunes, aquells principis actius afectats. Pel
que fa a les férmules magistrals, s’ha demanat formalment
al CatSalut

Aixi mateix, des de finals d’any s’ha iniciat la revisié de
I’Apartat 1 sobre caracteristiques i condicions generals de
la prescripcid i dispensacio i procediment de facturacio i
pagament, per tal d’incloure en aquest document el nou
procés d’insercidé de receptes paper al sistema de recepta
electronica. Amb aquest procediment, gairebé la totalitat
de les dispensacions fetes a carrec del CatSalut queden
registrades al sistema de recepta electronica i per tant es
disposa d’informacio puntual i on line.

Serveis Professionals:

A data 26 de marg:

Conveni sobre el procediment de treball per al disseny
i gestio de la Cartera de serveis.

El 26 de juliol de 2010, se signava el Conveni per a
I’aprovacio, implantacio i gestio de la cartera de serveis
farmaceutics de les oficines de farmacia, en el qual es do-
nava el marc d’actuacié comu per definir el disseny, la im-
plantacié i la gestié d’'una cartera de serveis concertada
amb el CatSalut. En aquell document s’especificava que
els ambits d’actuacié en els quals s’anirien desenvolu-
pant aquests serveis complementaris, serien els seglents:
a) Activitats de prevencid de la malaltia; b) Intervencions
per a la millora de I’adheréncia terapeutica; c) Seguiment
farmacoterapeutic; d) Intervencions de cooperaciéo amb la
farmacia hospitalaria.

Com a continuacié de I’esmentat document marc, enguany,
s’ha signat el conveni en el qual s’estableix el procediment
de treball per al disseny i gestio de la Cartera de serveis. En
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aquest document s’especifica el contingut dels informes
que s’han d’elaborar depenent si el servei es troba en fase
d’estudi, prova pilot o implantacié. En cadascun d’aquests
informes es detalla, entre d’altres, 'ambit geografic on es
té previst desenvolupar el servei, les dades a registrar, els
indicadors i la formacioé que han de rebre els farmaceutics
que realitzin el servei.

Cal ressaltar que un cop el corresponent pla director de-
termina les arees geografiques on es necessita el servei,
es posa en coneixement de les farmacies d’aquesta zona i
la farmacia decideix si hi vol participar o no. En cas que si
que vulgui prestar el servei, haura de complir amb els re-
quisits que s’estableixin i realitzar la corresponent formacié
especifica.

Aixi, d’acord amb el procediment de treball esmentat, i
després de realitzar la fase de pilotatge corresponent,
s’han concertat els seglient dos serveis:

Servei del programa per a la determinacié del risc
d’infeccio de I'VIH per mitja del test rapid.

Aquest servei té per objectiu fomentar la deteccié precocg
de I'VIH en col-lectius que presenten conductes de risc, i
que no acostumen a usar la xarxa publica sanitaria de for-
ma habitual, disminuint el retard diagnostic de la infeccio
per VIH. Aixi mateix, el diagndstic preco¢ de I'VIH ha de
permetre a l'usuari beneficiar-se d’un seguiment medic i
accedir a un tractament eficag que millori la seva qualitat
de vida, aixi com adoptar les mesures necessaries per tal
d’evitar la reinfeccidé i la transmissio6 del virus.

El servei del programa de deteccié de I'VIH prestat des
de la farmacia comunitaria, consisteix a oferir al ciutada
la possibilitat de fer-se la prova de deteccio rapida d’VIH i
saber-ne el resultat en 15 minuts, mantenint en tot moment
una situacioé de confidencialitat. En cas que el resultat de
la prova sigui reactiu, es deriva el pacient a I’hospital de
referencia.

El Pla director de la SIDA és I'organisme que determina les
arees geografiques on es presta aquest servei. En aquests
moments, 36 farmacies de la provincia de Barcelona realit-
zen la prova a diverses poblacions de I'area metropolitana
de Barcelona i 12 ho fan a la provincia de Tarragona, a les
ciutats de Tarragona i Reus.

Per aquest servei, s’ha establert un preu de concertacio
de 18 euros/prova; dels quals 8 euros soén a aportats pel
CatSalut i 10 euros per I'usuari.



[ Servei del programa de deteccié precoc de cancer de
colon i recte.

L'objectiu del Programa de deteccié precog¢ de cancer de
colon i recte (PDPCCR) és reduir la incidéncia i mortalitat
del cancer de colon i recte mitjancant la deteccid i trac-
tament dels adenomes colorectals i del cancer en fases
inicials.

En aquest cas, s’han inclos les farmacies en el circuit del
programa per fer-lo més accessible a la poblacié i fomen-
tar la participacio. Aixi, des de les farmacies que ofereixen
aquest servei es distribueix el col-lector als usuaris con-
vidats a participar en el cribratge i l'usuari el retorna a la
farmacia un cop hagi recollit la mostra.

El Pla director d’oncologia determina les zones geografi-
ques on es duu a terme aquest servei. Tot i que es pre-
veu estendre la implantacio del servei a altres territoris, en
aquests moments el servei es presta a les arees d’influéncia
de I’Hospital Clinic i de I'Hospital del Mar de Barcelona, Vi-
lafranca del Penedés i la zona del Baix Llobregat.

Al tractar-se d’un cribratge poblacional, no s’ha establert
cap mena de copagament per part de I'usuari, tot i que la
farmacia percep del CatSalut 1 euro per col-lector entregat
a l'usuari.

RETARD DE PAGAMENT FACTURA PRESTACIO
FARMACEUTICA

Durant aquest any 2012 s’han anat agreujant les dificultats de
pagament de la factura de la prestacié farmaceutica per part
del CatSalut. Aixi, als 30 dies de retard que es van assumir a
partir de la factura del mes d’agost del 2011, s’han de sumar
25 dies addicionals per al pagament de les factures de juliol,
agost, setembre i octubre de 2012. Es a dir, aquestes factures
s’han pagat a 90 dies (i a 105 si es té en compte la data mitjana
de dispensacid).

Aixi, la factura del mes de juliol, que d’acord amb el Concert
vigent, s’hauria d’haver pagat el 5 de setembre, no es va abonar
fins a finals d’octubre.

També cal ressaltar que a juny de 2013, encara s’esta a I'espera
del pagament de les receptes dispensades els mesos de nov-
embre i desembre de 2012.

Des del Consell s’ha volgut alertar de les consequliéncies deriva-
des d’aquest endarreriment:
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- Reduccio dels llocs de treball a les oficines de farmacia. Es
calcula que les mesures poden fer perdre un lloc de treball
per farmacia.

- Reduccio de I'estoc de medicaments.

- Disminucié dels serveis de distribucio, i per tant, dificultat
que els usuaris tinguin els medicaments amb tanta imme-
diatesa.

- Perill del model que caracteritza a les oficines de farmacia,
de proximitat i accessibilitat a la poblacié.

- Fallida empresarial de les oficines de farmacia:

- Per cost financer.
- Per impossibilitat d’accés al financament.

Tancament Farmacies

Com a mesura de protesta pel nou retard en el pagament dels
medicaments que avancen els farmaceutics i per exigir una data
de cobrament a I’Administracid, el Consell va proposar fer un
tancament. En aquest sentit, el 18 d’octubre cada Col-legi va
habilitar un sistema per consultar als titulars d’oficina de farma-
cia, ja fos mitjangcant assemblees presencials o vot electronic, si
estaven d’acord en du a terme aquesta mesura. La resposta va
ser majoritariament favorable al tancament, i aquest es va fer el
dijous 25 d’octubre.

El tancament va anar precedit d’una campanya informativa dins
dels establiments dirigida als usuaris, amb el lema “Prioritat: el
teu medicament”, i el mateix dia del tancament es va a inserir
anuncis a la premsa escrita.

També es van establir uns serveis minims d’obertura per ga-
rantir I'assisténcia al ciutada, d’acord amb el decret 321/1996.
Un 12% de les farmacies de Catalunya van prestar els serveis
minims.

Cal destacar que aquesta ha estat la primera vegada que les
farmacies han manifestat el seu malestar amb un tancament.
Durant aquest tancament, es va registrar una davallada de
I’activitat del 80%, fet que indica el gran seguiment i suport que
va rebre aquesta mobilitzacio.



TANQUEM EL 25 D’OCTUBRE

Les farmacies de Catalunya volem deixar clar aquest mis

PRIORITAT:

el teu medicament

Perqué tu

el necessites  Perqueé tantels usuaris
~ . com els farmacéutics
ho hem donat tot

Els farmacéutics

demanem a I'’Administracié

que prioritzi el pagament

dels medicaments ja dispensats

& 7, CaNsmLDE
é) COLAEGIS FARMACEUTICS
DE CATALUNYA mmmm

PRIORITAT:

el teu medicament

® o

Ens veiem obligats a tancar
les farmacies el 25 d’octubre
peralertar de les dificultats
que tenim per continuar prestant
els nostres serveis.

Sinecessiteu una farmacia el dia 25,
podeu consultar els serveis minims
habilitats als cartells dels panells
de les farmacies o al web www.ccfc.cat
[preguem disculpeu les molésties].

;ﬁ CONSELL DE
j. COL-LEGIS FARMACEUTICS
DE CATALUNYA s mm ®

p Cartell i fulletd informatiu

Els farmacéutics catalans,

com a professionals experts en el
medicament | agents sanitaris més
propers als ciutadans, volem
manifestar-vos que:

El vostre medicament
és prioritari.

Volem que el continueu tenint
al vostre abast en el moment
en qué el necessiteu.

Tant l'usuari com el farmacéutic
ho hem donat tot.

Per tot aixd demanem a 'Administracidé
que prioritzi el pagament dels
medicaments dispensats, el cost

dels quals avancem les farmécies.

Volem poder continuar
prestant-vos un servei
de qualitat.
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5. Professio

“Adequacié de I'activitat professional del
farmaceutic als interessos i al benestar dels
ciutadans”




5.1. Projectes de
col-laboracio

Amb el Departament de Salut

Durant I'any 2012, el Consell ha col-laborat amb el Departament
de Salut en diversos projectes que es relacionen a continuacio:

PLA DE SALUT 2011-2015

Els dies 30 de novembre i 1 de desembre va tenir lloc la 2a. Jor-
nada de treball sobre el Pla de Salut organitzada pel Departa-
ment de Salut. A diferencia de I’edici6 de I’'any anterior, enguany
s’han creat uns grups de treball amb una tematica mot concreta
i s’ha convidat directament a als participants, en comptes de
fer-ho a través de les entitats a les quals pertanyen. Aixi, a titol
individual perd vinculades al Consell, s’ha convidat al senyor
Rafel Guayta per formar part del grup sobre I’augment de la ca-
pacitat de resolucio en els diferents nivells assistencials, al sen-
yor Jordi de Dalmases per participar en el grup sobre el model
de relacio amb la xarxa de proveidors SISCAT i a la senyora M.
Pilar Gascén en el grup dedicat a la cronicitat.

En el marc de la Jornada, a banda de donar a congixer els resul-
tats del primer any d’implantacié del Pla de Salut, es van plan-
tejar les prioritats de cara a 'any 2013 i es va establir un marc
d’intercanvi i reflexié sobre les diferents linies i projectes del Pla.
També es van recollir, reconeixer i donar visibilitat a les diferents
experiencies i iniciatives posades en marxa pels professionals
sanitaris d’arreu del territori i que s’emmarquen en les diferents
linies del Pla de Salut.

En aquesta edici6 van participar més de 1.000 professionals del
sector de la salut i es van exposar posters corresponents a més
de 550 experiencies que han treballat els equips de professio-
nals i es va entregar una distincio a les cinc millors.
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GUIA DE SEGUIMENT FARMACOTERAPEUTIC AMB
SISTEMA PERSONALITZAT DE DOSIFICACIO

El mes de juny es va editar la Guia de Seguiment Farmacotera-
peutic amb sistema personalitzat de dosificacid, elaborada con-
juntament entre el Consell i el Departament de Salut. La Guia
es va donar a coneixer oficialment als farmaceutics i al mitjans
especialitzats I'octubre del 2012.

Aquesta Guia suposa que, després de més de dotze anys pro-
porcionant sistemes personalitzats de dosificacié (SPD) als pa-
cients per optimitzar I'adheréncia als tractaments, s’hagi fet un
pas endavant per integrar aquesta activitat dins del servei de se-
guiment farmacoterapéutic, d’acord al marc legal establert per
la Llei 29/2006, modificada pel Reial decret Llei 9/2011.

Aixi, podem considerar aquest document com el punt de partida
per al registre de les intervencions dels farmaceutics que ja pro-
porcionen el servei, a més de ser el pas previ a la possible con-
certacié d’aquest servei en determinats pacients. Amb aquesta
Guia es pretén garantir un mateix servei de qualitat a tots els
usuaris que rebin el seguiment farmacoterapeutic amb SPD.

La Guia estableix un periode d’adaptacié per aquells farmaceu-
tics que actualment ja estan proporcionant el servei. Aquest pe-
riode d’adaptacio inclou 'actualitzacié de la formaci6 i el proce-
diment de I'autoritzacié administrativa.

L’edicié en suport paper de la Guia ha estat patrocinada pel la-
boratori Sanofi. També s’ha fet una versio en castella Unicament
amb suport electronic.

GUIA DE SEGUIMENT
FARMACOTERAPEUTIC AMB SISTEMES
PERSONALITZATS DE DOSIFICACIO

AUTORS
Mercé Barau Germés
Silvia Cabarrocas Duran
Carme Capdevila Prim
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Manel Rabanal Tornero
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Anna Sanchez Farré
Carme Santed lturre

o Vidal Arquera
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COMITE EXECUTIU PER A LA PLANIFICACIO | IMPLEMEN-
TACIO D’UN NOU MODEL DE FARMACIA COMUNITARIA A
CATALUNYA (CEMFACAT).

A instancies de la Direccié General de Regulacio, Planificacio
i Recursos Sanitaris del Departament de Salut, el 24 de juliol
es va crear el Comité Executiu per a la planificacié i implan-
tacié d’un nou model de farmacia a Catalunya (CEMFACAT),
amb I’objectiu de fer el disseny, la implantacié i I’avaluacio
del cataleg de serveis de la farmacia comunitaria. El sen-
yor Rafel Guayta va ser escollit President del CEMFACAT i
la senyora Neus Rams, Subdirectora General de Farmacia i
Productes Sanitaris, secretaria.

A banda de la Direccié General de Regulacié, Planificacio i
Recursos Sanitaris del Departament de Salut i del Consell,
també es van convocar a la reunié constitutiva a represen-
tants de I’Agencia de Salut Publica, I’Agéncia d’Informacio,
Avaluaci6 i Qualitat en Salut (AIAQS) i al CatSalut.

PROMOCIO DE LA SALUT | PREVENCIO DE LA MALALTIA

El paper de les oficines de farmacia a Catalunya, com a esta-
bliments sanitaris, que contribueixen a proporcionar informacié
i educacié sanitaria a la poblacié, esta ampliament reconegut i
recollit en diferents documents, com ara el Llibre blanc per a la
integracio de les activitat preventives a les oficines de farmacia,
publicat 'any 1997.

En aquest sentit, el Consell de Col-legis Farmaceéutics de Ca-
talunya, en el seu rol de coordinador dels quatre Col-legis, ha
vehiculat la difusié de diverses campanyes informatives per a
la promocio de la salut i la prevencié de la malaltia. Com podeu
observar, algunes d’aquestes iniciatives tenen una continuitat
periodica.

Tot sequit, es relacionen algunes d’aquestes campanyes que
han tingut lloc durant I’'any 2012:

] Pla d’actuacié per la prevencié dels efectes de I'onada de
calor sobre la salut (POCS)

Un any més, el Consell ha participat activament en el Pla
d’actuacio per la prevencié dels efectes de I'onada de
calor sobre la salut (POCS). El Departament de Salut i el
CatSalut van posar en marxa aquest Pla ’any 2004, arran
de I'onada de calor patida I’'estiu del 2003.
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Tal com es va fer I'any passat, aquest 2012 no s’han editat
els tradicionals fulletons informatius en forma de vano, sind
que s’ha optat per I'edicié d’un video informatiu sobre la
prevencié de I'onada de calor que s’ha facilitat a aquells
centres o oficines de farmacia que disposen de pantalles.
Aixi mateix, les oficines de farmacia també han ofert infor-
macio i consells a la poblacié que ho ha sol-licitat i des del
Consell s’ha fet una nota informativa recordant els consells
preventius.

[ ] Manifest conjunt del dia Mundial de la SIDA

Com és habitual, el Consell ha donat suport al Manifest
Conjunt del dia Mundial de la Sida, que se celebra I'1 de
desembre, liderat pel Departament de Salut i en el qual hi
participen diverses entitats de tots el ambits, entre elles el
Consell.

Amb altres entitats

COL-LABORACIO AMB LA SEFAC CATALUNYA. CONGRES
SEFAC 2012

SOLUCIONES PARA UNA FARMACIA
NECESARIA, EFECTIVAY SEGURA

V Congreso Nacional
de Farmacéuticos
Comunitarios
BARCELONA 2012
15-16+17 Noviembre
World Trade Center

» Portada programa V Congrés Nacional de Farmacéuticos
Comunitarios



En virtut del conveni subscrit el 5 de maig de 2012 entre el Con-
sell i la SEFAC Catalunya, delegacié autonomica de la Socie-
tat Espanyola de Farmacia Comunitaria (SEFAC), el Consell va
col-laborar activament en el V Congreso Nacional de Farmacéu-
ticos Comunitarios “Soluciones para una farmacia necesaria,
efectiva y segura”, organitzat per la SEFAC, que va tenir lloc a
Barcelona els dies 15, 16 i 17 de novembre.

La col-laboracié del Consell va ser en forma d’aportacié econo-
mica i amb la participacio dels seus representants en el Comité
Organitzador i en el Comité Cientific. També es va fer una tasca
de difusio del Congrés a través dels Col-legis.

En total, al voltant de 600 farmaceutics i professionals del sector
sanitari van passar per aquest congrés, en el qual es van pre-
sentar 181 comunicacions cientifiques, entre les quals es van
triar les millors comunicacions per cadascuna de les 8 catego-
ries establertes. També es va premiar la trajectoria professional
de la farmacéutica Flor Alvarez de Toledo i es va realitzar un
reconeixement especial a la AECC-Catalunya contra el cancer
per la seva col-laboracié amb les farmacies comunitaries.

Entre les conclusions del Congrés es van abordar qlestions re-
lacionades amb la tasca assistencial i investigadora dels far-
maceutics, el model de retribucio del servei de dispensacio, el
desenvolupament de serveis professionals, la formacioé en aten-
ci6 farmaceutica des de la Universitat i la col-laboracio dels far-
maceutics amb altres agents de salut.

CONVENI DE COL-LABORACIO ENTRE L’ACADEMIA DE
CIENCIES MEDIQUES | DE LA SALUT DE CATALUNYA |
BALEARS | LA FUNDACIO PRIVADA DE L’ACADEMIA
AMB EL CONSELL DE COL-LEGIS FARMACEUTICS DE
CATALUNYA.

En data 1 de juny, es va subscriure el Conveni de col-laboracié
entre I’Academia de Ciéncies Médiques i de la Salut de Catalun-
ya i Balears i la Fundacié Privada de I’Académia amb el Consell
de Col-legis Farmaceutics de Catalunya, segons el qual el Consell
entra a formar part del patronat de la Fundacié de I’Académia en
qualitat de Patré no nat. Aquesta entrada ha d’estar ratificada per la
Junta del Patronat.

En el marc d’aquest conveni, es preveu la realitzacié d’un programa
de formacié conjunt amb altres Societats Cientifiques, adregat al
col-lectiu de farmacéutics comunitaris.
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5.2. Participacio
institucional

Representacio del Consell en comissions i
grups de treball amb I’administracio i en pa-
tronats d’institucions farmaceéutiques

Durant aquest any 2012, s’han realitzar un total de 220 reunions
de comissions i/o grups de treball que es relacionen en aquest
apartat.

A continuacio, es detallen els representants del Consell que for-
mem part dels diversos Consells i Comités Assessors i Co-
missions i grups de treball del Departament de Salut i/o del
Servei Catala de la Salut que han tingut activitat en els ultims
dos anys.

@ EN RELACIO AL CATSALUT | AL CONCERT D’ATENCIO
FARMACEUTICA CATSALUT-CONSELL

Comissio d’Atencio Farmacéutica de Catalunya
Jordi de Dalmases

Joan Fajula

Josep Aiguabella

Joaquim Nolla

M.Pilar Gascon

Comiteé directiu de Ila recepta electronica
Jordi de Dalmases

Comité de seguiment de la recepta electronica
Francesc Pla
Fernando Espi

Grup de treball de requeriments funcionals de la recepta
electronica

Francesc Pla

Fernando Espi

Comissio Técnica Assessora de Formulacio Magistral
M. Pilar Gascoén
Francesc Llambi

Comissio de seguiment de [Pannex d’Absorbents
d’Incontinéncia Urinaria

Jordi de Dalmases

M. Pilar Gascoén

Comissio de Farmacovigilancia
Francisca Aranzana

Nuria Casamitjana

Nuria Bou

Gemma Galofré



Jaumina Casanovas
Pilar Rius

EN RELACIO AMB EL DEPARTAMENT DE SALUT

Comissio Assessora en [I’atencio materno infantil i
d’atencio a la salut afectiva, sexual i reproductiva
M. Pilar Gascoén

Comissio Assessora sobre garantia de qualitat en la fabri-
cacio industrial de medicaments

Jordi Comabella

Ramon Bonet

Comissio d’Informacio Terapéutica
Josep Manuel Llop

Comissio de seguiment Programa Manteniment amb
Metadona
Pilar Rius

Comite Executiu per a la planificacio i implantacio d’un
nou model de farmacia comunitaria (CEMFACAT)

M. Pilar Gascon

Rafel Guayta

Comité de Bioética de Catalunya
Pilar Salvador

Comité de redaccio del butlleti de farmacovigilancia de
Catalunya
Nuria Casamitjana

Consell Assessor de laboratoris clinics
Lluisa Juan

Consell Assessor sobre la prevencio d’errors de medicacio
Leonor Munell

Consell Assessor sobre tabaquisme de Catalunya
Merce Barau

Consell Catala de la Salut
Jordi de Dalmases

Consell Cientific Assessor del pla de pandémia de la grip
a Catalunya
Nuria Casamitjana

Consell Consultiu Salut Publica
M. Pilar Gascon
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Consell General de Participacio de I'ICS
M.Pilar Gascén

Consell Técnic de Formacio Farmacéutica Continuada
Cristina Rodriguez

M.Pilar Gascon

Marta Riera

Lluis Escudé

Ortopédia
Montserrat Gironés

Pla d’actuacio per prevenir els efectes de I'onada de calor
sobre la salut (POCS)
Pilar Rius

Pla director de malalties reumatiques i de I'aparell
locomotor
M. Pilar Gascoén

Pel que fa a les comissions i patronats d’institucions farma-
céutiques, els representants del Consell sén:

Comissio Mixta de Practiques Tutelades
M.Pilar Gascon

Lloreng Lladonosa

Palmira Jolonch

Fundacio Pharmaceutical Care
Anna Sanchez

Fundacio Concordia Farmacéutica
Jaume Casas
Andreu Suriol

Per altra banda, cal esmentar que també hi ha constituides di-
verses comissions i grups de treball intern, entre el Consell i els
Col-legis, per debatre i tractar les propostes i/o documents que
es presenten en les reunions de les comissions mixtes amb el
CatSalut o/i amb el Departament de Salut.

Intervencions i/o assisténcia en Congressos

i jornades d’interés professional

m  Jornada Consejo General Compromiso asisitencial de la
farmacia (Madrid 18 de gener). Participacio de la senyora
M. Pilar Gascén en la taula rodona sobre els serveis profes-
sionals.



= Infarma 2012, organitzat pel Col-legi de Farmaceutics de
Madrid i pel Col-legi de Farmaceutics de Barcelona (Ma-
drid, del 20 al 22 marg). Participacié de membres del Con-
sell en diverses taules rodones i presentacioé del poster i
comunicacio oral Servicio Sistema Personalizado de dosifi-
cacion: costes vs margen medicamentos.

m  Jornada FARMAONUBA 2012: La necesidad del Cambio,
organitzat pel Col-legi de Farmacéutics de Huelva (Huelva,
19 d’abril). Participacié de la senyora M. Pilar Gascoén en la
taula rodona sobre els serveis assistencials de la farmacia
comunitaria, per parlar sobre els programes de cribratge.

m  Jornada de cribratge de cancer de colorectal, organitzat
pel Col-legi de Farmaceutics de Barcelona amb el Pla Di-
rector d’Oncologia i Programa de Diagnostic precoc del
Cancer de colon i recte Barcelona Esquerra-Litoral Mar
(Barcelona, 28 de marg).

[ ] XVIII Jornada de la Societat Catalana de Farmacia Clinica
“Recerca i innovacid” (Barcelona, 19 de juny).

m  XVIlIl Congreso Nacional Farmacéutico, organitzat pel Con-
sejo General i el Col-legi de Farmacéutics de Cantabria
(Santander, del 24 al 26 d’octubre). Participacié amb la
presentacié del poster modelo de receta electronica, base
para el desarrollo de la red profesional.

] X Jornada de Normes de Correcta Fabricacié de Medica-
ments (Barcelona, 13 de desembre).

Atencio a la sol-licitud del Sindic de Greuges
de Catalunya

El mes de maig es va rebre la resolucié de I’actuacio d’ofici
que va iniciar I'octubre del 2011 el Sindic de Greuges arran de
I’ajornament del pagament de la factura de les receptes dispen-
sades a les farmacies catalanes a carrec del CatSalut, que va
ser ratificada el mes de desembre.

En aquesta resolucio, el Sindic insta a fer les accions neces-
saries perqué els usuaris obtinguin la medicacié que els calgui;
recorda al Departament de Salut la plena vigéncia del Text refos
del Concert i els suggereix que doni les ordres oportunes per
corregir el retard del pagament i proposa que, en tot cas, es
pacti uns nous terminis de pagament i que es prevegin mesures
per minimitzar els efectes que el nou termini pot tenir sobre les
oficines de farmacia.
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5.3. Formacio

| Jornada de Salut Publica

El 26 d’abril va tenir lloc la | Jornada de Salut Publica, organit-
zada pel Consell, en la qual s’hi van inscriure un total de 115
participants i va comptar amb fins a 15 ponents experts en el
seu ambit d’actuacio.

Els objectius marcats per a la Jornada es van centrar en tractar i
debatre sobre els diferents aspectes referents a la salut publica,
com ho sén la salut ambiental, alimentaria i la salut internacio-
nal; abordar el Pla de Salut de Catalunya com a eix vertebrador
de la integracié de la salut publica i comunitaria en el model
assistencial; aprofundir en el present i futur del farmaceutic es-
pecialitzat en salut publica; i també introduir els aspectes étics
de les intervencions en salut publica.

Cal destacar que les actuacions en matéria de salut publica te-
nen per objecte garantir la proteccioé de la salut, la promocié
de la salut individual i col-lectiva, la prevencié de la malaltia, i
la vigilancia de la salut de la poblacié. En aquest sentit, els far-
maceutics tenen molt a aportar des dels seus diferents ambits
d’actuacio, no exclusivament integrats en els Equips Territorials
de Salut Publica.

alut

Publica

Ia Jornada de

Salut
- Publica

246 e gl 2012 26 d'abril del 2012

WO
De 300 & 1045 heres.

El seglent quadre recull les principals conclusions a de cada
taula.

SALUT INTERNACIONAL

] Es impossible predir alld6 qué passara en el futur en
I’escenari de les malalties transmissibles en I’ambit inter-
nacional perd és necessari treballar en preparar-se per a
aquests escenaris, per tal de construir mecanismes efec-
tius i eficients de resposta a crisis epidemiologiques.



m  Cal comunicar bé les informacions cientifiques sobre fets
de salut publica, i aquestes han de provenir de fonts amb
gran evidéncia cientifica i contrastades, tenint en comp-
te la llibertat individual en la presa de decisions.

| Els agents de proximitat poden constituir un element
de vigilancia, informal o formal, capagos d’alertar precog-
ment sobre I'inici d’una situacio de risc epidemiologic.

[ ] Cal mantenir i millorar els mecanismes de prevencio de
la malaltia i preservacié de la salut, que han demostrat
la seva eficacia i també cal invertir en 1+D en tractaments
farmacologics i productes d’investigacié activa per millorar
la capacitat de resposta davant dels nous riscos biologics.

ETICA DE LA PREVENCIO. QUINS CRITERIS HAN DE
REGULAR LA NOSTRA ACTUACIO?

[ Els professionals han de ser competents en coneixe-
ments i també en aspectes étics. Els principis &tics de la
prevencié han de ser: la cura d’un mateix (fisica i mental);
la cura de les relacions humanes i la cura de I'’entorn. Cal
promoure els estils de vida saludables, observant el prin-
cipi basic “de res en excés”.

SALUT AMBIENTAL

[ La salut publica ha de prevenir els riscos generats per una
mala definicié de la sostenibilitati aquesta ha d’incorporar
els aspectes medi ambientals al dia a dia de la societat
actual, posant preu als valors ambientals.

| Hi ha d’haver un equilibri entre necessitat, riscos poten-
cials i precaucié alhora d’utilitzar plaguicides: “el millor
plaguicida és el que no s’aplica”. Els farmaceutics, com a
agents de promocié de la salut, tenen un important paper
al’hora de detectar possibles riscos de la utilitzacié de pla-
guicides.

] Les malalties al-lergiques estan assolint proporcions
epidémiques. Factors ambientals com ara els contami-
nants, les infeccions, I’estil de vida i la dieta, fan augmentar
I'impacte d’aquestes malalties croniques.

m  Adiferencia d’altres contaminants i toxics, la gran majoria
de la poblacié esta exposada al soroll i a la contamina-
cié atmosferica dels vehicles. Per tant, la seva disminu-
ci6 beneficiaria a la salut de tota la poblacio.
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SALUT PUBLICA | ESPECIALITZACIO:
PREGRAU, POSTGRAU | CARRERA PROFESSIONAL

[ Malgrat que el marc normatiu determina les competéencies

professionals del farmaceutic de salut publica, queda molt
cami a recorrer en el reconeixement de I’especialitzacié
del farmaceéutic en salut publica, i en el desenvolupa-
ment de la carrera professional. La competéncia del far-
maceutic en I’ambit de la salut publica queda recollida en
la formacio de pregrau, tot i que en un nombre d’hores de
formacié (4%) inferior a altres professionals sanitaris.

m  Cal homogeneitzar les competéncies en salut publica per a
totes les disciplines concernides, de manera que els dife-
rents plans d’estudi incloguin la mateixa proporcié de cre-
dits de mateéries relacionades amb la salut publica.

PLA DE SALUT. EIX VERTEBRADOR DE LA INTEGRACIO DE
LA SALUT PUBLICA | COMUNITARIA EN EL MODEL ASSIS-
TENCIAL

] La crisi és un moment de noves oportunitats: cal augmen-
tar la capacitat de resolucio i aprofitar el coneixement dels
diferents professionals en la presa de decisions del sis-
tema i les noves tecnologies per augmentar el nivell de
comunicacio i coordinacio entre nivells i professionals.
Es el moment oportti per a I'optimitzacié i aprofitament del
farmaceutic comunitari en el si del sistema sanitari.

[ ] Es el moment oportt per a I'optimitzacié de I'activitat
del farmaceutic comunitari en el si del sistema sanitari.
S’aposta per un cataleg de serveis basat en el valor afe-
git, I’eficiéncia de la prestaci6 i la millora de I’efectivitat
de les actuacions. Aquests serveis podrien ser contrac-
tats per entitats publiques, mutues sanitaries i clients pri-
vats. Cal un sistema de pagament més relacionat amb els
resultats.

| El procediment dissenyat per avaluar la incorporacié de
serveis concertats amb el sistema public per part de les
oficines de farmacia, contempla I’eficiencia de les interven-
cions. Els serveis concertats s’incorporen a la prestacio
en base a la planificacié sanitaria geografica, la volun-
tat del farmaceéutic i la seva capacitacio, d’acord amb la
formacié i I'acreditacio.

SALUT ALIMENTARIA

° Les dietes basades en productes vegetals, de baix contin-
gut en greixos, i preses de forma frugal, afavoreixen I'estat



de salut. Una dieta variada i equilibrada aporta quantitats
suficients de vitamines, minerals i fibra.

° Algunes persones poden beneficiar-se del consum
d’aliments funcionals en les primeres etapes d’una disfun-
cionalitat o davant de requeriments incrementats.

° Es recomana reduir els greixos en la dieta per disminuir
la ingesta d’agents contaminants toxics, ja que aquestos
s’incorporen més facilment en el greix que en altres nu-

trients.

» Acte inaugural. De dreta a esquerra: Elisabeth Ardevol, vocal de Salut Publica
del COF Barcelona, Jordi de Dalmases, President del Consell i Francesc San-
cho, Secretari d’Organitzacio i Estrategia del Departament de Salut.

P Imatge dels assistents a la Jornada.
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» Moment de la conferencia inaugural: ética de la prevencio. Quins criteris han
de regular la nostra actuacio? A carrec del Dr. Francesc Torralba, filosof i
Director de la Catedra Ethos de la Universitat Ramon Llull.

Activitats acreditades pel Consell Catala de
Formacio Continuada de les Professions
Sanitaries

Des de la constitucié del Consell Catala de Formacié Continua-
da de les Professions Sanitaries, el Consell Técnic de Farmacia
ha consolidat la seva tasca envers I’'acreditacio de les activitats
formatives.

Aixi, durant I'any 2012 s’han acreditat un total de 119 activitats
de formacioé farmacéutica continuada, de les quals 97 (81,5%)
han estat per a activitats formatives presencials i 22 (18,5%)
per a activitats formatives a distancia o mixtes. Aquestes dades
constaten que es manté la tendéncia detectada I'any anterior,
cap a un major increment de les activitats que es realitzen a
distancia.

Afinals de 2012, el Departament de Salut va comunicar la volun-
tat de fer una reestructuracié de la gestidé de les acreditacions
de les activitats formatives, amb afectacié a totes les profes-
sions sanitaries.

Activitats formatives adrecades a farmaceu-
tics del Departament de Salut

En aquest apartat es relacionen les activitats formatives adreca-
des a farmaceéutics del Departament de Salut, en matéria de sa-



lubritat alimentaria i sanitat ambiental. Com ja va succeir I'any
anterior, i donat que el nombre d’activitats s’ha vist reduit, s’ha
pogut simplificar el sistema de reembors del cost dels cursos
realitzats per part de I’Agencia de Proteccié de la Salut.

L'objectiu final d’aquestes activitats formatives, és I'ampliacié i
I’actualitzacié permanent dels coneixements en les matéries de
salut ambiental i alimentaria, propies de les funcions que desen-
volupen els farmaceéutics en I’ambit de la proteccio de la salut.

El programa de formacié s’ha dissenyat en base a la valoracié
de les activitats formatives impartides I’any anterior i a les ne-
cessitats detectades per les diferents unitats que participen en
la gestid de les activitats, tot i que enguany, I'entorn politico-
economic ha fet que només s’hagin pogut realitzar dos cursos
durant el tercer trimestre de I’any.

Com és habitual, els cursos programats han estat gratuits i s’han
dut a terme en horari laboral, i amb caracter practic, de manera
que els coneixements adquirits siguin d’aplicacio al lloc habitual
de treball. Malgrat que en altres anys s’ha tingut en compte la
descentralitzacio territorial dels cursos programats, els 2 cursos
s’han realitzat a Barcelona.

En la gestido administrativa, s’ha comptat amb la participacié
dels responsables encarregats d’aquestes activitats en els Ser-
veis Territorials del Departament de Salut i amb les persones del
servei de Formacié Continuada del Col-legi de Farmaceutics de
Barcelona, on s’han organitzat els cursos.

La seleccio de les persones interessades en assistir als cursos
I’han fet els Serveis Territorials, tenint en compte el tema del
curs i la tasca que desenvolupen; posteriorment s’ha proposat
la seva inscripcid en els cursos respectius. A més dels farma-
ceutics titulars i dels farmaceutics del Cos Superior de Salut Pu-
blica, han participat en aquestes activitats formatives la resta de
professionals dels equips de proteccié de la salut de I’Agéncia
de Proteccio de la Salut. D’igual manera, els farmacéutics també
han participat en els cursos gestionats pel Consell de Col-legis
Veterinaris de Catalunya.

Els cursos realitzats I’any 2012, en els quals han participat un
total de 74 assistents, han estat els seguents:

| Curs sobre els additius alimentaris i els coadjuvants tec-
nologics (20 de novembre 2012, amb 5 hores lectives i 48
assistents).

m  Curs sobre Laboratoris de salut ambiental i alimentaria (21
e novembre 2012, amb 5 hores lectives i 26 assistents).

En acabar cada curs, s’ha distribuit entre els alumnes un quies-
tionari d’avaluacié anonim, on es valoren diversos aspectes del
curs, aixi com dels docents.
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5.4. Reconeixement

En general, els resultats dels qlestionaris d’avaluacié dels cur-
sos fets durant ’any 2012 mostren resultats positius que indi-
quen la conveniéncia de continuar amb les activitats formatives.

El mes de marg, va tenir lloc una nova edicié del lliurament de
premis que atorga la publicacio professional Correo Farmacéu-
tico a les ‘Millors Iniciatives de Farmacia de I’Any’, correspo-
nents a I’'any 2011.

En la categoria de ‘Politica Farmaceéutica i Iniciativa legal’,
un dels premis va recaure en el Consell i el CatSalut per pac-
tar una ampliacio dels serveis remunerats de les oficines de
farmacia.

Aquest premi esta en la linia del que es va rebre I’'any anterior
per a la gestio i desenvolupament de la cartera de serveis
remunerada a les farmacies.

» Premi Correo Farmacéutico



6. lecnologia

“La xarxa de Comunicacions Farmaceutica
de Catalunya, una realitat que avanca cap a
nous projectes de serveis”
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6.1. Recepta
electronica

A continuacié es detallen les activitats dutes a terme durant
I’any 2012 en I'ambit tecnologic.

Disseny, juntament amb CatSalut, de la solucié tecnolo-
gica d’integracié de la taxa de I'euro per recepta dins del
Servei de Recepta Electronica. Aquesta integracié hauria
de garantir que la taxa s’apliqués al mateix moment de
la dispensacio (i només per aquelles dispensacions amb
obligacié de taxa), que s’apliqués només a aquells pa-
cients obligats a pagar-la (i tenint en compte els seus limits
anuals), que I'aplicacio o no de la taxa per dispensacio es
tingués en compte a la facturacié per I'oficina de farmacia,
i que la possible eliminacié futura d’aquesta taxa tingués
un impacte minim a tots els Sistemes d’Informacié, tant
del CatSalut com del Consell de Col-legis Farmaceutics de
Catalunya.

Donat que en aquell moment només un 73% de les re-
ceptes prescrites es dispensaven electronicament, i la taxa
s’havia d’aplicar tant a la recepta electronica com a la re-
cepta paper, es va dissenyar un altre projecte, juntament
amb CatSalut, fonamentat en la dispensacié electronica
de la recepta paper. D’aquesta manera, el percentatge de
dispensacions a les quals no se’ls hi podria aplicar la taxa
al mateix moment de la dispensacid, seria molt baix.

La solucio tecnologica que unifiqués tots dos Projectes (in-
corporacié de la taxa de I'euro per recepta, i dispensacio
electronica de recepta paper) hauria de tenir un impacte
minim a la implantacié de I’API 2.0.0 de recepta electroni-
ca, que just comencava en aquell moment a totes les ofi-
cines de farmacia de Catalunya. Per aquest motiu, es va
prendre la decisi6 de treure dos noves API (una per cadas-
cun dels nous Projectes), al marge, i totalment indepen-
dent, de I’API 2.0.0 que ja estava en curs. Aix0 va permetre
implantar a totes les farmacies de Catalunya la missatgeria
entre professionals de recepta electronica, i la dispensacio
de prescripcions electroniques de I'atencio especialitzada,
funcionalitats incorporades a I’API 2.0.0, mentre es treba-
llava en paral-lel amb els dos nous projectes.

Amb la incorporacié de la taxa de I’euro per recepta, el
que abans es feia amb una Unica transaccié de dades, per
registrar una dispensacid, ara passava a fer-se amb tres
transaccions, per registrar aquesta mateixa dispensacio
amb taxa: consultar si el pacient requereix taxa, registrar
la dispensacid, i registrar la taxa. Per analitzar I'impacte als
Sistemes d’Informacié d’aquest canvi funcional, es varen
fer les corresponents proves de carrega o d’estres, simu-
lant com seria I’escenari final un cop implantada la taxa.
D’aquestes proves es va concloure, i es va dur a terme,
que s’hauria d’ampliar la Plataforma de SIFARE, afegint un
Servidor més a la capa d’aplicacions (frontal o middleware).



Un cop dissenyats aquests dos nous projectes (incorpora-
ci6é de la taxa de I'euro per recepta, i dispensacio electro-
nica de recepta Paper), va comencar el seu desenvolupa-
ment. Per garantir el compliment de les dates objectiu, des
del Consell de Col-legis Farmaceutics de Catalunya es va
ampliar I'equip huma de desenvolupament del proveidor.
Aquest desenvolupament es va fer al llarg de 3 mesos, amb
les corresponents proves funcionals i de carrega, durant 1
mes, per tal de comencar la implantacié de la solucio, du-
rant 1 mes, a totes les oficines de farmacia de Catalunya.
Dins dels terminis previstos, el 23/06/12, totes les oficines
de farmacia de Catalunya varen comencar a aplicar la taxa
de I’euro per recepta, amb els requeriments especificats al
principi d’aquest document.

Donat I'impacte funcional de tots dos projectes al dia a dia
de les oficines de farmacia, es va ampliar el CAU (Centre
d’Atencié a I’Usuari) per admetre més trucades entrants, i
poder d’aquesta manera millorar la qualitat del Servei de
suport a les oficines de farmacia. Durant la primera setma-
na d’aplicacié de taxa, les trucades rebudes cada dia es
varen multiplicar per 36. Durant el mes seglent d’aplicacio
de taxa, les trucades rebudes cada dia es varen multiplicar
per 3. A partir d’aquest primer mes, les trucades rebudes
cada dia s’han estabilitzat en 1,5 cops més respecte les
que es tenien abans de la incorporacié de la taxa.

Durant el desenvolupament d’aquests dos nous Projectes,
va sortir el RDL 16/2012, de mesures urgents per garan-
tir la sostenibilitat del Sistema Nacional de Salut i millo-
rar la qualitat i seguretat de les seves prestacions, el qual
definia el nou Model de Copagament, a implantar a partir
de Juliol del 2012. Es va definir, juntament amb CatSalut,
quin hauria de ser el disseny de la solucié tecnologica op-
tima, de nou sobre una série de premisses: que el copaga-
ment s’apliqués al mateix moment de la dispensacio, que
s’apliqués només a aquells pacients obligats a fer-ho (i ten-
int en compte els seus llindars mensuals), que I'aplicacié o
no del copagament per dispensacio es tingués en compte
a la facturacié per I'oficina de farmacia, que la possible
eliminacio futura d’aquest copagament tingués un impacte
minim a tots els Sistemes d’Informacio, tant del CatSalut
com del Consell de Col-legis Farmacéutics de Catalunya,
i que la solucié tecnologica escollida tingués un impacte
minim a la implantacié dels dos nous projectes en curs (in-
corporacié de la taxa de I'euro per recepta, i dispensacio
electronica de recepta paper)

Per minimitzar I'impacte de tants canvis a I'oficina de far-
macia (incorporacié de la taxa de I'euro per recepta, dis-
pensacio electronica de recepta paper, i dispensacio amb
nou Model de Copagament), la solucié tecnologica per im-
plantar aquest nou model de copagament es va plantejar
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en quatre fases: una primera, al juliol del 2012, en la qual
no es modificava res a 'oficina de farmacia, respecte a les
aportacions dels usuaris, i només es posava en marxa un
nou tiquet de venda amb la informacié de I’'aportacié no
satisfeta que tedricament hauria d’haver copagat I'usuari;
una segona, a I'agost del 2012, on es comencava a gestio-
nar el copagament d’aquells usuaris sense llindar mensual,
fent servir ’API 2.0.0 recentment implantada a les oficines
de farmacia; una tercera, al setembre del 2012, on es co-
mencgava a liquidar tots aquells copagaments no satisfets
pels pacients des de juliol, fent servir la mateixa API 2.0.0
ja implantada a les oficines de farmacia; i una quarta, a
I’octubre del 2012, on es comencgava el copagament per
tots els pacients, amb els requeriments especificats al punt
anterior, fent servir una nova API 3.0.0, a implantar a totes
les oficines de farmacia de Catalunya.

Un cop dissenyat aquest nou Projecte (incorporacio del
nou model de copagament), va comencar el seu desen-
volupament, al llarg de 4 mesos, amb les corresponents
proves funcionals i de carrega, durant 1 mes, per tal de co-
mengar la implantacio de la solucid, durant 1 mes, a totes
les oficines de farmacia de Catalunya. Es varen complir els
terminis previstos dins de la planificacié d’entrada gradual
del nou model de copagament.

Aquest plantejament d’incorporacié gradual (durant tres
mesos) del nou model de copagament, acordat entre el
Consell de Col-legis Farmaceutics de Catalunya i el CatSa-
lut, va fer que I'impacte a les Oficines de Farmacia sigues
minim, fent que el nombre de trucades rebudes al CAU
(Centre d’Atencié a I'Usuari) es multipliqués per un fac-
tor 1,2 respecte a la situacié anterior sense copagament.
L’ampliacié del CAU feta per la incorporacié de la taxa de
I’euro per recepta, va ser suficient per donar un suport de
qualitat a les oficines de farmacia en quant al nou model de
copagament.

Durant els mesos de juliol, agost, i setembre, es va donar
suport al CatSalut en la obtencié de les aportacions que
havien quedat pendents de satisfer durant aquells mesos,
derivat d’aquesta planificacié gradual d’entrada del nou
model de copagament fins a I'octubre. La soluci6 técnica
per tal que les oficines de farmacia poguessin donar suport
a la liquidacio d’aquestes aportacions pendents, va passar
per la incorporacié d’un missatge, al moment de consultar
lo dispensable per un pacient, que informés a I'oficina de
farmacia de si aquell pacient tenia aportacié pendent o no,
i de quin mes era I'aportacié. Cas de tenir-la, la liquidacié
d’aquesta aportacio s’havia de fer a través de la WEB de
contingéncia de CatSalut.

Institucionalitzacio del Grup de Treball de Continuitat del
Servei de SIFARE, composat pels responsables tecnolo-



6.2. Xarxa
farmaceéutica
de Catalunya

gics del Consell de Col-legis Farmaceutics de Catalunya,
membres de ORACLE ACS, experts en la tecnologia en
la qual es fonamenta la plataforma de SIFARE, i membres
d’HP, responsables de I’explotacié, administracid, i moni-
toritzacié d’aquesta plataforma. Aquest Grup es reuneix
I’4ltim Divendres de cada mes, i t¢ com objectiu basic dur
a terme tasques proactives a la Plataforma de SIFARE, per
tal d’optimitzar el rendiment del Servei de Recepta Elec-
tronica, i tractar d’evitar possibles incidencies o minimitzar
el seu impacte. El Grup també tracta de definir tecnologi-
cament els nous Projectes que puguin sortir al voltant de
la Plataforma de SIFARE, sempre i quan aquests estiguin
sota el paraiglies dels productes ORACLE, garantint que
aquests nous Projectes treuen el maxim profit d’aquests
productes, i es defineixen sota els estandards recomanats
pel fabricant.

Analisi tecnic mensual de les incidencies detectades al
procés de facturacié pel Grup de Treball de Facturacié de
Recepta Electronica.

Analisi técnic mensual de les conclusions preses pel Grup
de Treball d’Indicadors de Recepta Electronica, en quant a
implantacio, eficiéncia, i qualitat del Servei.

Participacio al Comité de Seguiment de Recepta Electro-
nica. Aquest Comité, format pels responsables funcionals
i tecnologics del Servei per part del CatSalut, dels seus
Serveis Territorials, d’algunes de les seves Entitats Provei-
dores, del CTiTl, i del Consell de Col-legis Farmaceutics
de Catalunya, es reuneix un cop al mes, amb I'objectiu de
garantir la qualitat del Servei des d’un punt de vista tactic
(seguiment de les dates objectiu del Pla de Sistemes, ...).

Suport al Comite de Direccio de Recepta Electronica, con-
feccionant I'informe tecnologic resum de I'activitat de SI-
FARE del periode de la reunié. Aquest Comité, format pels
Directors del Servei per part del CatSalut, del Departament
de Salut, d’algunes de les seves Entitats Proveidores, i
d’altres Entitats (com CTiTl o I’Agencia de Qualitat i Ava-
luacié Sanitaries de Catalunya), es reuneix trimestralment,
amb I'objectiu de garantir la qualitat del Servei des d’un
punt de vista estratégic (aprovacio del Pla de Sistemes, ...).

Reorganitzacié del Model de Relacié amb Telefénica, pel
fet del canvi intern, dins de Telefénica, del tipus de compte
del Consell de Col-legis Farmaceutics de Catalunya, pas-
sant de ser un Compte PYMES a ser un Compte Grans
Empreses. Aquest canvi hauria de donar una millora de la
qualitat del Servei, pel fet del increment de recursos de
Telefénica, humans i materials, dedicats als projectes del
Consell de Col-legis Farmaceutics de Catalunya.
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Negociacié amb Telefénica per la renovacié del Contracte
de la Xarxa Farmacéutica de Catalunya. L’objectiu de la
renovacio era la reduccié de costos per les oficines de far-
macia, la millora tecnologica de la Xarxa, i la millora de la
qualitat del Servei.

Després de sis mesos de negociacio i reorganitzacio, es
va signar el nou contracte amb Telefénica. El resultat de
la negociacié va ser un contracte per 4 anys, fins al 2016,
amb una reducci6 directa dels costos per les 3.200 ofici-
nes de farmacia del 12%, amb opci6 d’increment d’aquest
descompte en base a la incorporacié o no de I'oficina de
farmacia als Serveis de TicFarma, amb una millora imme-
diata del core de la Xarxa (increment de cabdals centrals,
renovacio dels equips centrals de la Xarxa), una reduccié
immediata dels temps mitjos de resolucié d’incidencies a
base d’afegir un CGP (Centre de Gestié Personalitzat), i
amb un compromis per part de Telefénica de millorar en
breu la tecnologia d’accés a la Xarxa per les Oficines de
Farmacia.

Inici del projecte de millora tecnoldgica del core de la Xar-
xa. Es varen ampliar els cabdals de sortida a Internet, i el
cabdal d’entrada al TIC Terrassa de Telefénica, punt entre-
mig de les oficines de farmacia i la plataforma de SIFARE, i
es varen renovar els equips centrals dins d’aquest TIC. Es
varen deixar pel 2013 la renovacié dels equips d’entrada
a la plataforma de SIFARE (CPD HP), i els corresponents
d’entrada a la plataforma de SIRE (CPD COLT)

Finalitzaci6 de la nova connectivitat entre el CPD on
s’ubica la Plataforma de SIFARE, i els nous CPDs de CTiTl
i T-Systems, que donaran accés a la Plataforma de SIRE
(CatSalut). Aquest projecte es va iniciar al 2011, durant
el 2012 s’han implantat els mitjans de comunicacié dels
CPDs, pero no sera fins al 2013 quan es faci la substitucié
de I'entrada actual a la plataforma de SIRE (CPD COLT),
per aquestes dos noves entrades (CPD CTiTl i CPD T-SYS-
TEMS)

Negociacié amb Telefénica del Servei de Sortida Segura a
Internet per les 3.200 Oficines de Farmacia de Catalunya.
L’objectiu de la negociacié era obtenir un Servei de millor
Qualitat per les Oficines de Farmacia, sense tenir que fer
cap inversié ni incrementar el cost mensual del Servei.

Després de 4 mesos de negociacio, es va signar el con-
tracte d’aquest Servei, per un total de cinc anys. El nou
Servei es posara en marxa per les Oficines de Farmacia a
partir del 2013, sense cap cost, millorant el rendiment de la
sortida a Internet pel fet de comptar amb unes infraestruc-
tures noves (les anteriors eren del 2005), i una Arquitectura
millorada (el cami per arribar a Internet per les Oficines de
Farmacia és ara més curt que abans)



6.3. CGO.
Centre de
Gestio
d’Operacions

Revisi6 de les possibilitats de millora tecnoldgica d’aquelles
Oficines de Farmacia que es connecten a la Xarxa amb
tecnologia ADSL i backup XDSI, i planificacio, execucio, i
seguiment, d’aquelles migracions que sén possibles.

Inici de I'execucié del Projecte Técnic de Modificacié de
I’Arquitectura de Comunicacions amb CatSalut, degut
a la Migracié dels equips del Departament de Salut des
del CPD de Colt Telecom cap als CPDs de CTiTl i de T-
Systems. La finalitzacié d’aquest Projecte s’ha deixat pel
2012.

Planificacio, inici, i seguiment de la Migracié a 3 Mbps de
I’ADSL d’accés a la Xarxa Farmaceutica de Catalunya de
cada Oficina de Farmacia de Catalunya.

Finalitzacio del Projecte d’Obertura dels ports SNMP de
totes les Oficines de Farmacia de Catalunya, per tal de
monitoritzar-les proactivament des del CGO.

Revisi6 de les possibilitats de millora tecnologica d’aquelles
Oficines de Farmacia que es connecten a la Xarxa amb
tecnologia ADSL i backup XDSI, i planificacié, execucio, i
seguiment, d’aquelles migracions que sén possibles.

Analisi de Solucions alternatives al Servei d’Internet ofert
per la Xarxa Farmaceutica a les Oficines de Farmacia de
manera centralitzada.

Negociacié amb Sayos & Carrera per a la renovacio del
contracte del CGO (Centre de Gestié d’Operacions) de Re-
cepta Electronica. L'objectiu de la renovacié era la reduc-
ci6é dels costos mensuals, amb una millora de la qualitat
del Servei oferta a les oficines de farmacia. El CGO és la
peca clau del Model de Suport de Recepta Electronica, do-
nat que incorpora el CAU (Centre d’Atencié de I’'Usuari), on
es canalitzen tots els dubtes i totes les incidéncies que les
oficines de farmacia puguin tenir amb el Servei de Recepta
Electronica, o amb la Xarxa Farmaceéutica de Catalunya. A
meés a més, el CGO ofereix tota una série de Serveis proac-
tius, com ara la monitoritzacio punt a punt de tota la Xarxa,
o la refacturacio als COFs i a les oficines de farmacia de
tots els costos lligats a aquesta.

Després de quatre mesos de negociacio, es va signar el
nou Contracte amb Sayos & Carrera. El resultat de la nego-
ciacio va ser un contracte per 3 anys, fins al 2014, amb una
reduccio dels costos del 7%, assegurant la bona qualitat
rebuda els anys anteriors de contracte.
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Manteniment de I’eina ORACLE Grid Control, com a eina
basica de Monitoritzacio de tota la Plataforma de SIFARE:
middleware, base de dades, Servidors (CPU, memcria, ...),
etc. Es va afegir, a les pantalles de monitoritzacio, el nou
Servidor incorporat amb motiu de la implantacié de la taxa
de I’Euro per Recepta. La visibilitat d’aquesta eina des del
Consell, juntament amb la de I’Eina de Monitoritzacié de
la Xarxa ubicada al CGO (Centre de Gestioé d’Operacions),
ddna una visié global de totes les Infraestructures del Ser-
vei de Recepta Electronica als responsables tecnologics
del Consell.

Manteniment de I'eina NAGIOS, com a eina basica de Mo-
nitoritzacié de tota la Xarxa Farmaceéutica de Catalunya,
extrem a extrem, des de cada oficina de farmacia, fins al
node final d’entrada al XCAT (Xarxa de Comunicacions de
la Generalitat de Catalunya), passant pels nodes centrals
de la Xarxa.

Reorganitzacié del Model de Relacié entre el CGO i Tele-
fénica, pel fet del canvi intern, dins de Telefénica, del tipus
de compte del Consell de Col-legis Farmaceéutics de Cata-
lunya, passant de ser un Compte PYMES a ser un Compte
Grans Empreses. Aquest canvi hauria de donar una millora
de la qualitat del Servei, pel fet del increment de recursos
de Telefénica, humans i materials, dedicats als projectes
del Consell de Col-legis Farmaceutics de Catalunya.

El primer pas dins d’aquest nou Model Organitzatiu va ser
la creacié del CGC (Centre de Gestid de Clients) dins de
Telefénica. Aquest CGC de Telefonica seria el punt de con-
tacte amb el CGO del Consell de Col-legis Farmaceutics
de Catalunya, per la gestié d’incidencies associades a la
Xarxa Farmaceutica de Catalunya. El fet de tenir un Unic
punt d’entrada a Telefénica, amb molts recursos humans
dedicats a gestionar aquestes entrades, derivara en un mi-
llor temps de resposta inicial davant incidéncies de Xarxa.

6 4 TICF Serveis de Telefonia fixa, mobil, dades, i Serveis de Valor Afegit,
L. arma - .
per les Oficines de Farmacia de Catalunya:

Reorganitzacié del model de relacié amb Telefénica, pel fet
del canviintern, dins de Telefonica, del tipus de compte del
Consell de Col-legis Farmaceutics de Catalunya, passant
de ser un Compte PYMES a ser un Compte Grans Empre-
ses. Aquest canvi hauria de donar una millora de la qualitat
del Servei, pel fet del increment de recursos de Telefénica,
humans i materials, dedicats a la gestié dels Serveis Ti-
cFarma.

El primer pas dins d’aquest nou Model Organitzatiu va ser
la creacié i posada en marxa de I’ODS (Oficina de Segui-



ment) de TicFarma, dins de Telefénica. Aquesta ODS de Te-
lefénica seria el punt de contacte amb el CGO del Consell
de Col-legis Farmaceutics de Catalunya, per la gestié dels
Serveis de TicFarma. El fet de tenir un Unic punt d’entrada
a Telefénica, amb molts recursos humans dedicats a ges-
tionar aquestes entrades, derivara en un millor temps de
resposta davant noves altes, i davant d’incidéncies als Ser-
veis.

Durant el segon semestre del 2012 es va fer una enques-
ta de satisfaccié amb les 200 Oficines de Farmacia que
gaudien dels Serveis de TicFarma en aquell moment, per
veure quins eren els punts forts i els punts febles, o punts a
millorar, del Servei. Una gran part de les Oficines varen res-
pondre que els punts a millorar eren 'ampliacié del cataleg
de terminals (que en aquell moment era de quatre models
de mobils), i un major descompte en telefonia fixa (que en
aquell moment era nul). El punt fort era I'oferta econdmica,
les tarifes ofertes en telefonia mobil.

Negociacié amb Telefénica per a la renovacié del contracte
dels Serveis de TicFarma. L'objectiu de la renovaci6 era
aconseguir millorar els punts febles que les oficines de far-
macia clients de TicFarma havien detectat fins al moment,
0 sigui, la reduccié de costos en els Serveis de telefonia
fixa, i la millora del Cataleg de Terminals Mobils.

Després de sis mesos de negociacié i reorganitzacio, es
va signar el nou contracte amb Telefénica. El resultat de
la negociacio va ser un contracte per 4 anys, fins al 2016,
amb una reduccié dels costos d’un 10% aproximadament,
el qual va permetre oferir descomptes en telefonia fixa, i
incorporar una gran varietat de terminals al Cataleg de Ser-
veis Mobils, a uns preus molt competitius. A més a més,
es va incorporar la possibilitat de que I'oficina de farmacia
afegis també els Serveis associats al seu domicili, i es va
millorar el Programa de Punts per renovacié de terminals.

Un cop tancades les noves condicions econdmiques, es va
dissenyar i llangar, juntament amb ’Empresa MarketinRed,
el CGO de TicFarma, i els Col-legis Oficials de Farmaceu-
tics de Catalunya, la nova campanya de comercialitzacié
per les oficines de farmacia. A diferencia de la primera
campanya, que es va fonamentar en un mailing massiu a
totes les oficines de farmacia de Catalunya, aquesta sego-
na campanya es fonamentaria en un enviament controlat,
segmentat, i territorial, amb un control i seguiment poste-
rior de cadascuna de les oficines de farmacia contactades.

Negociacié amb Sayos & Carrera per la renovacié del con-
tracte del CGO (Centre de Gestié d’Operacions) de TicFar-
ma. L’objectiu de la renovacio era la reduccié dels costos
mensuals, amb una millora de la qualitat del Servei de Su-
port a les oficines de farmacia. EIl CGO és la peca clau del
Model de Suport de TicFarma, donat que incorpora el CAU
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6.5. Business -
Intelligence

(Centre d’Atencioé de I’'Usuari) de TicFarma, on es canalit-
zen totes les peticions i totes les incidéencies que les ofici-
nes de farmacia puguin tenir amb els Serveis de TicFarma.
A més a més, el CGO ofereix tota una série de Serveis pro-
actius, com ara la refacturacié als COFs i a les Oficines de
Farmacia de tots els costos lligats a TicFarma.

Després de quatre mesos de negociacio, es va signar el
nou Contracte amb Sayos & Carrera. El resultat de la nego-
ciacio va ser un contracte per 3 anys, fins al 2014, amb una
reduccid dels costos del 7%, assegurant la bona qualitat
rebuda els anys anteriors de contracte.

Gestiéo amb la Comissi6é del Mercat de les Telecomunica-
cions (CMT) de les despeses associades als Serveis

Seguiment setmanal de la provisié dels Serveis TicFarma
a les oficines de farmacia de Catalunya. TicFarma va co-
mencar el 2012 amb 146 oficines de farmacia, i va finalitzar
amb 472.

El projecte pilot de Business Intelligence es va posar en
marxa al 2012, sobre I'entorn de proves del Servei de Re-
cepta Electronica, amb un llicenciament del producte no-
minal.

Aquest pilot no es va obrir als usuaris (Col-legis de Farma-
céutics de Catalunya), donat que aquest entorn no donava
la qualitat minima exigible per fer-ho. El que es va fer és
analitzar el rendiment del pilot sobre aquestes infraestruc-
tures, per tal de treure conclusions de quines haurien de
ser les infraestructures definitives, capacos de donar un
rendiment amb un minim de qualitat.

6_6_ econse" Eliminacié del paper al Consell de Col-legis Farmaceutics de
Catalunya.

Evolucid, manteniment, i suport del projecte eConsell, con-
sistent en dotar als membres del Consell de les infraes-
tructures necessaries per tal que puguin treballar dins d’un
ambit de xarxa col-laborativa, compartint documents i apli-
cacions, amb un model d’alta seguretat, fent desapareixer
el paper, amb el corresponent estalvi de costos i increment
de la productivitat.



7. Responsabilitat

“Responsabilitat Social Corporativa: com-
promis de I’organitzacioé envers les necessi-
tats dels seus grups d’interes en els diferents
ambits, per mitja d’una implicacié voluntaria
i solidaria”
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La Responsabilitat Social Corporativa (RSC), també anome-
nada Responsabilitat Social de les Empreses (RSE), és el com-
promis de I'organitzacio envers les necessitats dels seus grups
d’interes en els diferents ambits (laboral, accié social, medi am-
bient, clientela i entitats proveidores, i bon govern i transparen-
cia), per mitja d’una implicacié voluntaria i solidaria més enlla del
que estableix la legislacioé vigent.

En aquest sentit, i en el marc del conveni de col-laboracié entre
Farmamundi i el Consell signat I’'any 2010, s’ha dut a terme la
difusio de les iniciatives realitzades per aquesta organitzacio du-
rant el 2012, tal com s’havia fet en els dos anys anteriors.



8. Comunicacio

“El Consell en els mitjans de comunicacio”




COMUNICACIO Memoria’12 Consell de Col-legis Farmaceéutics de Catalunya

68

DE CATALUNYA

( ¢y  CONSELL DE
| TU COL-LEGIS FARMAC

v

» Roda de premsa
“Tancament de farmacies”

infarma:

Congreso Europeo de E Salén de Medicamentos

Oficin de Farmacia [{ v Paratarmacla

MADRID —
T

20, 21y 22 de marzo

Infarma 2012. Taula rodona Desarrollo de
la carrera profesional como plan de mejora
en la farmacia. Moderada per

M. Pliar Gascoén, secretaria del Consell.

Infarma 2012. Assistents a I'acte inaugural.




El Consell en els mitjans

danlaalarma

El cierre en Catalunya denuncia que
el Estado no se hace cargo de lo que receta

Lasfarmacias /4

Feca  IS00O0L
Seveidm: PORTADIA
Pigiase: 13031

s 1
f

Las fermacias redwoen todo o posible
ol stock de mefinmmentos para
minimézar sz

“No lo tengo”

S YT

Vechs 0012

BT ELPUNTAVUE =

Salut Civion b

INEDIT
oy

PRIDRITAT:

S me g

Les farmacies diuenprou | = ===

Fechx EIDE0IT

TEF RARJY BRREZ

Les farmacies,

VAGA + Tanquen avui de 9 a 22 ho-
res en profesta pels retards reite-
rats en els pagaments del govern
RISC - El sector avisa que estd en
perill la viabilitat dels establiments
i també 'accés als medicaments
DINERS - Els farmacéutics esperaven
cobrar ahir 99 milions d'euros,
que al final no van arribar s

t

RMACEUT|C
Ang n '

CONSELL DE
COLLEGIS FA
DE CATALUNYA

[ EElelPeriodicolE s

Losmmpago Los
G 10 s dol el Beva oo e s ok

[T
B S
Torits: 13504
SAMTAT

Les farmacies tanquen
avui pels i npagaments

El Col-legi ga
amiby serveis mi

e g, L E3%-e e

e
Seccsia SOCIETAT
Pipmec 22

Furmuciutics
s senten ulilitats

Jurdi de Dale:
“Toeim i sarsacki

st et de lntedoeutor
5 00 Skl

# protiema. Quedem.a

e ded forrs de quicitat
autenemic

“Se'reswtitra toma moneda

ot desaut. Mo ens agrada
seritir-nosutiitzsts per s
stuschd politica actusl™

“Aataknyanchibar

medcaments. coma Vaknca,
permulhifa motes farmacies”

~—|§ °% ELPAIS

«Tienentoda
larazony»

.. dinersy tienen
hacerss
escuchass, afema

. uncliente

-Siname
e seevicios

Ocho de cada 10 farn

una jornada de huel

La Generalitar paga a las boticas uno d

a normal

b | una jorn:

Mas-Colell ascgura
que en “noviembre
& PAgAr como
se tiene que pagar

w3 algas
o udr-q-u.-.-mw.-o

o s ko chiemars e mraras
horirarreien

S Dok cerabee e

paba oo ol canckTs con ¢l Cactaben

desde g ac motica  facturs

g1 o0 oscrite s Mas Cobe, -

- - in rom, drsies Wiewse, Pasla s
larrascucs del e burcels.  lor en Calshula. Exle duche de el Mook Péres § Liuis Vina.

de Catalunya

ics

eut

is Farmac

’12 Consell de Col-leg

oria

COMUNICACIO WMem

69



de Catalunya

PROFESION
4+ CORREQ FARMAGEUTICO.COM
La cartera de servicios de la farmacia catalana,
P afmplﬁhde i ian en el foro i ional &nsz‘ SERIEK (ot massamrlos
edl
2 gy 400 hoticas catalanas realizanya
3 cribado de céncer de colon, retribuido ===
Q
©
£
1
(V]
L
2
o
9
8 En cada una de las
o 41 plantas
e
% =17 - Valencia vuelve a prometer
7] grmorn e crer 3 e e s ponersa al da on los pagns
c T —— T A~
[e] —
(&] o
o e e i st e
— o T e e e
"m @ —— - 05 T
= -5 f
'o l-m&qn,mmwwl,rw-wzlwam;‘?‘:mm' un Hmpllo
£ vademecum
w | 14353 ey
= 20 ard
Ao L e e
Ne) e europapress.eslsmuo
- Tot § aver evibat o diners del L] Marccien, e octutes 3043 Farmacka
S | | 22222 Les farmacies “ St
: no cobren
=2 El Govern ha pega Cataluia.- Salud paga a las farmacias por atender a los
= hospitals ia Tos residks pacientes del programa de cribaje de colon
o BARCELONA, 3 Sep (EUROPAPRESS) -
(8]

Enviar lns farmacias catak o ata
Oo cAncer de Colon,
k Kindle ¥ B
Tamat & A A chegin de
Compartir a
- o,

Enta fnarciscan

Cataiut por of gue S fTACas [aSEN 3 PRESIN SNVCIos sankanos ¥ se
TWITTER es e realiza o

de5820

sty ncbre o otocoo 8 segar, segin sl Conelo

Kl deute que fn vessar
ol o, segois of sector

Por contra, Las farms

Fecha:  O9/I002
Seccidn: SOCIEDAD
Piginas: 2%

Tarifa: 6831 €

,.......mm.a...-u.

La morosidad de la Generalitat

Elimpago de Salutdejaa250 =i i

tales piblicos coscertudos que B0

farmacias sin créditobancario ...

Fecha hs ©Dos Al repetido oréditos bancario.
Seorida: comarcales no hablan LIRS Gran tension en el
e [ pagado . wox ik sector sanitario de
Piginas: o némina [

e cumplir en cxrabire &4l 2011, ¥
e

[ —

asal
i

Las farmacias no cobran del CatSalut
ala espera del fondo de liquidez

Los hospitales concertados pagan la ndmina con créditos o solo una parte

Las 1080 farmacion d

La seeretaria general
de Sanidad anuncia
L7080 millones de

Catalunya recibird el
martes LOOO millones
del fondo de liquidesz,
segin el Ministerio
de Hacienda

puhwlvmllrpﬂn
o !

dow y we cabouls que s o bos llegari el privimo
pilelirie’ Loy el

7



9. Tancament

Pressupost
2012
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Ingressos 2012

Pressupost Realitat diferéncia

any 2012 (EUR)  any 2012 (EUR)  any 2012 (EUR)

| ACTIVITAT ORDINARIA |
SUBVENCIONS D’EXPLOTACIO 10.000,00 22.846,78 12.846,78
INGRESSOS FINANCERS 2.950,00 730,30 -2.219,70
INGRES DE L'IMMOB. | EXECEP. 2.950,00 730,30 -2.219,70
TOTAL INGRESSO0S 564.266,00 579.145,91 14.879,91

| SERVEIS DE PROJECTES O.F. |
SERVEI IMPLANTACIO R.E. 70.683,72 70.683,76 0,04
SERVEI REFACTURACIO CAU 490.000,00 490.000,08 0,08

SERVEIS TICFARMA 684.000,00 502.432,72 -181.567,28

SUBVENCIONS D’EXPLOTACIO 4.680.000,00 4.559.933,31 -120.066,69

TOTAL INGRES SERVEIS DE PROJECTES O.F.  5.924.683,72 5.623.049,87 -301.633,85

[ XARXA DE COMUNICACIONS |

REFACTURACIO SERVEIS TELEFONIA 3.618.600,00 3.546.531,35 -72.068,65

TOTAL INGRES XARXA DE COMUNICACIONS  3.618.600,00 3.546.531,35 -72.068,65

TOTAL INGRESSOS CONSELL 10.107.549,72 9.748.727,13 -358.822,59
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Despeses i inversions 2012

Pressupost Realitat diferencia
any 2012 (EUR)  any 2012 (EUR) any 2012 (EUR)

| ACTIVITAT ORDINARIA |

JUNTA DEL CONSELL 192.640,96 193.569,85 928,89

COMISSIONS TECNIQUES 95.000,00 68.809,71 -26.190,29

MANTENIMENT LOCAL 10.285,39 10.078,73 -206,66

SERVEIS PROFESSIONALS 39.420,08 46.300,94 6.880,86

TANCAMENT PRESSUPOST 2012 Memoria’12 Consell de Col-legis Farmacéutics de Catalunya

COMUNICACIO | PUBLICACIONS 15.450,00 34.188,90 18.738,90

DESPESES ADMINISTRATIVES 7.194,55 8.371,86 1.177,31

DESPESES PERSONAL 234.122,06 272.144,95 38.022,89
SUBVENCIONS, COL-LABORACIONS | PATROCINIS ~ 49.394,62 24.975,73 -24.418,89
TRIBUTS 8.547,56 20.366,18 11.818,62
DESPESES FINANCERES 28.900,00 19.369,98 -9.530,02
DESPESES DE L'IMMOB. | EXECEP. 0,00 303,70 303,70

TOTAL DESPESES ACTIVITAT ORDINARIA 680.955,22 698.480,53 17.525,31

73



TANCAMENT PRESSUPOST 2012 Memoria’12 Consell de Col-legis Farmaceutics de Catalunya

Pressupost Realitat diferencia

any 2012 (EUR)  any 2012 (EUR)  any 2012 (EUR)

| SERVEIS DE PROJECTES O.F. |
INVERSIONS PROJECTE RECEPTA ELECTRONICA ~ 219.535,92 213.001,46 -6.534,46
PROJECTE Bl 89.566,00 11.451,21 -78.114,79

SUBVENCIONS ATORGADES 3.659.616,00 3.600.058,00 -59.558,00

TOTAL DESPESES SERVEIS DE PROJECT. O.F. 5.885.098,29 5.738.728,38 -146.369,91

[ XARXA DE COMUNICACIONS |

SERVEIS TELEFONIA 3.396.496,21 3.089.524,50 -306.971,71
TOTAL DESPESES XARXA DE COMUNICAC.  3.396.496,21 3.089.524,50 -306.971,71

TOTAL DESPESES CONSELL 10.107.549,72 9.652.593,37 -454.956,35

DEVOLUCIO DE PRESTECS 145.000,00 125.859,96

DIFE. INGRESOS - DEPESES 96.133,76 96.133,76
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10. Auditoria
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Consell de Col-legis Farmacéutics de Catalunya Exercici 2012
BALANG DE SITUACIO Saldo a Saldo a
ACTIU © 3111212012 [ 3112/2011

A) ACTIU NO CORRENT 1.872.603,72 2.348.541.54'
I. Immobilitzat intangible 1.271.468,95| 1.731.976,55
1. Desenvolupament 1.267.270,47| 1.726.109,24
2. Concessions 0,00 0,00
3. Patents, llicéncies, marques i similars 2.351,81 3.575,32
4, Fons de comerg 0,00 0,00
5. Aplicacions informatiques 1.846,67 2.291,99
6. Investigacio 0,00 0,00
7. Altre immobilitzat intangible 0,00 0,00
Il. Immobilitzat material 461.220,38| 476.650,70
1. Termenys i construccions 446.844,78 452.738,80
2. Instal-lacions técniques, i altre immobilitzat material 14.375,60 23.911,90
3. Immobilitzat en curs i acomptes 0,00 0,00
IIl. Inversions immobiliaries 0,00 0,00
IV. Inversions en empreses del grup i associades a Ilit 0,00 0,00
V. Inversions financeres a Il/t 139.914,39) 139.914,39
5. Altres actius financers 139.914,38 139.914,39
VI. Actius per impost diferit 0,00 0,00
VIl. Deutes comercials no corrents 0,00 0,00
B) ACTIU CORRENT 2.047.541,26| 1.672.514,13]
|. Actius no corrents mantinguts per a la venda 0,00 0,00
Il. Existéncies 0,00 2.360,00|
6. Acomptes a proveidors 0,00 2.360,00
lll. Deutors comercials i altres comptes a cobrar 1.014.545,72| 1.413.384,38|
1. Clients per vendes i prestacions de serwis 862.053,98| 1.052.089,09
Clients per vendes i prestacions de serweis a I/t 0,00 0,00
Clients per vendes i prestacions de serweis a c/t 862.053,98 1.052.089,09|
2. Deutors, entitats del grup , associades i altres vinculades 0,00 0,00]
3. Deutors varis 38.456,32 35.565,16
4. Personal 0,00 0,00
5. Actius per impost coment 225,05 71,68|
6. Altres crédits amb les Administracions Plbliques 113.810,37 325.658,45
7. Accionistes (socis) per desemborsament exigits 0,00 0,00
IV. Inversions en empreses del grup i associadesa cit 0,00 0,00
V. Inversions financeres a cit 137.503,90| 137.503,90
5. Altres actius financers 137.503,90 137.503,90
VI. Periodificacié a c/t 0,00 0,00
VII. Efectiu i altres actius liquids equivalents 895.491,64 119.265,85
1. Tresoreria 895.491,64 119.265,85
TOTAL ACTIU 3.920.144,98 | 4.021.055,77




Consell de Col-legis Farmacéutics de Catalunya Exercici 2012
BALANG DE SITUACIO Saldo a Saldo a
PASSIU 31/12/2012 [ 31/12/2011
A) PATRIMONI NET 2.429.721,45| 2.678.375,44]
A-1) FONS PROPIS 2.065.750,19
I. Capital subscrit 5.761,30
1. Capital escripturat 5.761,30
Il. Prima d’emissié 0,00
lll. Reserves 0,00
IV. (Accions i participacions en patrimonis propies) 0,00
V. Resultats d’exercicis anteriors 1.944.671,62,
1. Romanent 1.944 671,62
2. (Resultats negatius d'exercicis anteriors) 0,00
VI. Altres aportacions de socis 0,00
VII. Resultat de lI'exercici 115.317,27
VIII. (Dividends a compte) 0,00
I1X. Altres instruments de patrimoni net 0,00
A-2) AJUSTAMENTS PER CANVI DE VALOR 0,00
A-3) Subvencions, donacions i llegats rebuts 363.971,26|
B) PASSIU NO CORRENT 244.497,35| 389.959,14]
I. Provisions a llarg termini 0,00 0,00]
Il. Deutes a llarg termini 244.497,35| 389.959,14)
1. Obligacions i altres valors negociables 0,00 0,00
2. Deutes amb entitats de crédit 198.417,63| 343.879,42|
3. Creditors per arrendament financer 0,00 0,00
4. Derivats 0,00] 0,00
5. Altres passius financers 46.079,72 46.079,72
lll. Deutes amb empreses del grup i associadesa Ilit 0,00| 0,00
IV. Passius per impost diferit 0,00 0,00
V. Periodificacions a Ilit 0,00 0,00
VI. Creditors comercials no corrents 0,00 0,00
VIl. Deutes amb caracteristiques especials a Ilit 0,00 0,00
C) PASSIU CORRENT 1.245.926,18| 952.721,19
I. Passius vincul. amb act no corrents. mant. per a la venda 0,00 0,00
Il. Provisions a curt termini 0,00 0,00
Ill. Deutes a curt termini 204.246,19 198.543,68
1. Obligacions i altres valors negociables 0,00 0,00
2. Deutes amb entitats de crédit 145.410,23| 140.099,02
3. Creditors per arrendament financer 0,00 0,00
4. Derivats 0,00 0,00
5. Altres passius financers 58.835,96 58.444 66
IV. Deutes amb empreses del grup i associades a c/t 0,00 0,00
V. Creditors comercials i altres comptes a pagar 1.041.679,99| 754.177,51
1. Proweidors 46.191,05 0,00
a) Proweidors a I/t 0,00 0,00
b) Proweidors a cit 46.191,05 0,00
2. Proweidors, empreses del grup i associades 0,00 0,00
3. Creditors varis 952.823,61 721.171,14
4. Personal (remuneracions pendents de pagament) 0,00 0,00
5. Passius per impost coment 0,00 0,00
6. Altres deutes amb les Administracions Publiques 42.665,33 33.006,37
7. Acomptes de clients 0,00 0,00
V1. Periodificacions a curt termini 0,00 0,00
VIl. Deutes amb caracteristiques especials a c/t 0,00 0,00'
TOTAL PATRIMONI NET | PASSIU 3.920.144,98 | 4.021.055,77 |
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Consell de Col-legis Farmaceéutics de Catalunya

Exercici 2012

Saldo a Saldo a
(DEURE/HAVER) 31/12/2012 311212011
A) OPERACIONS CONTINUADES
1. Import net de la xifra de negocis 4.690.864,69 4.452.296,12
a) Vendes 0,00 0,00
b) Prestacions de seneis 4.690.864,69| 4.452.296,12
2. Variacid d'existéncies de Producte acabat i en curs 0,00 0,00
3. Treballs realitzats per I'empresa pel seu actiu 0,00 0,00
4. Aprovisionaments -3.978.799,33| -4.009.766,51
a) Consum de mercaderies 0,00 0,00
b) Consum mat. prima i altres matéries consumibles 0,00 0,00
c) Treballs realitzats per altres empreses -3.978.799,33| -4.009.766,51
5. Altres ingressos d'explotacié 5.143.980,31| 4.971.537,54|
a) Ingressos accessoris i altres de gestié coment 553.997,00 552.035,90
b) Subvencions a I'explotacié 4.580.983,31| 4.419.501,64
6. Despeses de personal -272.144,95 -194.715,03|
a) Sous, salaris i assimilats -223.567,72 -160.065,50
b) Camegues socials -48.587,23| -34.849,53|
7. Altres despeses d’'explotacié -5.112.442,78 -4.546.508.181
a) Seneis exteriors -1.375.330,94| -1.045.928,00|
b) Tributs -20.366,18 -16.153,25
c) Pérdues, deterior. i variacio de provisions op. comercials 0,00 0,00]
d) Altres despeses de gestid corrent -3.716.745,66| -3.484.426,93
8. Amortitzacié de I'immobilitzat -702.740,38 -659.790,54
9. Imputacio de subvencions d'immob. no financer i altres 363.971,26 363.971,26)
10. Excés de provisions 0,00 0,00]
11. Deteriorament i resultat per alineacions de I'immobilitza 0,00 0,
12. Diferencia negativa de combinacions de negoci 0,00 0,00
13. Altres resultats 1.268,13 -0,02
A.l RESULTAT DE L'EXPLOTACIO 133.956,95 377.024,64|
14. Ingressos financers 730,30 377,28
a) De participacions en instruments de patrimoni 0,00 0,00
b) De valors negociables i de crédits de I'actiu immobilitzat 730,30 377,28
b1) En empreses del grup i associades 0,00 0,00
b2) En tercers 730,30 377,28
c) Imputacié de subv.,donacions i llegats de caracter financer 0,00 0,00
15. Despeses financeres -19.369,98 -25.367,18
a) Per deutes amb empreses del grup i associades 0,00 0,00
b) Per deutes amb tercers -19.369,98 -25.367,18
c) Per actualitzacié de provisions 0,00 0,00
16. Variacié de valor raonable en instruments financers 0,00 0,00
17. Diferéncies de canvi 0,00 0,00
18. Deterior. i resultat per alineacié d'inst. financers 0,00 0,00|
A.ll RESULTAT FINANCER -18.639,68 -24.989,90|
A.lll RESULTAT ABANS D'IMPOSTOS 115.317,27 352.034,74
19. Impostos sobre b fici 0,00 0,00
A.IV RTAT. DE L'EXERCICI PROCED. D'OP. CONTINUADES 115.317,27 352.034,74|
B) OPERACIONS INTERROMPUDES 0,00 0,00
20. Rtat. Exerc. proced d'operac. Interrum. netes d'impost. 0,00 0,00
A.V RESULTAT DE L'EXERCICI 115.317,27 352.034,74
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