Economia

guardies. S’hauran de racionalitzar
els serveis d’urgéncia, de manera
que “no es podran oferir els ser-
veis de guardia tal com es coneixen
ara; sempre han estat deficitaris pero
ara seran insostenibles”, addueixen
des del Col‘legi de Farmacéutics de
Barcelona. I, finalment, el sector
qiliestiona la continuitat de projectes
com el de recepta electronica, que
—creuen— “ja no sera viable amb el
model de financament actual”.

L’executiu espanyol defensa les
mesures perqué generaran un estalvi
directe per al ciutada d’uns cent mili-
ons d’euros, que en el cas de la com-
pra de medicaments es quantifica en
uns vint milions d’euros. Per contra,
segons els calculs dels farmacéutics,
I’impacte dels reials decrets fara da-
vallar els beneficis entre un 16% i
18%, cosa que repercutira en el sou
del personal de farmacia i en 1’aten-
ci6 que es prestara al ciutada.

A tot plegat cal afegir-hi, encara,
que el preu dels medicaments a 1’es-
tat espanyol és dels més baixos de
la UE, només superior a Franga i
Italia, mentre que a Alemanya el preu
mitja del medicament duplica el de
I’espanyol. Aquest diferencial situa
encara en més inferioritat de condi-
cions les farmacies de casa nostra,
que denuncien que 1’administraci6d
publica sempre actua sobre I’oferta i
mai sobre la demanda.

De fet, el debat sobre el copaga-
ment de determinats serveis sanitaris
d’alguns medicaments —per a evitar
un possible abus de la gratuitat—,
apareix sobre la taula ciclicament.
Pero limitar 1’accés als medicaments,
ni que sigui amb un criteri logic, és
una mesura impopular per a qualse-
vol govern.

Ara bé, no tot son males noticies en
aquest ambit economic. El sector far-
maceutic i biotecnologic va ser [’tunic
que va créixer el 2009 a Catalunya,
amb un augment anual de la produc-
cid del 8,1%. Com indica 1’informe
anual sobre la industria a Catalunya
publicat pel Departament d’Empresa,
les xifres contrasten amb 1’evolucid
del conjunt de la industria catalana,
en que la produccid es va desplomar
d’un 12,9% respecte al 2009.
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Oscar Garcia (1972) és gerent de Farmacies
Ecoceutics, un grup format per un centenar de
farmacies catalanes que gestionen conjuntament
les compres i més serveis.

“La farmacia

no sobreviura sense
noves vies de negoci”

istoricament, el negoci farma-

céutic ha estat una aposta se-

gura. Pero, d’uns anys enca,

s’ha posat en qiiestio la viabi-
litat de moltes oficines de farmacia.
Que falla?

—Les farmacies descarreguem de
consultes els hospitals, els CAP i
els centres sanitaris. Amb la nostra
feina produim un estalvi de recursos
considerable al sistema sanitari. Pero,
paral-lelament, el farmaceéutic cobra
un marge per medicament venut cada
vegada menor, una circumstancia que
s’afegeix al fet que el preu del medi-
cament a ’estat espanyol ja és dels
més baixos de la UE.

—Els medicaments s6n massa ba-
rats, a parer vostre?

—E]l principal problema de les far-
macies no ¢és el preu del medicament,
siné la politica publica d’actuar sobre
I’oferta quan creu que ha de retallar la
despesa sanitaria. Aixo no unicament
no porta ’estalvi, sind que perjudica
greument les farmacies. S’ha d’actuar
sobre la demanda de medicaments,
que és on hi ha el problema. El 80%
del consum de farmacs el fan els jubi-
lats, sense cap mena de copagament,
ni tan sols simbolic. Es una mica la
barra lliure dels medicaments. Des-
prés a casa dels avis trobes la farma-
ciola plena de medicaments caducats.

—Una de les mesures proposades
per ’executiu espanyol per a conte-
nir la despesa sanitaria és de recon-
siderar el sistema d’envasaments

de medicaments per ajustar més les
dosis als tractaments, és a dir, fer
capses que continguin menys quan-
titat de medicament.

—Es una complicaci6 més en el
procés industrial. No ¢és factible actu-
alment, perqué requereix condicionar
tot un sector que en aquests moments
no esta preparat per a canviar els
sistemes de produccio. I, d’una altra
banda, pensem que les dosis ja sén
prou ajustades als tractaments.

—L’any 2004, el govern espanyol
ja va impulsar mesures de conten-
ci6 de la despesa sanitaria, que,
com el 2010, anaven destinades a
ajustar I’oferta i no pas la deman-
da. Com ha evolucionat el sector
d’aleshores enca?

—Jo encara aniria més enrere, per
explicar el perqué de la situacié tan
delicada que viu el sector farmaceutic
avui. L’any 2000 es va aprovar un
reial decret que limitava el marge dels
medicaments de més de 150 euros. I
des d’aleshores, totes les mesures han
estat de restriccions sobre I’oferta, de
manera que els preus, que s’actualit-
zen cada any, sempre baixen.

—Com es fixen els preus dels me-
dicaments?

—El preu de referéncia d’un medi-
cament geneéric sempre ¢s el preu més
baix del mercat. I aixo €s una gran
incongruéncia, perqué pot haver-hi
un laboratori que posi una molécula
concreta a un preu molt baix, pero
aquest laboratori no té capacitat per



a abastar tot el mercat i no representa
ni I’1% del mercat actual. En canvi,
condiciona els preus. Aix0 passa: en
alguns casos ens regim pel preu d’un
senyor que no té capacitat ni per a
fabricar ni per a distribuir, ni quota de
mercat per a ser representatiu de res.
Aleshores, els altres resten obligats
a abaixar el preu dels seus farmacs,
i és clar, el marge per al farmaceutic
també és menor.

—Hi ha dialeg amb I’administra-
ci6 publica per mirar d’apaivagar
les conseqiiéncies de la retallada
de la despesa sanitaria sobre les
farmacies?

—Oficialment, hi ha dialeg. Pero
al final els fets son uns altres. El
govern espanyol creu que el princi-
pal problema que té és la despesa de
medicaments, perd en realitat només
representa el 15% del total.

—~Que baixi la rendibilitat del ne-
goci no vol dir necessariament que
hi hagi pérdues. Fins a quin punt
perilla el sector?

—A banda de les retallades de mar-
ge comercial originades per la baixa-
da continuada dels preus dels medi-
caments, hi hem d’afegir els efectes
d’una limitacié dels descomptes que
poden fer els laboratoris farmacéu-
tics, imposada pel decret 4/2010. Una
limitacié molt estranya en una situ-
aci6 de lliure mercat, que impedeix
als laboratoris d’aplicar una politica
comercial lliure. I, en tercer lloc,
I’obligacio recent de les farmacies de
descomptar un 7,5% sobre la factura
de la Seguretat Social. L’escenari
que es dibuixa fa que hi hagi moltes
farmacies que ho passin malament.
Vivim una situacié de destrucci6 de
llocs de feina que no haviem vist els
darrers deu anys, i la rendibilitat de
les farmacies baixa a conseqiiéncia de
totes les mesures sobre 1’oferta.

Aix0, afegit a moltes més despe-
ses que tenim per a fer una farmacia
més professional, com ara la recepta
electronica —a Catalunya ho ha pagat
el Consell de Collegis de Farmacéu-
tics— 1 la robotitzacido per controlar
més bé els medicaments, ens empeny
a optimitzar més els recursos.

—De fet, Ecoceutics ja posa en
practica aquesta optimitzacié com-
partint despeses amb un centenar
d’associats.

—Formar part d’una central de
compres, com Ecoceutics, abans era
opcional, perd com més va més es
converteix en un fet necessari per a
optimitzar la gestio de la farmacia.

—En un futur proper, doncs, les
farmacies hauran d’associar-se?

—Fs un sector en el qual no pot
haver-hi un farmacéutic amb més
d’una farmacia. Aixo és una limita-
ci6 a I’hora de crear sinergies. Per
aixo es creen centrals de compra com
Ecoceutics, que permeten que els més
petits també optimitzin la gestié del
negoci. Sera dificil de sobreviure en
solitari en un escenari tan competitiu
com el que es configura.

—Quin percentatge de negoci
correspon a la venda de farmacs i
quin a uns altres productes no rela-
cionats amb els medicaments?

—Anem entrant en un model de
farmacia que aposta per millorar la
qualitat de vida del ciutada amb
productes de dietética, cosmética,
higiene bucal, ortopédia, etc., més
enlla de ser un centre expenedor de
medicaments. Aproximadament, un
70% de la facturacio correspon a me-
dicaments, i el 30% restant prové de
parafarmacia.

—Aquests percentatges aniran
aproximant-se, tenint en compte
que el benefici per venda de medi-
caments es va reduint? I en cas que
sigui aixi, es desvirtuara la raé de
ser d’una farmacia?

—No s¢é si la parafarmacia s’anira
menjant més terreny del medicament,
perod si que veig clar que la farmacia
ha de trobar noves perspectives per
a sobreviure. Ja hi ha un principi
d’acord entre la Generalitat i els Con-
sells de Col-legis de Farmaceéutics
per a remunerar els serveis sanitaris
que pugui donar la farmacia, i també
cal trobar noves vies que restin im-
portancia al negoci del medicament
finangat, que és el que es factura a la
Seguretat Social, i es decantin més
per arees com ¢és ara la medicina na-
tural i la fitoterapia.
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