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Objetivo: pérdidas cero. 

Simple pero difícil. Así re-

sume el farmacéutico y di-
rector de Mediformplus, 

Luis de la Fuente, el obje-

tivo estratégico que debe te-
ner la farmacia media espa-

ñola de cara a finales de 

año, dada la paulatina pér-

dida de rentabilidad que 
está padeciendo por las re-

petidas revisiones del pre-

cio del medicamento. Para 
paliar el contexto comple-

jo que tiene por delante 

debe marcarse el reto de 

trabajar para no tener pér-
didas y trabajar para incre-

mentar el número de unida-

des vendidas por opera-
ción. 

Pero, ¿cómo conseguir-

lo? La situación de partida 
es que el paciente confía en 

la farmacia y, además, la 

necesita. Los aspectos que 

hay que reforzar son la di-
ferenciación (por vía de 

prestar servicios de valor 

añadido y atención especia-
lizada), la fidelización del 

usuario y la ampliación de 

la cartera de clientes. A esto 

habría que añadir una revi-
sión de gastos para elimi-

nar los que son prescindi-

bles. 
Para De la Fuente, que 

abrió la semana pasada la 

IX jornada de aniversario 

de CF, en Madrid, existen 
tres grandes grupos de far-

macias: “Rurales, tradicio-

nales y modernas”. A los 
tres les corresponde la mis-

ma necesidad, la de traba-

jar para reinventarse, aun-

que cada una con priorida-
des diferentes. En este sen-

tido matiza que “las rurales 

deben trabajar por la sub-
sistencia, mientras que las 

tradicionales deben apos-

tar por la gestión y por la 
venta libre y la moderna 

debe seguir aprovechando 

oportunidades y obtener si-

nergias de gastos”. 

APUESTA POR LAS PLATAFORMAS 

De la Fuente es un conven-
cido de la colaboración en-

tre oficinas de farmacia. 

“No tanto agrupaciones 

orientadas a las compras 
conjuntas, de las que ya hay 

muchas y ya casi no salen 

rentables, como las agrupa-
ciones en materia de servi-

cios”, explica. Con esto pone 

sobre la mesa la posibili-

dad de que farmacias pon-

gan en común algunos ser-
vicios y compartan los gas-

tos derivados de la presta-

ción de servicios como pue-
de ser asesoramiento nutri-

cional, cosmético, de esca-

paratismo, de ventas, etc. 

“Serían plataformas que 
tienen como objetivo la ex-

celencia en los servicios 

que prestan”, asegura, y en 
las que cada farmacia con-

servaría su independencia 

y donde “se crearían siner-

gias conjuntas para com-
partir los gastos”, explica. 

La vía de la colaboración 

abre, a su juicio, la posibili-
dad de “ampliar conoci-

miento, diseñar objetivos 

y estrategias comunes” que 

generarán “farmacias más 
fuertes, mejor servicio al 

cliente, equipos más efica-

ces y satisfacción del perso-
nal”. Pero, eso sí, a su juicio, 

este modelo debe huir de un 

esquema centrado sólo en 
las compras conjuntas. 

LA NECESIDAD DE SER GERENTE 

Un punto flaco que detec-
ta De la Fuente es la depen-

dencia de la facturación de 

la farmacia de la venta de 
medicamentos. Ve una si-

tuación de “inferioridad” de 

las farmacias a la hora de 

negociar con respecto a “su 
principal cliente, el Esta-

do”, y ante el resto de pro-

veedores (la industria y la 
distribución), acrecentado, 

en parte, por “la gran atomi-

zación del sector, la falta de 

liderazgo y el mínimo inte-
rés que demuestran los far-

macéuticos por desarrollar 

actitudes y aptitudes ge-
renciales y empresariales”, 

asegura. 

Por eso ve “imprescindi-
ble” que cada titular haga 

un esfuerzo por renovar 

este aspecto teniendo pre-

sente las dificultades que 
conllevan los recortes de los 

RDL, la competencia proce-

dente de otros sectores y la 
dificultad de fidelizar a 

nuevos clientes. Ante esto, 

no duda: “La formación es-

pecializada es la clave”. Y 
todo liderado “por un plan 

de negocio” definido por ob-

jetivos en los que todo el 
personal de la oficina de 

farmacia esté implicado y 

que permita hacer un segui-

miento de su grado de cum-
plimiento.

DECÁLOGO DE LA RENOVACIÓN
Diez aspectos sobre los que puede actuar la botica y reinventarse.

● Cambiar la mentalidad. 

● Orientarse más al cliente. 

● Encontrar y desarrollar el elemento diferenciador de la farmacia. 

● Elaborar un plan de negocio basado en objetivos, estrategias y control. 

● Desarrollo de servicios de valor añadido. 

● Implantación de estrategias de marketing de última generación (produc-

to, surtido, precios, promoción, animación del punto de venta, fidelización 

de clientes, aprovechamiento de espacio). 

● Recursos humanos orientados a la venta. 

● Valorar la organización interna de la farmacia. 

● Analizar los gastos. 

● Aliarse con otros para dar más y mejores servicios.

Fuente: Mediformplus.
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De la Fuente y Sánchez representan una venta cruzada de producto atendiendo a la patología.

El punto de partida para renovarse: 
obtener pérdidas ‘cero’ y vender más

Expertos recomiendan al boticario que aumente las unidades por cada acto de 

venta como una de las alternativas más inmediatas para obtener más recursos 

Hay que crear en la botica “olfateadores” 
en venta cruzada según patologías 

didas por operación efec-
tuada. 

No se trata de hacer una 

venta cruzada sin más. 
“Consiste en crear una ne-

cesidad en el paciente”, ex-

plica. El farmacéutico y el 

personal que trabaja en la 
farmacia están capacitados 

para detectar efectos o 

reacciones habituales ante 
las determinadas patolo-

gías del paciente. Volviendo 

al ejemplo de la madre, qui-

zá en el momento en que se 
le recomienda el champú no 

lo compre porque todavía 

no ha detectado indicios de 
caída del cabello derivados 

de la reciente maternidad. 

Cuando pase el tiempo y re-

grese a la botica, será ella 
quien pida este producto. 

No sólo se habrá generado 

una compra -aunque no in-
mediata- sino que, además, 

“se habrá reforzado su con-

fianza” al haber detectado 

un problema de salud de 
forma rápida y eficaz. 

De ahí que Sánchez insis-

ta en la necesidad de “for-
mar al personal” para que 

pueda detectar e impulsar 

las necesidades concomi-

tantes. Se trata de generar 
“olfateadores de necesida-

des” y dar un paso más pro-

fesionalizado en este tipo 
de venta cruzada denomi-

nada como “up-cross se-

lling”. 

B. G. S. “¿Cuántos de ustedes 
han hecho en su farmacia 

algo tan simple como dar 

una muestra de champú 
contra la caída del cabello 

junto a una leche de conti-

nuidad?”. A esta sencilla 

pregunta, los 200 asistentes 
que participaron en la jor-

nada de aniversario de CF 

dieron la callada por res-
puesta. Se trata de uno de 

los muchos de ejemplos que 

Graciela Sánchez, consulto-

ra de oficina de farmacia de 
Mediformplus, podría ha-

ber dado para ilustrar la 

creciente necesidad de pro-
fundizar en el consejo far-

macéutico para aumentar 

el número de unidades ven-

DAFO, las siglas que dicen 
de qué recursos dispone 
para reinventarse

ticario se conciencie del 

análisis y elaboración un 

plan que detalle la situa-
ción y acciones de la boti-

ca, de un estudio del mer-

cado, y acompañarlo con 
un plan de negocio (con 

las estrategias para el fu-

turo). 

PUNTOS DE MEJORA 

Entre los aspectos que 

pueden ayudar a incre-
mentar la capacidad eco-

nómica de la oficina de 

farmacia se encuentra la 

posiblidad de valorar el 
paso a “un horario de 

apertura ampliado, ofre-

cer precios competitivos, 
aumentar el número de 

operaciones diarias dan-

do un excelente trato al 
cliente y con diversidad 

de producto, y mantener 

una buena relación con 

los médicos”, apunta Ji-
ménez. Actuar sobre estos 

elementos permitirá, a jui-

cio de Jiménez, “generar 
impulso en los clientes”, 

aunque lo más importan-

te, matiza, “es hacer el 

cambio hacia una gestión 
más activa de la oficina de 

farmacia, especialmente 

con los cambios constan-
tes a los que está someti-

do el sector”. 

En esta línea, coincide 

Sánchez en que hay que 
dar el salto a un modelo 

“gerencial” de dirección de 

la botica. Algunas de las 
claves sobre las que se 

puede actuar para dispo-

ner de más recursos, se-

gún Sánchez, son “plan-
tear objetivos y estrate-

gias, controlar las ventas 

y su evolución, diferen-
ciarse, usar el  marketing, 

especializar al personal 

y abandonar el todos ha-
cen de todo”, más propio 

de la gestión tradicional 

de farmacias. 

B. G. S. Aspirar a dar un giro 

a su negocio, a activar al-

guno de sus aspectos o 
potenciar aquellos servi-

cios que están siendo in-

fravalorados no es una 
decisión baladí. Pero para 

dar el paso y reinventar 

su farmacia, el primer 

paso tiene nombre propio: 
el análisis DAFO (debili-

dades, amenazas, forta-

lezas y oportunidades). 
Belinda Jiménez, res-

ponsable del área de con-

sultoría de Asefarma, en-

tiende que “la auditoría es 
el punto de partida para 

saber de qué recursos dis-

pone la farmacia”. A par-
tir de ahí, sabiendo qué 

aspectos hay que mejorar, 

retocar o implantar, se 
puede plantear un plan de 

negocio para el futuro. En 

este sentido, Jiménez de-

tecta algunos fallos que se 
repiten de forma sistemá-

tica en las boticas como 

“la escasez de reuniones 
con el personal, de promo-

ciones, una gestión por 

categorías poco desarro-

llada, la escasa formación 
del equipo, la ausencia de 

un plan de marketing o de 

uno de fidelización”, lo 
que imposibilita, a la pos-

tre, analizar los resulta-

dos de la farmacia. 

Esto se debe, en esen-
cia, a que el responsable 

de la oficina de farmacia 

carece de mentalidad em-
presarial o gerencial, 

como coinciden en seña-

lar Jiménez y Graciela 

Sánchez, consultora de 
Mediformplus. Por este 

motivo, instan a que el bo-

Hay pocas 

farmacias que 

trabajen según un 

plan estratégico


