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15. Pliegos generales para contratacién y para con-
cesiones.

16. Alteracidn, creacion y supresion de municipios.

17. Cualgquier otro asunto, gque por disposicion
expresa de una Ley, haya de ser consultado al Consejo.

Articulo 13. Consultas de la Asamblea Regional.

La Asamblea Regional, por acuerdo del Pleno o de
la Comision que corresponda, podra someter a consulta
del Consejo aspectos concretos de los proyectos o pro-
posiciones de Ley.

La consulta se formulard por conducto de su Pre-
sidente.

Articulo 14. Consulta por los Ayuntamientos.

igualmente, sin perjuicio de lo dispuesto en €l ar-
ticulo 11, la consulta serd preceptiva para los Ayunta-

mientos en todos los casos exigidos por la legislacion -

a la que hayan de sujetarse.

Articulo 15. Memaoria anual.

Ei Consejo elevara anualmente una Memoria a la
Asamblea y Gobierno Regionales exponiendo su acti-
vidad en el afio inmediatamente anterior, y las cbser-
vaciones que sobre el funcionamiento de la Adminis-

tracion y las instituciones autondmicas resulten de los

asuntos sometidos a su consulta.
CAPITULO IV
Administracion y servicios del Consejo

Articulo 16. Régimen presupuestario y de gestion eco-
némica. :

1. El Consejo elaborard y aprobara su anteproyecto
de presupuestos, que figurard como una Seccion dentro
de los Generales de la Comunidad Auténoma.

2. Corresponde al Presidente la ordenacion de gas-
tos y el ejercicio de las restantes competencias en mate-
ria de ejecucion del presupuesto, a que se refiere la
Ley de Hacienda. Los pagos serén ordenados y realizados
por la Consejeria de Economia y Hacienda a instancia
del Presidente. .

3. El régimen de contabilidad se ajustard a lo esta-
blecido en la Ley de Hacienda de la Comunidad Autd-
noma, dictandose por el Consejerc competente en mate-
ria de Hacienda las instrucciones de adaptacion a tales
normas a la peculiar naturaleza, organizacién y actividad
del Conssjo.

4. La fiscalizacién de gastos y restantes funciones
de control reguladas en la Ley de Hacienda seran ejer-
cidas por la Intervencion General de la Comunidad Auté-
noma. -

Articulo 17. Régimen de personal.

1. El personal del Consejo queda sometidc a las
normas de la Funcién Pablica de la Administracion Regio-
nal sin méas peculiaridades que las establecidas en la
presente Ley.

2. Corresponde al Consejo, a propuesta de su Pre-
sidente, aprobar la relacién de puestos de trabajo, dentro
de los limites presupuestarios.

3. Los puestos de trabajo de Letrados y del restante
personal de administracién y servicios se clasificardn y
proveeran de acuerdo con la citada normativa de Funcién
Pdblica de la Comunidad Auténoma.

Dispaosicién adicional primera.

El Consejo de Gobierno podra dictar cuantas normas
y actos sean precios para el cumplimiento de la presente
Ley, asi como para habilitar los créditos presupuestarios
necesarios para la puesta en marcha y funcionamiento
del Consejo. ’

Disposicidn adicional sequnda.

Basandose en los principios de la presente Ley, el
Consejo Juridico elaborard su Reglamento Organico y
de Funcionamiento en el plazo de tres meses, desde
su constitucién, que sera elevado al Consejo de Gobierno
para su aprobacién.

Disposicién adicional tercera.

El Consejo de Gobierno garantiza la disponibilidad
de los medios materiales y personales que el Consejo
Juridico precise, tanto para su constitucion y puesta en
funcionamiento efectiva como para e! desenvolvimiento
habitual de sus funciones establecidas en la presente
lLey.

Disposicion adicional cuarta.

La determinacién de ios miembros del Consejo que
deban cesar en la primera renovacion se efectuara
mediante el sistema de insaculacion.

Disposicién final primera.

La designacién, nombramiento y toma de posesién
de los Consejeros, asi como la constitucién del Consejo,
sa efectuara dentro de los cuatro meses siguientes a
la entrada en vigor de la presente Ley.

Disposicion final segunda.

La presente Ley entrar4 en vigor a los veinte dias
de su publicacién, salvo el capitulo lil, que lo hara a
los siete meses.

Por tanto, ordeno a todos ios ciudadanos a los que
sea de aplicacion esta Ley, que la cumplan y a los Tri-
bunales v autoridades que correspondan que la hagan
cumplir.

Murcia, 19 de mayo de 1997.

RAMON LIS VALCARCEL SISO,
Presidente

{Publicad en el «Boletin Oficial de Ja Regién de Murciar numero 131, de fecha
10 de junio de 1997}

21768 LEY 371997, de 28 de mayo, de Ordenacion
Farmacéutica de Ia Regién de Murcia.

EL PRESIDENTE DE LA COMUNIDAD AUTONOMA DE LA REGION
DE MURCIA

Sea notorio a todos los ciudadanos de la regidn de
Murcia, que la Asamblea Regional ha aprobado la Ley
3/1997, de 28 de mayo, de Ordenacidon Farmacéutica
de la Region de Murcia.

Por consiguiente, al amparo del articulo 30.dos, del
Estatuto de Autonomia, en nombre del Rey, promulgo
y ordeno la publicacion de la siguiente Ley:
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EXPOSICION DE MOTIVOS

El derecho a la proteccién de la salud, constitucio-
nalmente reconocido como principio rector de la politica
social y econdmica, obliga a los poderes piblicos a esta-
blecer la organizacion y tutela de la salud publica, a
través de la adopcién de medidas preventivas y del esta-
blecimiento de las prestaciones y servicios necesarios.

En cumplimiento de las mencionadas prescripciones
constitucionales se promulgd la Ley 14/1986, de 25
de abril, General de Sanidad, que constituye el marco
esencial del Sistema Nacional de Salud, por el que se
arbitran los pilares de las actuaciones preventivas, asis-
tenciales y de estructura de fos servicios sanitarios.

Desde esta perspectiva, la ordenacién de la atencidn
farmacéutica, en modo alguno, puede regularse de
manera aislada, sino que tiene que recibir un tratamiento
debidamente incardinado en el concepto mas amplio
de la politica sanitaria, orientada a la consecucion de
los objetivos relacionados con la proteccién de la salud.

Los poderes publicos deberan, en todo momento,
garantizar a la poblacion el acceso eficaz y racional a
los medicamentos y productos sanitarios. A tales efectos,
la atencion farmacéutica se puede conceptuar como el
conjunto de actividades desarrollados bajo la respon-
sabilidad y supervision de los profesionales farmacéu-
ticos, en relacién con la custodia y dispensacion de medi-
camentos, a fin de garantizar una adecuada asistencia
farmacéutica, fomentando, en todo casg, un uso racional
del medicamento.

Durante décadas, ese (ltimo eslabdn de la cadena
que recorre el medicamento hasta su destino final, esto
es, la fase de dispensacion, ha sido asumido en su prac-
tica totalidad por las oficinas de farmacia. Estos esta-
blecimientos de titularidad privada han desempefiado
una labor decisiva en la asistencia farmacéutica ofrecida
a la poblacion, manteniendo niveles muy aceptables de
eficacia. '

La intervencidon administrativa se ha reducido en estos
afios a aplicar unos principios limitadores en la auto-
rizacion e instalacion de nuevas oficinas de farmacia,
cuya regulacion, contenida basicamente en el Real
Decreto 909/1978, de 14 de abril, ha sido suavizada
y corregida por la generalizacién de un criterio excep-
cional, no exento de cierta indeterminacion, previsto en
la propia norma. Esta circunstancia ha generado que,
a la eficacia en la prestacion farmacéutica se afiada una
razonable distribucidn territorial de estos establecimien-
tos de la Region de Murcia, que, en términos generales,
ha satisfecho la demanda asistencial requerida en cada
momento por la poblacion. No obstante, aquélla ha ori-
ginado una segunda consecuencia nada deseable, como
ha sido la excesiva judicializacidn en la resoluciéon de
astos procedimientos, provocando que amplios sectores
propugnaran la necesidad de modificar este panorama
normativo. .

En tal sentido, la inactividad legislativa fue interrum-
pida por la promulgacién del Real Decretoley 11/1998,
de 17 de junio, de ampliacion del servicio farmacéutico
a la poblacién, que, teniendo la consideracion de legis-
lacién basica en el marco de las facultades atribuidas
al Estado en el articulo 149.1.16 de la Constitucion,
naci¢ como reforma legal, parcial y de urgencia, a fin
de complementar los escasos principios sobre la materia
contenidos en el articulo 103 de la Ley 14/1986, Gene-
ral de Sanidad, y en el articulo 88 de la Ley 25/19890,
del Medicamento. Dicha norma supuso la inauguracion
de un sistema innovador de planificacién farmacéutica,
que ha tenido su continuidad en la Ley 16/1997, de
25 de abril, de Regulacién de Servicios de las Oficinas
de Farmacia. :

Esta reciente Ley, respetando el espiritu de la norma

precedente pero introduciendo determinadas modifica-

ciones, recoge los principios esenciales de ordenacion
de estos establecimientos sanitarios, aunque su reforma
se circunscriba a la adopcidn de medidas concretas vy
tasadas. Asi, ademéas de la definicion y funciones de
las oficinas de farmacia, establece los criterios bdsicos
de ordenacién territorial fijando con caracter general el
modulo minimo de 2.800 habitantes por oficina de far-
macia, sin perjuicio de los criterios especificos de pla-
nificacion que, para estas autorizaciones de nuevas aper-
turas, establezcan las Comunidades Auténomas, asi
como los principios para su otorgamiento. Por otra parta,
incluye diversas prescripciones sobre la regulacion de
las transmisiones de las oficinas de farmacia, la exigencia
de la presencia constante del profesional farmacéutico
en la actividad de dispensacion y flexibilizacion del régi-
men horaric de estos establecimientos, pudiendo las
Comunidades Autdonomas establecer las excepciones
necesarias para asegurar [a asistencia farmacéutica con-
tinuada a la poblacion, en funcién de las circunstancias
derivadas de la naturaleza del servicio.

Ante la nueva situacion juridica resulta insuficiente
realizar desarrollos reglamentarios autondmicos de
caracter sectorial o parcial en relacion a cada uno de
los aspectos afectados, sin establecer previamente un
marco glohal de ordenacién farmaceutica, que, respe-
tando Ia legislacién bdsica estatal contenida en la Ley
General de Sanidad, Ley del Medicamento y Ley
16/1997, de 2b de abril, determine los criterios gene-
rales de la planificacién farmacéutica de la Region de
Murcia.

Esta ordenacién regional se produce en virtud de la
atribucién contenida en el articulo 11.5 del Estatute de
Autonomia de ia Regién de Murcia, que otorga a esta
Comunidad Autdénoma la competencia de desarrollo
legislativo y ejecucidon en materia de sanidad e higiene,
respetando, en todo caso, las bases y cocrdinacion gene-
ral de la sanidad que ostenta la Administracién del Esta-
do. Asimismo, resulta obligado que esta regulacién revis-
ta la forma de Ley, en atencion a los mandatos con-
tenidos en los articulos 43 y 36 de la Constitucion Espa-
fiola, que consagran expresamente ¢l principio de reser-
va legal para la organizacién y tutela de la salud puablica
y para la regulacién de las profesiones tituladas, en espe-
cial cuando establezcan limitaciones en el ejercicio de
estos derechos.

La planificacién farmacéutica propuesta por la pre-
sente Ley no se reduce a la normacion de la atencién
farmacéutica tradicional, que se dispensa a través de
las oficinas de farmacia.sino que propugna, desde una
perspectiva mas ambiciosa, la regulacién integradora de
los diferentes sectores que participan en la distribucidn
y dispensacién de medicamentos y productos sanitarios.
Efectivamente, establece principios generales de orde-
nacion en cuanto al régimen aplicable a los diferentes
procedimientos de autorizacion de aperturas, traslados,

modificacion de local, cierres definitivos o temporales

y transmisiones de estos establecimientos sanitarios de
titularidad privada, pero también regula la asistencia far-
macéutica que se debe prestar a través de las estructuras
sanitarias de atencion primaria y de la atencidon espe-
cializada en centros hospitalarios, sociosanitarios y psi-
quidtricos, procurando en cualguier caso la coordinacién
de funciones y cometidos entre ambos sectores de la
dispensacion. Asimismo, regula los canales y centros
de distribucidon de los medicamentos y productos far-
macéuticos, tanto en uso humanc como veterinario,
incluyendo otros aspectos relacionados con la promo-
cién v publicidad de los mismos y con el ejercicio de
la profesion farmacéutica.

En -tal sentido, la Ley se estructura en siete titulos.
El titulo |1 centra en su capitulo | el objeto de la norma,
definiendo el concepto de ia atencién farmacéutica y
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su ambito de aplicacion. El capitulc ll, per su parte, enu-
mera los establecimientos y servicios de atencion far-
macéutica, tanto de naturaleza piblica como privada,
distinguiendo por su finalidad los de dispensacion y dis-
tribucién de medicamentos y productos sanitarios de
consumo humano, y los de distribucidén y dispensacion
de medicamentos de usc veterinario. . :

En el primer grupo de dispensacién se encuadrarian
las oficinas de farmacia, los botiquines, los servicios de
farmactia v los depésitos de medicamentos de las estruc-
turas sanitarias de la atencién primaria, asi como los
servicios de farmacia y depésitos de medicamentos de
los centros hospitalarios, sociosanitarios, psiquiatricos vy,
en su caso, penitenciarios. Asimismo, se establecen con

caracter general los requisitos y condiciones a que estan

sujetos todos estos establecimientos y servicios.

Dentro del titulo I, que concreta la regulacién de
cada uno de los establecimientos v servicios dedicados
a la dispensacion, el capitulo 1, «De las oficinas de far-
macian, las define como establecimientos sanitarios de
interés publico, integrados y cecordinados en el sistema
de atencion primaria, pero de titularidad privada, que
ostentard un farmacéutico, no pudiendo éste ser pro-
pietario de mas de un establecimiento. Ademds del titu-
lar, se especifican otras categorias profesionales, como
las de farmacéutico regente, sustituto y adjunto que,
para supuestos determinados, pueden prestar sus ser-
vicios en las oficinas de farmacia. Por otra parte, se regu-
lan diferentes aspectos de la atencién al pablico, ten-
dentes a garantizar la presencia inexcusable del farma-
céutico en el acto de la dispensacién y la continuidad
en el servicio en relacion a las jornadas y horarios de
estos establecimientos.

Uno de los puntos mas relevantes de esta Ley es,
sin duda, la ordenacion de las autorizaciones de apertura
de nuevas oficinas de farmacia, que instaura unos cri-
terios generales de planificacion, que tiene su sustento
en las zonas farmacéuticas, como demarcacion territorial
basica. Estas zonas son clasificadas en urbanas, rurales
y turisticas, teniendo una y otra consideracion, en funcién
de unos criterios de extensién territorial, densidad de
poblacién o concentracién temporal de habitantes. Para
cada uno de los tipos de zona farmacéutica se determina
una ratio diferente de habitantes por oficina de farmacia,
que para el supuesto de zona urbana serd de 2.800
habitantes por farmacia. Estos criterios de planificacidon
posibilitardn en la practica la instalacidon de un cierto
namero de oficinas de farmacia, que vendran a mejorar
y completar la distribucién territorial de estos estable-
cimientos sanitarios en esta region. Por otra parte, se
raegula el régimen de traslados de las oficinas de farmacia
que, en todo caso, procura conjugar el ejercicio de este
derecho con el mantenimiento de una distribucidn terri-
torial equitativa de estos establecimientos en la region,
evitando con ello la desatencién de zonas que venian
recibiendo la prestacion de este servicio; asi como la
modificacidn de local, los cierres definitivos o temporales
y las transmisiones de oficina de farmacia. En relacion
a este altimo aspecto se consagra con caracter general,
aungue con ciertos condicionantes, el principio de ejer-
citar el derecho de transmision, tanto inter vivos como
mortis causa, impidiendo esta posibilidad a los propie-
tarios de oficina de farmacia gue hubieran solicitado u
obtenido autorizacion de apertura-de un nuevo estable-
cimiento.

~ El capitulo Il prevé la instalacién de botiguines en
las pedanias, diputacionesy otras divisiones territoriales
analogas de ambito inferior al municipio, cuando no sea
posible la instalaciéon de una oficina de farmacia con
arreglo a los criterios de planificacion establecidos. '

El capitulo lll, en desarrolio det articulo 103 de la
Ley 14/1986, General de Sanidad, regula la asistencia

farmacéutica a la poblacién que se debe prestar a través
de los servicios de farmacia de las estructuras sanitarias
de la atencién primaria o, en su defecto, a través de
los depdsitos de medicamentos de los centros sanitarios
publicos, que no tengan obligacion de contar con servicio
de farmacia, e incluso de los centros de titularidad pri-
vada, en los supuestos que reglamentariamente se deter-
minen. Igualmente, se prevé en el capitulo 1V la existencia
de servicios de farmacia o depdsitos de medicamentos
en centros hospitalarios, sociosanitarios, psiquiatricos vy,
en su ¢aso, penitenciarios.

El titulo Il se ocupa de la distribucién de medica-
mentos que se llevara a cabo por los almacenes o centros
de distribucién debidamente autorizados. En el titulo IV
se introducen una serie de prescripciones especificas
en relacion a la distribucién y dispensacién de medi-
camentos de uso veterinario, de conformidad con la Ley
2571990, del Medicamento, y su normativa de desarro-
lio. La promocion y publicidad de medicamentos y pro-
ductos farmacéuticos que se realice en el ambito terri-
torial de esta Comunidad Auténoma se sometera, segin
el titulo V, a principios de objetividad y veracidad, fomen-
tando en todo caso un uso racional del medicamento.
El titulo Vi, «De los profesionales farmaceuticos», esta-
blece un régimen de incompatibilidades en el ejercicio
simultaneo de esta profesion para garantizar el desem-
pefio adecuado y objetivo de sus funciones, pero también
exige a los poderes publicos que promuevan la formacién
continuada de los profesionales farmacéuticos. Por Glti-
ma, el titulo VH instaura el régimen sancionador con
un listado exhaustivo de infracciones y sus respectivas
sanciones, por los incumplimientos de las obligaciones
contenidas en la propia Ley. Asimismo, se determinan
los 6rganos competentes para su imposicion y se prevé
la posibilidad de adoptar medidas cautelares, especial-
mente ante un eventual riesgo para la salud.

En atencion a lo expuesto, es interés de la Ley intro-
ducir una ordenacion de la atencién farmacéutica en
la Regién de Murcia, que, respetando los elementos exis-
tentes que han sido eficaces en la prestacion de este
servicio, establezca nusvos principios y criterios de pla-
nificacién, con objeto de conseguir una regulacién inte-
gradora, claray, en lo posible, carente de lagunas e inde-
terminaciones, conjugando en su justo término la par-

" ticipacion activa de los profesionales farmacéuticos con

la necesaria intervencion y coordinacion de la Adminis-
tracién sanitaria, a fin de lograr ese fin Ultimo, que es
la proteccién de la salud de los ciudadanos.

TTULO |
De la atencién farmacéutica

CAPITULO |
Disposiciones generales

Articulo 1. Objeto de la Ley.

La presente Ley tiene por objeto la regulacién y orde-
nacién de la atencién farmacéutica que debe prestarse
a los ciudadanos de la Region de Murcia.

La Administracién de la Comunidad Autdénoma de
la Regién de Murcia, dentro de su dmbito territorial y
con fa colaboracién de otras administraciones y enti-
dades publicas y privadas, garantizard, mediante las
acciones y mecanismos necesarios, una atencién far-
macéutica continua, integral y adecuada a la poblacion.

Articulo 2. Atencion farmacéutica.

Se entiende por atencién farmacéutica el conjunto
de actividades desarrolladas en los establecimientos y
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servicios regulados en la presente Ley, bajo la respon-
sabilidad y supervision de un profesional farmacéutico,
en relacidon con la conservacion, distribucion, custodia,
y dispensacion de medicamentos y productos sanitarios,
tanto en el ambito de la salud publica como en el asis-
tencial, de modo que garanticen, en todo momento, una
adecuada asistencia farmacéutica a la poblacién y que
fomenten, a su vez, un uso racional del medicamento.

Articulo 3. Ambito de aplicacién de la atencién farma-
céutica.

La atencién farmacéutica se prestara en todos los
niveles del sistema sanitario a través de los estableci-
mientos y servicios enumerados en el articulo 4 de esta
Ley. En el nivel de atencién primaria se Hlevara a cabo
por las oficinas de farmacia, botiquines y servicios de
farmacia del sector sanitario publico; en los centros hos-
pitalarios, sociosanitarios y psiguidtricos, tanto de titu-
laridad publica como privada, asi como en instituciones
penitenciarias se realizara por los servicios de farmacia
y depodsitos de medicamentos, todo elio de conformidad
con el articulo 103 de la Ley 14/19886, de 25 de abril,
General de Sanidad. '

La Administracién sanitaria regional promovera meca-
nismos de coordinacion entre los distintos niveles de
asistencia de modo que se ofrezca a la poblacion una
atencion farmacéutica integral.

CAPITULO I

De los establecimientos y servicios de atencién
farmacéutica: Condiciones y requisitos

Articulo 4. Establecimiento y servicios de atencién far-
macéutica.

En concordancia con la Ley 14/1986, de 25 de abril,
General de Sanidad y con la Ley 25/1990, de 20 de
diciembre, del Medicamento, soa establecimientos y
servicios de atencion farmacéutica, los siguientes:

1. De dispensacion y asistencia a los ciudadanos:

a) Las oficinas de farmacia.

b} Los botiguires.

c) Los servicios de farmacia de las estructuras sani-
tarias de atencién primatia.

d) Los depédsitos de medicamentes de las estruc-

turas sanitarias de atencion primaria.

e} Los servicies de farmacia de los hospitales, cen-
tros sociosanitarios y psiquiatricos. N

f) Los depdsitos de medicamentos de los hospitales,
centros sociosanitarios, psiquiatricos y, en su caso, pen-
tenciarios.

2. De distribucién de medicamentos de consumo
humano: Los almacenes mayoristas de distribucion de
medicamentos y productos sanitarios. ‘

3. De dispensacion de medicamentos veterinarios:
Los establecimientos legalmente habilitados para la dis-
pensacion de estos medicamentos de uso animal, de
conformidad con el articulo 50 de la Ley 26/1990, de
20 de diciembre, del Medicamento.

4. De distribucién de medicamentos veterinarios:

Los almacenes mayoristas de distribucién debidamente -

autorizados para la distribucién de medicamentos de uso
animal.

Articulo 5. Dispensacion de medicamentos. Prohibicio-
nes.

_ La dispensacién de medicameﬂzogs s6lo podra rea-
lizarse en los establecimientos y servicios enumerados

en el articulo 4 de esta Ley, que estén legalmente auto-
rizados, segln los requisitos exigidos por la normativa
aplicable y en las condiciones establecidas en su auto-
rizacion.

Queda prohibida la venta ambulante, a domicilio o
por correspondencia, de medicamentos destinados al
consumo humano ¢ al uso veterinario; asi como la inter-
mediacién con &nimo de lucro de terceras personas, enti-
dades o empresas en la dispensacion de medicamentos
entre los establecimientos autorizados y el usuario.

Articulo 6. Requisitos y obligaciones.

Los establecimientos y servicios regulados por la pre-
sente Ley estaran sujetos:

a) A los procedimientos de autorizacidon administra-
tiva previa y, en su caso, de funcionamiento, para su
creacion, ampliacion, modificacién, traslado y cierre o
supresion, exigidos por la presente Ley, por la legislacién
autonémica de desarrollo sobre centros, servicios y esta-
blecimientos sanitarios y demas normativa especifica
aplicable.

b} A la comprobacion del cumplimiento de las con-
diciones y requisitos exigidos, con caracter previo a su
funcionamiento, mediante la necesaria visita de inspec-
cion. En general, al control, inspeccion y vigilancia del
cumplimiento de los requisitos establecidos por Ia nor-
mativa vigente.

c) Alcorrespondiente registro y catalogacion segin
la normativa aplicable.

d} A la comunicacion de la informacién y datos
requeridos por las Administraciones publicas competen-
tes para la elaboracién de estadisticas sanitarias.

e) Al cumplimiento de las obligaciones derivadas
del principio de solidaridad e integracién sanitaria en
casos de emergencia sanitaria o de peligro para la salud
publica.

f} A colaborar con las administraciones sanitarias
en el fomento det uso racional de medicamento.

Articulo 7. Condicionies generales.

Los establecimientos y servicios de atencién farma-
céutica dispondran de los profesionales farmacéuticos
y del personal ayudante o auxiliar, del espacio fisico,
de la distribucién de las areas de trabajo y del equi
pamiente necesarios que aseguren la calidad de la aten-
cién farmacéutica que presten, de conformidad con la
presente Ley y cen la normativa estatal o autonémica
de desarrollo, reguladora de les diferentes requisitos téc-
nico-sanitarios de aquéllos.

TiTULOH

De los establecimientos y servicios de atencién
farmacéutica

CAPITULC |

Da las oficinas de farmacia

Seccion 1.2 FUNCIONES

Titularidad y recursos humanos

Articulo 8. Definicién y funciones.

1. La oficina de farmacia es el establecimiento sani-
tario de interés publico y titularidad privada, integrado
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en el sistema de atencidn primaria, en el que bajo la
direccion de uno o mas farmacéuticos se llevan a cabo
las siguientes funciones:

a) La adquisicion, custodia y conservacién de medi-
camentos y productos sanitarios.

b} La dispensacion de medicamentos y productos
sanitarios por el farmacéutico o bajo su supervision y
responsabilidad, de acuerdo con la prescripcion, o, segin
las orientaciones de la ciencia, para aquellos medica-
mentos autorizados sin receta. '

c)} La elaboracién de formulas magistrales y prepa-
rados oficinales, de acuerdo con los procedimientos vy
controles de calidad establecidos.

d} La garantia de la atencién farmacéutica en su
zona farmacéutica a los ndcleos de poblacion en los
que no exista oficina de farmacia.

e) La colaboracion con la Administracion sanitaria
en materia de control del uso individualizado de medi-
camentos, farmacovigilancia, control de calidad de
servicios, publicidad de medicamentos y otros progra-
mas que pudieran existir en el ambito de la promocién,
prevencion y educacion para la salud.

fi La colaboracion con la Administracidon sanitaria
o, en su caso, con el Colegio Oficial de Farmacéuticos
en las siguientes actividades:

1. Formacion e informacién dirigidas al resto de pro-
fesionales sanitarios sobre el medicamento.

2. Informacién a los usuarios del sistema sanitario
sobre el uso correcto del medicamento. '

ag) Larealizacion de otras funciones de caracter sani-
tario que puedan ser llevadas a cabo por el farmacéutico
que ejerce en la oficina de farmacia, de acuerdo con
su titulacion y a requerimiento de la Administracion sani-
taria o por iniciativa propia.

h} Vigilancia, control y custodia de las recetas dis-
pensadas. .

i} Actuar coordinadamente, a nive! de zona de salud,
con el equipo de atencion primaria en materias de su
competencia. -

i} Cumplir con las obligaciones contenidas en la
legislacidn especifica sobre sustancias medicinales estu-
pefacientes y psicotrdpicas y los medicamentos que las
contengan.

k} La colaboracidn en la docencia para la obtencion
del titulo de Licenciado en Farmacia, de acuerdo con
lo previsto en las Directivas Comunitarias, y en la nor-
mativa estatal y de [as universidades por las que se esta-
blecen los correspondientes planes de estudio en cada
una de ellas.

1} Cualesquiera otras funciones que se establezcan
en la legislacion estatal.

2. Las oficinas de farmacia, en relacion con los medi-
camentos veterinarios, llevaran a cabo las funciones cita-
das en el punto anterior, sin perjuicio de las funciones
que correspondan a los establecimientos legalmente
habilitados para la dispensacion de medicamentos de
uso animal, de conformidad con el articulo 50 de la
Ley 25/1990, de 20 de diciembre, del Medicamento.

Articulo 9. Tiitularidad.

1. Solo los farmacéuticos podran ser propietarios
y titulares de las oficinas de farmacia. Cada farmacéutico
s6lo podra ser propietaric y titular o copropistario y coti-
tular de uha Onica oficina de farmacia, responsabilizan-
dose de las funciones sefialadas en el articulo 8 de esta
Ley. La adquisicion de la condicién de cotitular conlleva
necesariamente la adquisicién de la condicidn de copro-
pietario y viceversa.

2. Los farmacéuticos que desempeiien tareas sani-
tarias en oficinas de farmacia deberan estar colegiados
en el Colegio Oficial de Farmacéuticos y acreditados ante

‘la Consejeria de Sanidad y Politica Social en el modo

que reglamentariamente se determine por ésta.

Articulo 10. Farmacéutico regente.

1. La Consejeria de Sanidad y Politica Social, en
los casos de fallecimiento, jubilacién, incapacitacién judi-
cial o declaracion judicial de ausencia del titular, podra
autorizar, por un tiempo:limitado, el nombramiento de
un farmacéutico regente que asumira las mismas fun-
ciones, responsabilidades e incompatibilidades profesio-
nales qué las senaladas para el titular.

2. Reglamentariamente se determinard el plazo
maximo de duracién de la regencia en funcién del
supuesto que fa haya originado. Transcurrido el corres-
pondiente plazo establecido para cada supuesto, cadu-
cara la autorizacion de la oficina de farmacia, sin perjuicio
de su transmisién en el plazo que se determine regla-
mentariament, que, en ningun caso, superara el esta-
blecido en el articulo 27 de esta Ley.

3. Se establecera reglamentariamente el procedi-
miento de autorizacién, designacion y nombramiento de
farmacéuticos regentes de oficinas de farmacia.

Articulo 11. Farmacéutico sustituto.

1. Cuando en el titular o regente concurran circuns-
tancias de caracter excepcional y limitadas en el tiempo,
tales como enfermedad o deficiencia de caracter fisico
o psiquico no persistente, obligaciones militares o pres-
tacion social sustitutoria, eleccién a cargo publico o car-
gos de representacion corporativos o profesionales, estu-
dios de especializacién u otras de cardcter analogo no
contempladas en la Ley, que impidan el desarrollo ade-
cuado de sus funciones, se podra autorizar por la Con-
sejeria de Sanidad y Politica Social el nombramiento de
un farmacéutico que sustituya al titular o regente.

En el supuesto de que tales circunstancias se con-
viertan en permanentes no podra designarse farmacéu-
tico regente, caducando la autorizacion de la oficina de

" farmacia, sin perjuicio de su transmision en el plazo que

se determine reglamentariamente, que, en ningun ¢aso,
superara el establecido en el articulo 27 de esta Ley.

2.  El farmacéutico sustituto tendra las mismas fun-
ciones, responsabilidades e incompatibilidades profesio-
nales gue el titular o regente.

3. Dicho procedimiento de autorizacion, designa-
cién y nombramiento de farmacéuticos sustitutos de ofi-
cinas de farmacia se determinara reglamentariamente.

Articulo 12.  Farmacéuticos adjuntos y personal auxiliar.

1. El titular o titulares, el regente o el sustituto, bien
por razén de mejora del servicio, o bien debido al volu-
men y tipo de actividades, y con objeto de prestar una
adecuada atencién a la poblacién, debera contar con
la colaboracion de farmacéuticos adjuntos y de personal
ayudante o auxiliar, en las modalidades profesionaies
que establezca la legislacion correspondiente que
desarrollaran su trabajo bajo la supervision y siempre
con la presencia fisica del titular, regente o sustituto,
[s_ia perjuicio de lo dispuesto en el articulo 14.2 de esta

ey.

2. Asimismo, en los casos en que por razén de la
flexibilidad en la prestaciéon de servicios al publico, se
practiquen horarios méas amplios que los sefalados como
minimos, el titular, regente o sustituto, deberd contar
con los farmacéuticos adjuntos que sean necesarios para
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cubrir las necesidades de la extension del horario, en
los supuestos y condiciones que reglamentariamente se
determinen.

3. En todo caso, en atencién al volumen y tipo de
actividad de la oficina de farmacia, su facturacion, pres-
tacion de servicios al piblico en horario ampliado y edad
del titular, se determinaran con cardcter réeglamentario
los supuestos en que sea necesario contar con unoc ¢
mas farmacéuticos adjuntos.

4. Los farmacéuticos adjuntos desempefardn las
funciones contenidas en el articulo 8 de esta Ley bajo
la responsabilidad del titular, regente o sustituto que
en cada caso se encuentra al frente de la farmacia y
Eon ‘el régimen de incompatibilidades prevista en esta

ay. .
5. El titular, regente o sustituto se responsabilizard
I{}& la adecuada formacion del personal ayudante o auxi-
iar.

Seccion 2.2 ATENCION AL PUBLICO

Publicidad de las oficinas de farmacia

Articulo 13. Libertad de eleccién..

Todos los ciudadanos tienen derecho a la libre elec-
cién de oficina de farmacia, asl como a la asistencia
y al asesoramiento del profesional farmacéutico con las
debidas garantias de confidencialidad y privacidad para
el usuario.

Articulo 14. _Presencia del farmacéutico en la oficina
de farmacia. .

1. La presencia y actuacién profesional en la oficina
de farmacia de, al menos, un farmacéutico colegiado,
incluido en alguno de los supuestos regulados en los
articulos 9 a 11 de la presente Ley, es un requisitc inex-
cusable para Hevar a cabo las funciones establecidas
en el articulo 8 de esta norma, sin perjuicio de lo dis-
puesto en el apartado siguiente.

2. La presencia fisica del titular, regente o sustituto
serd obligada dentro del horario minimo de atencién
al piblico que se fije reglamentariamente. Fuera del hora-
rio minimo serd inexcusable la presencia de un farma-
céutico titulado.

3. El personal sanitario .que preste servicio en la
oficina de farmacia debera estar identificado en la forma
gue.s? establezca por la Consejeria de Sanidad y Politica

ocial. :

Articulo 15. Jornadas y horarios de atencion al publico.

1. De conformidad con la legislacion basica del Esta-
do, las oficinas de farmacia prestaran sus servicios de
régimen de libertad y flexibilidad, con las excepciones
que se establezcan sobre urgencias, vacaciones y demas
circunstancias derivadas de la naturaleza del servicio.

No obstante, se estableceréan las normas de desarrollo
reglamentario, en relacion con los horarios minimos de
atencién al pdblico, ampliacion o reduccién de los mis-
mos, los servicios de urgencia y vacaciones de las ofi-
cinas de farmacia, en funcién de las necesidades sani-
tarias y de las caracteristicas poblacionales y geograficas
de la Regién de Murcia. A tales efectos, por la Consejeria
de Sanidad y Politica Social se garantizara a la poblacién,
en todo momento, una asistencia farmacéutica conti
nuada. :

2. En las modificaciones al horario minimo estable-
cido, sean de ampliacién o de reduccidn, se tendra en

consideracién que las necesidades de la atencién far-
macéutica de la zona queden debidamente aseguradas,
para lo cual se podran fijar reglamentariamente modulos
o bandas horarias a los que se deberan sujetar tales
modificaciones. En estos supuestos, los farmacéuticos
solicitantes de la variacidn horaria deberan comunicarlo
previamente a la Consejeria de Sanidad y Politica Social
con la antelacién que reglamentariamente se establezca,
comprometiéndose a mantener el régimen elegido
durante el periodo de tiempo y en las condiciones de
autorizacién que dicha Consejeria determine.

3. Fuera del horario minimo fijado y de las modi-
ficaciones, en su caso, autorizadas, la atencidn farma-
céutica se prestard mediante un sistema de turnos de
urgencia, para el que se establecerdn con cardcter regla-
mentario criterios prevics de planificacién. La ordenacion
de esos turnos se realizara por afios naturales, siendo
autorizados por la Consejeria de Sanidad y Politica Social,
oido el Colegio Oficial de Farmacéuticos. Se garantizara
a la poblacién una adecuada informacién de los turnos

.establecidos.

4. Asimismo se podran establecer turnos vacacio-
nales de las oficinas de farmacia siguiendo los mismos
criterios de planificacion y aprobacion determinados en
el apartado anterior.

Articuio 16. Publicidad de las oficinas de farmacia.

1. Queda prohibida la realizacién de cualquier tipo
de publicidad o promocion directa o indirecta de las
oficinas de farmacia de la Region de Murcia sea cual
sea su soporte, medio o red de difusién, con la excepcién
de los envoltorios y envases para los productos dispen-
sados en dichas oficinas.

A estos efectos, en los envoltorios y envases podrin

- figurar, de modo voluntario, inicamente datos de carac-

ter general, tales como, titular, direccién y horarios, y
con caracter obligatorio algin mensaje relacionado con
el uso racional del medicamento propuesto por el Colegio
Oficial de Farmacéuticos y autorizado por la Consejeria
de Sanidad y Politica Social.

2. Reglamentariamente se determinaran las carac-
teristicas, requisitos y condiciones de autorizacion para
carteles indicadores u otros tipos de sefalizaciones de
ubicacion y localizacion de las farmacias.

SeccioN 3.2 ORDENACION Y PLANIFICACION EN LA AUTORIZACION
DE APERTURA DE NUEVAS OFICINAS DE FARMACIA

Articulo 17. Planificacion.

1. La autorizacidén de apertura de nuevas oficinas
de farmacia estara sujeta a los criterios de planificacion
sanitaria general con el objetivo de ofrecer una atencion
farmacéutica adecuada.

2. La planificacion farmacéutica se realizaré a través
de las zonas farmacéuticas. En tal sentido, se define
como zona farmacéutica la demarcacién territorial y
poblacional, con limites bien definidos, que, atendiendo
a criterios geograficos, poblaciones, socicecondémicos y
culturales, tales como la densidad demogréfica o la dis-
persidn de poblacién, posibilite la distribucién de recur-
sos, planificacién y coordinacién mas eficaz, con el fin
de garantizar a la poblacién una asistencia farmacéutica
adecuada. ‘

3. Para la delimitacion de las zonas farmacéuticas,
que tendran como referencia las zonas de salud apro-

‘badas en el mapa sanitario de la Region de Murcia, la

Consejeria de Sanidad y Politica Social podra aprobar
la agrupacion de zonas de salud colindantes para formar
una dnica zona farmacéutica, o bien delimitar ésta a
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una parte de una zona de salud si la misma comprende
total o parcialmente varios municipios o haciendo coin-
cidir la zona farmacéutica con un municipio.

Articulo 18. Clasificacién de las zonas farmacéuticas.

1. Se publicara en el «Boletin Oficial de la Regi6n
de Murcian» la relacion de las zonas farmacéuticas deli-
mitadas por la Consejeria de Sanidad y Politica Social,
gue tendrén la consideracion de urbanas, rurales y turis-
ticas, en funcién de los criterios que se establecen en
los apartados siguientes.

2. Sedefine como zona farmacéutica urbana aguella
en la que, al menos, el 75 por 100 de su poblacion
pertenece a un nico término municipal, siempre y cuan-
do no quede encuadrada en ninguno de los tipos pos-
teriormente definidos como rurales o turisticos, en cuyo
caso tendrén esta consideracion.

3. Son zonas farmacéuticas turisticas aquelias que,
por su afluencia estacional, superen ampliamente la
media de poblacion anual residente y el nimero de alo-
jamientos turisticos y de segunda residencia sea superior
al de viviendas habituales. ‘ .

4. Seran zonas farmacéuticas rurales aquellas que
cumplan las siguientes condiciones concurrentes:

a) Que esté formada por diversas pedanias, dipu-
taciones u otras divisiones territoriales de denominacién
tradicional andloga, inferiores al municipio, de confor-
midad con lo preceptuado en la Ley 6/1988, de 25
de agosto, de Régimen Local de la Region de Murcia,
siempre gue ninguna de ellas concentre mas del 40
por 100 del total de los habitantes de la zona.

En el supuesto de que una zona, ademas de pedanias,
diputaciones y otras divisiones territoriales, inferiores al
municipio, también incluya uno o mdas barrios urbanos,
éstos deberan concentrar menos del 40 por 100 del
total de los habitantes de la zona, para que ésta pueda
tener la consideracion de rural.

b) La densidad de poblacién en la zona sea inferior
a 35 habitantes por kildmetro cuadrado.

c) Tenga una extension superior a 270 kilémetros
cuadrados.

5. El nimero maximo de oficinas de farmacia en
las zonas urbanas correspondera al modulo de 2.800
habitantes por oficina de farmacia. Una vez superada
esta proporcion se podra autorizar la apertura de una
nueva oficina de farmacia por fraccién superior a 2.000
habitantes.

6. En el case de zonas turisticas el niimero maximo
de oficinas de farmacia corresponderd al moddulo de
2.500 habitantes por oficina de farmacia. Una vez supe-
rada esta proporcidon se podrd autorizar la apertura de
una nueva oficina de farmacia por fraccién superior a
2.000 habitantes. ’

7. En el caso de zonas rurales el nimero maximo
de oficinas de farmacia correspondera al mddulo de
1.500 habitantes por oficina de farmacia.

8. Para el coémputo de los habitantes se tendra en
cuenta la poblacién censada de la zona farmacéutica
que conste en la dltima revision del padrén municipal
vigente en el momento de la solicitud.

9. Ademas, en las zonas farmacéuticas calificadas
como turisticas se podran tener en consideracion, a los
efectos de computar la poblacidon de la misma:

El 30 por 100 de las plazas turisticas referidas a alo-
jamientos hoteleros, apartamentos turisticos y plazas de
camping.

E! 40 por 100 de las viviendas construidas de segunda
residencia computando cuatro habitantes por vivienda.

En ambos casos se acreditaran estos datos mediante
certificacién del érgano de la Administracién que resulte
competente.

Articuio 19. Ubicacion.

1. En el caso de que, en cumplimiento de los cri-
terios anteriores se autorizara la apertura de una nueva
oficina de farmacia para una.determinada zona farma-
céutica, la instalacién de {a misma, oido el Colegio Oficial
de Farmacéuticos y el farmacéutico a cuyo favor se auto-
rizé aquélla, se acordard, en su caso, para el municipio,
barrio urbano, pedania, diputaciéon u otra division terri-
torial de denominacién tradicional anédloga, inferior al
municipio, de conformidad con la citada legislacién auto-
némica de régimen local, que carezca de oficina de far-
macia y que cuente con €l mayor numero de habitantes,
siempre y cuando éstos superen los 500.

2. Elemplazamiento de una nueva farmacia quedara
a una distancia mayor de 250 metros con la farmacia
mas cercana, sea 0 no de la misma zona farmacéutica.
Reglamentariamente, en funcién de la concentracion de
la poblacion residente, se podra autorizar distancias
menores entre oficinas, sin que, en ningun caso, ésta
pueda ser inferior a 150 metros.

Asimismo, las farmacias de nueva apertura deberan
guardar una distancia de, al menos, 200 metros con
cualquier centro sanitario, en funcionamiento o en fase
de proyecto, entendido aquél como todo establecimiento
de titularidad publica o concertado que realice prescrip-
cién de recetas y en el que, de forma sisterndtica, se
desarrollen actividades relacionadas con los cuidados
de la salud.

3. En el caso de que en el municipio, pedania, dipu-
taciGn u otra division territorial de ambito inferior al muni-
cipio no exista otra farmacia, esta distancia respecto
del centro sanitario no pogré ser inferior a los 125
metros.

4. El procedimiento y criterios para la medicién de
distancias, tanto para las autorizaciones de apertura
como para las de traslado, se determinaré reglamen-
tariamente.

Articulo 20. Procedimiento de autorizacion.

1. El procedimiento de autorizacién de nuevas far-
macias se sometera a lo dispuesto en la presente Ley,
a las normas de desarrollo reglamentario establecidas
a tal efecto vy a las normas del procedimiento adminis-

frativo comn.

2. El procedimiento de autorizacién de apertura se
iniciara:

a) De oficio, por la Consejeria de Sanidad y Politica
Social.

b) A peticidn del Ayuntamiento o Ayuntamientos
que pudieran estar interesados. )

¢} A peticién del Colegio Oficial de Farmacéuticos.

d) A instancia de farmacéuticos interesados.

3. La competencia de tramitacién y resolucién de
estos procedimientos correspondera a la Consejeria de
Sanidad y Politica Social.

4. En todo caso, el procedimiento de autorizacién
se ajustara a los principios de concurrencia competitiva,
publicidad, transparencia, mérito y capacidad.

A tales efectos se tendran en consideracién los méri-
tos académicos, profesionales, asi como otros que se
establezcan reglamentariamente. Asimismo, se determi-
naran los criterios bésicos de valoracién para la auto-
rizacion de apertura de nuevas. oficinas de farmacia. En
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dicho procedimiento, se podrd prever la exigencia de
garantias y fianzas, asi como la adopcidn de otras medi-
das cautelares oportunas, a fin de evitar que se obs-
taculice el procedimiento de autorizacion de nuevas ofi-
cinas de farmacia o la apertura de las ya autorizadas.

~ 5. Reglamentariamente se podré regular el proce-
dimiento de autorizacién de urgencia para los casos en
que sea de aplicacion el articulo 28 de esta Ley.

Seccion 4.2 REGIMEN DE LOS TRASLADOS DE LAS OFICINAS
DE FARMACIA

Articulo 21. Traslados.

1. Sélo se autorizara el traslado de oficinas de far-
macia dentro de la misma zona farmacéutica cuando
se cumplan las siguientes condiciones:

a) Si el traslado es dentro del mismo municipio en
que se encuentra instalada, siempre que se rednan los
requisitos previstos en esta Ley y en el posterior desarro-
llo reglamentario.

b} Si es a otro municipio de la misma zona farma-
céutica en que la proporcién de habitantes por farmacia
del municipio al que se quiere trasladar no resulte infe-
rior, una vez efectuado el traslado, al municipio de pro-
cedencia.

¢} Que no se deje, en todo caso, sin farmacia al
municipio, barrio urbano, pedania, diputacion u otra divi-
sion territorial de ambito inferior al municipio, ni al ndcleo
concreto de poblacion para el que fue autorizada la aper-
tura de farmacia.

2. lLos traslados de oficinas de farmacia estarén
sujetos al procedimiento de autorizacién administrativa,
asi como a las condiciones y requisitos que reglamen-
tariamente se puedan determinar. En cualquier caso,
podran ser voluntarios, forzosos y provisionales.

3. Son traslados voluntarios los que tengan su fun-
damento en la libre veluntad del titular de la oficina
de farmacia y tendrén caracter definitivo.

4. Son traslados forzosos aquellos en los que la pres-
tacion del servicic de una oficina de farmacia no puede
continuar en &l local en el que esté instalada y no existe
posibilidad de retorno al mismo, bien por las condicionas
fisicas de las instalaciones o bien porque el titular pierda
la disponibilidad juridica de dicho. local. Asimismo, tea-
dran caracter definitivo,

b. Son traslados provisionales los que se produzcan
por cbras, derrumbamientos, estado de ruina o demo-
licidn del edificio y que supongan el cierre tamporal de
la oficina en su actual emplazamiento, autorizandose con
caricter provisional su funcionamiento en otras insta-
laciones, con el compromiso y obligacién ‘del titular a
que la farmacia retorne a su primitivo local en el plazo
que reglamentariamente se determine, sin que pueda
ser superior al tiempo que duren las obras de recons-
truccion.

Transcurrido el plazo otorgado sin que la oficina de
farmacia haya retornado al primitivo emplazamiento, se
procedera al cierre del local donde se hubiese instalado
provisionalmente. Se podré regular el procedimiento de
atzforszacnén de urgencia para estos traslados provisio-
nales.

6. La nueva ubicacién de la oficina de farmacia en
los supuestos de traslados voluntarios o forzosos de
cardacter definitivo respetara las distancias y condiciones
sefialadas en los apartados 2 y 3 del articulo 19 de
asta Ley. Por el contrario, no seran exigibles estas con-

diciones y requisitos de distancias en los traslados pro-
visionales con obligacion de retorno, salvo el relativo
a la distancia respecto de cualquier centro sanitario en
los términos especificados en el citado articulo 19 de
ia Ley.

SeccioNn 5.2 OBRAS Y MODIFICACION DE LOCAL

Articulo 22. Modiﬁc_acidn de local.

Las modificaciones del iocal en que se ubica una ofi-
cina de farmacia, en especial las que supongan des-
plazamiento en el centro de la fachada o afecte a los
accesos al mismo, deberan ser autorizadas por la Con-
sejeria de Sanidad y Politica Social, previa instruccién
del oportuno expediente, en las condiciones que regla-
mentariamente se determinen.

Seccidn 6.2 CIERRE DEFINITIVO O TEMPORAL DE LAS OFICINAS
DE FARMACIA

Articulo 23. Cierre definitivo.

Sera preceptiva ia autorizacion administrativa para
proceder voluntariamente al cierre definitive de una ofi-
cina de farmacia, de conformidad con ia legislacién regio-
nal scbre centros, servicios y establecimientos sanitarios.

Articulo 24. Cierre temporal.

1. Reglamentariamente se regulard el régimen de
autorizacion de los cierres voluntarios temporales de las
oficinas de farmacia que, en todo caso, no podran exce-

~der de dos afios.

2. Dicho plazo no sera aplicable a los cierres for-
zosos de oficina de farmacia por sancién administrativa
o inhabilitacién profesional o personal o de cuaiquier
indole de su titular. En estos supuestes, reglamentarsa—
mente se determinaran las medidas que garanticen la
continuidad de la prestacién del servicio farmacéutico
en la zona donde la farmacia clausurada se ubicase.

Articulo 25. Garantias.

En cualquier supuesto de cierre, la Administracién
sanitaria adoptaré las medidas necesarias para garantizar
la asistencia farmacéutica a la poblacién, asi como el
debido destino de los medicamentos y productos sani-
tarios.

SECCION 7.2 TRANSMISIONES DE LAS OFICINAS DE FARMACIA

Articulo 26. Transmisién inter vivos»,

1. Latransmision de la oficina de farmacia mediante
traspaso, venta o cesion total o parcial estara sujeta al
procedimiento de autorizacion administrativa, asi como
a las condiciones y requisitos que reglamentariamente
se puedan determinar y, en cualquier caso, sélo podra
llevarse a cabo a favor de otro farmacéutico siempre
que el establecimiento haya permanecido abierto al
publico y se haya mantenido la misma titularidad durante
tres afios, salvo en el supuesto de muerte, jubilacion,
incapacitacion judicial y declaracién judicial de ausencia
del titular o de uno de los farmacéuticos titulares.

2. En el caso de enajenacion tienen derecho pre-
ferents, por este orden, el conyuge farmacéutico, el des-
cendiente farmaceutico en primer grado, el farmacéutico
regente, el sustituto y el adjunto, sin perjuicio del derecho
de retracto legal que otorga la legislacion civil al far-
macéutico copropietario.



‘BOE num. 247

Miércoles 16 octubre 1997

29863

- Articulo 27.  Transmisién «mortis causa».

. 1. En el caso de muerte del farmacéutico titular de
la oficina de farmacia, los herederos legalmente recono-
cidos podran transmitirla en el plazo méximo de veinti
cuatro meses, durante los cuales estard al frente de la
oficina de farmacia un regente debidamente nombrado.

2. En el supuesto de que alguno de los herederos
sea farmacéutico y cumpla con los demds requisitos exi-
gidos legalmente, éste podra continuar al frente de la
oficina de farmacia. :

3. Encaso de copropiedad, los farmacéuticos copro-
pietarios podrén ejercitar el derecho de retracto legal,
en los términos previstos en la legislacién civil, cuando
se produzca la enajenacién de una porcion indivisa de
una oficina de farmacia a favor de un tercero, que no
ostente la cualidad de heredero.

Articulo 28. Limitaciones al derecho de transmisién.

1. Las oficinas de farmacia no se podran transmitir
desde el momento en que su titular haya presentado
solicitud de autorizacién de apertura de otra farmacia.
Esta limitacién se mantendr4 en tanto no se agote la
via administrativa en la resolucién del expediente de
apertura y, en su caso, se extenderd hasta que no se
resuelva con caricter definitivo en la via jurisdiccional.

En el caso de cotitularidad, las limitaciones sefialadas
solo afectaran al farmacéutico cotitular que haya soli-
citado la apertura de una nueva oficina de farmacia.

2. Cuando el titular de una farmacia obtenga una
autorizacion firme de apertura de una nueva oficina, la
autorizacién originaria decaera automaticamente asi
comao el derecho de transmision de la misma.

En los supuestos de copropiedad, la pérdida de fa
autorizacion afectard al cotitular que hubiese obtenido
una nueva autorizacion de apertura de farmacia; no asi
al resto de cotitulares que continuaran con ! ejercicio
de aquélla.

En esta situacion, la Consejeria de Sanidad y Politica
Social iniciard de oficic expediente de apertura para la
zona farmacéutica en donde decayé la autorizacion, sin
que ello suponga limitacion alguna a que se inicie a
instancias de las entidades, administraciones o particu-
lares habilitados legalmente para ello.

3. Lacaducidad de una autorizacién y el consiguien-
te cierre de la farmacia no afectard al régimen legal
aplicable a los locales, instalaciones y enseres, de con-
formidad con lo dispuesto en la legislacion civil.

4. En los casos de cierre forzoso de una oficina de
farmacia por sancién administrativa o inhabilitacion profe-
sional o penal o de cualquiera indole de su titular, éste
no podrd transmitir dicha oficina de farmacia durante el
tiempo en que la misma permanezca clausurada por los
motivas antes indicados.

CAPITULO I

De los botiguines 4

Articulo 29, Creacidn.

1. Enla pedanfa, diputacion u otra divisién territorial
de denominacion tradicional anéloga, inferior al muni-
cipio, en donde no se pueda instalar una oficina de far-
macia, porque no se cumplan los requisitos exigidos en
esta Ley, y se den circunstancias de lejania, dificil comu-
nicacién con respecto de la oficina de farmacia mas
cercana, altas concentraciones estacicnales, o concurran
situaciones de emergencia que lo hagan aconsejable,
se podra autorizar la apertura de un botiquin.

2. La Consejeria de Sanidad y Politica Social esta-
blecera los requisitos y condiciones para su instalacién,
el procedimiento de autorizacion y el régimen de fun-
cionamiento. En todo caso, se comunicard al Colegio
Oficial de Farmacéuticos las autorizaciones de nuevos
botiquines.

Asimismo, se regulard el procedimiento de clausura
o cierre por desaparicion de las causas de emergencia
que originaron su autorizacidén o por la instalacién de
una oficina de farmacia en la pedania, diputacién u otra
division territorial de dmbito inferior al municipio en que
estuviese aperturado el botiquin.

Articulo 30. Funcionamiento.

1. En cualquier caso, el botiquin estard vinculado
a la oficina de farmacia més cercana, salvo renuncia
expresa del titular de la misma, en cuyo caso se vinculara
sucesivamente a la oficina de farmacia siguiente por
orden de cercania al botiquin. Cada oficina de farmacia
no podra tener més de un botiquin vinculado.

2. Ladispensacién se realizard por un farmacéutico,

‘determinéndose por la Consejeria de Sanidad y Politica

Social las existencias minimas de especialidades farma-
céuticas y productos sanitarios con las que deba contar.

CAPITULO Il

De los servicios de farmacia y de los depésitos
de medicamentos de las estructuras sanitarias
de atencién primaria

Seccion 1.2 SERVICIOS DE FARMACIA

Articulo 31. Definicidn y organizacion.

" 1. Los servicios farmacéuticos de las estructuras
sanitarias de atencidén primaria, de acuerdo con las direc-
trices que establezca la Administracién sanitaria, seran
los encargados de prestar asistencia farmacéiitica a la
poblacién y de desarrollar las funciones y actividades
relacionadas con la utilizacion de los medicamentos,
orientadas al uso racional de éstos, en el nivel de aten-
cién primaria.

2. Sdlo las entidades proveedoras de servicios sanita-
rios de atencién primaria y de titularidad publica podran
contar con servicios de farmacia especificos que seran.aten-
didos bajo la responsabilidad de un farmacéutico, pudiendo
designarse farmacéuticos adjuntos. Se determinara regla-
mentariamente los centros de atencién primaria que con
caracter obligatorio deberén tener servicio farmacéutico.

Articulo 32. Funciones.

Los servicios de farmacia de la atencién primaria
desarrollaréan las siguientes funciones:

1. La adquisicién, custodia, conservacién y dispen-
sacion de aquellos medicamentos, asi como la elabo-
racién de aquellas formulas magistrales y preparados
oficinales que, siguiendo los controles de calidad que
se establezcan, deban ser aplicados dentro de los centros
de atencion primaria o los que exijan una particular
vigilancia, supervision y control, de acuerdo con el ar-
ticulo 103 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General
de Sanidad. Dicha dispensacion y elaboracién se rea-
lizard por el farmacéutico o bajo su supervisién y res-
ponsabilidad, de acuerdo con la prescripcién facultativa.

2. La planificacién, coordinacion, ejecucién y eva-
luacion de programas y actividades dirigidas a fomentar
el uso racional del medicamento.

1
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3. El estudio y evaluacién de la utilizacién de los
medicamentos en relacién a determinadas patologias
en su zona de influencia, incluyendo especiaimente la
colaboracion en la deteccion de sus efectos adversos
con el sistema de farmacovigilancia.

4. El asesoramiento del personal sanitario y de los
organos de gestion del sector, en materia de medica-
mentos y productos sanitarios y en las materias en que
pueden ser Utiles sus conocimientos.

B. La participacion en la elaboracidn y ejecucién de
los programas de promocion de la salud, de prevencion
de la enfermedad y de educacion sanitaria de la pobla-
cién.

6. La elaboracion y ejecucion de programas de
investigacion en el 4mbito de la atencion primaria. ’

7. La educacion sanitaria a la poblacion.

8. La elaboracién y ejecucion de programas de
docencia y de informacion a los profesionales de la aten-
cion primaria. '

9. Facilitar la coordinacién entre los equipos de aten-
cion primaria y las oficinas de farmacia y los servicios
de farmacia de los centros hospitalarios, sociosanitarios
y psiquidtricos en todas las actividades que se promue-
van en relacion con e! uso racional del medicamento,
la promocion de la salud, la prevencién de la enfermedad
y la educacion sanitaria.

10. Velar por el cumplimiento de la legislacion sobre
estupefacientes y psicotropos.

Seccion 2.2 DEPOSITOS DE MEDICAMENTOS

Articulo 33. Depdsitos de medicamentos.

1. Los centros publicos de atencidon primaria, gque
no cuenten con un servicio de farmacia y que no estén
obligados a tenerlo, asi como los de titularidad privada,
dispondran de un depodsito de medicgmentos en los
supuestos que reglamentariamente se determinen.
Dicho depo6sito estard vinculado a una oficina de far-
macia establecida en la misma zona farmacéutica ¢ a
un servicio de farmacia de atencidn primaria.

2. Independientemente de la vinculaciéon del depd-
sito con los centros mencionados, éste seri atendido
por un farmacéutico, responsabilizdndose de las funcio-
nes que reglamentariamente se determinen.

Seceitn 3.2 REGIMEN JURIDICO DE AUTORIZACION Y FUNCIONAMIENTO

Articulo 34. Procedimiento de autorizacién y condicio-
~ nes técnico-sanitarias.

Reglamentariamente se establecerdan los procedi-
mientos de autorizacion y registro de los servicios far-
macéuticos y de los depdsitos de medicamentos, regu-
lados en el presente capitulo, asi como los requisitos,
localizacidon y condiciones técnico-sanitarias de los mis-
mos.

Articulo 35. Disponibilidad y funcionamiento.

La organizacion y el régimen de funcionamiento de
los servicios de farmacia y de los depdsitos de medi-
camentos, regulados en el presente capitulo, deben per-
mitir la disponibilidad de los medicamentos las veinti-
cuatro horas del dia o, en su caso, durante el periodo
de tiempo en que tales centros de atencién primaria
presten servicio al piblico. En cualquier caso, la pre-
sencia del farmacéutico es requisito inexcusable en la
dispensacion de medicamentos.

CAPITULO IV

De los servicios de farmacia y de los depésitos de medi-

camentos de los hospitales, centros sociosanitarios,

psiquiatricos y penitenciarios

SeCCION 1.8 SERVICIOS DE FARMACIA

Articulo 36. Definicidn y organizacion.

1. La atencién farmacéutica de los hospitales y, en
su caso, centros sociosanitarios y psiquidtricos, se pres-
tard a través de los servicios de farmacia respectivos
o de los depésitos de medicamentos. Dentro de este
Ambito, los farmacéuticos desarrollaran las funciones
que les encomienda la presente Ley, prestando un
servicio integrado con las otras actividades de la atencion
hospitalaria, sociosanitaria o psiquiétrica. Estas unidades
tienen una dependencia directa de la direccidn asisten-
cial del centro y desarrollardn las labores de cardcter
asistencial, de gestién y de docencia e investigacion que
se establezcan.

2. A los efectos de esta Ley, tendran la conside-
racién de centros sociosanitarios aquellos que atiendan
a sectores de la poblacién tales como personas mayores;
discapacitadas y cualesquiera otras, cuyas condiciones
de salud requieran, ademas de las atenciones sociales
que les presta el centro, determinada asistencia sanitaria.

3. Al frente de los servicios de farmacia hospita-
tarios, se situara un farmacéutico que contard necesa-
riamente con la especialidad de farmacia hospitalaria.
Segun el tipo de centro y el volumen de actividades
que éste desarrolle, se podré establecer reglamentaria-
mente la necesidad de farmacéuticos adjuntos y de per-
sonal auxiliar en el servicic de farmacia.

4. Ser4 obligatorio el establecimiento de un servicio
de farmacia: .

a} En todos los hospitales que dispongan de cien
0 mas camas. :

b} En aquellos hospitales de menos de cien camas
que, por razones de capacidad y tipo de atencién médica
o farmacolégica, se determine reglamentariamente.

¢} En aquellos centros sociosanitarios y psiquiatri-
cos en donde, por su volumen de usuarios, tipo de pacien-
tes y tratamientos practicados, se determine reglamen-
tariamente.

En este caso, el servicio de farmacia quedard vin-
culado a la oficina de farmacia méas préxima de la zona
farmacéutica en donde se encuentren el centre y median-
te la férmula que se desarrolle reglamentariamente.

Articuic 37. Funciones.

Las funciones que debe desarrollar e! servicio de far-
macia son las siguientes:

1. Garantizar y asumir la responsabilidad técnica de
la adquisicién, calidad, conservacion correcta, cobertura
de las necesidades, custodia, preparacion de férmulas
magistrales o preparados oficinales y dispensacién de
los medicamentos y productos sanitarios de aplicacién
dentre del centro y de aquelios otros que exijan una
especial vigilancia, supervision y control por parte del
equipo multidisciplinar de atencion a la salud.

2. Participar en el proceso de seleccion de medi-
camentos precisos para el centro bajo los criterios de
eficacia, sequridad, calidad y costo de los mismos.

3. Establecer un sistema eficaz y seguro de distri-
bucién de medicamentos en el centro con la implan-
tacién de medidas que garanticen su correcta adminis-
tracion.
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4, Establecer un sistema de informacion y formacion
para el personal sanitario y para los propios pacientes
del centro en materia de medicamentos.

5. Colaborar en el establecimiento de un sistema
de vigilancia y control del uso individualizado de los medi-
camentos en el centro, a fin de detectar sus posibles
efectos adversos y notrf;car!os al sistema de farmaco-
vigilancia:

6. Desarrollar programas de farmacovigilancia intra-
hospitalaria en coordinacién con el programa regional.

7. Realizar todas las labores encaminadas a dar la

mayor eficacia a la accién del medicamento y a hacer
que el uso de éste sea el mas racional posible.
- 8. Formar parte de las comisiones del centrc en
que puedan ser Utiles los conocimientos de los farma-
céuticos para la seleccion y evaluacién cientffica de los
medicamentos y productos sanitarios.

9. Llevar a cabo trabajos de investigacién en el Ambi-
to del medicamento y de los productos sanitarios y par-
ticipar en los ensayos clinicos, asi como cuidar de la
custodia y aplicacion de los productos en fase de inves-
tigacion clinica.

10. Colaborar con los servicios de farmacia a nivel
de atencidn primaria.

11. Velar por el cumplimiento de la legisiacion sobre
estupefacientes y psicotropos.

Seccion 2.2 DEPOSITOS DE MEDICAMENTOS

Articulo 38. Depdsitos de medicamentos.

1. Los centros hospitalarios, sociosanitarios y psi-
quidtricos que ho cuenten con un servicio de farmacia
y que no estén obligados a tenerlo, dispondréan de un
depédsito de medicamentos, que estard vinculado a una
oficina de farmacia establecida en la misma zona farma-
céutica o al servicio de farmacia de un hospital publico.

2. Sedeterminara reglamentariamente la existencia
de un depdsito de medicamentos en los centros sani-
tarios donde se lleven a cabo tratamientos especificos
para determinados tipos de pacientes, si las caracteris-
ticas de los tratamientos o las necesidades asistenciales
lo exigen.

3. Asimismo, se determinari, en su caso, la exis-
tencia de depdsitos de medicamentos en centros peni-
tenciarios en las condiciones y requisitos que reglamen-
tariamente se establezcan.

4. Independientemente de la vinculacién del depé-
sito con los centros mencionados, éste sera atendido
por un farmacéutico, que tendra las siguientes funciones:

a) Garantizar la correcta conservacion, custodia vy
dispensacion de medicamentos para su aplicacién den-
tro del centro y de los que exijan especial vigilancia,
supervision y control por parte del equipo multidisciplinar
de atencién a la salud.

b} Establecer un sistema eficaz y seguro de distri-
buciadn de los medicamentos en el centro, con la implan-
tacién de medidas que garanticen su correcta adminis-
tracion.

¢} Informar al personal del centro y a los propios
pacientas en materia de medicamentos, asi como realizar
estudios sistematicos de utilizacion de los medicamen-
10s.

d} Colaborar en el establecimiento de un sistema
de vigilancia y control del uso individualizado de los medi-
camentos en el centro, a fin de detectar sus posibles
efectos adversos y notificarios al sistema de farmaco-
vigilancia.

e) Formar parte de las comisiones de farmacia Y
terapéutica y de los comités éticos de investigacion cli-
nica, y colaborar con las demas comisiones del centro.

f) Responsabilizarse conjuntamente con el titular de
la oficina de farmacia o, si procede, con el jefe det servicio
de farmacia respecto del cual el depdsito esté vinculado,
de la existencia y el movimiento de medicamentos, de
manera que queden cubiertas las necesidades del centro.

g} Velar por el cumplimiento de la legislacion de
estupefacientes y psicotropos.

Seccion 3.8 REGIMEN JURIDICO DE AUTORIZACION Y FUNCIONAMIENTO

Articulo 39. Procedimiento de autorizacién y condicio-
nes técnico-sanitarias.

Reglamentariamente se estableceran los procedi-
mientos de autorizacion y registro de los servicios far-
macéuticos y de los depésitos de medicamentos regu-
lados en el presente capitulo, asi como los requisitos,
localizacion y condiciones técnico-sanitarias ée los mis-
mos.

Articulo 40, Dispohibilidéd y funcionamiento.

La organizacion y el régimen de funcionamiento de
los servicios de farmacia y de los depdésitos de medi-
camentos, regulados en el presente capitulo, dehen per-
mitir la disponibilidad de los medicamentos las veinti-
cuatro horas del dia. En cualquier caso, la presencia del
farmacéutico es requisito inexcusable en la dispensacion
de medicamentos.

TITULO NI

De la distribucién de medicamentos

Articulo 41.  Requisitos generales.

1. La distribucidén de medicamentos y productos
sanitarios a los establecimientos y servicios de atencion
farmacéutica de dispensacién se llevard a cabo a través
de los almacenes o centros de distribucion de medi-
camentos y productos farmacéuticos.

2. Estos almacenes o centros de distribucion dis-
pondran del personal, equipos, instalaciones y locales
necesarios para garantizar y asegurar la calidad e iden-
tidad de los medicamentos, asf como su adecuada con-
servacion, custodia y distribucion en todas sus fases,
de conformidad con la Ley 25/1990, de 20 de diciembre,
del Medicamento, y con el Real Decreto 2259/1994,
de 25 de noviembre, que los regula.

3. Los almacenes o centros-distribuidores de medi-
camentos contaran con un director técnica farmacéutico
que sera responsable de las actividades técnico-sanita-
rias que se desarrcllen en los mismos. Segan el volumen
de dichas actividades, se contard con farmacéuticos
adjuntos.

4. La Consajeria de Sanidad y Politica Social auto-
rizard ei nombramiento de director técnico, asi como
la creacién, funcionamiento, meodificacion, traslado o
supresion de los almacenes o centros de distribucion
domiciliados en la Regidn de Murcia, mediante los pro-
cedimientos que se determinen reglamentariamente y
previa comprobacion de que rednen los requisitos téc-
nico-sanitarios aplicables.

Articulo 42. Continuidad del servicio.

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 79.1
de la Ley 25/1990, de 20 de diciembre, del Medica
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mento, y en el Real Decreto 2259/1994, de 25 de
noviembre, los almacenes o centros de distribucién debe-
rén contar con un surtido suficiente de medicamentos
v productos farmacéuticos para garantizar su suministro
a los establecimientos de dispensacién a los que habi-
tualmente abastecen.

Con la finalidad de garantizar el principio de conti-
nuidad en la prestacion farmacéutica, estos centros dis-
pondran, en todo momento, de los medicamentos y pro-
ductos farmacéuticos incluidos en el listado de existen-
cias minimas que la Consejeria de Sanidad y Politica
Social determine a tales efectos. Asimismo, aquellios
estardn obligados a cumplir los servicios de guardia gue,
en su caso, pueda establecer la Administracion sanitaria.

TiTULO IV

De la distribucién y dispensacién
de medicamentos veterinarios

Articulo 43, Distribucién de medicamentos veterina-
rios. '

La distribucion de medicamentos veterinarios a los
establecimientos de dispensacién legalmente autoriza-
dos se llevarad a cabo a través de los almacenes mayo-
ristas de distribucion. Estos almacenes deberan reunir
los requisitos técnico-sanitarios, de conformidad con lo
dispuesto en la Ley 25/1980, de 20 de diciembre, del

Medicamento, y en el Real Decreto 109/1995, de 27

de enero, sobre medicamentos veterinarios. Los alma-
cenes de distribucién dispondran de un director tecnico
responsable y deberan estar autcrizados por el drgano
competente de esta Comunidad Autdnoma. )

Articulo 44. Dispensacién de medicamentos veterinarios.

1. De conformidad con lo dispuesto en la
Ley 25/1990, de 20 de diciembre, del Medicamento,
y en el Real Decreto 109/1995, de 27 de enero, sobre
medicamentos veterinarios, los medicamentos veterina-
rios Gnicamente podrén ser dispensados por las oficinas
de farmacia, las entidades o agrupaciones ganaderas
vy los establecimientos comerciales detallistas, legalmen-
te autorizados.

2. So6lo las oficinas de farmacia estaran autorizadas
para la dispensaciéon de férmulas magistrales o prepa-
rados oficinales, con destino a una explotacion ganadera
o a los animales que figuren en la prescripcidn.

3. Las entidades o agrupaciones ganaderas y los
establecimientos comerciales detallistas, como dispen-
sadores de medicamentos veterinarios, deberén contar
con un setvicio farmacéutico responsable y reunir las
condiciones y requisitos establecidos en la legislacién
aplicable. Asimismo, deberan ser autorizados por el érga-
" no competente de la Comunidad Auténoma.

Articulo 45. Botiguines de urgencia.

Sin perjuicio de io dispuesto en el articuio 44 de
esta Ley, por el 6rgano competente de la Comunidad
Autdénoma, se podra autorizar el establecimiento de boti-
guines de urgencia, por razones de lejania o necesidad,
en pedanias, diputaciones u otras divisiones territoriales
de ambito inferior al municipio, que no dispongan de
ninglin centro autorizado de dispensacién de medica-
mentos veterinarios, cuyo funcionamiento se ajustara a
lo dispuesto en el Real Decreto 109/1995, de 27 de
enero, socbre medicamentos veterinarios.

- TITULO V

De la promocién y publicidad de los
medicamentos y productos farmacéuticos

Articulo 46. Publicidad de los medicamentos.

1. La informacién, promocion y publicidad de los
medicamentos, tanto si se dirigen a los profesionales
de la salud como a la poblacién en general, se ajustaran
a criterios de veracidad y no induciran al consumo.

2. Los mensajes publicitarios de medicamentos que
puedan ser objeto de publicidad y que se difundan exclu-
sivamente en el Ambito territorial de fa Region de Murcia,
deberdn ser autorizados por la Consejeria de Sanidad
y Politica Social en funcién de los requisitos y proce-
dimientos de autorizacién reglamentariamente estable-
cidos, de conformidad con la Ley 256/1990, de 20 de
diciembre, del Medicamento, y con el Real Decre-
to 1416/1994, de 25 de junio, que regula la publicidad
de los medicamentos de uso humano y demas legislacion
estatal aplicable.

3. Queda prohibida la publicidad de fé6rmulas magis-
trales y preparados oficinales.

x

4. La Consejeria de Sanidad y Politica Social vigiiaré

. que la informacién, promocion y publicidad de las espe-

cialidades farmacéuticas, dirigidas a los profesionales
sanitarios en el ambito de la Region de Murcia, esté
en consonancia con los datos contenidos en el Registro
de Especialidades Farmacéuticas, y que sea cientifica,
rigurosa, bien fundamentada, objetiva y no induzca a
error. A los efectos del oportuno control, la Consejeria
de Sanidad y Politica Social tendré acceso a los medios
de informacién, promocion y publicidad utilizados, cual-
quiera que sea la naturaleza de su soporte.

Asimismo, la publicidad documental destinada a las
personas facultadas para prescribir o dispensar medi
camentos deber4 ser comunicada a la Consejeria de
Sanidad y Politica Social, conteniendo los datos exigidos
por la citada legislacién aplicable en el momento de
su publicacidn o difusion,

TITULO Vi

De los profesionales farmacéuticos

CAPITULO I

Del régimen de Encompatibitidades

Articulo 47. Incompatibilidades.

Sin perjuicio de las incompatibilidades vigentes con
carécter general, el ejercicio profesional del farmacéutico
en los establecimientos y servicios regulados por la pre-
sente Ley sera incompatible con la existencia de cual-

quier clase de interés en laboratorios farmacéuticos.

Especificamente, el ejercicio profesional del farma-
céutico en oficina de farmacia, en cualquiera de las
modalidades reguladas en esta Ley, es incompatible con
el ejercicio profesional en los diferentes establecimientos
y-servicios de atencién farmacéutica enumerados en el
articulo 4 de la presente Ley, salvo en los botiquines
y depésitos de medicamentos en los términos previstos
en asta norma.

También sera incompatible con el ejercicio clinico de
fa medicina, la veterinaria o la odontologia y con cual-
quier otra actividad profesional que impida la presencia
fisica del farmacéutico en el horario de atencién al pabli-
¢o, de conformidad con el articulo 14 de esta Lay.
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CAPITULO I

De la formacidn continuada

Articulo 48. Formacion continuada.

l.a Administracidn de la Comunidad Auténoma de
ia Regidn de Murcia velara por la formacién continuada
de los profesionales farmacéuticos a los efectos de
garantizar la necesaria y permanente actualizacion de
jos conocimientos que posibiliten un sérvicio éptimo a
ia poblacién, y ello sin perjuicio de la colaboracion que
pueda articularse con el Colegio Oficial de Farmaceéu-
ticos, asi como con otras entidades u organizaciones
de ambito cientifico-sanitario. '

TiTULO VI
Del régimen sancionador

CAPITULO |

De las infracciones,

Articulo 48. Infracciones.

Las infracciones de los preceptos de la presente Ley
seran .objeto de las correspondientes sanciones admi-
nistrativas, previa institucion del oportuno expediente,
sin perjuicio de las responsabilidades civiles 0 penales
que puedan concurrir,

Articulo 50. Tipificacion.

Las infraccionies se tipificaran como leves, graves y
muy graves, atendiendo a los criterios de riesgo para
la salud, cuantia del beneficio ilicitamente obtenido, gra-
do de intencionalidad, grado de incidencia en la sociedad
de la alteracion producida y reincidencia en la comision
de la infraccion. :

1. Se tipificardn como infracciones leves las siguien-
tes:

~a) lLamodificacion, por parte del titular de una autc-
rizacién, de cualquiera delas condiciones en base a las
cuales se otorgé la misma. -

b} La mera irregularidad en la aportacion a la Admi-
nistracion sanitaria de la informacidén que, de acuerdo
con la normativa vigente, sea obligatorio facilitar.

¢} Los incumplimiertos horarios o los relativos a la
publicidad de las oficinas de farmacia.

d) Realizar publicidad de las formulas magistrales
o de los preparados oficinales.

e) E! incumplimiento de las prohibiciones conteni-
das en el articulo'd de esta Ley, cuando el riesgo sanitario
causado sea de escasa entidad y no tenga trascendencia
directa para la salud de la poblacion.

f} No tener los centros de distribucién o dispensa-
cidn las existencias de medicamentos y productos sani-
tarios necesarios para la normal prestacion de sus

servicias, asi come no disponer de las existencias mini-

mas establecidas reglamentariamente o de las que resul-
ten obligatorias en los casos de emergencia o catastrofe.

g} Las irregularidades en el cumplimiento de las fun-
ciones profesionales y de cualquier otro aspecto de la
normativa vigente que se cometan por simple negligen-
cia, cuando la alteracion y el riesgo sanitarios causados
sean de escasa entidad y no tengan trascendencia direc-
ta para la poblacion. _

i} Dificuitar Ia actuacién de la inspeccidon sanitaria.

j) - El incumplimiento de los requisitos, condiciones,
obligaciones o prohibiciones que determina la presente
Ley vy las disposiciones que la desarrollen si, de acuerdo
con los criterios fijados en el presente articulo, debe
calificarse como infraccién leve y no ha sido calificado
como falta grave 0 muy grave.

2. Se tipificardn como infracciones graves las
siguientes: :

a) El funcionamiento de los servicios farmacéuticos
y de las oficinas de farmacia sin la presencia y actuacion
profesional del farmacéutico responsable.

b) El funcionamiento de los centros de distribucion
de medicamentos sin la presencia y actuacion profe-
sional de director técnico responsable, asi como el
incumplimiento por parte de éste de las funciones inhe-
rentes a su cargo.

¢) La falta de servicios de farmacia o de depdsito
de medicamentos en los centros hospitalarios, sociosa-
nitarios, psiquidtricos y penitenciarios que estén obliga-
dos a disponer de ellos. '

d) Elincumplimiento de las funciones que, de acuer-
do con la normativa vigente, tienen encargadas los dife-
rentes centros de atencion farmacéutica.

e) La no disposicion de los recursos humanos y de

~ los requisitos técnicos que, de acuerdo con la presente

Ley y las disposiciones que la desarrollen, sean nece-
sarios para desarrollar las actividades propias del res-
pectivo servicio.

f)  Elincumplimiento de las prohibiciones contenidas
en el articulo 5 de esta Ley, cuando se cause riesgo
sanitario con trascendencia directa para la salud de la
poblacién.

g) La negativa injustificada a dispensar medicamen-
tos o dispensarlos incumpliendo lo dispuesto en la nor-
mativa vigente. :

h) Conservar o dispensar los medicamentos sin
cbservar las condiciones exigidas.

i} La elaboracién de formulas magistrales o de pre-
parados oficinales que incumplan los procedimientos y
controles de calidad legalmente establecidos.

i) La informacién, promocién y publicidad de medi-
camentos que incumplan los requisitos establecidos en
a normativa vigente.

k) El incumplimiento de los servicios de urgencia.

1) Elincumplimiento del deber de farmacovigilancia.

i) Cualquier actuacion que limite la libertad del usua-
rio para escoger la oficina de farmacia.

m) El incumplimiento, por parte del personal sani-
taria que presta sus servicios en estos centros y esta-
blecimientos de atencién farmacéutica, de garantizar la
confidencialidad e intimidad de fos usuarios en la dis-
pensacién de medicamentos y productos farmacéuticos.

n} El incumplimiento de las normas contenidas en
la presente Ley y en las disposiciones complementarias
sobre incompatibilidades del personai que desarrolla su
actuacién en los diferentes establecimientos y servicios
de atencion farmacéutica.

fi} El incumplimiento de los reguerimientos que for-
mule la autoridad sanitaria, cuando se produzcan por
primera vez. :

o) La negativa a suministrar datos ¢ a facilitar la
informacién solicitada por la autoridad sanitaria.

p) El impedimento de la actuacién de los servicios
de control o inspeccién oficiales.

q) Cualquier actuacién que tenga la calificacién de
infraccion grave en la normativa especial aplicable en
cada supuesto. '

r} La reincidencia en la comisién de infracciones
leves en los ultimos tres meses.
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s) El incumplimiento de los requisitos, condiciones,
obligaciones o prohibiciones que determina la presente
Ley y las disposiciones que la desarrollen si, de acuerdo
con los criterios fijados en el presente articulo, debe
calificarse como infraccién grave y no ha sido calificado
cOmo muy grave.

3. Se tipificaran como infracciones muy graves las
siguientes: :

a) Elincumplimiento reiterado de los requerimientos
que formulen la autoridad sanitaria ¢ sus agentes.

b) La resistencia, coaccién, amenaza, represalia o
desacato o cualquier otra forma de presion ejercida sobre
las autoridades sanitarias.

¢} Cuaiquier actuacién que tenga la calificacién de
infraccion muy grave en la normativa especial aplicable
a cada caso.

d} La reincidencia en la comision de infracciones
graves en los ultimos cinco afios.

e} El incumplimiento de los requisitos, condiciones,
obligaciones o prohibiciones que determina la presente
Ley v las disposiciones que la desarrollen si, de acuerdo
con lo criterios fijados en el presente articulo, debe cali-
ficarse como infraccion muy grave, en especial si pro-
ducen alteracidn o riesgo sanitario de trascendencia
directa para la poblacién.

CAPITULO Il

De las sanciones

Articulo 51. Graduacién de sanciones.

Las infracciones sefialadas en la presente Ley seran
sancionadas, de conformidad con lo establecido en el
articule 50 de esta Ley, aplicando una graduacién mini-
ma, media y méxima a cada nivel de infraccidon en funcién
de la negligencia e intencionalidad, el grade de con-
nivencia, el incumplimiento de las advertiencias previas,
la cifra de negocios de la entidad, el perjuicio causado
y el nimero de personas afectadas, los benseficios obte-
nidos con la infraccion, la duracion de los riesgos gene-
rados y el tipo de establecimiento o servicio en el que
se ha cometido la infraccion:

1. Infracciones leves:

Grado minimo: Hasta 100.000 pesetas.
Grado medio: De 101.000 a 300.000 pesetas.
Grado maximo: De 300.001 a 500.000 pesetas.

2. Infracciones graves:

Grado minimo: De 501.000 a 1.150.000 pesetas.

Grado medio: De 1.150.001 a 1.B00.000 pesetas.

Grado maximo: De 1.800.001 a 2.5C0.000 pesetas,
pudiéndose sobrepasar esta cantidad hasta cinco veces
el valor de los productos ¢ los servicios objeto de la
infraccion.

3. Infracciones muy graves:

Grado minimo: De 2.501.000 a 35.000.000 de pese-
1as.

Grado medio: De 35.000.001 a 67.500.000 pesetas.

Grado maximo: De 67.500.001 a 100.000.000 de
pesetas, pudiéndose sobrepasar esta cantidad hasta cin-
co veces el valor de los productos o los servicios objeto
de la infraccion.’ ' '

Articulo 52. Procedimiento.

_ La incoacién y tramitacion de lo$ expedientes admi-
nistrativos sancionadores serd competencia de la Direc-

cién General de Salud. En defecto de normativa pro-
cedimental especifica aplicable, se aplicardn a estos

- expedientes las normas contenidas en el Real Decre-

to 1398/1993, de 4 de agosto, por el que se aprueba
el Reglamento del procedimiento para el ejercicio de
la potestad sancionadora, asi como la Ley 30/1992,
de 26 de noviembre, de Régimen Juridico de las Admi-
nistraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo
Comun, y demds disposiciones aplicables.

Articulo 53. Organos competentes para la imposicion
de sanciones.

El Director general de Salud sera competente para
imponer sanciones hasta 2.500.000 pesetas.

E! Consejero de Sanidad y Politica Social serd com-
petente para imponer sanciones hasta 35.000.000 de
pesetas.

El Consejo de Gobierno de la Comunidad Auténoma
de la Region de Murcia serd compsetente para imponer

_sanciones cuando sobrepasen la cuantia de 35.000.000

de pesetas.

Ademas, en los supuestos de infracciones muy gra-
ves, por el Consejo de Gobierno se podra acordar el
cierre temporal de los establecimientos o servicios por
un plazo méximo de cinco afios, de conformidad con
el articulo 36.2 de la Ley 14/1988, de 25 de abril, Gene-
ral de Sanidad.

Articulo 54. Actualizacion de las cuantias.

El Consejo de Gobierno de la Comunidad Auténoma
de la Regién de Murcia podré actualizar, mediante Decre-
to, las cuantias sefialadas anteriormente.

Articulo 65.  Cierres cautelares.

1. Notendré la consideracion de sancion, la clausura
o cierre de los establecimisntos, centros y servicios que
no dispongan de las preceptivas autorizaciones ¢ regis-
tros o de cuya actuacién se derive riesgo para la salud
de la poblacion, asi como la suspensién del funciona-
miento o la prohibicidon de las actividades que se Heven
a cabo, hasta que se corrijan los defectos o se cumplan
los requisitos establecidos. La adopcion de tales medidas
correspondera al 6rgano de la Consejeria de Sanidad
y Politica Social que reglamentariamente se determine.

2. Asimismo, si como consecuencia de la accion
inspectora se apreciara razonablemente la existencia de
un riesgo para la salud o para la seguridad de las per-
sonas, el organo de la Consejeria de Sanidad y Politica
Social que reglamentariamente se determine podra
adoptar cautelarmente las medidas a las que hacen refe-
rencia los articulos 26 y 31.2 de la Ley 14/1986, de 25
de abril, General de Sanidad.

Articulo 56. Prescripcion de las infracciones y sanciones.

1. Las infracciones a que se refiere la presente Ley
calificadas como leves, prescribiran al afio; las calificadas
como graves, a los dos afios, y las calificadas como muy
graves, a los cinco afios. El plazo de prescripcion empe-
zaré a contar desde el dia én que se haya cometide
fa infraccion y se interrumpird desde el momento en que
el procedimiento se dirija contra el presunto infractor.

2. Asimismo, las sanciones impuestas calificadas
como leves, prescribirdn al afio; las calificadas como gra-
ves, a los dos afios, y las calificadas como muy graves,
a los cinco anios. El plazo de prescripcion de las sanciones
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empezara a contarse desde el dia siguiente a aquél en
que hubiese adquirido fsrmeza la resolucién imponiendo
ia sancidén.

Disposicién adicional primera.

Previa autorizacién mediante acuerdo del Consejo de
Gobierno de la Comunidad Auténoma de la Region de
Murcia, el Consejero de Sanidad y Politica Social podra
delegar parcialmente en el Colegio Oficial de Farmacéu-
ticos el ejercicio de la competencia de autorizacién en
materia de oficinas de farmacia, asi como para establecer
los horarios de atencién al publico, turnos de urgencia
y vacaciones de las oficinas de farmacia.

Disposicidon adicional segunda.

A los efectos de instrumentar la colaboracién entre
las oficinas de farmacia y la Administracién sanitaria,
prevista en el articulado de la presente Ley, podran sus-
cribirse convenios de colaboracidn con la corporacién
farmacéutica.

Disposicién adicional tercera.

El Consejo de Gobierno de la Comunidad Auténoma
de la Region de Murcia podré establecer por Decreto,
si las necesidades del sistema sanitario lo aconsejan,
un numero inferior a las cien camas, a partir del cual
sea preceptiva la existencia del servicio de farmacia en
los centros hospitalarios.

Disposicion adicional cuarta.

En relaciéon con el régimen de incompatibilidades de
los funcionarios que sean farmacéuticos titulares trans-
feridos del Cuerpo de Sanitarios Locales, integrados en
el Cuerpo Facultativo de Farmacéuticos Titulares de la
Administracion Publica Regional, se estar4 a lo dispuesto
en la legislacion aplicable en materia de incompatibi-
lidades y en la normativa regional que regule dicho
Cuerpo.

Disposicion transitoria primera.

Hasta la entrada en vigor del correspondiente desarro-
llo reglamentario, en relacion a las prescripciones con-
tenidas en las seccicnes I, IV, V, VI y VIl del capituio |
del titulo 1l de la presente Ley sobre ordenacion y pla-
nificacién en la autorizacion de apertura de nuevas ofi-
cinas de farmacia, régimen de traslados, modificacion
de local, cierres temporales o definitivos y transmisiones
de las oficinas de farmacia, el régimen legal aplicable
a los procedimientos citados sera el establecido en Ia
Ley 16/1997, de 25 de abril, de Regulacion de Servicios
de las Oficinas de Farmacia y la Orden de 29 de julio
de 1996, de la Consejeria de Sanidad y Politica Social,
por la gue se delega en el Colegio Oficial de Farma-
céuticos de Murcia el ejercicio de la competencia de
tramitacién de los procedimientos en materia de oficinas
de farmacia y se dictan normas minimas para el cum-
plimiento de la mencionada Ley 16/1997.

Dicho desarrollo reglamentario determinard el régi-
men transitorio aplicable a las solicitudes formuladas con
anterioridad a a entrada en vigor del mismo,

Disposicién transitoria segunda.

En relacién a las jornadas y horarios de atencién al
publico de las oficinas de farmacia, cuya regulacion se
encuentra recogida en el articulo 15 de la presente Ley,
se aplicard, hasta la entrada en vigor del correspondiente
desarrollo réeglamentario en esta materia, lo dispuesto
en la Ley 16/1997, de 25 de abril, de Regulacién de
Servicios de las Oficinas de Farmacia y en la Orden de 28
de julio de 1996, de la Consejeria de Sanidad y Politica
Social, por la que se delega en el Colegio Oficial de
Farmacéuticos de Murcia el ejercicio de la competencia
de tramitacién de los procedimientos en materia de ofi-
cinas de farmacia y se dictan normas minimas para e!
cumplimientc de la mencionada Ley 16/1987.

Disposicién transitoria tercera.

Asimismo, hasta la entrada en vigor del correspon-
diente desarrollo reglamentario, en relacién al capitulo il
del titulo Il de la presente Le 5 sobre botiquines, se apli-
carén, respectivamente, las rdenes de 20 de febrero
de 1362 y de 12 de julio de 1967, del Ministerio de
la Gobernacién, sobre botiquines de urgencia en nicleos
rurales y en zonas turisticas.

Disposicion transitoria cuarta.

Los farmacéuticos sin especialidad de farmacia hos-
pitalaria que, a la entrada en vigor de la presente Ley,
desempefien su labor profesional en los Servicios de
Farmacia Hospitalaria de centros que cuenten con mas
de cien camas, permaneceran en el desempeno de sus
funciones en tanto mantengan su relacién laboral con
aquellos centros, sin perjuicio de lo dispuesto en el ar-
ticulo 36.3 de la presente Ley.

Disposicion final primera.

Se autoriza al Consejo de Gobierno de la Regién de
Murcia para que dicte las disposiciones necesarias para
desarroliar y aplicar la presente Ley. En el plazo de die-
ciocho meses, desde la entrada en vigor de esta Ley,
deberan dictarse las normas de desarrollo en relacion
a las prescripciones y procedimientos especificados en
las disposiciones transitorias primera y segunda.

Disposicidn final segunda.

La presente Ley entrard en vigor al mes de su publi-
cacién en el «Boletin Oficial de la Regién de Murcian,
sin perjuicio de lo dispuesto en las disposiciones tran-
sitorias de esta Ley.

Por tanto, ordeno a todos los ciudadanos a los que
sea de aplicacién esta Ley, que la cumplan vy a los Tri-
bunales y Autoridades que correspondan que la hagan
cumplir.

Murcia, 28 de mayo de 1997,
RAMON LUIS VALCARCEL SISO,

Presidente

(Publicada en el «Boletin Oficial de la Regidn de Murcias nimero 144,
de feche 26 de junio de 1997)



