Contador Eduardo Romero 

Buenas noches , la charla la centre mas que desde un punto de vista de la ciencias económicas como un usuario de la farmacia, como veo la farmacia, como vi la farmacia hace 20 años atrás, como la veo ahora y que perspectivas tiene, bajo las presentes circunstancias.

Cuando digo como la vi hace 20 años atrás, me refiero a que soy de Córdoba, de un pueblo del interior en el cual el farmacéutico era tan importante como el medico, como el cura, como el comisario etc ......es decir, a lo largo del tiempo he advertido como se fue degradando la profesión del farmacéutico tanto en lo profesional como el lo económico, les reitero es mi punto de vista. Yo pienso que la profesión del farmacéutico tal vez cayo en esa situación porque convergen en el  dos roles bastantes antagónicos , uno “el profesional del arte de curar “ ( el que esta para atender , contener al paciente que va ) y otro :  la persona que tiene que estar haciendo en forma permanente evaluaciones de tasas de descuentos, de tasas de interés, de ofertas, de análisis de stock, de un sin numero de variables que quizás no este debidamente preparado para poder evaluar e ir administrando perfectamente su farmacia. 

Hace 20 años atrás el farmacéutico tenia un valor superlativo sobre lo que es la farmacia propiamente dicha o sea uno iba a la farmacia por el farmacéutico en si, pasado los años y diversas circunstancias por ejemplo : “mejoras edilicias “ , “incorporación de nuevos servicios “, “incorporar nuevos productos a la venta en la farmacia “ , “mejoras en la forma estética “ en los modelos edilicios de las farmacias,  la delegación de la actividad profesional farmacéutico en otras personas, otras modalidades comerciales, por ejemplo el hecho que la industria no respeta los canales de distribución o las propias droguerías, que llevaron a invertir -a mi modo de ver- la relación, es decir, paso a tener una mayor importancia la farmacia como edificio por sobre el farmacéutico como profesional, tendiéndolo a opacar al farmacéutico y tomando un importancia superlativa el aspecto edilicio, por encima de la propia actividad profesional del farmacéutico, comenzando a perder así este de poder ser un consultor de pacientes respondiendo así al verdadero fin para el que fue preparado en los claustros universitarios. 

Tan en extremo fue el cambio que hoy hemos llegado a una instancia que genero, sin animo de ofender, a las oficinas de farmacia en maxikioscos o pequeños shoppings , a punto tal que hay circunstancias y lo he visto que hay farmacias que tienen una bandeja de ventas  de cigarrillos tremenda y al lado venden medicamentos , entonces de pronto el usuario o la persona común que va a comprar ve esta situación  y pierde un poco la confianza y el respeto al profesional que teóricamente uno va para ser atendido o contenido por tema de salud .

La otra parte importante de esta relación, son los pacientes de los cuales me permití clasificarlos de la siguiente forma : 

Pacientes fieles 

Pacientes habituales 

Pacientes golondrinas

Pacientes fieles : aquellos que siguen al farmacéutico por su calidad profesional y humana , indistintamente de cómo es su oficina de farmacia ni donde esta ubicada.

Paciente habitual : es aquel que entra a la farmacia por comodidad , por costumbre y le es indistinto quien lo atienda .

Paciente golondrina : es el que concurre a la farmacia por referencia , por casualidad , porque paso por ahí .

A mi criterio los pacientes en las oficinas de farmacias de una gran ciudad serian : 

Los Fieles : abarcan la parte mas chica de la pirámide 

Los habituales : al medio de la pirámide 

Los golondrinas : son los que están en la base , abracan gran parte de la torta .

En la pequeña ciudad se invierte esta situación : 

El golondrina ocupa un poco menos , el habitual la franja  y el fiel la gran masa.

En las pequeñas ciudades y en los pueblos hay una relación es mas personalizada ya que hay una referencia mas concreta respecto de los profesionales farmacéuticos .

Ahora como hacer para que una oficina de farmacia venda mas ¿? 

A mi criterio lo mejor seria : tratar de convertir a todos los pacientes, convertirlos en pacientes fieles, como logramos esto ¿? ....con actitudes profesionales como ser estas :

-pertenecer a la comunidad de la profesión : es decir que el farmacéutico se sienta contenido dentro de los entes de los Colegios.

-defender la profesión : tener una identidad profesional fundamentalmente , es decir que se vea la presencia, es como ir a un consultorio y que este el medico , ir a la farmacia y que este el farmacéutico, y estar atendido por el farmacéutico.

respetar normas y principios eticos 

Presencia profesional

atención farmacéutica capacitada 

seguimiento de pacientes

Dicho esto, voy a hacer un pequeño supuesto simple para ver lo que es la rentabilidad propiamente dicha, en este supuesto voy a hacer un solo ejemplo sencillo, considerando los siguientes supuestos: que existe una sola farmacia, un solo producto un precio de venta al publico, la venta será de contado, el primer margen un 20 % (honorarios farmacéutico) y el segundo margen un 15% que este seria mas o menos el margen promedio por pronto pago que están dando las droguerías en la provincia de Córdoba al grueso de las farmacias.

De esto surge lo siguiente : 

Tenemos un precio de Venta al publico de $100 

Primer margen                                     $ 20 

Segundo margen                                  $ 12

Costo de Mercaderías                            $68

Esto me genera una utilidad bruta de      $32 

Económicamente como medimos esa utilidad bruta, podemos hacer el coeficiente entre la utilidad y la Venta que da un 32 %, o entre la utilidad y el costo que es la inversión real, y asciende al 47%, esta utilidad es antes del impuesto y antes de los costos fijos y variables.

Si nos ponemos a analizar usando el ratio de utilidad sobre costos: utilidad /costos , tenemos un 47 % es un índice altamente tentador porque ......porque con dos veces y fracción que rota ese producto ya tendríamos un producto nuevo en stock , ahora a estas dos variables la atacan los siguientes costos : 

Costos Fijos 

Costos Variables 

Costos Fijos : son aquellos que van a incurrir en la actividad comercial venda lo que venda, este o no la farmacia abierta, se van a generar estos costos por ejemplo: (alquileres, sueldos y cargas, impuestos, servicios, mantenimiento ,honorarios)

Costos Variables :se relacionan con la actividad comercial (impuestos directos , indirectos , vencimientos , descuentos , costo financieros , etc ) 

Dicho esto , que son los costos que atacaron la utilidad bruta ese 47 % o el 32 %, llegamos a las siguientes incidencias porcentuales : 

Precio de Venta 
100 %

Reposición

68 %

Costos Fijos

12 %

Costos Variables
6 %

Impuestos Directos
3 %

RENTABILIDAD
11 % positivo

Es decir, El precio de Venta me representa el 100 %, reponer ese medicamento me representa un 68 % , costo fijo un 12 %, variables un 6 %, impuestos directos un 3 % , lo que –prima facie- me lleva a una utilidad positiva del 11 % , quiero hacer una aclaración, todos estos datos son productos de lo que se ha recavado en función de la farmacia de la provincia de Córdoba, es un mix de una farmacia de Córdoba Capital y de interior, no significa que responda estricta y linealmente al resto de las provincias.

Ahora este 11 % visto así es un índice tentador, pero hay que medirlo sobre cuanto ¿?...porque si decimos es un 11 % sobre una venta de $100000 diría en principio que no sirve, llevado a valores mas altos, ahí ya podemos hablar y decir que la unidad de negocio farmacia es de alta rentabilidad.

Que factores también reducen este margen ¿? ...porque para mi ahí no termina la utilidad bruta para decir que gane un 11 % ...yo creo que ese margen sigue siendo atacado por las siguientes causas: 

Bonificaciones que se acuerdan: normalmente las obras sociales, bajo el pretexto de pronto pago que independientemente que las obras sociales no cumplen el plazo, lo mismo hacen el descuento  y eso va directo a perdidas.

Descuentos en Mostrador: lo realizan los farmacéuticos con ansias de competir con algún otro colega, le repito que esto se da mucho en la provincia de Córdoba, hacen descuento que por ahí a mi no me entra en la razón  de decir el 25 % o el 30 % de descuento pero lo hacen y me consta.

Perdidas de Condiciones 

Mala Administración de stock 

 No recuperar cuentas corrientes 

Mala política de compras 

Caída de niveles de Ventas 

Incremento de Costos Fijos: hoy estamos viviendo algo, se están haciendo las paritarias de los nuevos  sueldos del personal, esto impacta directamente sobre el 11 % y a lo mejor no esta aparejado con nuevas ventas , nuevo incremento de precios o amplitud de mercado.

Costo Financiero 

Entre otros, por ello y a modo de resumen diría que la rentabilidad de la farmacia surge de la siguiente ecuación

VENTAS

(-) REPOSICIÓN DEL PRODUCTO 

(-) COSTOS FIJOS

(-) COSTOS VARIABLES

(-) IMPUESTOS

(-) FACTORES QUE REDUCEN EL MARGEN 

                RENTABILIDAD NEGATIVA

Que quiero decir con rentabilidad negativa, no necesariamente que este precedida con el signo menos (-)  de pronto podemos tener un punto, dos puntos. tres puntos, ahora tener una actividad que me genere un punto, dos puntos, tres puntos y tener inmovilizado un capital que muchas veces puede ser elevado, estar generando PASIVO en personal, estar generando PASIVO IMPOSITIVO, eso es  para mi RENTABILIDAD NEGATIVA.

Como solucionar todo esto ¿? 

COMO REVERTIR LA SITUACIÓN :

En principio creo que tenemos que lograr una actividad corporativa fuerte, es el pilar fundamental : 

CONCENTRAR EL MEDICAMENTO EN LA FARMACIA 

FUERTE ACTIVIDAD CORPORATIVA HACIA LOS PROFESIONALES Y HACIA LA POBLACIÓN .

CONCIENCIA DE SOLIDARIDAD GREMIAL

PROFESIONALIZAR LA FARMACIA 

CREAR HERRAMIENTAS QUE GENEREN LA FUERZA GREMIAL NECESARIA PARA LA APLICACIÓN DE PREMIOS Y CASTIGOS.

Entiendo que la única forma de tener una profesión unida y fuerte es meter todas la ovejas al corral y el que salga, dejarlo afuera directamente. Las farmacias que antes eran PYMES y medianas empresas que estaban  trabajando, daban uno, dos o tres puestos de trabajo y hoy lamentablemente son farmacias garage.

Hay por ejemplo farmacias en Córdoba donde vas y pedís un Amoxidal y te dicen “ya te los llevo a tu casa “ van lo traen de la droguería y lo entregan.

El otro gran factor que yo haría es lograr una FIDELIZACION,  como decíamos recién, tratar de Fidelizar todos los pacientes a la farmacia, hay diversos métodos de Fidelizacion , por ejemplo un sistema simple de millaje o capacitar y profesionalizar o especializar la farmacia. Por ejemplo Fidelizar la Población a la Farmacia, la Farmacia al Colegio, el Colegio a la COFA y la COFA vender todos estos servicios a la Seguridad Social y a la Industria. 

Este el punto de vista de la Farmacia que yo veo como fue y como es ahora, como les decía recién, tener una rentabilidad positiva de un punto, dos puntos, con un capital de 70 u $ 80000 inmovilizado en mercadería, o estar generando en forma permanente mes a mes  PASIVO con empleados, o PASIVO con organismos de recaudación Fiscal no se hasta que punto es negocio.-

