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Los farmacéuticos catalanes no
atraviesan por el mejor momento.
Los impagos golpean con fuerza
sus cconomias y hacen que se
encuentren al limite de su resisten-
cia. Por ello, se han echado a la
calle para decir basta e, incluso,
quieren reclamar judicialmente a
la Generalitat los intereses genera-
dos por causa de los impagos. Joa-
quim Nolla,presidente delCOF de
Tarragona, analiza para EG la
situacion.

Pregunta. Mas de 120 dias de
media desde que dispensan un
medicamento hasta que lo cobran.
Lo pueden asumir?

R. Estamos al limite, y por eso
hemos salido a la calle para decir
basta. Hay farmacias al borde del
cierre y de no poder dispensar.

P. Un problema también para
los pacientes por el riesgo de desa-
bastecimiento, jno?

R.Exacto.Ahorael desabasteci-
miento no es global, pero hay difi-
cultades para encontrar el medica-
mento. Si no nos pagan y no recu-
peramos los atrasos habra desa-
bastecimiento. Esto es una rueda:
si no podemos comprar, no pode-
mos dispensar.

P. ;Lo entienden los usuarios?

R.Si,estan muy concienciados y
la sensibilizacion es maxima, por-
que siempre hemos dicho que la
prioridad es su medicamento, pero
sino podemos comprarlo el usua-
rio no lo podrd encontrar en la far-
macia. Ha sido importante la labor
de informacion que hemos hecho,
y se demuestra en el hecho de que
ya hemos recogido muchas firmas
para pedir al Parlamento de Cata-
lufia que se priorice el pago de
medicamentos.

P. Elproblema viene de lejos.

R. Si, desde 2011. Luego, el pri-
mer aplazamiento importante de
la factura se dio en octubre de
2012, que pasamos de cobrar del
dia 5 al dia 30 porque entonces el
pago llegaba a travésdel FLA . Ahi
ya dijimos que los 25 dias de apla-
zamicnto que nos ponian de mas
nos ponian al limite, y se ha visto:
se han cerrado 14 farmacias, los
mayoristas ya no distribuyen a 150
farmacias, que van trampeando
como pueden... La situacion es de
ahogo, y por eso el 25 de octubre
de 2012 hicimos el primer cierre
patronal en Catalufia, para sensi-
bilizar a la sociedad y decirles que
lo que estd en juego no solo es la
estructura de la farmacia sino su
medicamento.

catalana es de ahogo”

Joaquim Nolla

Presidente del COF de Tarragona

Joaquim Nolla, presidente del Colegio Oficial de Farmacéuticos de Tarragona, considera necesario para el futuro de la oficina de farmacia
que se cree un modelo en el que el farmacéutico no dependa tanto del precio del medicamento y si de los servicios sanitarios que ofrezca.

P. Habéis decidido reclamarala
Generalitat los intereses genera-
dos por los impagos, incluso hasta
en los tribunales. ;Como espera
que se solucione este asunto?

R. Sise soluciona sera un proce-
s0 lento, como siempre que entras
en via judicial. Habra que recla-

mar de manera individual, aunque
a través de los colegios lo podre-
mos aglutinar para reducir tasas y
papeleo. Serd lento, pero habia
que poner un liston.

P. ;Por qué se descarté un
nuevo cierre patronal?

R. Se pensd que ya se habia

hecho una vez, habia dado sus fru-
tos,y ahorano era la mejor opcion,
aunque no quiere decir que segun
como vayan las cosas tengamos
que cerrar por otra vez.

P.A demas, tienen la experiencia
de la Comunidad Valenciana...

R. Si, por desgracia tenemos la

”No hay riesgo de division, al
contrario, estamos més unidos”

Pregunta. En medio de todos
estos problemas que afectan a
la farmacia catalana, ser presi-
dente de un colegio de farma-
céuticos no es sencillo, ;no?
Respuesta. No, ni tampoco ser
farmacéutico. No es un momen-
to de tranquilidad, pero ¢s posi-
ble que nos una a todos mas. Lo
que por un lado no es grato,
como hablar con la Administra-
cion y que te reciban con unos
niimeros frios, si ¢s gratificante
la pifia que hacemos a nivel
colegial.

P. (Es dificil mantener el
equilibrio? Dialogar con la
A dministracion, escuchar las
peticiones de los colegiados...

R. Si, tenemos que hacer
funambulismo. Hay que decir
como esta todo, pero no puedes
romper los puentes que que-
dan. Esta muy bien el pensar en
no dispensar medicamentos, en
cobrarlos... Pero es ilegal. Lo
que tenemos que hacer ver a la
Administracion es que aunque
queramos ya no podemos hacer
cosas porque desde las farma-

cias hemos dado todo lo que
teniamos que dar. Hemos segui-
do dispensando medicamentos
porque esta en nuestro ADN
profesional.

P. Sobre el cierre patronal,
visto los apoyos favorables y
contrarios... ;Hay riesgo de
divisién entre el colectivo?

R. No hay riesgo de division
entre los farmacéuticos,al revés,
creo que esta crisis esta hacien-
do mas pifia. Si superamos esta
crisis seguro que  saldremos
todos méds unidos.

cion mejorara. Cobran pero ahora
les ha salido un decreto-ley que...
Puede ser un reguero que se
extienda a otras comunidades.

P. ;Teme que se extienda?

R. Es un peligro que siempre
tenemos encima. Siempre tene-
mos la espada de Damocles enci-
ma y estamos a la espera del Con-
scjo de Ministros para ver si sale
algo que nos pueda afectar. Subas-
tas andaluzas, planificacion nava-
rra... Han salido cosas pero no han
sido efectivas. Hay que aprender
de loserrores,

P. Impagos: Cataluiia, Comuni-
dad Valenci .. La h
parece que no se estancari en las
orillas del Mare Nostrum.

R. Tampoco soy tan pesimista.
Los gobiernos valoran mucho la
labor de los farmacéuticos. La idea

esque nos incluyan como un servi-
cio sanitario, desligarnos un poco
del precio del medicamento y lle-
narnos de servicios sanitarios de
cara a la poblacion.

P. ;Alestar preocupados porlos
impagos se olvidan esos temas?

R.Diaadia hay que pensarenel
modelo a buscar y crear entre
todos, que no ¢s otro que el de la
cartera de servicios, ampliarla y
cuanto mas,mejor, Detrasdel gran
arbol que tenemos delante hay un
bosque.Y ahiestd el futuro, llenar-
nos de contenido sanitario y no
depender tanto del precio del
medicamento. Por ejemplo, llegar
incluso a tratar pequefias urgen-
cias a través de unos protocolos.

P.Reinventarse, ;no?

R.Més que eso, seguir evolucio-
nando.
necesidades y hay que adaptarse.

P. Sobre todo en unos momen-
tos en los que, por ejemplo, el
modelo se pone en cuestion.

R.Parece ser que el agua vuelve
a su cauce. Pero nosotros tenemos
que presentar la rentabilidad de la
oficina de farmacia, que un mode-
lo diferente no serd mas barato no
mas eficiente.

P. En definitiva, jesperar que no
vaya todo a peor?

R.No,quedarnos como estamos
es muy duro. Hay que intentar
mejorar. Por ¢jemplo,en ¢l caso de
Cataluna se dice que si la capaci-
dad de déficit subiera al 1,5 por
ciento, no solo cobrariamos el dia
a dia sino que recuperariamos los
meses impagados, que son los de
noviembre y diciembre, que se
cobrarian en caso de que lleguen
los FLA especiales para pagar
deuda de anos anteriores.

La sociedad tiene unas



