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M2 JOSE VILLAFRANCA DOIZ, PRESIDENTA DEL COF DE TERUEL

“Se ha pasado a formar
parte de forma mas activa
en la Atencion Primaria”

LA DE TERUEL ES UNA FARMACIA PREDOMINANTEMENTE RURAL. ALLI, EL 43% DE LAS
FARMACIAS SE ENCUENTRA EN PUEBLOS DE MENOS DE 500 HABITANTES Y EL 61% EN MU-
NICIPIOS DE MENOS DE 1.000, Y ATENDIENDO 120 BOTIQUINES. SOLO CINCO POBLACIONES
TIENEN MAS DE UNA FARMACIA Y EL 28% DE ELLAS CON EL TITULAR COMO TRABAJADOR
UNICO. EL EMPLEO ES MAYORITARIAMENTE FEMENINO, REPRESENTANDO EL 71,84%.

a farmacia en Teruel garantiza la accesibilidad y calidad del
servicio, en condiciones de equidad e igualdad efectiva. M2
José Villafranca Doiz, presidenta del COF de Teruel, seala que
dan respuesta al compromiso con la cohesidn social y territo-
rial. Eso si, advierte de que “el farmacéutico se enfrenta a dificultades
relacionadas con su actividad, como la realizacién de numerosas guardias
sin remuneracion, falta de profesionales que quieran realizar sustituciones
por vacaciones o bajas médicas, incluso para casos de bajas maternales,
y otras dificultades de este entorno rural de tipo sociodemogrdfico de
infraestructuras y malas comunicaciones y telecomunicaciones”.
Afirma, ademas, que “la pérdida paulatina de poblacion y la reduccion
de los ingresos, por la politica de precios de los medicamentos a la baja
para contener el gasto sanitario, ponen en riesgo la viabilidad econémica
de muchas farmacias”.
“Nos hemos enfrentado a una pandemia desde una farmacia rural que
ya ‘per se’ arrastra problemas derivados de la despoblacion y el envejeci-
miento, como la sostenibilidad o la viabilidad econémica comprometida”,
declara. Expone que la situacién se vio agravada durante esta crisis de-
bido a lafalta de movilidad de la ciudadania, “que ha restado afluenciaa
estas localidades, que acostumbran a tener turismo rural”. En este sentido,
lafarmacia en general, y lafarmacia rural en particular, desempefié “un
papel esencialen la crisis sanitaria”. Piensa que esta labor ha supuesto un
esfuerzoy que ha sido reconocida “en su justa medida™ “Se ha pasado a
formar parte de forma mds activa en la Atencidn Primaria y la poblacion
nos ha valorado como profesionales sanitarios cercanos”.
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Aunque existe concienciacion sobre la relevancia del papel de las farmacias en el ambito rural,
“hace falta una mayor voluntad politica para aplicar medidas efectivas que garanticen su supervi-
vencia”. Para Villafranca Doiz, “es importante utilizar un mecanismo rural de garantia, aplicando
las herramientas de las que se dispone con mdxima intensidad”.

Farmacia asistencial, en crecimiento

La presidenta del COF de Teruel no duda en que “nos encontramos en un momento de crecimiento
donde la farmacia asistencial se consolida”. Opina que estamos en el instante idéneo para “dar
el paso definitivo a la farmacia asistencial, pero contando con el apoyo de la Administracién para
la integracion de estos servicios en el Sistema Nacional de Salud (SNS)”.

Comenta que la pandemia ha puesto en marcha numerosos proyectos, algunos pioneros, como
es el caso de Aragodn con la realizacion de test de antigenos de uso profesional en farmacias y
por un farmacéutico. Asimismo, la emisién del certificado Covid europeo de prueba negativa,
gracias a un acuerdo histérico con la Consejeria de Sanidad del Gobierno de Aragdn. Menciona
igualmente un servicio asistencial remunerado por el paciente, que supuso un gran hito profe-
sional y un gran paso en la lucha contra el virus. Alega que este acuerdo conllevé la integracién
de lared de farmacias en la gestién de la pandemia como estrategia de salud publica, no sélo
con larealizacién de los test, sino también con el seguimiento, registro, comunicacién y control
de casos a través de la plataforma del SALUD.

Igual que ha hecho durante la pandemia, “la farmacia debe adaptarse a una sociedad en constante
evolucion, donde el envejecimiento y la cronicidad son una realidad” a la que los farmacéuticos
tienen que hacer frente como agentes sociales y sanitarios. “Debemos estar cerca del paciente,
dando respuesta a las nuevas necesidades que se plantean, y la farmacia asistencial y los servicios
profesionales son ya una demanda del nuevo perfil de paciente y forman parte de la hoja de ruta”,
asevera. Asi, el farmacéutico debe prestar una atencién cada vez mas integral y profesiona-
lizada, centrada en el paciente y en colaboracién con el resto de los profesionales sanitarios.
Villafranca Doiz remarca que “la farmacia asistencial pone en valor al farmacéutico como pieza
clave del sistema sanitario, contribuyendo al bienestar y calidad de vida del paciente”. Ratifica que
“hay evidencia de que la intervencién del farmacéutico contribuye a la eficiencia y sostenibilidad
del sistema sanitario”. Avisa de que las posibilidades de mejora que aporta la colaboracién de la
red de farmacias comunitarias con el resto de estructuras sanitarias, para la sostenibilidad y la
eficiencia del SNS, es considerada de manera muy diferente por cada comunidad auténoma. Por
eso, “laimplantacion de los servicios asistenciales se realiza de forma no generalizada y muy dispar”.
Determina que la tecnologia esta siendo la gran aliada de los farmacéuticos para facilitar el
desarrollo de estos servicios. En su provincia, fueron pioneros con el proyecto Mi Farmacia
Asistencial, que implicé un cambio fundamental a nivel asistencial, al poder registrar las ac-
tuaciones profesionales de dispensacion, indicacién o adherencia de forma sencilla y proto-
colizada y extendida a toda la red de oficinas de farmacia, “dando el gran salto a una farmacia
asistencial globalizada”.

{Cual es el reto principal de la farmacia de Teruel para la era postpandémica? Villafranca Doiz
responde que las farmacias de Teruel forman parte de la farmacia rural con poblacién enve-
jecida y despoblacién, que estan dando un servicio esencial para la poblacién en municipios
aislados con farmacia Unicay, en gran porcentaje, en situacién comprometida. “Las farmacias
en las zonas rurales son esenciales para el asentamiento de sus habitantes y la lucha contra la des-
poblacién, puesto que son un servicio clave a la hora de que las personas decidan mantener o fijar
su residencia en zonas rurales”, subraya. “Siempre, pero mds que nunca en la era postpandemica,
por la repercusion que ha tenido en estas farmacias, el principal reto es trabajar para mejorar su
situacion y su viabilidad econémica”, reflexiona.

Apuestan por la remuneracion de servicios asistenciales farmacéuticos que mejoren la salud de los
pacientes y supongan un ingreso para el farmacéutico, mediante férmulas de concertacién con
las administraciones, que posibilite remunerar servicios sanitarios, ademas de incentivos fiscales
para salvaguardar su permanencia en el territorio. Razona que los conciertos deben hacerse con
todas las entidades publicas, desde los ayuntamientos, comarcas y diputaciones hasta la comu-
nidad autbnomay, por supuesto, con un marco nacional que lo facilite y que esté por encima de
cualquier Gobierno, y que el compromiso sea estable. Las administraciones locales y provinciales
“son sensibles, porque conocen de cerca el servicio esencial que realizan en las poblaciones”. En el
primer caso, aunque con gran implicacion, “los presupuestos son muy limitados”.
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Informa de que, en su Colegio, estan traba-
jando con la Diputacién de Teruel en un con-
venio para la realizacién de SPD que mejore
la adherencia a los tratamientos, dirigido a las
personas mayores de 65 afos polimedicadas
en poblaciones de menos de 500 habitantes.
Respecto a qué reclaman a la futura reforma
de la Ley de Garantias y Uso Racional de los
Medicamentos, pide que sea una ley“que reco-
jalas necesidades de la profesién farmacéuticay
las demandas de los pacientes”. Desde su punto
de vista, deberia integrar al farmacéutico
como un agente mas del sistema sanitario y
establecer una coordinacion entre los diferen-
tes niveles asistenciales, que dotaria al SNS
de eficacia y ahorro de costes innecesarios,
"y, necesariamente, deberia contemplar el de-
sarrollo normativo de la atencién farmacéutica
domiciliaria a los pacientes mds vulnerables de
manos de su farmacéutico”.

Para acabar, abordamos con ella cdbmo llevaria
a cabo la reforma de su farmacia, si la hiciera
ahora. “En la dltima reforma, ya pensé en la
farmacia como un espacio donde pudieran
realizarse servicios profesionales farmacéuticos,
con zona de atencién personalizada’, cuenta.
Dispone de amplitud suficiente y adaptada a
personas de movilidad reducida. ¥
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