GESTION

= CORREO FARMACEUTICO SEMANA DEL 9 AL 15 DE JULIO DE 2012

LA DESFINANCIACION, A FONDO Expertos insisten en reducir el nimero de

laboratorios de la botica y transmitir un mensaje de confinanza ante el paciente

Gomunicacion y seleccion de marcas
para gestionar el paso a venta libre

B. GARCIA SUAREZ
beatriz.garcia@correofarmaceutico.com
Plan de comunicacion y se-
leccién de marcas son los
dos pilares sobre los que
la farmacia tendria que
apoyarse para gestionar
con éxito la desfinanciacion
de 426 medicamentos. Asi
lo apuntan expertos en ges-
tién consultados por CF,
quienes recomiendan, ade-
mas, potenciar el consejo y
vencer el miedo a recomen-
dary las ventas cruzadas.
A la desfinanciacién le
acompaiia la incertidumbre
de saber cuantos farmacos
seguiran siendo de prescri-

cipcion. La intuicion de los
expertos es que muchos pa-
saran a ser publicitarios.
Como explica Ignacio Fal-
con, farmacéutico y direc-
tor general de GHC Group,
“serala industria la que de-
cida producto a producto
cuéles de esa lista defini-
tiva sigan como medica-
mento con cicero o cuédles
pasen a ser un OTC".
Entre las ventajas: “Se
puede realizar publicidad
del producto, puede expo-
nerse en el punto de venta,
no es necesaria receta y, por
tanto, el boticario puede
dispensar sin mas condi-

3 El boticario
esta “plenamente
capacitado” para
atender los
sintomas menores
y liberar la AP

ciones”. El principal incon-
veniente es que “los médi-
cos no suelen ser muy pro-
clives a prescribir OTC".
Para Belinda Jiménez, res-
ponsable de Gestion Dina-
mica de Asefarma, esto ayu-
daréa a conseguir el objetivo

UN PLAN DE ACCION

Esquema basico del plan de accién
para que las farmacias adapten su ges-
tién a la entrada en vigor de la des-

financiacion de medicamentos.
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1. Andlisis de la lista de 426 medicamentos.

© Ordenar por categoria,
© (rdenar por marcas.
© Ordenar por funcion.

2. Dimensionar con el resto del stocky ver qué
productos son de proveedores con los que ya

trabaja.

3. Seleccionar de 3 a 5 marcas segiin las con-
diciones que ofrezcan a la farmacia, la deman-
da del paciente, si se anuncian en television, si
dan asesoramiento especializado a la hotica, etc.

4. Plan de comunicacion.
Interno: explicar y consensuiar con el equipo los men-
S3jes que se van a transmitie sobre la desfinanciacion.

Externo: tranquilizar y contemporizar fa desfinancia-
cion. Potenciar el consejo farmacéutico. Apayarse en car-
teleria propia o institucional (COF).

Fuente: elaboracién propia.

Se estrecha la relacion botica-laboratorio

B.G.s. La desfinanciacion y,
sobre todo, el posible paso
a venta libre de farmacos
abren las puertas a mas co-
laboracion entre farmacia y
laboratorio. Ignacio Falcon,
director general de GHC
Group, explica que “la dia-
na de la industria pasa del
médico al farmacéutico, ya
que es este tltimo profesio-
nal el que se convierte en
prescriptor”.

Eso repercute en que la
botica “accedera a promo-
ciones mas beneficiosas, lo
que repercutird en mejores
margenes, que podran com-
pensar en parte la notable
pérdida acumulada tras los
ultimos RDL". Concha Gi-
ron, directora de Marke-

ting, Desarrollo de Nego-
cio y Business Support de
Takeda, coincide. “Se abre
una nueva via, ya que, aun-
que el médico pueda seguir
prescribiendo productos
desfinanciados, la farmacia
cobrara mas relevancia ala
hora de asesorar al pacien-
te”. Por eso cree que “dentro
de los marcos legales se
buscaran nuevas formas de
trabajo con la farmacia”.
Por ahora Takeda “no
prepara nuevas estrategias
para poner en marcha, ya
que la desfinanciacién sélo
afecta a un producto con un
volumen de facturacion
bajo”. Algo asi pasa también
en Sandoz. Para Paloma Ca-
bral, e-Marketing & Brand

Communications Head de
Sandoz, “la relacion seguira
siendo igual”. Se basa “en
un amplio vademécum que
cubre todas las necesidades
de los pacientes; los medi-
camentos que se desfinan-
cian son un porcentaje muy
pequeiio de la oferta”.
“Mantendran el mismo c6-
digo nacional, porlo que se-
guiran ofreciéndolos a los
clientes de la misma ma-
nera”.

Su estrategia “estd basa-
da en la calidad de los ser-
vicios”. De ahi que Sandoz
prevea seguir trabajando
“de manera conjunta” con
los farmacéuticos “para en-
contrar la mejor via de co-
laboracion”.

del Ministerio de Sanidad,
que es “racionalizar el gas-
to y reducir presion de las
consultas de primaria, es-
pecialmente las generadas
por sintomas menores, para
los que el farmacéutico esta
plenamente capacitado”.

MANOS A LA OBRA

Al margen de lo que pase
con el estatus, los botica-
rios tienen hasta el 1 de
agosto para prepararse. E1
primer paso, indica la far-
macéutica y consultora
Asuncion Arias, seria anali-
zar la lista y clasificarlos
“en funcioén de la categoria,
la marca y la funcién que
cumplen”. A continuacién,
“segun los pacientes y ven-
tas, y el resto de stock de la
farmacia, elegiriade 3 a5
marcas como maximo por
especialidad”. Para elegir,
apunta Jiménez, hay que te-
ner en cuenta “los laborato-
rios que ofrecen mejores
condiciones, si dan forma-
cion, si se anuncian, etc.”.

El paso siguiente seria
“un plan de comunicacién
interno y externo”. El pri-
mero seria para “unificar
los mensajes que se lancen
al paciente, para preparar
las ventas cruzadas de esos
productos, los consejos que
se pueden dar al paciente”.
El segundo, de cara al pa-
ciente para explicar la si-
tuacion: “Que el Estado no
puede asumir todos los cos-
tes y que la farmacia traba-
ja los medicamentos que
mejor garantias ofrecen,
transmitiendo confianza y
seguridad”, resume.

La desfinanciacion se ve
como una oportunidad
para mejorar el consejo,
coinciden en sefialar. Pere
Graells, consultor de Flint
Marketing y Comunicacion,
cree que “las personas en-
tran en la botica por el far-
macéutico, no por el pro-
ducto”.“El es el primer con-
tacto en caso de tener un
problema de salud; por eso
tiene que esforzarse en me-
jorar el consejo”, afirma.

Si se hace, resume Falcon,
permitira fomentar “el valor
profesional del farmacéuti-
coy de su consejo”y redun-
dard “en un cierto aumen-
to de la facturacién y una
mejora del margen”.

GS1 pide un “acercamiento
armonizado y mundial”
contra la falsificacion

3 Piden a la UE
que no fije por ley
la tecnologia de
verificacion

B.G.S. GS1,la organizacion
mundial sin dnimo de lu-
cro dedicada a la elabora-
cién y aplicacion de nor-
mas mundiales y solucio-
nes para mejorar la efi-
ciencia y visibilidad de
las cadenas de abasteci-
miento, ha participado en
los actos delegados de la
Comision Europea sobre
la directiva contra falsifi-
cacion de medicamento.
El organismo, como expli-
ca Monica Soler, directora
del sector Salud de Aecoc-
GS1 Espaiia, recomienda
“una aproximacion armo-
nizada y alineada no uni-
camente para los Estados
miembro de la Unién Eu-
ropea sino en todo el
mundo”.

Como apunta,“la mayo-
ria de los paises de la UE
estan utilizando los es-
tandares GS1 por los be-
neficios que aporta la uti-
lizacion de un tnico es-
tandar internacional. A
nivel global, son mas de
65 los paises que lo han
escogido para la identifi-
cacion de medicamentos”.
De hecho, la organizacion

defendio que el uso de es-
tandares facilita “asegu-
rar la interoperabilidad
y compatibilidad de los
procesos y tecnologias
para todos los agentes de
la cadena y en todos los
paises miembro”.

Por eso la organizacion
es partidaria de fijar las
mismas reglas de juego
para todos y “determinar
las especificaciones técni-
cas del identificador tni-
co,basadas en estandares
globales GS1”. Ademas su-
giere que no se regule “la
asignacion y composicién
de numeros de serie” de
forma que sea el laborato-
rio quien gestione los nu-
meros de serie.

NO CONDICIONAR
Otra de las recomendacio-
nes que ha hecho a la co-
misién es que “no regule
acerca de la tecnologia de
captura informatica de in-
formacion (cédigo de ba-
rras lineal, bidimensional
o RFID) y dejar a la elec-
cion del laboratorio la tec-
nologia siempre basada
en estandares globales”.
A pesar de ello, matiza,
“en la actualidad, y debi-
do al coste de la imple-
mentacion, considera la
tecnologia RFID como
complementaria u opcio-
nal al codigo de barras”.

Alcala, con Ia OPtODEdia. 35 boticarios de toda Espa-

fia recibieron su diploma del XIX Curso de Experto en Ortopedia
para Farmacéuticos de la Facultad de Farmacia de la Universidad
de Alcala (Madrid). El decano, Fidel Ortega, y la vocal de Orto-
pedia del Consejo General de COF, Carmen Mijimolle, se encarga-
ronde repasar la contribucion de la ortopedia enla cartera de ser-
vicios de la botica. También se destacé el uso del aula virtual del cur-
0, que ha favorecido la relacion entre profesor y alumno. En laima-
gen, el decano Ortega entrega uno de los diplomas.



