Ley 3/1997, de 28 de mayo, que regula la ordenacion farmacéutica de Murcia.

El derecho a la proteccion de la salud, constitucionalmente reconocido como principio rector
de la politica social y econdmica, obliga a los poderes publicos a establecer la organizacion y
tutela de la salud publica, a través de la adopcion de medidaseptigas y del
establecimiento de las prestaciones y servicios necesarios.

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

Desde esta perspectiva, la ordenacion de la atencion farmacéutica, en modo alguno, puede
regularse de manera aislad sino que tiene que recibir un tratamiento debidamente
incardinado en el concepto mas amplio de la politica sanitaria, orientada a la consecucién de
los objetivos relacionados con la proteccion de la salud.

Los poderes publicos deberan en todo momenswagtizar a la poblacién 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 desarrolladas bajo la responsabilidad y
supervision de los profesiales farmacéuticos, en relaciéon con la custodia y dispensacion de
medicamentos, a fin de garantizar una adecuada asistencia farmacéutica, fomentando, en
todo caso, un uso racional del medicamento.

Durante décadas, ese ultimo eslab6n de la cadena querneel medicamento hasta su
destino final, esto es, la fase de dispensacion, ha sido asumido en su practica totalidad por las
oficinas de farmacia. Estos establecimientos de titularidad privada han desempefiado una
labor decisiva en la asistencia farmadéatofrecida a la poblacion, manteniendo niveles muy
aceptables de eficacia.

La intervencion administrativa se ha reducido en estos afios a aplicar unos principios
limitadores en la autorizacién e instalacién 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 generalizacibn de un criterio excepcional, no exento de cierta
indeterminacion, previsto en la propia norma. Esta circunstancia ha generado queficatéa

en la prestacion farmacéutica, se afiada una razonable distribucion territorial de estos
establecimientos en la Regiébn de Murcia, que, en términos generales, ha satisfecho la
demanda asistencial requerida en cada momento por la poblacion. Normtbestquélla ha
originado una segunda consecuencia nada deseable, como ha sido la excesiva judicializacion
en la resolucion de estos procedimientos, provocando que amplios sectores propugnaran la
necesidad de modificar este panorama normativo.

En tal sentlo, la inactividad legislativa fue interrumpida por la promulgacién del Real Decreto
ley 11/1996, de 17 de junio , de ampliacion del servicio farmacéutico a la poblacién, que,
teniendo la consideracion de legislacion basica en el marco de las facultathesdas al
Estado en el articulo 149.1.16, de la Constitucién , naci6 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, General de Sanidad, y etiallar88 de la Ley 25/1990 , del
Medicamento. Dicha norma supuso la inauguracion de un sistema innovador de planificacion
farmacéutica, que ha tenido su continuidad en la Ley 16/1997, de 25 de abril, de Regulacion de
Servicios de las Oficinas de Farmacia.

Esta reciente Ley, respetando el espiritu de la norma precedente pero introduciendo
determinadas modificaciones, recoge los principios esenciales de ordenacién de estos
establecimientos sanitarios, aunque su reforma se circunscriba a la adopcion deamedid
concretas y tasadas. Asi, ademas de la definiciobn y funciones de las oficinas de farmacia,
establece los criterios basicos de ordenacion territorial fijando con caracter general el médulo
minimo de 2.800 habitantes por oficina de farmacia, sin perjuieitos criterios especificos de
planificacion que, para estas autorizaciones de nuevas aperturas, establezcan las Comunidades
Auténomas, asi como los principios para su otorgamiento. Por otra parte, incluye diversas
prescripciones sobre la regulacion ds transmisiones de las oficinas de farmacia, la exigencia
de la presencia constante del profesional farmacéutico en la actividad de dispensacion y
flexibilizacion del régimen horario de estos establecimientos, pudiendo las Comunidades
Autébnomas establecelas excepciones necesarias para asegurar la asistencia farmacéutica
continuada a la poblacion, en funcion de las circunstancias derivadas de la naturaleza del
servicio.

Ante la nueva situacion juridica resulta insuficiente realizar desarrollos reglarnosnta
autonémicos de caracter sectorial o parcial en relaciéon a cada uno de los aspectos afectados,
sin establecer previamente un marco global de ordenacion farmacéutica, que, respetando la
legislacion béasica estatal contenida en la Ley General de Sah&ladel Medicamento y Ley
16/1997, de 25 de abril, determine los criterios generales de la planificacion farmacéutica de la
Regién de Murcia.

Esta ordenacion regional se produce en virtud de la atribucion contenida en el articulo 11.5 del
Estatuto de Autoomia de la Region de Murcia, que otorga a esta Comunidad Autbnoma la
competencia de desarrollo legislativo y ejecucién en materia de sanidad e higiene, respetando
-en todo caselas bases y coordinacion general de la Sanidad que ostenta la Administtakion
Estado. Asimismo, resulta obligado que esta regulacion revista la forma de ley, en atencion a
los mandatos contenidos en los articulos 43 y 36 de la Constitucién Espafiola, que consagran
expresamente el principio de reserva legal para la organizactatela de la salud publica y

para la regulacion de las profesiones tituladas, en especial cuando establezcan limitaciones en
el ejercicio de estos derechos.

La planificacion farmacéutica propuesta por la presente Ley no se reduce a la normacion de la
atencion farmacéutica tradicional, que se dispensa a través de las oficinas de farmacia, sino
que propugna, desde una perspectiva mas ambiciosa, la regulacion integradora de los
diferentes sectores que participan en la distribucion y dispensacion de medicasngnt
productos sanitarios. Efectivamente, establece principios generales de ordenacion en cuanto al
régimen aplicable a los diferentes procedimientos de autorizacion de aperturas, traslados,
modificacion de local, cierres definitivos o temporales y trasgmes de estos
establecimientos sanitarios de titularidad privada, pero también regula la asistencia



farmacéutica que se debe prestar a través de las estructuras sanitarias de atencidon primaria y
de la atencién especializada en centros hospitalarios, os@einitarios y psiquiatricos,
procurando en cualquier caso la coordinacion de funciones y cometidos entre ambos sectores
de la dispensacion. Asimismo, regula los canales y centros de distribucion de los medicamentos
y productos farmacéuticos, tanto de usamano como veterinario, incluyendo otros aspectos
relacionados con la promocion y publicidad de los mismos y con el ejercicio de la profesion
farmacéutica.

En tal sentido, la Ley se estructura en siete titulos. El Titulo | centra en su Capitulo tioel obje
de la norma, definiendo el concepto de la atencién farmacéutica y su ambito de aplicacion. El
Capitulo IlI, por su parte, enumera los establecimientos y servicios de atencion farmacéutica,
tanto de naturaleza publica como privada, distinguiendo porrsalifiad los de dispensacién y
distribucibn de medicamentos y productos sanitarios de consumo humano, y los de
distribucién y dispensacion de medicamentos de uso veterinario.

En el primer grupo de dispensacion se encuadrarian las oficinas de farmab@idases, los
servicios de farmacia y los depdésitos de medicamentos de las estructuras sanitarias de la
atencion primaria, asi como los servicios de farmacia y depdésitos de medicamentos de los
centros hospitalarios, socio sanitarios, psiquiatricos yswenaso, penitenciarios. Asimismo, se
establecen con caracter general los requisitos y condiciones a que estan sujetos todos estos
establecimientos y servicios.

Dentro del Titulo 1l que concreta la regulacién de cada uno de los establecimientos y servicio
dedicados a la dispensacion, el Capitulo I, «De las oficinas de farmacia», las define como
establecimientos sanitarios de interés publico, integrados y coordinados en el sistema de
atencion primaria, pero de titularidad privada, que ostentara un farmacéuno pudiendo

éste ser propietario de mas de un establecimiento. Ademas del titular, se especifican otras
categorias profesionales, como las de farmacéutico regente, sustituto y adjunto, que, para
supuestos determinados, pueden prestar sus serviciosasroficinas de farmacia. Por otra
parte se regulan diferentes aspectos de la atencién al publico, tendentes a garantizar la
presencia inexcusable del farmacéutico en el acto de la dispensacion y la continuidad en el
servicio en relaciéon a las jornadabgrarios 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 criterios generales de
planificacion, que tiene su sustento &s Zonas Farmacéuticas, como demarcacion territorial
basica. Estas zonas son clasificadas en urbanas, rurales y turisticas, teniendo una y otra
consideracioén, en funcién de unos criterios de extension territorial, densidad de poblacién o
concentracion tenporal 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 planificacion
posiblitardn en la practica la instalacion de un cierto nimero de oficinas de farmacia, que
vendran a mejorar y completar la distribucién territorial de estos establecimientos sanitarios
en esta Region. Por otra parte, se regula el régimen de traslados déciaasode farmacia,

gue -en todo caseprocura conjugar el ejercicio de este derecho con el mantenimiento de una
distribucion territorial equitativa de estos establecimientos en la Region, evitando con ello la



desatencion de zonas que venian recibiendoptastacion de este servicio; asi como la
modificacion de local, los cierres definitivos o temporales y las transmisiones de oficinas de
farmacia. En relacion a este ultimo aspecto se consagra con caracter general, aunque con
ciertos condicionantes, el mgipio de ejercitar el derecho de transmisién, tanto inter vivos
como mortis causa, impidiendo esta posibilidad a los propietarios de oficina de farmacia que
hubieran solicitado u obtenido autorizacién de apertura de un nuevo establecimiento.

El Capituldl prevé la instalacion de botiquines en las pedanias, diputaciones y otras divisiones
territoriales analogas de ambito inferior al municipio, cuando no sea posible la instalacién de
una oficina de farmacia con arreglo a los criterios de planificacioblesteos.

El Capitulo Ill, en desarrollo del articulo 103 de la Ley 14/1986, General de Sanidad, regula la
asistencia farmacéutica a la poblacidon que se debe prestar a través de los servicios de farmacia
de las estructuras sanitarias de la atencién primaxr, 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 privada, en los supuestos que
reglamentariamente se detminen. Igualmente, se prevé en el Capitulo IV la existencia de
servicios de farmacia o depdsitos de medicamentos en centros hospitalarios, socio sanitarios,
psiquiatricos y, en su caso, penitenciarios.

El Titulo Il se ocupa de la distribucion de medmatms que se llevarda a cabo por los
almacenes o centros de distribucion debidamente autorizados. En el Titulo IV se introducen
una serie de prescripciones especificas en relaciébn a la distribucién y dispensacién de
medicamentos de uso veterinario, de confodad con la Ley 25/1990, del Medicamento, y su
normativa de desarrollo. La promocién y publicidad de medicamentos y productos
farmacéuticos que se realice en el ambito territorial de esta Comunidad Autébnoma se
someterd, segun el Titulo V, a principiosaodigetividad y veracidad, fomentando en todo caso

un uso racional del medicamento. El Titulo VI, «De los profesionales farmacéuticos», establece
un régimen de incompatibilidades en el ejercicio simultaneo de esta profesidén para garantizar
el desempefio ademdo y objetivo de sus funciones, pero también exige a los poderes
publicos que promuevan la formacion continuada de los profesionales farmacéuticos. Por
altimo, el Titulo VIl instaura el régimen sancionador con un listado exhaustivo de infracciones y
susrespectivas 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, especialmente ante un eventuab rEsg la

salud.

En atencion a lo expuesto, es interés de la Ley introducir una ordenacion de la atencion
farmacéutica en la Region de Murcia, que, respetando los elementos existentes que han sido
eficaces en la prestacion de este servicio, establezcavasugrincipios y criterios de
planificacion, con objeto de conseguir una regulacién integradora, clara, y, en lo posible,
carente de lagunas e indeterminaciones, conjugando en su justo término la participacion activa
de los profesionales farmacéuticos cda necesaria intervencion y coordinacion de la
Administracion sanitaria, a fin de lograr ese fin ultimo, que es la proteccion de la salud de los
ciudadanos.



TITULO I.

De la atencion farmacéutica
CAPITULO I.

Disposiciones generales
Articulo 1.

Objetode la Ley

La presente Ley tiene por objeto la regulacién y ordenacién de la atencién farmacéutica que
debe prestarse a los ciudadanos de la Regién de Murcia.

La Administracién de la Comunidad Auténoma de la Region de Murcia, dentro de su ambito
territorial y con la colaboracion de otras administraciones y entidades publicas y privadas,
garantizara, mediante las acciones y mecanismos necesarios, una atenaitecdatica
continua, integral y adecuada a la poblacion.

Articulo 2.
Atencion farmacéutica

Se entiende por atencion farmacéutica el conjunto de actividades desarrolladas en los
establecimientos y servicios regulados en la presente Ley, bajo la respiolaghp supervision

de un profesional farmacéutico, en relacién con la conservacion, distribucién, custodia y
dispensacion de medicamentos y productos sanitarios, tanto en el ambito de la salud publica
como en el asistencial, de modo que garanticen, efotmomento, una adecuada asistencia
farmacéutica a la poblacién y que fomenten, a su vez, un uso racional del medicamento.

Articulo 3.
Ambito de aplicacion de la atencién farmacéutica

La atencién farmacéutica se prestara en todos los niveles del sistanitario a través de los
establecimientos y servicios enumerados en el articulo 4 de esta Ley. En el nivel de atencion
primaria se llevard a cabo por las oficinas de farmacia, botiquines y servicios de farmacia del
sector sanitario publico; en los cea# hospitalarios, socio sanitarios y psiquiatricos, tanto de
titularidad puablica como privada, asi como en instituciones penitenciarias se realizara por los
servicios de farmacia y depositos de medicamentos, todo ello de conformidad con el articulo
103 dela Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad.

La Administracion sanitaria regional promoverd mecanismos de coordinacion entre los
distintos niveles de asistencia de modo que se ofrezca a la poblacion una atencion
farmacéutica integral.



CAPITULO II.

De los establecimientos y servicios de atencion farmacéutica: Condiciones y requisitos
Articulo 4.

Establecimientos y servicios de atencidén farmacéutica

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, son establecimientos y servicios de atencion
farmacéutica, los siguientes:

1. De dispensacién y asistencia a los ciudadanos:
a) Las oficinas de farmacia.
b) Los botiquines.
c) Los servicios de farmacia de las estructaeastarias de atencién primaria.
d) Los depdsitos de medicamentos de las estructuras sanitarias de atencién primaria.
e) Los servicios de farmacia de los hospitales, centros sociosanitarios y psiquiatricos.

f) Los depédsitos de medicamentos de los hiades, centros sociosanitarios,
psiquiatricos y, en su caso, penitenciarios.

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

3. De dispensacién de medicamentos veterios: los establecimientos legalmente habilitados
para la dispensacion de estos medicamentos de uso animal, de conformidad con el articulo 50
de la Ley 25/1990, de 20 de diciembre, del Medicamento.

4. De distribucién de medicamentos veterinarios: los aalemes mayoristas de distribucion
debidamente autorizados para la distribucion de medicamentos de uso animal.

Articulo 5.
Dispensacion de medicamentos. Prohibiciones

La dispensacion de medicamentos sOlo podré realizarse en los establecimientos y servicios
enumerados en el articulo 4 de esta Ley, que estén legalmente autorizados, segun los
requisitos exigidos por la normativa aplicable y en las condiciones establemndasi
autorizacion.

Queda prohibida la venta ambulante, a domicilio o por correspondencia, de medicamentos
destinados al consumo humano o al uso veterinario; asi como la intermedicaciéon con animo de
lucro de terceras personas, entidades o empresas efisfgedsacion de medicamentos entre

los establecimientos autorizados y el usuario.



Articulo 6.
Requisitos y obligaciones
Los establecimientos y servicios regulados por la presente Ley estaran sujetos:

a) A los procedimientos de autorizacion administrtigrevia y, en su caso, de
funcionamiento, para su creacion, ampliacién, modificacion, traslado y cierre o
supresion, exigidos por la presente Ley, por la legislacién autonémica de desarrollo
sobre centros, servicios y establecimientos sanitarios y denséativa especifica
aplicable.

b) A la comprobaciéon del cumplimiento de las condiciones y requisitos exigidos, con
caracter previo a su funcionamiento, mediante la necesaria visita de inspeccion. En
general, al control, inspeccién y vigilancia del cumiglimo de los requisitos
establecidos por la normativa vigente.

c) Al correspondiente registro y catalogacion segun la normativa aplicable.

d) A la comunicacién de la informacion y datos requeridos por las Administraciones
Publicas competentes para la btaacion de estadisticas sanitarias.

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

f) A colaborar con las Administraciones satidt® en el fomento del uso racional del
medicamento.

Articulo 7.
Condiciones generales

Los establecimientos y servicios de atencién farmacéutica dispondran de los profesionales
farmacéuticos y del personal ayudante o auxiliar, del espacio fisico, distiducion de las
areas de trabajo y del equipamiento necesarios que aseguren la calidad de la atencion
farmacéutica que presten, de conformidad con la presente Ley y con la normativa estatal o
autonémica de desarrollo, reguladora de los diferentes r&itps técnicesanitarios de
aquéllos.

TITULO II.
De los establecimientos y servicios de la atencién farmacéutica
CAPITULO I.

De las oficinas de farmacia



SECCION 12,

Funciones

Titularidad y recursos humanos
Articulo 8.

Definicion y funciones

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

a) La adquicion, custodia y conservacién de medicamentos y productos sanitarios.

b) La dispensacién de medicamentos y productos sanitarios por el farmacéutico o bajo
su supervision y responsabilidad, de acuerdo con la prescripcion, o, segun las
orientaciones de laiencia, para aquellos medicamentos autorizados sin receta.

c) La elaboracién de formulas magistrales y preparados oficinales, de acuerdo con los
procedimientos y controles de calidad establecidos.

d) La garantia de la atencion farmacéutica en su Zanadcéutica a los nacleos de
poblacién en los que no exista oficina de farmacia.

e) La colaboracién con la Administracion sanitaria en materia de control del uso
individualizado de medicamentos, farmacovigilancia, control de calidad de servicios,
publicicad de medicamentos y otros programas que pudieran existir en el ambito de la
promocion, prevencion y educacion para la salud.

f) La colaboracion con la Administracién sanitaria o, en su caso, con el Colegio Oficial de
Farmacéuticos en las siguientes adades:

1. Formacién e informacion dirigidas al resto de profesionales sanitarios sobre el
medicamento.

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

g) La realizacion de otras funciones de caracter saniggrgopuedan 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 sanitaria o por iniciativa propia.

h) Vigilancia, control y custodia de las recetas dispensadas.

i) Actuar coordinadamente, a nivel de Zona de Salud, con el equipo de atencién primaria
en materias de su competencia.

j) Cumplir con las obligaciones contenidas en la legislacion especifica sobre sustancias
medicinales estupefacientes y psicotrépicdssgmedicamentos que las contengan.



k) La colaboracion en la docencia para la obtencion del titulo de Licenciado en Farmacia,
de acuerdo con lo previsto en las Directivas Comunitarias, y en la normativa estatal y de
las Universidades por las que se estabh los correspondientes planes de estudio en
cada una de ellas.

[) Cualesquiera otras funciones que se establezcan en la legislacion estatal.

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

Articulo 9.
Titularidad

1. Sd6lo los farmacéuticos podran ser propietarios y titulares de las oficinas de farmacia. Cada
farmacéutico so6lo podra ser propietario y titular o copropietario y cotitular de una Unica
oficina de farmacia, responsabilifose de las funciones sefialadas en el articulo 8 de esta
Ley. La adquisicion de la condicién de cotitular conlleva necesariamente la adquisicion de la
condicion de copropietario y viceversa.

2. Los farmacéuticos que desempefien tareas sanitarias enasfide 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 dS&anidad y Politica Social, en los casos de fallecimiento, jubilacion,

incapacitacion judicial o declaracion judicial de ausencia del titular, podra autorizar, por un

tiempo limitado, el nombramiento de un farmacéutico regente que asumira las mismas

funciones, responsabilidades e incompatibilidades profesionales que las sefaladas para el
titular.

2. Reglamentariamente se determinara el plazo maximo de duracién de la regencia en funcion
del supuesto que la haya originado. Transcurrido el correspondiente plazo establecido para
cada supuesto, caducard la autorizacion de la oficina de farmacia, guicigerde su
transmision en el plazo que se determine reglamentariamente, que, en ningln caso, superara
el establecido en el articulo 27 de esta Ley.

3. Se establecera reglamentariamente el procedimiento de autorizacion, designacion y
nombramiento de farracéuticos regentes de oficinas de farmacias.



Articulo 11.
Farmacéutico sustituto

1. Cuando en el titular o regente concurran circunstancias de caracter excepcional y limitadas
en el tiempo, tales como enfermedad o deficiencia de caracter fisico oigsioo persistente,
obligaciones militares o prestacion social sustitutoria, elecciébn a cargo publico o cargos de
representacion corporativos o profesionales, estudios de especializacion u otras de caracter
analogo no contempladas en la Ley, que impidadeshrrollo adecuado de sus funciones, se
podra autorizar por la Consejeria de Sanidad y Politica Social el nombramiento de un
farmacéutico que sustituya al titular o regente.

En el supuesto de que tales circunstancias se conviertan en permanentes @odesiynarse
farmacéutico regente, caducando la autorizacion de la oficina de farmacia, sin perjuicio de su
transmision en el plazo que se determine reglamentariamente, que, en ningln caso, superara
el establecido en el articulo 27 de esta Ley.

2. El farmacéutico sustituto tendrd las mismas funciones, responsabilidades e
incompatibilidades profesionales que el titular o regente.

3. Dicho procedimiento de autorizacién, designacién y nombramiento de farmacéuticos
sustitutos de oficinas de farmacias se detérara reglamentariamente.

Articulo 12.
Farmacéuticos adjuntos y personal auxiliar

1. El titular o titulares, el regente o el sustituto, bien por razon de mejora del servicio, o bien
debido al volumen y tipo de actividades, y con objeto de prestaragetuada atencion a la
poblacion, debera contar con la colaboracién de farmacéuticos adjuntos y de personal
ayudante o auxiliar, en las modalidades profesionales que establezca la legislacién
correspondiente que desarrollaran su trabajo bajo la supervigi@iempre con la presencia
fisica del titular, regente o sustituto, sin perjuicio de lo dispuesto en el articulo 14.2 de esta
Ley.

2. Asimismo, en los casos en que por razén de la flexibilidad en la prestacion de servicios al
publico, se practiquen horars mas amplios que los sefialados como minimos, el titular,
regente o sustituto, debera contar con los farmacéuticos adjuntos que sean necesarios para
cubrir las necesidades de la extensién del horario, en los supuestos y condiciones que
reglamentariamentese determinen.

3. En todo caso, en atencion al volumen y tipo de actividad de la oficina de farmacia, su
facturacion, prestacion de servicios al publico en horario ampliado y edad del titular, se
determinaran con caracter reglamentario los supuestos @ $spa necesario contar con uno o
mas farmacéuticos adjuntos.



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

5. El titular, regente o sustituto se responsabilizara de la adecuada formacién del personal
ayudante o auxiliar.

SECCION 22,

Atencion al publico

Publicidad de las oficinas éermacia
Articulo 13.

Libertad de eleccion

Todos los ciudadanos tienen derecho a la libre eleccién de oficina de farmacia, asi como a la
asistencia y al asesoramiento del profesional farmacéutico con las debidas garantias de
confidencialidad y privacétl para el usuario.

Articulo 14.
Presencia del farmacéutico en la oficina de farmacia

1. La presencia y actuacion profesional en la oficina de farmacia de, al menos, un farmacéutico
colegiado, incluido en alguno de los supuestos regulados en losl@sta 11 de la presente

Ley, es un requisito inexcusable para llevar a cabo las funciones establecidas en el articulo 8 de
esta norma, sin perjuicio de lo dispuesto en el apartado siguiente.

2. La presencia fisica del titular, regente o sustituto sera obligada dentro del horario minimo de
atencion al pablico que se fije reglamentariamente. Fuera del horario minimo sera inexcusable
la presencia de un farmacéutico titulado.

3. El personal saritio que preste servicio en la oficina de farmacia debera estar identificado
en la forma que se establezca por la Consejeria de Sanidad y Politica Social.

Articulo 15.
Jornadas y horarios de atencion al publico

1. De conformidad con la legislacion loasdel Estado, las oficinas de farmacia prestaran sus
servicios en 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 estddceran las normas de desarrollo reglamentario, en relacién con los
horarios minimos de atencion al publico, ampliacion o reduccién de los mismos, los servicios
de urgencia y vacaciones de las oficinas de farmacia, en funcién de las necesidades sanitarias
de las caracteristicas poblacionales y geogréficas de la Region de Murcia. A tales efectos, por la
Consejeria de Sanidad y Politica Social se garantizara a la poblacion, en todo momento, una
asistencia farmacéutica continuada.

2. En las modificaciones$ faorario minimo establecido, sean de ampliacién o de reduccion, se
tendra en consideracion gue las necesidades de la atencion farmacéutica de la zona queden
debidamente aseguradas, para lo cual se podran fijar reglamentariamente médulos o bandas
horarias a los que se deberan sujetar tales modificaciones. En estos supuestos, los
farmacéuticos solicitantes de la variacion horaria deberan comunicarlo previamente a la
Consejeria de Sanidad y Politica Social con la antelacibn que reglamentariamente se
estableza, comprometiéndose a mantener el régimen elegido durante el periodo de tiempo y
en las condiciones de autorizacion que dicha Consejeria determine.

3. Fuera del horario minimo fijado y de las modificaciones, en su caso, autorizadas, la atencion
farmacéutca se prestara mediante un sistema de turnos de urgencia, para el que se
estableceran con caracter reglamentario criterios previos de planificacion. La ordenacion de
es0s turnos se realizara por afios naturales, siendo autorizados por la Consejeria dd $anid
Politica Social, oido el Colegio Oficial de Farmacéuticos. Se garantizard a la poblacion una
adecuada informacion de los turnos establecidos.

4. Asimismo se podran establecer turnos vacacionales de las oficinas de farmacia siguiendo los
mismos criteios de planificacion y aprobacién determinados en el apartado anterior.

Articulo 16.
Publicidad de las oficinas de farmacia

1. Queda prohibida la realizacién de cualquier tipo de publicidad o promocién directa o
indirecta de las oficinas de farmacia ldeRegion de Murcia sea cual sea su soporte, medio o
red de difusién, con la excepcion de los envoltorios y envases para los productos dispensados
en dichas oficinas.

A estos efectos, en los envoltorios y envases podran figurar, de modo voluntarianéniea
datos de caracter 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 SanRiatica Social.

2. Reglamentariamente se determinaran las caracteristicas, requisitos y condiciones de
autorizacion para carteles indicadores u otros tipos de sefalizaciones de ubicacion y
localizacién de las farmacias.



SECCION 32,

Ordenacion y @lnificacion en la autorizacién de apertura de nuevas oficinas de farmacia
Articulo 17.

Planificacion

1. La autorizacion de apertura de nuevas oficinas de farmacia estara sujeta a los criterios de
planificacion sanitaria general con el objetivo de ofragea atencién farmacéutica adecuada.

2. La planificacién farmacéutica se realizara a través de las Zonas Farmacéuticas. En tal sentido,
se define como Zona Farmacéutica la demarcacion territorial y poblacional, con limites bien
definidos, que, atendiendoa criterios geogréficos, poblacionales, socioeconémicos vy
culturales, tales como la densidad demografica o la dispersion de poblacién, posibilite la
distribucién de recursos, planificacion y coordinacion mas eficaz, con el fin de garantizar a la
poblaciénuna asistencia farmacéutica adecuada.

3. Para la delimitacién de las Zonas Farmacéuticas, que tendran como referencia las zonas de
salud aprobadas en el Mapa Sanitario de la Regiébn de Murcia, la Consejeria de Sanidad vy
Politica Social podra aprobar laragacion de zonas de salud colindantes para formar una
Unica Zona Farmacéutica, o bien delimitar ésta a una parte de una zona de salud si la misma
comprende total o parcialmente varios municipios o haciendo coincidir la Zona Farmacéutica
con un municipio.

Articulo 18.
Clasificacion de las Zonas Farmacéuticas

1. Se publicar4 en el «Boletin Oficial de la Regiébn de Murcia» la relacién de las Zonas
Farmacéuticas delimitadas por la Consejeria de Sanidad y Politica Social, que tendran la
consideraciéon de urbanas, rurales y turisticas, en funcién de los critericseqestablecen en

los apartados siguientes.

2. Se define como Zona Farmacéutica urbana aquella en la que, al menos, el 75 por 100 de su
poblacién pertenece a un Unico término municipal, siempre y cuando no quede encuadrada en
ninguno de los tipos postenimente definidos como rurales o turisticos, en cuyo caso tendran
esta consideracion.

3. Son Zonas Farmacéuticas turisticas aquellas que, por su afluencia estacional, superen
ampliamente la media de poblacion anual residente y el nimero de alojamientistidas 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, diputaciones u otras divisionesisa#o
de denominacion tradicional andloga, inferiores al municipio, de conformidad con lo



preceptuado en la Ley 6/1988, de 25 de agosto , de Régimen Local de la Region de
Murcia, siempre que 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 mas barrios urbanos, éstos
deberan concentrar menos del 40 por 100 del total de losithates 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/km2.
¢) Tenga una extension superior a 270 km2.

5. El numero méximo de oficinas de farmacia en las zonas urbamaspondera al médulo de
2.800 habitantes por oficina de farmacia. Una vez superada esta proporcién se podra autorizar
la apertura de una nueva oficina de farmacia por fraccién superior a 2.000 habitantes.

6. En el caso de zonas turisticas el nimerximd de oficinas de farmacia correspondera al
médulo de 2.500 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.

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

8. Para el computo de los habitantes se tendra en cuenta la poblacion censada de la Zona
Farmacéutica que conste en la Ultima reMisdel padron 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 poblacion de la misma:

CEl 30 por 100 de las plazas turisticaferidas a alojamientos hoteleros, apartamentos
turisticos y plazas de camping.

GEl 40 por 100 de las viviendas construidas de segunda residencia computando 4
habitantes por vivienda.

En ambos casos se acreditardn estos datos mediante certificaciororgaho de la
Administracion que resulte competente.

Articulo 19.
Ubicacién

1. En el caso de que, en cumplimiento de los criterios anteriores se autorizara la apertura de
una nueva oficina de farmacia para una determinada Zona Farmacéutica, la idstalada
misma, oido el Colegio Oficial de Farmacéuticos y el farmacéutico a cuyo favor se autorizé



aquélla, se acordard, en su caso, para el municipio, barrio urbano, pedania, diputacion u otra
division territorial de denominacion tradicional analogdeiior al municipio, de conformidad

con la citada legislacion autonémica de régimen local, que carezca de oficina de farmacia y que
cuente con el mayor nimero de habitantes, siempre y cuando éstos superen los 500.

2. El emplazamiento de una nueva farmagigdard a una distancia mayor de 250 metros con

la farmacia mas cercana, sea 0 no de la misma Zona Farmacéutica. Reglamentariamente, en
funcion de la concentracion de la poblacion residente, se podra autorizar distancias menores
entre oficinas, sin que,reninglin 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 estabtimiento de titularidad publica o concertado que realice prescripcion

de recetas y en el que, de forma sistemética, se desarrollen actividades relacionadas con los
cuidados de la salud.

3. En el caso de que en el municipio, pedania, diputacién u ofisiédivterritorial de ambito
inferior al municipio no exista otra farmacia, esta distancia respecto del centro sanitario no
podra ser inferior a los 125 metros.

4. El procedimiento y criterios para la medicion de distancias, tanto para las autorizagiones d
apertura como para las de traslado, se determinara reglamentariamente.

Articulo 20.
Procedimiento de autorizacién

1. El procedimiento de autorizacion de nuevas farmacias se sometera a lo dispuesto en la
presente Ley, a las hormas de desarrollo reglamentario establecidas a tal efecto y a las normas
del procedimiento administrativo coman.

2. El procedimiento de autodzion de apertura se iniciara:
a) De oficio, por la Consejeria de Sanidad y Politica Social.
b) A peticion del ayuntamiento o ayuntamientos que pudieran estar interesados.
c) A peticién del Colegio Oficial de Farmacéuticos.
d) A instancia de farmacéats interesados.

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

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

A tales efectos se tendran en consideracion los méritos académicos, profesionales, asi como
otros que se establezcan reglamentariamente. Asimismo, se determinara los criterios bésicos



de valoracion para laudorizacion de apertura de nuevas oficinas de farmacia. En dicho
procedimiento, se podra prever la exigencia de garantias y fianzas, asi como la adopcion de
otras medidas cautelares oportunas, a fin de evitar que se obstaculice el procedimiento de
autorizecién de nuevas oficinas de farmacia o la apertura de las ya autorizadas.

5. Reglamentariamente se podré regular el procedimiento de autorizacion de urgencia para los
casos en que sea de aplicacion el articulo 28 de esta Ley.

SECCION 42,

Régimen de losaslados de las oficinas de farmacia
Articulo 21.

Traslados

1. So6lo se autorizara el traslado de oficinas de farmacia dentro de la misma Zona Farmacéutica
cuando se cumplan las siguientes condiciones:

a) Si el traslado es dentro del mismo municipiogee se encuentra instalada, siempre
que se relnan los requisitos previstos en esta Ley y en el posterior desarrollo
reglamentario.

b) Si es a otro municipio de la misma Zona Farmacéutica en que la proporcién de
habitantes por farmacia del municipio alejge quiere trasladar no resulte inferior, una
vez efectuado el traslado, al municipio de procedencia.

c) Que no se deje, en todo caso, sin farmacia al municipio, barrio urbano, pedania,
diputacién u otra division territorial de ambito inferior al municip ni al ndcleo
concreto de poblacién para el que fue autorizada la apertura de farmacia.

2. Los traslados de oficinas de farmacia estaran sujetos al procedimiento de autorizacién
administrativa, asi como a las condiciones y requisitos que reglamentarianse puedan
determinar. En cualquier caso, podran ser voluntarios, forzosos y provisionales.

3. Son traslados voluntarios los que tengan su fundamento en la libre voluntad del titular de la
oficina de farmacia y tendran caracter definitivo.

4. Son tralados forzosos aquellos en los que la prestacion del servicio de una oficina de
farmacia no puede continuar en el local en el que esta instalada y no existe posibilidad de
retorno al mismo, bien por las condiciones fisicas de las instalaciones o biare mritular
pierda la disponibilidad juridica de dicho local. Asimismo, tendran caracter definitivo.

5. Son traslados provisionales los que se produzcan por obras, derrumbamiento, estado de
ruina o demolicion del edificio y que supongan el cierre terapde la oficina en su actual
emplazamiento, autorizandose con cardcter provisional su funcionamiento en otras
instalaciones, con el compromiso y obligacion del titular a que la farmacia retorne a su



primitivo local en el plazo que reglamentariamente séed®ine, sin que pueda ser superior al
tiempo que duren las obras de reconstruccion.

Transcurrido el plazo otorgado sin que la oficina de farmacia haya retornado al primitivo
emplazamiento, se procedera al cierre del local donde se hubiese instaladeignalinente.

Se podra regular el procedimiento de autorizacion de urgencia para estos traslados
provisionales.

6. La nueva ubicacién de la oficina de farmacia en los supuestos de traslados voluntarios o
forzosos de caracter definitivo respetara las distas y condiciones sefialadas en los
apartados 2 y 3 del articulo 19 de esta Ley. Por el contrario, no seran exigibles estas
condiciones y requisitos de distancias en los traslados provisionales con obligacion de retorno,
salvo el relativo a la distancia specto de cualquier centro sanitario en los términos
especificados en el citado articulo 19 de la Ley.

SECCION 52,

Obras y modificacion de local
Articulo 22.

Modificacion de local

Las modificaciones del local en que se ubica una oficina de farmacia, en especial las que
supongan desplazamiento en el centro de la fachada o afecte a los accesos al mismo, deberan
ser autorizadas por la Consejeria de Sanidad y Politica Social, previecios del oportuno
expediente, en las condiciones que reglamentariamente se determinen.

SECCION 62,

Cierre definitivo o temporal de las Oficinas de Farmacia
Articulo 23.

Cierre definitivo

Serd preceptiva la autorizacion administrativa para procedeluntariamente al cierre
definitivo de una oficina de farmacia, de conformidad con la legislacion regional sobre centros,
servicios y establecimientos sanitarios.

Articulo 24.

Cierre temporal



1. Reglamentariamente se regularad el régimen de autadmade los cierres voluntarios
temporales de las oficinas de farmacia, que, en todo caso, no podran exceder de dos afios.

2. Dicho plazo no sera aplicable a los cierres forzosos de oficina de farmacia por sancion
administrativa o inhabilitacion profesionalpenal o de cualquier indole de su titular. En estos
supuestos, reglamentariamente se determinaran las medidas que garanticen la continuidad de
la prestacion del servicio farmacéutico en la zona donde la farmacia clausurada se ubicase.

Articulo 25.
Gaantias

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

SECCION 72,

Transmigines de las oficinas de farmacia
Articulo 26.

Transmision inter vivos

1. La transmisién de la oficina de farmacia mediante traspaso, venta o cesion total o parcial
estara sujeta al procedimiento de autorizacién administrativa, asi como a las condigiones
requisitos que reglamentariamente se puedan determinar y, en cualquier caso, s6lo 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 &,aBalvo en el
supuesto de muerte, jubilacion, incapacitacion judicial y declaracion judicial de ausencia del
titular o de uno de los farmacéuticos titulares.

2. En el caso de enajenacion tienen derecho preferente, por este orden, el cényuge
farmacéutico el descendiente farmacéutico en primer grado, el farmacéutico regente, el
sustituto y el adjunto, sin perjuicio del derecho de retracto legal que otorga la legislacion civil
al farmacéutico copropietario.

Articulo 27.
Transmisién mortis causa

1. En el caso de muerte del farmacéutico titular de la oficina de farmacia, los herederos
legalmente reconocidos podran transmitirla en el plazo maximo de 24 meses, durante los
cuales estara al frente de la oficina de farmacia un regente debidamente ndmbra



2. En el supuesto de que alguno de los herederos sea farmacéutico y cumpla con los demas
requisitos exigidos legalmente, éste podra continuar al frente de la oficina de farmacia.

3. En caso de copropiedad, los farmacéuticos copropietarios podratitejeel derecho de
retracto legal, en los términos previstos en la legislacion civil, cuando se produzca la
enajenacion 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 autorizacion de apertura de otra farmacia. Esta limitacion de
mantendra en tanto no se agote la via adisirativa en la resolucién del expediente de
apertura y, en su caso, se extendera hasta que no se resuelva con caracter definitivo en la via
jurisdiccional.

En el caso de cotitularidad, las limitaciones sefialadas sélo afectaran al farmacéutico cotitular
gue haya solicitado la apertura de una nueva oficina de farmacia.

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

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

En esta situeidn, la Consejeria de Sanidad y Politica Social iniciara de oficio expediente de
apertura para la Zona Farmacéutica en donde decayé la autorizacion, sin que ello suponga
limitacion alguna a gue se inicie a instancias de las entidades, administracioadicolgres
habilitados legalmente para ello.

3. La caducidad de una autorizacién y el consiguiente cierre de la farmacia no afectara al
régimen legal aplicable a los locales, instalaciones y enseres, de conformidad con lo dispuesto
en la legislacion civi

4. En los casos de cierre forzoso de una oficina de farmacia por sancion administrativa o
inhabilitacion profesional o penal o de cualquier indole de su titular, éste no podra transmitir
dicha oficina de farmacia durante el tiempo en que la misma peenea clausurada por los
motivos antes indicados.

CAPITULO II.

De los botiquines



Articulo 29.
Creacion

1. En la pedania, diputacion u otra division territorial de denominacion tradicional anéloga,
inferior al municipio, en donde no se pueda instalma oficina de farmacia, porque no se
cumplan los requisitos exigidos en esta Ley, y se den circunstancias de lejania, dificil
comunicacion con respecto a la oficina de farmacia mas cercana, altas concentraciones
estacionales, o concurran situaciones deeegencia que lo hagan aconsejable, se podra
autorizar la apertura de un botiquin.

2. La Consejeria de Sanidad y Politica Social establecera los requisitos y condiciones para su
instalacion, el procedimiento de autorizacién y el régimen de funcionami&maoodo caso, se
comunicara al Colegio Oficial de Farmacéuticos las autorizaciones de nuevos botiquines.

Asimismo, se regulara el procedimiento de clausura o cierre por desaparicion de las causas de
emergencia que originaron su autorizacion o por la lasian de una oficina de farmacia en la
pedania, diputacién u otra divisién territorial de A&mbito inferior al municipio en que estuviese
aperturado el botiquin.

Articulo 30.
Funcionamiento

1. En cualquier caso, el botiquin estara vinculado a la oftlenfarmacia mas 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. La dispensacion se realizara por un farmacéutico, determinandose por la Consejeria de
Sanidad y Politica Social las existencias minimas de especialidades farmacéuticas y productos
sanitarios con las que deba contar.

CAPITULO III.

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

SECCION 12,

Servicios de farmacia

Articulo 31.

Definicién y organizacién



1. Los servicios farmacéuticos de las estructuras sanitaeiagehcion primaria, de acuerdo

con las directrices que establezca la Administracion sanitaria, seran los encargados de prestar
asistencia farmacéutica a la poblacion y de desarrollar las funciones y actividades relacionadas
con la utilizacién de los medimentos, orientadas al uso racional de éstos, en el nivel de
atencion primaria.

2. Solo las entidades proveedoras de servicios sanitarios de atencion primaria y de titularidad
publica podran contar con servicios de farmacia especificos que seran atetudifinda
responsabilidad de un farmacéutico, pudiendo designarse farmacéuticos adjuntos. Se
determinara reglamentariamente los centros de atencion primaria que con caracter
obligatorio deberan tener servicio farmacéutico.

Articulo 32.
Funciones
Los sevicios de farmacia de la atencidén primaria desarrollaran las siguientes funciones:

1. La adquisicion, custodia, conservacion y dispensacion de aquellos medicamentos, asi como
la elaboracion de aquellas formulas magistrales y preparados oficinales quiendiy los
controles de calidad que se establezcan, deban ser aplicados dentro de los centros de atencion
primaria 0 los que exijan una particular vigilancia, supervision y control, de acuerdo con el
articulo 103 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, GendealSanidad. Dicha dispensaciéon y
elaboracion se realizard por el farmacéutico o bajo su supervision y responsabilidad, de
acuerdo con la prescripcion facultativa.

2. La planificacién, coordinacién, ejecucién y evaluacion de programas y actividadeadaigid
fomentar el uso racional del medicamento.

3. El estudio y evaluacion de la utilizacién de los medicamentos en relacién a determinadas
patologias en su zona de influencia, incluyendo especialmente la colaboracién en la deteccién
de sus efectos adversaon el sistema de farmacovigilancia.

4. El asesoramiento del personal sanitario y de los 6rganos de gestion del sector, en materia de
medicamentos y productos sanitarios y en las materias en que pueden ser Utiles sus
conocimientos.

5. La participacioen la elaboracién y ejecucién de los programas de promocion de la salud, de
prevencion de la enfermedad y de educacion sanitaria de la poblacion.

6. La elaboracion y ejecucién de programas de investigacion en el ambito de la atencion
primaria.

7. La eduacion sanitaria a la poblacion.

8. La elaboracion y ejecucion de programas de docencia y de informacién a los profesionales
de la atencion primaria.



9. Facilitar la coordinacion entre los equipos de atencion primaria y las oficinas de farmacia y
los senicios de farmacia de los centros hospitalarios, sociosanitarios y psiquiatricos en todas
las actividades que se promuevan en relacion con el uso racional del medicamento, la
promocion de la salud, la prevencién de la enfermedad y la educacién sanitaria.

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

SECCION 22,

Depdsitos de medicamentos
Articulo 33.

Depositos de medicamentos

1. Los centros publicos de atencién primaria, que no cuenten con un servicio de farmacia y que
no estén obligados a tenerlo, asi como los de titularidad privada, dispondran de un depésito de
medicamentos en los supuestos que reglamentariamente se determibécho depdsito

estard vinculado a una oficina de farmacia establecida en la misma Zona Farmacéutica o a un
servicio de farmacia de atencion primaria.

2. Independientemente de la vinculacién del depdsito con los centros mencionados, éste sera
atendido mr un farmacéutico, responsabilizandose de las funciones que reglamentariamente
se determinen.

SECCION 32,

Régimen juridico de autorizacién y funcionamiento
Articulo 34.

Procedimiento de autorizacion y condiciones técrseoitarias

Reglamentariamemt se estableceran los procedimientos de autorizacién y registro de los
servicios farmacéuticos y de los depésitos de medicamentos, regulados en el presente
capitulo, asi como los requisitos, localizacién y condiciones tésaittarias de los mismos.

Articulo 35.
Disponibilidad y funcionamiento

La organizacion y el régimen de funcionamiento de los servicios de farmacia y de los depdsitos
de medicamentos, regulados en el presente capitulo, deben permitir la disponibilidad de los
medicamentos las veintimtro horas del dia o, en su caso, durante el periodo de tiempo en



que tales centros de atencién primaria presten servicio al publico. En cualquier caso, la
presencia del farmacéutico es requisito inexcusable en la dispensacion de medicamentos.

CAPITULOY.

De los servicios de farmacia y de los depdsitos de medicamentos de los hospitales, centros
socio sanitarios, psiquiatricos y penitenciarios

SECCION 12,

Servicios de farmacia
Articulo 36.

Definicion y organizacién

1. La atencion farmacéutica desldchospitales y, en su caso, centros socio sanitarios y
psiquiatricos, se prestara a través de los servicios de farmacia respectivos o de los depdsitos de
medicamentos. Dentro de este ambito, los farmacéuticos desarrollaran las funciones que les
encomiendala presente Ley, prestando un servicio integrado con las otras actividades de la
atencion hospitalaria, socio sanitaria o psiquiatrica. Estas unidades tienen una dependencia
directa de la direccién asistencial del centro y desarrollaran las labores deeraadistencial,

de gestion, y de docencia e investigacion que se establezcan.

2. A los efectos de esta Ley, tendran la consideracion de centros socio sanitarios aquellos que
atiendan a sectores de la poblacion tales como personas mayores, discapacgjtadas
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 hospitalarios se situara un farmacéutico que contara
necesriamente con la especialidad de farmacia hospitalaria. Segun el tipo de centro y el
volumen de actividades que éste desarrolle, se podra establecer reglamentariamente la
necesidad de farmacéuticos adjuntos y de personal auxiliar en el servicio de farmacia

4. Sera obligatorio el establecimiento de un servicio de farmacia:
a) En todos los hospitales que dispongan de cien o mas camas.

b) En aquellos hospitales de menos de cien camas que por razones de capacidad y tipo
de atencion médica o farmacolégicadstermine reglamentariamente.

c) En aquellos centros psiquiatricos y sociosanitarios en donde por su volumen de
usuarios, tipo de pacientes y tratamientos practicados, se determine
reglamentariamente, pudiendo, en su caso y a los efectos de optimizgesion,
coordinar sus actuaciones con otros establecimientos y servicios de atencion
farmacéutica de dispensacion a los ciudadanos.



Articulo 37.
Funciones
Las funciones que debe desarrollar el servicio de farmacia son las siguientes:

1. Garantizar y asumir la responsabilidad técnica de la adquisicién, calidad, conservacion
correcta, cobertura de las necesidades, custodia, preparacién de féormulas magistrales o
preparados oficinales y dispensacion de los medicamentos y productos sendaraplicacion
dentro del centro y de aquellos 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 medicamentos precisos para el bajtrtns
criterios de eficacia, seguridad, calidad y costo de los mismos.

3. Establecer un sistema eficaz y seguro de distribucién de medicamentos en el centro con la
implantacién de medidas que garanticen su correcta administracion.

4. Establecer un siema de informaciéon y de formacién 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 medicamentos en etwtro, a fin de detectar sus posibles efectos adversos y notificarlos
al sistema de farmacovigilancia.

6. Desarrollar programas de farmacovigilancia intrahospitalaria en coordinacién con el
programa regional.

7. Realizar todas las labores encaminadaardadmayor eficacia a la accion del medicamento y
a hacer que el uso de éste sea el mas racional posible.

8. Formar parte de las comisiones del centro en que puedan ser Utiles los conocimientos de los
farmacéuticos para la seleccion y evaluacién cieatifile los medicamentos y productos
sanitarios.

9. Llevar a cabo trabajos de investigacion en el ambito del medicamento y de los productos
sanitarios y participar en los ensayos clinicos, asi como cuidar de la custodia y aplicacion de los
productos en faseéle investigacion clinica.

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

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

SECCION 22,

Depositos de medicamentos



Articulo 38.
Depdésitos @ medicamentos

1. Los centros hospitalarios, psiquiatricos y sociosanitarios que no estén obligados a tener un
servicio de farmacia dispondran de un depdésito de medicamentos, bajo la supervision y control
de un farmaceéutico.

Las condiciones, requisitasprmas de gestion o vinculacién y régimen de funcionamiento de
tales depésitos se determinardn en cada supuesto reglamentariamente. A estos efectos,
podran establecerse, en su caso, sistemas de vinculaciébn con servicios de farmacia o con
oficinas de farmaa de la zona farmacéutica; en este ultimo caso, se podria fijar incluso un
procedimiento de rotacién temporal en el que podran participar, con caracter voluntario,
todas las oficinas de farmacia de la respectiva zona, y sin que sea posible la vinculacion
simultdnea de mas de un depdsito.

2. Se determinara reglamentariamente la existencia de un depdésito de medicamentos en los
centros sanitarios donde se lleven a cabo tratamientos especificos para determinados tipos de
pacientes, si las caracteristicas de fratamientos o las necesidades asistenciales lo exigen.

3. Asimismo, se determinara, en su caso, la existencia de depdsitos de medicamentos en
centros penitenciarios en las condiciones y requisitos que reglamentariamente se establezcan.

4. Independietemente de la vinculacion del depdsito con los centros mencionados, éste sera
atendido por un farmacéutico, que tendré las siguientes funciones:

a) Garantizar la correcta conservacion, custodia y dispensacién de medicamentos para
su aplicacion dentro detentro 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 distribucion de los medicamentos en el
centro, con la implantacion de medidaseggaranticen su correcta administracion.

c) Informar al personal del centro y a los propios pacientes en materia de
medicamentos, asi como realizar estudios sistematicos de utilizacion de los
medicamentos.

d) Colaborar en el establecimiento de un sistema de vigilancia y control del uso
individualizado de los medicamentos en el centro, a fin de detectar sus posibles efectos
adversos y notificarlos al sistema de farmacovigilancia.

e) Formar parte de las conosies de farmacia y terapéutica y de los comités éticos de
investigacion clinica, 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 del servicio de farmia 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 32,

Régimen juridico de autorizacion y funcionamiento

Articulo 39.

Procedimiento de autorizacion y condiciones técrsaaitarias

Reglamentariamente se estableceran los procedimientos de autorizacién y registro de los
servicios farmacéuticos y de los depdside medicamentos regulados en el presente capitulo,
asi como los requisitos, localizacién y condiciones téegaodarias de los mismos.

Articulo 40.
Disponibilidad y funcionamiento

La organizacion y el régimen de funcionamiento de los servicitem@cia y de los depositos

de medicamentos, regulados en el presente capitulo, deben permitir la disponibilidad de los
medicamentos las veinticuatro horas del dia, En cualquier caso, la presencia del farmacéutico
es requisito inexcusable en la dispensadi@ medicamentos.

TITULO 1l

De la distribucion de medicamentos
Articulo 41.

Requisitos generales

1. La distribucién de medicamentos y productos sanitarios a los establecimientos y servicios de
atencion farmacéutica de dispensacion se llevara @ @ltravés de los almacenes o centros
de distribucién de medicamentos y productos farmacéuticos.

2. Estos almacenes o centros de distribucion dispondran del personal, equipos, instalaciones y
locales necesarios para garantizar y asegurar la calidad géddeérde los medicamentos, asi
como su adecuada conservacién, custodia y distribucién 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 Anacenes o centros distribuidores de medicamentos contaran con un director técnico
farmacéutico que sera responsable de las actividades téaainitarias que se desarrollen en
los mismos. Segun el volumen de dichas actividades, se contar4 con farmacédjictos.

4. La Consejeria de Sanidad y Politica Social autorizara el nombramiento de director técnico,
asi como la creacion, funcionamiento, modificacién, traslado o supresién de los almacenes o
centros de distribucién domiciliados en la Region de Mwymediante los procedimientos que



se determinen reglamentariamente y previa comprobacion de que reunen los requisitos
técnicosanitarios aplicables.

Articulo 42.
Continuidad del servicio

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 79.1 de la B&990, de 20 de diciembre, del
Medicamento, y en el Real Decreto 2259/1994, de 25 de noviembre , los almacenes o centros
de distribucion deberan contar con un surtido suficiente de medicamentos y productos
farmacéuticos para garantizar su suministro adetablecimientos de dispensacion a los que
habitualmente abastecen.

Con la finalidad de garantizar el principio de continuidad en la prestacion farmacéutica, estos
centros dispondran, en todo momento, de los medicamentos y productos farmacéuticos
incluidos en el listado de existencias minimas que la Consejeria de SarRdditica Social
determine a tales efectos. Asimismo, aquéllos estaran obligados a cumplir los servicios de
guardia que, en su caso, pueda establecer la Administracion Sanitaria.

TITULO IV.

De la distribucion y dispensacion de medicamentos veterinarios
Articulo 43.

Distribucion de medicamentos veterinarios

La distribucibn de medicamentos veterinarios a los establecimientos de dispensacion
legalmente autorizados se llevara a cabo a través de los almacenes mayoristas de distribucion.
Estos almacenes dekAn reunir los requisitos técniesanitarios, 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 almacenes de distribucion
dispondrande un director técnico responsable y deberan estar autorizados por el 6rgano
competente de esta Comunidad Auténoma.

Articulo 44.
Dispensacion de medicamentos veterinarios

1. De conformidad con lo dispuesto en la Ley 25/1990, de 20 de diciembre, diakhento,

y en el Real Decreto 109/1995, de 27 de enero, sobre Medicamentos Veterinarios, los
medicamentos veterinarios Unicamente podran ser dispensados por las oficinas de farmacia,
las entidades o agrupaciones ganaderas y los establecimientos comeerdatallistas,
legalmente autorizados.



2. SOlo las oficinas de farmacia estardn autorizadas para la dispensacion de formulas
magistrales o preparados oficinales con destino a una explotacién ganadera o a los animales
que figuren en la prescripcion.

3. las entidades o agrupaciones ganaderas y los establecimientos comerciales detallistas,
como dispensadores de medicamentos veterinarios, deberan contar con un servicio
farmacéutico responsable y reunir las condiciones y requisitos establecidos en laitegislac
aplicable. Asimismo, deberan ser autorizados por el 6rgano competente de la Comunidad
Auténoma.

Articulo 45.
Botiquines de urgencia

Sin perjuicio de lo dispuesto en el articulo 44 de esta Ley, por el 6érgano competente de la
Comunidad Auténoma, seodra autorizar el establecimiento de botiquines de urgencia, por
razones de lejania 0 necesidad, en pedanias, diputaciones u otras divisiones territoriales de
ambito inferior al municipio, que no dispongan de ningln centro autorizado de dispensacion
de medcamentos veterinarios, cuyo funcionamiento se ajustard a lo dispuesto en el Real
Decreto 109/1995, de 27 de enero, sobre Medicamentos Veterinarios.

TITULO V.

De la promocién y publicidad de los medicamentos y productos farmacéuticos
Articulo 46.

Publcidad 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 mensajegublicitarios de medicamentos que puedan ser objeto de publicidad y que se
difundan exclusivamente en el ambito territorial de la Region de Murcia, deberan ser
autorizados por la Consejeria de Sanidad y Politica Social en funciéon de los requisitos y
procadimientos de autorizacion reglamentariamente establecidos, de conformidad con la Ley
25/1990, de 20 de diciembre, del Medicamento, y con el Real Decreto 1416/1994, de 25 de
junio , que regula la publicidad de los medicamentos de uso humano y demas iégislac
estatal aplicable.

3. Queda prohibida la publicidad de férmulas magistrales y preparados oficinales.

4. La Consejeria de Sanidad y Politica Social vigilara que la informacion, promocion y publicidad
de las especialidades farmacéuticas, dirigidassglofesionales 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 dgbortuno control, la Consejeria de Sanidad y Politica Social
tendrd acceso a los medios de informacién, promocion y publicidad utilizados, cualquiera que
sea la naturaleza de su soporte.

Asimismo, la publicidad documental destinada a las personas fdaaltpara prescribir o
dispensar medicamentos debera ser comunicada a la Consejeria de Sanidad y Politica Social,
conteniendo los datos exigidos por la citada legislacion aplicable en el momento de su
publicacion o difusion.

TITULO VI.

De los profesionales farmacéuticos
CAPITULO I.

Del régimen de incompatibilidades
Articulo 47.

Incompatibilidades

Sin perjuicio de las incompatibilidades vigentes con caracter general, el ejercicio profesional
del farmacéutico en los establecimientossgrvicios regulados por la presente Ley sera
incompatible con la existencia de cualquier clase de interés en laboratorios farmacéuticos.

Especificamente, el ejercicio profesional del farmacéutico en oficina de farmacia, en cualquiera
de las modalidadeseguladas en esta Ley, es incompatible con el ejercicio profesional en los
diferentes establecimientos y servicios de atencion farmacéutica enumerados en el articulo 4
de la presente Ley, salvo en los botiquines y depésitos de medicamentos en los términos
previstos en esta norma.

También sera incompatible con el ejercicio clinico de la medicina, la veterinaria o la
odontologia y con cualquier otra actividad profesional que impida la presencia fisica del
farmacéutico en el horario de atencién al publico,aaformidad con el articulo 14 de esta
Ley.

CAPITULO II.

De la formacion continuada
Articulo 48.

Formacion continuada

La Administracion de la Comunidad Autbnoma de la Region de Murcia velara por la formacion
continuada de los profesionales farmacéos a los efectos de garantizar la necesaria y



permanente actualizacion de los conocimientos que posibiliten un servicio 6ptimo a la
poblacion, y ello sin perjuicio de la colaboracion que pueda articularse con el Colegio Oficial de
Farmacéuticos, asi conton otras entidades u organizaciones de ambito cientdamitario.

TITULO VILI.

Del régimen sancionador
CAPITULO I.

De las infracciones
Articulo 49.

Infracciones

Las infracciones de los preceptos de la presente Ley seran objeto de las corresendie
sanciones administrativas, previa institucion del oportuno expediente, sin perjuicio de las
responsabilidades civiles o penales que puedan concurrir.

Articulo 50.
Tipificaciéon

Las infracciones se tipificaran como leves, graves y muy graves,emeadi los criterios de
riesgo para la salud, cuantia del beneficio ilicitamente obtenido, grado de intencionalidad,
grado de incidencia en la sociedad de la alteracion producida y reincidencia en la comisién de
la infraccion.

1. Se tipificardn como infeaiones leves las siguientes:

a) La modificacién, por parte del titular de una autorizacién, de cualquiera de las
condiciones en base a las cuales se otorg6 la misma.

b) La mera irregularidad en la aportacion a la Administracion Sanitaria de la informacién
que, de acuerdo con la normativa vigente, sea obligatorio facilitar.

c¢) Los incumplimientos 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) El incumplimiento de las prohibiciones contenidas en el articulo 5 de esta Ley, cuando
el riesgo sanitario causado sea de escasa entidad y no tenga trascendencia diracta p
la salud de la poblacion.

f) No tener los centros de distribucion o dispensacion las existencias de medicamentos y
productos sanitarios necesarios para la normal prestacion de sus servicios, asi como no



disponer de las existencias minimas establecidggamentariamente o de las que
resulten obligatorias en los casos de emergencia o catastrofe.

g) Las irregularidades en el cumplimiento de las funciones profesionales y de cualquier
otro aspecto de la normativa vigente que se cometan por simple neglmectuando la
alteracion y el riesgo sanitarios causados sean de escasa entidad y no tengan
trascendencia directa para la poblacion.

i) Dificultar la actuacién de la inspeccion sanitaria.

i) El incumplimiento de los requisitos, condiciones, obligaciangsohibiciones 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 leve y no ha
sido calificado como falta grave o muy grave.

2. Se tipiicaran 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 distribuci@rmdedicamentos sin la presencia y
actuacion profesional de direct@écnico responsable, asi como el incumplimiento por
parte de éste de las funciones inherentes a su cargo.

c) La falta de servicios de farmacia o de depdsito de medicamentos en los centros
hospitalarios, sociosanitarios, psiquiatricos y penitenciarios que estén obligados a
disponer de ellos.

d) El incumplimiento de las funciones que, de acuerdo con la normativa vigente, tienen
encargadas los diferentes centros de atencion farmacéutica.

e) La no disposicién de los recursos humanos y de los requisitos técnicos que, de
acuerdo con la presente Ley y las disposiciones que la desarrollen, sean necesarios para
desarrollar las actividades propias del respectivo servicio.

f) El incumplimiento deak 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 medicamentos o dispensarlos incumpliendo lo
dispuesto en la normata vigente.

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

i) La elaboracion de férmulas magistrales o de preparados oficinales que incumplan los
procedimientos y controles de calidad legalmente establecidos.

j) La inbrmacién, promocion y publicidad de medicamentos que incumplan los
requisitos establecidos en la normativa vigente.

k) El incumplimiento de los servicios de urgencia.



[) El incumplimiento del deber de farmacovigilancia.

Il) Cualquier actuacién que limitla libertad del usuario para escoger la oficina de
farmacia.

m) El incumplimiento por parte del personal sanitario que presta sus servicios en estos
centros y establecimientos de atencion farmacéutica de garantizar la confidencialidad e
intimidad de los usuarios en la dispensacion de medicamentos y productos
farmacéuticos.

n) El incumplimiento de las normas contenidas en la presente Ley y en las disposiciones
complementarias sobre incompatibilidades del personal que desarrolla su actuacion en
los diferentes establecimientos y servicios de atencién farmacéutica.

) El incumplimiento de los requerimientos que formule la autoridad sanitaria, cuando
se produzcan por primera vez.

0) La negativa a suministrar datos o a facilitar la informacion solicitadk partoridad
sanitaria.

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

g) Cualquier actuacién que tenga la calificacion de infraccion grave en la normativa
especial aplicable en cada supuesto.

r) La reincidencia en la comision de infracciones leves en los Ultimos tres meses.

s) El incumplimiento de los requisitos, condiciones, obligaciones o prohibiciones que
determina la presente Ley y las disposiciones que la desarrollen si, de acuerda con lo
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) El incumplimiento reiterado de los requerimientos que formulanaltoridad
sanitaria o sus agentes.

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

c) Cualquier actuacién que tenga la calificacion de infraccion muy grave emiativa
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 y las disposieismue la desarrollen si, de acuerdo con los
criterios fijados en el presente articulo, debe calificarse como infraccion muy grave, en
especial si producen alteracion o riesgo sanitario de trascendencia directa para la
poblacion.



CAPITULO II.

De las sariones

Articulo 51.

Graduacion de sanciones

Las infracciones sefaladas en la presente Ley seran sancionadas, de conformidad con lo
establecido en el articulo 50 de esta Ley, aplicando una graduacién minima, media y maxima a
cada nivel de infraccibn en rinidbn de la negligencia e intencionalidad, el grado de
connivencia, el incumplimiento de las advertencias previas, la cifra de negocios de la entidad,
el perjuicio causado y el nimero de personas afectadas, los beneficios obtenidos con la
infraccion, la dracion de los riesgos generados 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 500.00G¢®@s.

2. Infracciones graves:
Grado minimo: de 501.000 a 1.150.000 pesetas.
Grado medio: de 1.150.001 a 1.800.000 pesetas.

Grado maximo: de 1.800.001 a 2.500.000 pesetas, pudiéndose sobrepasar esta cantidad
hasta cinco veces el valor de los produaidss servicios objeto de la infraccion.

3. Infracciones muy graves:
Grado minimo: de 2.501.000 a 35.000.000 de pesetas.
Grado medio: de 35.000.001 a 67.500.000 pesetas.

Grado méaximo: de 67.500.001 a 100.000.000 de pesetas, pudiéndose sobrepasar esta
cantidad hasta cinco veces el valor de los productos o los servicios objeto de la
infraccion.

Articulo 52.
Procedimiento

La incoacién y tramitacion de los expedientes adstiativos sancionadores sera competencia
de la Direccién General de Salud. En defecto de normativa procedimental especifica aplicable,
se aplicaran a estos expedientes las normas contenidas en el Real Decreto 1398/1993, de 4 de



agosto, por el que se apeba 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
Administraciones Publicas y del Procedimiento Administrativo Comun, y demas disposiciones
aplicables

Articulo 53.
Organos competentes para la imposicién de sanciones

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

El Consejero de Sanidad y Politica Social serd competente para imponer sanciones hasta
35.000.000 de pesetas.

El Consejo de Gobierno de la Comunidad Autbnoma de la Regién de Murcia sera competente
para imponer sanciones cuando sobrepasen la cuantia de 35.000.000 de pesetas.

Ademas, en los supuestos de infracciones muy graves, por el Cons€jobdgno se podra
acordar el cierre temporal de los establecimientos o0 servicios por un plazo maximo de cinco
afos, de conformidad con el articulo 36.2 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de
Sanidad.

Articulo 54.
Actualizacién de las cuantias

B Consejo de Gobierno de la Comunidad Auténoma de la Regién de Murcia podra actualizar
mediante decreto las cuantias sefialadas anteriormente.

Articulo 55.
Cierres cautelares

1. No tendra la consideracién de sancién, la clausura o cierre de los estabigos, centros y
servicios que no dispongan de las preceptivas autorizaciones o registros o de cuya actuacion se
derive riesgo para la salud de la poblacion, asi como la suspensiéon del funcionamiento o la
prohibiciéon de las actividades que se llevenaha; 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 ldeaccion inspectora se apreciara razonablemente la
existencia de un riesgo para la salud o para la seguridad de las personas, el érgano de la
Consejeria de Sanidad y Politica Social que reglamentariamente se determine podra adoptar



cautelarmente las medak a las que hacen referencia 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, iphasariano;

las calificadas como graves, a los dos afios, y las calificadas como muy graves, a los cinco afios.
El plazo de prescripcibn empezara a contar desde el dia en que se haya cometido la infraccién
y se interrumpir4 desde el momento en que el praog@dnto se dirija contra el presunto
infractor.

2. Asimismo, las sanciones impuestas 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 de las sanciones empezara a contarse desde elgdiante a aquel en que
hubiese adquirido firmeza la resolucion imponiendo la sancién.

DISPOSICIONES ADICIONALES.
Primera.

Previa autorizacion mediante acuerdo del Consejo de Gobierno de la Comunidad Autonoma de
la Regién de Murcia, el Consejero deiBad y Politica Social podra delegar parcialmente en el
Colegio Oficial de Farmacéuticos el ejercicio de la competencia de autorizaciébn en materia de
oficinas de farmacia, asi como para establecer los horarios de atencion al puablico, turnos de
urgencia y acaciones de las oficinas de farmacia.

Segunda.

A efectos de instrumentar la colaboracién entre las oficinas de farmacia y la Administracién
Sanitaria, prevista en el articulado de la presente Ley, podran suscribirse convenios de
colaboracién con la cporacion farmacéutica.

Tercera.

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



Cuarta.

En relacion con el régimen de incompatibilidades de los funcionarios que sean farmacéuticos
titulares transferidos del Cuerpo de Sanitarios Locales, integrados en eloGragpltativo de
Farmacéuticos Titulares de la Administracion Publica Regional, se estara a lo dispuesto en la
legislaciéon aplicable en materia de incompatibilidades y en la normativa regional que regule
dicho Cuerpo.

DISPOSICIONES TRANSITORIAS.
Primera

Hasta la entrada en vigor del correspondiente desarrollo reglamentario, en relaciéon a las
prescripciones contenidas en las secciones 3.2, 4.2, 5.2 6.2y 7.2 del Capitulo | del Titulo Il de la
presente Ley sobre ordenacion y planificacion en la auttibmade apertura de nuevas
oficinas 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 serd el establecido en g 181997, de 25 de abril, de Regulacién 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 que se delega en el Colegio Oficial de Farmacéuticos de Murcia
el ejercicio de la qopetencia de tramitacion de los procedimientos en materia de oficinas de
farmacia y se dictan normas minimas para el cumplimiento de la mencionada Ley 16/1997.

Dicho desarrollo reglamentario determinara el régimen transitorio aplicable a las solicitudes
formuladas con anterioridad a la entrada en vigor del mismo.

Segunda.

En relacion a las jornadas y horarios de atencion al publico de las oficinas de farmacia, cuya
regulacién se encuentra recogida en el articulo 15 de la presente Ley, se aplicardahasta
entrada en vigor del correspondiente desarrollo reglamentario en esta materia, lo dispuesto

en la Ley 16/1997, de 25 de abril, de Regulacién de Servicios de las Oficinas de Farmaciay en la
Orden de 29 de julio de 1996, de la Consejeria de SanidalitigdP8ocial, por la que se delega

en el Colegio Oficial de Farmacéuticos de Murcia el ejercicio de la competencia de tramitacion
de los procedimientos en materia de oficinas de farmacia y se dictan normas minimas para el
cumplimiento de la mencionada L&§/1997.

Tercera.

Asimismo, hasta la entrada en vigor del correspondiente desarrollo reglamentario, en relacion
al Capitulo Il del Titulo Il de la presente Ley sobre botiquines, se aplicaran, respectivamente,
las Ordenes de 20 de febrero de 1962 y d&de julio de 1967 , del Ministerio de la
Gobernacion, sobre botiquines de urgencia en ndcleos rurales y en zonas turisticas.



Cuarta.

Los farmacéuticos sin especialidad de farmacia hospitalaria que, a la entrada en vigor de la
presente Ley, desempefien fabor profesional en los Servicios de Farmacia Hospitalaria de
centros que cuenten con mas de cien camas, permaneceran en el desempefio de sus funciones
en tanto mantengan su relacion laboral con aquellos centros, sin perjuicio de lo dispuesto en el
articdo 36.3 de la presente Ley.

DISPOSICIONES FINALES.
Primera.

Se autoriza al Consejo de Gobierno de la Regién de Murcia para que dicte las disposiciones
necesarias para desarrollar y aplicar la presente Ley. En el plazo de dieciocho meses, desde la
entrada en vigor de esta Ley, deberan dictarse las normas de désagrolrelacion a las
prescripciones y procedimientos especificados en las Disposiciones Transitorias Primera y
Segunda.

Segunda.

La presente Ley entrara en vigor al mes de su publicacion en el «Boletin Oficial de la Region de
Murcia», sin perjuicio deldispuesto en las disposiciones transitorias de esta Ley.



