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Unitat formativa 1 > Organitzacié farmacéutica .
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~*® L'organitzacio

¢ farmaceutica
Continguts

e Elsistema sanitari catala.
* Les prestacions del Sistema Nacional de Salut.

e Flsector farmaceutic.

\

A \\ ' M |

Abans de comengar...

e Imagina’'t que vas a cal metge, et visita 1 et recepta un antibioticiun
antiinflamatori. Explica els processos que segueix l'obtencié d’aquests
medicaments. Té alguna cosa a veure amb la prestaci6 farmaceutica?
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s£e°1.1. El sistema sanitari catala

Document 1.1

La proteccio
de lasaluta
la Constitucid
espanyola

La Constituciod
espanyola recull el
dret a la protecci6 de
la salut a 'article 43.

1. Esreconeix el dret
a la proteccio
de la salut.

2. Correspon als poders
publics organitzar
1 tutelar la salut
publica a través de
mesures preventives
1a través de les
prestacions i dels
serveis necessaris.
La llei establira
els dretsiels
deures de tothom
en aquest punt.

3. Els poders publics
fomentaran
l’educacid sanitaria,
I’educaci6 fisica i
lesport. Facilitaran
també la utilitzacié
adequada del lleure.

La salut és un aspecte essencial en la qualitat de vida de la poblacié i una
de les preocupacions principals dels governs i els organismes internacio-
nals. Aixi, cada pais organitza el seu sistema sanitari.

El sistema sanitari és el conjunt d'estructures organitzatives i recur-
sos de qué disposa una comunitat per atendre les necessitats de la po-
blacié en materia de salut i donar-hi resposta.

La proteccio de la salut i I'atencio sanitaria de la ciutadania al nostre pais
és un dret recollit a la Constitucié espanyola de 1978 i desenvolupat
per la Llei general de sanitat publicada el 1986 i, a Catalunya, amb la
Llei 15/1990, d'ordenacio sanitaria de Catalunya. (DoC. 1.1)

L'eix de I'ordenacié sanitaria a Espanya és el Sistema Nacional de Salut
(SNS), i a Catalunya, el Servei Catala de la Salut o CatSalut.

El CatSalut centra la seva accié en la provisio dels serveis sanitaris a la
ciutadania, i per fer-ho integra en una sola xarxa d‘utilitzacié publica
tots els recursos sanitaris.

D’aquesta manera, la missié del CatSalut és garantir I'atencio sanitaria de
qualitat a tota la ciutadania de Catalunya.

Cada comunitat autonoma disposa del seu propi servei de salut. A la Co-
munitat Valenciana li correspon el Sistema Valencia de Salut, i a les llles, el
Servei de Salut de les llles Balears (IB-Salut).

El nostre sistema sanitari és fonamenta en un model d'assisténcia univer-
sal i es caracteritza per la descentralitzacio en la gestié en diferents nivells.
Perd també s'ha de tenir en compte que, a més de la sanitat publica, el
nostre pais compta amb una important estructura de sanitat privada.

Fig. 1.1.

La universalitat del nostre
sistema sanitari garanteix
la protecci6 de la salut

a totes les persones.
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Fig. 1.2.

La descentralitzacié del
sistema sanitari es concreta
en la distribuci6 de les
competencies entre les
diferents administracions.

1.1.1. Un model d’assisténcia universal

Un dels principis del sistema sanitari espanyol és la universalitat de I'aten-
ci6. Aquest principi garanteix el dret a la proteccié de la salut i a I'atencié
sanitaria a totes les persones que es trobin a I'Estat espanyol, tant si sén
titulars del dret d’atencid com si sdn estrangeres i no tenen residéncia
legal:

® Son persones titulars del dret a la proteccié de la saluti a I'aten-
Ci6 sanitaria totes les persones amb nacionalitat espanyola i les es-
trangeres que tinguin establerta la seva residéncia al territori espanyol.

® Les persones estrangeres no registrades ni autoritzades com a
residents a Espanya. També tenen dret a la proteccid de la salut i
a I'atencié sanitaria en les mateixes condicions que les persones amb
nacionalitat espanyola, sempre que reuneixin uns determinats requisits.

1.1.2. Un model descentralitzat

La Llei general de sanitat defineix el sistema sanitari espanyol com un mo-
del descentralitzat de gestio, en el qual I'Estat fixa les bases i exerceix la
coordinacio del sistema, i les comunitats autonomes assumeixen la gestio
i la prestacio de serveis.

D'aquesta manera, el nostre sistema sanitari queda estructurat en tres
nivells d’organitzacié, amb competéncies diferenciades: I'administracio
estatal, I'autondmica i la de les corporacions locals (diputacions i ajunta-
ments).

Per coordinar els diferents nivells, es crea el Consell Interterritorial, que
esta integrat per un representant de cada comunitat autonoma i mem-
bres de I'administracié de I'Estat, i presidit pel ministre o ministra de
Sanitat.

»> Yadministracio de I’Estat

L'administracio sanitaria de I'Estat correspon al Ministeri de Sanitat, Con-
sum i Benestar Social. Aquest ministeri és |'encarregat de proposar i exe-
cutar les directrius del govern sobre la politica de salut, i planificaci¢ i
assisténcia sanitaria. Les seves funcions principals sén:

® Coordinacio entre els sistemes de salut de les comunitats autono-
mes.

® Elaboracio de la cartera de serveis comuns, que sén de prestacio
obligada.

® Sanitat exterior, especialment en accions de vigilancia, seguretat i
col-laboracié amb els organismes internacionals.

® Productes farmacéutics. Manté competéncies pel que fa a:

L'autoritzacié de nous medicaments i productes sanitaris, fixant-ne
el preu i les condicions de financament public.

La garantia dels diposits de medicaments per a emergencies i catas-
trofes, i per a I'ajuda internacional.

La regulacio de la importacié de medicacié estrangera no autoritza-
da a Espanya.
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Tingues-ho en compte!
[

La sanitat privada

esta sent utilitzada

per més de 10 milions
de persones a Espanya.
Cada vegada esta

més concentrada

en importants grups
hospitalaris com
Quirdnsalud, Vithas,
Ribera Salud, HLA
Hospitales i HM
Hospitales, emparats per
les grans asseguradores
Grup CaixaBank,
Sanitas, Asisa i Mapfre,
que acaparen el mercat.
Alguns d’aquests

grups fins i tot s'estan
expandint a l'estranger.

1.1.3. La sanitat privada

A més d'una sanitat publica amb una cobertura amplia, al nostre pais
existeix una important preséncia d'entitats de sanitat privada.

La sanitat privada esta formada pel conjunt de serveis sanitaris de
titularitat privada.

Les persones usuaries de la sanitat privada poden accedir-hi:

® De forma particular, sol-licitant directament els serveis sanitaris pri-
vats que necessiten, abonant I'import que en resulti.

® A través de les mutues o assegurances. Consisteix en la contracta-
ci6 d'uns serveis sanitaris, mitjancant el pagament de quotes men-
suals, que podran utilitzar quan els necessitin.

El Sistema Nacional de Salut integra a la seva xarxa determinats serveis
privats a través de concerts.

Els concerts son convenis que les administracions firmen amb empre-
ses privades perqué aquestes prestin certs serveis a persones usuaries
de I'SNS.

En aquests casos, la derivacié del pacient al servei privat s'ha de dur a ter-
me per indicacio de professionals autoritzats de la sanitat publica i seguint

els protocols establerts en el concert corresponent.

o0 00 00

Activitats

1. Que vol dir que el sistema sanitari espanyol és un sistema descentralitzat?
2. Explica quina és la funcié del CatSalut.

3. Explica els conceptes seglients en el context del sistema sanitari:

a) Area basica de salut.

g &

Descentralitzacio.

Servei de salut d'una comunitat autonoma.

a2 o

Mutua.

)
~—

Concert entre administracié i sanitat privada.

Atencid universal.

)
=

4. Indica dues funcions de I’Estat en materia de salut, dues de les comunitats autonomes i dues de les cor-
poracions locals.

5. Identifica la regié sanitaria a la qual pertanys. Identifica les diferents zones basiques de salut en qué
s'organitza i indica a quina pertanys.
6. Respon les preguntes segiients i justifica les teves respostes:

a) Les persones estrangeres amb residencia establerta al territori espanyol es consideren titulars del
dret a la protecci6 de la salut i a I’'atenci6 sanitaria?

b) Les persones estrangeres no registrades ni autoritzades com a residents tenen dret a ’atencié sani-
taria en les mateixes condicions que les espanyoles?

¢) Es possible rebre atenci6 sanitaria amb carrec a la sanitat publica en un centre privat?
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Ara practica

Lordenacio farmaceutica a la meva comunitat autonoma

Plantejament

Aguesta activitat consisteix a recollir legislacio especifica de la comunitat autonoma propia i analitzar-la.

Desenvolupament

® Formeu grups de quatre o cinc persones.

® Obtingueu I'ordenacié farmaceutica de la vostra comunitat autonoma. Podeu aconseguir-la facil-
ment a internet.

® Treballeu els aspectes que indiquem a continuacié i compareu les dades que obtingueu amb la in-
formacié gue hem exposat en aquest text:

Criteris de planificacio territorial d'oficines de farmacia. Concretament:

Distribucid en unitats territorials.
Moduls de poblacié.
Moduls de les distancies.

Computs d’habitants.

Existencia d'altres serveis farmaceéutics: farmaciola, servei de farmacia d'atencié primaria, ser-
veis de farmacia hospitalaria, diposits de medicaments. En cada cas haureu d'indicar els aspectes
més importants de la manera de regular-lo.

Aspectes relacionats amb la distribucié de medicaments.

® Elaboreu un document amb els resultats del vostre treball.

Durada i suggeriments

Aguesta activitat es pot dur a terme en finalitzar el nucli i es poden deixar dues sessions per acabar
d’elaborar el treball, tot i que és aconsellable que es treballi de manera paral-lela al desenvolupament
del nucli, aportant en cada aspecte de que es tracti I'especificitat de la mateixa legislacio.

Una altra possibilitat és que cada grup aprofundeixi en un dels quatre aspectes i que després s'exposin
a classe els resultats de cada treball.




