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CARACTERISTICAS DIFERENCIALES
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CARACTERISTICAS DIFERENCIALES
Al A




CIUDADANOS Y PACIENTES

6 CONOCIMIENTO




EXTRANJEROS
34 &2




SOCIOS 2012 - 2013

Altas Altas Bajas Reingresos Jubilados

Honorificos 1
Numerarios 139 43 3 o1




: EVOLUCION N2 SOCIOS 2008 - 2013




CUOTAS DE SOCIOS

‘Cobrados: 2.859 | 214.425 €ll
Pendientes de cobro: 70 5.250 €




SEGURO DE RESPONSABILIDAD CIVIL

2013 Opcién A Opcion B
Emitidos: 1.036 (33,45%) 835 (26,96% socios) 201 (6,48% socios)
Importe Emitidos: 22.545€ 9.246 €

Opcion A Opcion B

Inhabilitacién temporal profesional: 3.006 € (max. 18 meses)  3.006 € (max. 18 meses)
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N2 SOLICITUDES 2013: 76
120pc:14 - 220pc:16 - 320pc: 8 —420pc:3-520pc:34-620pc: 1

244.896 €




CERTIFICADOS — Julio 2012 a Junio 2013

- Cursos virtuales, asistencia a cursos, jornadas,
congresos y reuniones.

- Ponentes, moderadores, autores publicaciones en
revistas o libros, comunicaciones, becas y premios.

- Revisor y comité revista, grupos trabajo, colaborador
estudios, etc.




DIRECTOR REVISTA FARMACIA HOSPITALARIA

Dra. Guadalupe Pifieiro Corrales

Hospital Xeral. Pontevedra __________

Dra. M2 Jesus Lamas Diaz
Hospital Clinico Univ. Santiago Compostela @ *

DIRECTOR DEL AREA DE FORMACION

Dr. Benito Garcia Diaz




COORDINADOR DE GRUPOS DE TRABAJO

Dr. Javier Sdez de la Fuente

DIRECTOR WEB SEFH

Dr. Javier Garcia Pellicer
Hospital La Fe. Valencia




Convocatorias Publicas a Grupos de Trabajo
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WEB SEFH — CONTENIDOS CIENTIFICOS 57 CONGRESO SEFH




WEB SEFH — BLOGS DE LA SEFH




WEB SEFH — PRESENCIA EN REDES SOCIALES




WEB SEFH — Canal YouTube de la SEFH




CIUDADANOS Y PACIENTES

6 CONOCIMIENTO




" SEDE SOCIAL

C/ Rafael de Riego, 38
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MAPFRE

- REY ABOGADOS: ASESORIA JURIDICA




“GRUPOS DE TRABAJO




NUEVOS GRUPOS DE TRABAJO

B Grupo ETHOS. Bioética y ética clinica

Grupo ADHEFAR. Meajora de la adherencia
terapeutica

Grupo Farmacia Hospitalaria 2.0

Grupo de Enfermedades Raras y Medicamentos
Huérfanos

Grupo Atencion Primaria



“GRUPOS DE TRABAJO

Integracion de GEDEFO




NORMATIVA GRUPOS DE TRABAJO

B Renovacién cargos Coordinador, Secretario y minimo el 20 % de los
c?imponentes del Comité Coordinador de forma gradual en plazos de 2
afios.

Eleccién Coordinador y Secretario con periodicidad bianual y duracién
maxima de 4 afios en el cargo (dos elecciones). Renovacién de cargos
gradual para asegurar la continuidad del trabajo del Grupo.

Los criterios de entrada y salida del Grupo y el reglamento disciplinario
interno, son competencia de cada Grupo y deben figurar en su normativa
interna o en las correspondientes convocatorias publicas de entrada en el
Grupo.




GRUPOS DE TRABAJO - Evolucion Convocatorias Ayuda
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GRUPOS DE TRABAJO — Convocatorias Ayudas 2.013 — 2.014

2010-2011  2011-2012  2012-2013

Importe solicitado 66.983 € 114.559 € 116.725€ 168.122 €

Importe solicitado por 8.372 9.546 8.337 12.932

INnanciados



GRUPOS DE TRABAJO — Convocatorias Ayudas 2.013 —2.014

DISENO Y VALIDACION DE UNA MATRIZ DE RIESGO PARA

FARMACOTECNIA PREPARADOS ESTERILES

4.300 € 4.000 €




: GRUPOS DE TRABAJO — Presencia en Twitter

B @red_faster

B @GrupoAF_VIH_SEF
B @GrupoGPS_sefh

B @GrupoEECC_sefh
B @GEMEH_sefh
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AGRADECIMIENTO 572 CONGRESO SEFH - BILBAO







RESULTADO RESULTADO
SEFH FEFH

64.702 € 509.270 €




ACTI1VO

INMOVILIZADO INTANGIBLE

Aplicaciones informaticas
Menos : Amort.
Acumulada

- INMOVILIZADO MATERIAL

! Otras Instalaciones
Mobiliario
Equip. Proceso Informac.
Menos : Amort.
Acumulada

INVERSIONES INMOBILIARIAS
Terrenos y construcciones
Menos : Amort.
Acumulada

INMOVILIZADO FINANCIERO
Particip. Emp# del Grupo

CLIENTES Y DEUDORES
Clientes
Cuota Asoc. Impagadas
Deudores

-~ Cuotas pendientes
emision
Anticipo Remuneraciones
H. Pdblica IVA Soportado
Hacienda Publica Deudora
H.P. Reten. Y Pagos Cta.

TESORERIA
Inver. Financ. en Capital
Imposiciones Corto Plazo
Partidas Ptes. Aplicac.

Caja, Euros
Bancos Ctas. Ctes.

GASTOS ANTICIPADOS

TOTAL ACTIVO

43.845,01

-14.045,04

65.528,32
43.562,94
29.660,83

-128.318,34

127.931,74

-15.914,44

30.050,61

60.034,78
0,00
28.870,66

0,00
0,00
0,00
340,63
2.304,02

10.208,74
0,00
983,99
333,17
98.928,48

29.799,97

10.433,75

112.017,30

30.050,61

91.550,09

110.454,38

0,00

384.306,10

PASIVDO

FINANCIACION BASICA

246.894,58

Fondo Social 483.056,18
Excedente Positivo Ej. Ant. -236.161,60
DEUDAS A CORTO PLAZO 72.708,59
Proveedores Fras. Ptes.
Recib. 0,00
Acreedores diversos 42.171,03
Anticipos de clientes 0,00
Remunerac. Ptes. De Pago -11,51
Hacienda Publica
Acreedora 27.023,92
Hacienda Publica IVA
Repercutido 0,00
Organismos Seg. Soc.
Acreed. 1.525,15
Partidas pendientes 0,00
Fianzas recibidas 2.000,00
INGRESOS ANTICIPADOS 0,00
RESULTADOS 64.702,93
TOTAL PASIVO 384.306,10



ACTI1VO

'INMOVILIZADO INTANGIBLE 17.614,93

Aplicaciones informéaticas 31.345,52
Amort. Acum. Inmov. Intangible -13.730,59

INMOVILIZADO MATERIAL 479.090,09

Terrenos y Construcciones 534.011,99
Mobiliario 7.932,93
Otras Instalaciones 10.388,84 PASIVO
Equip. Proceso Informac. 13.426,59
Otro Inmovilizado Material 762,10
Amort. Acum. Inmov. Material -87.432,36 FINANCIACION BASICA 2.524.554,80
CLIENTES Y DEUDORES 8.218,32 Dotacién Fundacional 872.489,87
Excedente Neg. Ejer.
Deudores Diversos 0,00 Ant. 0,00
Anticipo Remuneraciones 0,00 Remanente 1.652.064,93
Hacienda Pub. Deud. 8.218,32
_ _Hac.Pub.Ret.YPagosaCta. 0,00
DEUDAS A CORTO PLAZO 81.428,18
IRELSIOIRIEIREES 2.610.330,12 Acreedores Diversos 72.977,53
Inver. Financieras Corto Plazo 192.493,84 Remun. Ptes. De Pago -6,42
1.783.099,8 Hacienda Publica Acreedora 7.363,75
Imposiciones Corto Plazo 3 Org. Seg. Soc. Acreedores 1.093,32
Partidas Ptes. Aplicacion 46,66 Partidas Ptes. Aplicacion 0,00
Caja, Pts. 0,00
Bancos Ctas. Ctes. 634.689,79
RESULTADOS (SUPERAVIT) 509.270,48
GASTOS ANTICIPADOS 0,00
TOTAL PASIVO 3.115.253,46

TOTAL ACTIVO 3.115.253,46
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GASTOS:

GASTOS GENERALES

Gastos Personal / Junta
Gastos Financieros

Servicios Externos

Servicios Profesionales
Servicios Mantenimiento sistemas y
pagina Web

Resto servicios externos

Seguros (incluye contratacion SRC)
Transportes

Gastos Diversos Secretaria
Tributos

Amortizaciones

Baja por impagados

AREA COMUNICACIONES

CONGRESO CIENTIFICO

TOTALES

59.000,00 €
92.000,00 €
10.000,00 €

40.000,00 €

AREA EDUCACION 7/ INVESTIGACION

AREA RELACIONES INSTITUCIONALES

PRESUPUESTO

389.500,00 €

95.000,00 € PRESUPUESTO

INGRESO CUOTA ASOCIADOS 250.000,00 €
Ingreso por cuotas 210.000,00 €

Ingreso por seguro 40.000,00 €
INGRESOS COMUNICACIONES €
OTROS INGRESOS 497.000,00 €

2.000,00 €

Ingresos Biblitecas Virtuales 200.000,00 €
Ingresos cursos, jornadas,
acreditaciones y resto de actividades.

45.000,00 €

297.000,00 €

18.000,00 €

16.000,00 €

CONGRESO CIENTIFICO 3.500,00 €

9.000,00 €

OTROS INGRESOS 180.000,00 €

85.000,00 €

390.000,00 €

TOTALES 930.500,00 €

56.000,00 €

10.000,00 €

930.500,00 €



GASTOS: PRESUPUESTO

GASTOS GENERALES 310.700,00 €

Gastos Personal
Gastos de Viajes
Gastos Financieros
Servicios Externos

Transportes 200,00 €
Amortizaciones 11.000,00 €
Gastos Diversos Secretaria 8.000,00 €
Otros Gastos (donaciones) 200.000,00 €

GRUPOS DE TRABAJO 114.000,00 €
AREA DE RELACIONES 6.000,00 €
EDUCACION E INVESTIGACION 180.000,00 €
CONGRESO CIENTIFICO 1.500,00 €

TOTALES 612.200,00 €

I NGRESOS:
DONACIONES
Donaciones
OTROS INGRESOS

Otros Ingresos

INGRESOS FINANCIEROS

Ingresos Financieros

TOTALES

PRESUPUESTO
576.200,00 €
576.200,00 €
1.000,00 €
1.000,00 €
35.000,00 €
35.000,00 €

612.200,00 €



WEB SEFH — SALA DE PRENSA




GABINETE DE PRENSA — RESUMEN DE REPERCUSION

157.024.930 millones

(medicion de audiencias a partir de datos fiables u
oficiales de OJD, EGM y de los propios medios).

Repercusion por meses
Julio 2012 - Septiembre 2013
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b sl b e, U Wikeal Calaaati
GABINETE DE PRENSA — ANALISIS DE REPERCUSION

Sociedad Espaiola de Farmacia Hospitalaria
Repercusion por ambito de cobertura
Julio 2012 - Septiembre 2013
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GABINETE DE PRENSA — ANALISIS DE REPERCUSION

Sociedad Espaiola de Farmacia Hospitalaria
Repercusion segun actividades mas representativas
Julio 2012 - Septiembre 2013

SEFH - Encuesta "Uso de Internet y aplicaciones 2.0 en el ejercicio 24

profesional de la Farmacia Hospitalaria"

N
O

SEFH - Notas de prensa sobre articulos de la Revista Farmacia Hospitalaria

SEFH - 11l Dia de la Adherencia Terapéutica 34

SEFH - Comunicado oficial. Eficacia y seguridad de las tiras reactivas de

37
glucosa

SEFH - Comunicado oficial. Copago hospitalario 64

SEFH - Congreso Nacional de Farmacia Hospitalaria 2012 169

0 20 40 60 80 100 120 140 160 180
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GABINETE DE PRENSA — EVOLUCION REPERCUSION EN MEDIOS

Sociedad Espaiola de Farmacia Hospitalaria
Evolucion de repercusion
2012 - 2013

469

Congreso Nacional de la SEFH
Comparativa de repercusion en medios
2010- 2012

200 163
150

100 80
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2010 2011 2012
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CIUDADANOS Y PACIENTES

6 CONOCIMIENTO




DIA DE LA ADHERENCIA




CIUDADANOS Y PACIENTES
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SOLICITUD

N

DEJAVIER CASTRODEZA

(Septiembre 2.012)

Estimade Sr. Castrodeza,

El motivo de esta misiva tiene como objetive solicitarle una reunién, dentro de sus
numerecsas obligaciones, para fratar de dar una respuesta al colectivo de
farmacéuticos de haspital con relacién al Programa Nacional de la Especialidad de
Farmacia Hospitalaria y su aprobacion.

Adjunto se remile inferme gue esperamos sea de su interés, al mismo tiempo que
justifica la solicitud de esta peticién, elaborado y apoyado conjuntamente por nuestra
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SOCTENATI ESPARCLA
LE
FARMACLA HOSPITALARLA

D. José Javier Castrodeza Sanz

Director General de Ordenacion Profesional
MINISTERIO DE SANIDAD, SERVICIOS
SOCIALES Y POLITICA SOCIAL

Paseo del Prado, 18 — 20

28014 MADRID

Wadrid, 24 de Octubre de 20712
Estimado Sr. Castrodeza,

En primer lugar quisiera agradece’e el tiempo que nos dedicod el pesado lunes y an sl
que nos transmitid una mayos ranquilidad parz el colective de larmacéulicos de
hospital, con relacion a la aprobacion del programz formativo que s& ha ido trabsjando
y medificando acorde @ los nuevos liempos, de la especialidad en Farmacia
Hospitalaria, y que pasara a denominarse Farmacia Hospitalaria y Atenclén Primaria.

Paor olre lado, le adjunlo une nolicia recogica en la prensa de hoy dends figuran
declaracionss que a priori no se ajuslan & la realidad y al marco juridico que tenemes,

Come tien saba los farmacauticos de hospltal, primero somos farmacéuticos v lras
aprobar el FIR completamos nuestra formacién durante cuatro afios en diferentes
rolacicnes y hospitales, y entonces obtenemos la Especialidad en Farmacia
Hospitalaria.

A dla de hoy, los farmacéuticos que curnplen con sus compromisos profesionales en
Atencion Primaria son farmaceutices, al igual que nuestro coleclive, la principal &
importante diferencia radica sn que el farmacéutico de hospital, ademds de |z
licenciatura, ha aprobade el FIR v complelado la farmacion intema para residentes
para llegar a ser especialisle. Quisre decir 8sto, que dondz estdn delimitadas las
compelencias es en la farmacia hospitalaria y no en Atencidn Primara que no he
lenido nunca ni dres de capaciacian, ni curse de formaclén especifice, ni especialidac
propis, por lo tanlo el acceso a estas plazas solamente ha lenido como requisito ser
Licenciado &n Farmacia.

Creemos qus estas declaraciones no conducen 3 nada, ¥ en nuesiro objelo ssl3
siempra al compromiso de buscar una sclucidn y compromiso razoneble.
En espera de sus prontas noticias, aprovecho para enviarie un raspatuosa saluda,

Atentamente,
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Redeccion Méedica Wig, 24 de Oct de 2012

Prais: Cepafia Audiu izt 1.037 UY
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CON CAMEIC EN LA DENOMINACTION
SEFH y Sefap verfan positivo que la especialidad de
farmacia hospitalaria integrara la de primaria

Sinambergo, congideran gue bebrig cus amoiar la formac é1

Eduardn Ortega Sccorro. Madrid

Tarto la Svciedad Espaficla ce Farmacia Hospitalara (SEFH) como la Sociedad Espaiiola de
Farnacéuticos de Alencion Primaria {Selap) eslerien de acverdo an qua se ampliara ko
denominecion de ls especialiced ce farmacia hospitalaria sara incluir(a de stencion armaria, Eso s,
para allz ambas partas pidan qus sa ravisen los temarios ¥ Gue seincluya ef cuerpo de corocimients
que requisre iz farmacia de
alencién primaria,

Durante (& XX ediclén dal
Congresa  Macionzl  de
Derecho Sanitano, celebrado |
le sermens pesada en Madrid,
al diractor de Ordanacion
Profesonal,  José  Javicr
Cesrotesa, dijo que se esld
esiudiando  camblar el
rombre de la espescialidad de
Farmacia Hospitelaria para anadide "y de Atencion Primaria”, una cusstion que ya era conadida lan's
par Jose Lus Poveda, presidents de la SEFH, como por Arantxa Calalan, hemdloga de Poveda en
Sefap, ¥ que ha sido recibids de forma “positiva® por embas partes. Con todo, seria neceszria
“reforzar determinades conlenidos”, sfirme Poveda, quien afade que esta la posibilided de la
‘rtegracian ers una sroguesta de la propia SEFH. “Tendremos que ampliar el periodo da farmacion
an cuestiones relacionadas con la primaria”, B

José Manucl Fovada y Aranise Calali.

Cataldn astd de acuerdo con eslas |rnpres1nnr=s "Tlene que haheruna scluglizecion adecuada da 2

formacion y se tiene que revisar ol prog qua ahara mismo 'no
hay sitiv pare que |8 farmacia de atenzion primariz Ienga ura eepacialidad propia. No es faclible
porque ne es sostenible. Adamas, en Espafia y en Evrope la tendercia es a reducr la especialidades
sanitanas”,

Mas cambios

Con todo, la presidenta cue Sefap considara cue ne son prioritsrios sélo los cambios en los
contenidas. "Serd necesaria la garantia de que podremos pariciper en la Comisién Nacional de
Especialicades Sanitarias®, de lal mangre gue por parte de '8 nueva aspaclatidad hubiera un
representenle de SEFH y ofro de Sefap.

Asimisme, considers imprescindible |z creacion de una "via e pasc transitoria a lz nueva

i esnema!ldad para aruellos profesionales con expenenl:la al:mdlhbia Indica que es| pzemsamcnte

2012




AL PROYECTO DE REAL DECRETO POR EL QUE SE REGULA LA
TRONCALIDAD Y OTROS ASPECTOS DEL SISTEMA DE FORMACION

SANITARIA ESPECIALIZADA EN CIENCIAS DE LA SALUD




AL REAL DECRETO POR EL QUE SE REGULA LA TRONCALIDAD
Y OTROS ASPECTOS DEL SISTEMA DE FORMACION SANITARIA
ESPECIALIZADA EN CIENCIAS DE LA SALUD




campiode denominacion de la Especialidad

B Se asume la imposicion, aunque no se comparte la necesidad, y se
solicita expresamente que el texto no deje puertas abiertas a

Creacion de Areas de Capacitacion especifica

@ Se solicita el acceso desde Farmacia Hospitalaria al Area de
Capacitacion Especifica de Enfermedades Infecciosas

= Se solicita la creacion de las areas de capacitacion especifica en
Farmacia Hospitalaria: Farmacia Oncologica, Farmacia Pediatrica




NEevaComision Nacional de la Especialidad

= Se solicita que no se suprima la actual CNFH, sino que se modifique
su composicion, debiendo ser todos sus miembros especialistas, y

2 Vs V44

——

D.T. 62

Reforzar y asegurar la imposibilidad de la posterior creacién de una
via de reconocimiento del titulo de especialista para aquellos
farmacéuticos que sin estar en posesion de la especialidad ejerzan

/




M2 Jose Dalama [MJDalama@sefh.es]
Enviado el: miércoles, 13 de marzo de 2013 15:07
Para: sdgcai@msssi.es

Asunto: Naticia aparecida en medios de comunicacion RD Troncalidad - especialidad FH
Datos adjuntos: 20130312151702.pdf
Estimado Sr. Castrodeza,

borrador del RD, con su nuevo nombre, de Farmacia Hospitalaria y de Atencion Primaria y que
obviamente, no se trata de una nueva especialidad, que conlleve un periodo transitorio de
convalidaciones. Es simplemente, un cambio de nombre como usted nos indicé, y que en su dia ocurrié
con su especialidad que paso a denominarse "Medicina preventiva y salud pdblica”.

Maria José Dalama por orden José Luis Poveda (Presidente SEFH)
Gerenle SEFH

Calle Rafael de Riego, 38 (Local)

28045 - Madrid

Tel: +3491 571 44 87

Fav: .34 01 R71 AR A

.......... Afl A



XEUTrIori CoOll . JUAN AN TUNIVU LUFEZ DLANCU

Subdirector General de Ordenacion Profesional

Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales y Politica Social

QO
TARMACAIGEPTALAR A

D. José Javier Castrodeza Banz.

Director General de Ordenacitn Profosional
MEMISTERIC: DE SANIDAD, SERVICIOS
SOCLALES ¥ POLITICA SOCIAL

Pages del Prado. 10 - 201

28014 MAGRID

Mechic, 2« de Ogtubre de 2012

Esimaze 5 Casirsdeza,
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AT E MG,

Le Scciedad Zspatiola de Fannacda Hosprhalada (SeERH), fabiencs sde

informada ¢ad provects de Real Decredo 2or al coe 26 regula la sroncalidad v
otraz azpecios dal sizterna de formnadin eaclana especlalzada e Clencas oe
La Salwd, tras ol osludio de ks versidr <ol own recoda con fecha 27 de
cigiarnore da 2012 de la Seceara Ganeral | ot ca del Ministedo de Banidad,

Bervidos Becioles v qualdasd, procede & informar o refer do provacto.

La BFF, pong soviediad dentifice que representa @ los mas oo lree mil

fermscéubcoe gapacalistss en Fsnnaca Hospealana de nueesro  pals
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SERVICIOS SOCIALES E

IGUALDAD
Y OTROS ASPECTOS DEL SISTEMA DE FORMACION SANITARIA

PROYECTO DE REAL DECRETO POR EL QUE SE REGULA LA TRONCALIDAD
ESPECIALIZADA EN CIENCIAS DE LA SALUD.

No podran acogerse a lo previsto en el parrafo anterior, los licenciados en
Medicina y Cirugia anteriores al uno de enero de 1995 que ya ostenten un titulo de
especialista distinto a los que se exigen para acceder a la citada Area.

Disposicion_transitoria_sexta. Via transitoria_de acceso a los nuevos titulos de
especialista en Ciencias de la Salud.

1. Podran obtener los titulos de especialista de nueva creaciéon por el
procedimiento excepcional y Unico previsto en esta disposiciéon, los graduados
universitarios que se citan en el apartado 2, siempre que acrediten una experiencia
profesional vinculada al ambito de la especialidad de que se trate superior a la
duracién del programa formativo de la especialidad y hayan sido admitidos vy
evaluados positivamente en la prueba teérico-practica en los términos previstos en el
apartado 6.

Al menos cuatro afios de la experiencia profesional exigida en el apartado
anterior debera haberse adquirido en los ocho afios anteriores a la publicacion en el
“Boletin Oficial del Estado” de la primera convocatoria ordinaria de caracter estatal
en la que oferten plazas en formacion de la especialidad a cuyo titulo se aspira.

2. Titulados universitarios que pueden acceder a los nuevos titulos de
especialista por esta via transitoria:

2.1. Los graduados/licenciados en Medicina o Medicina y Cirugia, a las
nuevas especialidades de Genética Clinica, y de Psiquiatria del Nifio y del
Adolescente.

2.2. Los graduados/licenciados en Farmacia o en el ambito de la Biologia y
de la Quimica a la nueva especialidad de Genética Clinica.

2.3 Los graduados/licenciados en Farmacia a la especialidad de Farmacia
Hospitalaria y de Atencion Primaria.



Comunicacion a la

llma. Sra.

Suscrita por:

- Dr. D. Joaquin Giraldez,
Presidente de la C.N.E. en FH

— Dra. Dha. Maria Sanjurjo Saez,
representante de la SEFH en la

Me songo en contacto con usted para transmitirie 2 gran sorprasa que ha supuesto para el
colectivo de farmacéuticos especialistas en Farmacia Hospitaleria asociados en la SEFH la
recienle publicacion, en la pagina web de "Redaccion Médica’, de lo que parece ser una nueva
version (fechada a £.7.2013) del Proyecto de Real Decreto por el que se regula la
troncalidad y otros aspectos del sistema de formacion sanitaria especializada en Ciencias
de la Salud,

Mo deja de producimos cierta pemplejidad la aparicion de dicho lexo en un medio de
comunicacién cuando a dia de hoy ain puede visualizarse en la seccion de Proyectos
WNormativos del portal web del Ministeric la version de dicho proyecto de fecha 11.12.2012, texto
que en su dia se nos remitid para la preceptiva emision de informe. Afirmamos dicha perplejidad,
en primer lugar por el compromiso adquirido por el Director General de Ordenacion Profesional
en a senltido de que el documento no Iba a sufrir grandes variaciones que afectasen 2 la
especialidad en Farmacia Hospitalaria en su redaccion antes de su aprobacion dafinitiva, y que




Reunion con b. JOSE JAVIER CAS T RUODEZA SANZL

Director General de Ordenacion Profesional

Ministerio de Sanidad, Servicios Sociales y Politica Social

ASPECTOS A TRATAR S0BRE EL PROYECTO DE
TRONCALIDAD
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an Iy wah del Minisleo de Sonids
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BEGUNDO.- Disposicion transitoria sexta. YWas transitorlas de acceso a
lzs nuevos thulos de especialista en Clenclas de la Salud.
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CUARTO.. CREACION OE AREAS DE CAPACITACION ESPECIFICA
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Si, se han producido cambios

B CCAA han exigido un periodo transitorio

@ En definitiva: S[ a periodo transitorio con acceso
por examen




Comunicacion
a
Excma. Sra.

(01 Octubre 2013)

Carta suscrita por el Dr. Joaquin
Giraldez — Presidente C.N.E. de

LA ToY Y b e e TLLTTT

farmacéutica de Atencidn Primaria, pasando 8 denominarse por lo tanio la especialidad “Farmacia
Hospitalaria v de Atencidn Primaria’. Come va informamos en |a fase de alegaciones al provecto,
dicha maodificacion, ampliando |a exigencia de formacién especializada al dmbito de la Atencién
Primaria. es alge que nuestra sociedsd acoge de forma positiva, ya que supone un mayer nivel de
exigencia y conocimiento t&cnico a los fuluros profesionales farmacéuticos de dicho ambito, lo que sin
duda se reflejard en un mayor nivel de calidad asistencial para los pacientes.

Par todo lo anterior, no deja de sorprendernos y disgustarnos |z noticia de |a existencia de una
nueva varsion del proyecto, fechada en el mes de julio de este afio, inicialmente conocida por su
filtracidn a un medio de cormunicacion y ahora carfirmada personalmente por el Sr. Castrodeza. Dicha




Consejo de Estado

B Remision del proyecto al Consejo de Estado para
informe preceptivo 7 de Octubre de 2013

B Presentacion de escrito de alegaciones ante el
C@ﬂS@J}@ de Esitadca evidenciando las irregularidades

Prevista




B [nterposicion de Recurso Contencioso-Administrativo
ante el Tribunal Supremo por:

Atentar contra el art. 14 de la Constitucion {Dcho. a
lataldad y no discriminaciond

= Atentar contra la seguridad jurfdica
= Posible vulneracién art. 43. Constitucién
= Vicios formales en el proceso de tramitacién del Real

Decreto
m Otros



Plan de movilizaciones a traves de las Delegaciones
Autonomicas de la SEFH

PROXIMOS MESES



DE SERVICIOS DE FARMACIA HOSPITALARIA PARA
OPERACIONES DE REMANIPULACION,
FRACCIONAMIENTO Y PERSONALIZACION DE

DOSIS DE MEDICAMENTOS




PERSONALIZACION DE DOSIS DE MEDICAMENTOS

Peticion del Ministerio de Sanidad Expertos asignados:




PERSONALIZACION DE DOSIS DE MEDICAMENTOS

Grupo de trabajo

M?a Elena Casaus Lara

Guia de buenas b, ;
practicas de Departamento de Inspeccion y Control de Medicamentos

preparacion de Agencia Espafnola de Medicamentos y Productos Sanitarios
medicamentos en

servicios de farmacia A
hospitalaria Pedro Garcia Salom

Hospital Vega Baja — Orihuela. Alicante
Sociedad Espafola de Farmacia Hospitalaria

Ana M2 Martin de Rosales Cabrera
Hospital Universitario Fundacion Alcorcén. Madrid
Sociedad Espafola de Farmacia Hospitalaria



PERSONALIZACION DE DOSIS DE MEDICAMENTOS

Colaboradores de la Sociedad Espanola de Farmacia Hospitalaria

Carmen Lopez Cabezas
Hospital Clinic, Barcelona
Sociedad Espainola de Farmacia Hospitalaria

. . Vs
M2 Nieves Vila Clérigues

L1 Al l lniviarcitarin v DAlitA~ninrAa l a EAa AAa \/al

|_|UD|J|l.a| vliiveiloilal v y rUIILCTUITILU LA ' Ut vaiciiul

Sociedad Espafola de Farmacia Hospitalaria

José Maria Alonso Herreros
Hospital Reina Sofia, Murcia
Sociedad Espafola de Farmacia Hospitalaria







adguirido en su labor, ¥ que quieren hacer llegar a medo de alegaciones v comenlarios al
rafarido proyacto dentro da los diez dias dispuestos para presentar documantos y
justificaciones en defensa de sus inlereses, de forma que asi se puedan corregir agquellos
aspectos que o hacan ampliamente mejorable, Por la anto, en su virtud, la SEFH prasenta
indicado proyeclo de Resolucién las siguienles

INFORME DE ALEGAC ES (Diciembre 2.012



RESOLUCION
EN EL BOE

(Septiembre 2.013)

ser considerados de aportacion reducida, y en tanto en cuants no se actualice el anexa Il
del Real Decrete 1348/2003. de 31 ds octubre, pueda establecer mativadamants |a
aportacidn reducida de un determinado medicaments.

En su gran mayoria, los medicamentos que sin tenar a calificacion de uso hospitalario
tienen astablecidas reservas singularss en el ambito del Sistema Macional de Salud
consistentes en limitar su dispensacion a los pacientes no hospitalizados en los servicios
de farmacia de los hospitales, pertenecen a grupos terap&uticos considerados de
apartacion reducida, No obstante, algunos de ellos pertenecen a grupas terapéuticns que
no la tienen asignada. En estos ca tos que cumpllan las

i = Il <l al=) = fa




Advierte de que el copago que afecta a estos medicamentos puede
dificultar el acceso e imponer barreras al tratamiento.

* Alerta de que la aplicacion plantea graves dificultades, entre ellas Ia
inexistencia de una estructura para cobrar a los pacientes.

Madrid, 20 de septiembre 2012.- Ante la entrada en vigor, el préximo 1 de octubre, del

PRENSA

(Septiembre 2.013)

Poveda, presidents de la SEFH.

Esta sociedad cientifica recusrda que los medicamentas disponibles. eh los hospitales se
someten, de forma previa a su utilizacion, a una evaluacidn exhaustiva y participativa de la
evidencia gus avala su sfectividad y su seguridad, de forma que se garantice la disponibilidad
de los medicamentos de mas alto valor terapéulico y en los que el bensficio coste/efectividad
sea mas favorable. Por este metivo, el doctor Poveda inziste en que "no tiene sentido buscar




INSTITUCIONALES




ESPANOLA DE AGENCIAS DE EVALUACION DE TECNOLOGIAS
SANITARIAS Y PRESTACIONES DE SNS Y SE ESTABLECEN SUS
NORMAS DE FUNCIONAMIENTO

BFFE ks ser 12nids e ol

s gunszienss o quE par 2 sprabsz on ge 13 rmlerda Srden o 260 peovkle e peke
el Wrislare g aperliea gl rmils de audisria, aun sisnco 220 Bsl, e vz degeo qui i
e 13 SEFH eaperto al madlatn Prect s2a cstucieds, ¢oon 2 medica de o praoke iagposda
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vaizst a sanizo 3k la sacedad.
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Sra. Divelars Goierl de Salud Polllea, Calidad & Inncvacidn
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Minisdedio de Sankdad, Serviclon Socisles v igealdad

Fagan dil Prlo, 10 28014 Madrld
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Prgdug;gs Sanitarios y SEFH










CIUDADANOS Y PACIENTES

6 CONOCIMIENTO




Investigacion de excelencia 3

Perfil investigador propio

VISION

INVESTIGAR ES POSIBLE,
. CAMBIO ES UNA OPCION
MISION — —>
_ CULTURA PROFESIONAL LABORAL

ES DESEABLE

LINEAS ESTRATEGICAS DE INVESTIGACION:

*eSeouridad de la farmacoterapia




- OBJETIVOS ESTRATEGICOS -

0 Adaptar estructura SEFH - web, agencia

de excelencla, iIndicadores evaluacion y
seguimiento proyectos

A Divulgar e informar de las convocatorias de ayudas a la
investigacion.

A Facilitar la gestion logistica, asesores externos.




ACTIVIDAD 2013 - REALIZADA

@ SELECCION Y DIVULGACION DE CONVOCATORIAS

Mailing + Twitterd

@ Jornada “LA INVESTIGACION COMO EJE
ESTRATEGICO EN LOS SF” destinada a Jefes de

Servicio o responsables.




ACTIVIDAD 2013 — EN MARCHA

= Jornada “PROYECTOS DE INVESTIGACION
GANADORES” (28 noviembre 2013)

- Objetivo: conocer estrategias para convertir una buena
idea en un proyecto seleccionado en convocatorias
competitivas de ayuda a la investigacién

B Convocatoria Ayudas a Investigacién SEFH

- Diciembre 2013: 100.000€ (Roche)



REVISTA FARMACIA HOSPITALARIA - NUEVA EDITORIAL

- Desde Diciembre 2.012 -




REVISTA FARMACIA HOSPITALARIA - NUEVA EDITORIAL

5/2.012




REVISTA FARMACIA HOSPITALARIA

= n@ﬂusﬁén en SCIELO (pesarrollado en Espafia por la Biblioteca

B Mejora Indexacion en MEDES (Automatizacién de la
indexacién en la Base de Datos de Medicina en Espafiol. Aparecen mds
pronto en esta BBDD)

B Codigos QR de los articulos impresos en la revista (a
partir n2 6/2013)




CIUDADANOS Y PACIENTES

6 CONOCIMIENTO







B Farmaceuticos especialistas:

= Comienzo del Desarrollo Profesional Continuado (DPC):
o Curso de formacion de formadores en area estéril

B Farmaceéuticos residentes: cursos online
m Curso de escritura cientifica
= Curso de lectura critica
= Curso de informacion de medicamentos y busquedas bibliograficas

= Técnicos de Farmacia ' v

m Curso online de farmacia hospitalaria
o Modulo de pacientes externos




BECAS Y PREMIOS

AMPLIACION DE ESTUDIOS

‘ M? TERESA BOSCH PELIGERO ||

IRENE CUEVAS ASENCIO

ﬁ
- oo
- e

MARIA NUNEZ NUNEZ |




NUEVA CONVOCATORIA BECAS

5 BECAS

10.000€ cada una




FORMACION DE POSTGRADO Y PROMOCION DEL

DOCTORADO CON DIRECCION FACILITADA POR LA SEFH

Alumnos en fase desarrollo DEA (1°' _____Alumnos en fase desarrollo DEA (1*"y 2° afio): 2° afno):

Alumnos con Tesis ya leida: ‘ 37 H

2008 - 2013




MASTER INTERNACIONAL ON-LINE DE SEGUIMIENTO
FARMACOTERAPEUTICO AL PACIENTE VIH/SIDA




CURSOS Y JORNADAS




CURSOS Y JORNADAS







CURSOS Y JORNADAS




CURSOS Y JORNADAS




CURSOS Y JORNADAS




CURSOS Y JORNADAS




CURSOS Y JORNADAS




ACREDITACION Y RECONOCIMIENTO DE INTERES
CIENTIFICO DE ACTIVIDADES FORMATIVAS

.

FARMACOGENETICA EN LA ASISTENCIA SANITARIA. DESARROLLO

DE LA MEDICINA PERSONALIZADA. 32 ED 28/1/13

CENTROS DE EXCELENCIA DE FARMACOGENITA 8/2/13

| JORNADA DE ENFERMEDADES RARAS Y MEDICAMENTOS

MEDIANTE LEIN SEIS SIGMA

I CURSO DE ATENCION FARMACEUTICA AL PACIENTE EN JORNADA “LA ADHERENCIA, HERRAMIENTA CLAVE PAR EL L0/6/13
TRATAMIENTO CON MEDICACION HOSPITALARIA DE 18/2/13 FARMACEUTICO DE HOSPITAL”

DISPENSACION AMBULATORIA (MHDA)



ACREDITACION DE PUBLICACIONES

GUIA SOBRE ALTERNATIVAS A LA TRANSFUSION DE SANGRE ALOGENICA

ATENCION FARMACEUTICA EN CASOS CLINICOS. RESIDENTES DE FARMACIA HOSPITALARIA
CASTILLA — LA MANCHA

MANUAL DE VIH-SIDA. LA CALIDAD DE LA ATENCION SANITARIA EN LOS PACIENTES VIH Y SIDA.
PROPUESTA DE INDICADORES .
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MEDALLA JOAQUIN BONAL



Aprobado por unanimidad

Candidaturas presentadas por Dr. Carlos Codina 'y
Dra. Azucena Aldaz, ambas avaladas por mas de 100
socios




Dr. JOSEP RIBAS SALA Dr. VICTOR NAPAL LECUMBERRI




PREMIOS SEFH A LA INDUSTRIA



LABORATORIOS
PFIZER

Dna. Maya Martinez-Davis

Directora Unidad Atencién Especializada
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