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I Comunidad Auténoma

1. Disposiciones generales

Presidencia

LEY 3/1997, de 28 de mayo, de "'Ordenacién
Farmacéutica de la Region de Murcia".

8932

El Presidente de la Comunidad Auténoma
de la Regién de Murcia

Sea notorio a todos los ciudadanos de la Region de
Mourcia, que la Asamblea Regional ha aprobado la Ley 3/
1997, de 28 de mayo, de «Ordenacién Farmacéutica de la
Regién de Murcia».

Por consiguiente, al amparo del articulo 30.Dos, del
Estatuto de Autonomia, en nombre del Rey, promulgo vy
ordeno la publicaci6n de la siguiente Ley:

EXPOSICION DE MOTIVOS

El derecho a la proteccién de la salud, constitucio-
nalmente reconocido como principio rector de la politica
social y econdémica, obliga a los poderes piiblicos a esta-
blecer la organizacién y tutela de la salud piblica, a tra-
vés de la adopgion de medidas preventivas y del estable-
cimiento de las prestaciones y servicios necesarios.

- T

En cumplimiento de las mencionadas prescripciones
constitucionales se promulgd la Ley 14/1986, de 25 de
abril, General de Sanidad, que constituye el marco esen-
cial del Sistema Nacional de Salud. por el que se arbitran
. los pilares de las actuaciones preventivas, asistenciales y
de estructura de 1os servicios sanitarios.,

Desde esta perspectiva, la ordenacién de la atencidn
farmacéutica, en modo alguno, puede regularse de mane-
ra aislada, sino que tiene que recibir un tratamiento debi-
damente incardinado en el concepto mds amplio de la po-
litica sanitaria, orientada a la consecucién de los objeti-
vos relacionados con la proteccién de la salud.

Los poderes publicos deberin en todo momento ga-
rantizar 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 responsa-
bilidad y supervisién de los profesionales farmacéuti-
cos, en relacién con la custodia y dispensacién de me-
dicamentos, a fin de garantizar una adecuada asistencia
farmacéutica, fomentando, en todo caso, un uso racio-
nal de] medicamento.

Durante décadas, ese tiltimo eslabén de 1a cadena

que recorre el medicamento hasta su destino final, esto es,
la fase de dispensacién, ha sido asumido en su prictica
totalidad por las oficinas de farmacia. Estos estableci-

mientos de titularidad privada han desempefiado una la-
bor decisiva en la asistencia farmacéutica ofrecida a la po-
blacién, manteniendo niveles muy aceptables de eficacia.

La intervencién administrativa se ha reducido en es-
tos afios a aplicar unos principios limitadores en la auto-
rizacién e instalacién de nuevas oficinas de farmacia,
cuya regulacién, contenida bdsicamente en el Real Decre-
to 909/1978, de 14 de abril, ha sido suavizada y corregi-
da por 12 'generalizacién de un criterio excepcional, no
exento de cierta indeterminacidn, previsto en la propia
norma. Esta circunstancia ha generado que, a la eficacia
en la prestacién farmacéutica, se afiada una razonable
distribucién territorial de estos establecimientos en la Re-
gi6n de Murcia, que, en términos generales, ha satisfecho
la demanda asistencial requerida en cada momento por la
poblacién. No cbstante, aquélla ha originado una segun-
da consecuencia nada deseable, como ha sido la excesiva
judicializacion en la resolucidn de estos procedimientos,
provocando que amplios sectores propugnaran la necesi-
dad de modificar este panorama normativo.

En tal sentido, la inactividad legislativa fue inte-
rrumpida por la promulgacidn del Real Decreto-Ley 11/
1996, de 17 de junio, de ampliacidn del servicio farma-
céutico a la poblacién, que, teniendo la consideracién de
legislacién bdsica en el marco de las facultades atribuidas
al Estado en el articulo 149.1.16, de la Constitucion, na-
¢id 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, ¥ en el articulo 88 de la Ley 25/1990, del
Medicamento. Dicha norma supuso la inauguracién de un
sistema innovador de planificacién farmacéutica, que ha
tenido su continuidad en la Ley 16/1997, de 25 de abril, |
de Regulacién de Servicios de las Oficinas de Farmacia.

Esta reciente Ley, respetando_el espiritu de 1a norma
precedente pero introduciendo determinadas modificacio-
nes, recoge los principios esenciales de ordenacidn de es-
tos establecimientos sanitarios, aunque su reforma se
circunscriba a la adopcién de medidas concretas y tasa-
das. Asi, ademas de la definicion y funciones de las ofici-
nas de farmacia, establece los criterios basicos de ordena-
cion territorial fijando con cardcter general el mddulo mi-
nimo de 2.800 habitantes por oficina de farmacia, sin
perjuicio de los criterios especificos de planificacién que,
para estas autorizaciones de nuevas aperturas, establez-
can las Comunidades Auténomas, asi como los principios
para su otorgamiento. Por otra parte, incluye diversas
prescripciones sobre la regulacion de las transmisiones de
las oficinas de farmacia, la exigencia de la presencia
constante del profesional farmacéutico en la actividad de
dispensacidn y flexibilizacién del régimen horario de es-
tos establecimientos, pudiendo las Comunidades Auténo-
mas establecer las excepciones necesarias para asegurar



la asistencia farmacéutica continuada a la poblacion, en
funcién de las circunstancias derivadas de la naturaleza
del servicio. )

Ante 1a nueva situacién juridica resulta insuficiente
realizar desarrollos reglamentarios autonémicos de carie-
ter sectorial o parcial en relacién a cada uno de los aspec-
tos afectados, sin establecer previamente un marco global
de ordenacién farmacéutica, que, respetando la legisla-
cién bdsica estatal contenida en la Ley General de Sani-
dad, Ley del Medicamento y Ley 16/1997, de 25 de abril,
determine los criterios generales de la planificacion far-
macéutica de la Regién de Murcia. ‘

Esta ordenacién regional se produce en virtud de
la atribucién contenida en el articulo 11.5 del Estatuto
de Autonomia de la Regidén de Murcia, que otorga a esta
Comunidad Auténoma la competencia de desarrollo legis-
lativo y ejecucién en materia de sanidad e higiene, respe-
tando —en todo caso— las bases y coordinacién general
de 1a Sanidad que ostenta la Administracién del Estado.
Asimismo, resulta obligado que esta regulacidn revista la
forma de ley, en atencién a los mandatos contenidos en
los articulos 43 y 36 de la Constitucién Espaiiola, que
consagran expresamente el principio de reserva legal para
la otrganizaci6n y tutela de la salud piiblica y para la re-
gulacién de las profesiones tituladas, en especial cuando
establezcan limitaciones en el gjercicio de estos derechos.

La planificacién farmacéutica propuesta por la pre-
sente Ley no se reduce a la normacién de la atencion far-
macéutica tradicional, que se dispensa a través de las ofi-
cinas de farmacia, sino que propugna, desde una perspec-
tiva mds ambiciosa, la regulacidn integradora de los dife-
rentes sectores que participan en la distribucién y
dispensacién de medicamentos y productos sanitarios.
Efectivamente, establece principios generales de ordena-
cién en cuanto al régimen aplicable a los diferentes pro-
cedimientos de autorizacién de aperturas, traslados, mo-
dificacién de local, cierres definitivos o temporales y

' transmisiones de estos establecimientos sanitarios de titu-
laridad privada, pero también regula la asistencia farnia-
céutica que se debe prestar a través de las estructuras sa-
nitarias de atencién primaria y de la atencién especializa-
da en centros hospitalarios, sociosanitarios y psiquidtri-
cos, procurando en cualquier caso la coordinacién de fun-
ciones y cometidos entre ambos sectores de la
dispensacion, Asimismo, regula los canales y centros de
distribucién de los medicamentos y productos farmmacéuti-
cos, tanto de uso humano como veterinario, incluyendo
otros aspectos relacionados con la promocién y publici-

_dad de los mismos y con el gjercicio de la profesion far-
macéutica.

En tal sentido, la Ley se estructura en siete titulos.
El titulo I centra en su capftulo I el objeto de Ia norma,
definiendo el concepto de la atencién farmacéutica y su
dmbito de aplicacién. El capitule II, por su parte, enume-
ra los establecimientos y servicios de atencién farmacéu-
tica, tanto de naturaleza piblica como privada, distin-

guiendo por su finalidad los de dispensacién y distribu-

cién de medicamentos y productos sanitarios de consumo
humano, y los de distribucién y dispensacién de medica-
mentos de uso veterinario.

En el primer grupo de dispensacion se encuadrarian
las oficinas de tarmacia, los botiquines, los servicios de

farmacia y los depésitos de medicamentos de las estructu-

ras sanitarias de la atencién pﬁmaria, asi como los servi-
cios de farmacia v depdsitos de medicamentos de los cen-
tros hospitalarios, sociosanitarios, psiquidtricos y, en su
caso, penitenciarios. ‘Asimismo, se establecen con cardc-
ter general los requisitos y condiciones a que estan sujetos
todos estos establecimientos y servicios.

Dentro del titulo II que concreta la regulacién de
cada uno de los establecimientos y servicios dedicados a

" 1a dispensacidn, el capitulo I, «De las oficinas de farma-

cia», las define como establecimientos sanitarics de inte-
rés publico, integrados y coordinados en el sistema de
atencién primaria, pero de titularidad privada, que osten-
tard un farmacéutico, no pudiendo éste ser propietario de
mds de un establecimiento. Ademas del titular, se espect-
fican otras categorias profesionales, como las de farma-
céutico regente, sustituto y adjunto, que, para supuestos
determinados, pueden prestar sus servicios en las oficinas
de farmacia. Por otra parte se regulan diferentes aspectos
de la atencién al piblico, tendentes a garantizar la pre-
sencia inexcusable del farmacéutico en el acto de la
dispensacién y la continuidad en el servicio en relacion a
las jormadas y horarios de estos establecimientos.

Uno de los puntos més relevantes de esta Ley es, sin
duda, la ordenacién de las autoriZaciones de apertura de
nuevas oficinas de farmacia, que instaura unos criterios
generales de planificacién, que tiene su sustento en las
Zonas Farmacéuticas, como demarcacion territorial bési-
ca. Estas zonas son clasificadas en urbanas, rurales y tu-
risticas, teniendo una y otra consideracién, en funcion de
unos criterios de extension territorial, densidad de pobla-
cién o concentracién temporal de habitantes. Para cada
uno de los tipos de Zona Farmacéutica se determina una
ratio diferente de habitantes por oficina de farmacia, que
para el supuesto de zona urbana serd de 2.800 habitantes
por farmacia. Estos criterios de planificacién posibilita-
ran en la practica la instalacién un cierto niimero de ofici-
nas de farmacia, que vendrdn a mejorar y completar la_
distribucién territorial de estos establecimientos sanita-
rios en esta Regién, Por otra parte, se regula el régimen
de traslados de las oficinas de farmacia, que —en todo
caso— procura conjugar el ejercicio de este derecho con
el mantenimiento de una distribucién territorial equitativa
de estos establecimientos en la Region, evitando con ello
la desatencién de zonas que venian recibiendo la presta-
cidn de este servicio; asi como la modificacién de kocal,
los cierres definitivos o temporales y las transmisiones de
oficinas de farmacia. En relacion a este Gltimo aspecto se
consagra con cardacter general, aunque con ciertos
condicionantes, el principio de ejercitar el derecho de
transmisién, tanto inter vivos como mortis causa, 1impi-
diendo esta posibilidad a los propietarios de oficina de
farmacia que hubieran solicitado u obtenido autorizacion
de apertura de un nievo establecimiento.

El capitulo II prevé la instalacidn de botiquines en
las pedanfas, diputaciones y otras divisiones territoriales

andlogas de Ambito inferior al municipio, cuando no sea

posible la instalacién de una oficina de farmacia con arre-
glo a los criterios de planificacion establecidos.

I



El capitulo ITI, en desarrollo del articulo 103 de la
Ley 14/1986, General de Sanidad, regula la asistencia
farmacéutica a la poblacién que se debe prestar a través
de los servicios de farmacia de las estructuras sanitarias
de la atencién primaria ¢, en su defecto, a través de los
depositos de medicamentos de los centros sanitarios pu-
blicos, que no tengan obligacién de contar con servicio de
farmacia, e incluso de los centros de titulartdad privada,
en los supuestos que reglamentariamente se determinen.
Tgualmente, se prevé en el capitulo IV la existencia de
servicios de farmacia o depésitos de medicamentos en
centros hospitalarios, sociosanitarios, psiquitricos y, en
su caso, penitenciarios.

El titulo III se ocupa de la distribucién de medica-
mentos que se llevard a cabo por los almacenes o centros
de distribucién debidamente autorizados. En el titulo IV
se introducen una serie de prescripciones especificas en
relacidn a la distribucién y dispensacién de medicamentos
de uso veterinario, de conformidad con la Ley 25/1990,
del Medicamento, y su normativa de desarrollo. La pro-
mocién y publicidad de medicamentos y productos farma-
céuticos que se realice en el dmbito territorial de esta Co-
munidad Auténoma se someter4, segun el titulo V, a prin-
cipios de objetividad 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 simultdneo de esta pro-
fesion para garantizar el desempeiio adecuado y objetivo
de sus funciones, pero también exige a los poderes pibli-
<0s que promuevan la formacién continuada de los profe-
sionales farmacéuticos. Por tltimo, el titulo VII instaura
el régimen sancionador con un listado exhaustivo de in-
fracciones y sus respectivas sanciones, por los incumpli-
mientos de las obligaciones contenidas en la propia Ley.
Asimismo, se determinan los dérganos competentes para
su imposicidn y se prevé la posibilidad de adoptar medi-

-das cautelares, especialmente ante.un eventual riesgo
para la salud.

En atencién a lo expuesto, es interés de la Ley intro-
ducir una ordenacién de la atencién farmacéutica en la
Regién de Murcia, que, respetando los elementos existen-
tes que han sido eficaces en la prestacidn de este servicio,
establezca nuevos principios y criterios de planificacién,
con objeto de conseguir una regulacidn integradora, cla-
ra, ¥, en lo posible, carente de lagunas e indeterminacio-
nes, conjugando en su justo término la participacién acti-

. va de los profesionales farmacéuticos con la necesaria in-
tervencién y coordinacién de la Administracién sanitaria,
a fin de lograr ese fin tdltimo, que es la proteccidn de la
salud de los ciudadanos.

TITULO 1

DE LLA ATENCION FARMACEUTICA

CAPITULO I
Disposiciones generales

Articule 1.-Objeto de 1a Ley

i I_:a presente Ley tiene por objeto la regulacién y or-
denacion de la atencién farmacéutica que debe prestarse a
los ciudadanos de la Regién de Murcia.

La Administracién de la Comunidad Auténoma de la
Regién de Murcia, dentro de su dmbito territorial y con la
colaboracion de otras administraciones y entidades pibli-
cas v privadas, garantizard, mediante las acciones y me-
canismos necesarios, una atencién farmacéutica continua,
integral y adecuada a la poblacidn.

Articulo 2.-Atencién farmacéutica

Se entiende por atencién farmacéutica el conjunto de
actividades desarrolladas en los establecimientos y servi-
cios regulados en la presente Ley, bajo la responsabilidad
y supervisién de un profesional farmacéutico, en relacién
con la conservacién, . distribucién, custodia y
dispensacién de medicamentos y productos sanitarios,
tanto en el Ambito de la salud piiblica como en el asisten-
cial, de modo que garanticern, en todo momento, una ade-
cuada asistencia farmacéutica a la poblacién y que fo-
menten, a su vez, un uso racional del medicamento.

Articulo 3.-Ambito de aplicacién de la atencién
farmacéutica

La atenci6n farmacéutica se prestard en todos los ni-
veles del sistema sanitario a través de los establecimien-
tos y servicios enumerados en el articulo 4 de esta Ley.
En el nivel de atencién primaria se llevara a cabo por las
oficinas de farmacia, botiquines y servicios de farmacia
del sector sanitario piiblico; en los centros hospitalarios,
sociosanitarios y psiquidtricos, tanto de titularidad pibli-
ca como privada, asf como en instituciones penitenciarias
se realizara por los servicios de farmacia y depdsitos de
medicamentos, todo ello de conformidad con el articulo 103
de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad.

La Administracidn sanitaria regional promovera me-
canismos de coordinacién entre los distintos niveles de
asistencia de modo que se ofrezca a la poblacidn una
atencion farmacéutica integral.

CAPITULO 1T

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

Articulo 4.-Establecimientos y servicios de atencién
farmacéutica

- En concordancia con la Ley 14/1986, de 25 de abril,
General de Sanidad y con la Ley 25/1990, de 20 de di-
ciembre, del Medicamento, son establecimientos y servi-
cios de atencién farmacéutica, los siguientes:

1. De dispensacidn y asistencia a los ciudadanos:
a) Las oficinas de farmacia.

b) Los botiquines.

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

d) Los dep6sitos de medicamentos de las estructuras
sanitarias de atencidn primaria.



e} Los servicios de farmacia de los hospitales, centros
sociosanitaricos y psiquidtricos.

f) 1.os depésitos de medicamentos de los hospitales,
centros sociosanitarios, psiquidiricos y, en su caso, peni-
tenciarios.

2. De distribucién de medicamentos de consumo hu-
mano; Los almacenes mayoristas de distribucién de medi-
camentos y productos sanitarios.

3. De dispensacidén de medicamentos veterinarios:
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
almacenes mayoristas de distribucién debidamente autori-
zados para la distribucién de medicamentos'de uso ani-
mal.

Articule 5.-Dispensacién de medicamentos.
Prohibiciones

La dispensacién de medicamentos sélo podra reali-
zarse en los establecimientos y servicios enumerados en el
articulo 4 de esta Ley, que estén legalmente autorizados,
segin los requisitos exigidos por la normativa aplicable y
en las condiciones establecidas en su autorizacién.

Queda prohibida la venta ambulante, a domicilio o
por correspondencia, de medicamentos destinados al con-
sumo humano o al uso veterinario; asi como la
intermedicacién con d4nimo de lucro de terceras personas,
entidades o empresas en la dispensacion de medicamentos
entre los establecimientos autorizados y el usuario.

Articulo 6.-Requisitos y obligaciones

Los establecimientos y servicios regulados por la
presente Ley estardn sujetos:

a) A los procedimientos de autorizacién administra-
tiva previa y, en su caso, de funcionamiento, para su
creacién, ampliacién, modificacidn, traslado y cierre o
supresidn, exigidos por la presente Ley, por la legislacién
autondmica de desarrollo sobre centros, servicios y esta-
blecimientos sanitarios y demas normativa especifica
aplicable.

b) A la comprobacién del cumplimiento de las con-
diciones y requisitos exigidos, con caricter previo a su
funcionamiento, mediante la necesaria visita de inspec-
cién. En general, al control, inspeccidn y vigilancia del
cumplimiento de los requisitos establecidos por la norma-
tiva vigente.

- ¢) Al correspondiente registro y catalogacicn segiin
. la normativa aplicable.

d) A la comunicacion de la informacién y datos re-
queridos por las Adininistraciones piblicas competentes
para la elaboracién de estadisticas sanitarias.

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

Iy A colaborar con las Administraciones sanitarias
en el fomento del uso racional del medicamento.
Articulo 7.-Condiciones generales

Los establecimientos y servicios de atencién farma-
céutica dispondrin de los profesionales farmacéuticos y,
del personal ayudante o auxiliar, del espacio fisico, de la
distribucién de las dreas de trabajo ¥ del equipamiento nece-
sarios que aseguren la calidad de la atencién farmacéutica
que presten, de conformidad con la presente Ley vy con la
normativa estatal o autonémica de desarrollo, reguladora de
los diferentes requisitos técnico-sanitarios de aquéllos.

TITULO 11

DE LOS ESTABLECIMIENTOS Y SERVICIOS
DE LA ATENCION FARMACEUTICA

CAPITULO 1
De las oficinas de farmacia
Seccion primera

Funciones

Titularidad y recursos humanos
Articulo 3.-Definiciéon y funciones

1. La oficina de farmacia es el establecimiento sani-
tario de interés pudblico y titularidad privada, integrado en
el sistema de atencidn primaria, en el que bajo la direc-
cién de uno o mds farmacéuticos se llevan a cabo las si-
guientes funciones: :

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

b) La dispensacién de medicamentos y productos sa-
nitarios por el farmacéutico o bajo su supervisién y res-
ponsabilidad, de acuerdo con la prescripcion, o, segun las
orientaciones de la ciencia, para aquellos medicamentos
autorizados sin receta.

¢) La elaboracién de férmulas magistrales y prepa-
rados oficinales, de acuerdo con los procedimientos v
controles de calidad establecidos.

d) La garantia de la atencién farmacéutica en su
Zona Farmacéutica a los nicleos de poblacién en los que
no exista oficina de farracia.

¢) La colaboracién con la Administracién sanitaria
en materia de control del uso individualizado de medica-
mentos, farmacovigilancia, control de calidad de servi-
cios, publicidad de medicamentos ¥ otros programas que



pudieran existir en el &mbito de la promoclén, prevencién
y educacion para la salud.

f) La colaboracién con la Administracién sanitaria
0, en su caso, con el Colegto Oficial de Farmacéuticos en
las siguientes actividades: -

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

2. Informacion a los usuarios del sistema sanitario sobre el
uso comecto del medicamento.

g) La realizacién de otras funciones de cardcter sani-
tario que puedan ser llevadas a cabo por el farmacéutico
que ejerce en la oficina de farmacia, de acuerdo con su ti-
tulacién y a requerimiento de la Administracién sanitaria
O por inicialtva propia.

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

1) Actuar coordinadamente, a nivel de Zona de Sa-
lud, con el equipo de atencién primaria en materias de su
competencia.

1) Cumplir con las obligaciones contenidas en la le-
gislacion especifica sobre sustancias medicinales estupe-
facientes y psicotrdpicas y los medicamentos que las con-
tengan.

k) La colaboracién 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 establecen los correspon-
dientes planes de estudio en cada una de ellas.

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

2. Las oficinas de farmacia, en relacién con los me-
dicamentos veterinarios, llevardn a cabo las funciones ci-
tadas en el punto anterior, sin perjuicio de las funciones
que corresondan a los establecimientos legalmente habili-
tados para la dispensacién de medicamentos de uso ani-
mal, de conformidad con el articulo 50 de la Ley 25/
1990, de 20 de diciembre, del Medicamento.

Articulo 9.-Titularidad

1. Sélo los farmacéuticos podrédn ser propietarios y
titulares de las oficinas de farmacia. Cada farmacéutico
s6lo podra ser propietario y titular o copropietario y
cotitular de wuna 1nica oficina de farmacia,
responsabilizdndose de las funciones sefialadas en el arti-
culo 8 de esta Ley. La adquisicion de la condicidn de
cotitular conlleva necesariamente la adquisicién de la
condicién de copropietario y viceversa.

2. Los farmacéuticos que desempefien tareas sanita-
rias en oficinas de farmacia deberdn estar colegiados en el
Colegio Oficial de Farmacéuticos y acreditados ante la Con-
sejeria de Sanidad y Politica Social en el modo que regla-
mentariamente se determine por ésta.

Articulo 10.-Farmacéutico regente

1. La Consejeria de Sanidad y Politica Social, en los
casos de fallecimiento, jubilacion, incapacitacién judicial
o declaracidn judicial de ausencia del titular, podré auto-
rizar, por un tiempo limitado, ¢l nombramiento de un far-
macéutico regente gque asumird-las mismas funcionés, res-
ponsabilidades e incompatibilidades profesmnales que las
sefialadas para el titular.

2. Reglamentariamente se determinard el plazo
méaximo de duracién de la regencia en tuncidn del supues-
to que la haya originado. Transcurrido el correspondiente
plazo establecido para cada supuesto, caducard la autori-
zacion de la oficina de farmacia, sin perjuicio de su trans-
misidn en el plazo que se determine reglamentariamente,
que, en ningin caso, superara el establecido en el articulo
27 de esta Ley.

3. Se establecerd reglamentariamente el proce-
dimiento de autorizacién, designacién y nombramiento de
farmacéuticos regentes de oficinas de farmacias.

Articulo 11.-Farmacéutico sustituto

1. Cuando en el titular o regente concurran circuns-
tancias de caricter excepeional y limitadas en el tiempo,
tales como enfermedad o deficiencia de earicter fisico o
psiquico no persistente, obligaciones militares o presta-
cidn social sustitutoria, eleccién a cargo publico o cargos
de representacidn corporativos o profesionales, estudios
de espectalizacién u otras de caricter andlogo no contem-
pladas en la Ley, que impidan el desarrollo adecuado de
sus funciones, se podri autorizar por la Consejeria de Sa-
nidad y Poiitica Social el nombramiento de un farmacéu-
tico que sustituya al titular o regente.

En el supuesto de que tales circunstancias se con-
viertan en pennanentes no podrd designarse farmacéutico
regente, caducando la autorizacion de la oficina de far-
macia, sin perjuicio de su transmisién en ¢l plazo que se
determine reglamentariamente, que, en ninglin caso, supe-
rard el establecido en el articulo 27 de esta Ley.

2. El farmacéutico sustituto tendra las mismas fun-
ciones, responsabilidades e incompatibilidades profesio-

' nales que el titular o regente.

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

Articulo 12.-Farmacéuticos adjuntos y personal
auxiliar

1. El titular o titulares, el regente o el sustituto, bien
por razén de mejora del servicio, o bien debido al volu-
men y tipo de actividades, y con objeto de prestar una
adecuada atencién a la poblacién, deberd contar con la
colaboracién de farinacéuticos adjuntos y de personal
ayudante o auxiliar, en las modalidades profesionales que
establezca la legislacién corresondiente que desarrollarin
su trabajo bajo la supervisién y siempre con la presencia

fisica del titular, regente o sustitito, sin perjuicio de lo

dispuesto en el articulo 14.2 de esta Ley.



2. Asimismo, en 1os casos en que por razdén de la fle-
xibilidad en la prestacidn de servicios al piblico, se prac-
tiquen horarios mds amplios que los sefialados como mi-
nimos, 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 supues-
tos y condiciones que reglamentariamente se determinen.

3. En todo caso, en atencién al volumen y tipo de ac-
tividad de la oficina de farmacia, su facturacion, presta-
cién de servicios al piblico en horario ampliado y edad

del titular, se determinardn con caricter reglamentario los
supuestos en que sea necesario contar con uno o mds far--

macéuticos adjuntos.

4. Los farmacéuticos adjuntos desempefiardn las
funcicnes 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 dé¢ incompatibilidades previsto en esta Ley.

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

Seccion segunda
Atencion al publico
Publicidad de las oficinas de farmacia
~ Articulo 13.-Libertad de eleccién -
Todos los ciudadanos tienen derecho a la libre elec-

cién de oficina de farmacia, asi como a la asistencia y al
asesoramiento del profesional farmacéutico con las debi-

das garantias de confidencialidad y privacidad para el

usuario.

Articulo 14.-Presencia del farmacéutico en la oficina de
farmacia

1. La presencia y actuacidn profesional en la oficina
de farmacia de, al menos, un farmacéutico colegiado, in-
cluido en alguno de los supuestos regulados en los articu-
~los 9 a1l de la presente Ley, es un requisito inexcusable
para llevar a cabo las funciones establecidas en el articu-
lo 8 de esta norma, sin perjuicio de lo dispuesto en el
apartado siguiente.

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

3. El perscnal sanitario que preste servicio en la oficina
de farmacia deberi estar identificado en la torma que se es-
tablezca por la Consejeria de Sanidad y Politica Social.

Articulo 15,-Jornadas y horarios de atencién al
ptiblico

1. De conformidad con la legislacién basica del Es-
tado, las oficinas de farmacia prestardn sus servicios en

régimen de libertad y flexibilidad, con las excepciones
que se establezcan sobre urgencias, vacaciones y demds
circunstancias derivadas de la naturaleza del servicio.

No obstante, se establecerdn las normas de desarro-
llo reglamentario, en relacién con los horarios minimos
de atencién al pdblico, ampliacién o reduccién de los
mismos, los servicios de urgencia y vacaciones de las ofi-
cinas de farmacia, en funcién de las necesidades sanita-

-rias y de las caracteristicas poblacionales y geograficas

de la Regién de Murcia. A'tales efectos, por la Consejeria
de Sanidad y Politica Social se garantizard a la pobla-
cién, en todo momento, una asistencia farmacéutica con-
tinuada.

2. En las modificaciones al horario minimo estable-
cido, sean de ampliacién o de reduccidn, se tendrd én
consideracioén que las necesidades de la atencion farma-
céutica de la zona queden debidamente aseguradas, para
lo cual se podrén fijar reglamentariamente médulos o
bandas horarias a los que se deberdn sujetar tales mo-
dificaciones. En estos supuestos, los farmacéuticos soli-
citantes de la variacién horaria deberdn comunicarlo pre-
viamente a la Consejerfa de Sanidad y Politica Social con
la antelacion que reglamentariamente se establezca,
comprometiéndose a mantener ¢l régimen elegido du-
rante el periodo de tiempo y en las condiciones de auto-

_ rizacién que dicha Consejeria determine,

3. Fuera del horaric minimo fijado y de las modifi-
caciones, en su caso, autorizadas, la atencidn farmacéuti-
ca se prestard mediante un sistema de turmos de urgencia,
para el que se establecerdn con caricter reglafnentario
criterios previos de planificacién. La ordenacidn de esos
turnos se realizara por afios naturales, siendo autorizados
por la Consejeria de Sanidad y Politica Social, oido el
Colegio Oficial de Farmacéuticos. Se garantizard a la po-
blacién una adecuada informacién de los turmos estableci-
dos. ‘ :

4. Asimismo se podran establecer turnos vacaciona-
les de las oficinas de farmacia siguiendo los mismos crite-
rios de planificacién y aprobacidn 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 ofici-
nas de farmacia de la Regién de Murcia sea cual sea su
soporte, medio o red de difusién, con la excepcidn de los
envoltorios y envases para los productos dispensados en

dichas oficinas.

A estos efectos, en los envoltorios y envases podrdn
figurar, de mode voluntario, dnicamente datos de cardcter
general, tales como, titular, direccién v horarios, y con
cardcter obligatorio algin mensaje relacionado con el
uso racional del medicamento propuesto por el Colegio
Oficial de Farmacéuticos ¥ autorizado por la Consejeria
de Sanidad y Politica Social.

2. Reglamentariamente se determinardn las caracte-
risticas, requisitos y condiciones de autorizacién para



carteles indicadores u otros tipos de sefializaciones de
ubicacidn y localizacién de las farmacias.

Seccion tercera

Ordenacion y planificacién en la autorizacion de apertura
. de nuevas oficinas de farmacia

Articulo 17.-Planificacién

1. La autorizacién de apertura de nuevas oficinas de
farmacia estard sujeta a los criterios de planificacidn sa-
nitaria general con el objetivo de ofrecer una atencidn far-
macéutica adecuada. '

2. La planificacién farmacéutica se realizard a tra-
vés de las Zonas Farmacéuticas. En tal senttdo, se define
como Zona Farmacéutica la demarcacidn territortal y
poblacional, con limites bien definidos, que, atendiendo a
criterios geogrificos, poblacionales, socioecondimicos y cul-

" turales, tales como la densidad demogrifica o la dispersién
de poblacién, posibilite la distribucién de recursos, planifi-
cacidén y coordinacién mds eficaz, con el fin de garantizar a
la poblacién una 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 Region de Murcia, la Conse-
jeria de Sanidad y Politica Social podri aprobar la agru-
pacién de zonas de salud colindantes para formar una
tnica 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.-Clasificacién de las Zonas Farmacéuticas

1= Se publicard en el «Boletin Oficial de la Regién
de Murcia» la relacién de las Zonas Farmacéuticas deli-
mitadas por la Consejeria de Sanidad y Politica Social,
que tendrdn la consideracidn de urbanas, rurales y turisti-
cas, en funcién de los criterios que se establecen en los
apartados siguientes.

2. Se define como Zona Farmacéutica urbana aque-
lla en la que, al menos, el 75 por 100 de su poblacién
pertenece a un dnico término municipal, siempre y cuan-
do no quede encuadrada en ninguno de los tipos poste-
riormente definidos como rurales o turisticos, en cuyo
caso tendrdn esta consideracién.

3. Son Zonas Farmacéuticas turisticas aquellas que,
por su afluencia estacional, superen ampliamente la me-
dia de poblacién anual residente y el niimero de aloja-
mientos turisticos y de segunda residencia sea superior af
de viviendas habituales.

4, Serdn Zonas Farmacéuticas rurales aquellas que
cumplan las siguientes condiciones concurrentes:

a) Que esté formada por diversas pedanias, diputa-
ciones u otras divisiones territoriales de denominacién
tradicional andloga, inferiores al municipio, de conformi-
dad con lo preceptuado en la Ley 6/1988, de 25 de agos-

to, de Régimen Local de la Regién de Murcia, siefnpre
que ninguna de ellas concentre més del 40 por 100 del to-
tal de los habitantes de la zona.

En el supuesto de que una zona, ademas de peda-
nias, diputaciones y otras divisiones territoriales, inferio-
res al municipio, también incluya uno o mas barrios urba-
nos, éstas deberdn concentrar menos del 40 por 100 del
total de los habitantes de la zona; para que ésta pueda te-
ner la consideracién de rural.

b) La densidad de poblacién en la zona sea inferior a
35 habitantes/Km.2.

¢) Tenga una extensidn superior a 270 Km.2,

3. El nimero mé&ximo de oficinas de farmacia en las
zonas urbanas corresponderd al médulo de 2.800 habitan-
tes por oficina de farmacia. Una yez superada esta pro-
porcién se podra autorizar la'apertura de una nueva ofici-
na de farmacia por fraccién superior a 2.0({} habitantes.

6. En el caso de zonas turisticas el nimero miaximo
de oficinas de farmacia corresponderd 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 habi-
tantes.

7. En el caso de zonas rurales el mimero mdximo de
oficinas de farmacia corresponderd al médulo de 1.500
habitantes por oficina de farmacia.

8. Para el cémputo de ios habitantes se tendra en
cuenta la poblacidn censada de la Zona Farmacéutica que
conste en la dltima revisién del padrén municipal vigente
en el momento de la solicitud.

9. Ademas, en las Zonas Farmacéuticas calificadas
como turfsticas se podran tener en consideracién, a los
efectos de computar la poblacién de la misma:

— EIl 30 por 100 de las plazas turisticas referidas a
alojamientos hoteleros, apartamentos turisticos y plazas
de camping.

— EI 40 por 160 de Ias viviendas construidas de se-
gunda residencia computando 4 habitantes por vivienda.

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

Articulo 19.-Ubicaciéon

1. En el caso de que, en cumplimiento de los crite-
rios anteriores se autorizara la apertura de una nueva ofi-
cina de farmacia para una determinada Zona Farmacéuti-
ca, la instalacién de la misma, oido el Colegio Oficial de
Farmacéuticos y el farmacéutice a cuyo favor se autorizé
aquélla, se acordard, en su caso, para el municipio, barrio
urbano, pedania, diputacién u otra divisidn territorial de
denominacién tradicional analoga, inferior al municipio,
de conformidad con la citada legislacién autondmica 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 farmacia quedard
a una distancia mayor de 250 metros con la farmacia mas
cercana, sea o no de la misma Zona Farmacéutica. Regla-
mentariamente, en funcién de la concentracién de la po-
blacién residente, se podrd autorizar distancias menores
entre oficinas, sin que, en ningin caso, ésta pueda ser in-
ferior a 150 metros,

Asimismo, las farmacias de nueva apertura deberin
guardar una distancia de, al menos, 200 metros con cual-
quier centro sanitario, en funcionamiento o en fase de
proyecto, entendido aquél como todo establecimiento de
titularidad piblica o concertado que realice prescripcién
de recetas vy en ¢l que, de forma sistemndtica, se desarro-
llen actividades relacionadas con los cuidados de la salud.

3. En ¢l caso de que en ¢l municipio, pedania, dipu-
tacion u otra divisidn territorial de ambito inferior al mu-
nicipio no exista otra farmacia, esta distancia respecto del
centro sanitario no podrd ser inferior a los 125 metros.

4. El procedimiento y criterios para la medicién de
distancias, tanto para las autorizaciones de apertura como
para las de traslado, se determinari reglamentariamente.

Articulo 20.-Procedimiento de autorizacién

1. El procedimiento de autorizacién de nuevas far-
macias se someters a lo dispuesto en la presente Ley, a
las normas de desarrollo reglamentario establecidas a tal
efecto ¥ a las normas del procedimiento administrativo
comun.

2. El procedimiento de autorizacién de apertura se
iniciara:

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

b) A peticién del ayuntamiento o ayuniamientos que
pudieran estar interesados.

c) A peticién del Colegio Oficial de Farmacéuticos.
d) A instancia de farmacéuticos interesados.

3. La competencia de tramitacién y resolucién de
estos procedimientos corresponderd a la Consejerfa de
Sanidad y Politica Social.

4, En tode caso, el procedimiento de autorizacién se
ajustard a los principios de concurrencia competitiva, pu-
blicidad, transparencia, mdrito y capacidad.

A tales efectos se tendrin en consideracién los méri-
tos académicos, profesionales, asi como otros que se esta-
blezcan reglamentariamente. Asimismo, se determinara
los criterios basicos de valoracién para la autorizacion de
apertura de nuevas oficinas de farmacia. En dicho proce-
dimiento, se podrd prever la exigencia de garantias y fian-

zas, asi como la adopcién de otras medidas cautelares’
oportunas, a fin de evitar que se obstaculice el proce-
dimiento de autorizacidn de nuevas oficinas de farmacia o
la apertura de las ya autorizadas.

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

Seccion cuarta
Régimen de los traslados de las oficinas de farmacia
Articulo 21.-Traslados

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

a) Si el traslado e¢s dentro del mismo municipio en
que se encuentra instalada, siempre que se rednan los re-
quisitos previstos en esta Ley y en el posterior desarrollo
reglamentario. :

b) Si es a otro municipio de la misma Zona Farmacéu-
tica en-que la proporcidn de habitantes por farmacia del mu-

. _nicipio al que se quiere trasladar no resulte inferior, una vez

efectuado el traslado, al municipio de procedencia.

¢) Que no se deje, en todo caso, sin farmacia al mua-
nicipio, barric urbano, pedania, diputacién u otra divi-
sidn territorial de Ambito inferior al municipip, ni al nu-
cleo concreto de poblacién para el que fue autorizada la
apertura de farmacia. |

2. Los traslados de oficinas de farmacia estardn su-
jetos al procedimiento de autorizacién administrativa, asi
como a las condiciones y requisitos que reglamentaria-
mente se puedan determinar. En cualquier caso, podrdn
ser voluntarios, forzosos y provisionales.

3. Son trastados voluntarios los que tengan su fun-
damentoe en la libre voluntad del titular de la oficina de
farfnacia y tendridn caricter definitivo.

4, Son traslados forzosos aquellos en los que la pres-
tacién 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 condicio-
nes fisicas de las instalaciones o bien porque el titular
pierda la disponibilidad juridica de dicho local. Asimis-
mo, tendran caricter definitivo,

5. Son traslados provisionales los que se produzcan
por obras, derrumbamiento, estado de ruina o demolicidn
del edificio y que supongan el cierre temporal de 1a ofici-
na en su actual emplazamiento, autorizandose con carac-
ter provisional su funcionamiento en otras instalaciones,
con el compromizo y obligacién del titular a que la far-
macia retorne a su primitivo local en el plazo que regla-
mentariamente se determine, sin que pueda ser superior al
tiempo que duren las obras de reconstruccién.

Transcurrido ¢l plazo otorgado sin que la oficina.de
farmacia haya retornado al primitivo emplazamiento, se



procedera al cierre del local donde se hubiese instalado
provisionalmente. Se podr4 regular ¢l procedimiento de au-
torizacion de urgencia para estos traslados provisionales.

6. La nueva ubicacion de la oficina de farmacia en
los supuestos de traslados voluntarios o forzosos de ca-
racter definitivo respetard las distancias y condiciones se-
fialadas en los apartados 2 y 3 del articulo 19 de esta
Ley. Por el contrario, no serdn exigibles estas condiciones
y requisitos de distancias en los traslados provisionales
con obligacién de retorno, salvo el relativo a la distancia
respecto de cualquier centro sanitario en los términos es-
pecificados en el citado articulo 19 de la Ley.

Seécion quinta
Obras y modificacién de local
Articulo 22.-Modificacién de local

Las modificaciones del local en que se ubica una ofi-
cina de farmacia, en especial las que supongan desplaza-
miento en el centro de la fachada o afecte a los accesos al
mismo, deberdn ser autorizadas por la Consejerfa de Sa-
nidad y Politica Social, previa instruccién del oportuno
expediente, en las condiciones que reglamentariamente se
determinen. '

Seccion sexta
Cierre definitivo o temporal de las oficinas de farmacia
Articulo 23.-Cierre definitivo

Serd preceptiva la autorizacién administrativa para
proceder voluntariamente al cierre definitivo de una ofici-
na de farmacia, de conformidad con la legislacién regio-
nal sobre centros, servicios y establecimientos sanitarios.

Articulo 24.-Cierre temporal

1. Reglamentariamente se regulard el régimen de au-
torizacién de los cierres voluntarios temporales de las ofi-
cinas de farmacia, que, en todo caso, no podrdn exceder
de dos afios. '

2. Dicho plazo no serd aplicable a los cierres forzo-
sos de oficina de farmacia por sancién administrativa o
inhabilitacién profesional o penal o de cualqueer indole de
su titular. En estos supuestos, reglamentariamente se de-
terminardn las medidas que garanticen la continuidad de
la prestacién del servicio farmacéutico en la zona donde
la farmacia clausurada se ubicase.

Articulo 25.-Garantias

En cualquier supuesto de cierre, la Administracion
sanitaria adoptard las medidas necesarias para garantizar
la asistencia farmacéutica a la poblacién, asi como el de-
bido destino de los medicamentos y productos sanitarios.

Seccidn séptima
Transmisiones de las oficinas de farmacia
Articulo 26.-Transmision inter vivos

1. La transmisién de la oficina de farmacia mediante
traspaso, venta o cesién total o parcial estard sujeta al
procedimiento de autorizacién administrativa, asi como a
las condiciones y requisitos que reglamentarniamente se
puedan determinar,y, en cualquier caso, sélo podrd lle-
varse a cabo a favor de otro farmacéutico siempre que el
establecimiento haya permanecido abierto al piblico y se
haya mantenido la misma titularidad durante 3 afios, sal-
vo en el supuesto de muerte, jubilacidn, incapacitacién
judicial y declaracién judicial de ausencia del utular o de -
uno de los farmacéuticos titulares.

2. En el caso de enajenacién tienen derecho preferen-
te, por este orden, el conyuge farmacéutico, el descen-
diente farmacéutico en primer grado, el farmacéutico re-
gente, el sustituto v el adjunto, sin perjuicio del derecho
de retracto legal que otorga la legislacién civil al farma-
céutico 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 ¢l plazo miximo de 24 meses, du-
rante los cuales estard al frente de la oficina de farmacia
un regente debidamente nombrado,

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

3. En caso de copropiedad, los farmacéuticos copro-
pietarios podrdn ejercitar el derecho de retracto legal, en
los términos previstos en la legislacidn civil, cuando se
produzca la enajenacion de una porcién 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 podrdn transmatir
desde el momento en que su titular haya presentado soli-
citud de autorizacién de apertura de otra farmacia. Esta
limitacidon de mantendra en tanto no se agote la via admi-
nistrativa en la resolucién del expediente de apertura y,
en su caso, se extenderd hasta que no se resuelva con ca-
rdacter definitivo en la via jurisdiccional.

En el caso de cotitularidad, las limtaciones sefiala-

“das s6lo afectaran al farmacéutico cotitalar que haya so-

licitado la apertura de una nueva oficina de farmacia.

2. Cuando el titular de una farmacia obtenga una au-
torizacién firme de apertura de una nueva oficina, !a au-
torizacién originaria decaera automdticamente asi como
el derecho de transmisién de la, misma.



En los supuestos de copropiedad, la pérdida de la
autorizacién afectara al cotitular que hubiese obtenido
una nueva autorizacién de apertura de farmacia; no asi al

resto de cotitulares que continuardn con el ejercicio de

aquélla.

En esta situacion, la Consejeria de Sanidad y Politi-
ca Social iniciard de oficio expediente de apertura para la
Zona Farmacéutica en donde decayé la autorizacién, sin
que ello suponga limitacién alguna a que se inicie a ins-
tancias de las entidades, administraciones o particulares
habilitados legalmente para ello.

3. La caducidad de una autorizacion y el consiguien-
te cierre de la farmacia no afectara al régimen legal apli-
cable a los locales, instalaciones y enseres, de conformi-
dad con lo dispuesto en la legislacién civil.

4. En los casos de cierre forzoso de una oficina de
farmacia por sancion administrativa o inhabilitacién pro-
fesional o penal o de cualquier indole de su titular, éste
no podrd transmitir dicha oficina de farmacia durante el
tiempo en que la misma permanezca clausurada por los
motivos antes indicados.

CAPITULO NIt
De los botiquines
Articulo 29.- Creacidn

1. En la pedania, diputacién u otra division territo-
rial de denominacidn tradicional andloga, inferior al mu-
nicipio, en donde no se pueda instalar una oficina de far-
macia, porque no se cumplan los requisitos exigidos en
esta Ley, y se den circunstancias de lejania, dificil comu-
nicacion con respecto a la oficina de farmacia mds cerca-
na, altas concentraciones estacionales, o concurran situa-
ciones de emergencia que lo hagan aconsejable, se podra
autorizar la apertura de un botiquin.

2. La Consejeria de Sanidad y Politica Social esta-
blecera los requisitos y condiciones para su instalacién, el”
procedimiento de autorizacién y el régimen de funcio-
namiento. En todo caso, se comunicard al Colegio Ofi-
cial de Farmacéuticos las autorizaciones de nuevos bo-
tiquines.

Asimismo, se regulari el procedimiento de clausura
o cierre por desaparicidn de las causas de emergencia que.
originaron su autorizacién o por la instalacién de una ofi-
cina de farmacia en la pedania, diputacién u otra divisidn
territorial de 4mbito inferior al municipio en que estuviese
aperturado el botiquin.

Articulo 30.- Funcionamiento

1. En cualquier caso, el botiquin estar4 vinculado a
la oficina de farmacia mds cercana, salvo renuncia expre-
sa del titular de la misma, en cuyo caso se vinculard suce-
sivamente a la oficina de farmacia siguiente por orden de
cercania al botiquin. Cada oficina de farmacia no podra
tener mas de un botiquin vinculado,

2. La dispensacion se realizara por un farmacéutico,
determiniandose por la Consejeria de Sanidad y Politica
Social las existencias minimas de especialidades farma-
céuticas y productos sanitarios con las que deba contar.

CAPITULO 11 ]

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

Séccion primera
Servicios de Farmacia
Articulo 31.- Definicién y organizacion

1. Los servicios farmacéuticos de las estructuras sa-
nitarias de atencion primaria, de acuerdo con las directri-
ces que establezca la Administraci6n sanitaria, serdn los
encargados de prestar asistencia farmacéutica a la pobla-
cién y de desarrollar las funciones y actividades relacio-
nadas con la utilizacién de los medicamentos, orientadas
al uso racionat de €stos, en el nivel de atencion primaria.

2. Sélo las entidades proveedoras de servicios sani-
tarios de atencidn primaria y de titularidad piblica po-
drédn contar con servicios de farmacia especificos que se-

_ran atendidos bajo la responsabilidad de un farmacéutico,

pudiendo designarse farmacéuticos adjuntos. Se determi-
nard reglamentariamente los centros de atencion primaria
que con caricter obligatorio deberén tener servicio farma-
céutico.

Articulo 32.- Funciones

- Los servicios de farmacia de la atencidn primaria desa-
rrollardn las sigmientes funciones:

1. La adquisicién, custodia, conservacién y
dispensacién de aquellos medicamentos, asi como la ela-
boracion de aquellas férmulas magistrales y preparados
oficinales que, siguiendo los controles de calidad que se
establezcan, deban ser aplicados dentro de los centros de
atencidn primaria o los que exijan una particular vigilan-
cia, supervisién y control, de acuerdoe con el articulo 103
de la Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad.
Dricha dispensacién y elaboracién se realizara por el far-
macéutico o bajo su supervisién y responsabilidad, de
acuerdo con la prescripcidn facultativa.

2. La planificacién, coordinacidn, ejecucidén y eva-
luacién de programas y actividades dirigidas a fomentar
el uso racional del medicamento.

3. El estudio y evaluacién de la utilizaci6n de los
medicamentos en relacién a determinadas patologias en
su zona de influencia, incluyendo especialmente la cola-
boracién en la deteccidn de sus efectos adversos con el
sistema de farmacovigilancia.

4. El asesoramiento del personal sanitario y de los
drganos de gestidn del sector, en materia de medicamen-



tos y productos sanitarios y en las materias en que pueden
ser litiles sus conocimientos.

5. La participaci6n en la elaboracién y ejecucién de los
programas de promocion de la salud, de prevencién de la en-
fermedad y de educacidn sanitaria de la poblacién.

6. La elaboracidn y ejecucién de programas de in-
vestigacion en el 4mbito de la atencién primaria.

7. La educacién sanitaria a la poblacién.

8. La elaboracién y ejecucién de programas de do-
cencia y de informacion a los profesionales de la atencién
primaria.

9. Facilitar la coordinacién entre los equipos de
atencién primaria y las oficinas de farmacia y los servi-
cios de farmacia de los centros hospitalarios, sociosani-
tarios y psiquidtricos en todas las actividades que se pro-
muevan en relacion con el uso racional del medicamento,
la promocién de la salud, la prevencién de la enfermedad
y la educacién sanitaria.

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

Seccidn segunda
Depositos de medicamentos
Articulo 33.- Depésitos de medicamentos

1. Los centros piiblicos de atencién primaria, que no
cuenien con un servicio de farmacia y que no estén obli-
gados a tenerlo, asi como los de titularidad privada, dis-
pondrin de un depésito de medicamentos en los supuestos
que reglamentariamente se determinen. Dicho depésito
estara vinculado a una oficina de farmacia establecida en
la misma Zona Farmacéutica o a un servicio de farmacia
de atencién primaria.

2. Independientemente de la vinculacién del depésito
con los centros mencionados, éste serd atendido por un
farmacéutico, responsabilizdndose de las funciones que
reglamentariarnente se determinen.

Seccion tercera

Régimen juridico de autorizacién y funcionamiento
Articulo 34.- Procedimiento de autorizacién y condi-
ciones técnico-sanitarias ’

Reglamentariamente se establecerdn los proce-
dimientos de autorizacidn y registro de los servicios far-
macéuticos y de los depésitos de medicamentos, regula-
dos en el presente capitulo, asf como los requisitos, loca-
lizacién y condiciones técnico-sanitarias de los mismos.

Articulo 35.- Disponibilidad y funcionamiento

La organizacién y el régimen de funcionamiento de
los servicios de farmacia y de los depésitos de medica-

mentos, regulados en el presente capitulo, deben permitir
la disponibilidad de los medicamentos las veinticuatro ho-
ras del dia o, en su caso, durante ¢l periodo de tiempo en que
tales centros de atencién primaria presten servicio al publi-
co. En cualquier caso, la presencia del farmacéutico es re-
quisito inexcusable en la dispensacién de medicamentos.

CAPITULO 1V

De los servicios de farmacia y de los depdsitos de
medicamentos de los hospitales, centros
sociosanitarios, psiquidtricos y penitenciarios

Seccion primera
Servicios de Farmacia
Articulo 36.- Definicion y organizacién

1. La atencidn farmacéutica de los hospitales y, en
SU caso, centros sociosanitarios y psiquidtricos, se presta-
rd a través de los servicios de farmacia respectivos o de
los depdsitos de medicamentos. Dentro de este ambito, los
farmacéuticos desarrollardn las funciones que les enco-
mienda la presente Ley, prestando un servicio integrado
con las otras actividades de la atenci6én hospitalaria,

'sociosanitaria o psiquidtrica. Estas unidades tienen una

dependencia directa de la direccién asistencial del centro
y desarrollardn las labores de carécter asistencial, de ges-
tion, y de docencia e investigacién que se establezcan.

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

3. Al frente de los servicios de farmacia hospitala-
rios se situard un farmacéutico que contari necesariamen-
te con la especialidad de farmacia hospitalaria. Segin €l
tipo de centro y el volumen de actividades que éste desa-
rrolle, se podrd establecer reglamentariamente 1a necesi-

dad de farmacéuticos adjuntos y de personal auxiliar en

el servicio de farmacia.

4. Serd obligatorio el establecimiento de un servicio

de farmacia:

a) En todos los hospitales que dispongan de cien o
més camas.

b) En aquellos hospitales de menos de cien camas

que por razones de capacidad y tipe de atencidn médica o
farmacolégica se determine reglamentariamente.

¢) En aquellos centros sociosanitarios y psiquidtri-
cos, en donde por su volumen de usuarios, tipo de pacien-
tes y tratamientos practicados, se determine reglamenta-
riamente.

En este caso, el servicio de farmacia quedara vincu-
lado a la oficina de farmacia mds préxima de la Zona



Farmacéutica en donde se encuentre el centro y mediante
la férmula que se desarrolle reglamentariamente.
Articulo 37.- Funciones

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

1. Garantizar y asurnir la responsabilidad técnica de
la adquisicién, calidad, conservacidn correcta, cobertura
de las necesidades, custodia, preparacion de férmulas
magistrales o preparados oficinales y dispensacién de los
medicamentos y productos sanitarios de aplicacién dentro
del centro y de aquellos otros que exijan una especial vi-
gilancia, supervisién y control por parte del equipo
multidis¢iplinar de atencién a la salud.

2. Participar en el proceso de seleccién de medica-
mentos precisos para ¢l centro bajo los criterios de efica-
cia, seguridad, calidad y costo de los mismos.

.3. Establecer un sisiema eficaz y seguro de distribu-
cién de medicamentos en el centro con la implantacién de
medidas que garanticen su correcta administracidn.

4, Establecer un sistema de informacidn y de forma-
cién para el personal sanitario y para los propios pacien-
tes del centro en materia de medicamentos.

5. Colaborar en el establecimiento de un sistema de
vigilancia y control del uso individualizado de los medi-
camentos en el centro, a fin de detectar sus posibles efec~
tos adversos y notificarlos al sistema de farmacovi-
gilancia.

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

7. Realizar todas las labores encaminadas a dar la
mayor eficacia a la accién del medicamento y a hacer que
el uso de éste sea el mds racional posible.

8. Formar parte de las comisiones del centro en que
puedan ser iitiles los conocimientos de los farmacéuticos
para la seleccién y evaluacién cientifica de los medica-
mentos y productos sanitarios.

9. Llevar a cabo trabajos de investigacidn en el 4m-
bito del medicamento y de los productos sanitarios y par-
ticipar en los ensayos clinicas, asi como cuidar de la cus-
todia y aplicaci6n de los productos en fase de investiga-
cidn clinica. -

10. Colaborar con los servicios de farmacia a nivel

de atencién primaria.

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

Seccidn segunda
Depositos de medicamentos

Articulo 38.- Depositos de medicamentos

1. Los centros hospitalarios, sociosanitarios y psi-
quidtricos que no cuenten con un servicio de farmacia y
que no estén obligados a tenerlo, dispondrdn de un dep6-

sito de medicamentos, que estard vinculado a una oficina
de farmacia establecida en la misma zona farmacéutica o
al servicio de farmacia de un hospital piblico:

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

3, Asimismo, se determinar4, en su caso, la existen-
cia de depésitos de medicamentos en centros penitencia-
rios en las condiciones y requisitos que reglamentaria-
mente se establezcan.

4. Independientemente de la vinculacién del depésito
con los centros mencionados, éste serd atendido por un
farmacéutico, que tendrd las siguientes funciones:

a) Garantizar la correcta conservacién, custodia y
dispensacién de medicamentos para su aplicacién dentro
del centro y de los que exijan especial vigilancia, supervi-
sién y control por parte del equlpo multidisciplinar de
atencion a la salud.

b) Establecer un sistema eficaz y segurc de distribu-
cién de los medicamentos en €l centro, con la implantacion
de medidas que garanticen su correcta administracion.

¢) Informar al personal del centro y a los propios pa-
cientes en materia de medicamentos, asi como realizar es-
tudios sistemaéticos de utilizacidn de los medicamentos.,

@) Colaborar en ¢l establecimiento de un sistema de
vigilancia y control del uso individualizado de los medi-
camentos en el centro, a fin de detectar sus posibles efec-
tos adversos y notificarlos al sistema de
farmacovigilancia. '

e) Formar parte de las comisiones de farmacia y te-
rapéutica y de los comités éticos de investigacién clinica,
y colaborar con las demads comisiones del centro.

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

g) Velar por el cumplimiento de la legislacién de es-
tupefacientes y psicotropos.

Seccion tercera

Régimen juridico de autorizacién y funcionamiento

. Articulo 39.- Procedimiento de autorizacion y condl-

ciones técnico-sanitarias

Reglamentariamente se estableceran los proce-
dimientos de autorizacién y registro de los servicios far-
macéuticos y de los depésitos de medicamentos regulados
en el presente capitulo, asi como los requisitos, locali-
zaci6én y condiciones técnico-sanitarias de los mismos.



Articulo 40.- Disponibilidad y funcionamiento

La organizacion y el régimen de funcionamiento de
los servicios de farmacia y de los depésitos de medica-
mentos, regulados en el presente capitulo, deben permitir
Ia disponibilidad de los medicamentos las veinticuatro ho-
ras del dia. En cualquier caso, la presencia del farmacéu-
tico es requisito inexcusable en la dispensacién de medi-
camentos.

TITULO III
DE LA DISTRIBUCION DE MEDICAMENTOS

Articulo 41.- Requisitos generales

1. La distribucién de medicamentos y productos sa-
nitarios a los establecimientos y servicios de atencidn far-

macéutica de dispensacidn se llevard a cabo a través de

los almacenes o centros de distribucién de medicamentos
y productos farmacéuticos.

2. Estos almacenes o centros de distribucién dispon-
dran del personal, equipos, instalaciones y locales necesa-
rios para garantizar y asegurar la calidad e identidad de
los medicamentos, asf como su adecuada conservacion,
custodia y distribucién en todas sus fases, de conformi-
dad con la Ley 25/1990, de 20 de diciembre, del Medica-
mento, v con el Real Decreto 2. 259/ 1994, de 25 de no-
viembre, que los regula.

3. Los almacenes o centros distribuidores de medica-
mentos contardn con un director técnico farmacéutico que
serd responsable de las actividades técnico-sanitarias que
se desarrollen en los mismos. Segiin el volumen de dichas
actividades, se contard con farmacéuticos adjuntos.

4. La Consejeria de Sanidad y Politica Social autori-
zard el nombramiento de director técnico, asi como la
creacidn, funcionamiento, modificacién, traslado o supre-
si6n de los almacenes o centros de distribucién domicilia-
dos en la Regi6n de Murcia, mediante los procedimientos
que se determinen reglamentariamente y previa compro-
bacién de que retinen los requisitos técnico-sanitarios
aplicables.

Articulo 42.-Continuidad del servicio

De conformidad con lo dispuesto en el articulo 79.1

d_e la Ley 25/1990, de 20 de diciembre, del Medicamento,

v en el Real Decreto 2.259/1994, de 25 de noviembre, los

almacenes o centros de distribucién debetdn contar con

un surtido suficiente de medicamentos y productos farma-

céuticos para garantizar su suministro a los establecimientos
de dispensaci6n a los que habitualmente abastecen.

Con la finalidad de garantizar el principio de conti-
nuidad en la prestacién farmacéutica, estos centros dis-'

pondrén, en todo momento, de los medicamentos y pro-
ductos farmacéuticos incluidos en el listado de existencias
minimas que la Consejerfa de Sanidad y Politica Social
determine a tales efectos. Asimismo, aquéllos estarin
obligados a cumplir los servicios de guardia que, en su
caso, pueda establecer la Administracién Sanitaria.

TITULO 1V

DE LA DISTRIBUCION Y DISPENSACION
DE MEDICAMENTOS VETERINARIOS
Articulo  43.-Distribucién de medicamentos
veterinarios

I.a distribucion de medicamentos veterinarios a los
establecimientos de dispensacidn legalmente autorizados
se llevara a cabo a través de ios alimacenes mayoristas de
distribucidén. Estos almacenes deberdn reunir 1los requisi-
tos técnico-sanitarios, de conformidad con lo dispuesto en
la Ley 25/1990, de 20 de diciembre, del Medicamento, y
en el Real Decreto 109/19935, de 27 de enero, sobre Medi-
camentos Veterinarios. Los almacenes de distribucién
dispondrin de un director técnico responsable y deberdn
estar autorizados por el érgano competente de esta Co-
munidad Auténoma. .

Articulo 44.-Dispensacién de medicamentos
veterinarios

1. De conformidad con lo dispuesto en la Ley 25/
1990, de 20 de diciembre, del Medicamento, y ¢n el Real
Decreto 109/1995, de 27 de enero, sobre Medicamentos
Veterinarios, los medicamentos veterinarios tinicamente
podran ser dispensados por las oficinas de farmacia, las
entidades o agrupaciones ganaderas y los establecimien-
tos comerciales detallistas, legalmente autorizados.

2. 8dlo las oficinas de farmacia estardn autorizadas
para la dispensacién de férmulas magistrales o prepara-
dos oficinales con destino a una explotacién ganadera o a
los animales que figuren en la prescripcion.

3. Las entidades o agrupaciones ganaderas y los es-
tablecimientos comerciales detallistas, como dispensado-
res de medicamentos veterinarios, deberdn contar con un
servicio farmacéutico responsable y reunir las condicio-
nes y requisitos establecidos en la legislacién aplicable.
Asimismo, deberdn ser autorizados por el 6rgano compe-
tente de la Comunidad Auténoma.

Articulo 45.-Botiquines de urgencia

Sin petjuicio de lo dispuesto en el articulo 44 de esta
Ley, por ¢l érgano competente de la Comunidad Auténoma,
se podra autorizar el establecimiento de botiquines de urgen-
c1a, por razones de lejania o necesidad, en pedanfas, diputa-
ciones u otras divisiones territoriales de dmbito inferior al
municipio, que no dispongan de ningiin centro autorizado de
dispensacién de medicamentos veterinarios, cuyo funciona-
miento se ajustara a lo dispuesto en el Real Decreto 109/
1995, de 27 de enero, sobre Medicamentos Veterinarios.

TITULO V
DE LA PROMOCION Y PUBLICIDAD
DE LOS MEDICAMENTOS Y
PRODUCTOS FARMACEUTICOS

Articulo 46.-Publicidad de los medicamentos

1. La informacién, promocién y publicidad de los
medicamentos, tanto si se dirigen a los profesionales de la



salud como a la poblacién en general, se ajustaran a crite-
rios de veracidad y no inducirdn al consume.

2. Los mensajes publicitarios de medicaimentos que
puedan ser objeto de publicidad y que se difundan exclu-
sivamente en el 4mbitd territorial de 1a Regién de Murcia,
deberdn ser autorizados por la Consejeria de Sanidad y
Politica Social en funcién de los requisitos y procedi-
mientos de autorizacidn reglamentariamente establecidos,
de conformidad con la Ley 25/1990, de 20 de diciembre,
del Medicamento, y con el Real Decreto 1.416/1994, de
25 de junio, que regula la publicidad de los medicamentos
de wso humano y demds legislacién estatal aplicable.

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

4. La Consejerfa de Sanidad y Politica Social vigila-
14 que la informaci6n, promocién y publicidad de las es-
pecialidades farmacéuticas, dirigidas a los profesionales
sanitarios en el dmbito de la Regi6n de Murcia, esté en
consonancia con los datos contenidos en el Registro de
Especialidades Farmacéuticas, y que sea cientifica, rigu-
rosa, bien fundamentada, objetiva y no induzca a error. A
los efectos del oportuno control, la Consejeria de Sanidad
y Politica Social tendra acceso a los medios de informa-
¢idén, promocién y publicidad utilizados, cualquiera que
sea la naturaleza de su soporte.

Asimismo, la publicidad documental destinada a las
personas facultadas para prescribir o dispensar medica-
mentos debera ser comunicada a la Consejeria de Sanidad
v Politica Social, conteniendo los datos exigidos por la ci-
tada legislacién aplicable en el momento de su publica-
cién o difusion.

TITULO VI
DE L.OS PROFESIONALES FARMACEUTICOS
CAPITULOI
Del régimen de incompatibilidades
Articulo 47.-Incompatibilidades

Sin perjuicio de las incompatibilidades vigentes con
caricter general, el ejercicio profesional del farmacéutico
en los establecimientos y servicios regulados por la pre-
sente Ley serd incompatible con la existencia de cualquier
clase de interés en laboratorios farmacéuticos.

Especificamente, el ejercicio profesional del farma-
céutico en oficina de farmacia, en cualquiera de las mo-
~ dalidades reguladas en esta Ley, es incompatible con el ejer-
cicio profesional en los diferentes establecimientos y servi-
cios de atencién farmacéutica enumerados en ¢l articulo 4 de
la presente Ley, salvo en los botiquines y depdsitos de medi-
camentos en los términos previstos en esta norma.

También serd incompatible con el gjercicio 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 piblico, de confor-
midad con el articulo 14 de esta Ley.

CAPITULO TI
De la formacidn continuada
Articulo 48.-Formacion continuada

La Administracién de la Comunidad Auténoma de la
Regién de Murcia velaré por la formacién continuada de
los profesionales farmacéuticos a los efectos de garanti-
zar la necesaria y permanente actualizacién de los cono-
cimientos que posibiliten un servicio 6ptime a la pobla-
cién, y ello sin perjuicio de la colaboracién que pueda
articularse con el Colegio Oficial de Farmacéuticos, as{
como con otras entidades u organizaciones de dmbito
cientifico-sanitario. o

TITULO VI
DEL REGIMEN SANCIONADOR
CAPITULO 1
De las infracciones
Articulo 49.-Infracciones

Las infracciones de los preceptos de la presente Ley
serdn objeto de las correspondientes sanciones adminis-
trativas, previa institucién del eportuno expediente, sin
perjuicio de las responsabilidades civiles o penales que
puedan concurrir.

Articulo 50.-Tipificacién

Las infracciones se¢ tipificardn como leves, graves y
muy graves, atendiendo a los criterios de riesgo para la
salud, cuantia del beneficio ilicitamente obtenido, grado
de intencionalidad, grado de incidencia en la sociedad de
la alteracién producida y reincidencia en la comision de
la infraccidn.

1. Se tipificaran como infracciones leves las siguientes:

a) La modificacién, por parte del titular de una auto-
rizacion, de cualquiera de las condiciones en base a las
cuales se otorgd la misma.

b} La mera irregularidad en la aportacién a la Admi-
nistracidén Sanitaria de la informacién que, de acuerdo
con la normativa vigente, sea obligatorio facilitar.

¢) Los incumplimientos horarios o los relativos a la
publicidad de las oficinas de farmacia.



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

e) El incumplimiento de las prohibicion‘es contenidas
en el articulo 5 de esta Ley, cuando el riesgo sanitario
causado sea de escasa entidad v no tenga trascendencia
directa para la salud de la poblacién.

f) No tener los centros de distribucién o
dispensacién las existencias de medicamentos y productos
sanitarios necesarios para la nhormal prestacién de sus
servicios, asi como no disponer de las existencias mini-
mas establecidas reglamentariamente o de las que resulten
obligatorias en los casos de emergencia o catdstrofe.

.g) Las irregularidades en el cumplimiento de las fun-
ciones profesionales y de cualquier otro aspecto de la nor-
mativa vigente que se cometan por simple negligencia,
cuando la alteracién y el riesgo sanitarios causados sean
de escasa entidad y no tengan trascendencia directa para
la poblacién.

1) Dificultar la actuacién de la inspeccién sanitaria.

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

2. Se tipificardn como infracciones graves las si-
guientes:

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

b) El funcionamiento de los centros de distribucién
de medicamentos sin la presencia y actuacién profesional
de director-técnico responsable, asi como el incumpli-
miento por parte de éste de las funciones inherentes a su
cargo.

¢) La falta de servicios de farmacia o de depésito de
medicamentos en los centros hospitalarios, sociosani-
tarios, psiquidtricos y penitenciarios que estén obligados
a diponer de elos,

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

e) La no disposici6n de los recursos humanos y de
los requisitos técnicos que, de acuerdo con la presente

Ley y las disposiciones que la desarrollen, sean necesa- -

rios para desarrollar las actividades propias del respecti-
VO Servicio,

£) El incumplimiento de Ias prohibiciones contenidas en

el articulo 5 de esta Ley, cuando se cause riesgo sanitario
con trascendencia directa para la salud de la poblacién.

g) La negativa injustificada a dispensar medicamen-
tos o dispensarlos incumpliendo lo dispuesto en la norma-
tiva vigente,

h) Conservar o dispensar los medicamentos sin ob-
servar las condiciones exigidas.

1) La elaboracion de féormulas magistrales o de pre-
parados oficinales que incumplan los procedimientos y
controles de calidad legalmente establecidos.

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

k) El incumplimiento de los servicios de urgencia.
1) El incumplimiento del deber de farmacovigilancia.

11) Cualquier actuacién que limite la libertad del
usuario para escoger la oficina de farmacia.

m) El incumplimiento por parte del personal sanita-
rio que presta sus servicios en estos centros y estableci-
mientos de atencidn farmacéutica de garantizar la confi-
dencialidad e intimidad de los usuarios en la dispensacion
de medicamentos y productos farmaeguticos.

i) El incumplimiento de las normas contenidas en la
presente Ley y en las disposiciones complementarias so-
bre incompatibilidades del personal que desarrolla su ac-
tuacidn en los diferentes establecimientos y servicios de
atencién farmacéutica.

i) El incumplimiento de los requerimientos que for-
mule la autoridad sanitaria, cuando se produzcan por pri-
mera vez.

0) La negativa a suministrar datos o a facilitar la in-
formacion solicitada por la autoridad sanitaria.

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

q) Cualquier actuacion que tenga la calificacién de
mfraccién grave en la normativa especial aplicable en
cada supuesto.

r} La reincidencia en la comisién de infracciones le-
ves en los dltimos tres meses.

8} El incumplimiento de los requisitos, condiciones,
obligaciones o prohibiciones que determina la presente
Ley y las disposiciones que la desarrolien si, de acuerdo
con los criterios fijados en el presente articulo, debe cali-
ficarse como infraccién grave y no ha sido calificado
como muy grave.



3. Se tipificardn como infracciones muy graves las
siguientes:

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

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

c) Cualquier actuacién que tenga la calificacién de
infraccién muy grave en la normativa especial aplicable a
cada caso.

d) La reinctdéncia en la comisidn de infracciones
graves en los dltimos cinco afios.

e) El incumplimiento de los requisitos, condiciones,
obligaciones o prohibiciones que determina la presente
Ley v las disposiciones que la desarrollen si, de acuerdo
con los criterios fijados en el presente articulo, debe cali-
ficarse como infraccién muy grave, en especial si produ-
cen alteracién o riesgo sanitario de trascendencia directa
para la poblacién.

CAPITULO 1t
De las sam:iones
Articulo 51.-Graduacion de sanciones

Las infracciones sefialadas en la presente Ley serdn
sancionadas, de ponformidad con lo establecido en el arti-
cule 50 de esta Ley, aplicando una graduacién minima,
media y maxima a cada nivel de infraccién en funcién de
la negligencia e intencionalidad, el grado de connivencia,
el incumplimiento de las advertencias previas, la cifra de
negocios de la entidad, el petjuicio causado y el mimero
de personas afectadas, los beneficios obtenidos con la in-
fraccién, la duracién de los riesgos generados y el tipo de
establecimiento o servicio en el que se ha cometido la in-
fraccién; ’

1. Infracciones leves:
Grado minimo: hasta 100.000 pesetas.
Grado medio: de 101.000 a 300.000 pesetas.
Grado méaximo: de 300.001 a 500.000 pesetas.

2. Infracciones graves:
Grado minimo: de 501.000 a 1.150.000 pesetas.
Grado medio: de 1.150.001 a 1.800.000 peseias.
Grado maximo: de 1.800.001 a 2.500.000 pesetas,
pudiéndose sobrepasar esta cantidad hasta cinco veces el va-
lor de los productos o los 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 maximo: 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
infraccién.

Articulo 52.-Procedimiento

La incoacién y tramitacién de los expedientes admi-
nistrativos sancionadores serd competencia de la Direc-
¢i6n General de Salud. En defecto de normativa
procedimental especifica aplicable, se aplicardn a estos
expedientes las normas contenidas en el Real Decreto
1.398/1993, de 4 de agosto, por el que se aprueba el re-
glamento del procedimiento para el ejercicio de la potes-
tad sancionadora, asi como la Ley 30/1992, de 26 de no-
viembre, de Régimen Juridico de las Administraciones
Piblicas y del Procedimiento Administrativo Comuin. y
demds disposiciones aplicables.

Articulo 53.-Organos competentes para la imposicién
de sanciones

El Director General de Salud serd 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 Gobierho de la Comunidad Auténomade la
Regidén de Murcia serd competente para imponer sanciones
cuando sobrepasen la cuantia de 35.000.000 de pesetas.

Ademds, en los supuestos de infracciones muy gra-
ves, por el Consejo de Gobierno se podrd acordar el cierre
temporal de los establecimientos o servicios por un plazo
maximo de cinco afios, 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

El Consejo de Gobierno de la Comunidad Autérioma
de 1a Regidén de Murcia podrd actualizar mediante decreto
las cuantias sefialadas anteriormente.

Articulo 55.-Cierres cantelares

1. No tendré la consideracién de sancidn, la clausura
o cierre de los establecimientos, centros y servicios que
no dispongan de las preceptivas autorizaciones o registros
0 de cuya actuacién se derive riesgo para la salud de la
poblacién, asi como la suspensién del funcionamiento o
la prohibicién de las actividades que se lleven a cabo,
hasta que se cornjan los defectos o se cumplan los requi-
sitos establecidos. La adopeién de tales medidas corres-
pondera al érgano de la Consejéria de Sanidad y Politica
Social que reglamentariamente se determine.

2. Asimismo, si como consecuencia de la accidn ins-
pectora se apreciara razonablemente la existencia de un



riesgo para la salud o para la seguridad de las personas,
el 6rgano de la Consejeria de Sanidad y Politica Social
que reglamentariamente se determine podrd adoptar cau-
telarmente las medidas a las que hacen referencia los ar-
ticulos 26 y 31.2 de la Ley 14/1986, de 25 de abril, Gene-
ral de Sanidad.

Articulo 56.-Prescripcién de las infracciones y
sanciones

1. Las infracciones a que se refiere la presente Ley
calificadas como leves, prescribirdan al afio; las califica-
das como graves, a los dos afios, y las calificadas como
muy graves, a los cinco afios. El plazo de prescripcién
~ empezard a contar desde el dfa en que se haya cometido
la infraccién y se interrumpird desde el momento en que
“el procedimiento se dirija contra el presunto infractor.

2. Asimismo, las sanciones impuestas calificadas
como leves, prescribirdn al aio; las calificadas como gra-
ves, a los dos afios, y las calificadas como muy graves, a
los cinco anos. El plazo de prescripecion de las sanciones
empezara a contarse desde el dia siguiente a aquel en que
hubiese adquiride firmeza la resolucién imponiendo la
sancion. '

DISPOSICIONES ADICIONALES
Primera

Previa autorizacién mediante acuerdo del Consejo de
Gobierno de la Comunidad Auténoma de la Regién de
Murcia, el Consejero de Sanidad y Politica Secial podrd
delegar parcialmente en el Colegio Oficial de Farmacéuti-
cos el gjercicio de la competencia de autorizacién en ma-
teria de oficinas de farmacia, asi como para establecer los
horarios de atencién al piiblico, turnos de urgencia y va-
caciones de las oficinas de farmacia.

Segunda

A efectos de instrumentar Ia colaboracién entre las ofi-
cinas de farmacia y la Administracién Sanitaria, prevista en
el articulado de la presente Ley, podrédn suscribirse conve-
nios de colaboracién con la corporacién farmacéutica.

‘Tercera

El Consejo de Gobierno de la Comunidad Autdnoma
de Ia Region de Murcia podra establecer por Decreto, si
las necesidades del sistema sanitario lo aconsejan, un nd-
mero mferior a las cien camas, a partir del cual sea pre-
ceptiva la existencia del servicio de farmacia en los cen-
tros hospitalarios.

Cuarta

\

En relacién con el régimen de incompatibilidades de
los funcionarios que sean farmacéuticos titulares transfe-

ridos del Cuerpo de Sanitarios Locales, integrados en el
Cuerpo Facultativo de Farmacéuticos Titulares de la Ad-
ministracién Pyiblica Regional, se estara a lo dispuesto en
la legislacién aplicable en materia de incompatibilidades
y en la normativa regional que regule dicho Cuerpo.

DISPOSICIONES TRANSITORIAS
Primera

Hasta la entrada en vigor del correspondiente desa-
rrollo reglamentario, en relacidn a las prescripciones con-
tenidas en las secciones 32, 42, 5% 62 y 7.2 del capitulo I
del titulo II de la presente Ley sobre ordenacidn y planifi-
cacidn en la autorizacién de apertura de nuevas oficinas-
de farmacia, régimen de traslados, modificacién de local,
cierres temporales o definitivos y transmisiones de las ofi-
cinas de farmacia, el régimen legal aplicable a los proce-
dimientos citados serd el estabiécido en larLey 16/1997,
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 de-
lega en el Colegio Oficial de Farmacéuticos de Murcia el
ejercicio de la competencia de tramitacién de los procedi-
mientos en materia de oficinas de farmacia v se dictan
normas minimas para el cumplintiento de la menciona-
da Ley 16/1997.

Dicho desarrollo r-eglamentario determinara el régi-
men transitorio aplicable a las solicitudes formuladas con
antentoridad a la entrada en vigor del mismo,

Seg_unda

En relacidn a las jornadas y horarios de atencién al
publico de las oficinas de farmacia, cuya regulacién se
encuentra recogida en el articulo 15 de la presente Ley, se
aplicard, hasta la entrada en vigor del correspondiente de-
sarrollo reglamentario en esta maleria, lo dispuesto'en la
Ley '16/1997, de 25 de abril, de Regulacién de Servicios
de las Oficinas de Farmacia y en la Orden de 29 de julio
de 1996, de la Consejeria de Sanidad y Politica Social,
por la que se delega en el Colegio Oficial de Farmacéuti-
cos de Murcia el ejercicio de la competencia de tramita-
cién de los procedimientos en materia de oficinas de far-
macia'y se dictan normas minimas para el cumplimiento
de la mencionada Ley 16/1997.

Tercera . |

Asimismo, hasta la entrada en vigor del correspondiente
desarrolio reglamentario, en relacién al capitulo II del titulo I de
la presente Ley sobre botiquines, se aplicardn, respectivamente,
las Ordenes de 20 de febrero de 1962 y de 12 de julio de 1967,
del Ministerio de la Gobemacidn, sobre botiquines de urgencia
en nticleos rurales'y en zonas turfsticas.



Cuarta

Los farmacéuticos sin especialidad de farmacia hos-
pitalaria que, a la entrada en vigor de la presente Ley,
desempeiien su labor profesional en los Servicios de Far-
macia Hospitalaria de centros que cuenten con més
de cien camas, permanecerdn cn ¢l desempefio de sus
funciones en tanto mantengan su relacién laboral con
aquellos centros, sin perjuicio de lo dispuesto en el ariicu-
lo 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 die-
ciocho meses, desde la entrada en vigor de esta Ley, de-
berdn dictarse las normas de desarrollo en relacién a las
prescripciones y procedimientos especificados en las Dis-
posiciones Transitorias Primera y Segunda.

Segunda

La presente Ley entrara en vigor al mes de su publi-
cacion en el «Boletin Oficial de la Regién de Murcia»,
sin perjuicio de lo dispuesto en las disposiciones transito-
rias de esta Ley.

Por tanto, ordeno a todos los cindadanos a los que sea
de aplicacién esta Ley, que la cumplan y a los Tribunales y
Autoridades que correspondan que la hagan cumplir.

Murcia, 28 de mayo de 1997.— El Presidente, Ra-
médn Luis Valcarcel Siso.

Consejeria de Politica Territorial
y Obras Piblicas

8933 ORDEN de 16 de junio de 1997, sobre
délegacii’m de atribuciones en el Director
General de Transportes y Comunicaciones, en
materia del servicio piblico de estiba ¥y
desestiba,

Por Real Decreto 497/1997, de 14 de abril, publi-
cado en el "Boletin Oficial del Estado", n.° 102, de 29
de abril de 1997, se traspasan las funciones y medios
del servicio piiblico de estiba y desestiba en puertos no

clasificados como de interés general, de la Administra-
cién del Estado a la Comunidad Auténoma de la Re-
gién de Murcia.

Las referidas competencias fueron asumidas por la
Comunidad Auténoma, en virtud del Decreto 25/1997, de
2 de mayo, y atribuidas, por la misma disposicién, a la
Consejeria de Politica Territorial y Obras Piblicas. La
citada norma, faculta en su articulo 3.° a la Consejeria de
Politica Terntorial y Obras,Piblicas a adoptar las medi-
das necesarias para su aplicacién y desarrollo.

En base a lo expuesto, y para lograr una mayor agi-
lidad y eficacia en la organizacién y funcionamiento del -
servicio pdblico de estiba v desestiba y su necesaria coor-
dinacién con las demds actividades portuarias, es aconse-
jable delegar, en el Director General de Transportes y Co-
municaciones las competencias y funciones en la materia
asumida por el Decreto 25/1997, de 2 de mayo. Permi-
tiendo, esta medida, una unidad de actuacidn y planifica-

- ¢ién en materia de puerios, dentro del Ambito competen-

- cial de la Comunidad Auténoma de la Regién de Murcia.

En su virtud, teniendo en cuenta lo establecido en
materia de delegacién de atribuciones en el artfculo 61 de
la Ley 1/1988, de 7 de enero, del Presidente, del Consejo
de Gobierno y de la Administracién de la Comunidad Au-
ténoma de la Regidén de Murcia, y demas disposici_ones'
aplicables,

DISPONGO

Articulo 1°.- Se delegan en el Director General de
Transportes y Comunicaciones las competencias atribui-
_das a la Consejeria de Politica Territorial y Obras Piibli-
_cas, en materia de estiba y desestiba, por Decreto 25/
1997, de 2 de mayo.

Articulo 2°.- Los actos delegados se considerardn
dictados por el érgano delegante, debiendo constar esta
circunstancia en la delegacién. El otorgamiento de las de-
legaciones que quedan expresadas en los preceptos prece-
dentes serdn revocables en cualquier momento, ¥ no im-
pedirdn que el Consejere recabe la resolucién sobre las
actuaciones concretas que estime pertinentes.

DISPOSICION FINAL

La presente orden entrard en vigor el mismo dia de
su publicacién en el "Boletin QOficial de ia Regién de
Murcia™,

Murcia, a 16 de junio de 1997.— El Consejero de
Politica Territorial y Obras Pidblicas, José Ramon Busti-
llo Navia-Osorio.



