DENUNCIAMOS LA DISCRIMINACION QUE
SUFRE EL FARMACEUTICO ADJUNTO EN EL
NUEVO PROYECTO DE BAREMO DE MERITOS
PARA EL ACCESO A FARMACIAS DE MURCIA

SEFAC .,

opina

La Consejeria de

Sanidad de Murcia

estd tramitando un Proyecto de
Orden para modificar el baremo
de méritos en la adjudicacion de
nuevas oficinas de farmacia de la
— region en el que existen importan-
tes criterios discriminatorios que
e perjudican directamente al farma-
céutico comunitario adjunto y difi-
cultan sobremanera su acceso a
D e e e e e S : las farmacias que futuros concur-
sos pongan en “juego” Porello, esta
Sociedad ha remitido un escrito
alegatorio a la Consejeria de Sani-
dad murciana en el que solicita la
correccién de las inequidades ob-
servadas y la elaboracién de un
nuevo proyecto en el que no se discrimine a determinados colectivos.

La principal discriminacion es la peor puntuacion que se otorga a la expe-
riencia profesional del farmacéutico adjunto frente a la de otros comparie-
ros con los que comparte funciones, como son los farmacéuticos titulares,
cotitulares, regentes y sustitutos. Para estos ultimos, el baremo de méritos
que quiere implantar la Consejeria de Sanidad murciana otorga un mdaximo
de 30 puntos por la experiencia profesional acumulada en el ejercicio en far-
macia comunitaria, mientras que el farmacéutico adjunto sélo podria alcan-
zar un mdximo de 20 puntos en este apartado. SEFAC recuerda en su escrito
alegatorio que no existe justificacion alguna para esa diferente baremacion,
ya que la actividad diaria de todos ellos es la misma y, por tanto, también lo
seria la experiencia profesional que puedan acumular.

Otro ejemplo discriminatorio sobre el que SEFAC pide su correccion es
que el nuevo proyecto de baremo de Murcia prima la posesion de titu-
laciones de farmacéutico especialista en dreas que no son la propia de los
concursos que regula esta Orden. Y es que, si debiera primarse alguna es-
pecialidad, seria aquella que tenga vinculacion directa con el trato diario
a pacientes, como es el caso de la especialidad en farmacia comunita-
ria. Sin embargo, al no estar reconocida por las Administraciones sani-
tarias, no hay opcion alguna a que los farmacéuticos comunitarios con-
sigan puntuacion adicional en este apartado.
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Participamos
en la nueva
Sociedad
Catalana para
el Control

y Tratamiento
del Tabaquismo
(SCATT)

Delegaciones

SEFAC CATALUNYA

La delegacion catalana de SEFAC (SEFAC Cata-
lunya) forma parte de la Sociedad Catalana para
el Control y el Tratamiento del Tabaquismo
(SCATT), una nueva sociedad cientifica de ambito
autonomico dedicada al control y tratamiento de
este problema de salud y que integra al con-
junto de profesionales sanitarios implicados en
su abordaje: médicos, farmacéuticos, enfermeros

y psicologos.
SEFAC Catalunya tiene representacion en su
Junta Directiva en la persona de Montserrat Mo-

ral, vicepresidenta de esta delegacion. También
SCATT Joan Ramon Llados, socio de Barcelona experto
en la materia, colaborard en la organizacion de
Societal Camians pel Contro 135S diferentes acciones que se lleven a cabo.
\Tractament dei Tabaguisme  Esta nueva Sociedad tiene por objetivo pro-
mover cursos, trabajos de investigacion y ac-
tividades destinadas al control y tratamiento del tabaquismo, lo que re-

portara grandes beneficios a los socios de SEFAC Catalunya. Mas
informacion en la web http://www.academia.cat/cttabaquisme.
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Marichu Rodriguez defiende
la via asistencial como
unico futuro para la farmacia
comunitaria en una jornada
organizada por el Consejo
General de COF

La presidenta de SEFAC,
Marichu Rodriguez, parti-
cipo el 18 de enero en una
Jornada sobre el compromiso asistencial de la farmacia titulada Una farma-
cia profesional y sostenible, organizada en Madrid por el Consejo General
de Colegios Oficiales de Farmacéuticos.

Durante su intervencion, recordo que el presente y futuro de la farmacia
comunitaria es asistencial, y pidio que el farmacéutico comunitario sea re-
conocido como un profesional sanitario que centra su labor en el pa-
ciente, y no solo en el medicamento. Ademds, presento a los asistentes el
Programa D-VALOR: el valor de la dispensacion (en el que ya participan
mds de 4.000 farmacéuticos) como un ejemplo en el que queda patente el
compromiso de la profesion por mejorar el conocimiento de los pacientes
sobre su medicacion y, en consecuencia, sus resultados en salud.

Como colofdn a esta Jornada, en la que también intervinieron otros repre-
sentantes del sector, se presentd un documento —-impulsado por el CGCOF-
con doce objetivos cara a 2012 en el marco del compromiso asistencial de
la farmacia con el paciente y el SNS. Entre algunos de los objetivos del do-
cumento estd el asegurar una dispensacion con informacion personalizada,
avanzar en el sequimiento y adherencia de la medicacion (especialmente
en mayores, cronicos y polimedicados); incrementar la participacion de las
farmacias en iniciativas de Salud Publica; potenciar la formacion conti-
nuada o establecer un didlogo constante con pacientes.

NOTICIA serac

La continua salida en diversas comunidades autonomas de medicamen-
tos de diagndstico hospitalario (DH) de sus farmacias comunitarias para
su dispensacion exclusiva en hospitales sigue sin estar, ni sanitaria ni eco-
nomicamente, justificada. SEFAC siempre ha defendido la conveniencia
para el paciente de mantener en las farmacias la dispensacion de los me-
dicamentos que utilizan los pacientes no hospitalizados, como es el caso
de los medicamentos de DH. No obstante, esta Sociedad es consciente de
que estos farmacos tienen un alto precio y un sistema retributivo que pro-
voca perjuicios econdmicos a la Administracion (que no puede beneficiarse
de su compra centralizada y optimizada) y a los propios profesionales far-
macéuticos (a los que les suelen suponer pérdidas dispensarlos), situacio-
nes indeseables en la prestacion farmacéutica.

Por todo ello, SEFAC -a través de su Comision de Sistemas Retributi-
vos - ha realizado una nueva propuesta de sistema retributivo para la
dispensacion de medicamentos de DH en la farmacia comunitaria,
que tiene por objetivo mejorar el servicio de dispensacion de estos me-
dicamentos -recuperandolo para la farmacia en algunos casos-, hacién-
dolo mas eficiente y sostenible para los pacientes, profesionales y Ad-
ministracion sanitaria.

El sistema que ahora se propone daria solucion a los problemas que ge-
nera el modelo actual para el paciente, la Administracion, y la farmacia co-
munitaria y hospitalaria. Consiste en desligar la adquisicion de medicamen-
tos de DH de su dispensacion. La adquisicion la llevaria a cabo la
Administracion (consiguiendo un ahorro de costes por su compra directa
al laboratorio), mientras que la dispensacion la realizaria la farmacia co-
munitaria, para lo cual recibiria una remuneracion basada en un pago prin-
cipal por el acto de dispensacion y otro pago marginal por el almacena-
miento (conservacion y custodia) del medicamento dispensado.

Para todos aquellos que quieran conocer mas a fondo esta propuesta,
el informe completo puede consultarse en www.sefac.org, seccion Do-
cumentos, asi como una serie de "preguntas y respuestas” que desglo-
san con detalle las lineas basicas de esta idea.
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SEFAC propondra Soluciones para una far-
macia necesaria, efectiva y sequra en el V
Congreso Nacional de Farmacéuticos Co-
munitarios, que celebrara del 15 al 17 de
noviembre de 2012 en el World Trade Cen-

ter de Barcelona. La inscripcion online a
este congreso ya esta abierta en la web
www.congresosefac2012.org, donde tam-
bién se puede consultar las cuotas de ins-
cripeion (que, para ayudar a los farmacéu-
ticos en estos momentos de dificultades
economicas, se han congelado respecto a la
edicion anterior de Valencia en 2010), pre-
programa cientifico (que se ira actuali-
zando con el contenido real de las distin-

tas sesiones), patrocinadores confirmados,
informacion de servicios, y normas y plazos
para el envio de las comunicaciones. Todas

las novedades de este congreso también se
pueden seguir en los perfiles abiertos en las
redes sociales Facebook (Congresose-
fac2012) y Twitter (@ Congresosefac).

Los comités organizador y cientifico de
este \V Congreso Nacional de Farmacéuticos
Comunitarios estan ultimando un pro-
grama cientifico que llevara inherentes las
credenciales de SEFAC: debate construc-
tivo, formacion practica, inconformismo e
innovacion. Todo ello con el objetivo de
hacer de este congreso el principal en-
cuentro cientifico y profesional de este 2012
para los farmacéuticos comunitarios espafioles.
En diversas mesas redondas se abordaran
asuntos tan importantes y actuales como el
sistema retributivo de la farmacia comunita-
ria, los nuevos servicios que se pueden ofrecer

o lo que esperan las sociedades médicas del
farmacéutico comunitario en diferentes areas
terapéuticas. También se presentaran docu-
mentos de consenso y resultados de proyectos
de investigacion que actualmente tiene en
marcha SEFAC, y se dara protagonismo a la
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presentacion de experiencias en tres sesio-
nes de comunicaciones orales y a la for-
macion, con un total de 12 talleres acre-
ditados divididos en tres bloques.
Los socios disfrutan de cuotas exclusivas. Si
aun no perteneces a SEFAC, asociate ahora
a través de www.sefac.org o llamando al 91
522 13 13y podras disfrutar de la cuota mas
reducida en la inscripcion. Ademas de aho-
rrarte 90 euros en la inscripcion al congreso
(diferencia entre la cuota de no socio y la de
socio), entraras a formar parte del "Universo
SEFAC" vy disfrutar de nuestros multiples
servicios. Para que la promocion sea efectiva
te cobraremos, en un unico recibo previo a
confirmar tu inscripcion en el congreso, la
cuota de socio que corresponda: parte pro-
porcional del semestre en curso y cuota in-
tegra del siguiente.
Si ya eres socio de SEFAC y haces un nuevo
socio, obtendras un descuento de 50 euros
en la cuota de inscripcion a este V Congreso
Nacional (aplicable a la que esté vigente en
el momento en que te inscribas). Y a él le en-
viaremos gratis un paquete de bienvenida
con todas las publicaciones de SEFAC 2011-
2012. En este caso, para que la promocion
sea efectiva se cobrara al nuevo socio, en un
unico recibo previo a confirmar tu inscrip-
cion en el congreso, la cuota de socio que le
corresponda: parte proporcional del semestre en
curso y cuota integra del siguiente.
Todas las cuotas incluyen programa cientifico
completo, documentacion de congresista, cafés,
almuerzos, cena oficial del congreso e inscrip-
cion a tres talleres acreditados.

Ya estd en marcha un nuevo =
curso del Programa de For- ﬁ
macion en Habilidades AULA
SEFAC, titulado Consultas
pedidtricas frecuentes en la
farmacia comunitaria, pro-
movido por SEFAC en cola-
boracion con la Asociacion
Espafiola de Pediatria de
Atencion Primaria (Aepap) y
Aula de la Farmacia. Elabo-
rado por farmacéuticos de SEFAC y pediatras de Aepap, el curso se im-
parte en www.auladelafarmacia.org/sefac, y es gratuito gracias al pa-
trocinio de Abbott.

El programa del curso, que ha sido acreditado con 7,2 créditos por
la Comision de Formacion Continuada de las Profesiones Sanitarias,
se divide en cinco modulos, cuyos contenidos permitiran al alumno
actualizar sus conocimientos tedrico-practicos sobre los sintomas
menores infantiles mas comunes, proporcionandole herramientas de
trabajo (protocolos o algoritmos de actuacién consensuados) para
saber valorar en qué casos las consultas pueden ser atendidas en la
farmacia comunitaria o, por el contrario, deben derivarse al pedia-
tra 0 a un servicio de Urgencias. Para obtener la correspondiente acre-
ditacion se debe superar el examen final.

Todos los farmacéuticos interesados en esta actividad pueden inscribir-
se y acceder a sus contenidos en www.auladelafarmacia.org/sefac,
donde encontraran informacion

mas detallada sobre éste y el resto

de cursos del Programa AULA

SEFAC actualmente abiertos.
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Finalizan los proyectos DAFAC (4,3 créditos)
y LIFAC (4,7 créditos)

ENBREVE

En febrero concluyeron las fases de estudio de los proyectos DAFAC (Derma-
titis Atopica en Farmacia Comunitaria) y LIFAC (Libro de Incidencias en Far-
macia Comunitaria), acreditados con 4,3 y 4,7 créditos, respectivamente. Ya
se estd trabajando en el andlisis de los datos obtenidos en ambas iniciativas,
con el objetivo de presentar sus resultados en el \V Congreso Nacional de Far-
macéuticos Comunitarios, que SEFAC organiza del 15 al 17 de noviembre de
2012 en Barcelona (mds informacion en www.congresosefac2012.0rg).

Mas de medio
centenar de
farmacéuticos

Delegaciones

SEFAC ILLES BALEARS

asiste a un taller
sobre
cronobiologia y
cronoterapia

SEFAC llles Balears, en colaboracion con el Hospital Universitari Son Espases y
la Fundacié de Ciencies Farmaceutiques de les llles Balears, organizo el 25 de
enero en el saldn de actos del hospital balear el curso Cronobiologia y cronote-
rapia en la hipertension, diabetes y enfermedad renal. Mas de medio centenar
de farmacéuticos acudieron a esta actividad gratuita cuyos contenidos fue-
ron impartidos por Ramén C. Hermida Dominguez, director del Laboratorio de
Bioingenieria y Cronobiologia de la Universidad de Vigo, y Aina Moya Alvarez,
médico de familia y coordinadora del Centro de salud de Lérez (Pontevedra).
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Nos movemos por
una farmacia mejor

EL DIA EN QUE SEFAC

SE HIZ0O MAYOR

SEFAC se presento oficialmente el 21 de marzo de 2001 en la sede de |a Real
Academia Nacional de Farmacia (RANF), en Madrid. Diez afios y nueve me-
ses después, el salon principal de la misma institucion acogio, el pasado 23
de noviembre de 2011, la celebracion del décimo aniversario de la sociedad
cientifica y profesional de los farmacéuticos comunitarios espafioles.

Mas de 150 personas coparon el aforo y arroparon a SEFAC en el dia en que
escenificd su paso de la adolescencia a la madurez. Autoridades, presidentes
de colegios de farmacéuticos, representantes de asociaciones empresariales,
de cooperativas de distribucion, de la industria farmacéutica y de otras so-
ciedades cientificas farmacéuticas y médicas, los socios fundadores y muchos
compafieros y amigos quisieron acompafar a esta Sociedad en |a celebracion
de su primera década de vida. Maria Dolores Vaquero (entonces directora ge-
neral de Farmacia del Ministerio de Sanidad), José Clérigues (director gene-
ral de Farmacia de la Conselleria de Sanitat de la Comunidad Valenciana) y Ana
Aliaga (secretaria técnica del Consejo General de Colegios Oficiales de Farma-
céuticos) fueron las principales personalidades presentes en el acto.

Tras la bienvenida dada por el vicepresidente de la RANF, Antonio R. Mar-
tinez, dio comienzo un programa en el que se hizo repaso del pasado, pre-
sente y futuro de esta Sociedad. Y quiénes mejor para llevarlo a cabo que
los que mas de cerca han vivido su evolucion, como son los cuatro presi-
dentes de la primera década de SEFAC.

Por riguroso orden cronoldgico, el primero en hablar fue Francisco Mar-
tinez, fundador y primer presidente de la Sociedad (2001-2002). Marti-
nez recordd los esfuerzos y dificultades que acarred la constitucion de
SEFAC, una complicada labor que tras meses de conversaciones, busqueda
de apoyos para la “causa” e idas y venidas, por fin se convirtio en un
“suefio cumplido”. Por su emotividad, y sobre todo por el valor filoséfico
que tiene cada una de sus reflexiones para entender la mision y razon de
ser de esta Sociedad, en este mismo nimero de FARMACEUTICOS COMU-
NITARIOS se publica de forma integra el discurso pronunciado por el hoy
presidente de honor de SEFAC.

Miguel Angel Gastelurrutia, su sucesor en la presidencia de 2002 a 2004,
confirmo las dificultades que tuvo SEFAC para abrirse camino en sus pri-
meros afos de vida, al tiempo que se felicitd por el hecho de que hoy ya po-
demos hablar de "una realidad seria, solvente y consolidada”

José lbafiez, presidente entre 2004 a 2008, Ilend su discurso de agradeci-
mientos a todos los compafieros de su Junta Directiva, los cuales "hoy si-
guen siendo parte activa de SEFAC", recordé. Son los casos de Jesus C. Go-
mez (actual vicepresidente), Neus Caelles (actual presidenta del comité
cientifico de la Sociedad), Luis Brizuela (también miembro del comité cien-
tifico), Alejandro Eguilleor (coordinador de la campafia Recomendaciones
SEFACa la poblaciény representante de la Sociedad en varios comités cien-
tificos externos), etc.

El punto final a este repaso a la historia de SEFAC correspondio a su actual
presidenta, Marichu Rodriguez, quien ademas de analizar presente y futuro,
subrayo que "“los multiples y variados motivos por los que los farmacéuti-
cos siguen asociandose a SEFAC demuestran que en esta Sociedad encuen-
tran respuesta a sus inquietudes”.
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CONSUL ,
EL ALBUM FOTOGRAFICO
DEL DECIMO ANIVERSARIO EN
WWW.SEFAC.ORG

La sequnda parte del acto se dedico a la presen-
tacion del libro Un sanitario por descubrir. Situa-
cion actual y perspectivas de futuro del farma-
céutico comunitario: propuestas para su
integracion real en el sistema sanitario, elabo-
rado por la Comision de Bioética de SEFACy edi-
tado con la colaboracion de STADA. Se encarga-
ron de ello Fernando Abellan (asesor juridico de
SEFAC y coordinador de la comision vy del libro)
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y Vicente Baixauli (vicepresidente de SEFAC vy
miembro de la comision). Todos los asistentes al
acto recibieron un ejemplar de esta obra, de la
que se han editado 2.000 ejemplares y que se
puede adquirir en www.sefac.org.

Clausuraron el acto Ana Aliaga y Maria Dolores
Vaquero, quienes coincidieron en felicitar a
SEFAC por su labor en el avance profesional y
cientifico del farmacéutico comunitario espafiol.

Una vez finalizado el acto tuvo lugar un coc-
tel donde, de forma distendida, se comentaron
nuevas anécdotas sobre la corta pero intensa
historia de SEFAC. Todos los asistentes a este
acto conmemorativo del décimo aniversario
de SEFAC abandonaron la sede de la RANF
convencidos de que se conmemoraran mu-
chas otras décadas de esta joven pero ya
"adulta" Sociedad.
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Las enfermedades respiratorias constituyen
un importante problema de salud publica:
afectan anualmente a mas de un 207 de la
poblacion, son la primera causa de consulta
médica en atencion primaria y responsables
de un 30% o mas de las consultas ambu-

latorias que se llevan a cabo en Espafa.

Ademas, son el segundo motivo por el que

se realizan visitas a los servicios de urgen-
cias hospitalarios.

Uno de los sintomas mas comunes y mo-
lesto que aparece en este tipo de pa-
tologias es la tos, a veces acompafhada
de mucosidad, que se presenta de forma
marcada durante las épocas invernales en
el caso del resfriado y de la gripe, pero
que también se presenta durante todo el
afno en pacientes con asma, enfermedad
pulmonar obstructiva cronica (bronquitis
cronica o enfisema), infecciones pulmo-
nares (bronquitis aguda o pulmonia), ri-
nosinusitis y otros muchos problemas del
sistema respiratorio.

H. helix cuenta con
una doble acciéon farmacoldgica:
secretolitica y broncodilatadora,

que permite la reduccion de la tos

Entre las opciones terapéuticas actual-
mente disponibles para el tratamiento
de la tos, encontramos aquellas de
origen natural, entre las que desta-
can la hiedra (Hedera helix), la drosera

(Drossera rotundifolia) y el tomillo (Thymus
vulgaris), siendo todas estas drogas de
accion periférica.

Los extractos de hojas desecadas de hiedra
estan indicados en el catarro agudo de las vias

Evidencia clinica de Prospantus®
en tos y expectoracion

Prospantus® cuenta con
numerosos estudios clinicos
que han demostrado sus

efectos positivos tanto en
parametros de funcion pulmonar
objetivos como en parametros subjetivos

respiratorias con presencia de tos, como expectorante en
caso de tos productiva, y en el tratamiento sintomatico de
las enfermedades bronquiales inflamatorias cronicas, gracias
a sus propiedades mucoliticas y expectorantes.

Los principios activos principales de la H. helix son la
o.-hederina y su prodroga, el hederacésido C. La a.-hederina
tiene una accién a nivel celular inhibiendo la internalizacion
de los receptores [J-2-adrenérgicos del arbol bronquial en
condiciones de estimulacién, lo que provoca el aumento del
numero de estos receptores e intensifica la respuesta celular.
Esta inhibicion se traduce en un incremeto de la respuesta
[3-2-adrenérgica: aumenta la secrecion de adenosina mono-
fosfato ciclico (AMPc) a partir de adenosina trifosfato (ATP). El
aumento de este segundo mensajero tiene dos consecuencias
fisiologicas: a nivel del epitelio pulmonar (en las células alveo-
lares tipo 2) aumenta la produccién de surfactante pulmonar,
que provoca una reduccion de la viscosidad del moco, mien-
tras que a nivel de las células del musculo bronquial resulta
en la disminucion del calcio ionico citoplasmatico, que da
lugar a la dilatacion del musculo bronquial. Por lo tanto, la H.
helix cuenta con una doble accién farmacoldgica: secretolitica
y broncodilatadora, que permite la reduccion de la tos.

Prospantus®, el medicamento a base de extracto de H. he-
lix comercializado por Ferrer HealthCare, cuenta con nu-
merosos estudios clinicos que han demostrado sus efectos
positivos tanto en parametros de funcion pulmonar objetivos
(capacidad vital, volumen espiratorio forzado en el primer
segundo [FEV1]) como subjetivos (frecuencia e intensidad
de la tos, produccién de esputo o disnea).

En 1998, Mansfeld et al. evaluaron la eficacia de Prospan-
tus® frente a placebo en un estudio aleatorizado, cruzado,




doble ciego, en el que se incluyeron 24 nifios con asma
bronquial. Las mediciones, tanto por espirometria como por
pletismografia, mostraron mejorias destacadas en los pa-
cientes tratados con Prospantus®.

Mas recientemente, en 2009, Fazio et al. llevaron a cabo
un estudio poscomercializacién, multicéntrico y prospectivo,
en el que evaluaron la eficacia, seguridad y tolerabilidad
de Prospantus® en condiciones de préctica clinica. Se in-
cluyeron 9.657 pacientes con bronquitis, en los que se
demostré una mejoria o curacion de la tos, expectoracion,
disnea y dolor al respirar. De los pacientes incluidos en el
estudio, mas de 5.000 eran nifios, y mas de la mitad de
ellos tenian edades comprendidas entre 1y 5 anos. En el
97,9% de los pacientes pudo administrarse el tratamiento
sin que se produjera ningun efecto adverso, lo que de-
muestra la excelente seguridad y tolerabilidad del medi-
camento. Soélo un 2,1% de los pacientes experimentaron
efectos adversos, que fueron principalmente de tipo gas-
trointestinal, leves y reversibles.

Se incluyeron 9.657 pacientes con bronquitis,
en los que se demostré una mejoria
o curacion de la tos, expectoracion,
disnea y dolor al respirar

H. helix se ha comparado también con otros productos mu-
coliticos de origen sintético. En 1993 Meyer-Wegener et al.
llevaron a cabo un estudio comparativo con pacientes de 25 a
70 anos. Los resultados demostraron que la tos y la disnea
mejoraron mas en los pacientes tratados con Prospantus®
que en aquellos que recibieron ambroxol. Ademas,
Prospantus® presentd mejores resultados objetivos en la
espirometria y auscultacion. En el estudio comparativo de
Bolbot et al., del 2004, versus acetilcisteina, H. helix ob-
tuvo mejores resultados de tolerabilidad y en los parametros
de funcién pulmonar. Los resultados confirman que estos dos
principios activos tienen efectos secretoliticos pero, a diferen-
cia de H. helix, no tienen efectos bronquioliticos.

Prospantus® es el medicamento que contiene extracto seco
de hojas de hiedra y se caracteriza por reunir tres ac-
ciones: reduccion de la tos, efectos secretoliticos y efectos
bronquioliticos. Los resultados de estudios clinicos ponen
en evidencia su buen perfil de eficacia y seguridad, con-
virtiéndolo en un tratamiento de primera eleccion para pa-
cientes de todas las edades (aprobado en Espafa a partir
de 2 afios) y polimedicados.
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ACUERDOS UNANIMES

EN LAS ASAMBLEAS
ORDINARIA Y
EXTRAORDINARIA DE 2011

El 23 de noviembre de 2011, horas antes de
la celebracion del acto conmemorativo del
décimo aniversario de SEFAC y con la asis-
tencia de mas de 50 socios, se celebraron en
la Real Academia Nacional de Farmacia, en
Madrid, las asambleas generales Ordinaria
y Extraordinaria de la Sociedad. Todos los
puntos del orden del dia de la Asamblea
Ordinaria (lectura y aprobacion del acta
de la Asamblea de 2010, informe de Pre-
sidencia de 2011, balance de tesoreria de
2010, presupuestos de 2011 y 2012, y
ratificacion de la creacion de la delega-
cion SEFAC Andalucia) fueron aprobados
por unanimidad.

También fue aprobado el Unico punto del
orden del dia de la Asamblea Extraordina-
ria, consistente en la ratificacion de la re-
estructuracion de la Junta Directiva acon-
tecida a finales de 2010. Los socios de
SEFAC, a través de su parte privada de
www.sefac.org, seccion Actas, pueden con-
sultar el informe de Presidencia que se pre-
sento en la Asamblea General Ordinaria, en
el que se resume toda la actividad institu-
cional, administrativa y de proyectos reali-
zada por esta Sociedad durante 2011.

Los farmacéuticos comunitarios ya tienen a su
disposicion la publicacion Tratamiento de las
cicatrices y regeneracion de la piel: guia prdc-
tica para la farmacia comunitaria, elaborada
por miembros del grupo de Dermatologia de
SEFAC -coordinados por Paola Gonzalez, far-
macéutica comunitaria en Madrid y coordina-
dora a su vez de este grupo- y editada con la

NUEVA GUIA PRACTICA PARA EL TRATAMIENTO DE LAS
CICATRICES Y REGENERACION DE LA PIEL

colaboracion de Ferrer Heatlhcare a través de
su linea Repavar Regeneradora.

Esta guia ofrece una revision de los tipos de
cicatrices y las posibilidades terapéuticas hoy
existentes para la correcta cicatrizacion y
regeneracion de la piel, indicando pros y
contras de las mismas segun su origen, evo-
lucion y/o localizacion. También incluye di-
versos protocolos de actuacion -con especial
incidencia en la comunicacion verbal y no ver-
bal- que ayudaran al farmacéutico a identificar
y abordar los factores psicologicos que pueden
ir ligados a la existencia de una cicatriz.

Los socios de SEFAC pueden adquirir gratis un
ejemplar de esta publicacion (excepto gastos
de envio e IVA) a través de www.sefac.org
(seccion Publicaciones) o bien escribiendo a
pedidos@sefac.org o llamando al 91 522 13 13
(de lunes a viernes de 08:30 a 17:00 horas). El
precio para no socios es de 12 euros mas gas-
tos de envio e IVA.

Hemorroides y dolor de
pies, nuevas Recomen-
daciones SEFAC a la
poblacion

Las dos nuevas entre-
gas de la campafia de
educacion para la sa-
lud Recomendaciones
SEFAC a la poblacidn

Denosumab, a debate en el ciclo

sobre nuevos medicamentos

El 7 de febrero se celebrd en la Facultad de Farma-
cia de la Universidad de Alcald de Henares de
Madrid (UAH) una nueva sesion del ciclo de con-
ferencias que, bajo el titulo Debates sobre nuevos
medicamentos, promueven de forma periédica
FACOR-SEFAC Madrid y UAH. En la organizacion
de esta nueva sesion, denominada Denosumab,
Jfuturo en osteoporosis?, también se conté con co-
laboracion de GSK'y Amgen.

Con la moderacion de Angela Rivas (profesora aso-
ciada de la UAH y socia de SEFAC), los ponentes
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fueron Francisco Zaragoza (catedratico de Farma-
cologia de la UAH), quien llevo a cabo un repaso de
los farmacos antiosteopordticos; Alberto Sacristan
(médico de Familia que repaso como debe ser el
manejo de la osteoporosis en atencion primaria);
Santiago Villamayor (responsable Médico Regional
de Metabolismo Osea de Amgen), quien impartio la
ponencia Denosumab, innovacion en el tratamiento
de la osteoporosis, y Juan Carlos Ruiz, urélogo que
detallé como es la atencidn a un paciente con os-
teoporosis en una consulta de Urologia.

NUEVO CURSO ONLINE SOBRE ABORDAJE

DE PROBLEMAS DERMATOLOGICOS

DESDE LA FARMACIA COMUNITARIA,

CREDITADO CON 10,9 CREDITOS

FARMACIA

de los
principales
problemas
dermatolégicos
desde la
farmacia
comunitaria

han dedicado sus con-
tenidos a la prevencién ADERA DUCRAY
y abordaje de las he- &
morroides y el dolor de

pies. Ambas fichas estdn disponibles para su
descarga gratuita en www.sefac.org, seccion
Documentos. Y se pueden comprar ejemplares
impresos en la tienda online de nuestra web
(www.sefac,org/publicaciones), donde tam-
bién se pueden conocer el resto de fichas de
las que quedan existencias. La campafia Reco-
mendaciones SEFAC a la poblacion pasa este
afio a desarrollarse cada dos meses.

CUrsos =
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ENBREVE

Segunda reunion del Consejo de Gobierno
de SEFAC

El Consejo de Gobierno de SEFAC, compuesto
por la Junta Directiva de Sociedad y los presi-
dentes de las siete delegaciones autonomicas,
celebro el 24 de noviembre de 2011 su sequnda
reunion tras su constitucion a comienzos del
afio pasado (la primera habia sido en Palma de
Mallorca en enero). En este encuentro se deba-
tieron las proximas lineas de actuacion estraté-
gicas de la Sociedad a nivel nacional, tanto en
el dmbito institucional como en el cientifico,
con especial atencion a las que requieren ma-
yor implicacidn de las delegaciones.

El Consejo de Gobierno es un organo de coordi-
nacion creado con el objetivo de velar por la ar-
monia de SEFAC en toda Espafia, de forma que
la estrategia de la Sociedad en temas relevan-
tes de repercusion nacional sea uniforme y las
sinergias entre las iniciativas de cardcter gene-
ral y las propias de las delegaciones sean las
mdximas posibles.

El Colegio de Farmacéuticos de Huesca y SEFAC
Aragdn-Lifara firmaron el 20 de febrero un conve-
nio de colaboracion para la realizacion en comun de
actividades de formacion, asesoramiento e investiga-

Constituida la primera Ejecutiva,

con Sebastian Martinez al frente

La Junta Directiva de SEFAC, en reunion celebrada el
18 de enero de 2012, y de conformidad con lo pre-
visto en el art. 4 de las Normas de Funcionamiento
Interno de las Delegaciones Autonomicas, proclamo
a Sebastian R. Martinez Pérez, socio numerario n°
518 y farmacéutico comunitario en Granada,
como nuevo presidente de SEFAC Andalucia (de-
legado autondmico de SEFAC) para el periodo
comprendido entre enero de 2012 y enero de 2016.
La candidatura de Sebastian R. Martinez (que hasta
ahora presidia la Comision gestora de esta nueva de-
legacion) fue la tnica presentada durante el periodo
establecido en el proceso de consulta electoral, de
modo que no fue necesario celebrar votaciones.

Completan la Ejecutiva Lola Murillo (vicepresidenta),
Augusto Gonzalez (secretario), Andrea Molina (teso-
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rera), Francisco Martinez (asesor), Javier Romero
(vocal en Malaga), Ana Isabel Beas (vocal en Huelva),
Alberto Virues (vocal en Cadiz), Francisco Jordano
(vocal en Cérdoba), Trinidad Raya (vocal en Jaén) y
Esteban Ruiz (vocal en Almeria). Toda la Ejecutiva
tomo posesion de sus cargos en la Asamblea de la
delegacion celebrada el 15 de febrero en Granada.
El mismo dia de la toma de posesion se firmo un con-
venio de colaboracion con el Colegio de Farmacéuticos
de Granada para la realizacion en comun de activida-
des de formacion, asesoramiento e investigacion rela-
cionadas con la farmacia comunitaria que redunden en
beneficio de los farmacéuticos comunitarios de Gra-
nada y de los pacientes de la provincia, como cursos,
jornadas profesionales, seminarios, campafias informa-
tivas, proyectos de investigacion, publicaciones, etc.

NOTICIA serac

En la actualidad, di-
versas CC.AA., asi
como organismos y
universidades, tienen
establecidos modelos
de carrera profesio-
nal para los farma-
céuticos que traba-
jan en Servicios
Publicos. Sin embargo, no existe en Espafia nin-
gun modelo que posibilite la promocién profe-
sional del farmacéutico comunitario, quien solo
tiene a su alcance una evolucion empresarial.
Este vacio puede provocar que se deje llevar
por la rutina y la desmotivacion por mejorar su
cualificacion profesional. En respuesta a ello, Ia
Sociedad Espafiola de Farmacia Comunitaria
(SEFAC), a través de una comision creada al
efecto, ha elaborado una propuesta pionera de
carrera profesional para el farmacéutico comu-
nitario con la que dar reconocimiento publico y
expreso de su ejercicio profesional, y como in-
centivo para su mejora continuada.

Este modelo es el primero que se presenta en
Espafia para todas las modalidades del ejer-
cicio profesional del farmacéutico comunita-
rio. Se basa en la definicion de diversos nive-
les en el ejercicio profesional (nivel inicial, FC1,
FC2, FC3 y FC4) que irian unidos a la acredita-
cion de los méritos alcanzados en las distintas
areas de valoracién que se proponen: experien-
cia, formacion, investigacion, laborales asis-
tenciales y de atencion farmacéutica, partici-
pacion en programas y campafas de educacion

para la salud, integracion en equipos multidis-
ciplinares, etc. Cada nivel llevaria inherentes las
atribuciones, retribuciones y responsabilida-
des que le correspondieran.

Esta propuesta serviria para el reconoci-
miento oficial de diversos perfiles profesio-
nales, pero también para aportar elementos
objetivos y valorables para mejorar los siste-
mas de acceso a la titularidad de las farma-
cias, ya que sus criterios propiciarian unos
baremos de méritos mas uniformes, equili-
brados y objetivos que los actuales.

Una Comision Nacional de Carrera Profesional
en Farmacia Comunitaria (formada por repre-
sentantes de todas las entidades relacionadas
con la farmacia comunitaria) seria la encargada
de establecer la estrategia de implantacion y
desarrollo de esta carrera profesional, aplicar los
procedimientos de evaluacion, gestionar las so-
licitudes de acceso a los diferentes niveles, asi
como resolver todos aquellos problemas que
pudieran surgir en su implantacion.

Tras la publicacion de esta propuesta, esta So-
ciedad cedera el testigo a las organizaciones y
entidades que representan a los farmacéuticos
comunitarios en sus distintos ambitos para que,
teniendo este documento como referencia, sean
capaces de lograr su aplicacion real y efectiva,
y se brinda a colaborar en su mejora, desarrollo
e implantacion.

La propuesta de modelo de carrera profesio-
nal en farmacia comunitaria presentada por
SEFAC esta disponible para su consulta en
www.sefac.org (seccion Documentos).

Nuevo convenio de colaboracion
con el COF de Huesca

cion. El objetivo principal de este acuerdo es im-
pulsar la formacion cientifica de los profesiona-
les farmacéuticos de la provincia, de manera es-
pecial en el campo de la atencion farmacéutica.
Maria Pilar Domingo, secretaria del colegio oscense,
y Maria José Muniesa, presidenta de SEFAC Aragon-
Lifara, rubricaron este acuerdo que se traducira en la
realizacion conjunta de cursos, congresos, seminarios,
campafias informativas, proyectos de investigacion,
publicaciones cientificas, etc., asi como el intercambio
de cualquier otra experiencia pedagdgica que se con-
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sidere de interés para ambas organizaciones, sus pro-
fesionales y el colectivo de pacientes de la provincia.
El mismo dia se celebrd una conferencia sobre el tra-
tamiento del insomnio desde la farmacia comunita-
ria a cargo de Eduardo Satué, farmacéutico comuni-
tario en Maella (Zaragoza) y vocal de la delegacion
aragonesa de SEFAC. Como introduccion a la charla
se presentd SEFAC a los asistentes, incidiendo en la
labor de esta Sociedad, las ventajas que supone for-
mar parte de ella y la oferta de servicios que se ofre-
cen a los asociados.
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Méds de 4.000 farmacéuticos de toda Espafa
estan participando en el Programa D-VALOR:
el valor de la dispensacion, que promueven
SEFAC, Fundacion Pharmaceutical Care, Mylan
y Correo Farmacéutico, con el aval del Minis-
terio de Sanidad y del Consejo General de Co-
legios Oficiales de Farmacéuticos. La participa-
cion en este proyecto ha sido acreditada con
6,2 créditos por la Comision de Formacion
Continuada de las Profesiones Sanitarias.

Los 52 colegios de farmacéuticos también han sa-
bido valorar la importancia de esta iniciativa y es-
tan apoyando el proyecto. En casi una veintena
de ellos se han organizado reuniones informati-
vas en las que diversos miembros de los comités
técnico y/o cientifico del programa lo han presen-
tado a sus colegiados.

Mientras, el programa sigue cumpliendo etapasy
llega a su ecuador. En marzo se ha iniciado la
tercera oleada del estudio, de modo que hoy es
posible registrar en www.elvalordeladispensa-
cion.com dispensaciones de bifosfonatos (desde
enero), antiasmaticos (desde febrero) y ben-
zodiacepinas. A estos grupos se sumaran en
abril y mayo las estatinas y los AINE.

El Comité cientifico del programa recomienda a
los participantes que aprovechen estos prime-
ros meses para hacer el mayor nimero posible
de registros de estos tres grupos, con el fin de
que no se le acumule en exceso el trabajo segun

D-VALOR (6,2 CREDITOS) SUPERA LOS 4.000 FARMACEUTICOS
INSCRITOS Y LLEGA A SU ECUADOR

se abran las restantes oleadas. Todas las oleadas
son acumulativas, por lo que, una vez abiertas,
los participantes pueden sequir registrando dis-
pensaciones de esos grupos terapéuticos hasta
que finalice la fase de registros en junio.

De forma paralela al estudio se van habili-
tando en www.elvalordeladispensacion.com
los distintos temas del curso formativo aso-
ciado a D-VALOR. Su realizacion es voluntaria
pero aconsejable para una optima participacion
en el proyecto v, sobre todo, para poder optar
(si se aprueba su examen y se registran un mi-
nimo de 100 dispensaciones entre las que haya
al menos 10 de cada uno de los grupos tera-
péuticos elegidos) a los 6,2 créditos.

En la web del programa se puede consultar
toda la informacién, metodologia, objetivos y
fechas claves de D-VALOR. La inscripcion se-
guira abierta hasta el 23 de abril, y el estudio
finaliza en junio.

Colaboramos

en la Jornada de Farmacia
de la SVHTA y RV

La delegacion valenciana de SEFAC colaboré en la
organizacion de la jornada El papel del farmacéu-
tico comunitario en el abordaje del paciente con
riesgo cardiovascular, que se celebrd el 10 de fe-
brero en la sede del Colegio de Médicos de Valen-
ciay se enmarcaba dentro de las XXI Jornadas de la
Sociedad Valenciana de Hipertension Arterial y
Riesgo Vascular (SVHTA y RV).

El presidente de SEFAC Comunitat Valenciana, Oton
Bellver, fue el encargado de presentar la jornada,
que conto con la colaboracion de Lacer. Salvador
Tous, socio barcelonés y miembro del Grupo de
HTA y RV de SEFAC, impartid el taller titulado Cro-
noterapia en el tratamiento del paciente con riesgo
cardiovascular. Zeneida Perseguer, socia alicantina
y también miembro del grupo, impartié el taller de
roll-playing Abordaje interdisciplinar médico far-
macéutico del paciente con riesgo cardiovascular.

ENBREVE

Neus Caelles asume la presidencia del Comité
Cientifico de SEFAC

Neus Caelles, farmacéutica comunitaria en Tarra-
gona y vicepresidenta de SEFAC durante el periodo
2004-2008, es la nueva presidenta del comité cien-
tifico de la Sociedad. Releva en el cargo a Miguel An-
gel Gastelurrutia, quien venia desempefiando esta
labor desde 2009 y contintia como miembro del co-
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En la jornada también se presentd la Guia de actua-
cién para el farmacéutico comunitario en pacientes
hipertensos, elaborada por SEFAC, SEH-LELHA y el
Grupo de Investigacion en Atencion Farmacéutica
de la Universidad de Granada y patrocinada por La-
cer, y que supone el primer documento de consenso
entre médicos y farmacéuticos en Europa para la
atencion coordinada a este paciente.

mité. La Junta Directiva de SEFAC quiere agradecer su generosa labor durante los casi tres afios que ha
estado al frente de este drgano interno, en los que ha ayudado a la puesta en marcha de la revista FAR-
MACEUTICOS COMUNITARIOS y ha aportado criterio y rigor a toda la produccidn cientifica de SEFAC. Por
su capacitacion y valia profesional, asi como su constante implicacion en el desarrollo de esta Sociedad,
la Junta Directiva considera que Neus Caelles es el mejor relevo posible tras la salida de Miguel Angel Gas-
telurrutia y le desea los mayores éxitos en esta nueva etapa que ahora inicia.

NOTICIA serac

)

A CALCULAR EL COSTE ( [

sl
DE LA DISPENSACION \J/ &
EN ESPANA

Las continuas modificaciones del sistema re-
tributivo de la dispensacién estan haciendo
insostenible la supervivencia de la farmacia
comunitaria. Se trata de una preocupacion
muy presente en SEFAC, lo cual ha animado
a esta Sociedad a iniciar un estudio para es-
timar el coste de la dispensacion en Espafia
y realizar, en funcion de ello, propuestas de
cambio que la mejoren.

Para el desarrollo del estudio, SEFAC necesita
la inestimable colaboracion de los farma-
céuticos titulares mediante la cumplimenta-
cion de un formulario totalmente anénimo y
confidencial en el que deben reflejar ciertos
datos relacionados con la facturacion y gas-
tos de su farmacia. El objetivo es disponer de
datos -actualizados y estadisticamente sig-
nificativos- sobre los costes que acarrea el
servicio de dispensacion y que poder presen-
tar a las Administraciones como mejor argu-
mento para proponer cambios en el sistema
retributivo.

El cuestionario (que se puede cumplimen-
tar en apenas cinco minutos) es accesible
desde un enlace que se puede encontrar en
www.sefac.org, seccion Investigacion. SEFAC
asegura el tratamiento confidencial de las
respuestas, las cuales tienen un fin exclu-
sivamente investigador. Como alternativa a
su cumplimentacion online, también es po-
sible imprimirlo y enviarlo a SEFAC por es-
crito, mediante FAX (914354888) o carta
sin remite a: ¢/ Carretas, 14, 8° F, 28012,
Madrid.
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ANA MOLINERO, ENTREVISTADA EN EL PROGRAMA MEDIOS
‘PRIMERA HORA’ DE GESTIONA RADIO P P

Ana Molinero, vicepresidenta de SEFAC, fue entrevistada en directo el 27
de enero en Ips estudlosuen Madrid de_z Gestlona' Radio (Grup_o COPE), en el i LA PRENSA MURCIANA
Programa “Primera Hora" En |a entrevista repasd de la actualidad de la far-  :

macia comunitaria nacional. Molinero puso €nfasis en las negativas consecuencias que puede tenerpara RECOGE

la profesion la prolongacion en el tiempo de los impagos de recetas por parte de las comunidades au- i~ LAS VALORACIONES
ténomas. También insistio en el mayor protagonismo que puede y debe jugar el farmacéutico comuni- i DE SEFAC SOBRE
tario en el ambito de la atencién primaria. La entrevista al completo puede escucharse en: i EL NUEVO PROYECTO
http://www.gestionaradio.com/2012-01-27-1100-primera-hora ! DE BAREMO REGIONAL

LOS MEDIOS GENERALISTAS Y
REGIONALES SE HACEN ECO
DEL INICIO DE D-VALOR

En enero, coincidiendo con

el inicio de su fase de estu-

dio, se difundio una nota

de prensa sobre el inicio del SEFAC, protagonista en los

Eﬂogrea?;adi:ﬁégggﬁl (\; 3; suplementos sobre salud de La Vanguardia
tuvo una alta repercusion y Grupo Vocento

i i o ¢ difundido en febrero por
en los medios de comunicacion, tanto audiovi- s :
suales, como escritos y digitales (de tematica SEFAC,y en .Concreto L prgyegto LIFACy su servicio i SEFAC en el que se denun-
generalista y especializados). También diversos de asesoramiento SEFAC Bioeticolegal, ambos :

periodicos de ambito regional {como Diario de patrocinados por la Fundacién AstraZeneca, fueron
Burgoso Tribuna de Ciudad Real) recogieron el protagonistas en el suplemento Salud &t Vida de La
arrangue de este proyecto e informaron de la Vi dia publicad
cifra de participacion en sus provincias. Y va- anguardia publicado en enero y en otros
rias televisiones locales (como TAC12, de Tarra-  suplementos de diversas cabeceras regionales del
gona) emitieron reportajes sobre este proyecto. Grupo Vocento (Diario Vasco, El Norte de Castilla,
G RO L E SR Diario Montanés, Ideal, etc.). En el articulo titulado
La importancia del profesional farmacéutico en la
orientacion al paciente que publicaron estos medios
se ensalzaba |a labor de SEFAC en la dptima
formacion de los farmacéuticos con la puesta en
marcha de iniciativas como las anteriores.

Los principales medios im-

i presosy digitales de la Re-

. i gion de Murcia {La Verdad,
| La Opinidn, las ediciones lo-
i cales de los gratuitos 20mi-
nutos, Diario Qué, etc.) re-
cogieron el comunicado

ciaba la discriminacion que
sufre el farmacéutico ac-
junto en el proyecto de or-
den para la modificacidn
del baremo de méritos apli-
cables alos procedimientos
de apertura de nuevas far-
macias que se encuentra
tramitando que tramita su
consejeria de Salud.
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Espafiola s=% Vicepresidenta Ana Molinero Crespo Secretario Pedro Gutiérrez Rios Tesorera M2 Jesus Rodriguez Martinez Vocales Ana Maria Quintas Rodriguez,

de Farmacia
Comunitaria

Mz Dolores Murillo Fernandez, Ernesto Eiroa Castro, José Calle Pérez, Raquel Garcia Fuentes SERVICIOS GENERALES Coordinador general Pedro

Molina Porlan e-mail: pmolina@sefac.org Tel. 685523353 Administracion Rocio Montesino Porcel e-mail: secretaria.sefac@sefac.org Esperanza
Leal Abiol e-mail: eleal @sefac.org Tel. 915221313 Comunicacion Alberto Cornejo Hernandez e-mail: acornejo@sefac.org Tel. 915221313 Marketing y Desarrollo Veronica Cuevas
Diaz e-mail: vcuevas@sefac.org Tel. 915221313 DELEGACIONES SEFAC Andalucia Presidente: Sebastian Martinez Pérez e-mail: sefacandalucia@sefac.org Tel. 656595962
SEFAC Aragon - Lifara Presidenta: Maria José Muniesa Marin e-mail: sefacaragonlifara@sefac.org Tel. 976414686 SEFAC Catalunya Presidenta: Paqui Moreno Fernandez
e-mail: sefaccatalunya@sefac.org Tel. 915221313 SEFAC Comunitat Valenciana Presidente: Otdn Bellver Monzd e-mail: sefaccomunitatvalenciana@sefac.org
Tel. 963913084 SEFAC Galicia Presidenta: Ana Rodriguez Sampedro e-mail: sefacgalicia@sefac.org Tel. 652849975 SEFAC llles Balears Presidente: Francesc Moranta Ribas
e-mail: sefacillesbalears@sefac.org Tel. 971264282 Facor — SEFAC Madrid Presidenta: Maria José Cordero Pérez e-mail: facorsefacmadrid@sefac.org Tel. 915214471

¢Como puedo asociarme? www sefac.org

Para asociarte puedes hacerlo via online a traves de la pagina www.sefac.org o relleniando el siguiente boletin de inscripeion.

Desed asociarme 7 |a-Sociedad Espafiola de Farmacia Comunitaria

Nomibre: Apellidos: - NILE:

Direccidn. Lacalidad: _Cédign Postal: Provingia:

Teléfano: = Fax: —_— email:

Ejereicio profesional: gRecién licenciado? (menos de dos-afios desde Ja titulacidn) || Si No ¢lubilado? | S o ¢Residente en el extranjero? | | SI | | No
Lids residefites enoel Extranero
Enonarar of 5 de fa cuots
kil rrvas istos e geshisn

Titular en Tarmacia comunitaria Farmacéutico comunitario no titular Otro [éspecificar); misdiarite fareta de eréditg

N- Colegiado: Lugar de coleglacion:

Enthtad Sancithi: Drjeings, A Caentay

Fecha: La cuota ssciende a B4 euras al afio pagaderos en dos recibos semestrales {encro v julio)”.

Fiemas Extraordir se establece un descuento del 250 para los nusvos 5aci0s recién licenciados-en Farmacia

Isolodurante los dos afios posteniores & |a fecha de licenciatural y para los gue estén jubilados:
54 el altm s produsce dedputs del cotirg semeates] e suatas se cobvard L parte roparcinm| qut catespenda Bl final el mes en que s fealine ¢ ditg

AVISOHLEGAL, Los ctitod de cafdcter persnnal Uk nos ha proporionadn Serd 1itates & par & Ui ficliend tesponsabilidad e i SOCIEDAD ESPANOLA DE FARMACE COMLINITARIAL Confarnie a lo dispuesto en los ariiculin 15y 18
fc ta Ley Organica 15/1998, de 13 de-dicrentore, oe Froreceidn de Datos de Cardcter Personal, b informamos de oue puede siecutar los derechos de socesq, ectificacion, cancelacion y ion en o Careetas, 14, B2 F 28012 - Madrid

Remitir este boletin de inscripeion a

Secretar(a Técnica. Sociedad Espanala de Farmacia Comunitatia, Cf Carretas; 14 =8Y F . 28012 Madrid | Fax: 91435 48 88 | e-mail: secretariasefac@sefac.org

SEFAC al dia SEFAC al dia SEFAC al dia SEFAC al dia SEFAC al dia SEFAC al dia SEFAC al dia SEFAC al dia SEFAC al dia





