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Concierto entre el Servicio Murciano de
Salud y el Colegio Oficial de Farmacéuti-
cos de la Region de Murcia, por el que se
determinan las condiciones para la ejecu-
cion de la prestacion farmacéutica que se
realiza a través de las oficinas de farmacia
de la Region de Murcia

En Murcia a 17 de abril de 2015
Reunidos

DE UNA PARTE, la Excma. Sra. Dia. Catalina Lorenzo Gabarrén,
Consejera de Sanidad y Politica Social de la Comunidad Auténoma
de la Region de Murcia, en su condicién de Presidenta del Consejo
de Administracion del Servicio Murciano de Salud, y expresamente
facultada para este acto en virtud de autorizaciéon por acuerdo de
Consejo de Administracion de dicho ente publico de fecha 13 de
abril de 2015.

DE OTRA, la Excma. Sra. Dia. Isabel Tovar Zapata, Presidenta del
Colegio Oficial de Farmacéuticos de la Regidn de Murcia, en nombre
y representacion del mismo y de los farmacéuticos titulares de oficina
de farmacia de la Regién, y segun acuerdo de la Asamblea General



de la Vocalia de Farmacéuticos ejercientes como Titulares de oficina
de farmacia de fecha 16 de abril de 2015 y ratificado en la Junta de
Gobierno y Junta de Vocalia de Seccién del 16 de abril de 2015.

Intervienen ambas en funcion de sus respectivos cargos y en el gjer-
cicio de las facultades que a cada una le estan conferidas, reconocién-
dose mutuamente la capacidad legal suficiente para el otorgamiento de
este Concierto, y al efecto.

Manifiestan

El presente Concierto fue negociado, como maxima representa-
cioén del Colegio Oficial de Farmacéuticos de la Region de Murcia,
por el Excmo. Sr. D. Prudencio Juan Rosique Robles, fallecido el
pasado 30 de marzo de 2015. Las partes negociadoras del mismo
quieren que conste su agradecimiento por la capacidad de dialogo,
la entrega y el buen hacer que el Presidente Rosique demostrd no
s6lo a la hora de gestar este Concierto, sino durante toda una vida
dedicada a la farmacia espafiola y a la sanidad. DEP

La Ley 14/1986, de 25 de abril, General de Sanidad contiene el
marco y regulacion general de todas aquellas acciones que permiten
hacer efectivo el derecho a la proteccion de la salud. En este sentido,
su articulo 10.14 reconoce como uno de los derechos del ciudadano
respecto a las Administraciones Publicas Sanitarias el de la obten-
cién de los medicamentos y productos sanitarios que se consideren
necesarios para promover, conservar o restablecer su salud. Del mis-
mo modo, el articulo 88.1 de la Ley 29/2006, de 26 de julio, de Ga-
rantias y Uso Racional de los Medicamentos y Productos Sanitarios,
reconoce el derecho de todos a obtener medicamentos en condicio-
nes de igualdad dentro del Sistema Nacional de Salud.

En este campo, en consonancia con las previsiones del articulo
33 de la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de Cohesiéon y Calidad del
Sistema Nacional de Salud y del 96 de la Ley 29/2006, de 26 de julio,
de Garantias y Uso Racional de los Medicamentos y Productos Sani-
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tarios, que contempla el régimen de colaboracion de las oficinas de
farmacia con el Sistema Nacional de Salud para garantizar el uso ra-
cional de los medicamentos en la atencién primaria de salud, ha sido
tradicional la labor que estos establecimientos sanitarios han venido
desempefiando durante afilos en materia de prestacion farmacéutica.

Resulta esencial para entender dicha labor lo establecido en
la Exposicion de Motivos de la citada Ley 29/2006, de 29 de julio,
cuando se refiere al alcance de la prestacion farmacéutica, que com-
prende los medicamentos y productos sanitarios y el conjunto de
actuaciones encaminadas a que los pacientes los reciban y utilicen
de forma adecuada a sus necesidades clinicas, en las dosis precisas
segun sus requerimientos individuales, durante el periodo de tiem-
po adecuado, con la informacién para su correcto uso y al menor
coste posible. Asimismo se establece que es necesario hacer una
valoracion positiva de lo que son y representan los medicamentos
y los productos sanitarios para el Sistema Nacional de Salud, por lo
que la politica farmacéutica se orienta en la direccién de asegurar su
disponibilidad para cubrir las necesidades de los pacientes. Por ello
el trabajo que los farmacéuticos y otros profesionales sanitarios rea-
lizan en los procedimientos de atencion farmacéutica también tiene
una importancia esencial ya que asegura la accesibilidad al medica-
mento ofreciendo, en coordinacién con el médico, consejo sanitario,
seguimiento farmacoterapéutico y apoyo profesional a los pacientes.

En consecuencia, el objetivo central perseguido por dicha legis-
lacion es que todos los ciudadanos tengan acceso al medicamento
que necesiten, cuando y donde lo necesiten, en condiciones de efec-
tividad y seguridad. Para ello resulta fundamental que el farmacéuti-
co actue de forma diligente como profesional, debiendo entenderse
como “actuacion diligente” del farmacéutico aquella que se encami-
na directamente a procurar que el paciente pueda obtener el medi-
camento que precisa, atendiendo asi al fin que persigue el presente
Concierto, que no es otro que la primacia del beneficio del paciente.

Pues bien, la promulgacion del Real Decreto 1474/2001, de 27 de
diciembre, por el que se realizo el traspaso a la Comunidad Auténo-
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ma de Murcia de las funciones y servicios del Instituto Nacional de
Salud, aceptado por Decreto 93/2001, de 28 de diciembre, supuso
la asuncion de la funcion ejecutiva en materia de gestion de la asis-
tencia sanitaria de la Seguridad Social por parte de esta Comunidad
Autébnoma, a través del Ente PuUblico Servicio Murciano de Salud,
adscrito a la Consejeria de Sanidad.

Esta gestion de la Asistencia Sanitaria de la Seguridad Social, de
conformidad con el articulo 38 de la Ley General de la Seguridad So-
cial, aprobada por Real Decreto-Legislativo 1/1994, de 20 de junio,
en relacion con el articulo 98 y concordantes del Decreto 2065/1974
de 30 de mayo, no solo incluye las prestaciones médicas o asisten-
ciales sino también las farmacéuticas, conducentes a conservar o
restablecer la salud de los beneficiarios del régimen de la Seguridad
Social.

Tras completarse el marco competencial sanitario perfilado en el
Estatuto de Autonomia de la Regién de Murcia, surgié la necesidad
de establecer nuevos cauces de concertacion entre la Administra-
cioén Sanitaria Regional y las Corporaciones Profesionales del ambito
de la salud, con la finalidad de alcanzar una Sanidad mas participa-
tiva y de calidad.

Fruto de esta inquietud, se suscribio en fecha 4 de junio de 2002
el Convenio Marco de Colaboracion entre la Consejeria de Sanidad
y Consumo y el Colegio Oficial de Farmacéuticos de la Regién de
Murcia, por el que se establecen las lineas generales de actuacion
en materia de atencién farmacéutica. El objetivo ultimo de este Con-
venio Marco fue recoger y promover las grandes lineas de actuacion
que debian impulsar y presidir la colaboracion entre ambas partes,
y que pretendia propiciar la implantacién paulatina de un modelo de
oficina de farmacia mas profesional y participativo. Asi, determiné la
apertura de cuatro grandes lineas de actuacion, siendo cada una de
ellas objeto de desarrollo y concrecion a través de las concertacio-
nes sectoriales oportunas.

Precisamente, en desarrollo de la clausula séptima del menciona-
do Acuerdo, se suscribioé un primer Concierto en fecha 26 de mayo
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de 2003, entre el Ente Publico Servicio Murciano de Salud y el Cole-
gio Oficial de Farmacéuticos de la Region de Murcia, con la finalidad
de establecer las bases y condiciones por las que todas y cada una
de las oficinas de farmacia de la Region de Murcia colaboraran en la
dispensacion de medicamentos, formulas magistrales y preparados
oficinales que estén, en cada momento, incluidos en el catalogo de
prestaciones farmacéuticas del Servicio Murciano de Salud, asi como
de los efectos y accesorios y de aquellos productos dietoterapicos
complejos y de nutricion enteral, de conformidad con la normativa y
condiciones que resulten de aplicacion. Todo ello encuadrado en el
papel esencial que juegan las oficinas de farmacia en la consecucion
del fin de garantizar a la poblacion la asistencia farmacéutica.

Ademas de toda la normativa y antecedentes expuestos, nos en-
contramos ahora ante una situacién nueva, cual es la implantacion
de la receta electrénica en la Regién de Murcia. El articulo 77.8 de la
Ley 29/2006, de 26 de julio, establece que el Gobierno determinara
con caracter basico los requisitos minimos que han de cumplir las
recetas médicas extendidas y/o editadas en soporte informatico con
el fin de asegurar la accesibilidad de todos los ciudadanos, en condi-
ciones de igualdad efectiva en el conjunto del territorio espafiol, a la
prestacion farmacéutica del Sistema Nacional de Salud.

Con motivo de la progresiva utilizaciéon de las nuevas tecnologias
en el ambito de la prescripcion y dispensacion de medicamentos
y productos sanitarios, en particular mediante la introduccion de la
receta médica electronica y para posibilitar la creaciéon de una red de
comunicaciones que interconecte los sistemas de informacion de las
Administraciones publicas espafiolas, se establecié un nuevo marco
juridico para la receta médica y la orden de dispensacion que posi-
bilita profundizar en la mejora del uso racional de los medicamentos,
en los ambitos publico y privado y que, al tiempo que contribuye a la
simplificacion de la tarea de los profesionales sanitarios, refuerza las
garantias de los ciudadanos.

Asi, el Real Decreto 1718/2010, de 17 de diciembre, sobre receta
meédica y érdenes de dispensacion, se dicté en desarrollo de los arti-
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culos 19.6 y 77.6 y 8 de la Ley 29/2006, de 26 de julio, de Garantias y
Uso Racional de los Medicamentos y Productos Sanitarios, y al am-
paro de las competencias exclusivas que en materia de legislacion
sobre productos farmacéuticos y bases para la coordinacién general
de la sanidad atribuye al Estado el articulo 149.1.16.2 de la Cons-
titucion. La regulacion de este Real Decreto es de aplicacion a la
actuacion de los profesionales sanitarios autorizados, en el gjercicio
de sus funciones, en el ambito de la asistencia sanitaria y atencion
farmacéutica del Sistema Nacional de Salud.

Este nuevo panorama hace necesario un cambio de filosofia en la
firma de este Acuerdo, que supondra la normalizacion de la gestion
electrénica de la prestacion farmacéutica. El presente Concierto, en
consecuencia, viene a fijar las condiciones basicas que deben regir la
prestacion farmacéutica realizada mediante el mecanismo de receta
electrénica, sin perjuicio de que, con caracter residual, se establez-
can en el mismo las prescripciones necesarias para la prestacion
farmaceéutica que perviva con el soporte de receta-papel.

La implantacion del sistema de receta electrénica supone ade-
mas una herramienta adecuada para que los prescriptores cumplan
lo referente a los datos de consignacion obligatoria establecidos por
el Real Decreto 1718/2010, de 17 de diciembre, sobre receta médica
y 6rdenes de dispensacion. Datos que ademas se deben consignar
obligatoriamente por el prescriptor en las recetas que subsistan en
formato papel, tanto si son informatizadas (contando para ello con la
ayuda del sistema informatizado de apoyo a la prescripcion del SMS,
actual OMIAP) como si no lo son. En cualquier caso, debe primar el
principio del beneficio del paciente para la obtencién del medicamen-
to, contando para ello con la actuacion diligente del farmacéutico, tal
y como ya se ha expuesto anteriormente en el presente preambulo.

En consecuencia, de conformidad con las prescripciones con-
tenidas en el articulo 107.4 del Real Decreto 2065/1974, de 30 de
mayo, que establece la concertacién en materia de Seguridad Social
a través de las representaciones corporativas de las farmacias; el
Decreto 92/2005, de 22 de julio, que se refiere a la concertacion con
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el Colegio de Farmacéuticos en materia de prestacion farmacéutica;
y la Ley 3/1997, de 28 de mayo, que ademas posibilita expresamente
la suscripcién de convenios con el Colegio Oficial de Farmacéuticos
de la Region de Murcia, y en el marco de la legislacion basica apli-
cable en materia de prestacion farmacéutica del Sistema Nacional
de Salud y del régimen econémico de la Seguridad Social, se con-
cierta entre la Corporacion Profesional Farmacéutica de la Region
de Murcia y el Servicio Murciano de Salud, como Entidad Publica
encargada de garantizar a la poblacion la asistencia sanitaria, el con-
junto de condiciones y requisitos por los que todas y cada una de
las oficinas de farmacia legalmente establecidas van a participar en
la dispensacion de medicamentos y productos sanitarios incluidos
en el catalogo de prestaciones farmacéuticas del Servicio Murciano
de Salud, conforme al sistema de receta electronica y, con caracter
residual, mediante receta en soporte papel.

En su virtud, las partes intervinientes, en desarrollo de la clausula
séptima del Convenio Marco de 4 de junio de 2002, y reconociéndo-
se la capacidad de obrar necesaria y suficiente, proceden a la forma-
lizacion del presente Concierto, de acuerdo con las siguientes,

Clausulas
Primera. Objeto del Concierto

1. El presente Concierto tiene por objeto establecer las bases y con-
diciones de participacion y colaboracion de todas las oficinas de
farmacia en la dispensacion de medicamentos, formulas magis-
trales y preparados oficinales, que estén incluidos en la cartera
comun suplementaria de prestacion farmacéutica del Sistema Na-
cional de Salud y, en su caso, del Servicio Murciano de Salud, en
los términos que se establecen en los Anexos de este Concierto.

2. Asimismo recoge en los diferentes Anexos las condiciones de
dispensacion de los efectos y accesorios, absorbentes de incon-
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tinencia urinaria, asi como de aquellos productos dietoterapicos
complejos y de nutricion enteral domiciliaria, que en cada mo-
mento sean de aplicacion a los asegurados y beneficiarios de la
Seguridad Social, en los términos previstos por la normativa esta-
tal en materia de prestaciéon farmacéutica y, en su caso, autoné-
mica, y en tanto se prevea su dispensacion a través de la red de
oficinas de farmacia.

. Este Concierto, que se suscribe en cumplimiento de la clausula
séptima del Convenio Marco de Colaboracion entre la Consejeria
de Sanidad y Consumo y el Colegio Oficial de Farmacéuticos de la
Region de Murcia de 4 de junio de 2002, por el que se establecen
las lineas generales de actuacién en materia de atencién farma-
céutica, tendra presente en su desarrollo y ejecucion los objetivos
marcados en el mencionado Convenio Marco, en todo aquello que
redunde en la prestacién de una atencion farmacéutica integral a la
poblacién de la Region de Murcia y al beneficio del paciente para la
obtencion del medicamento cuando y dénde lo necesite, mediante
la actuacién profesional del farmacéutico en las oficinas de farmacia
y, en particular, cuando se desarrollen, en ejecucion de este Con-
cierto, programas o protocolos singularizados, y ello a los efectos
de lo dispuesto en la clausula octava de dicho Convenio Marco. A
tal efecto se reconoce expresamente al farmacéutico como agente
de salud, prestador de una atencién farmacéutica eficaz, moder-
na y adecuada, que favorezca el uso racional del medicamento,
detecte y notifique posibles reacciones adversas, forme e informe
al paciente, con capacidad para realizar funciones sanitarias en va-
rias materias tales como deshabituacién tabaquica, prevencion de
embarazos no deseados, sistemas personalizados de dosificacion
(SPD), prevencion y deteccion precoz de enfermedades, atencion
a drogodependientes o atencion domiciliaria, y todo ello al menor
coste posible para el paciente y la comunidad.

. La participacién y colaboracion de las oficinas de farmacia se rea-
lizara teniendo en cuenta lo establecido en el articulo 77.8 de la
Ley 29/2006, de 26 de julio, de Garantias y Uso Racional de los
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Medicamentos y Productos Sanitarios, y normativa concordan-
te, en relacion a las recetas médicas extendidas y/o editadas en
soporte electrénico, y también a las recetas en soporte papel de
cumplimentacién informatizada o manual, segun se recoge en los
Anexos al presente Concierto.

. El sistema de receta electronica, previsto en el articulo 77 de la
Ley 29/2006, de 26 de julio, de Garantias y Uso Racional de los
Medicamentos y Productos Sanitarios y en la normativa autoné-
mica por la que se regula la tarjeta sanitaria individual y su régimen
de uso en la Region de Murcia, constituye un proceso integrado
de gestion de la prestacion farmacéutica, en el que las diferentes
fases de prescripcidn, dispensacion y facturacion de medicamen-
tos y productos sanitarios que integran la prestacion farmacéutica
se desarrollan a través de conexiones telematicas y sistemas de
informacion.

El marco juridico que ha permitido el desarrollo de la receta
electrénica es el Real Decreto 1718/2010, de 17 de diciembre,
sobre receta médica y 6rdenes de dispensacion. Por otra parte,
mediante el Real Decreto 702/2013, de 20 de septiembre, por el
que se modifica el Real Decreto 183/2004, de 30 de enero, por el
que se regula la tarjeta sanitaria individual, se articulan de forma
homogénea las previsiones del articulo 57 de la Ley 16/2003, de
28 de mayo.

Este sistema de receta electrénica se enmarca en las previsio-
nes legales para el fomento e implantacién de nuevas tecnologias
relacionadas con los sistemas de informacién sanitarios. En con-
secuencia, el presente Concierto establece la normalizacion de la
gestion electrénica de la prestacion farmacéutica, sin perjuicio de
las especificidades en las que deba pervivir el sistema tradicional
de gestion farmacéutica.

El presente Concierto contiene las determinaciones basicas
de naturaleza técnica y funcional que deben reunir los sistemas
de informacién sanitaria que se utilicen en la gestion farmacéuti-
ca a través de receta electronica, incluyendo la definicion de los
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mecanismos de seguridad y confidencialidad que garanticen la
adecuada proteccion de datos de caracter personal. Asimismo,
concreta y define los procesos de prescripcion informatizada, de
dispensacién de medicamentos y productos sanitarios por las ofi-
cinas de farmacia de la Region de Murcia y los mecanismos de
facturacion de tales recetas electronicas.

El conjunto de Anexos incluidos en el presente Concierto resul-
taran, con caracter general, directamente aplicables al sistema de
receta electronica; si bien en dichos Anexos se recogeran algunas
especificidades referidas a las recetas en soporte papel, tanto in-
formatizadas como manuscritas.

Segunda. Prestacion farmacéutica y caracteristicas de la dis-
pensacion

1. La prestacién farmacéutica comprende los medicamentos y pro-
ductos sanitarios y el conjunto de actuaciones encaminadas a que
los pacientes los reciban de forma adecuada a sus necesidades
clinicas, en las dosis precisas segun sus requerimientos individua-
les, durante el periodo de tiempo adecuado y al menor coste posi-
ble para ellos y para la comunidad. Con el sistema de receta elec-
trénica, los dos procesos esenciales, prescripcion y dispensacion,
asi como la consecuente facturacion de los productos dispensa-
dos, deben implementarse electronicamente, mediante una rapida
y segura conexion telematica entre todos los sistemas informati-
cos que intervienen en la gestién de los procesos mencionados.

En este sentido, la receta electrénica supone la interconexién
eficaz y segura entre el Sistema de Informacion de Receta Elec-
trénica del Servicio Murciano de Salud, en el que se incardinan los
aplicativos y las redes informaticas necesarias para garantizar la
prescripcion electronica, y el Sistema de Informacién del Colegio
Oficial de Farmacéuticos de la Regién de Murcia, en el que se
integran los aplicativos y las redes informaticas necesarias para la
dispensacion a través de todas las oficinas de farmacia.
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2. La dispensacién de medicamentos, férmulas magistrales en sus
distintos tipos, efectos y accesorios, productos dietoterapicos
complejos y nutricion enteral domiciliaria, en los términos esta-
blecidos en la clausula primera de este Concierto, se realizara a
través de todas y cada una de las oficinas de farmacia legalmente
establecidas o que se establezcan en la Comunidad Auténoma de
la Regién de Murcia, y siempre que no estén sometidas a sancién
que les impida dicha dispensacién. Esta prestacion farmacéutica
se llevara a cabo, siempre y en todo caso, de acuerdo con lo pre-
visto en la Seccion Il del Capitulo | del Titulo Il de la Ley 3/1997,
de 28 de mayo, sobre presencia y actuacion del farmacéutico y
régimen de atencion al publico de las oficinas de farmacia, asi
como en su normativa de desarrollo.

La dispensacion se llevara a cabo mediante conexion telema-
tica desde una oficina de farmacia, que debera contar con la co-
rrespondiente certificacion electrénica que posibilite su autentica-
cidn y acceso al sistema informatico de dispensacion del Colegio
Oficial de Farmacéuticos de la Regién de Murcia. Ello sin perjuicio
de que las recetas en soporte papel se dispensen sin dicha cone-
xién telematica y de conformidad a lo dispuesto especificamente
en el Anexo A, apartado A-Il.

3. Seran dispensables con cargo al Servicio Murciano de Salud
aquellos medicamentos y productos sanitarios prescritos por fa-
cultativos del Sistema Sanitario Publico que se efectuen en las
correspondientes recetas oficiales y que se ajusten a los requisi-
tos generales de la normativa vigente, asi como a las condiciones
particulares que especificamente se establezcan en el presente
Concierto y, en su caso, a aquellas instrucciones de coordinaciéon
que el Servicio Murciano de Salud determine. Las oficinas de far-
macia llevaran a cabo las actuaciones necesarias para garantizar
que los pacientes reciban los medicamentos precisos a sus nece-
sidades clinicas en el momento en que estas se produzcan.

4. La prestacion farmacéutica se realizara por las oficinas de far-
macia, de conformidad con las funciones atribuidas a estos es-
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tablecimientos sanitarios por la Ley 3/1997, de 28 de mayo, de
Ordenacioén Farmacéutica de la Region de Murcia. En especial, se
promovera la actuacion coordinada y participacion de las oficinas
de farmacia en el ambito de la atencién primaria, en desarrollo de
lo previsto en la clausula quinta del Convenio Marco.

5. Las caracteristicas de dispensacion y las condiciones de validez
de la receta, incluido el régimen de visados u otro tipo de medidas
de control que determine el Servicio Murciano de Salud, son las
recogidas en el Anexo A (I, Il y 1ll), siendo de aplicacién con carac-
ter general la normativa reguladora de la prestacion farmacéutica
del Sistema Nacional de Salud.

Tercera. Condiciones econémicas

El Servicio Murciano de Salud abonara a los titulares de las ofi-
cinas de farmacia, a través del Colegio Oficial de Farmacéuticos de
la Region de Murcia, el importe de las recetas correctamente dis-
pensadas y facturadas a través del procedimiento establecido en la
clausula quinta de este Concierto al Servicio Murciano de Salud, en
las condiciones econdmicas siguientes:

1. Los medicamentos y efectos y accesorios se valoraran de acuer-
do con los precios legalmente autorizados que figuren en el co-
rrespondiente Nomenclator Oficial de la prestacion farmacéutica
del Sistema Nacional de Salud del mes al que corresponda la fac-
turacion. Este nomenclator esta disponible tanto para las Admi-
nistraciones publicas como para el Consejo General de Colegios
Oficiales de Farmacéuticos siguiendo lo dispuesto en el Real De-
creto 177/2014, y sera comunicado por el Servicio Murciano de
Salud a la Corporaciéon Profesional Farmacéutica dentro de los
plazos establecidos en el Anexo C.

Las recetas se facturaran conforme a los precios de factura-
cidn, precios mas bajos y precios menores establecidos en el no-
menclator del mes de la facturacion. Podran alcanzarse acuerdos
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entre el Colegio y el Servicio Murciano de Salud en los precios
mas bajos y menores de las agrupaciones homogéneas, en los
casos verificados de ausencia de disponibilidad de los medica-
mentos o productos sanitarios que marcan los precios mas bajos
0 precio menor de las citadas agrupaciones homogéneas, y de
conformidad a lo establecido en los diferentes Anexos de este
Concierto. Cuando se produzcan variaciones tanto al alza como
a la baja en los precios de venta al publico de los productos ci-
tados en el parrafo anterior, la valoracion se llevara a cabo de
conformidad con lo que establezca la normativa vigente. Si ésta
nada determina, el Servicio Murciano de Salud podra implementar
los nuevos precios respetando la necesidad de adaptacion de las
oficinas de farmacia, pudiendo establecerse un plazo de hasta
cincuenta dias naturales.

En los supuestos de errores en el cupdn precinto, se aplicaran
los criterios de facturacion recogidos en este concierto y, al mar-
gen de la comunicacion de los mismos al organismo competente,
el Servicio Murciano de Salud expedira un documento acredita-
tivo de la incidencia de la facturacion. Tanto el Servicio Murciano
de Salud como el Colegio Oficial de Farmacéuticos, notificaran al
laboratorio fabricante los perjuicios econdmicos causados a las
oficinas de farmacia dispensadoras para su resarcimiento.

. Las férmulas magistrales en sus distintos tipos, cuando se dis-
pensen por las oficinas de farmacia a través de receta médica del
Sistema Nacional de Salud, se valoraran de conformidad con el
procedimiento establecido en el correspondiente Anexo B.

. De la misma forma, la Nutriciéon Enteral Domiciliaria y los Produc-
tos Dietoterapicos Complejos, se valoraran conforme al Nomen-
clator Oficial de Productos Dietéticos incluidos en la oferta del mes
de la facturacion y el procedimiento establecido en el Anexo E.

. Asimismo, los absorbentes para incontinencia urinaria se valora-
ran con el Nomenclator Oficial de la prestacion farmacéutica del
Sistema Nacional de Salud del mes al que corresponda la factura-
cién y de conformidad con lo establecido en el Anexo F.
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Cuarta. Procedimiento de facturacion

1. El Colegio Oficial de Farmacéuticos de la Region de Murcia sera
el encargado de realizar y presentar la facturacion de todas las re-
cetas del Sistema Nacional de Salud dispensadas a través de las
oficinas de farmacia de la Regidn de Murcia, utilizando para ello
medios propios o concertados.

2. Las recetas se facturaran por meses naturales, salvo por causas
excepcionales vy justificadas.

3. La facturacién de las recetas se realizara a través de su mecani-
zacion informatica, segun el procedimiento indicado en el Anexo
C. Esta mecanizacion garantizara el conocimiento por el Servicio
Murciano de Salud de los datos que se consideran necesarios
para el proceso de facturacion, asi como la grabacién de todos
aquellos datos necesarios para el correcto control de la prestacién
farmacéutica (con caracter general, cédigo de la receta, cédigo
nacional del producto dispensado, CIP y cddigo TSI en funcién
de la aportaciéon del usuario). En los casos en que no sea posible
la mecanizacion y/o lectura automatizada de todos los datos ne-
cesarios, el grupo técnico de trabajo creado al efecto acordara el
procedimiento a seguir.

4. El proceso de facturacion debera realizarse teniendo en cuenta el
Real Decreto 1720/2007 de 21 de diciembre, por el que se aprue-
ba el Reglamento de desarrollo de la Ley Organica 15/1999 de 13
de diciembre de Proteccion de Datos de Caracter Personal, con
especial atencidn a lo establecido en el articulo 81.3 sobre la apli-
cacion de los niveles de seguridad a ficheros con datos de salud.

5. En cada facturacion, el Colegio Oficial de Farmacéuticos certifica-
ra documentalmente que se ha realizado la debida supervision y
control del proceso sobre la factura final presentada.

Quinta. Procedimiento de pago

1. El Colegio Oficial de Farmacéuticos presentara, en el tiempo y
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forma establecidos, la factura correspondiente a las recetas mé-
dicas dispensadas, con el importe liquido a abonar por el Servicio
Murciano de Salud segun los modelos incluidos en el Anexo C.

. De la factura valorada a precio de venta al publico, incluido el IVA,
se deducira la parte correspondiente a la aportacién del benefi-
ciario que haya sido abonada por éste a la oficina de farmacia
en el momento de la dispensacion, y las deducciones correspon-
dientes al Real Decreto Ley 8/2010, sin perjuicio de la aplicacion
concreta de las condiciones establecidas en los Anexos o de los
acuerdos especificos a los que pueda llegarse entre el Servicio
Murciano de Salud y el Colegio Oficial de Farmacéuticos.

. Del importe liquido obtenido, se descontara la cantidad que pro-
ceda segun el Real Decreto 823/2008, de 16 de mayo.

En relacién a la aplicacion de esta normativa estatal, la repre-
sentacion de la parte farmacéutica manifiesta y hace constar de
forma expresa que la suscripcion y firma del presente Concier-
to en los términos que se establecen en el mismo, no implica la
aceptacion ni conformidad con el Real Decreto 823/2008, de 16
de mayo, ni con los actos dictados o que puedan dictarse para
su aplicacién, ni con la normativa reguladora o los actos dictados
para la implantacion del sistema de precios de referencia en la fi-
nanciacién de medicamentos con cargo a fondos de la Seguridad
Social o a fondos estatales afectos a la Sanidad.

En su virtud, la representacion farmacéutica por la firma del
presente Concierto no renuncia a las actuaciones ya iniciadas o
que pudieran iniciarse, ni a los recursos ya interpuestos o que
pudieran interponerse en el futuro por el Consejo General de Co-
legios Oficiales de Farmacéuticos, Colegios Oficiales de Farma-
céuticos, los farmacéuticos titulares de las oficinas de farmacia o
por sus representantes legales contra el Decreto 165/1997, de 7
de febrero, en su redaccién dada por el Real Decreto Ley 5/2000,
de 23 de junio, o sus actos de aplicacion, ni contra la normativa
reguladora de actos de aplicacion dictados para la implantacion
del sistema de precios de referencia en la financiacion de medi-
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camentos con cargo a fondos de la Seguridad Social o a fondos
estatales afectos a la Sanidad.

4. En las devoluciones que se practiquen se consideraran los impor-
tes resultantes de la aplicacion de las deducciones efectuadas
por la dispensacion de medicamentos de uso humano previstos
en el Real Decreto Ley 8/2010, de 20 de mayo y el Real Decreto
823/2008, de 16 de mayo o norma que lo sustituya, conforme a
los criterios y férmulas que se acuerden por las partes.

5. La forma y plazo de pago son los establecidos en el Anexo D,
cursandose 6rdenes de transferencia por el organismo regional
encargado del pago antes del dia 20 de cada mes, para el abono
efectivo al Colegio Oficial de Farmacéuticos de su factura. Si el
dia 20 fuera inhabil, se entendera como fecha de orden de trans-
ferencia la del primer dia habil siguiente al dia 20.

Sexta. Confidencialidad de los datos

La informacién procedente de las recetas (médulos de dispen-
sacion y facturacion) sélo podra ser utilizada por el Colegio para la
facturaciéon y, en su caso, para aquellos usos no prohibidos por la
normativa vigente en materia de proteccion de datos de caracter per-
sonal, a la que queda plenamente sometida.

El sistema de receta médica electrénica garantizara la seguridad
en el acceso y transmision de la informacion, asi como la proteccion
de la confidencialidad de los datos, de conformidad con lo dispuesto
en la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién de
Datos de Caracter Personal. Se implantaran las medidas de seguri-
dad de nivel alto, previstas en la referida normativa de proteccién de
datos de caracter personal.

Las solicitudes de informacion para la realizacion de estudios e
investigaciones de caracter cientifico relacionados con el uso de los
medicamentos, instadas por farmacéuticos de la Region de Murcia,
se someteran al procedimiento establecido al efecto por el Servicio
Murciano de Salud para el personal facultativo de dicho Servicio.
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En supuestos de urgencia sanitaria, se estard en materia de cesion
de datos a lo dispuesto en los Anexos y en la normativa que se esta-
blezca.

Séptima. Cumplimiento y aplicacion

Se constituira, en el plazo de quince dias desde la entrada en vi-
gor de este Concierto, una Comision Mixta en materia de Prestacion
Farmacéutica que, sin perjuicio de las facultades inspectoras de la
Administracién, velara por el cumplimiento y aplicacién de este Con-
cierto, pudiendo elevar propuestas al Servicio Murciano de Salud en
su ambito de actuacion.

La Comision tendra la siguiente composicion, funciones y régi-
men de funcionamiento:

1. Composicién

La Comision estara constituida de la siguiente forma:

A. Estara compuesta por cinco miembros de cada una de las par-
tes intervinientes, siendo presidida por el Director Gerente o
persona en que delegue.

B. Secretario: un funcionario del Servicio Murciano de Salud, de-
signado por el Presidente, con voz pero sin voto.

2. Funciones:

- Velar por el cumplimiento del presente Concierto y resolver las
dudas que puedan surgir en su interpretacion y aplicacion.

- Proponer las medidas que procedan ante los actos de in-
cumplimiento del Concierto para su correcciéon por quien
proceda.

- Resolver las incidencias que se produzcan con motivo de la
facturacion y devolucién de recetas.

- Proponer actuaciones correctoras en aquellos supuestos en
que se detecte entrega de medicamentos y/o efectos y ac-
cesorios en los centros sanitarios dependientes del Servicio
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Murciano de Salud, que no sea conforme a la normativa estatal
y autondmica aplicable.

- Analizar y proponer ante los 6rganos competentes las modifi-
caciones puntuales que se estimen necesarias para la conse-
cucion de los objetivos del Concierto.

- Constituir grupos técnicos de trabajo para el desarrollo de
tareas concretas encomendadas por la propia Comisién, asi
como de las previstas en el presente Concierto, y en especial
en su clausula adicional 22. Los acuerdos a los que lleguen
estos grupos en los que exista conformidad de ambas partes
(Colegio y Administracion), seran ratificados por la Comision,
sin perjuicio de su plena validez y ejecutividad inmediata.

- Larevisién y, en su caso, actualizacion de precios de los dife-
rentes anexos de este Concierto.

- La revision y propuesta de adaptacion de los Anexos A, B, C,
D, E y F alas modificaciones normativas y econdmicas, previs-
tas en la clausula novena.

- Elevar iniciativas de nuevas prestaciones farmacéuticas, que de-
ban ser incluidas en el correspondiente catalogo, a la Comisién
Mixta de Seguimiento del Convenio Marco para su valoracion.

- Tener conocimiento de las causas esenciales que originan la
incoacion de expedientes sancionadores a los farmacéuticos
en el ambito de las materias que son objeto de este Concierto.

- Conocer los listados de medicacién de urgencia en el ambito
de la atencion primaria.

- Determinar el procedimiento para que las oficinas de farmacia,
ante un supuesto de duda, puedan verificar a través del Co-
legio Oficial de Farmacéuticos la validez y autenticidad de la
receta médica en soporte informatico.

3. Régimen de funcionamiento:
A. La Comision se reunira al menos trimestralmente para evaluar
el desarrollo del Concierto o cuando asi lo solicite una de las
dos partes por causas suficientemente justificadas. Las partes
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podran designar asesores para asistir a las reuniones con voz
pero sin voto.

. Los acuerdos se adoptaran por mayoria de votos de los voca-
les presentes, en caso de empate, decidira el voto de calidad
del Presidente de la Comision.

. Se dara cuenta a la Comisién Mixta de Seguimiento del Conve-
nio Marco, para su conocimiento, de aquellos asuntos y acuer-
dos en los que exista controversia.

. Contra los acuerdos que adopte la Comisién Mixta de este
Concierto, se podra interponer recurso de alzada, de confor-
midad con lo dispuesto en la Ley 30/1992, de 26 de noviem-
bre, de Régimen Juridico de las Administraciones Publicas y
del Procedimiento Administrativo Comun, ante el titular de la
Consejeria de Sanidad, cuya resolucion agotara la via adminis-
trativa; pudiendo, posteriormente, interponerse contra aquélla
recurso ante la jurisdiccion correspondiente.

. Los acuerdos que se adopten en las sesiones de la Comision se
reflejaran en un acta que sera aprobada en la misma sesion o en
una siguiente. En este Ultimo caso, el acta debera estar a disposi-
cion de todos los miembros de la Comision en la sede de los or-
ganismos respectivos con ocho dias de antelacién, como minimo,
a la fecha de la reunién en la que se presente para su aprobacion.

Octava. Anexos

Los anexos sobre dispensacion (A, desglosado en A-l sobre ca-
racteristicas generales, A-Il para receta electronica y A-lll para receta
en soporte papel), formulacion magistral, vacunas individualizadas
antialérgicas y antibacterianas (B), facturacion (C, desglosado en
C-I para receta electronica, C-Il para receta en soporte papel, y C-llI
sobre caracteristicas generales), pago (D), productos dietoterapicos
complejos y nutricién enteral domiciliaria (E), absorbentes de incon-
tinencia de orina (F), se consideraran incorporados al Concierto for-
mando parte integrante del mismo.
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Novena. Modificacion de las condiciones del Concierto

Si la regulaciéon en materia de prestacion farmacéutica vigente en el
momento de la firma del presente Concierto, asi como las condiciones
econodmicas del mismo o de las derivadas de la prestacion farmacéuti-
ca objeto del Concierto, o los margenes profesionales, experimentasen
modificaciones en algun punto que afectase a las condiciones pacta-
das, las partes quedan facultadas para modificar de comun acuerdo
tanto las condiciones generales del Concierto como cualquiera de sus
Anexos. Si este acuerdo no se produce en el plazo de un mes desde la
entrada en vigor de la modificacion, ambas partes quedan facultadas
para denunciar el mismo. Esta denuncia surtira el efecto correspon-
diente de rescision a los dos meses de ser formulada.

Décima. Vigencia y extincion del concierto

El presente Concierto entrara en vigor el dia de su firma y tendra
una vigencia por un periodo total de 5 afios, sin perjuicio de las es-
pecificidades establecidas en cada Anexo. Transcurrido este plazo
se podra prorrogar por periodos maximos de dos afos, por acuerdo
expreso entre las partes con antelacion a la fecha de su vencimiento.

El anterior Concierto de 15 de mayo de 2007 devendra inaplicable
para los suscribientes a partir de la entrada en vigor del presente
Concierto, sin perjuicio de lo dispuesto en la clausula transitoria pri-
mera de este Concierto.

Undécima. Régimen juridico

El presente Concierto de naturaleza administrativa se regira por lo
establecido en sus condiciones generales y particulares, contenidas
en sus clausulas y anexos, siendo de aplicacion directa la normativa
sanitaria por la que se regula la prestacién farmacéutica del Siste-
ma Nacional de Salud en general y, en su caso, la de la Seguridad
Social, asi como por la normativa de la Comunidad Autébnoma de
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la Region de Murcia. Asimismo, sera de aplicacion la Ley Organica
15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccién de Datos de Caracter
Personal y, subsidiariamente, el Real Decreto-Legislativo 3/2011, de
4 de noviembre, por el que se aprueba el texto refundido de la Ley de
Contratos del Sector Publico. También seran aplicables, en su caso,
las normas reguladoras del procedimiento administrativo

Duodécima. Jurisdiccion competente

La Jurisdiccion Contencioso-Administrativa sera la competente
para la resolucion de cuantas cuestiones litigiosas puedan suscitarse
en cuanto a su interpretacién o aplicacion.

Clausula Adicional Primera. Desarrollo del Concierto

Sin menoscabo de lo establecido en este Concierto, los firmantes
del concierto podran tanto suscribir convenios de colaboracion en
orden a la prestacion por parte de las oficinas de farmacia de servi-
cios sanitarios y profesionales de interés comuin como proponer a la
Consejeria de Sanidad programas de actuacién, todo ello en desa-
rrollo del Convenio Marco de 4 de junio de 2002.

Clausula Adicional Segunda

Por las partes firmantes se constituira el grupo o grupos técnicos
de trabajo que procedan, en orden a estudiar y adoptar acuerdos
sobre las siguientes materias previstas en el presente Concierto:

a) Establecer el procedimiento de facturacion de recetas electroni-
cas con incidencias en la dispensacion.

b) Establecer los criterios y férmulas en las devoluciones que se
practiquen por el Servicio Murciano de Salud, para considerar los
importes resultantes de la aplicacién de las deducciones efectua-
das por la dispensacién de medicamentos de uso humano pre-
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9)

vistos en el Real Decreto-Ley 8/2010, de 20 de mayo, y el Real
Decreto 823/2008, de 16 de mayo, o norma que lo sustituya.
Establecimiento de un sistema para que tanto el paciente como la
oficina de farmacia puedan conocer el momento en que una receta
electrénica que precisa visado de inspecciéon ha obtenido el indi-
cado visado por el Servicio de Inspeccion. (Anexo A-Il, pto. 2)
Establecimiento de las actuaciones a seguir por el farmacéutico
y por el médico en los supuestos en que el sistema de receta
electrénica ofrezca un nimero de envases autorizados superior al
permitido por la normativa. (Anexo A-ll, pto. 5)

Verificacion del adecuado funcionamiento del sistema de invalida-
cién y almacenamiento seguro de cupones precinto, asi como de
su eficacia, pudiendo realizarse pilotajes y comprobando todo el
sistema si ello fuere necesario, antes de proceder a su implanta-
cioén definitiva. (Anexo A-ll, pto. 5.3, Anexo C-I, pto. 1.4)
Definicion de las actuaciones a seguir por la oficina de farmacia
y los médicos del Servicio Murciano de Salud en los supuestos
de contingencias por caidas de los sistemas informaticos. (Anexo
A-ll, pto. 5.6)

Definicion de los supuestos en que, cuando la receta en soporte
papel no relna todos los requisitos previstos por la normativa, la
dispensacion podra realizarse al estar el farmacéutico facultado
para avalar la dispensacién con un sello “ad hoc” y su firma, y
los supuestos en que dicha dispensacién no podra ser llevada a
cabo. (Anexo A-lll, pto. 1)

Estudio de la posibilidad de que el Servicio Murciano de Salud
estampe la leyenda “No sustituible Orden 2874/07” en aquellas
recetas en que se prescriba un medicamento sujeto a la Orden
SCO0/2874/2007. (Anexo A-l, pto. 1.2)

Establecimiento de un periodo de facturacion de las recetas dis-
tinto al de cien dias establecido en el presente Concierto. (Anexo
A-l, pto. 5.2, apartado M-1)

Establecimiento de un procedimiento para tramitar las recetas pro-
cedentes de los Centros Sociosanitarios. (Anexo C-Il, pto. 1.1 bis)
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k) Estudio de la posibilidad de establecer una codificacién de los
absorbentes de incontinencia de orina y de las férmulas magis-
trales mas comunes, con el fin de que puedan prescribirse por el
sistema de receta electrénica. (Anexos B y F)

Clausula Transitoria Primera. Régimen aplicable a incidentes no
resueltos

Los casos o incidentes nacidos con anterioridad a la entrada en
vigor de este Concierto, que actualmente se encuentran pendientes
de resolucion, seran revisados y resueltos de acuerdo con lo dis-
puesto en el Concierto de 15 de mayo de 2007 suscrito entre el Ser-
vicio Murciano de Salud y el Colegio Oficial de Farmacéuticos de la
Regién de Murcia.

Clausula Transitoria Segunda

En tanto no se desarrolle tecnolégicamente el acceso al sistema
de receta electrénica mediante una Unica llave consistente en el CIP
del paciente y quedando la segunda llave actual (nimero de orden de
la Hoja de Tratamiento) restringida para la Hoja de Tratamiento Con-
fidencial, el acceso al sistema de receta electronica se realizara, para
todo tipo de tratamientos, a través del sistema actual de dos llaves
(CIP del paciente y numero de la Hoja de Tratamiento).

Y en prueba de conformidad, firman el presente Concierto por
cuadriplicado en el lugar y fecha citados en su encabezamiento

Por el Servicio Murciano Por el Colegio Oficial de

de Salud Farmacéuticos de la Regién de
Murcia

LA CONSEJERA DE SANIDAD LA PRESIDENTA

Fdo. Catalina Lorenzo Gabarrén Fdo. Isabel Tovar Zapata
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Anexo A

Dispensacion a través de receta electroni-
ca, soporte papel y caracteristicas gene-
rales de la dispensacion

Anexo A-l
Caracteristicas generales de la dispensacion

Seran dispensables con cargo al Servicio Murciano de Salud
(SMS) los medicamentos y productos sanitarios que formando
parte de la prestaciéon farmacéutica, asi como las férmulas ma-
gistrales, vacunas individualizadas antialérgicas, vacunas antibac-
terianas, productos dietoterapicos complejos y nutricidon enteral
domiciliaria cuya prescripcion, se efectue en las correspondientes
recetas médicas oficiales y, se ajuste a los requisitos generales que
indica la normativa vigente y los especificamente establecidos en
este Concierto.

Las oficinas de farmacia estan obligadas, dentro del horario
reglamentariamente establecido o autorizado para cada oficina
de farmacia, y en los supuestos de turnos de urgencia, a efectuar
la dispensacién, siempre que el usuario presente una receta mé-
dica oficial que reuna los requisitos de validez que se sefalan en
este Anexo, y abone la correspondiente aportacion.
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1. Caracteristicas generales de la prescripcion - dispen-
sacion

En cumplimiento de lo establecido en la Ley 29/2006, de 26 de
julio, de Garantias y Uso Racional de los Medicamentos y Productos
Sanitarios, en sus articulos 85 y 86, el farmacéutico dispensara el
medicamento o producto sanitario prescrito por el médico, siempre y
cuando cumpla las especificaciones dadas en la normativa vigente.

La dispensacién de medicamentos en las oficinas de farmacia, se
realizara siguiendo lo dispuesto en el articulo 84 de la Ley 29/2006 y
el articulo 15 del Real Decreto 1718/2010.

La prescripcion de medicamentos y productos sanitarios en el
Sistema Nacional de Salud se efectuara en la forma mas apropiada
para el beneficio de los pacientes, a la vez que se protege la soste-
nibilidad del sistema.

Cuando la prescripcion se realice por principio activo, el farma-
céutico dispensara el medicamento de precio mas bajo de su agru-
pacion homogénea y, en el caso de igualdad de precio, el medica-
mento genérico.

Cuando la prescripcion se realice por denominacion comercial:

- si el medicamento prescrito tiene un precio igual o inferior al
precio menor de su agrupacion homogénea el farmacéutico
dispensara el medicamento prescrito.

- si el medicamento prescrito tiene un precio superior al de pre-
cio menor de su agrupacion homogénea el farmacéutico susti-
tuira el medicamento prescrito por uno cuyo precio sea igual al
mas bajo de la agrupacion homogénea y, en caso de igualdad,
dispensara el medicamento genérico.

No obstante, lo dispuesto en este apartado, las modificaciones le-
gales o de desarrollo reglamentario necesarios para su aplicacion en
materia de dispensacion, sustitucion, seleccion y precios de referen-
cia de los medicamentos, que entren en vigor con posterioridad a la
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suscripcion de este Concierto y que afecten a las condiciones pacta-
das, se aplicaran de manera directa sin necesidad de que las partes
firmantes modifiquen las condiciones establecidas en este apartado
del Anexo. Todo ello, sin perjuicio de las funciones de interpretacion
y revision que ostenta la Comisidn Mixta en materia de prestacion
farmacéutica en su ambito de actuacion.

1.1. Sustitucion

Con caracter excepcional, cuando por causa de desabasteci-
miento no se disponga en la oficina de farmacia del medicamento
prescrito o concurran razones de urgente necesidad en su dispen-
sacion, el farmacéutico podra sustituirlo por el de menor precio. En
todo caso, debera tener igual composicion, forma farmacéutica, via
de administracién y dosificacion. El farmacéutico informara en todo
caso al paciente sobre la sustitucion y se asegurara de que conozca
el tratamiento prescrito por el médico.

Sin perjuicio de lo anterior, se entiende por desabastecimiento de
medicamentos genéricos en la oficina de farmacia la no disposicion
en el momento de la dispensacioén de dicho medicamento.

En caso de sustitucion, el farmacéutico anotara, en el lugar corres-
pondiente, en la receta soporte papel, el medicamento de la misma
composicion, forma farmacéutica, via de administracion y dosifica-
cién que dispense en los casos en que no pueda identificarse en la re-
ceta que se facture a través del cupon precinto, la causa o motivo de
la sustitucion, o bien cumplimentara los sellos acordados por ambas
partes para facilitar la labor del farmacéutico en el proceso de gestion
de las recetas médicas. No siendo obligada la diligencia en el caso de
sustituciones como consecuencia de la normativa de precios.

Para prestar una adecuada atencion farmacéutica a pacientes
crénicos, el farmacéutico velara por que en este tipo de pacientes, o
aquellos que puedan tener dificultad en la identificacion de los me-
dicamentos, se dispense igual denominacién comercial de medica-
mento, durante la duracién del tratamiento, de forma que se garan-
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tice en lo posible, la identificacion del medicamento y la adhesién al
tratamiento, por parte del paciente.

1.2. Medicamentos no sustituibles

De acuerdo con la Orden SC0O/2874/2007, de 28 de septiembre,
por la que se establecen los medicamentos que constituyen excep-
cioén a la posible sustitucion por el farmacéutico, con arreglo al articu-
lo 86.4 de la Ley 29/2006, de 26 de julio, no se deberan prescribir por
principio activo, ni podran sustituirse en el acto de la dispensacion
sin autorizacidon expresa del médico prescriptor los medicamentos
recogidos en dicha orden.

a) Los medicamentos bioldgicos (insulinas, hemoderivados, va-
cunas, medicamentos biotecnologicos).

b) Los medicamentos que contengan alguno de los principios ac-
tivos considerados de estrecho margen terapéutico incluidos
en el Anexo | de la citada orden, excepto cuando se adminis-
tren por via intravenosa.

c) Los medicamentos que contengan principios activos sujetos
a especial control médico o aquellos que requieran medidas
especificas de seguimiento por motivos de seguridad y que se
relacionan en el Anexo Il de la orden.

d) Los medicamentos para el aparato respiratorio administrados
por via inhalatoria.

1.3. Seleccidn y sustitucion de productos sanitarios

La dispensacidn y sustitucion de productos sanitarios por el far-
maceéutico se realizara de manera similar a lo establecido para los
medicamentos, garantizando en todo caso que el producto sanitario
dispensado tiene el mismo resultado y eficiencia que el prescrito.

En los productos sanitarios para pacientes no hospitalizados que
requieran para su dispensacion en oficina de farmacia receta médica
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oficial, del Sistema Nacional de Salud, la prescripcién, indicacién o
autorizacion de dispensacion se efectuara en la forma mas apropia-
da para el beneficio de los pacientes, siendo preferentemente por
denominacién genérica y por las caracteristicas que lo definan, es-
pecificando su tamafo y contenido.

1.4. Sustitucién de productos dietoterapicos

Los productos dietoterapicos no se podran sustituir, excepto por

otros de diferente sabor siempre y cuando el resto de su composi-
cion sea idéntica y tengan el mismo precio o menor.

2. Actuaciones tras la dispensaciéon

21.

2.2,

2.3.

Realizada la dispensacion, el farmacéutico consignara en la receta
la identificacion de la oficina de farmacia, la fecha de dispensacion
y su firma, y podra entregar por escrito al paciente informacién adi-
cional, para el mejor seguimiento farmaco-terapéutico de la medi-
cacion dispensada y describir en el espacio destinado al efecto del
embalaje del medicamento, la posologia, duracion del tratamiento
y frecuencia de las tomas del medicamento dispensado.

El farmacéutico entregara al paciente un recibo, segun el articu-
lo 15.4 de la Ley 29/2006, de 26 de julio, o norma que lo pueda
sustituir, donde conste la identificacion de la oficina de farmacia
y fecha de la dispensacion, el nombre del medicamento dispen-
sado y, en su caso, unidades concretas del mismo, su precio de
venta al publico y la aportacién del paciente, en su caso.

Los farmacéuticos colocaran, en el lugar reservado al efecto en
cada formato de receta, el justificante de la dispensacién reali-
zada, de conformidad con las siguientes reglas:

2.3.1. En los medicamentos y productos sanitarios financia-
dos: el correspondiente cupén-precinto.
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2.3.2.

2.3.3.

2.3.4.

En el caso de productos dietoterapicos colocaran el pre-
cinto identificativo recogido en la Orden SPI/2958/2010,
de 16 de noviembre.

En las formulas magistrales, asi como, los extractos hi-
posensibilizantes y vacunas bacterianas individualiza-
das: etiqueta/as segun lo dispuesto en el Anexo B.
Otros productos sometidos a visado desprovistos de
cupoén-precinto, que tendran la aportacion que expresa-
mente determine la Administracién, debiendo ser comu-
nicado con la suficiente antelacion al Colegio Oficial de
Farmacéuticos: fragmento del cartonaje o del material
de acondicionamiento exterior en el que conste el fabri-
cante, nombre y precio del producto.

La Comisién Mixta del Concierto podra establecer
modificaciones en los comprobantes de dispensacion de
estos productos que carecen de precinto identificativo.

En los diferentes casos en que el producto a dis-
pensar no lleve cupdn-precinto ni precinto identifi-
cativo con codigo nacional, junto al comprobante
correspondiente de la dispensacién, se colocara una
etiqueta autoadhesiva, o estampillara un sello, con la
informacién que permita distinguir los tipos de pro-
ductos dispensados y que incluya de forma legible el
precio PVP IVA.

Tanto el cupon-precinto como la etiqueta autoad-
hesiva o el sello, se colocaran de forma que se procure
su legibilidad y su no desprendimiento en la manipu-
lacién normal y para la lectura automatizada de cada
uno de ellos.

Las etiquetas o sellos tendran unas medidas de
34 x 25 mm y un espacio destinado al precio que cum-
plimentara el farmacéutico incorporando un cdédigo de
barras, conforme a los grupos que se especifican a con-
tinuacion.
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500009 | Vacunas individualizadas antialérgicas y bacterianas

500018 Formulas magistrales topicas y rectales

500019 Formulas magistrales orales liquidas y sdlidas

500020 | Formulas magistrales estériles

500025 Productos dietoterapicos (solo si carecen de precinto identificativo)
500033 | Visado sin cupon-precinto y sin aportacion

500041 Visado sin cupon-precinto y con aportacion

3. Aportacion del usuario

La cuantia de la aportacion del titular o beneficiario activo de la
Seguridad Social en el pago de las recetas de medicamentos, efec-
tos y accesorios y demas productos sanitarios incluidos en la pres-
tacion farmacéutica sera la establecida por la normativa aplicable en
cada caso y por los acuerdos especificos que figuren en los diferen-
tes anexos de este Concierto.

Las recetas oficiales se adaptaran a los siguientes criterios basicos
de diferenciacion de acuerdo con la expresion de las siglas o del cédi-
go de clasificacion en la base de datos de tarjeta sanitaria individual,
que figuraran impresos alfanuméricamente o codificados en la parte
superior derecha de las recetas de acuerdo al siguiente esquema:

a) Cdbdigo TSI 001 para los usuarios exentos de aportacion.

b) Coédigo TSI 002 para los usuarios con aportacion de un 10 %.

c) Cddigo TSI 003 para los usuarios con aportacién de un 40 %.

d) Cédigo TSI 004 para los usuarios con aportacion de un 50 %.

e) Cddigo TSI 005 para los usuarios con aportacion de un 60 %.

f) Cddigo TSI 006 para los usuarios de mutualidades de funciona-
rios con aportacion de un 100% en recetas del SMS.

g) ATEP para las recetas de accidentes de trabajo o enfermedad
profesional.
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h) NOFIN para las recetas de medicamentos y productos sanitarios
no financiados.

i) DAST para las recetas de medicamentos y productos sanitarios
prescritas a usuarios en el marco de aplicacion de la Directiva
2011/24/UE, del Parlamento Europeo y del Consejo, de 9 de mar-
zo de 2011, relativa a la aplicacién de los derechos de los pacien-
tes en la asistencia sanitaria transfronteriza: los usuarios deben
abonar el 100%.

j) Codigo FO03 para no asegurados con aportacion de un 40%.

k) Codigo FO04 para no asegurados con aportacion de un 50%.

Las letras j) y k), se han creado para usuarios no asegurados
(NA) en el INSS (Instituto Nacional de la Seguridad Social) pero
con acceso a determinados servicios sanitarios del Sistema Na-
cional de Salud (entre otros colectivos “Menores de 18 afios ex-
tranjeros Real Decreto-Ley 16/2012”, “Embarazadas extranjeras”,
“Solicitantes proteccion internacional”, “Victimas de trata de se-
res humanos”).

En caso de introducir nuevos tipos de aportacion, el Servicio Mur-
ciano de Salud, debera comunicarlo al Colegio Oficial de Farmacéu-
ticos con la suficiente antelacién para que pueda ser conocido por
las oficinas de farmacia de la Region.

3.1. Aportacion de usuarios dependientes de centros socio-
sanitarios

Las recetas de pacientes afectos a centros sociosanitarios se
prescribiran, dispensaran y facturaran de acuerdo con las normas
generales de este Anexo y de lo establecido en los Anexos C y D.

3.2. Topes maximos de aportacion para el usuario

El SMS y el Colegio podran desarrollar un mecanismo de aplica-
cién de topes de importes maximos de aportacion para el usuario.
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4. Recetas facturables

4.1. Seran facturables con cargo al Servicio Murciano de Salud las
siguientes recetas:

4.2,

4.1.1.

4.1.2.

4.1.3.

4.1.4.

Recetas con medicamentos y productos sanitarios in-
cluidos en el correspondiente Nomenclator Oficial, que
se ajusten a la normativa vigente, que se encuentren
provistos de cupoén-precinto y que estén prescritos con
los requisitos establecidos en el modelo oficial de receta
meédica. Aquellos medicamentos o productos sanitarios
que precisen visado de inspeccion de servicios sanita-
rios segun la normativa vigente, seran unicamente factu-
rados cuando presenten el mismo.

Recetas de formulas magistrales, vacunas antialérgicas
individualizadas, vacunas bacterianas que se ajusten a
lo establecido en el Anexo B. Las recetas de vacunas an-
tialérgicas individualizadas, vacunas bacterianas, cuan-
do no lleven precinto identificativo, deberan ir provistas
del correspondiente justificante de la dispensacion.
Productos dietoterapicos complejos y nutricion enteral
domiciliaria con precinto identificativo, que se ajusten a
lo establecido en el Anexo E.

Cualquier otro producto que pueda ser concertado con
el Servicio Murciano de Salud.

De acuerdo con el articulo 89.2 de la Ley de Garantias y Uso Ra-
cional de los Medicamentos, asi como con el articulo 105.2 de la
Ley General de Seguridad Social, se consideraran excluidos de la
prestacion farmacéutica en el ambito de este Concierto, los pro-
ductos de utilizacion cosmética, dietéticos, aguas minerales, elixi-
res, dentifricos, medicamentos publicitarios, productos de régimen,
vinos medicinales, articulos de confiteria medicamentosa, jabones
medicinales, productos de diagndstico y otros similares asi como
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4.3.

4.4,

4.5.

aquellos medicamentos y productos sanitarios que el Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad determine o excluya de la
prestacion farmacéutica en el Sistema Nacional de Salud.

Para los medicamentos incluidos en la oferta que pasan a
ser baja de la misma, se garantizara la notificacion, en forma y
tiempo suficiente, por parte de la Administracion Sanitaria.

El propio sistema de prescripcion, tanto en receta electronica como
en soporte papel de cumplimentacion automatizada, impedira que
puedan emitirse recetas sin tener todos los datos de consignacion
obligatoria. En cuanto a los datos basicos para la identificacion del
medicamento, la base de datos de prescripcion del Servicio Mur-
ciano de Salud, que se actualiza con los nomenclatores oficiales de
la prestacion farmacéutica y de productos dietéticos del Sistema
Nacional de Salud, contiene las descripciones oficiales de los pro-
ductos prescritos por su sistema, y toda la codificacién actualiza-
da, necesaria para su correcta identificacion, seguimiento y lectura,
evitando la prescripcion de medicamentos no comercializados.

De acuerdo con la normativa vigente, los farmacéuticos extre-
maran la cautela en el caso de prescripciones de estupefacien-
tes y psicotropos, respetando y garantizando, no obstante, en
todo caso, el derecho a la intimidad personal y familiar de los
ciudadanos, comprobando previamente a su dispensacioén, que
la receta contenga los datos que permitan la identificacion del
prescriptor, paciente y medicamento, segun lo dispuesto en el
articulo 77.4 de la vigente Ley de Garantias y Uso Racional de
los Medicamentos. En estos casos los farmacéuticos anotaran,
bien en la aplicaciéon de receta electronica, bien en la receta
médica soporte papel, el DNI, o documento asimilado para los
extranjeros, de la persona que acude a retirar el medicamento.
Los farmacéuticos no dispensaran ningin medicamento ni
producto sanitario, cuando surjan dudas razonables sobre la
validez de la receta médica presentada. A tal efecto desde el
Servicio Murciano de Salud y desde el Colegio Oficial de Farma-
céuticos de la Regién de Murcia en Comisiéon Mixta, se promo-
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veran cuantas actuaciones sean necesarias para procurar evitar
y detectar rapidamente la falsificacion de recetas.

4.6. Asi mismo, seran facturables, de manera excepcional, aquellas
recetas que por causas debidamente acreditadas se acuerden
por la Comision Mixta de la Prestacién Farmacéutica.

5. Causas de devolucién

Seran validas a efectos de pago por el Servicio Murciano de Salud
las recetas oficiales dispensadas por las oficinas de farmacia que
cumplan los requisitos establecidos en la normativa vigente y, en su
caso, en este Concierto.

Ademas de las causas enumeradas en los apartados siguientes,
sean de anulacion total, de margen, de anulacion parcial, de devo-
lucién subsanables y errores de facturacion, la Comision Mixta, por
unanimidad de sus miembros, podra incluir cualquier otra causa que
estime oportuna en cada una de las categorias.

En las devoluciones que se practiquen se consideraran los impor-
tes resultantes de la aplicacidon de las deducciones efectuadas por
la dispensaciéon de medicamentos de uso humano previstos en el
Real Decreto Ley 8/2010, de 20 de mayo y el Real Decreto 823/2008,
de 16 de mayo, o norma que lo sustituya, conforme a los criterios y
féormulas que se acuerden por las partes.

5.1. Anulacién total: el Servicio Murciano de Salud no se hara
cargo y, por tanto, no abonara aquellas incursas en los siguien-
tes supuestos de anulacién total

T1. Recetas dispensadas de productos no incluidos en el ambito de
aplicacién de este Concierto.

T2. Hoja justificante de dispensacion, procedimiento asimilado o re-
cetas en formato soporte papel sin el correspondiente cupdn-pre-
cinto, en el caso de medicamentos, efectos y accesorios y pro-
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T3.

T4.

T5.

T6.

T7.

T8.

T9.

ductos dietoterapicos o sin justificantes de la dispensacion en los
productos que carezcan de cupon-precinto, salvo en los supues-
tos en que se compruebe existencia de imposibilidad material.
Recetas dispensadas sin el conocimiento del paciente y que asi
se acredite mediante expediente firme en via administrativa.
Recetas con falta de coincidencia entre la prescripcion y
dispensacion, salvo en supuestos de sustitucion legalmente
vigentes y los afectados por el punto 1 de este Anexo, o en
aquellos casos en que, habiéndose producido intercambio
de los cupones-precinto de las recetas de una oficina de far-
macia, se observe coincidencia entre prescripcion y dispen-
sacion.

En relacién con esta causa de nulidad, se considera inter-
cambio de cupon precinto entre recetas facturadas, cuando
este se produzca entre pertenecientes a la misma factura-
cion.

Anadidos, enmiendas o tachaduras del producto prescrito o de
la fecha de prescripcion no salvadas por nueva firma del mé-
dico prescriptor. No obstante, si las enmiendas no afectan a la
correcta prescripcion y dispensacion de la receta, no sera nece-
sario que estén salvadas por el prescriptor.

Recetas que, precisando el correspondiente visado previo a la
dispensacion, no lo lleven.

Recetas en las que se acredite documentalmente su falsedad,
salvo que la misma no sea susceptible de poder ser detectada
por el farmacéutico dispensador.

Recetas que no hayan de abonarse cuando asi se notifique
por parte de los servicios de inspeccion, en el gjercicio de sus
competencias, y previa tramitacion de un expediente sancio-
nador en el que haya recaido resolucioén firme en via adminis-
trativa.

Recetas de medicamentos en las que se producen sustitucio-
nes, cuando estos medicamentos pertenecen al grupo de ex-
cepciones a la sustitucién, segun el apartado 1.2 de este Anexo.
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T10. Recetas dispensadas después del plazo de 10 dias naturales
0, segun el tipo de receta, fuera del plazo de validez aplicable,
salvo error evidente en el proceso de sellado.

T11. Recetas que supongan dispensaciones abusivas visibles en el
acto de la dispensacion, superiores a tres meses de tratamiento
sin confirmacion por parte del médico o segun lo que se esta-
blezca por parte del grupo técnico de trabajo creado al efecto.

5.2. Anulacion del margen: el Servicio Murciano de Salud no se
hara cargo y, por tanto, no abonara el margen real y efectivo de
beneficio profesional del farmacéutico, en aquellas recetas en
las que se produzca alguna de las siguientes circunstancias

M1. Recetas facturadas al Servicio Murciano de Salud después de
cien dias de su dispensacion, o periodo de facturacidon que se
acordara por el grupo técnico de trabajo, a contar desde el dia
de la dispensacion hasta la fecha de presentacién de la factura
en la que esté incluida la receta, salvo en los casos de sub-
sanacion expresamente contemplados en este Anexo, para los
cuales se establecera un plazo adicional de sesenta dias, con-
tados desde el dia siguiente al de la devolucion por el Servicio
Murciano de Salud, pasado el cual, no podran ser presentadas
de nuevo.

M2. Ausencia de la fecha de dispensacion con la presencia de los
datos identificativos de la farmacia.

MS3. Ausencia de la causa/motivo en el caso de sustituciones auto-
rizadas de acuerdo con el articulo 86.2 de la Ley de Garantias y
Uso Racional de los Medicamentos y de conformidad con este
Anexo.

M4. Ausencia de la firma del farmacéutico en recetas que carecen
de alguno de los datos de consignacion relativos a la identifica-
ciéon del medicamento o producto sanitario.

M5. Recetas de estupefacientes y psicotropos en las que no se haya
anotado correctamente el DNI, o documento asimilado para los
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extranjeros, de la persona que retira el medicamento, al dorso
de la receta en soporte papel o en la aplicacion de receta elec-
trénica.

M6. Recetas electrénicas facturadas fuera del periodo que se acuer-

de, salvo las excepciones previstas.

5.3. Anulacion parcial: el Servicio Murciano de Salud considera
como nulas parciales las recetas en las que se produzcan las
siguientes incidencias

P1.

P2.

P3.

P4,

P5.

Las recetas facturadas a precio diferente al establecido en este
Concierto, seran abonadas al precio legalmente autorizado, re-
cogido en el correspondiente Nomenclator Oficial, Anexos de
férmulas magistrales, Nomenclator de productos dietoterapicos
o en los acuerdos especificos que figuran en este Concierto.
Recetas en las que se incumplan las prescripciones contenidas
en este Anexo, relativos a la seleccion y sustitucion de medica-
mentos, en las que soélo se abonara el importe correspondiente
al del medicamento que cumpla el criterio establecido.
Aquellas recetas en que se haya dispensado el tamafo mayor
de envase de medicamentos, efectos y accesorios, cuando en
la prescripcién figure uno menor o no figure, salvo que la po-
sologia y duracion del tratamiento, debidamente cuantificados
por el médico, lo justifiquen, abonandose el importe correspon-
diente al envase menor, a no ser que se compruebe de forma
fehaciente y documentada su inexistencia o desabastecimiento
en el mercado, por la Comision Mixta o grupo técnico de trabajo
creado al efecto.

Aquellas recetas mediante las que se facture mas de un envase
se abonara el importe de uno de ellos, salvo las excepciones
contempladas en el punto 3 del apartado A-Illl de este Anexo.
En las recetas de formulas magistrales en que la cantidad dis-
pensada de los productos exceda de la maxima autorizada sélo
se abonara el importe de la cantidad maxima estipulada.
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5.4. El Servicio Murciano de Salud considera como recetas in-
cursas en causas de devoluciéon subsanables aquellas en las
que se den las circunstancias que a continuaciéon se especi-
fican

S1. La ausencia de la firma y/o los datos de identificacién de la
oficina de farmacia seran subsanables y, por tanto, se devol-
veran las recetas a la oficina de farmacia para su cumplimen-
tacion.

S2. Los anadidos, enmiendas o tachaduras en los datos de iden-
tificacion de la farmacia y fecha de dispensacion, no salvados
por el visto bueno del farmacéutico se remitiran a la oficina de
farmacia para la cumplimentacion y subsanacion de las recetas.

S3. Recetas que no estén facturadas de acuerdo con lo establecido
en este Anexo (sellos de identificacion de tipo de producto).

S4. Ausencia de los datos de valoracion en recetas de férmulas ma-
gistrales, segun lo recogido en el punto 9 del Anexo B del Con-
cierto.

Las recetas originales con la leyenda “subsanable” se remitiran
al Colegio Oficial de Farmacéuticos, para su traslado a las oficinas
de farmacia correspondientes, para que por éstas se proceda a su
subsanacion.

Las recetas subsanadas no se grabaran de nuevo en el CD-ROM
de facturacion. Se remitiran al Servicio Murciano de Salud dentro de
un plazo maximo de 60 dias y si estan correctamente subsanadas no
se realizara ninguna deduccion.

Los importes correspondientes se deduciran de la siguiente factu-
racion, teniendo en cuenta los importes resultantes de la aplicacion
de las deducciones efectuadas por la dispensacion de medicamen-
tos de uso humano previstos en el Real Decreto Ley 8/2010, de 20
de mayo y el Real Decreto 823/2008, de 16 de mayo o norma que
lo sustituya, conforme a los criterios y férmulas que se acuerden por
las partes.
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5.5. Errores de Facturacion

Independientemente de las causas de devoluciéon de recetas con-
templadas en este Anexo, se devolveran al Colegio de Farmacéuticos
las recetas especificadas en los apartados E1, E4, y se deduciran de
la factura los importes correspondientes a los errores de facturacién
especificados en los apartados E2, E3, y E4 siguientes, de conformi-
dad con el procedimiento previsto en el Anexo C:

E1. Recetas entregadas y no facturadas.

E2. Recetas facturadas y no entregadas.

E3. Deduccion incorrecta de la aportacion del asegurado.

E4. Recetas de beneficiarios de MUFACE, MUGEJU, ISFAS y en-
tidades similares. En estos casos se devolveran al Colegio los
originales de dichas recetas.

6. Uso racional del medicamento

Dentro de la politica del uso racional de Medicamentos que la
Consejeria de Sanidad y Politica Social tiene previsto desarrollar en
las Areas de Salud, y en especial en cuanto a las medidas de gestién
de la prestacion farmacéutica que puedan adoptarse con los dife-
rentes sectores y Corporaciones Profesionales, se podran tener en
cuenta, por lo que se refiere al ambito de este Concierto, los distintos
contenidos del Convenio Marco de Colaboracién entre la Consejeria
de Sanidad y Consumo y el Colegio Oficial de Farmacéuticos de la
Regién de Murcia de 4 de junio de 2002, por el que se establecen las
lineas esenciales de actuacién en materia de atencién farmacéutica.
De dichos contenidos se tendran en cuenta, especialmente, los que
se refieren a la dispensacion.

Asimismo, por Adenda a este Concierto se incorporaran aquellos
contenidos de la prestacion farmacéutica que se deriven de dichos
acuerdos y que tengan relevancia a los efectos de este Concierto.
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Anexo A-ll
Dispensacion a través de receta electrénica

1. Hoja de Tratamiento

El conjunto de medicamentos o productos sanitarios prescritos a
un paciente en soporte informatico en un mismo acto clinico se con-
signara, a su vez, en una hoja de tratamiento, que se hara entrega al
paciente, y que contendra como minimo los siguientes datos:

- Fecha de emisién de la hoja de tratamiento.

- Numero de orden Unico y univoco, con codificacion numérico
y cédigo de barras.

- Datos de identificacién del paciente.

- Datos de identificacion del médico prescriptor del tratamiento.

- Datos del tratamiento: fecha de prescripcién, codigo nacional,
descripcién del medicamento, prescriptor que indicé el me-
dicamento, tipo de tratamiento (agudo, crénico, a demanda),
posologia, indicaciones al paciente, duracion del tratamiento y
fecha de revision.

Cualquier modificacion posterior de la medicacion incluida en la
hoja de tratamiento inicial, generara una nueva hoja de tratamiento.

Si una prescripcion de la hoja de tratamiento desaparece del sis-
tema, es que esta suspendida o ha pasado a receta en papel o ha
concluido el tratamiento.

En el acto de prescripcién, el facultativo podra prescribir uno
o varios medicamentos o productos sanitarios. En todo caso, el
tratamiento prescrito no podra, con caracter general, tener una
duraciéon superior a 12 meses, si bien en los supuestos de me-
dicamentos estupefacientes o psicotropicos la prescripcidon se
ajustara a las condiciones particulares que determina su legisla-
cion especial.
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Una vez establecida la duracién del tratamiento, el sistema calcu-
lara el nUmero de recetas electronicas a emitir. El nimero de recetas y
las fechas de dispensacion resultaran del calculo automatico a partir
de la posologia, duracién del tratamiento, niUmero de envases prescri-
tos y numero maximo de envases a dispensar, teniendo en cuenta la
normativa aplicable. Asimismo, en estos tratamientos de dispensacion
diferida, el calculo para la emisién de las segundas y sucesivas recetas
electronicas que realice el sistema informatico, debera incluir la previ-
sion de que éstas sean emitidas y estén disponibles para la dispensa-
cion con 10 dias de antelacion a la fecha correspondiente a la siguiente
dispensacion y hasta mas de 90 dias posteriores a dicha fecha.

2. Reservas singulares

En los supuestos de medicamentos, dietoterapicos y efectos y ac-
cesorios sometidos a reservas singulares de prescripcion y dispensa-
cién, mediante visado, las recetas electronicas deberan ser validadas
mediante procedimientos telematicos, previa comprobacion de que las
prescripciones cumplan los requisitos establecidos para su indicacion,
y ello con caracter previo a su dispensacion por las oficinas de farmacia.

La dispensacion de productos de la prescripcion activa en receta
electrénica que requieran visado previo a la dispensacion estara inte-
grada dentro del sistema de receta electrénica, de forma que cada ofi-
cina de farmacia podra dispensar estos productos cuando le aparez-
can como autorizados tras efectuarse el visado, siendo esta fecha la
inicial del plazo de validez de la receta para su dispensacion. El grupo
técnico de trabajo estudiara el procedimiento a seguir en estos casos.

3. Anulacién y/o renovacién de un tratamiento prescrito

El facultativo habilitado, cuando lo considere necesario, podra
anular o suspender cualquier prescripcion realizada, previa informa-
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cion al paciente, lo que supondra la consecuente anulacion de las re-
cetas electronicas pendientes de dispensacion amparadas por dicha
prescripcion. No obstante, en supuestos de alerta farmacolégica el
paciente podra ser informado con posterioridad a la suspensién de
los tratamientos afectados.

Asimismo, un tratamiento prescrito podra ser renovado por el fa-
cultativo, previa comunicacién al paciente a través del medio que se
considere adecuado para garantizar su conocimiento.

4. Receta electronica: contenido

El sistema informatico debe generar una receta electrénica para
cada medicamento o producto sanitario prescrito, sin perjuicio de que
puedan dispensarse varias recetas del mismo producto en un mismo
acto de dispensacion hasta el limite establecido por la normativa.

Cada receta electronica generada tendra asignado un nimero de
registro identificativo, vinculado, en su caso, al cédigo o niumero uni-
co y univoco de prescripcion reflejado en la hoja de tratamiento.

La receta electronica, reune, como minimo, los requisitos legales
de validez que vienen exigidos por la normativa.

El sistema de receta electronica permitira a las oficinas de far-
macia la consulta del calendario de préxima/as dispensaciones para
cada uno de los medicamentos o productos sanitarios prescritos.

5. Dispensacion a través de receta electrénica

La dispensacion sera realizada por las oficinas de farmacia co-
nectadas al sistema de receta médica electrénica, mediante el pro-
cedimiento normalizado establecido en el presente Concierto.

Los pacientes presentaran la tarjeta sanitaria individual, o docu-
mento alternativo en caso de indisponibilidad, en el acto de la dis-
pensacion, lo que permitira a la oficina de farmacia acceder, median-
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te conexion telematica y su correspondiente certificado electrénico,
que posibilita su autentificacion, a través del sistema informatico de
dispensacion del Colegio Oficial de Farmacéuticos de la Region de
Murcia, a las prescripciones electrénicas del paciente con objeto de
realizar la dispensacion de las prescripciones pendientes.

El Sistema de Informacion del Colegio Oficial de Farmacéuticos,
tras identificar a la oficina de farmacia, transmitira el cédigo de identi-
ficacion del paciente al Sistema de Informacién de Receta Electrénica
del Servicio Murciano de Salud, en condiciones normales, en caso
de una caida del sistema se actuara segun el punto 5.6 de este Ane-
xo. Identificado dicho codigo, este sistema entregara al médulo de
dispensacion del Colegio Oficial de Farmacéuticos las prescripciones
pendientes del paciente, que a su vez seran cedidas a la oficina de
farmacia para su dispensacion.

No resultara posible la prescripcion y, por tanto, la dispensacion
si el sistema no reconoce al paciente como usuario con derecho a
prestacion farmacéutica a cargo al Servicio Murciano de Salud.

La farmacia indicara al paciente las recetas disponibles y le dis-
pensara aquellos medicamentos o productos sanitarios que solicite
el usuario.

El programa de gestion de la oficina de farmacia debera grabar el
codigo nacional del producto que se dispensa, nimero de envases,
el nombre y nimero de la oficina de farmacia y la fecha de dispen-
saciodn y, en su caso, las sustituciones e incidencias diligenciadas en
la dispensacion.

Con caracter previo a la dispensacion y al recorte del precinto,
dicho programa comunicara la propuesta de dispensacion al médulo
del Colegio de Farmacéuticos que, previa comprobacion de que la
propuesta reune los requisitos exigibles en el Concierto Farmacéutico
y normativa aplicable, validara la misma, notificandolo a la propia ofi-
cina de farmacia. En el momento de la dispensacion, los sistemas de
receta electrénica deberan incorporar y remitir al Servicio Murciano
de Salud, los datos de identificacion del producto dispensado, codi-
ficados conforme al Nomenclator oficial de productos farmacéuticos
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del Sistema Nacional de Salud, numero de envases dispensados y su
identificacion unitaria cuando sea posible, identificacion de la oficina
de farmacia dispensadora, utilizando para ello el NIF/CIF del titular
de la oficina de farmacia, asi como el nimero de identificacion de la
oficina de farmacia otorgado por la Consejeria de Sanidad, y la fecha
de dispensacion. El sistema de Receta Electrénica cursara la corres-
pondiente baja de los productos dispensados a los efectos de que
no pueda repetirse la misma dispensacion. Esta informacion, ademas
de los datos necesarios para la confeccién de la facturacién, sera la
que quedara a efectos de facturacién en la organizacién farmacéuti-
ca colegial y estara a disposicion de las administraciones sanitarias
competentes de conformidad con su normativa de aplicacion.

En los supuestos de medicamentos estupefacientes o psicotro-
picos, de conformidad con su legislacion especial, el farmacéutico
consignara adicionalmente el documento nacional de identidad o
documento asimilado para los extranjeros, de la persona que retira
el medicamento mediante la correspondiente anotacién informatica.

Tras la validaciéon de la dispensacion propuesta, la farmacia pro-
cedera a dispensar los medicamentos al usuario.

Si se deniega la validacion de la propuesta de dispensacion soli-
citada por la farmacia, se enviara un mensaje a la farmacia que pro-
cedera a adecuar la propuesta de dispensacion al mensaje recibido.
Si dicha incidencia de no dispensacion afectase al Servicio Murciano
de Salud se comunicara a éste.

En caso de discrepancia entre el cédigo de aportacion impreso
en la hoja de tratamiento y el cdédigo dado por el sistema de receta
electrénica, sera de aplicacién la aportaciéon dada por el sistema de
receta electrénica.

El sistema electronico controlara que el nUmero de envases a dis-
pensar se correspondan con la pauta sefalada por el prescriptor,
no obstante, si por anomalias de funcionamiento, el sistema de re-
ceta electrénica ofreciera un nimero de envases autorizados para
dispensar superior a lo establecido en la normativa (para periodos
superiores a tres meses), el farmacéutico actuara segun las indica-
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ciones dada por el grupo técnico de trabajo ante estas situaciones,
no debiendo superar en la dispensacion inicial el nUmero de envases
necesario para cubrir el tratamiento correspondiente a tres meses.

El sistema informatico permitira, asimismo, la comunicacion entre
el profesional prescriptor y el farmacéutico, a efectos de notificarse
reciprocamente cuantas incidencias o informaciones puedan resultar
convenientes en interés del paciente, de la salud, del funcionamiento
del sistema o incluso a efectos de formacion continuada.

5.1. Prescripcion y dispensacion diferenciada

Cuando el paciente haya solicitado una especial confidencialidad
en la prescripcion y dispensacion de determinados medicamentos,
tales productos no apareceran visibles en el momento de pedir la
dispensacion.

En este caso, estos medicamentos se incluiran como prescripcion
independiente, dando lugar a una hoja de tratamiento especifica para
este tratamiento.

En consecuencia, cuando el paciente quiera solicitar a una oficina
de farmacia la dispensacién de estos medicamentos, debera pre-
sentar la hoja de tratamiento confidencial, diferenciada y especifica
de esos medicamentos, para proceder a la lectura informatizada de
su codigo unico y univoco, y poder tener acceso a estas recetas
electrénicas.

Excepcionalmente y previa peticion justificada del paciente, éste
podra solicitar al facultativo que, en estos supuestos, la receta sea
emitida en soporte papel.

5.2. Sustitucion en la dispensacion
Las sustituciones en la dispensacién se realizaran con conoci-
miento y conformidad del interesado.

El modulo de dispensacion de receta electronica, incluye un pro-
grama de sustitucion de medicamentos mantenido por el Servicio
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Murciano de Salud vy, sélo permitira que se efectle la dispensacion
si ésta cumple con las reglas de dispensacién de medicamentos en
receta electrénica, en base a la normativa aplicable y al Concierto de
prestacion farmacéutica.

Cuando el farmacéutico sustituya un medicamento prescrito de
conformidad con los criterios legales vigentes, introducira en el siste-
ma la causa de dicha sustitucién, quedando registrado el cédigo del
medicamento dispensado. Esta sustitucion quedara registrada en el
sistema electrénico para posibilitar su consulta por el prescriptor. De
la misma forma se actuara en supuestos de sustitucion de productos
sanitarios.

5.3. Justificacion de la dispensacion

Tras la validaciéon de la dispensacion propuesta, la farmacia pro-
cedera a dispensar los medicamentos al usuario y adherira los justi-
ficantes de la dispensacién (cupones precinto) en la hoja justificante
de dispensaciones por paciente.

Se podra utilizar como alternativa, el sistema de invalidacion y al-
macenamiento seguro de cupones precinto aceptado por el Servicio
Murciano de Salud. El grupo técnico de trabajo verificara el adecua-
do funcionamiento de dicho sistema, asi como, su eficacia, pudiendo
realizarse pilotajes y comprobando todo el sistema si ello fuere nece-
sario, antes de proceder a su implantacion definitiva.

En la hoja justificante de dispensaciones de cada paciente se
reflejaran los medicamentos y/o productos sanitarios dispensados,
hasta un maximo de 12 por hoja. En esta hoja, de conformidad con
las determinaciones especificadas en el Anexo de facturacion, se de-
beran consignar los datos necesarios para el adecuado control de la
facturacion y tramites que la oficina de farmacia deba realizar segun
la normativa vigente y lo especificamente establecido en el Anexo C.

Este sistema de justificacion de la dispensacion podra ser modifi-
cado o sustituido por un nuevo procedimiento o sistema de justifica-
cién, bien por acuerdo expreso de las partes firmantes o bien como
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consecuencia de la promulgacién de la legislaciéon basica estatal en
materia de receta médica.

5.4. Bloqueo cautelar por parte del farmacéutico

El sistema informatico permitira que el farmacéutico pueda blo-
quear cautelarmente la posibilidad de dispensaciéon de un medica-
mento prescrito, cuando se aprecie la existencia de error manifiesto
en la prescripcién, inadecuacion de ésta a la medicacion concomi-
tante, o cualquier otro motivo que pueda suponer un riesgo grave
manifiesto y evidente para la salud del paciente. Esta circunstancia
se comunicara, de forma telematica, al prescriptor mediante la cum-
plimentacion del informe previsto para tal efecto en dicho sistema.
También informara sobre dicho bloqueo al paciente.

El prescriptor debera revisar la prescripcion bloqueada cautelar-
mente procediendo a su anulacion o reactivacién segun considere.

5.5. Incidencias en la dispensacion

Con la finalidad de reducir al maximo las posibles incidencias infor-
maticas en el sistema de receta electrénica, la Administracion Sanitaria
promovera aquellas medidas que tiendan a garantizar que la prescrip-
cion mediante receta electrénica se realice sin error cumpliendo los
requisitos exigidos por la normativa, a fin de que no se condicione su
validez posterior. En todo caso, los errores del sistema informatico de
prescripcion deberan ser asumidos por el Servicio Murciano de Salud,
que debera subsanarlos en el menor tiempo posible tras el conocimien-
to del problema. Los farmacéuticos, a través del Colegio Oficial de Far-
macéuticos, contribuiran a esta depuracion, debiendo comunicar éste
al Servicio Murciano de Salud cualquier error de estas caracteristicas
detectado en las recetas cumplimentadas por medios informaticos.

Por su parte, la Corporacion Profesional velara por el buen funcio-
namiento del sistema informatico de dispensacion y, por tanto, cual-
quier error o fallo del mismo, que no tenga su origen en el programa o
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en el mantenimiento de la informacién de la que sea responsabilidad
del SMS, debera ser asumido por el Colegio Oficial de Farmacéuti-
cos de la Regién de Murcia que procedera a su subsanacion en el
menor plazo posible.

5.6. Contingencias / Incidencias informaticas que impidan la dis-
pensacion electrénica

Se creara un grupo técnico de trabajo que determinara, en el pla-
zo minimo posible tras la entrada en vigor de este Concierto, las
actuaciones a seguir tanto por la oficina de farmacia, en cuanto a
dispensacion y facturacion, como por los prescriptores del Servicio
Murciano de Salud en los supuestos de contingencias descritas a
continuacion u otras que pudiesen sobrevenir.

5.6.1. Contingencia generalizada con afectacion de todo el siste-
ma (caida de todo el sistema)

Se entendera que se da esta situacion cuando afecte a todas las
farmacias de la Region, de un area y/o zona farmacéutica, de un mu-
nicipio o localidad, de modo que se encuentre impedida la dispensa-
cién a cualquier paciente.

La oficina de farmacia cuidara por que los pacientes puedan ac-
ceder a la medicacion que precisan y dispensaran la medicacion que
el paciente solicite de la hoja de tratamiento, dejando constancia de
ello en la misma, a fin de impedir la posibilidad de duplicidad de
la misma dispensacion. Los correspondientes cupones precintos se
facturaran segun las indicaciones dadas para este tipo de casos.

En cuanto se tenga conocimiento de una situacion de este tipo
por parte del Servicio Murciano de Salud, se procedera a la comuni-
cacion de la misma, a los prescriptores, los cuales informaran a los
pacientes de tal contingencia.

Una vez consensuado el plan de contingencia entre el Servicio
Murciano de Salud y el Colegio Oficial de Farmacéuticos de la Re-
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gion de Murcia, con las instrucciones de dispensacion en contingen-
cia generalizada, se hara difusion del mismo para su aplicacion.

5.6.2. Contingencia generalizada sin afectacion en el SMS / aislada
y puntual de oficinas de farmacia

Asimismo, a fin de garantizar la prestacion de forma permanente y
para el supuesto de que se produzca una contingencia en la dispen-
sacion electrénica mientras los servidores de Receta Electronica del
Servicio Murciano de Salud siguen operativos, se dispondra de un
acceso excepcional desde la oficina de farmacia para la dispensacion
de las recetas médicas electrénicas a través del Colegio Oficial de
Farmacéuticos de Murcia el cual contactara con el Servicio Murciano
de Salud. Se estableceran las medidas necesarias para identificar a la
oficina de farmacia y se le solicitara los datos necesarios para identifi-
car la dispensacioén que requiere realizar de modo urgente.

Tras los procesos de validacion e identificacidon correspondientes,
se le comunicara a la oficina de farmacia si procede o no la dispen-
sacioén y, en su caso, se registrara, en nombre de dicha farmacia, la
dispensacion que la misma efectue. Estas dispensaciones quedaran
registradas como incidencias, de modo temporal, en el sistema in-
formatico de receta electronica y, a efectos de facturacion al Servicio
Murciano de Salud, deberan ser validadas con posterioridad por la
oficina de farmacia dispensadora en su sistema informatico habitual
en el plazo maximo de 5 dias desde que se resuelva la incidencia.

5.6.3. Incidencias informaticas del sistema

Se produce cuando no se ha perdido el acceso al sistema de re-
ceta electronica por parte de la oficina de farmacia, pero por cual-
quier motivo no se puede dispensar determinada medicacioén del tra-
tamiento activo del paciente y autorizado para su dispensacion. En
estos casos, la oficina de farmacia contactara con el Colegio Oficial
de Farmacéuticos, a través de los medios que este determine.
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Siempre sera el Colegio Oficial de Farmacéuticos el que se ponga
en contacto con los responsables del Servicio Murciano de Salud
para hacerle llegar aquellas incidencias o problemas puntuales que le
hayan llegado y correspondan a los aplicativos o sistemas de receta
electrénica del Servicio Murciano de Salud.

6. Recetas facturables

Todas las recetas dispensadas por el sistema que hayan sido pre-
viamente validadas por el mismo, seran facturables, asi como las de-
rivadas por contingencias/incidencias en el sistema que cumplan los
requisitos dados por el grupo técnico de trabajo destinado al efecto.

7. Plazo validez

Las recetas electronicas que traigan causa de tratamientos agu-
dos, asi como las primeras dispensaciones de tratamientos cronicos,
tendran un plazo de validez de 10 dias naturales contados a partir del
dia siguiente de la fecha de prescripcion y, en su caso, de visado.

En los tratamientos crénicos o de dispensacion renovable o diferi-
da el programa incorpora al sistema, como regla general, las recetas
electrénicas necesarias para amparar el tratamiento instaurado por
periodos de 27 dias. No obstante lo anterior, el prescriptor podra,
con caracter excepcional, modificar esa regla general, fijando una
cadencia especifica de dispensacion de las recetas en funcion de la
posologia y las unidades por envase, asi como de las necesidades
especificas del paciente (“tratamiento a demanda”), en estos casos
tanto el farmacéutico como el paciente, deberan conocer esta ca-
dencia especifica.

El plazo de validez de las recetas electronicas en las segundas
o sucesivas dispensaciones de estos tratamientos crénicos sera
de 10 dias antes de la fecha de dispensacion prevista y hasta 90
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dias después a partir del dia siguiente de la fecha prevista de dis-
pensacion.
En todos los supuestos, finalizado el plazo de validez de las rece-
tas electronicas el programa informatico cancelara la prescripcion.
El farmacéutico debe tener informacion por el sistema de las fe-
chas de las proximas dispensaciones posibles por medicamento
para poder informar al usuario.

8. Interoperabilidad entre los diferentes servicios de sa-
lud de receta médica electrénica / Coordinacién en el
Sistema Nacional de Salud

Los tratamientos prescritos al paciente en receta médica elec-
trénica podran ser dispensados en cualquier oficina de farmacia del
territorio nacional o en botiquines dependientes de las mismas, se-
gun lo previsto en el articulo 2.6 de la Ley 29/2006, de 26 de julio,
de Garantias y Uso Racional de los Medicamentos y Productos Sa-
nitarios. Para garantizar este derecho a los pacientes, el Ministerio
de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, como nodo nacional de
intercambio electrénico de informacién sanitaria, actuara entre la ad-
ministracion sanitaria de procedencia de la receta electrénicay la ad-
ministracion sanitaria competente en la localidad donde se efectue
la dispensacion correspondiente. A estos efectos, el Ministerio de
Sanidad, Servicios Sociales € Igualdad facilitara el acceso al resto de
administraciones sanitarias a sus sistemas, y coordinara la interope-
rabilidad entre los diferentes servicios de salud.

Los sistemas de dispensacion de receta electronica se adaptaran
a los criterios de interoperabilidad que determine el Sistema Nacional
de Salud.

Las oficinas de farmacia comunicaran al Servicio Murciano de
Salud el cédigo de identificacion personal del Sistema Nacional de
Salud de la tarjeta sanitaria individual de cualquier comunidad au-
ténoma, al ser Unico documento acreditativo para la dispensacién
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electrénica, o el que en un futuro pueda establecer el Ministerio
de Sanidad, Servicios Sociales e lgualdad para identificar a los
pacientes.

9. Atencién farmacéutica

Con la finalidad de prestar una adecuada atencion farmacéutica,
a peticion del paciente y con su consentimiento por escrito, los far-
macéuticos de la oficina de farmacia podran acceder a los datos de
los productos prescritos a un paciente para hacer consultas relacio-
nadas con la medicacién que esta tomando. Dicha consulta también
se realizara utilizando la tarjeta sanitaria individual del paciente y de
la misma debera quedar constancia, de acuerdo con la normativa
vigente.

-61-



Anexo A - 1ll
Condiciones especificas de receta en soporte

papel

En el caso de las recetas en soporte papel de cumplimentacion in-
formatizada, al igual que en receta electrénica, deberan cumplir con
todos los requisitos de la normativa aplicable por lo que no incurriran
en motivo de devolucion por cualquier error de cumplimentacion de
origen informatico.

La dispensacion de las recetas en soporte papel, sera bajo la res-
ponsabilidad del farmacéutico debiendo el grupo técnico de trabajo
definir los supuestos, no reflejados en el presente Concierto, en que
la dispensacion podra realizarse al estar el farmacéutico facultado
para avalar la dispensacion con un sello “ad hoc” y su firma, y los
supuestos en que dicha dispensacion no podra ser llevada a cabo.

Respecto a las recetas de soporte papel de cumplimentaciéon ma-
nual o semimanual, la oficina de farmacia las dispensara velando por
el total cumplimiento de los datos obligatorios.

El Servicio Murciano de Salud se compromete a dar las instruc-
ciones precisas entre sus profesionales para la correcta cumplimen-
tacion de las recetas, ya que el prescriptor debera consignar en la
receta los datos basicos para la identificacion del prescriptor, del pa-
ciente y de los medicamentos o productos sanitarios prescritos, tal y
como establece la normativa vigente.

1. Modelos de receta médica en el Servicio Murciano de
Salud

Tanto el Servicio Murciano de Salud como el Colegio Oficial de
Farmacéuticos se comprometen a divulgar entre sus profesionales
los distintos modelos de receta médica, incluyendo las medidas de
seguridad, criterios de validez y especificaciones para recetas oficia-
les de estupefacientes, medicamentos no financiados, medicamen-
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tos que precisan visado, campafa sanitaria y sindrome téxico, del
Servicio Murciano de Salud que, cumpliendo con el Real Decreto
1718/2010, de 17 de diciembre, son los necesarios para acceder a la
prestacion farmacéutica.

2. Cumplimentacion de recetas médicas

A meros efectos informativos, debemos conocer que el prescrip-
tor debera consignar en la receta los datos basicos para la identifica-
cion del prescriptor, del paciente y de los medicamentos o productos
sanitarios prescritos, tal y como establece la normativa vigente y mas
especificamente este Concierto:

2.1. Nombre y dos apellidos, niumero de colegiado o clave de iden-
tificacién de asistencia sanitaria (CIAS), la fecha de prescripcion
y firma del prescriptor.

La falta de concordancia entre los datos de identificacion del
médico prescriptor que figuren en el espacio reservado en la
receta y los que consten en el cédigo de barras bidimensional
PDF-417, no sera motivo de devolucién. Si esta circunstancia
ocurre en la consignacion de la fecha de prescripcion, prevale-
cera, a efectos del computo del plazo de validez de las recetas,
la ultima fecha. En caso de duda y, tras no llegar a un acuerdo a
través del grupo técnico de trabajo, las recetas afectadas pasa-
ran a Comision Mixta para su resolucion.

2.2. Nombre y dos apellidos, afio de nacimiento y el cédigo de iden-
tificacion personal del paciente, recogido en su tarjeta sanitaria
individual, asignado por su Servicio de Salud o por las adminis-
traciones competentes de los regimenes especiales de asisten-
cia sanitaria. En el caso de ciudadanos extranjeros que no dis-
pongan de la mencionada tarjeta, se consignara el cédigo asig-
nado en su tarjeta sanitaria europea o su certificado provisional
sustitutorio (CPS) o el numero de pasaporte para extranjeros
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2.3.

2.4.

2.5.

2.6.

2.7.

de paises no comunitarios. En todo caso se debera consignar,
asimismo, el régimen de pertenencia del paciente.

Si la consignacion viene realizada a mano, solo seran nece-
sarios para la validez a efectos de facturacion y pago los datos
correspondientes al nombre y primer apellido, asi como el nu-
mero de identificacion del paciente.

Datos basicos para la identificacion del medicamento o produc-
to sanitario, de acuerdo con la Ley de Garantias y Uso Racional
de los Medicamentos.

En el caso de recetas en soporte papel de cumplimentacion in-
formatizada y para dispensaciones sucesivas de tratamientos
crénicos o medicamentos de dispensacion renovable sera obli-
gatoria la consignaciéon de la fecha prevista para su dispensa-
cion, cuando se extiendan varias recetas con la misma fecha de
prescripciéon. Ademas en las prescripciones correspondientes
a este ultimo supuesto, debera constar el nUmero de orden de
dispensacion de cada receta médica.

Con el fin de evitar perjuicios innecesarios al paciente y en
tanto persistan recetas en soporte papel de cumplimentacién
manual o semimanual, excepcionalmente, tanto en el caso de
medicamentos como de productos sanitarios financiados, po-
dran dispensarse aquellas recetas que carezcan de alguno/os
de los siguientes datos: forma farmacéutica, dosis por unidad,
via de administracién, formato o presentacién, sélo cuando esté
garantizada su identificacion inequivoca. En este caso, el farma-
céutico, con el Unico sellado y su Unica firma de la receta, avala
la correcta dispensacion de la misma.

Los farmacéuticos, en el acto de la dispensacion, procede-
ran a la identificacion del paciente mediante su tarjeta sa-
nitaria. Excepcionalmente, si los datos de identificacion del
paciente, en recetas prescritas manualmente por el médico,
estuvieran incompletos, podran ser completados por el far-
macéutico.

Consignaran en el cuerpo de la receta el nombre y el nUmero de

- 64—



2.8.

la oficina de farmacia, la fecha de la dispensacién y la firma del
farmacéutico.

No podra prescribirse ni dispensarse en la misma receta con-
juntamente, medicamentos, férmulas magistrales y productos
sanitarios financiados por el Servicio Murciano de Salud.

3. Nimero de envases dispensables

Unicamente podra dispensarse con cargo al Servicio Murciano de

Salud un sélo envase de medicamento, producto sanitario, formula
magistral, o producto dietoterapico con las siguientes excepciones:

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

3.6.

3.7.

Grupo terapéutico JO1 “Antibiéticos sistémicos”, del que se
podran prescribir de uno a cuatro envases unidosis por via pa-
renteral, y hasta dos envases del resto de las presentaciones
orales, siempre que tengan la misma denominacién comun in-
ternacional, dosis, forma farmacéutica y formato, quedando ex-
cluidos los subgrupos terapéuticos JO1E, JO1M y JO1R, de los
que solo podra dispensarse un envase por receta.

Grupo terapéutico A10A “Insulinas y analogos” en viales multi-
dosis, de las que se podra prescribir de uno a cuatro viales de
100 Ul (no se incluyen cartuchos multidosis).

Medicamentos calificados de “Diagndstico Hospitalario”, de los
que se podra prescribir de uno a cuatro envases.
Medicamentos calificados como estupefacientes, de los que
podran prescribirse de uno a cuatro envases, siempre y cuando
no supere el tratamiento para tres meses.

Productos dietoterapicos complejos y de nutricion enteral domici-
liaria de los que se podran prescribir de uno a cuatro envases, siem-
pre que no se supere el tratamiento correspondiente a treinta dias.
Cualquier otro medicamento o producto sanitario que se deter-
mine legalmente en el futuro.

Para las presentaciones de medicamentos en unidosis cuyo
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embalaje exterior coincida con su acondicionamiento primario,
un numero maximo de seis envases por receta, conforme a la
pauta de posologia y duracién del tratamiento debidamente es-
pecificados.

4. Controles especiales

4.1.

4.2.

El visado se podra realizar preferentemente de manera automati-
zaday en su defecto manual, a través del medio que se determine.
4.1.1. Visado automatico
4.1.1.1. Las recetas con sello de visado automatico no
presentaran ningun tipo de enmiendas, afadidos ni ta-
chaduras, ni siquiera podran ser salvadas por nueva firma
del prescriptor, no siendo recetas validas a los efectos de
facturacion por las oficinas de farmacia. No obstante, si
las enmiendas no afectan a la correcta prescripcion y dis-
pensacion de la receta, no sera necesaria una nueva firma
del prescriptor.
4.1.2. Visado manual
4.1.2.1. Estampaciéon manual del sello de Inspeccién de
Servicios Sanitarios.
La fecha del visado es la que determina la validez y el plazo de
dispensacion por la oficina de farmacia por lo que debera ser
igual o anterior a la de dispensacion. Excepcionalmente, a efec-
tos de dispensacion, se considera que, en caso de no aparecer
la fecha del visado, éste se ha realizado en la misma fecha de la
prescripcion. Las modificaciones, enmiendas o tachaduras en la
fecha del visado deben ser salvadas por nueva firma del inspec-
tor y sello oficial de enmiendas del Servicio de Inspeccion para
su dispensacioén y facturacién. En el caso de visado de recetas
de medicamentos con isotretinoina oral para mujeres en edad
fértil, prevalece la fecha de prescripcion; a su vez, estas recetas
deben tener prioridad a la hora de ser visadas.
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En caso de ausencia del sello de enmiendas del Servicio de
Inspeccidn, cuando este sea necesario, la farmacia estampara un
sello o diligenciara la receta informando que ésta no cumple con el
punto 4.2 del presente Concierto y sera devuelta al paciente para
que sea correctamente cumplimentada.

4.3. Si el médico prescriptor no consigna la fecha, o ésta es poste-
rior a la del visado, el plazo de validez de la receta se contabili-
zara a partir de la fecha de visado.

4.4. Si hay discordancia entre el nimero de unidades prescritas, de
forma legible, y las autorizadas por el visado, el nimero de uni-
dades a dispensar por la oficina de farmacia sera siempre el que
figure en el visado, y si en el visado no figura el nUmero de en-
vases se dispensara el numero de envases que haya consigna-
do el médico prescriptor, teniendo en cuenta el articulo de este
Anexo en el que se hace referencia a la excepciones en las que
se puede dispensar mas de un envase (punto 3 de este Anexo).
Las modificaciones, enmiendas o tachaduras en el nimero de
unidades autorizadas, deben ser salvadas por nueva firma del
inspector para su dispensacion y facturacion. No obstante, si no
afectan a la correcta dispensacion de la receta, dispensando el
menor numero de envases, no sera necesario que estén salva-
das por nueva firma del inspector. En este caso, el farmacéutico
informara al paciente que esta obligado a dispensar el menor
numero de envases, porque asi lo establece el Concierto.

5. Plazos de validez a efectos del pago por el Servicio
Murciano de Salud

Las recetas tendran un plazo de validez de diez dias naturales a
partir del dia siguiente de la fecha de la prescripcion que figure en la
receta o, cuando conste, de la fecha prevista por el prescriptor para
su dispensacioén o, en su caso, del visado. En las recetas de vacunas
individualizadas antialérgicas y vacunas individualizadas bacterianas
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preparadas individualmente, por sus especiales caracteristicas, se
admitird hasta un plazo de noventa dias naturales a partir del dia
siguiente de la fecha visado o en su ausencia de la fecha de pres-
cripcion.

Cuando haya discrepancia entre la fecha de prescripcion y la pre-
vista de dispensacion y, en ausencia de fecha de visado, la fecha
véalida a efectos de plazo sera la ultima.

En el caso de recetas con isotretinoina oral para mujeres en edad
fértil, de acuerdo con el Programa de Prevencion de Embarazos, ten-
dran una validez de siete dias desde la fecha de prescripcién. En
cumplimiento de la normativa en estas recetas deben ser visadas de
forma prioritaria.
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Anexo B

Formulacion magistral, vacunas indivi-
dualizadas antialérgicas y antibacterianas

El presente Anexo regula las condiciones que regiran la dispen-
sacion con cargo al Servicio Murciano de Salud en lo concerniente a
férmulas magistrales, vacunas individualizadas antialérgicas y vacu-
nas individualizadas antibacterianas.

1. Formulas magistrales. Generalidades

1.1. La preparacién y dispensacién de las formulas magistrales se
adaptard a la legislacién vigente, en concreto a la Ley 29/2006,
de 26 de julio, de Garantias y Uso Racional de los Medicamen-
tos y Productos Sanitarios, la Orden Ministerial de 14 de febrero
de 1997, por la que se establecen determinados requisitos en
la prescripcion y dispensacion de formulas magistrales y pre-
parados oficinales para tratamientos peculiares, la normativa
que regula la seleccidon de los medicamentos a efectos de su
financiacion por el Sistema Nacional de Salud, el Real Decreto
175/2001, de 23 de febrero, por el que se aprueban las normas
de correcta elaboracién y control de calidad de las féormulas
magistrales y preparados oficinales, y demas normativa que se
establezca al respecto por el Ministerio de Sanidad, Servicios
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Sociales e Igualdad y la Consejeria de Sanidad y Politica Social
de la Regién de Murcia.

1.2. Tras la entrada en vigor de este Anexo se creara un grupo técni-
co de trabajo compuesto por representantes del Colegio Oficial
de Farmaceéuticos, de la Consejeria de Sanidad y del Servicio
Murciano de Salud para la actualizacion de este Anexo. Dicho
grupo técnico de trabajo se reunira al menos una vez al afio para
evaluar el desarrollo del Anexo B o cuando asi lo solicite alguna
de las partes por causas suficientemente justificadas.

2. Férmulas magistrales incluidas en la prestacion farma-
céutica objeto de este concierto

Las formulas magistrales con cargo al Servicio Murciano de Sa-
lud seran las que se elaboren con principios activos contenidos en
el Formulario Nacional, en la Farmacopea vigente en Espafa u otra
de reconocido prestigio y en el listado de principios activos (Tabla
B-I), en la via de administracion que garantice la eficacia, seguridad y
calidad de la formula, y en las condiciones particulares que se espe-
cifican para cada sustancia.

3. Férmulas magistrales excluidas de la prestacién farma-
céutica

El Servicio Murciano de Salud no se hara cargo y por tanto no
abonarg, las recetas médicas oficiales de férmulas magistrales en las
que se dé alguna de las circunstancias siguientes:

3.1. Quedan excluidos los cosméticos o productos de utilizaciéon
cosmeética, dietéticos y productos de régimen, aguas minera-
les, elixires bucodentales, dentifricos, articulos de confiteria
medicamentosa, jabones medicinales y demas productos ana-
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3.2.

3.3.

3.4.

3.5.
3.6.

3.7.

3.8.

3.9.

logos. Las formas galénicas atipicas se someteran a la Comi-
sion Mixta.

Formulas magistrales que no cumplan con lo establecido, en
el Real Decreto 175/2001, de 23 de febrero y demas normativa
que se establezca al respecto por el Ministerio de Sanidad, Ser-
vicios Sociales e Igualdad y la Consejeria de Sanidad y Politica
Social de la Regién de Murcia.

Que no cumplan las condiciones particulares que se especifican
para cada sustancia expresada en la lista de principios activos.
Foérmulas magistrales que incluyan principios activos de accién
e indicacion no reconocida en Espafa.

Formulas magistrales homeopaticas.

Formulas magistrales que incluyan excipientes solos o mezclas
de los mismos, cuya finalidad sea unicamente servir de vehiculo.
Formulas magistrales en cuya prescripcidon no conste la com-
posicién cualitativa y cuantitativa y/o no se haga referencia al
Formulario Nacional o a la Farmacopea vigente en Espafa. En
caso de que no figure la cantidad a preparar, se abonara la co-
rrespondiente a la primera fraccién de excipientes.

Formulas magistrales que no hayan sido elaboradas por el far-
macéutico que las factura, o bajo su directa responsabilidad
y direccion, o por un tercero autorizado por la Consejeria de
Sanidad de la Comunidad Auténoma de la Region de Murcia
o por la correspondiente Comunidad Auténoma en la que ra-
dique su actividad, de conformidad con la normativa aplicable.
No se abonaran aquellas recetas de férmulas magistrales que
sean facturadas por oficinas de farmacias distintas a las que las
dispensan.

Formulas magistrales cuya composicion se corresponda con
formulaciones retiradas en Programas de Seleccion y Revisiéon
de Medicamentos del Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales
e lgualdad (PROSEREME) y/o formulas magistrales cuya com-
posicién se correspondan con medicamentos no financiados
por el Servicio Murciano de Salud.
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3.10.Férmulas magistrales excluidas de la financiacion del Sistema

3.11.

Nacional de Salud por la normativa vigente, asi como aquellas
cuya elaboracién y comercializacion sea prohibida por motivos
de seguridad.

Formulas magistrales con principios activos que se encuentren in-
cluidos en la tabla de principios activos (B-l) y cuya composicion,
dosis y forma farmacéutica sea idéntica a la de algiin medicamento
de uso humano y fabricacion industrial registrado y comercializado
en el mercado con hasta dos principios activos en su composi-
cién o con una composicién no idéntica pero con una dosificacion
sin evidencia cientifica. En caso de que el farmacéutico, de forma
puntual, facture dichas férmulas magistrales, se abonara la presen-
tacion mas pequefa a precio menor del medicamento comerciali-
zado o la cantidad a preparar correspondiente a la primera fraccion
de excipientes, en cualquier caso lo que resulte de menor precio.

Cuando se produzcan situaciones de desabastecimiento de
medicamentos, oficialmente reconocidas por la administracion
sanitaria competente, que supongan una laguna terapéutica, y
por tanto se carezca de alternativa terapéutica, con la corres-
pondiente autorizacién sanitaria, el médico podra prescribir la
férmula magistral y el farmacéutico elaborarla, la cual se podra
facturar con cargo al Servicio Murciano de Salud siempre que
sea posible la obtencion de las materias primas y su prepara-
cion. Su precio se fijara de forma provisional a partir del precio
de coste de las materias primas utilizandose los mismos crite-
rios de los principios activos incluidos en la tabla B-I.

Esta excepcion sera valida por el tiempo que dure la excep-
cion de desabastecimiento oficialmente reconocido y cuando
no exista otra alternativa.

Queda excluido de prescripcion asi como de elaboracion
como férmula magistral, los medicamentos recogidos en la or-
den SC0O/2874/2007 y sus modificaciones por la que se esta-
blecen los medicamentos que constituyen una excepcion a la
posible sustitucion por el farmacéutico.
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3.12. Formulas magistrales en cuya elaboraciéon haya sido utilizado
un medicamento de uso humano y fabricacién industrial. Los
casos excepcionales de adecuacién de dosis y/o necesidad de
modificacion de la forma farmacéutica de un medicamento de
uso humano y fabricacion industrial, justificados por un informe
médico, se someteran a la Comision Mixta.

3.13. Férmulas magistrales elaboradas con principios activos que no
se ajusten al listado de principios activos recogidos en la tabla
B-I. La inclusién en la férmula de productos quimicos no resefia-
dos en la lista de principios activos, ya sea como coadyuvante
de otros que si figuren en dicha lista o como excipientes, no su-
pondra la exclusion de la féormula, siempre que en la informacion
al paciente de la férmula magistral y en la valoracion de la férmu-
la aparezca el producto utilizado (sefialando cantidad o trazas).

3.14. Férmulas magistrales en cuya facturacion no se haya consignado,
al dorso de la receta, el procedimiento de valoracion contempla-
do en el punto 9 del presente Anexo. La ausencia de estos datos
sera subsanable y, por tanto, se devolveran las recetas a la ofici-
na de farmacia para su cumplimentacion y subsanacion siempre
que no se trate, en ningun caso, de la mayoria de las recetas de
férmulas magistrales facturadas por esa oficina de farmacia. En
caso contrario, se procedera a la anulacion de las mismas.

4. Elaboracidn y dispensacion de las formulas magistra-
les

4.1. Elproceso de preparacion de las formulas magistrales se realizara
segun las normas técnicas y cientificas del arte, siendo de aplica-
cién la normativa prevista en el Real Decreto 175/2001, relativo a
las normas de correcta elaboracién y control de calidad de férmu-
las magistrales y las demas normas que se establezca al respecto
por el Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad y la
Consejeria de Sanidad y Politica Social de la Regiéon de Murcia.
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4.2,

4.3.

En el acto de la dispensacién de la férmula magistral, el farma-
céutico proporcionara al paciente la informacion oral y escrita
necesaria y suficiente, de conformidad con lo establecido en el
mencionado Real Decreto.

Las formulas magistrales se dispensaran en los envases ade-
cuados a su naturaleza y al uso al que estén destinados, de
forma que garanticen la proteccién del contenido y el manteni-
miento de la calidad del mismo durante el periodo de validez es-
tablecido. Los envases deben estar correctamente etiquetados,
conteniendo los datos exigidos por el citado Real Decreto, a los
que se les anadira las siglas “FSMS”.

Cuando la dimension del envase no permita la inclusion de
todos estos datos, éstos se entregaran en hoja aparte, debien-
do figurar obligatoriamente en el envase los datos exigidos en
estos casos por el referido Real Decreto. Asimismo figuraran
aquellos datos que el farmacéutico crea imprescindibles para el
correcto uso del medicamento.

5. Valoracién de las férmulas magistrales

Las formulas magistrales se valoraran de acuerdo con las normas

que se establecen en el presente Anexo.

Se consideran englobados en el importe de las formulas magis-

trales, el precio de las materias primas, honorarios profesionales y
material de acondicionamiento (envase), asi como los correspon-
dientes impuestos.

6. Aportacion del usuario por las férmulas magistrales

La aportacion de los beneficiarios con derecho a prestacion far-

macéutica en la dispensacion de férmulas magistrales sera en cada
momento la que determine la Administracion Sanitaria competente.
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7. Facturacion

Las férmulas magistrales se facturaran de acuerdo con lo estable-
cido en el Anexo C de este Concierto y sélo se financiaran por el Ser-
vicio Murciano de Salud, las cantidades que no superen las maximas
establecidas por receta para cada forma farmacéutica.

Para ser facturable la receta debera llevar colocado en el lugar
reservado al efecto, una etiqueta autoadhesiva o se estampillara un
sello (modelo Anexo | del Concierto) para distinguir los siguientes
casos de dispensacion:

500009 Extractos hiposensibilizantes y vacunas bacterianas pre-
parados individualmente.

500018 Formulas topicas y rectales.

500019 Fdérmulas orales liquidas y sdlidas.

500020 Férmulas estériles.

Los errores cometidos en la identificacion de los casos de dis-
pensacion, anteriormente resefiados, no conllevara ninguna causa
de nulidad de la receta facturada.

8. Listado de principios activos

8.1. Las listas de principios activos, asi como la via de administra-
cidn, y demas condiciones particulares para ser incluidas como
férmulas magistrales en la prestacion farmacéutica del Servicio
Murciano de Salud, quedan reflejados en el listado de principios
activos (Tabla B-I).

8.2. Los principios activos no seran dispensados a granel.

8.3. Ellistado de principios activos, podra ser actualizado por el gru-
po de trabajo recogido en el apartado 1 de este Anexo, a instan-
cia de la Comision Mixta.

8.4. Cualquier inclusion, exclusion o modificacién de las condiciones
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8.5.

8.6.

de las tablas anexas, se hara por la Comision Mixta, a solicitud
de cualquiera de las partes. Las solicitudes iran acompafnadas
de la documentacién técnica que fundamente la inclusién, ex-
clusién o modificacién del producto.

La Comisién podra recabar los informes técnicos que consi-

dere necesarios.
Los precios de la tabla B-I se fijaran a partir de los comproban-
tes o certificados originales acreditativos de los precios de cos-
te emitidos por los centros o proveedores mas representativos,
preferentemente del ambito de gestion de la comunidad Auté-
noma de la Regién de Murcia, autorizados para la distribucion
de estos productos, y se les afadira el 25% al precio de venta
de laboratorio en concepto de gestion.

Para la modificacién de los precios de la tabla B-l y fijacion

de precios de productos de nueva inclusion, se seguiran las
mismas pautas.
La revision de los precios de la tabla B-l sera competencia del
grupo técnico de trabajo, a instancia de la Comision Mixta. En el
primer trimestre de cada afio se procedera a la revision de pre-
cios de principios activos, contenidos en el listado, de acuerdo
con los criterios definidos en el punto 8.5.

9. Normas de valoracion de formulas magistrales

9.1.

El precio de venta al publico de las férmulas magistrales con
cargo al Servicio Murciano de Salud se calculara de la siguiente
forma:

e Se tomara en primer lugar el precio de los principios activos
contenidos en la tabla B-I, calculando el importe en funcién
de la cantidad empleada.

e A continuacion se afadira el precio del excipiente segun la
forma galénica que figura en la tabla B-II.
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e Se afadira seguidamente el precio de los honorarios profe-
sionales que figura en la tabla B-IIl.

¢ Finalmente se anadira el precio del envase, de acuerdo con
lo establecido en la tabla B-IV.

e Al precio resultante se le afadira el IVA vigente para los me-
dicamentos.

e En la receta médica debera consignarse, al dorso, el precio
de facturacion final desglosado de la siguiente forma.

Materias primas + honorarios profesionales + envase + IVA.

En la tabla B-lll se fija, para cada férmula magistral, el maximo a
elaborar segun la forma farmacéutica, expresado en unidades, gra-
mos o centimetros cubicos. No se abonaran cantidades superiores
a las fijadas.

La inclusion en la formula de productos quimicos no resefiados en
la lista de principios activos, ya sea como coadyuvante de otros que
si figuren en dicha lista 0 como excipientes, no supondra la exclusion
de la formula. En estos casos, el precio de estos productos se consi-
derara incluido en el excipiente.

9.2. Fijacion de los honorarios profesionales:

Los honorarios se fijaran de conformidad con los distintos apar-
tados de la tabla B-lll, en donde se agrupan por formas farmacéuti-
cas que requieren tiempo y responsabilidades semejantes.

Como criterio para la valoracion de cada grupo, se mantiene
el Factor P (constante), seguido de un coeficiente multiplicador
diferente para cada uno de los grupos, denominado coeficien-
te de complejidad galénica, que se establece en funcion de la
complejidad galénica y exigencias de la preparacion de cada
forma farmacéutica.

El Factor P, se establece en 3,476156 a partir de la entrada
en vigor del presente Anexo.
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El Factor P se revisara anual y automaticamente de acuerdo con
el incremento del IPC del afio natural correspondiente, siendo de
aplicacion para las formulas dispensadas a partir del primer dia del
mes siguiente al del conocimiento de estos datos.

10. Vacunas individualizadas antialérgicas y bacterianas

Se consideraran a efectos de su dispensacion con cargo al Servi-
cio Murciano de Salud como vacunas individualizadas antialérgicas
y vacunas individualizadas bacterianas los preparados con agentes
inmunizantes, a concentracion y dilucion especifica en base a la co-
rrespondiente prescripcion facultativa para un paciente determinado,
que se elaboren por laboratorios farmacéuticos registrados y auto-
rizados para la preparacion de especialidades farmacéuticas por la
Direccién General de Farmacia y Productos Sanitarios, del Ministerio
de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad.

Las vacunas individualizadas antialérgicas y vacunas individuali-
zadas bacterianas que estén autorizadas para su dispensacion con
cargo al Servicio Murciano de Salud, llevaran una etiqueta, conformi-
dad con la normativa aplicable, cuya finalidad sera unirse a la receta
oficial en el momento de la dispensacion.

Se aceptaran en la facturacion con cargo al Servicio Murciano
de Salud aquellas vacunas individualizadas antialérgicas que, ha-
biendo sido preparadas por un laboratorio farmacéutico autoriza-
do por la Direccion General de Farmacia y Productos Sanitarios,
tengan en su composicion los alérgenos que a continuacion se
citan: acaros, polvo, pélenes, hongos, epitelios y mezclas de an-
tigenos compatibles (hongos-polvo y acaros-polvo). Todo ello, sin
perjuicio de las modificaciones que se produzcan en la normati-
va aplicable. Asimismo, se aceptaran en la facturacion con cargo
al Servicio Murciano de Salud todas las vacunas individualizadas
bacterianas, y aquellas vacunas individualizadas antialérgicas que
en su composicidon entren alérgenos distintos a los anteriormente
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citados, siempre y cuando cumplan los requisitos establecidos con
caracter general.

Durante la vigencia del presente Concierto, para la dispensacion
de todas las vacunas individualizadas antialérgicas y vacunas indi-
vidualizadas bacterianas, sera preciso el previo visado. Cualquier
modificacion sobre este requisito sera comunicada por el Servicio
Murciano de Salud, con suficiente antelacién, al Colegio Oficial de
Farmacéuticos de la Regién de Murcia.

Para que las recetas oficiales en las que se prescriban vacunas
individualizadas antialérgicas o vacunas individualizadas bacteria-
nas, sean dispensadas con cargo al Servicio Murciano de Salud, en
la prescripcion se especificara cada uno de los antigenos con su
composicion cualitativa y cuantitativa. En el caso de que no conste la
composicion cualitativa y cuantitativa en las recetas correspondien-
tes, el farmacéutico adherira a las mismas, en el momento de la fac-
turacion, copia o fotocopia del documento de solicitud al laboratorio
preparador, 0, en su defecto, especificara al dorso de las recetas el o
los alérgenos correspondiente/s a la vacuna individualizada antialér-
gica o vacuna individualizada bacteriana.

A efectos de aportacion y facturacion las vacunas individualiza-
das antialérgicas y vacunas individualizadas bacterianas, se regiran
por las pautas dadas en el apartado 3 del Anexo A-I.
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Tabla B-I: Listado de productos quimicos formulables como

principios activos

NOMBRE |
ACEITE DE CADE

COMENTARIO

Solamente asociado a otros
principios activos
Solamente asociado a otros
principios activos

'TIPO VIA

ACEITE DE ENEBRO

ACETAZOLAMIDA
ACETILSALICILICO, ACIDO

ACETOHIDROXAMICO, ECM
ACIDO

ACICLOVIR VS
ACIDO ACETICO GLACIAL | Para uso otologico

ADRENALINA, CRISTAL

ALOPURINOL

ALUMINIO, SILICATO Como monofarmaco o

asociado a otros antiacidos

AMANTADINA,
CLORHIDRATO

AMILOCAINA,
CLORHIDRATO (amileina
clorhidrato)

AMINOACETICO, ACIDO VS
AMINOFILINA

AMINOSALICILICO, ACIDO
(sinénimo mesalazina)

AMIODARONA,
CLORHIDRATO

AMITRIPTILINA

AMONIO, CLORURO

AMOXICILINA, TRIHIDRATO | Como monofarmaco
AMPICILINA, TRIHIDRATO | Como monofarmaco
ANTRALINA
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" EUR/GR_2015

0,095408500

Ver aceite de
cade

1,533675000
0,015941750
3,451260000

7,275125000
0,049731000
41,699625000
0,259847500
Ver caolin

0,515668400

2,221147500

0,061105000
0,385385000
0,464942500

4,552625000

1,678875000
0,053482000
0,276402500
1,647181300

Ver ditranol



NOMBRE

COMENTARIO

ARGININA, CLORHIDRATO | Como monofarmaco y

ASA
ASCORBICO, ACIDO

ASPARTICO, ACIDO
ASTEMIZOL
ATAPULGITA COLOIDAL
ATENOLOL

ATROPINA, SULFATO
(Dosificacion en mcg)

AZUFRE COLOIDAL

AZUFRE LAVADO (azufre
flor lavado)

AZUFRE PRECIPITADO
AZUFRE SUBLIMADO
AZUL DE METILENO

AZULENO 25%
HIDROSOLUBLE

BACITRACINA
BARBITAL

BECLOMETASONA,
DIPROPIONATO

BELLADONA, EXTRACTO
BLANDO

BELLADONA, EXTRACTO
FLUIDO

BELLADONA, POLVO

BELLADONA, TINTURA

solamente por via parenteral

Solamente por via inyectable
0 COmo excipiente

Como monofarmaco

Solamente por via sistémica
0 como excipiente

Solamente asociado a otros
principios activos

Como monofarmaco
Como monofarmaco
Como monofarmaco

Solamente por via sistémica
y no formulable en laxantes

Solamente por via sistémica
y no formulable en laxantes

Solamente por via sistémica
y no formulable en laxantes
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'TIPO |

VIA

VS

" EUR/GR_2015

0,453750000

0,622348000
Ver vitamina C

0,197835000
10,618855000
0,001930800
2,607550000
21,084250000

0,016219800
0,032972500

0,012266375
0,012463000
0,696960000

0,713295000

6,074200000
0,029111500
47,870625000

0,261560500

0,083974000

0,026309300

0,065461000



NOMBRE

BENCIDAMINA,
CLORHIDRATO

BENCILO, BENZOATO

BENTONITA
BENZOCAINA

BETAINA, CLORHIDRATO
BETAMETASONA

BETAMETASONA,
DIPROPIONATO

BETAMETASONA,
VALERATO

BIFONAZOL
BIOAZUFRE FLUIDO
BIOAZUFRE, POLVO

BIOTINA (Dosificacion en
mcg)

BISMUTO, SUBCITRATO
(bismuto citrato)

BISMUTO, SUBNITRATO
BORICO, ACIDO POLVO

BREA ENEBRO

BROMOCRIPTINA,
MESILATO

BUMETANIDA

BUTILESCOPOLAMINA,
BROMURO

COMENTARIO
S6lo en concentraciones del
10-30%

Via mucosa, no formulable
en antihemorroidales

Como monofarmaco o
asociado con gentamicina,
tobramicina y tetraciclina
para admon. oftalmica

Como monofarmaco

Como monofarmaco

Como monofarmaco

Como monofarmaco

Para uso otoldgico y como
excipiente

Solamente asociado a otros
principios activos

Como monofarmaco
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'TIPO |

VIA

" EUR/GR_2015

0,296231400

0,073053750

0,021991750
0,221430000

0,069333000
29,614750000

21,568250000

20,887625000

6,382750000
0,146107500
0,076078750
Ver vitamina H

1,541375000

0,175450000
0,012871375

Ver aceite de
cade

64,458548000

30,855000000
22,633050000



NOMBRE

BUTILMETOXIDIBENZOIL-
METANO

CAFEINA ANHIDRA

CAFEINA DIFFUCAPS
RETARD

CAFEINA, CITRATO
CALCIO, ACETATO

CALCIO, CARBONATO
PRECIPITADO

CALCIO, CITRATO (TRI-
BASICO)

CALCIO, CLORURO
ANHIDRO

CALCIO, CLORURO
CRISTAL

CALCIO, DOBESILATO

CALCIO, FOSFATO
DIBASICO

CALCIO, FOSFATO
MONOBASICO

CALCIO, FOSFATO
TRIBASICO

CALCIO, GLICEROFOSFATO
POLVO

COMENTARIO

Solo asociado a otros
principios activos en
procesos patologicos que
requieran fotoproteccion

Como monofarmaco o
asociado a otras sales de Ca
oVitD

Como monofarmaco o
asociado a otros antiacidos

Como monofarmaco o
asociado a otras sales de Ca
oVitD

Como monofarmaco o
asociado a otras sales de Ca
oVitD

Como monofarmaco o
asociado a otras sales de Ca
oVitD

Como monofarmaco o
asociado a otras sales de Ca
oVitD

Como monofarmaco o
asociado a otras sales de Ca
oVitD

Como monofarmaco o
asociado a otras sales de Ca
oVitD

Como monofarmaco o
asociado a otras sales de Ca
oVitD
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'TIPO |

VIA

" EUR/GR_2015

0,254716400

0,085910000
0,120480400

0,112832500
0,116341500

0,012432750

0,087604000

0,054601250

0,071390000

0,174120700
0,012039500

0,045859000

0,102850000

0,080646500



NOMBRE
CALCIO, GLUCONATO

CALCIO, HIDROXIDO

CALCIO, LACTATO

CALCIO, SULFATO

CANRENONA
CAOLIN

CAPSICUM, OLEORRESINA

CAPTOPRILO
CARBAMAZEPINA
CARBON ACTIVADO
CARISOPRODOL

CEFALEXINA,
MONOHIDRATO

CEFALOTINA
CELULOSA DEAE
CELULOSA, FOSFATO

CIANOCOBALAMINA
(Dosificacion en mcg)
CICLOPIROX
ETANOLAMINA
(CICLOPIROXOLAMINA)
CIMETIDINA
CIPROHEPTADINA,
CLORHIDRATO
(ciproheptadina HCL)

COMENTARIO
Como monofarmaco o

asociado a otras sales de Ca

oVitD
Como monofarmaco o

asociado a otras sales de Ca

oVitD
Como monofarmaco o

asociado a otras sales de Ca

oVitD
Como monofarmaco o

asociado a otras sales de Ca

oVitD

Como monofarmaco o

asociado a otros antiacidos

S6lo como antidoto
Como monofarmaco
Como monofarmaco

Como monofarmaco

Como monofarmaco

Como monofarmaco

Como antihistaminico
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'TIPO |

VIA

VS

" EUR/GR_2015

0,034666500

0,026075500

0,054601250

0,026983000

6,860700000
0,017605500

1,579050000
7,411250000
1,945075000
0,125537500
0,248187500
0,473110000

2,954350100
0,459774260
0,160492800

Ver vitamina
B12

3,811500000

0,372075000
2,066075000



NOMBRE

CIPROTERONA, ACETATO
CIS-RETINOICO, ACIDO

CISTEAMINA

CISTEINA-L,
CLORHIDRATO

CLINDAMICINA,
CLORHIDRATO

CLIOQuINOL

CLOBETASOL,
PROPIONATO

CLOFIBRATO

CLONIDINA,
CLORHIDRATO
(Dosificacion en mcg)

CLORAL, HIDRATO

CLORANFENICOL,
PALMITATO

CLORANFENICOL,
SUCCINATO

CLORAZEPATO
DIPOTASICO

CLORDIAZEPOXIDO
(clordiazepdxido HCL)

CLORFENAMINA
MALEATO

CLOROIODOQUINA

CLOROTIAZIDA

CLORPROMAZINA,
CLORHIDRATO

CLORPROPAMIDA

CLORTALIDONA

COMENTARIO

Como monofarmaco

Solamente asociado a otros

principios activos
Como monofarmaco

Como monofarmaco

Como monofarmaco

Como monofarmaco

Como monofarmaco

Solamente asociado a otros

principios activos

Como monofarmaco o
asociado con ansioliticos

Como principio activo sin
asociar
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'TIPO |

ECM

VIA
VS
VO

VS

VT

VT

" EUR/GR_2015

41,276125000

Ver isotretinoina

1,904540000
0,227480000

1,497375000

Ver vioformo

24,260500000

51,485500000

0,266502500

0,582615000

0,260576311

0,956135132

1,108662500

1,098075000

Ver vioformo

0,141500787
0,046939045

0,037600820

2,725525000



NOMBRE
CLOTRIMAZOL
CLOXACILINA SODICA
COBRE, SULFATO CRISTAL
COBRE, SULFATO POLVO
COCAINA, CLORHIDRATO
CODEINA

CODEINA, FOSFATO
COLECALCIFEROL

CRISAROBINA
CRISOFANICO, ACIDO

CROMOGLICATO
DISODICO

D CICLOSERINA
DESOXIMETASONA
DEXAMETASONA

DEXAMETASONA,
FOSFATO SODICO

DEXPANTENOL

DEXTROMETORFANO,
BROMHIDRATO

DIAZEPAM
DICLORISONA, ACETATO
DICLOXACILINA SODICA

DIETILAMINOETILCELU-
LOSA

COMENTARIO
Como monofarmaco
Como monofarmaco

Como monofarmaco o

asociado a otros analgésicos

a dosis > 30 mg.
Como monofarmaco

Como monofarmaco o
asociado a sales de Ca

Como monofarmaco
Como monofarmaco o

asociado con gentamicina,

tobramicina y tetraciclina
admon. oftalmica

Como monofarmaco o

asociado con gentamicina,

tobramicina y tetraciclina
admon. oftalmica

Solamente por via parenteral

Como monofarmaco

Como monofarmaco
Como monofarmaco
Como monofarmaco
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'TIPO |

VIA

" EUR/GR_2015

1,005812500
0,462486327
0,074415000
0,096346250
0,652699145
1,552106247

1,086344404

Ver vitamina D3

0,418732646
0,059087003
2,383700000

4,388552823
56,068375000
10,209375000

13,521750000

0,125991250
0,725061003

0,928675000
8,103994627
0,364806835
0,459774260



NOMBRE
DIETILESTILBESTROL

DIFENHIDRAMINA,
CLORHIDRATO

DIFILINA

DIFLUCORTOLONA,
VALERATO

DIHIDROXIPROPILTEOFI-
LINA

DILTIAZEM

DIMETICONA (SILICONA
7047 V-350 ORAL)

DIOCTILSULFOSUCCINATO
S0DICO

DIPIRONA (dipirona
magnésica)
DIPROFILINA

DITRANOL (ANTRALINA)
DOCUSATO S0ODICO

DOMPERIDONA

DOXICICLINA (doxiciclina
hiclato)

DROSERA, EXTRACTO
FLUIDO

DROSERA, TINTURA

ECONAZOL, NITRATO
EDETATO DISODICO
EDETICO, ACIDO
EDTA

COMENTARIO

Como monofarmaco

Como monofarmaco

Solamente asociado con
antieméticos

Solamente para uso
otologico

Solamente para uso
otologico

Como monofarmaco

Como monofarmaco para
utilizacién en EPOC y
enfermedades asociadas,
segun la CIE 92 edicion
Como monofarmaco para
utilizacioén en EPOC y
enfermedades asociadas,
segun la CIE 9? edicion
Como monofarmaco

No formulable en colirios
No formulable en colirios

No formulable en colirios
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'TIPO |

VIA
VS
VS

" EUR/GR_2015
15,382125000

0,594412500

0,071385213

141,660750000

0,071385213

6,957500000
0,154625900

0,005904944

0,052025110

0,071385213
4,862687500
0,005904944

2,377375000
0,406560000

0,153065000

0,064360884

1,836175000
0,111471250
0,071745820
0,185795500



NOMBRE

COMENTARIO

EFEDRINA, CLORHIDRATO | Como monofarmaco

EPINEFRINA
ERGOCALCIFEROL

ERGOTAMINA, TARTRATO
ERITROMICINA BASE
ERITROMICINA, ESTOLATO

ESCOPOLAMINA,
BROMURO

ESCOPOLAMINA,
BUTILBROMURO

ESPIRONOLACTONA
ESTRADIOL 17-ALFA
ESTRADIOL 17-BETA

ESTREPTOMICINA,
SULFATO

ESTROGENOS
CONJUGADOS

ESTRONA

ETINILESTRADIOL
(Dosificacion en mcg)

FAMOTIDINA
FENACETINA
FENAZONA (ANTIPIRINA)

FENAZOPIRIDINA,
CLORHIDRATO

FENILALANINA
FENILBUTAZONA

FENILEFRINA,
CLORHIDRATO

Como monofarmaco o
asociado a sales de Ca

Como monofarmaco
Como monofarmaco
Como monofarmaco

Como monofarmaco

Se admite por via
transdérmica, en forma

de gel, a concentraciones
maximas de hasta un 0,06%

Como monofarmaco

Como monofarmaco
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'TIPO |

VIA

VS
VS

VS

VS
VS

VS

" EUR/GR_2015
0,269225000
41,699625000
Ver vitamina D2

45,849375000
0,774400000
0,489321250

22,633050000

22,633050000

4,035350000
119,336250000
22,763125000

0,413215000
15,588751460

23,503765340
49,579750000

1,125300000
0,350075000
0,222942500
9,918356250

0,243210000
0,114647500
3,028025000



NOMBRE
FENILISOHIDANTOINA

FENILPROPANOLAMINA,
CLORHIDRATO

FENILPROPANOLAMINA,
CLORHIDRATO DIFFUCAPS

FENITOINA (fenitoina
sodica)
FENOBARBITAL

FENOXIBENZAMINA,
CLORHIDRATO

FITOMENADIONA
FLECAINIDA
FLUCONAZOL
FLUFENAMICO, ACIDO
FLUMETASONA, PIVALATO

FLUOCINOLONA,
ACETONIDO

FLUOROURACILO
FOLICO, ACIDO

FOSFATO SODICO
DIBASICO

FUROSEMIDA
GENTAMICINA, SULFATO

GLICERINA
GLUCOSA ANHIDRA

GLUTAMINA

COMENTARIO 'TIPO VIA | EUR/GR 2015
0,474273677

0,198471625
0,527725000
0,766837500

Como monofarmaco 0,657937500

0,982992860

Como monofarmaco Ver vitamina K1

4,43305000
6,059075000
3,533402750
Como monofarmaco 66,239937500
Como monofarmaco o 48,218500000
asociado con gentamicina,
tobramicina y tetraciclina
para admon. oftalmica
2,178000000
Como monofarmaco o 0,553575000
asociado con sales de hierro
0,050094000
0,688187500
Como monofarmaco o 5,959250000
asociado a corticoides para
uso oftalmico
Solamente por via oral 0 exc. 0,009755625
Solamente por via parenteral 0,022203500
0 excipiente
Como monofarmaco y por 0,221127500

via parenteral
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NOMBRE
GOMA GUAR
GRISEOFULVINA
GUAYAZULENO

HALCINONIDA

HIDRALAZINA,
CLORHIDRATO

HIDROCLOROTIAZIDA
HIDROCORTISONA BASE

HIDROCORTISONA,
ACETATO

HIDROXIPROGESTERONA
11-ALFA

HIDROXIPROGESTERONA
17-ALFA

HIDROXIZINA,
CLORHIDRATO

HIERRO, GLUCONATO
HIERRO, OXALATO

HIERRO, SULFATO
CRISTAL (Ferroso)

HISTAMINA,
CLORHIDRATO

HOMATROPINA,
METILBROMURO

ICTAMOL

COMENTARIO 'TIPO | VIA

Solamente asociado a otros
principios activos

Como monofarmaco

Como monofarmaco o
asociado con gentamicina,
tobramicina y tetraciclina
para admon. oftalmica
Como monofarmaco o
asociado con gentamicina,
tobramicina y tetraciclina
para admon. oftalmica

VS

VS

Como monofarmaco o
asociado a fdlico

Como monofarmaco o
asociado a fdlico

Como monofarmaco o
asociado a fdlico

Como monofarmaco
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" EUR/GR_2015

0,052544250
0,362848750

Ver azuleno
25% hidroso-
luble

64,190500000
2,126575000

0,258940000
4,664550000

4,410450000

5,792875000

3,828957965

1,380912500

0,062920000

0,004620281

0,027164500

7,915875000

1,681722020

Ver ictiol



NOMBRE
ICTIOL
IDOXURIDINA
IDU

IMIPRAMINA,
CLORHIDRATO

INDOMETACINA
I0DO METALOIDE

IODOCLORHIDROXIQUI-
NOLEINA

IPECACUANA, EXTRACTO
FLUIDO

IPECACUANA, TINTURA
ISOLEUCINA
ISONIAZIDA
ISOTRETINOINA
KETOCONAZOL
KETOPROFENO
KETOTIFENO, FUMARATO
L-CISTEINA

LEUCINA

LEVODOPA
L-GLUTAMINA

LIDOCAINA

LIDOCAINA,
CLORHIDRATO

LIOTIRONINA
(Dosificacion en mcg)
(sodica)

LISINA, CLORHIDRATO
L-ISOLEUCINA

COMENTARIO

Como monofarmaco

Solamente asociado a otros

principios activos

Solamente asociado a otros

principios activos

Como monofarmaco
Como monofarmaco
Como monofarmaco

Como monofarmaco y por
via parenteral

Via mucosa, no formulable

en antihemorroidales

Via mucosa, no formulable

en antihemorroidales

—91-

'TIPO |

ECM

VIA

VS

VS

VO

VS
VS

VS
VS

" EUR/GR_2015
0,227328750
Ver Idu
6,492062500
3,692933901

0,318835000
0,022838750

Ver vioformo
1,095413000

0,184525000
Ver L-isoleucina
0,453145000
40,595500000
1,223612500
1,990450000
37,410073560
0,227430000
Ver L-leucina
1,507962500
0,221127500

0,271040000
0,277090000
178,686750000

0,074868750
0,275880000



NOMBRE
LITIO, BENZOATO
LITIO, CARBONATO
L-LEUCINA

LOBELIA, EXTRACTO
FLUIDO

L-PROLINA
L-TREONINA
MAGNESIO, CARBONATO

MAGNESIO, CLORURO

MAGNESIO,
GLICEROFOSFATO

MAGNESIO, HIDROXIDO

MAGNESIO, OXIDO
(LIGERO)

MAGNESIO, SULFATO
POLVO

MAGNESIO, TRISILICATO

MANITOL
MEBENDAZOL

MEDROXIPROGESTERO-
NA, ACETATO

MENADIONA
MEPROBAMATO

MERCURIO, OXIDO
AMARILLO

METADONA,
CLORHIDRATO

COMENTARIO

Como monofarmaco o
asociado a otros antiacidos

Como monofarmaco o
asociado a otros antiacidos

Como monofarmaco o
asociado a otros antiacidos

Como monofarmaco en
dosis > 15 g y solamente
papeles

Como monofarmaco o
asociado a otros antiacidos

Como monofarmaco o
asociado con gentamicina,
tobramicina y tetraciclina
para admon. oftalmica

Como monofarmaco

Solamente asociado a otros
principios activos y para uso
oftalmico
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'TIPO |

VIA

VS

VS
VS

" EUR/GR_2015

0,062009424
0,192511000
0,259545000
0,051559326

4,132150000
Ver treonina
0,020933000

0,034122000
0,170005000

0,023171500

0,025379750

0,012810875

0,040172000

0,022869000
0,457380000

15,548500000

9,353300000
0,056555239
2,480500000

0,692640000



NOMBRE | COMENTARIO
METAMIZOL MAGNESICO
METAMIZOL SODICO
METENAMINA

METFORMINA, Como principio activo sin
CLORHIDRATO asociar

METILNICOTINATO
METILPREDNISOLONA Como monofarmaco
METILROSANILINA

METILSALICILATO

METILTESTOSTERONA

METILTIONINIO, CLORURO | Solamente por via sistémica
(Azul Metileno) 0 COMO excipiente

METIONINA

METOCLOPRAMIDA,
CLORHIDRATO

METOXALENO

METRONIDAZOL

MICONAZOL, NITRATO Como monofarmaco
MORFINA, CLORHIDRATO

NAFAZOLINA, Solamente en asociaciones
CLORHIDRATO de uso oftalmico
NAFTALAN Solamente asociado a otros
antipsoriasicos
NALIDIXICO, ACIDO Como monofarmaco
NAPROXENO Como monofarmaco
NEOMICINA, SULFATO Como monofarmaco
NEOMICINA, Como monofarmaco
UNDECILINATO
NICARDIPINO,
CLORHIDRATO

NICERGOLINA

-03 -

'TIPO |

VIA

VS

VS

" EUR/GR_2015

0,092482500

0,052025110
Ver urotropina

0,089388750

0,464035000
25,924250000

Ver violeta de
genciana

Ver salicilato de

metilo
11,903375000

Ver azul
metileno

0,511225000
1,867937500

8,591000000
0,691212500
1,343100000
0,617760000
1,553131250

0,004079370

0,541459317
1,056178750
0,336985000
0,386060125

3,614306492

23,316562500



NOMBRE
NICLOSAMIDA
NICOTINAMIDA
NICOTINATO DE METILO
NICOTINICO, ACIDO
NIFEDIPINA
NISTATINA
NITROFURANTOINA

NORAMIDOPIRINMETANO-

SULFONATO MAGNESICO

NORAMIDOPIRINMETANO-

SULFONATO SODICO

NORETISTERONA,
ACETATO

NORTRIPTILINA
NOSCAPINA
OCTILDIMETILPABA

OCTILMETOXICINAMATO

OMEPRAZOL

ORNITINA, CLORHIDRATO

OXANDROLONA
OXAZEPAM
OXIFENBUTAZONA

OXITETRACICLINA,
CLORHIDRATO

COMENTARIO 'TIPO | VIA
Como monofarmaco
Como monofarmaco
Como monofarmaco
VS

Solo asociado a otros
principios activos en
procesos patologicos que
requieran fotoproteccion

Solo asociado a otros
principios activos en
procesos patologicos que
requieran fotoproteccion
No en pellet. Uso pediatrico
en esofagitis por reflujo
Como monofarmaco y por
via parenteral

Con visado de inspeccion
Como monofarmaco

Como monofarmaco o
asociado a corticoides para
uso oftalmico

—94 -

" EUR/GR_2015

2,514792500

Ver vitamina PP

0,464035000
0,164257500
2,335300000
1,117737500
0,157923443
0,085944731

0,052025110

8,836192648

1,557748248
0,229849567
0,266805000

0,076704170

4,201725000

0,598950000

86,003500000
0,932500331
0,208949371
0,246235000



NOMBRE
PABA

PANTENOL
PAPAVERINA BASE

PAPAVERINA,
CLORHIDRATO

PARACETAMOL

PILOCARPINA,
CLORHIDRATO

PIPERAZINA, CITRATO
PIRACETAM
PIRAZINAMIDA

PIRIDOXINA,
CLORHIDRATO

PIROXICAM
PIRVINIO, PAMOATO
PLATA, NUCLEINATO
PLATA, VITELINATO

PODOPHYLLUM
PELTATUM, RESINA

POLIMIXINA, SULFATO
POTASIO, BICARBONATO
POTASIO, BITARTRATO
POTASIO, CITRATO
POTASIO, CLORURO
POTASIO, HIDROXIDO

POTASIO, IODURO

POTASIO,
SULFOGUAYACOLATO

COMENTARIO

Solo asociado a otros
principios activos en
procesos patologicos que
requieran fotoproteccion

Solamente por via parenteral
Como monofarmaco
Como monofarmaco

'TIPO | VIA

Solamente para colirios

Como monofarmaco o
asociado a ISONIAZIDA

Como monofarmaco

Como monofarmaco

No formulable como
reblandecedores del
cerumen

Solamente por via sistémica VS

—-05 -

" EUR/GR_2015

0,163501250

0,125991250
0,660324486
1,654675000

0,065793750
21,961500000

0,029240406
0,130982500
0,451935000

Ver vitamina B6

2,574275000
0,497232339
3,043150000
3,043150000
2,801150000

96,335937500
0,040474500
0,021598500
0,056265000
0,028072000
0,070633750

0,343035000
0,034054848



NOMBRE
PREDNISOLONA

PREDNISONA

PROBENECIDA

PROCAINA, CLORHIDRATO

PROGESTERONA

PROLINA

PROMETAZINA,
CLORHIDRATO

PROPAFENONA
(CLORHIDRATO)

PROPIFENAZONA

PROPRANOLOL
(CLORHIDRATO)

PROTIONAMIDA

QUIMOTRIPSINA
QUINIDINA, SULFATO
QUININA, CLORHIDRATO
QUININA, SALICILATO
QUININA, SULFATO

RANITIDINA
(CLORHIDRATO)

REGALIZ, EXTRACTO

BLANDO

REGALIZ, EXTRACTO

SECO

COMENTARIO

Como monofarmaco o
asociado con gentamicina,
tobramicina y tetraciclina
para admon. oftalmica

Como monofarmaco o
asociado con gentamicina,
tobramicina y tetraciclina
para admon. oftalmica

Via mucosa, no formulable
en antihemorroidales

Se admite por via
transdérmica

Solamente por via sistémica

Solamente asociado a otros
antiacidos
Solamente asociado a otros
antiacidos
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'TIPO |

VIA

VS

VS

" EUR/GR_2015

3,224650000

2,970550000

1,327975000
0,249865000

1,981375000

4,132150000
4,299735000

4,377326250

0,180262500
0,403837500

1,368510000
26,378000000
2,207342500
0,673970000
0,619162500
0,517275000
0,343640000

0,082280000

0,195112500



NOMBRE
REGALIZ, TINTURA

RESERPINA

RETINOICO, ACIDO (13-
CIS)

RETINOL
RETINOL, ACETATO
RETINOL, PALMITATO

RIBOFLAVINA
RIFAMPICINA
RUTOSIDO (RUTINA)
SALBUTAMOL, SULFATO
SALICILICO, ACIDO

SALICILAMIDA
SALICILATO DE METILO

SAUCO, FLOR (sauco,
sambucus nigra)

SODIO, BENZOATO
S0DIO, BICARBONATO
SODIO, CITRATO CRISTAL
S0DIO, CLORURO

S0DIO, FLUORURO

S0DIO, FOSFATO
TRIBASICO

COMENTARIO

Solamente asociado a otros
antiacidos

Como monofarmaco via
sitémica

Como monofarmaco via
sistémica

Como monofarmaco via
sistémica

Como monofarmaco
Como monofarmaco

Como monofarmaco

Como monofarmaco

0 asociado con un
antipsoriasico y en
concentraciones hasta el
10%

No formulable en colirios

Solamente por via oral y en
concentraciones > 6 mg/
dosis
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'TIPO |

ECM

VIA | EUR/GR 2015
0,019885988
0,831537810

VO Ver isotretinoina

VS Ver vitamina A
hidrosoluble

VS Ver vitamina A

acetato

VS Ver vitamina A

palmitato

Ver vitamina B2
1,622912500
0,676087500
9,211125000
0,018346625

0,074456250
0,064735000
0,049836875

0,027709000
0,007728875
0,026499000
0,016546750
0,103152500

0,019012125



NOMBRE

S0DIO, HIPOSULFITO
CRISTAL

S0DIO, I0DURO
S0DIO, SALICILATO
SODIO, TIOSULFATO
S0DIO, VALPROATO
SUCRALFATO

SULFACETAMIDA SODICA

SULFADIACINA
SULFAFURAZOL
SULFAMETOXAZOL

SULFAMETOXIPIRIDAZINA

SULFANILAMIDA
SULFAPIRIMIDINA
SULFATIAZOL
SULFISOXAZOL
SULISOBENZONA

SULPIRIDE

TARDOAK
TEOFILINA ANHIDRA

TEOFILINA RETARDADA

MICRONIZ.(563 mg/g)

TEOFILINATO DE COLINA

TERBUTALINA
TERPINA

TESTOSTERONA,
PROPIONATO

COMENTARIO

Como monofarmaco
Como monofarmaco
Como monofarmaco
Como monofarmaco o

asociado a trimetoprim

Como monofarmaco
Como monofarmaco
Como monofarmaco
Como monofarmaco
Como monofarmaco

S6lo asociado a otros
principios activos en

procesos patologicos que
requieran fotoproteccion

Como monofarmaco o

asociado con ansioliticos

Como monofarmaco
Como monofarmaco

Como monofarmaco
Como monofarmaco

—-08 -

EUR/GR_2015

Ver sodio,
tiosulfato

0,692725000
0,071390000
0,042803750
0,644585482
5,953200000
0,150645000
0,116613750
0,042972365
0,127201250

0,076268436
0,132495000
0,058839085
0,209027500
0,042972365
0,250167500

0,804650000

0,265234063
0,248655000
0,124003822

0,075370625
8,718018643
0,017211484
3,439425000



NOMBRE

TETRACAINA,
CLORHIDRATO

TETRACICLINA,
CLORHIDRATO

TIABENDAZOL
TIACETAZONA

TIAMINA, CLORHIDRATO
TIAMINA, MONONITRATO

TIOXOLONA
TIROTRICINA

TIROXINA (Dosificacion
en mcg) (L-TIROSINA SAL

SODICA)

TOCOFEROL, ACETATO

TOCOFEROL, SUCCINATO

TOLBUTAMIDA

TOLNAFTATO
TREONINA

TRIAMCINOLONA BASE
TRIAMCINOLONA,

ACETONIDO

TRIAMTERENO
TRIMETOPRIMA

TRIOXALEN

TRIPELENAMINA,
CLORHIDRATO

COMENTARIO

Via mucosa, no formulable

en antihemorroidales

Como monofarmaco o
asociado a corticoides para

uso oftalmico

Como monofarmaco
Como monofarmaco

Como monofarmaco

Como monofarmaco o

excipiente

Como monofarmaco o

excipiente

Como principio activo sin

asociar

Como monofarmaco

Como monofarmaco

Como monofarmaco o

asoc. a queratoliticos en
tratamiento psoriasis en
concentracion hasta el 0,5%

Como monofarmaco o
asociado a sulfametoxazol

—-99 -

'TIPO |

VIA

VS

" EUR/GR_2015

1,007930000

0,359370000

4,015385000
0,152446720
Ver vitamina B1

Ver vitamina B1
nitrato

2,079385000
6,191625000
24,336125000

Ver vitamina E
acetato

Ver vitamina E
succinato

0,053497590

1,647112500
0,247445000
35,876500000
9,680000000

1,389685000
0,099068750

20,146500000
0,228106632



NOMBRE
TRIPSINA
TRIPTOFANO
TRIS
TROMETAMOL
TUMENOL
UNDECILENICO, ACIDO
UROTROPINA
URSODESOXICOLICO

VERAPAMILO
(CLORHIDRATO)

VERDE DE METILO
VERONAL
VINCAMINA
VIOFORMO

VIOLETA DE GENCIANA

VITAMINA A ACIDA (13-
CIS)

VITAMINA A, ACETATO

VITAMINA A,
HIDROSOLUBLE

VITAMINA A, PALMITATO

VITAMINA B1
VITAMINA B1 NITRATO

VITAMINA B12
(Dosificacion en mcg)

VITAMINA B2
VITAMINA B6

VITAMINA C

COMENTARIO

Como monofarmaco

Solamente asociado a otros

principios activos

Como monofarmaco via
sistémica

Como monofarmaco via
sistémica

Como monofarmaco via
sistémica

Como monofarmaco
Como monofarmaco
Como monofarmaco

Como monofarmaco

Como monofarmaco o
asociado a ISONIAZIDA

Solamente por via inyectable

0 como excipiente
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'TIPO | VIA

VS

VT

ECM VO
VS
VS

VS

" EUR/GR_2015

5,795900000
0,739612500
0,347266563

Ver Tris

Ver ictiol
0,188155000
0,154577500
3,505975000
5,393575000

16,552800000
0,029111524
22,642125000
0,440440000

0,669735000

Ver isotretinoina

0,595925000

0,176599500

0,918390000

0,259545000
0,293425000
30,416375000

0,329725000
0,547525000

0,064372000



NOMBRE COMENTARIO TIPO VIA EUR/GR_2015

VITAMINA D2 Como monofarmaco o 20,791720760
asociado a sales de Ca
VITAMINA D3 Como monofarmaco o 19,650400000
asociado a sales de Ca

VITAMINA E OLEOSA Como monofarmaco o exc. 0,281930000
VITAMINA E, ACETATO Como monofarmaco o exc. 0,366025000
VITAMINA E, SUCCINATO | Como monofarmaco 0 exc. 0,401558725
VITAMINA H (Dosificacion | Como monofarmaco 8,485125000
en mcg) (BIOTINA)
VITAMINA K1 Como monofarmaco 28,147625000
VITAMINA K3 Como monofarmaco Ver Menadiona
HIDROSOLUBLE
VITAMINA PP Como monofarmaco 0,159720000
ZINC, ACETATO 0,111471250
ZINC, GLUCONATO 0,125235000
ZINC, SULFATO CRISTAL | Como monofarmaco VS 0,022052250
ZINC, SULFATO Como monofarmaco VS 0,733865000
DIFFUCAPS
ZINC, SULFATO POLVO Como monofarmaco VS 0,053845000

V0. Via oral.
VT. Via topica.
VS. Via sistémica.
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Tabla B-IlI: Precio de los excipientes

EXCIPIENTES EUROS

SOLUCIONES ESTERILES 0,33€/10ml
SUSPENSIONES ESTERILES 0,39€/10ml
SOLUCIONES NO ESTERILES (EXCEPTO
JARABES):
Acuosas 0,60 € /100 ml o fraccion
Hidroalcohdlicas (no acuosas) 1,90 €/100 ml o fraccion
SUSPENSIONES NO ESTERILES (EXCEPTO
JARABES):
Acuosas 0,65 € /100 ml o fraccion
Hidroalcohdlicas (no acuosas) 1,97 €/100 ml o fraccion
JARABES 1,75 €/100 ml o fraccion
PASTAS Y POMADAS ANHIDRAS 1,27 €/100 gr o fraccion
EMULSIONES Y GELES 1,77 €/100 gr o fraccion
POLVOS Y GRANULADOS 0,65 € /100 gr o fraccion
SUPOQSITORIOS Y OVULOS 0,04 €/ unidad *
CAPSULAS, CAPSULAS ENTERICAS Y 0,03 €/ unidad *
COMPRIMIDOS

*  Para cépsulas, capsulas entéricas, comprimidos, supositorios y évulos se considera
la primera fraccion de excipientes 10 unidades.

*  Para papelillos se considera la primera fraccién de excipientes 1 unidad si son via
tépica, y 25 unidades si son via oral.
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Tabla B-lll: Formas farmacéuticas

FORMA FARMACEUTICA Maximo x receta P X coeficiente de complejidad

galénica

Inyectables (soluciones, 25 Px11
suspensiones)

Colirios y pomadas oftalmicas 1 Px11
Ovulos, supositorios 30 Px7
Papeles, sellos 50 Px6
Grageas 100 Px11
Pildoras 100 Px6
Comprimidos 100 Px6
Capsulas 100 Px10

Gramos o mililitros

FORMA FARMACEUTICA Maximo x receta P X coeficiente de complejidad

galénica

Pastas y pomadas anhidras 200 Px5
Granulados, emulsiones y 200 Px6
geles

Polvos compuestos 200 Px3
Suspensiones 200 Px5
Soluciones estériles 200 Px7
Soluciones 200 Px4
Enemas 1000 * Px5

*  En los enemas, el volumen total maximo sera de 1000 ml pudiendo ir distribuidos en
varios envases (ej. enemas de 100 ml podran ir en una receta hasta 10 enemas, que
se tasaran sobre 1000 ml).
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Tabla B-IV: Precio de los envases

FORMAS FARMAGEUTICAS LIQUIDAS PRECIO €
Envases para formas farmacéuticas liquidas \ 0,80
FORMAS FARMACEUTICAS SEMISOLIDAS

Envases para formas farmacéuticas semisolidas \ 0,80
FORMAS FARMAGEUTICAS SOLIDAS

Envases para formas farmacéuticas solidas \ 0,80
INYECTABLES

Ampolla 5 ml 0,20
Vial de 5ml 6 10 ml 0,40
Vial de 50 ml 0,70
COLIRIOS

Frasco estéril \ 0,70
SUPOSITORIOS

Envase (molde) para supositorio \ 3,10
ovULOS

Envase (molde) para dvulos \ 3,10
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Anexo C

Procedimiento de facturacion, presenta-
cion de facturas, recetas, cupones y pro-
cedimiento de revision

Anexo c-1
Procedimiento de facturacion receta electrénica

El proceso de facturaciéon de las recetas sera uniforme para todas
las oficinas de farmacia de la Regién de Murcia y debera realizarse a
través del Colegio Oficial de Farmacéuticos de la Region de Murcia,
bien por medios propios o concertados con empresas externas. En
este caso el proceso sera realizado bajo la supervision del Colegio
Oficial de Farmacéuticos de la Regién de Murcia, en cumplimiento
de la Ley Organica 15/1999, de Proteccion de Datos de Caracter
Personal.

La facturacion de recetas con cargo al Servicio Murciano de Salud
(SMS), se realizara mediante la integracién de las recetas dispensa-
das bajo la modalidad de electrénicay la de soporte papel, previendo
que esta ultima pasara a ser residual.

El coste de la facturacion de recetas y servicios complementa-
rios necesarios para su realizacién, tal como queda contemplado a la
entrada en vigor de este Concierto, sera asumido integramente por
el Colegio Oficial de Farmacéuticos, bajo la férmula indicada en el
punto 1.3 del Anexo C-lII.
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Los tratamientos prescritos al paciente en receta médica elec-
trénica podran ser dispensados en cualquier oficina de farmacia del
territorio nacional o en botiquines dependientes de las mismas, se-
gun lo previsto en el articulo 2.6 de la Ley 29/2006, de 26 de julio,
de Garantias y Uso Racional de los Medicamentos y Productos Sa-
nitarios. Para garantizar este derecho a los pacientes, el Ministerio
de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad, como nodo nacional de
intercambio electrénico de informacion sanitaria, actuara entre la ad-
ministracion sanitaria de procedencia de la receta electronica y la
administracion sanitaria competente en la localidad donde se efec-
tue la dispensaciéon correspondiente. A estos efectos, el Ministerio
de Sanidad, Servicios Sociales e Igualdad facilitara el acceso al resto
de administraciones sanitarias a sus sistemas, a fin de garantizar la
interoperabilidad entre los diferentes servicios de salud.

La facturacion de dichas recetas electrénicas de otras Comunida-
des Autbnomas, una vez esté definida dicha interoperabilidad, se inte-
grara dentro del proceso de facturacion ordinario de receta electronica.

1. Proceso de facturacion
1.1. Recetas facturables

Con caracter general, seran validas aquellas recetas electronicas
dispensadas y validadas por el sistema, cuyo justificante de dispen-
sacion (cupon precinto o sustitutivo) coincida con el validado.

La facturacion de recetas electronicas se realizara con el fichero obte-
nido del médulo de dispensacion, con los datos que en él figuren, de re-
ceta electronica, (sin incluir cualquier tipo de dato adicional que no figure
en dicho fichero) del que al menos se obtendra la siguiente informacion:

- Datos identificativos del paciente: nombre, apellidos y CIP.

- Datos identificativos del prescriptor exigidos por la normativa de
receta médica.
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- Codigo o numero de prescripcién Unico generado por el sistema
informatico.

- Caodigo nacional del producto prescrito.

- Régimen de aportacioén del paciente.

- Diligencias del farmacéutico, en su caso.

1.2. Cadigo de aportacion del paciente (TSI)

La aportacion del paciente segun se establecié en el Real Decreto Ley
16/2012, vendra determinada por el cédigo TSI que en el momento de
la transaccién de dispensacion de receta electrénica valide el sistema.

1.2. bis. Recetas de pacientes en centros sociosanitarios

Las hojas justificantes de dispensacion de pacientes que se en-
cuentren afectos a centros sociosanitarios se trataran en el proce-
so de facturacion con un tratamiento especial para el cobro de la
aportacion del usuario. Para que dicho tratamiento sea correcto, el
Servicio Murciano de Salud facilitara al Colegio, entre el dia 6y 10 de
cada mes, un fichero con los datos de los pacientes ingresados en el
mes anterior en cada una de los centros sociosanitarios, a expensas
de recibirlo desde el Instituto Murciano de Accion Social (IMAS) entre
los dias 1y 5.

Igualmente el Colegio confeccionara unos informes especiales
por centro sociosanitario, que presentara los dias 20 de cada mes o
el siguiente dia habil, donde reflejara los datos de paciente afecto a
ese centro.

La organizacion de dicho centro debera recaudar el importe co-
rrespondiente, teniendo que abonar al Colegio de Farmacéuticos en
el plazo que se indica en el Anexo D.

Los grupos técnicos de trabajo estableceran en el plazo mas bre-
ve posible, siempre inferior a seis meses, un procedimiento para el
proceso automatizado de este tipo de pacientes, integrando en el
sistema de dispensacion las circunstancias de los mismos.
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1.3. Médulo de dispensaciones y facturaciéon

Los modulos de dispensacion y el de facturacion residiran de for-
ma permanente en los sistemas de receta electronica gestionados
por la administracion sanitaria y no podra ser almacenada en los re-
positorios o servidores ajenos a éstas, establecidos para efectuar la
facturacién, una vez esta se haya producido.

1.3.1. Utilizacion de datos del fichero de dispensacién y factura-
cién

La informacién procedente de las recetas (médulos de dispen-
sacion y facturacion) sélo podra ser utilizada por el Colegio para la
facturaciéon y, en su caso, para aquellos usos no prohibidos por la
normativa vigente en materia de proteccion de datos de caracter per-
sonal, a la que queda plenamente sometida. Las solicitudes de infor-
macion para la realizacion de estudios e investigaciones de caracter
cientifico relacionados con el uso de los medicamentos, instadas por
farmacéuticos de la Region de Murcia, se someteran al procedimien-
to establecido al efecto por el Servicio Murciano de Salud para el
personal facultativo de dicho Servicio.

En supuestos de urgencia sanitaria, se estara en materia de ce-
sion de datos a lo dispuesto en los Anexos y en la normativa que se
establezca.

Procedimiento asimilado, en su defecto, hoja justificante de dis-
pensaciones:

1.4. Invalidacion de cupones precinto o sustitutivo
El Colegio podra promover medios técnicos que permitan la inva-
lidacién y almacenamiento seguro de los cupones precintos dispen-

sados, cumpliendo lo establecido en el escrito del Secretario General
de la Consejeria de Sanidad y Politica Social de fecha 28 de mayo de
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2013 y previas las comprobaciones que realice el grupo técnico de
trabajo paritario que al efecto se nombre.

1.5. Hoja justificante de dispensaciones en receta electronica

El médulo de dispensacidn debera generar por cada pacien-
te atendido un documento hoja justificante de dispensaciones, en
cuya cabecera contendra el campo “Id Justificante Dispensaciones”
identificando simultaneamente con cédigo alfanumérico y codigo de
barras.

Dichas hojas se presentaran separadas por oficinas de farmacia 'y
ordenadas por fecha de dispensacion.

Formato:
Contenido \ N° Caracteres
Oficina de farmacia 4
Afio 4
Mes 2
Dia 2
N° Secuencial por oficina y dia 4
N° Copia 1

En la cabecera de la hoja se incluye la siguiente informacion:

- Numero de la oficina de farmacia.

- Dia, mes, afo y numero de hoja.

- TSI del paciente en texto legible y codigo de barras, segun
Tabla 1.

- Nombre y apellidos del paciente.

- CIP/CIPA/DNI/NASS del paciente.

- Hoja de tratamiento o prescripcion.

- Nombre, apellidos y numero de colegiado del médico pres-
criptor.
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TABLA 1: Codificacion TSI del Paciente

TSI paciente (texto claro) Codificacion en Cad. barras
TSI 001 T0101
TSI 002 T0202
TSI 003 T0303
TSI 004 T0404
TSI 005 T0505
ATEP ATEP
F003 F0303
Fo04 F0404

La impresion de la hoja de justificante de dispensacién supondra
para cada uno de los precintos dispensados, plasmar los siguientes
datos:

- Identificador de la dispensacioén (Id Dispensacion: identificador
Unico de la dispensacion generado por el sistema de receta
electronica).

- Cddigo nacional dispensado.

- Nombre comercial medicamento dispensado.

- Localizador unico del envase dispensado (Céd. de barras).

- Texto legible cédigo barras localizador unico.
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Servicio Murciano de Salud
Hoja justificante dispensaciones receta electrénica

Identificador del Justificante:

COD. BARRAS TSI PACIENTE

09992009091200010101/8

FARMACIA: XXXXXXX DIA-MES-ANO N° HOJA
Nombre Paciente: CIP: Hoja Tratamiento:
Nombre Apellidos Médico: Num. Colegiado:

ID_pispeENsAcION:

750778 - ATENOLOL BEXAL
100MG 30 COMP RECUB EFG

i
I
I
i
: CUPON PRECINTO 1
I
I
|

COD. BARRAS

LOC:UR1234567801
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1.6. Presentacion de los justificantes de dispensacion electroé-
nica

El Colegio de Farmacéuticos presentara los cupones precinto
justificantes de las dispensaciones de receta electrénica, mediante
instrumentos de invalidacion automatizada reflejados en el punto 1.4
anterior.

En tanto no se pone en marcha dicho sistema automatizado de
invalidacion de precintos, se presentaran las hojas justificantes de
dispensaciones de receta electrénica, debiendo ir incluidas dichas
hojas en las cajas especiales de receta electronica ordenadas por
fecha de dispensacion.

Dicha caja contendrd la siguiente rotulacion:

RECETA ELECTRONICA
FARMACIA N°
CAJAN® i, TOTAL CAJAS.....
COF MURCIA. .. e
(USO EXCLUSIVO RECETA ELECTRONICA)

2. Revision de la facturacion
2.1. Revision de la dispensacion electrénica

El Servicio Murciano de Salud comprobara la facturacion presen-
tada por el Colegio Oficial de Farmacéuticos, aplicando las causas
de nulidad aplicables a receta electronica, que so6lo podran existir
cuando se produzca discrepancia entre los justificantes de dispen-
sacioén (cupones precintos o equivalente) y el validado por el sistema.
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El plazo para notificar al Colegio Oficial de Farmacéuticos dichas
incidencias, sera el de tres meses siguientes a que se haya produci-
do por el Colegio la entrega de recetas al SMS.

2.2. Errores de facturacion

El sistema de facturacién de receta electrénica no podra tener
errores imputables a la farmacia y/o Colegio, pues el fichero sera
el obtenido del médulo de dispensaciéon (ubicacion principal don-
de el dato tiene que estar guardado). En cualquier caso los errores
producidos por las comunicaciones, transacciones informaticas in-
terrumpidas, etc. seran subsanadas tan pronto sean conocidas, y/o
modificadas en el fichero del mes siguiente, pudiendo dar lugar a las
causas de nulidad que procedan, una vez subsanado el error.

3. Facturacion de contingencias / incidencias en receta
electrénica

Las recetas electronicas que no puedan ser dispensadas por el pro-
cedimiento habitual, ya sea por contingencias reflejadas en el Anexo
A, generalizadas, aisladas o puntuales u otros motivos que puedan so-
brevenir, seran facturadas en el apartado del grupo de incidencias de
receta electrénica, identificadas en el fichero de facturacion seguin se
determine por el grupo técnico de trabajo (clausula adicional segunda,
punto a), que se detallaran en la factura a presentar al Servicio Murcia-
no de Salud, con detalle de numero de oficina de farmacia y de inci-
dencias de la misma, para que puedan ser consideradas como tales.

4. Fichero electrénico de dispensaciones realizadas

El fichero electrénico de dispensaciones realizadas generado en
el proceso de validacion en la dispensacion, en el caso de siniestro
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de los cupones precinto o justificante equivalente, o en su caso de
las hojas justificantes de dispensacion, tendra valor de justificante
oficial a los efectos del pago. Para tal validez, sera necesario comu-
nicarlo al Servicio Murciano de Salud en el plazo maximo de 72 ho-
ras desde que el Colegio de Farmacéuticos tenga conocimiento de
tal incidencia, siendo necesario aportar documento de denuncia del
mismo presentado ante la autoridad correspondiente.

Se generaran dos tipos de ficheros procedentes de las dispensa-
ciones electrénicas.

El primer fichero se integrara con el fichero de facturacion de re-
cetas en papel, bien en CPMMAAAA.EXC o CPMMAAAA.NOR, in-
corporando en el registro final situado al final del fichero, el numero
de recetas electrénicas que contiene y su importe. Se seguira la mis-
ma codificacion para los regimenes y los grupos de facturacion.

Los registros de los datos de las recetas contendran:

Nombre del dato \ Longitud en caracteres
Provincia
Mes
Afio
Numero de farmacia
Paquete
Régimen de la receta
Codigo nacional
PVP
Envases
Grupo
Tipo prescripcion
Colegiado
CIAS

Numero de receta / localizador Unico y univoco de
envase

CIp

N R e R A= I =Y I N I O N ORI Y

—_ ==
N =D

—_
D
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Localizador 10
Fecha de receta 8
Prescripcion 6
TSI 5

El segundo fichero contendra sélo las dispensaciones electroni-
cas y estara formado por los mismos campos a los que se anadiran:

Nombre del dato Longitud en caracteres

Id Dispensacion
Motivo de la sustitucion

DNI estupefacientes/psicotropos de la persona que
retira

Conjunto de datos que firma el farmacéutico
Hash de los datos firmados de la receta

Se incluiran también los campos necesarios que se acuerden,
para el seguimiento adecuado de las recetas facturadas como con-
tingencias / incidencias (clausula adicional segunda, punto a)
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Anexo c-li
Procedimiento de facturacion soporte papel

1. Proceso de facturacion

La facturacion sera realizada por el Colegio de Farmacéuticos y
el proceso de toma de datos, grabacion, facturaciéon, y obtencién
de la imagen digital de las recetas en soporte papel sera uniforme
para todas las oficinas de farmacia de la Region de Murcia y debera
realizarse a través del Colegio Oficial de Farmacéuticos de la Region
de Murcia, bien por medios propios o concertados con empresas ex-
ternas. En este caso el proceso sera realizado bajo la supervisiéon del
Colegio Oficial de Farmacéuticos de Murcia, en cumplimiento de la
Ley Organica 15/1999, de Proteccién de Datos de Caracter Personal.

Con el fin de poder llevar a cabo las comprobaciones oportunas,
el Servicio Murciano de Salud facilitara mensualmente al Colegio
Oficial de Farmacéuticos el Nomenclator Oficial de Facturacion de
productos farmacéuticos en soporte informatico, el fichero para la
facturacion de PDC y NED conteniendo los precios de facturacion y
los ficheros de facturacién de agrupaciones de principios activos y
de productos sanitarios. Dichos ficheros deberan ser entregados en
los primeros 5 dias del mes en el que se realiza la facturacion.

1.1. Cadigo de aportacion del paciente (TSI)

La aportacion del paciente segun Real Decreto-Ley 16/2012 ven-
dra determinada por el codigo TSI que necesariamente vendra im-
preso en la receta.

Durante el proceso de facturacion se procesaran siempre que téc-
nicamente sea posible los datos de aportacion TSI de cada uno de
los pacientes de cada una de las recetas. Cuando la lectura del cédi-
go de aportacion TSI del paciente no sea viable, bien por el deterioro
o0 mala impresion del codigo barras de TSI o bien por que la receta
esté cumplimentada de forma manual por el médico, la oficina de
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farmacia aplicara la aportacién correspondiente a un TSI003 (40%).
1.1. bis. Recetas de pacientes en centros sociosanitarios

Las recetas en soporte papel de pacientes que se encuentren afectos
a centros sociosanitarios se trataran en el proceso de facturacién con un
tratamiento especial para el cobro de la aportacion del usuario. Para que
dicho tratamiento sea correcto, el Servicio Murciano de Salud facilitara
al Colegio, entre el dia 6 y 10 de cada mes, un fichero con los datos de
los pacientes ingresados en el mes anterior en cada uno de los centros
sociosanitarios, a expensas de recibirlo desde el IMAS entre los dias 1-5.

Igualmente el Colegio confeccionara unos informes especiales por
centro sociosanitario, que presentara los dias 20 de cada mes o el siguien-
te dia habil, donde reflejara los datos de paciente afecto a ese centro.

La organizacién de dicho centro debera recaudar el importe co-
rrespondiente, teniendo que abonar al Colegio de Farmacéuticos en
el plazo que se indica en el Anexo D.

Los grupos técnicos de trabajo estableceran en el plazo mas bre-
ve posible, siempre inferior a seis meses, un procedimiento para el
proceso los mismos.

1.2. Digitalizacién y grabaciéon de datos de la receta en la factu-
racion

La grabacion de los datos de facturacion se realizara en el soporte
informatico acordado por ambas partes, a los que se acompanara
los ficheros e imagenes del anverso de las recetas en soporte pa-
pel, emitida por el Colegio Oficial de Farmacéuticos. Este fichero de
imagenes permitira al Servicio Murciano de Salud la busqueda auto-
matizada por campos, segun los datos definidos previamente como
autorizados a ser grabados por el Colegio Oficial de Farmacéuticos.

Los datos a grabar a partir de las recetas y que son considerados
necesarios para el proceso de facturacion y un correcto control de la
prestacion farmacéutica son los siguientes:
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Nombre del dato | Longitud en caracteres
Provincia
Mes
Afio
Numero de farmacia
Paquete
Régimen de la receta
Cadigo nacional
PVP
Envases
Grupo
Tipo prescripcion
Colegiado
CIAS
Ndmero de receta
CIP
Localizador
Fecha de receta
Prescripcion
TSI

— ] — | — | —h )
oo 3 a2 2mmloo = ~aA~DD

Los datos de captura obligatoria deberan venir en la receta, de-
biendo el Colegio observar la maxima cautela en facilitar los datos de
la receta, para el seguimiento y control de la prestacion, con las limi-
taciones indicadas en la clausula cuarta, punto 3 de este Concierto.

El Colegio de Farmacéuticos informara a la Direccion General de
Asistencia Sanitaria cuando se produzcan incidencias en la lectura
de los cédigos por la calidad o formato de los mismos.

2. Ficheros
2.1. Fichero con la imagen digital de la receta

El fichero con la imagen éptica de las recetas en soporte papel ob-
tenidas del proceso de facturacion se presentara ante el SMS junto
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con las recetas, y permitira las localizaciones por numero de receta,
por numero de paquete y numero de orden en el mismo, por cédigo de
dispensacion, por oficina de farmacia y por tipo de dispensacion. En el
caso de producirse un siniestro con los originales de las recetas la ima-
gen digital presentada por el Colegio Oficial de Farmacéuticos tendra
el valor de receta oficial a los efectos del pago. Las imagenes impresas
por el Servicio Murciano de Salud del fichero de imagenes épticas de
las recetas facilitado por el Colegio, tendran la consideracion de original
a efectos de la gestién del abono y la devolucién de las recetas, para
lo cual sera necesario comunicarlo al Servicio Murciano de Salud en el
plazo maximo de 72 horas desde que el Colegio de Farmacéuticos ten-
ga conocimiento de tal incidencia, siendo necesario aportar documento
de denuncia del mismo presentado ante la autoridad correspondiente.

2.2. Ficheros generales

El Colegio Oficial de Farmacéuticos, o sus empresas contratadas,
grabaran los datos de facturacion en SOPORTE INFORMATICO en
dos ficheros diferentes.

El primero de los ficheros se nombrara CPMMAAAA.EXC vy el se-
gundo CPMMAAAA.NOR, siendo CP el cédigo de la provincia, MM
el mes de facturacién y AAAA el afo de facturacion.

Ademas el Colegio de Farmacéuticos elaborara un tercer fichero,
REMMAAAA.NOR conteniendo los mismos datos y adicionalmente
los especificos de las dispensaciones electrénicas.

Los ficheros tendran la siguiente estructura:

1. Sera un fichero en formato ASCIl con campo de tamano fijo, sin
perjuicio de las modificaciones técnicas que puedan ser acorda-
das por las partes durante la vigencia del presente Concierto.

2. Tendra tres tipos de registros:

a. Registro de cabecera, Unico y situado al principio del fichero,
con la siguiente estructura:
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Cédigo de la provincia

Afo de los datos

Mes de facturacion

Fecha de generacién del fichero (dd/mm/aaaa)
Tipo de recetas “NOR” o “EXC”

2 digitos
4 digitos
2 digitos
10 digitos
3 digitos

b. Registros de datos de las recetas: contiene la informacion de
cada una de las recetas.
c. Registro final, Unico y situado al final del fichero, con la siguien-
te estructura:

Cédigo de la provincia

AfRo de los datos

Mes de los datos

Fecha de generacién del fichero (dd/mm/aaaa)
Numero de recetas registradas en el fichero
Importe total de las recetas registradas

(precio facturacion)

2 digitos
4 digitos
2 digitos
10 digitos
9 digitos

14 digitos

3. Al tratarse de fichero secuencial no se utilizaran delimitadores, es-
tando ubicados cada uno de los datos que componen el registro en
una direccion determinada y fija. EIl SOPORTE INFORMATICO ira
rotulado externamente en donde conste el mes al que corresponde
la facturacioén, asi como el nUmero de registros que contiene.

4. A efectos de facturacion, los distintos regimenes se entregaran de
forma separada, y codificaran de la siguiente forma:

-0 Q0T

General.
Minusvalidos.
Campafa Sanitaria.
Sindrome Toxico.
Estupefacientes.
Otros.

5. Asimismo, los diferentes grupos de facturacion codificaran, coincidien-
do con la forma de presentacion de la receta, de la siguiente forma:
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- GRUPO 1.
- Especialidades y efectos sin visado de inspeccion.
- Recetas oficiales de estupefacientes (Real Decreto
1675/2012).
- GRUPO 2
- Visados de inspeccion.
- Especialidades de visado de inspeccion.
- Efectos visado de inspeccion.
- Dietoterapicos de visado de inspeccion.
- GRUPO 3
- Férmulas magistrales y varios.
- Férmulas magistrales.
- Vacunas.
- Tiras reactivas.
- Absorbentes de disminuidos psiquicos vy fisicos.
- Resto de grupos.

Dentro de estos 3 grupos se incluyen los siguientes tipos de re-
cetas:
1 MEDICAMENTOS
¢ Recetas ordinarias de medicamentos sin visado.
e Recetas Oficiales de Estupefacientes (Real Decreto
1675/2012).
2 EFECTOS Y ACCESORIOS
¢ Recetas ordinarias de efectos y accesorios sin visado.
3 FORMULAS MAGISTRALES Y VARIOS
¢ Recetas provistas de sello o etiqueta segun lo previsto en el
punto 1.3 del Anexo A, a excepcion de los productos dietotera-
picos.
¢ Recetas de medicamentos con cupon-precinto y con visado.
* Recetas de efectos y accesorios con cupdn-precinto y con
visado.
¢ Recetas de Campanas Sanitarias, Sindrome Toxico y Asis-
tencia Sanitaria Ley 1/96.
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4. PRODUCTOS DIETOTERAPICOS
¢ Productos dietoterapicos con precinto identificativo.
¢ Productos dietoterapicos sin precinto identificativo.
5. MEDICAMENTOS DE EXCEPCION
¢ Recetas de medicamentos de los grupos y subgrupos te-
rapéuticos excluidos de la financiacion con cargo a fondos
estatales afectos a la sanidad, de las que se financian uni-
camente algunas indicaciones terapéuticas, o su utilizacion
por colectivos especificos.

3. Confecciéon del soporte informatico de imagen digital
de la receta

El Colegio Oficial de Farmacéuticos, o sus empresas contratadas,
grabaran la imagen digital de las recetas en soporte papel en disco
USB en un fichero.

El fichero se nombrara CPMMAAAA.DIG, siendo CP el cédigo de
la provincia, MM el mes de facturacién y AAAA el afio de facturacion.

El fichero de imagen digital de la receta debe tener la siguiente
estructura: (DIG).

1. Una base de datos con la siguiente estructura:

a) Farmacia: 4 digitos.

b) Organismo: 2 digitos.

c) Régimen: 1 digito.

d) Paquete: 4 digitos.

€) Receta. Por cada receta:

I. Cdédigo nacional: 6 digitos.

Il. N° de envases: 1 digito.

lll. N° de talonario: 12 digitos.

IV. PDF: 62 digitos.

V. Ruta de la imagen en el fichero: 100 digitos maximo.

La base de datos debe poder ser exportada a formatos comer-
ciales.
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La base de datos debe poder contar con medidas de seguridad
O contrasefas.

2. Las imagenes de las recetas.

3. Un programa visualizador, donde se pueda ver la estructura:
farmacia, organismo, entidad, paquete y receta/s. También
debe ser capaz de realizar busquedas en la base de datos del
fichero por:

a) Cdbdigo nacional.

b) N° de receta.

c) N° de farmacia.

d) Farmacias dentro de un intervalo.

€) Grupo de facturacion.

f) Régimen.

g) Paquete.

h) Cualquier combinacion de los anteriores.
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Anexo C-lll

Normas comunes de facturacion, presentacion
de facturas y recetas, y procedimiento de revi-
sion

1. Generalidades
1.1. Proteccion de datos

Los sistemas que procesan informacion de recetas tradicionales
o electronicas, dispondran de un nivel de seguridad alto y el proceso
de facturacion se realizara conforme al Real Decreto 1720/2007, de
21 de diciembre, por el que se aprueba el Reglamento de desarrollo
de la Ley Organica 15/1999, de 13 de diciembre, de Proteccion de
Datos de Caracter Personal, especialmente en lo recogido en el arti-
culo 81.3 sobre aplicacion de los niveles de seguridad a ficheros con
datos de salud. Se garantizara en todo momento la trazabilidad de
las actuaciones sobre los datos, para lo que estas aplicaciones man-
tendran un registro de actividades que permita identificar a cualquier
usuario que afada o modifique registros.

1.2. Utilizaciéon de datos del fichero de dispensacidén y factu-
racion

La informacién procedente de las recetas (médulos de dispen-
sacion y facturacion) solo podra ser utilizada por el Colegio para la
facturacién y, en su caso, para aquellos usos no prohibidos por la
normativa vigente en materia de proteccion de datos de caracter
personal, a la que queda plenamente sometida. Especificamente se
establece que dicha informacion podra ser utilizada por el Colegio o
los farmacéuticos que soliciten y obtengan el oportuno permiso de
la Direccion General de Asistencia Sanitaria del Servicio Murciano de
Salud (SMS), segun procedimiento especial que tiene establecido el
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SMS y que se difundira por el Colegio Oficial de Farmacéuticos de la
Regién de Murcia.

En supuestos de urgencia sanitaria, se estara en materia de ce-
sion de datos a lo dispuesto en los Anexos y en la normativa que se
establezca.

1.3. Coste de la facturacion

La repercusion en las oficinas de farmacia del ambito del Sistema
Murciano de Salud, del coste derivado de la toma de datos de las re-
cetas para la confeccidn de los soportes informaticos de facturacion
e imagen digital de la receta, se efectuara entre las oficinas de farma-
cia en las condiciones que se establezcan por el Colegio Oficial de
Farmacéuticos a través de la Vocalia de Farmacéuticos Ejercientes
como Titulares de oficina de farmacia.

2. Facturas

2.1. Confeccion de las facturas por el Colegio Oficial de Farma-
céuticos

Con la informacion obtenida de las recetas, ademas de grabarlas
en el soporte informatico acordado que se utilizara como instrumen-
to de control del proceso, se confeccionaran mensualmente las fac-
turas de recetas que serviran como documento para la formalizacion
del pago.

2.2. Periodo de facturacion
La facturacion comprendera periodos mensuales y el Colegio Ofi-
cial de Farmaceéuticos velara para que los plazos de cierre de la factu-

racion, se ajusten preferentemente al ultimo dia del mes, garantizando
el cierre conjunto para todas las modalidades de dispensacion.
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2.3. Clases de facturas

Se confeccionaran tres clases de facturas en soporte informatico
para recetas:

1. Factura individual por farmacia (Modelo C-I). (2.4).

2. Factura general (Modelo C-Il y Modelo C-lIl). (2.5).

3. Factura resumen general (Modelo C-IV). También en soporte papel.
Figuraran las siguientes lineas informativas: especialidades con cupén
precinto y visado de inspeccion, principios activos, absorventes de
incontinencia de orina (AlO) y dietoterapicos, receta electronica (2.6).

Con los siguientes desgloses del Anexo Modelo C-IV:

a. Factura resumen sin AlO, efectos y dietas (Modelo C-IV-1,
en la que figuraran las siguientes lineas informativas: es-
pecialidades con cupdn precinto y visado de inspeccion,
principios activos.

b. Factura resumen sélo con AlO, efectos y dietas. (Modelo
C-IV-2), en la que figurard la siguiente linea informativa: AlO.

c. Factura resumen solo con AlO, efectos y dietas, sin AlO de
disminuidos. (Modelo C-IV-3), en la que figurara la siguiente
linea informativa: AIO.

d. Factura resumen de AIO de disminuidos. (Modelo C-IV-4).

La factura general (Modelo C-ll y Modelo C-lll) y factura resumen ge-
neral (Modelo C-IV) se confeccionaran por el Colegio Oficial de Farma-
céuticos Region de Murcia, de conformidad con los modelos especifica-
dos en este Anexo C-lll, agregando los resimenes de facturas de receta
electrénica a la facturacion procedente de la receta en soporte papel.

2.4. Factura individual por farmacias
Se confeccionaran facturas individuales por separado para cada

uno de los grupos de facturacién detallados en el punto 2.2 Apartado
5 del Anexo C-II.
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Dentro del Grupo 2 de recetas se agruparan las recetas segun el
tipo que sean:
1. Medicamentos con visado.
2. Recetas de efectos y accesorios con cupén-precinto y visado de
inspeccion.
3. Productos Dietoterapicos y Nutricion enteral Domiciliaria.

En las facturas individuales por farmacias (Modelo C-I), se rela-
cionaran todas las recetas, consignando la clave del cupén-precinto
0 coédigo de etiqueta autoadhesiva o sello, en su caso, y el importe
a precio facturacion, asi como las sumas por cada dos paquetes de
veinticinco recetas. También se reflejara en la factura individual las
recetas de medicamentos sin visado, TLD sin visado, efectos y acce-
sorios sin visado, TLD de efectos y accesorios sin visados.

Este niumero de orden solo se reflejara en las recetas. Se sefiala-
ran las especialidades y efectos y accesorios de aportacion reducida
a que se refiere la normativa vigente con un asterisco impreso en la
posicion anterior a la primera cifra de la clave del producto.

Las especialidades afectadas por el Real Decreto-Ley 8/2010 se
marcaran con los siguientes simbolos segun corresponda:

- # Especialidades afectadas por el 4% de deduccion.

- & Especialidades afectadas por el 7,5% de deduccién.

- $ Especialidades afectadas por el 15% de deduccion. Se incluira
una columna con la informacién de TSI de cada receta.

Al final de cada factura individual se consignara el nimero de re-
cetas facturadas, su importe a precio de facturacion, la suma de las
aportaciones general y de gasto previo, incluyéndose ademas un
desglose por cada grupo de TSI.

Para la dispensacion mediante receta electronica, se confeccio-
naran facturas individuales sin separar por regimenes ni tipo de rece-
ta (Anexo C-1 “RECETA ELECTRONICA”).

En estas facturas individuales por farmacia (Anexo C-I RECETA
ELECTRONICA) se relacionaran todas las recetas electrénicas, con-
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signando en la primera columna el identificador de dispensacion y el
localizador del envase uUnico y univoco.

Al final de cada factura individual se consignara el numero de re-
cetas facturadas, su importe a precio de facturacién, la suma de la
aportacion general y del gasto previo.

En los supuestos de dispensacion tradicional en soporte papel, las fac-
turas individuales se someteran a las prescripciones del citado Anexo C-Il.

2.5. Factura general

El Colegio Oficial de Farmacéuticos recogera los totales de las
facturas individuales en una factura resumen general, confeccionado
una factura resumen por cada régimen y tipo de receta segun el for-
mato que figura adjunto (Modelo C-Il). Asimismo, el Colegio presen-
tara un resumen por farmacia de los descuentos correspondientes a
las deducciones por margenes (Modelo C-llI).

2.6. Factura resumen regional

Con los totales de las facturas resumen se confeccionara la fac-
tura resumen general de la Regidén de Murcia por bloques de pro-
ductos dispensados, con el importe liquido a abonar, incluidos los
descuentos y las deducciones por margenes y por los acuerdos de
este Concierto. (Modelo C-IV).

3. Presentacion de la facturacion
3.1. Presentacion de las recetas, sistema de invalidacion y al-
macenamiento u hojas justificantes de dispensaciones elec-

tronicas

El Colegio Oficial de Farmacéuticos presentara las recetas ampa-
radas por las correspondientes facturas en soporte informatico indi-
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viduales de cada oficina de farmacia (Anexo C-I), hasta el dia 10 del
mes siguiente al que corresponda la presentacion de la factura; si el
dia 10 fuera inhabil se entendera como dia de entrega el siguiente dia
habil. Se arbitrara un sistema para realizar dos entregas de recetas,
una hasta el dia 25 del mes siguiente al que corresponden y otra
segunda como maximo el 10 del mes siguiente al que se presenta la
factura.

Asimismo, en tanto en cuanto no se ponen en marcha los sistemas
de invalidacion automatizados de precintos, se entregaran las hojas
justificantes de dispensacion en receta electrénica se entregaran en
los mismos plazos que las recetas normales, en cajas con capacidad
de al menos 100 hojas, sin separacion por regimenes y ordenadas
por fecha de dispensacion. En el momento que se encuentre implan-
tado el procedimiento asimilado de almacenamiento de precintos se
presentaran ficheros y soportes informatizados.

La presentacién de recetas se efectuara en la oficina que designe
el Servicio Murciano de Salud y en la que se verificara la entrega
en presencia de la representaciéon del Colegio, levantandose las co-
rrespondientes ACTAS de la recepcion (Modelo C-VIIl) en las que
constara la documentacion recibida, los reparos y cuantas otras cir-
cunstancias sean necesarias.

Si el Servicio Murciano de Salud no pudiera recibir las recetas en
los plazos establecidos, se hara cargo del coste de almacenamiento
y se levantara ACTA entendiéndose realizada la recepcion a los efec-
tos de la determinacion de la fecha de entrega.

En el caso de siniestro de las recetas, antes de ser entregadas
al Servicio Murciano de Salud, obligara al Colegio Oficial de Farma-
céuticos a comunicarlo al SMS en el plazo maximo de 72 horas, tras
su conocimiento, tal siniestro para su comprobacion, y evaluacion
de los dafios sufridos, ya que las recetas dafiadas o desaparecidas
no podran ser entregadas y por tanto la imagen digital suple, a los
efecto de pago, la receta original. Siendo necesario aportar docu-
mento de denuncia del mismo presentado ante la autoridad corres-
pondiente.
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Las recetas en soporte papel se presentaran en cajas de 1.000
recetas, en grupos de 25 recetas, seguidas y de forma que no pue-
dan desordenarse en relacion con la factura. La factura resumen in-
dividual incluira el niumero de paquete y nimero de orden dentro de
este, de las recetas.

La rotulacion de las cajas sera:

SISTEMA GENERAL

COF it i FARMACIAN®.........
CAJAN® L, DE UN TOTAL DE .....
PAQUETES DEL N°® ..., ALN® ..

En este mismo formato de caja se presentaran las recetas de re-
sidencias de soporte papel, rotulando a continuacion de SISTEMA
GENERAL, la palabra «RESIDENCIAS», asi como, en el caso de las
cajas de recetas oficiales de estupefacientes, rotulando a continua-
cién de SISTEMA GENERAL, la palabra «ROE>».

Unicamente se presentaran por separado las ROE, recetas inclui-
das dentro del GRUPO 2 del punto 2.2 apartado 5 del Anexo C-lI,
recetas de Minusvalidos, Campana Sanitaria, Sindrome Toxico y las
recetas de Accidentes de Trabajo.

MEDICAMENTOS CUPON Y VISADO
COF. s

COF .
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RECETAS PRODUCTOS
DIETOTERAPEUTICOS

CAMPANAS SANITARIAS, SINDROME
TOXICO Y OTROS

En estos casos, se presentaran en cajas conjuntamente las co-
rrespondientes a todas las oficinas de farmacia de la Region, ordena-
das correlativamente por su nimero de oficina de farmacia.

En cuanto a la rotulacion de las cajas con las hojas justificativas
de las dispensaciones que contienen los cupones precinto de los

productos dispensados, sera la siguiente:

RECETA ELECTRONICA
FARMACIAN®. ...,

CAJAN® ... TOTAL CAJAS...........
COF MURCIA
(USO EXCLUSIVO RECETA ELECTRONICA)

En todas las partes no rotuladas de dicha caja, el Colegio podra
incluir mensajes e instrucciones sobre una correcta utilizacion y pre-

sentacién de dichas cajas.
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3.2. Presentacion de facturas y soportes informaticos

Las facturas resumen (Modelo C-Il, Modelo C-Illl y Modelo C-1V) se
presentaran en los formatos indicados en este Anexo, en el Servicio
Murciano de Salud, como maximo hasta el dia 10 del mes siguiente
al que corresponde la facturacion. Si el dia 10 fuera inhabil, se en-
tendera como dia de entrega el posterior dia habil. El Colegio Oficial
de Farmacéuticos entregara el soporte informatico correspondiente
a la facturacion de recetas a partir del dia 10 del mes siguiente al que
corresponda la facturacién y hasta el dia 20 del mismo. Si el dia 20
fuere inhabil, se entendera como dia de entrega el siguiente dia habil.
El Modelo C-1V se presentara también en formato papel.

Todos los soportes informaticos entregados deberan ir protegidos
segun la legislacion vigente.

3.3. Devolucion de los soportes informaticos

El Servicio Murciano de Salud analizara la informacion contenida
en los SOPORTE INFORMATICO y lo devolvera cuando tenga defi-
ciencias técnicas que impidan su tratamiento informatico, y una ex-
plotacién completa de la informacién, asi como los que presenten
diferencias con el total de la factura resumen (total precio facturado y
gasto previo) superiores al 1 por diez mil o a 3.000,00 €.

La devoluciéon de los soportes informaticos incorrectos recibidos
hasta el dia 20 se efectuara hasta el dia 30 del mismo mes. Los so-
portes informaticos corregidos y si procediera nueva factura, se en-
tregaran por parte de la Corporacion Farmacéutica, antes del dia 5
del mes siguiente. Si se produjeran nuevas devoluciones, los sopor-
tes informaticos deberan ser presentados correctamente y siempre
antes del dia fijado para la presentacion de las recetas.

Con objeto de garantizar una adecuada grabacion de todos los
datos recogidos en el Anexo C, el Colegio Oficial de Farmacéuticos,
establecera un control de calidad, tal como estéa previsto en el punto
5 del presente Anexo.
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El Servicio Murciano de Salud comprobara en la facturacion la
concordancia entre los datos grabados en el soporte informatico y
los que consten las correspondientes recetas. En el caso de detec-
tarse errores en la grabacion se comunicara a la Comision Mixta en
materia de Prestacion Farmacéutica, que podra acordar, en caso de
errores en tres facturaciones consecutivas o cinco alternas, devol-
ver al Colegio Oficial de Farmacéuticos el mencionado soporte para
subsanar los errores detectados, acompafandose de las correspon-
dientes recetas.

Todos los soportes informaticos entregados deberan ir protegidos
segun la legislacion vigente.

3.4. Reciclaje de los soportes informaticos

El Servicio Murciano de Salud custodiara debidamente los so-
portes informaticos con los datos de la facturacion, cumpliendo lo
establecido en la Ley de Proteccién de Datos de Caracter Personal.
Los discos USB seran devueltos por el SMS al Colegio Oficial de
Farmacéuticos a los dos meses de su recepcién, una vez eliminado
su contenido.

4. Revision de la facturacién
4.1. Revision de recetas

El Servicio Murciano de Salud remitira al Colegio Oficial de Far-
macéuticos Unicamente los anexos informaticos explotables corres-
pondientes y la documentacidn que acredite la causa de devolucion,
pudiendo el Colegio cotejarlos con las imagenes opticas que obren
en su poder, por lo que facilitara al Colegio los datos informaticos
para la localizacién informatizada.

El Servicio Murciano de Salud comprobara la facturacion presen-
tada por el Colegio Oficial de Farmaceéuticos y las diferencias por las
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causas de nulidad tipificadas en este Concierto que puedan surgir
como resultado de esta comprobacion, se determinaran a nivel de
oficina de farmacia y se comunicaran al Colegio dentro de los tres
meses siguientes a la entrega de recetas y de las facturas individua-
les (Modelo C-I), de conformidad con lo dispuesto en el punto 3.1 de
este Anexo.

El Colegio dispondra del mismo periodo de tiempo para poner en
conocimiento del Servicio Murciano de Salud posibles errores detec-
tados en la facturacion.

4.1.2. Procedimiento de devoluciéon

A efectos de devolucion, se diferenciaran las recetas incursas en
causa de nulidad total, nulidad del margen de beneficio profesional,
nulidad parcial y errores de facturacion.

Las recetas facturadas incursas en causa de nulidad total seran
descontadas por el importe al que se hayan facturado, minorando los
descuentos sobre facturacién previamente realizados. En el caso del
Real Decreto-Ley 8/2010 se minorara en el porcentaje que establece
por medicamento. En el Real Decreto 1193/2011 en la parte propor-
cional que corresponda a la receta.

En las recetas incursas en causa de nulidad del margen de la
oficina de farmacia, si se trata de medicamentos, se descontara el
precio facturado segun el Nomenclator Oficial del mes en que se
haya facturado, el margen de la oficina de farmacia legalmente es-
tablecido para las dispensaciones al publico de medicamentos de
uso humano.

También se tendra en cuenta minorar los importes correspondien-
tes a los descuentos aplicados a la receta incursa en causa de nuli-
dad del margen, calculados de la misma manera que en las incursas
en nulidad total.

Cuando se trate de la devolucién de recetas de férmulas magis-
trales se descontara el porcentaje correspondiente a los honorarios
profesionales.
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En los productos dietéticos se descontara del precio de factura-
cién el margen profesional correspondiente al factor establecido en
la orden SSI1/2366/2012 (impuestos incluidos).

En la vacuna individual se descontara el 15% del PVP (impuestos
incluidos).

En el caso de los efectos y accesorios se descontara un 25% del
precio de facturacién (impuestos incluidos).

Las recetas de nulidad parcial se descontaran segun el Anexo A,
teniendo en cuenta las reducciones de los descuentos sobre factura-
cién previamente realizados.

Las recetas incursas en causa de devolucion seran estampilladas
con la leyenda que corresponda “NULA”, “NULA MARGEN” o “NULA
PROVISIONAL”, con la que se inutilizara tanto la receta como los cupo-
nes-precinto, precintos identificativos, etiquetas autoadhesivas o sellos
adheridos a la misma, asi como los comprobantes de dispensacion si
los hubiere, excepto las de causa tipificada como E4 en el Anexo A.

En los tres casos anteriores de nulidad total, nulidad margen y
nulidad parcial, cuando sea necesario, se enviara al Colegio fichero
extraido del archivo de la imagen digital, que en su momento aporte
el Colegio, junto con la factura. La imagen impresa obtenida del ar-
chivo de imagenes tendra la consideracion de original a los efectos
de la gestion del abono y la devolucion de las recetas.

4.1.2.1. Errores de facturacion

Cuando se produzcan errores de facturacion de conformidad con
el Anexo A, debidos a defectos en la calidad de la informacién se
estara a lo establecido en el Anexo A, debiendo minorarse los des-
cuentos sobre facturacién previamente realizados.

4.1.3. Tramitacion de las diferencias detectadas

El Servicio Murciano de Salud comunicara las diferencias obser-
vadas al Colegio Oficial de Farmacéuticos, remitiéndole conjunta-
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mente con la imagen impresa obtenida del archivo de imagenes de
las recetas incursas en causa de nulidad total, nulidad margen be-
neficio profesional o nulidad parcial los Modelos C-V a C-VI, conve-
nientemente cumplimentado en formato papel e informatico tratable,
y los originales de recetas en los supuestos de errores de facturacion
especificados en el apartado E4 del Anexo A-lII.

En el plazo maximo de 20 dias desde la recepcion en el Colegio de
los modelos C-V a C-VI, el Colegio Oficial de Farmacéuticos podra obje-
tar las diferencias detectadas a través de una comunicacion formal. Re-
cibida dicha comunicacion, el Servicio Murciano de Salud, y en el plazo
maximo de 10 dias, convocara a los representantes del grupo técnico
de revision de recetas del Colegio para que acudan a las dependencias
del Servicio Murciano de Salud para celebrar la correspondiente reu-
nion, que habra de tener lugar dentro del plazo maximo 30 dias, a fin de
que ambas partes efectien la comprobacion de las facturas y recetas
en soporte original, en caso de que sea necesario, por no disponer de la
imagen Optica, de la oficina de farmacia afectada, previamente comuni-
cadas en el citado Anexo. En caso en de no poderse realizar dicha re-
unién sin una causa justificada, se considerara que existe discrepancia
abriéndose el procedimiento previsto en el parrafo siguiente.

Los supuestos de discrepancia se someteran a informe de la Co-
mision Mixta. A tal fin la Secretaria de la Comision debera comunicar
de manera fehaciente y con caracter inmediato a todos los miembros
de la Comision las citadas discrepancias, asi como la convocatoria
de la Comision. La Comisiéon Mixta habra de dictaminar en el plazo
maximo de tres meses desde la notificacion de las mismas a la Se-
cretaria de la Comision. En casos excepcionales la Comision podra
prorrogar el plazo maximo para dictaminar en un mes adicional. Si
transcurrido el plazo y tratada la cuestion en la Comision Mixta, no
hubiese acuerdo expreso, o sin que se haya reunido la Comisidon Mix-
ta, sin que exista una causa justificada, se procedera a descontar las
cantidades en litigio de la siguiente facturacion, independientemente
que contra la decision que adopte, se interponga recurso de alzada
ante el Consejero de Sanidad.
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En las devoluciones que se practiquen a las oficinas de farmacia,
tanto en virtud de acuerdos adoptados por el grupo técnico como en
virtud de acuerdos o discrepancias derivadas de la Comision Mixta,
se consideraran los importes resultantes de la aplicacién de las de-
ducciones efectuadas por la dispensacion de medicamentos de uso
humano previstos en el Real Decreto Ley 8/2010, de 20 de mayo y
el Real Decreto 823/2008, de 16 de mayo o norma que lo sustituya,
conforme a los criterios y formulas que se acuerden por las partes

Cuando el criterio defendido por el Colegio Oficial de Farmacéu-
ticos fuera aceptado en todo o en parte por la Comisiéon Mixta o por
la Consejeria de Sanidad y Politica Social, el Servicio Murciano de
Salud procedera a abonar las recetas en litigio en la siguiente factu-
racién con los intereses correspondientes, si procede.

El Servicio Murciano de Salud conservara las recetas, o en su
caso, las imagenes opticas de las recetas para efectuar las oportu-
nas comprobaciones.

En las comprobaciones a efectuar en relacion con las recetas en
que se hayan observado diferencias, se utilizara la imagen o6ptica de
las mismas. Cuando la imagen optica no contenga los datos nece-
sarios para las comprobaciones, se utilizaran los originales de las
recetas devueltas que obraran en poder del Servicio Murciano de
Salud, si asi lo solicita el Colegio y aporta los medios necesarios
para la extraccién de las mismas, en una fecha concreta, comunica-
da por escrito, dentro del plazo de 30 dias establecido para realizar
la correspondiente reunién entre los técnicos del Colegio Oficial de
Farmacéuticos y el Servicio Murciano de Salud.

4.2. Revision de los soportes informaticos

El Servicio Murciano de Salud verificara informaticamente el SO-
PORTE INFORMATICO de facturacion obteniendo los listados de re-
cetas correspondientes.

Dichos listados seran remitidos al Colegio de Farmacéuticos que,
a los efectos del tramite de audiencia, dispondra de un plazo de diez
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dias para formular alegaciones. Finalizado el mismo y tras realizar las
oportunas comprobaciones por ambas partes, el importe correspon-
diente se ajustara en la facturacion del mes siguiente.

5. Control de calidad

El Colegio Oficial de Farmacéuticos se compromete a velar por la
calidad del procedimiento de facturacion establecido en el presente
Anexo, asumiendo, entre otros que desarrollen por propia iniciati-
va, la realizacién sistematica de un control de calidad por muestreo,
comprobando sobre la muestra, que todos los datos a los que se
hace referencia en el punto fueron correctamente grabados, infor-
mando al Servicio Murciano de Salud de los resultados obtenidos
para cada periodo de facturacion. Este control podra ser realizado,
bien directamente por el Colegio Oficial de Farmacéuticos o por la
empresa que subcontrate este para la realizacion de la grabacién de
las recetas.

El Colegio certificara mensualmente el haber realizado, bien por
sus medios, bien por terceros, los controles de calidad, indicando
gque al menos se hayan realizado los siguientes:

- Oficinas de farmacia legalmente establecidas.

- Nomenclator facilitado por el SMS para la facturacion.
- Numero de identificacion de las recetas repetido.

- Productos que precisan visado.

- Numero de envases facturado superior al permitido.
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Anexo D
Procedimiento de pago

Primero

Las facturas resumen (Modelo C-II, Modelo C-Ill y Modelo C-IV)
se presentaran por medios electronicos, preferentemente en la sede
del Servicio Murciano de Salud, y de no ser posible en cualquier re-
gistro publico, como maximo hasta el dia 10 del mes siguiente al
que corresponde la facturacion. Si el dia 10 fuera inhabil, se enten-
dera como dia de entrega el posterior dia habil. El Colegio Oficial de
Farmacéuticos entregara en cualquiera de los lugares anteriormente
citados (preferentemente en la sede del Servicio Murciano de Salud)
el soporte informatico correspondiente a la facturacién de recetas,
con las caracteristicas que se sefialan en el Anexo C del Concierto, a
partir del dia 10 del mes siguiente al que corresponda la facturacion
y hasta el dia 20 del mismo. Si el dia 20 fuere inhabil, se entendera
como dia de entrega el siguiente dia habil. El Modelo C-IV se presen-
tara también en formato papel.

Solamente, en casos excepcionales y plenamente justificados,
se admitiran retrasos en su presentacion, que podran trascender en
igual medida en su pago.

Si no se presentaran el CD-ROM vy las facturas individuales por
farmacia dentro de los plazos sefalados en el Anexo C, la fecha de
pago del mes siguiente se retrasaria en la misma medida.
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Segundo

El Servicio Murciano de Salud, una vez realizados los procedimien-
tos de revision previos y los descuentos que deriven de la misma, cur-
sara ordenes de pago como maximo hasta el dia 20 del mes siguiente
al facturado para el abono al Colegio de la factura, en la cuenta que
previamente hubieran sefialado éstos. Si el dia 20 fuere inhabil, se
cursara orden de pago el primer dia habil siguiente al dia 20.

Segundo -Bis- Pago del minimo por paciente afecto a
centros sociosanitarios

Los importes correspondientes a las cantidades minimas por
paciente y mes, teniendo en cuenta el tope establecido en el ar-
ticulo 94.bis de la Ley 29/2006, de 26 de julio, de Garantias y Uso
Racional de los Medicamentos y Productos Sanitarios, que tendra
que ser abonado al Colegio de Farmacéuticos por el centro so-
ciosanitario en el plazo que se determine por el grupo técnico de
trabajo dependiente de la Comision Mixta (clausula adicional se-
gunda, apartado j).

El ingreso se realizara en la cuenta bancaria que designe el Cole-
gio de Farmacéuticos.

Tercero

El pago de las facturas queda condicionado a la entrega del fiche-
ro y soporte de invalidacion de cupones precinto de receta electroni-
ca, o las hojas justificantes de dispensaciones electrénicas, y de las
recetas en soporte papel al Servicio Murciano de Salud, soportes de
facturacion y los ficheros con las imagenes oOpticas de las recetas en
soporte papel, que constituyen los justificantes de pago, asi como a
los procesos de verificacion previos descritos en el Modelo C-lll. Los
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soportes informaticos tienen la consideracion de elemento técnico
equivalente a la factura individual de cada oficina de farmacia e im-
prescindible para la comprobacion de las facturas resumen (Modelos
C-Il, C-lll y C-IV del Anexo C) entregadas por el Colegio Oficial de
Farmacéuticos.

Cuarto

El pago de la factura resumen a que se refieren los apartados an-
teriores, se entendera como “liquidacién provisional”, estando, por
tanto, a resultas de los importes que se obtengan del tratamiento y
comprobacion de la informacién, en la forma y condiciones dispues-
tas en el Anexo C, asi como de la entrega de las recetas.

Los errores de facturacion, devoluciones por supuestos de rece-
tas anuladas o abonos a farmacias del mes facturado, tras la realiza-
cion del proceso correspondiente previsto en el Anexo C, podran ser
contabilizados y facturados en meses siguientes.

En las devoluciones y cargos que se practiquen se consideraran
los importes resultantes de la aplicacion de las deducciones efectua-
das por la dispensacién de medicamentos de uso humano previstos
en el Real Decreto Ley 8/2010, de 20 de mayo y el Real Decreto
823/2008, de 16 de mayo o normas que los sustituyan, conforme a
los criterios y formulas que se acuerden por las partes.

Quinto

En el caso de que los soportes informaticos y/o facturas resumen
sean devueltas por resultar con defectos técnicos o no validados en-
tre si, deberan ser reenviados en los plazos establecidos en el Anexo
C. En caso contrario, la fecha de pago del mes siguiente se pospon-
dra un mes y siempre que para dicha fecha se encuentren debida-
mente corregidos y validados.
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Anexo E

Dispensacion de productos dietoterapi-
cos complejos y nutricion enteral domici-
liaria

Este anexo regula las condiciones que regiran la dispensacién con
cargo al Servicio Murciano de Salud de los productos dietoterapicos
complejos (PDC) y de nutricion enteral domiciliaria (NED), asi como
las condiciones econdmicas de esta prestacion del Sistema Nacional
de Salud en su ambito territorial, cuando esta dispensacion se realice
a través de oficinas de farmacia.

Los productos dietoterapicos complejos (PDC) y de nutricidn
enteral domiciliaria (NED) no estan incluidos en la normativa vi-
gente como prestacion farmacéutica, considerandose a afectos
legales dentro de las prestaciones complementarias, por lo que
sus contenidos respectivos se adecuaran a sus normativas espe-
cificas.

El Real Decreto 1030/2006, de 15 de septiembre, recogiendo lo
dispuesto en la Ley 16/2003, de 28 de mayo, de Cohesion y Cali-
dad del Sistema Nacional de Salud, indica que la prestacion con
productos dietéticos comprende la dispensacion de los tratamien-
tos dietoterapicos a las personas que padezcan determinados
trastornos metabdlicos congénitos y la nutricion enteral domicilia-
ria para pacientes a los que no es posible cubrir sus necesidades
nutricionales, a causa de su situacién clinica, con alimentos de
consumo ordinario.
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1. Caracteristicas generales

1.1.

1.2.

1.8.

Las oficinas de farmacia de Murcia sélo podran dispensar con
cargo al Servicio Murciano de Salud las prescripciones en receta
meédica oficial de productos dietoterapicos complejos y nutricion
enteral domiciliaria con el correspondiente visado que, formando
parte de las prestaciones complementarias del Sistema Nacional
de Salud, se incluyan en el correspondiente Nomenclator Oficial,
estén provistos de precinto identificativo con cédigo nacional, de
conformidad con lo dispuesto en el Anexo A.

Dichos productos estan reflejados en el Nomenclator Ofi-
cial de PDC y NED que recoge los productos financiados de
acuerdo con Real Decreto 1205/2010, de 24 de septiembre,
por el que se fijan las bases para la inclusion de los alimentos
dietéticos para usos médicos especiales en la prestacion con
productos dietéticos del Sistema Nacional de Salud y para el
establecimiento de sus importes maximos de financiacion.

En cada receta oficial el médico podra prescribir, y el farma-
céutico dispensar, cuatro envases como maximo del mismo
producto, sin superar un mes de tratamiento. En la dispensa-
cién, el farmacéutico podra sustituir estos productos por otros
de diferente sabor, siempre y cuando su contenido dietoterapi-
co sea idéntico en lo demas.

El paciente no abonara ninguna aportacion por la dispensacion
de estos productos.

2. Dispensacioén y facturacion

2.1.

2.2,

La dispensacion de estos productos se realizara de acuerdo con
lo previsto para los mismos en el Anexo A de este Concierto.
La facturacion al Servicio Murciano de Salud de los productos
dietoterapicos se realizara conforme a los precios del Nomen-
clator Oficial del mes de facturacion.
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2.3. Las recetas de productos dietoterapicos se presentaran sepa-
radas del resto de las recetas de otros grupos de facturacion.
Asimismo, las que carezcan de precinto-identificativo, se pre-
sentaran separadas también de las anteriores.

3. Vigencia
Este Anexo tendra una validez de dos afos, en tanto este Con-
cierto permanezca vigente, si bien su revision se realizara de forma

independiente y la denuncia de sus condiciones no afectara al texto
de las clausulas generales y restantes Anexos del mismo.
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Anexo F

Dispensacion de absorbentes para incon-
tinencia de orina

El presente Anexo regula las condiciones que regiran la dispen-
sacion con cargo al Servicio Murciano de Salud en lo concerniente
a los absorbentes para incontinencia de orina, cuando éstos sean
dispensados a través de oficinas de farmacia.

1. Caracteristicas generales

La dispensacion y entrega de absorbentes para incontinencia
de orina se realizara de manera similar a la dispensacién de espe-
cialidades y resto de efectos y accesorios, de conformidad con las
prescripciones del presente Anexo y conforme establece el articulo
4 del Real Decreto 9/1996, de 15 de enero, por el que se regula la
seleccion de los efectos y accesorios, su financiacién con fondos
de la Seguridad Social o fondos estatales afectos a la sanidad y su
régimen de suministro y dispensacion a pacientes no hospitalizados.

2. Seleccién de absorbentes para incontinencia de orina
cuando se prescriba por tipo de presentacién

Cuando el médico prescriptor consigne en la receta un absorben-
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te por tipo de presentacion, el farmacéutico dispensara un absor-
bente incluido en el nomenclator, que pertenezca al mismo tipo de
presentaciéon de absorbentes.

3. Sustituciones de absorbentes

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

Cuando el facultativo prescriba indicando expresamente un
absorbente con marca, el farmacéutico dispensara el absor-
bente prescrito.

En caso de sustitucién por causa justificada, la sustitucion por
el farmacéutico se realizara dispensando un absorbente que
pertenezca al mismo tipo de presentacién de absorbente.

La sustitucidn, en todo momento, se hara con conocimiento y
consentimiento del interesado. El farmacéutico procedera del
mismo modo que para la sustitucion de medicamentos refleja-
da en el Anexo A.

Con el fin de garantizar la correcta informacion al ciudadano y
facilitarle la identificacion del producto dispensado ante una sus-
titucion, se indicara el absorbente dispensado en el volante de
instrucciones al paciente, siempre y cuando el paciente presente
el citado volante en el momento de la dispensacién, consignan-
do en él la firma del farmacéutico responsable de dicho acto.

El Servicio Murciano de Salud adoptara las medidas necesa-
rias para que sus facultativos médicos prescriban preferente-
mente los absorbentes por tipo de presentacion.

4. Condiciones econémicas

4.1.

4.2,

Los absorbentes de incontinencia de orina se valoraran al pre-
cio del Nomenclator Oficial del mes de facturacion.

El Servicio Murciano de Salud podra establecer condiciones
econdmicas o de aportacion diferentes a las establecidas en el
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caso de que los absorbentes de incontinencia de orina vayan
destinados al uso por colectivos especiales.

5. Vigencia
Este Anexo tendra una validez de dos afos, en tanto este Con-
cierto permanezca vigente, si bien su revision se realizara de forma

independiente y la denuncia de sus condiciones no afectara al texto
de las clausulas generales y restantes Anexos del mismo.
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