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MARCO LEGAL DE LA DISPENSACION DE LA PiLDORA DEL DiA DESPUES

Los Farmacéuticos y Abogados Gaditanos José Francisco
Rodriguez Crespo e Ignacio Coldn Torrent del Despacho de
Juristas lus Pharmacopolis exponen en este articulo las claves y
consideraciones del marco legal de la dispensacion de la PDD.

SITUACION SOCIAL

A finales de 2.008, los datos facilitados por el Ministerio de Sanidad y Politica Social, han
permitido comprobar que el nimero de abortos en Espaia se ha duplicado en una década,
pasando de 53.000 en el aifo 1.998 a 112.000 en el 2.007, siendo por Comunidades
Autonomas, Madrid donde se practicaron un mayor nimero de abortos y Galicia la
Comunidad donde menos se realizaron.

Del total del nimero de abortos, un 14 % se realizaron a adolescentes, antecedentes que
manifiestan un claro fracaso de las iniciativas emprendidas por las diferentes
Administraciones para disminuir los casos de IVE entre las jévenes.

La preocupacién del Gobierno por atajar el elevado nimero de embarazos no deseados que
se producen entre las jovenes y adolescentes ha llevado a los Ministerios de Sanidad y
Politica Social e Igualdad a acordar una medida de politica sanitaria, adoptando la decisién
de dispensar en las Oficinas de Farmacias el anticonceptivo de emergencia, levonorgestrel,
sin necesidad de receta médica alegando que la medida se esta llevando a cabo en paises de
nuestro entorno y que serd complementada con las correspondientes campaiias de
educacion sexual.

Con independencia de la valoracion personal que cada uno pueda realizar de la medida y sus
efectos, ello va a suponer un mayor protagonismo del profesional farmacéutico, pues ya no
contara con la prescripcion médica para atender la demanda de la usuaria de la PDD. Tal
circunstancia hace necesario que la dispensacion del medicamento se realice bajo las
directrices del adecuado protocolo que facilite una correcta actuacion profesional.

Sin embargo, esta nueva realidad ha de ser analizada desde varias perspectivas juridicas:
competencia estatal, justificacion legal de la medida y situacidon legal del profesional
farmacéutico, al margen de las responsabilidades que le atribuya el nuevo estatus de la
pildora postcoital.
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AMPARO LEGAL DE LA MEDIDA GUBERNAMENTAL.

El articulo 149.1.162 de la Constitucion Espafiola otorga competencias exclusivas al Estado en
Legislacidon sobre productos farmacéuticos, es por tanto el Gobierno del Estado quien tiene
la potestad de intervenir administrativamente en la regulacion del medicamento.

En base a esa potestad, la Ley 29/2006 de 26 de julio, de Garantias y Uso Racional de los
Medicamentos y Productos Sanitarios, en su Capitulo Il de su Titulo Il “de los medicamentos”
describe las garantias exigibles a los medicamentos de uso humano elaborados
industrialmente y de las condiciones de prescripcidn y dispensacion de los mismos.

En su articulo 9 sobre Autorizacion y Registro, en su apartado 2 se determina que una vez
autorizado un medicamento cualquier modificacion o ampliacion que se le introduzca, con
independencia del caracter de ésta, debera ser objeto de autorizacion de la Agencia
Espanola del Medicamento y Productos Sanitarios.

El articulo 19 que seiiala las condiciones de prescripcion y dispensacion de medicamentos se
enuncia que la Agencia Espainola de Medicamentos y Productos Sanitarios, al autorizar el
medicamento precisara sus condiciones de prescripcidon y lo clasificara originariamente en
las categorias:

- Medicamentos sujetos a prescripcion médica.
- Medicamentos no sujetos a prescripcion médica.

El mismo articulo en su apartado 4 expresa

“La Agencia Espaiola de Medicamentos y Productos Sanitarios podrad calificar
como medicamentos no sujetos a prescripcion médica aquéllos que vayan
destinados a procesos o condiciones que no necesiten un diagndstico preciso y
cuyos datos de evaluacion toxicoldgica, clinica o de su utilizaciéon y via de
Administracion no exijan prescripcion médica, de modo que dichos
medicamentos pueden ser utilizados para auto cuidado de salud, mediante su
dispensacion en la Oficina de Farmacias por un farmacéutico que informard,
aconsejard e instruird sobre su correcta utilizacion “

A resultas de la lectura parece evidente que no es el caso de los anticonceptivos, incluidos
dentro de los medicamentos sujetos a prescripcion médica, tal como recoge la Orden de 7 de
noviembre de 1985 del MSC en la que se determina que la exigencia de receta médica
alcanza a la practica totalidad de los anticonceptivos. Sélo los denominados en la citada
Orden “anticonceptivos locales” estan exentos de la dispensacion bajo prescripcion en
receta médica.
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Continuando con la Ley de Garantias y Uso Racional de Medicamentos y Productos
Sanitarios, su articulo 23 sobre Modificaciones de la autorizacién por razones de interés
general establece:

“La Agencia Espanola de Medicamentos y Productos Sanitarios podrd modificar
la autorizacion de los medicamentos que lo requieran por razones de interés
publico o defensa de la salud o seguridad de las personas “.

Y el apartado 2 del articulo 24 titulado Garantias de disponibilidad de medicamentos en
situaciones especificas y autorizaciones especiales, insiste:

“La Agencia Espaiola de Medicamentos y Productos Sanitarios podrad de oficio o
a solicitud de las Comunidades Auténomas interesadas, por razones sanitarias
objetivas y debidamente motivadas, sujetar a reservas singulares la autorizacion
de medicamentos que asi lo requieran por su naturaleza o caracteristicas, asi
como sus condiciones generales de prescripcion y dispensacion”.

De la misma manera, el R.D. 1345/2007 de 11 de octubre, por el que se regula el
procedimiento de autorizacion, registro y condiciones de dispensacion de los medicamentos
de uso humano fabricados industrialmente, dictado en desarrollo de la Ley de Garantias y
Uso Racional de los Medicamentos y Productos Sanitarios, en el Capitulo VI sobre
modificaciones de las condiciones de autorizacion de medicamentos, su articulo 66.
Modificaciones especiales expresa en su apartado 3 a) Modificacion de la autorizacion por
razones de interés general:

“La Agencia Espafiola de Medicamentos y Productos Sanitarios por razones de
interés publico, defensa de la salud o seguridad de las personas, podra modificar
las condiciones de dispensacién y/o prescripcion de un medicamento.”

Precisando en su apartado b)

“Este procedimiento se tramitard con audiencia al interesado y el plazo mdaximo
para la notificacion de la resolucion sera de 90 dias, siendo necesario el
preceptivo dictamen del Comité de Evaluacion de Medicamentos de Uso
Humano.”

Tras lo expuesto, se infiere de una parte la competencia del Gobierno central para adoptar la
referida medida con respecto al medicamento y de otra la base juridica de la decision,
sustentada en los articulos de las Normas referidas.

Por tanto, el Gobierno ha adoptado la medida de modificar las condiciones de dispensacién
de la pildora poscoital en base a criterios de interés general y publico.
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OBLIGACIONES DEL FARMACEUTICO y DERECHOS DEL PACIENTE.

LEGISLACION ESTATAL

La Ley 29/2006, asi como la Legislacion Autondmica, imponen con toda claridad al
farmacéutico la obligacién de dispensacion de modo genérico, cuando en el apartado 12 de
su articulo 2 enuncia:

«Los laboratorios farmacéuticos, almacenes mayoristas, importadores, Oficinas
de Farmacia, servicios de Farmacia de hospitales, centros de salud y demds
estructuras de atencion a la salud estdn obligados a suministrar o a dispensar
los medicamentos y productos sanitarios que se les soliciten en las condiciones
legal y reglamentariamente establecidas»

Asi como en su apartado 2. 2:
«Los responsables de la produccién, distribuciéon, venta y dispensacién de
medicamentos y productos sanitarios deberan respetar el principio de
continuidad en la prestacidn del servicio a la Comunidad»

El mismo articulo en su apartado 6, en relacion con el articulo 103 de la Ley 14/1986 de 25

de abril, General de Sanidad atribuye a las Oficinas de Farmacia abiertas al publico las

funciones de custodia, conservacion y dispensacion de los medicamentos de uso humano.

Posteriormente en el articulo 84.3 de la Ley de Garantias y Uso Racional de medicamentosy
productos sanitarios se afade:

“Las Oficinas de Farmacia vienen obligadas a dispensar los medicamentos que
se les demanden tanto por los particulares como por el Sistema Nacional de
Salud en las condiciones reglamentarias establecidas.”

Inclusive, el articulo 102.2 b) califica como infraccidon grave en su nimero 15,

“La negativa a dispensar medicamentos o productos sanitarios sin causa
justificada”

Y en el niumero 26, del mismo articulo

“Cualquier acto u omision encaminado a coartar la libertad del usuario en la
eleccion de la Oficina de Farmacia”.
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De la lectura de los citados preceptos se infiere un derecho del ciudadano para que su
demanda de medicamentos, establecida conforme a la legalidad vigente, encuentre la
respuesta adecuada en cada Oficina de Farmacia.

Tal derecho debe ponerse en relacion con lo dispuesto en el articulo 10 de la Ley General de
Sanidad que en su apartado 14 formula como derecho ciudadano:

“A obtener los medicamentos y productos sanitarios que se consideren
necesarios para promover, conservar restablecer su salud, en los términos que
reglamentariamente se establezcan por las Administraciones del Estado “.

Tal Derecho ciudadano viene refrendado por la consideracion que se instituye de la Oficina
de Farmacia como establecimiento sanitario privado de interés publico en el apartado 62 del
articulo 84 de la Ley de Garantias y Uso Racional de Medicamentos y Productos Sanitarios.

De lo expresado concluimos «ex lege data» la obligatoriedad que tiene el farmacéutico de
dispensar medicamentos y productos sanitarios segin las condiciones legal vy
reglamentariamente establecidas.

LEGISLACIONES AUTONOMICAS

A continuacion expondremos como la Normativa Farmacéutica de las diferentes
Comunidades Auténomas, constatan la mencionada obligaciéon del farmacéutico, incluso
sancionando cuantiosamente su incumplimiento.

PAIS VASCO

El Decreto 188/1997 de 29 de julio, por el que se determina el horario de atencién al publico
de las Oficinas de Farmacias, en su articulo 1 describe el deber de dispensar medicamentos y
productos sanitarios dentro de una atencién farmacéutica continuada.

La Ley 11/1994 de 17 de junio, de ordenacién farmacéutica, en su articulo 5.1 asevera que
todos los ciudadanos tienen derecho a la libre eleccién de Oficina de Farmacia y el apartado
22 del mismo articulo, recoge la dispensacion entre las funciones de la Oficina de Farmacia,
diferenciando la dispensacion del medicamento con receta o sin ella, en cuyo caso se hara
segun las orientaciones de la ciencia y el arte de la Farmacia, por un farmacéutico con plena
responsabilidad o bajo su supervision.

Es resefable la precisidn realizada para llevar a cabo la dispensacién de medicamentos sin
receta bajo responsabilidad y ciencia farmacéuticas.



1UsS _
acopolis

VALENCIA

La Ley 6/1998, de 22 de junio, de ordenacién farmacéutica en su articulo 3 sobre derechos y
obligaciones de los ciudadanos o las ciudadanas en relacién con la atencion farmacéutica:

En cuanto a los derechos, expresados en su apartado 1, destacan el de la obtencién de
medicamentos que precisen para atender sus necesidades habituales y las urgentes,
légicamente en las condiciones reglamentariamente establecidas, y el de recibir Ila
informacion objetiva que precisen para el correcto uso y administracion de los productos
farmacéuticos.

Posteriormente, el articulo 8 a) enumera entre las funciones de la Oficina de Farmacia la de
dispensar y el articulo 64 b) 6 califica de infraccion grave la negativa injustificada a dispensar
medicamentos.

ANDALUCIA
La mas reciente Ley 22/2007 de 18 de diciembre, de Farmacia de Andalucia Ex. Art. 5

“se reconoce el derecho a la libre eleccion de Oficina de Farmacia en todo el
territorio de la Comunidad Auténoma de Andalucia, estando prohibida cualquier
actuacion tendente a coartar este derecho”.

En su articulo 14 sobre dispensacion de medicamentos, senala:

Art. 14. 1 “Es funcidn propia y primordial de las Oficinas de Farmacia la dispensacion
de medicamentos. En dicho acto y formando parte del mismo, el farmacéutico
informarad a los pacientes sobre su correcta administracion y, en su caso,
manipulacién, reconstituciéon, condiciones de conservacion y cualesquiera otras
actuaciones de atencion farmacéutica que pudieran corresponder”.

Art. 14.2 “Solo podrdn dispensarse sin receta aquellos medicamentos calificados y
autorizados como tales, conforme a lo establecido en el articulo 19.4 de la Ley
29/2006, de 26 de julio.”

Art. 14.5 “las Oficinas de Farmacia estdn obligadas a la dispensacién de los
medicamentos siempre que les sean solicitados en las condiciones legales y
reglamentariamente establecidas”.
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14.7 “La dispensacion de medicamentos se realizara:

a) “Garantizando la continuidad del suministro de medicamentos a la ciudadania,
teniendo especialmente en cuenta lo dispuesto en el articulo 58 e) de la presente Ley
que seiiala que el farmacéutico en el acto de la dispensacion de medicamentos y
productos sanitarios estd obligado a cumplir las prescripciones economicas y
administrativas que determine la normativa reguladora de la dispensacion de
medicamentos y, en su caso, de productos sanitarios.

b) “De acuerdo con los criterios bdsicos de uso racional de medicamentos, contenidos en
el Titulo VI de la Ley 29/2006, de 26 de julio”.

En su articulo 15 referido a la informacion de medicamentos se recoge como funcién del
farmacéutico la de proporcionar informacion adecuada sobre los mismos.

El Art. 15.2 «in fine» “...... como a los medicamentos de dispensacién sin receta, para los
cuales la dispensacion se ajustara a protocolos especificos “.

Dicha matizaciéon es especialmente importante ante el cambio de estatus de dispensacién de
la PDD, pues ademas de asegurar una correcta dispensacion informada al paciente, el
farmacéutico a través de los protocolos concretos que se dicten deberia salvaguardar las
posibles responsabilidades que pudieran derivarse.

Los derechos y deberes de los ciudadanos estan recogidos en su articulo 21, cuyo apartado
1.b) manifiesta que la ciudadania en materia de asistencia farmacéutica entre otros tienen
los siguientes derechos:

“A la dispensacion de los medicamentos y productos sanitarios necesarios para
promover, conservar o restablecer su salud, en los términos legalmente
establecidos, y especialmente a la dispensacion de los medicamentos y
productos sanitarios determinados como de tenencia minima obligatoria por la
Consejeria competente en materia de salud.”

En Andalucia, la Orden de 1 de junio de 2001, incluyé el principio activo Levonorgestrel entre
los medicamentos de existencia minima obligatoria.

Orden de 1 de junio de 2001, por la que se actualiza el contenido del Anexo del Decreto
104/2001, de 30 de abril, por el que regulan las existencias minimas de medicamentos y
productos sanitarios en las oficinas de farmacia y almacenes farmacéuticos de distribucion.

El Anexo del Decreto 104/2001, de 30 de abril, por el que se regulan las
existencias minimas de medicamentos y productos sanitarios en oficinas de
farmacia y almacenes farmacéuticos de distribucion, se actualiza mediante la
incorporacion de los medicamentos y productos siguientes:

Grupo terapéutico GO3A3 Progestdgenos solos. Principio activo Levonorgestrel
0,750 mg. Via de Administracion: Oral. Num. envases: 3.
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Andalucia exigiendo el medicamento, pildora postcoital, entre los de tenencia minima
obligatoria en la Oficina de Farmacia, dio un paso mas garantizando que sus ciudadanos
podian acceder a la PDD.

El articulo 22. Derechos y deberes de los farmacéuticos, expresa en su apartado 1 b)

Los farmacéuticos, en relacion con el ejercicio profesional en la Oficina de Farmacia, tienen
los siguientes derechos:

b. Negarse a dispensar medicamentos cuando no sean solicitados de acuerdo con las
normas vigentes o cuando sea evidente una finalidad extraterapéutica de los
mismos.

De vuelta al articulo 58, su apartado c) prescribe que el farmacéutico dispensard los
medicamentos y productos sanitarios que se le soliciten, en las condiciones legal y
reglamentariamente establecidas.

Finalmente, el articulo 75.1 d) tipifica como infraccion grave, negarse a dispensar en los
términos legalmente establecidos los medicamentos y productos sanitarios incluidos en las
listas oficiales de existencias minimas.

El mismo articulo en su apartado siguiente corrobora como infraccién grave la negativa a
dispensar medicamentos y productos sanitarios de venta exclusiva en Farmacias.

La Ley Andaluza introduce ademas la novedad de poder establecer una nueva Oficina de
Farmacia en aquellas unidades territoriales farmacéuticas en las que no esté garantizado el
acceso a los medicamentos y productos sanitarios de tenencia minima obligatoria, Ex.
Art.29.2 f), lo que no deja de ser una advertencia del legislador respecto a la obligatoriedad
de dispensar del farmacéutico.

CASTILLA -LEON

La Ley 13/2001 de 20 de diciembre, de ordenacién farmacéutica de Castilla y Ledn en su
articulo 10 sobre derechos y obligaciones de los ciudadanos, reconoce entre los derechos el
de la obtencidon de los medicamentos y productos sanitarios, en los términos legalmente
establecidos, la libre eleccion de Oficina de Farmacia y la asistencia farmacéutica continuada.

En su Titulo lll, Capitulo |, el articulo 12 atribuye a la Oficina de Farmacia, entre otras, las
funciones de dispensacion de medicamentos y productos sanitarios e informacion sobre

medicamentos.

La citada Norma vuelve a calificar como grave la negativa a dispensar medicamentos sin
causa justificada.

10
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MADRID

La Ley 19/1998 de 25 de noviembre, de ordenacién y atencién farmacéutica de la Comunidad
Auténoma de Madrid establece:

Articulo 9.3. Las funciones y servicios de las Oficinas de Farmacia son, entre otras:

a) Adquisicidn, conservacion, custodia y dispensacion de medicamentos y productos
sanitarios.

Articulo 12. Dispensacion de medicamentos.

1. Es funcién propia y primordial de las Oficinas de Farmacia la dispensacion de
medicamentos.

2. Llas Oficinas de Farmacia estan obligadas a la dispensacion de los medicamentos
siempre que les sean solicitados en las condiciones legal y reglamentariamente
establecidas, sin perjuicio de la autonomia derivada de su responsabilidad
profesional.

Articulo 14. Informacion sobre medicamentos.

1. El farmacéutico en la Oficina de Farmacia tiene entre sus funciones la de
proporcionar informacidon sobre medicamentos actualizada, evaluada y objetiva
tanto a profesionales sanitarios como a pacientes y usuarios. Ademas esta
informacion nunca inducira al consumo indebido.

2. Llainformacion tendra como objetivo promover el uso racional del medicamento y se
referira tanto a los medicamentos prescritos por el médico, en cuyo caso ird dirigida
al correcto cumplimiento del tratamiento, como a los medicamentos de dispensacién
sin receta, para los cuales la informacion se ajustara a protocolos especificos.

De nuevo se insiste en que la informacidn que se dé por el farmacéutico cuando se dispense
un medicamento sin receta se ajuste a determinados protocolos, mas necesarios si cabe al
dispensar contraceptivos sin prescripcion médica.

Para finalizar el Titulo VIII Régimen sancionador, en su Capitulo Il de las infracciones y
sanciones, el articulo 61.5 relaciona las infracciones graves y en su apartado e) le atribuye tal
calificacion a: “el incumplimiento del farmacéutico titular o cotitular, farmacéuticos
adicionales, directores técnicos de establecimientos y servicios farmacéuticos de las
obligaciones que competen a su cargo”.

11



EXTREMADURA
La Ley 6/2006 de 9 de noviembre, de Farmacia de Extremadura destaca en su articulado:
Articulo 7 sobre derechos y deberes de los ciudadanos.
b) La adquisicion de los medicamentos y productos sanitarios necesarios para
promover, conservar o restablecer la salud, en los términos legalmente establecidos.
c) Lalibre eleccién de la Oficina de Farmacia.

Articulo 8 en su apartado 22 sobre obligaciones de los profesionales, sefiala

a) Suministrar o dispensar los medicamentos y otros productos farmacéuticos en las
condiciones establecidas en la normativa basica estatal.

El legislador extremefio alude a la normativa basica estatal que es quien establece las
condiciones, con o sin receta médica, en las que se dispensara el medicamento.

Seguidamente el articulo 10 establece entre las funciones de la Oficina de Farmacia la de la
dispensacion de medicamentos y productos sanitarios y el articulo 13. Dispensacion de
medicamentos, en su apartado 2 indica:

“En las Oficinas de Farmacia se deberdn dispensar a los pacientes y usuarios los
medicamentos que se les requieran y soliciten en las condiciones legalmente
establecidas”.

En cuanto al régimen sancionador el articulo 78 b) 11, tipifica como infraccion grave:
“El incumplimiento de las prescripciones econémicas y administrativas que
determine la normativa vigente aplicable a la dispensacion y facturacion de
medicamentos, y, en su caso, de otros productos farmacéuticos.”

CANTABRIA

La Ley 7/2001 de 19 de diciembre, de ordenacion farmacéutica de Cantabria expone:

Articulo 3 sobre derechos de los ciudadanos.

a) La asistencia farmacéutica continuada.
b) La libre eleccion de Oficina de Farmacia.
c¢) La adquisicion de los medicamentos y productos sanitarios necesarios para

promover, conservar, o restablecer la salud, en los términos legalmente
establecidos.

12
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El Articulo 8.1 b) situa entre las funciones de la Oficina de Farmacia, dispensar
medicamentos y productos sanitarios de acuerdo con la prescripcién médica o veterinaria o,
segun las orientaciones técnico-farmacéuticas, para aquellos medicamentos autorizados sin
receta.

Se matiza que la dispensacidon sin receta ha de realizarse conforme a ciencia, segun las
orientaciones técnico-farmacéuticas.

El articulo 15 titulado libertad de eleccion, sefiala la libertad de eleccion de Oficina de
Farmacia como un derecho de los ciudadanos.

Aunque incluida esta libertad en referencias hacia la publicidad en las Oficinas de Farmacia,
no podemos quedar indiferentes y advertir, una vez mas, que dicha libertad ha de conllevar
la adquisicidon de los medicamentos y productos sanitarios solicitados de acuerdo a Ley en
cualquier Oficina de Farmacia.

En el Titulo VI, de la inspeccion y el régimen sancionador, el Capitulo Il trata las infracciones,
calificando el articulo 51.3 e) como muy grave la negativa injustificada a dispensar
medicamentos.

CASTILLA LA MANCHA

La Ley 5/2005 de 27 de junio, de ordenacién del servicio farmacéutico de Castilla La Mancha.

Articulo 4.1 “Los titulares de los establecimientos y servicios regulados por esta Ley estan
obligados a suministrar o dispensar los medicamentos que se les soliciten en las condiciones
legal o reglamentariamente establecidas”.

El articulo 16 sobre derechos y deberes de los ciudadanos.

16.1. “Obtener los medicamentos y productos sanitarios necesarios para promover,
conservar o restablecer su salud, en los términos legalmente establecidos”.

a) “Lalibre eleccion de Oficina de Farmacia”

El articulo 19 menciona como funcién de la Oficina de Farmacia la de dispensar
medicamentos y productos sanitarios.

Respecto al régimen sancionador el articulo 86 instaura la tipificacion de grave y en su
apartado e) asi considera el incumplimiento de funciones de las que son responsables, en

virtud de la Ley, los titulares de establecimientos y servicios de asistencia farmacéutica.

Se deduce por tanto la negativa a dispensar como infraccion calificable de grave.

13
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NAVARRA

La Ley de la Comunidad Auténoma de Navarra 12/2000 de 16 de noviembre, de atencién
farmacéutica.

Su articulo 10 sobre derechos y obligaciones del ciudadano, establece entre otros derechos
el de la libre eleccion de Oficina de Farmacia y en su apartado c) “a obtener los
medicamentos que precisen para atender sus necesidades habituales, asi como los de
urgencia de acuerdo con las normas que regulan estas situaciones, en los términos o
condiciones legalmente establecidos”.

A su vez el articulo 11.2 g) subraya como obligacion farmacéutica la dispensaciéon de los
medicamentos con plena responsabilidad profesional y entre sus derechos, el 11.1 b), “a
negarse a dispensar los medicamentos que se les requieran cuando las prescripciones que se
les presenten no estén correctamente cumplimentadas, o no cumplan los requisitos
establecidos en la normativa vigente”.

Se vuelve a incluir entre las funciones de la Oficina de Farmacia la de la dispensacidn,
articulo 14. a).

El Régimen sancionador del titulo Ill de la Ley Foral, califica como infraccion grave “la
negativa a dispensar medicamentos sin causa justificada y la dispensacion de medicamentos
sin receta o sin exigir las condiciones o restricciones especiales exigidas para esa modalidad
de prescripcion” Ex. articulo 47.4 1), y “cualquier acto u omision encaminado a coartar la
libertad del usuario en la eleccién de la Oficina de Farmacia” Ex. articulo 47.4 o).

De su lectura se colige que la infraccion grave se produce cuando el farmacéutico de la
Oficina de Farmacia se niega a dispensar un medicamento sin justificacidn y tras ello, se
considera falta grave la dispensaciéon de medicamentos sin receta sin guardar las condiciones
legalmente establecidas.

ARAGON

La Ley 4/1999 de 25 de marzo, de ordenacién farmacéutica de la Comunidad Auténoma de
Aragon establece:

Articulo 5 sobre derechos de los usuarios a:
1. La asistencia farmacéutica continuada.
2. Obtener los medicamentos y productos sanitarios necesarios para promover,

conservar o restablecer su salud, en los términos legalmente establecidos.
3. Lalibre eleccion de Oficina de Farmacia.
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Articulo 7. Funciones de las Oficinas de Farmacia.
En su apartado a) refiere la dispensacion de medicamentos y productos sanitarios.

Articulo 52. Infracciones graves

h) La negativa injustificada a dispensar medicamentos o dispensarlos incumpliendo lo
dispuesto en la normativa vigente.

ASTURIAS

La Ley 1/2007 de 16 de marzo, de atencién y ordenacién farmacéutica del Principado de
Asturias ha regulado estos aspectos en:

Articulo 3 sobre derecho de las personas usuarias, citando entre otros:
a) A la asistencia farmacéutica continuada.
b) A obtener los medicamentos y productos sanitarios necesarios para promover,
conservar o restablecer su salud en los términos legalmente establecidos.
c) Alalibre eleccidn de la Oficina de Farmacia.

Articulo 4. Obligaciones de las personas usuarias

a) cumplir las disposiciones econémicas y administrativas que determine la normativa
reguladora de la obtencién de medicamentos y demas productos farmacéuticos.

Articulo 5. Derechos y obligaciones de los profesionales farmacéuticos.

Art. 5.2. Obligaciones a) suministrar o dispensar los medicamentos y productos sanitarios
que se les requieran en las condiciones legal y reglamentariamente establecidas.

El articulo 8 establece los servicios que deben prestarse desde la Oficina de Farmacia,
incluyendo en su apartado a) el de la dispensacion de medicamentos y productos sanitarios.

El articulo 67 sobre las Infracciones graves, destaca en el apartado o) negarse a dispensar
medicamentos sin causa justificada.

ISLAS BALEARES

La Ley 7/1998 de 12 de noviembre, de ordenacién farmacéutica de las Islas Baleares, en su
articulo 7 relaciona los servicios que ha de prestar la Oficina de Farmacia, entre los que cita
la dispensacion de medicamentos y productos sanitarios e igualmente en su articulo 71 f) se
especifica como infraccion grave la negativa injustificada a dispensar medicamentos o
productos sanitarios.
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CANARIAS
La Ley 4/2005 de 13 de julio, de ordenacion farmacéutica de Canarias expresa:
Articulo 7. Derechos de los usuarios

a) Elegir libremente la Oficina de Farmacia.

Articulo 8. Entre las funciones de la Oficina de Farmacia se designa la dispensaciéon de
medicamentos y productos farmacéuticos.

El articulo 85.4 tipifica como infraccion grave el incumplimiento de las condiciones de
dispensacion.

LARIOJA

La Ley 8/1998 de 16 de junio, de ordenaciéon farmacéutica de la Comunidad Auténoma de La
Rioja expone en su articulado las obligaciones de los profesionales farmacéuticos.

Articulo 4 donde senala la dispensacion de medicamentos y productos sanitarios entre las
funciones de la Oficina de Farmacia.

Articulo 5. De las obligaciones del farmacéutico responsable de Oficina de Farmacia en su
actuacion profesional.

3. “los farmacéuticos estan obligados a efectuar la dispensacién siempre que se
cumplan los requisitos legalmente exigibles”

Asi mismo, el articulo 24.5 e) tipifica como infraccién grave la negativa injustificada a
dispensar medicamentos.

GALICIA.

La Ley 5/1999 de 21 de mayo, de ordenacién farmacéutica en el articulo 5 sobre derechos
de los ciudadanos concreta:

a) Elegir libremente la Oficina de Farmacia.
b) Recibir la prestacion farmacéutica precisa.

El Articulo 56. b) 15 sefiala como infraccion grave la negativa a dispensar medicamentos sin
causa justificada.
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MURCIA

La Ley 3/1997 de 28 de mayo, de ordenacién farmacéutica de la Region de Murcia en su
articulo 8.1. b. establece entre las funciones de la Oficina de Farmacia: “la dispensacion de
medicamentos y productos sanitarios por el farmacéutico o bajo su supervision vy
responsabilidad, de acuerdo con la prescripcidn, o, segun las orientaciones de la ciencia, para
aquellos medicamentos autorizados sin receta”.

En su articulo 13: “todos los ciudadanos tienen derecho a la libre eleccion de Oficina de
Farmacia, asi como a la asistencia y al asesoramiento del profesional farmacéutico con las
debidas garantias de confidencialidad y privacidad del usuario”.

De nuevo el legislador insiste en tipificar de grave la negativa injustificada a dispensar
medicamentos Ex. articulo 50.2 g).

CATALUNA

La Ley 31/1991 de 13 de diciembre, de ordenacion farmacéutica de Catalufia, recoge los
siguientes articulos relacionados con las obligaciones del farmacéutico.

Articulo 2. a) indica entre otras, la funcion de dispensacion de medicamentos y productos
sanitarios que llevan a cabo las Oficinas de Farmacia.

Articulo 20.4. e) La negativa injustificada a dispensar medicamentos, constituye una
infraccion grave.

MELILLA

La ciudad Autonoma de Melilla en el Decreto niimero 1023, de 15 de marzo de 2007,
establece entre las funciones de la Oficina de Farmacia:

Articulo 6.2 a)...la dispensacion de medicamentos y productos sanitarios.
EPITOME

Tras la revision legislativa efectuada, se deduce la obligatoriedad que tiene el farmacéutico
de Oficina de Farmacia de dispensar los medicamentos y productos sanitarios solicitados
conforme a la Legislacion vigente, subrayada de manera expresa por la practica totalidad de
las legislaciones examinadas.

Gran parte de los textos legales consultados describen como funcién primordial de la Oficina
de Farmacia la dispensacion y le atribuyen entre los servicios que deben prestar, la
dispensacion de medicamentos y productos sanitarios. Destacan entre los derechos del
usuario el de obtener la medicacion solicitada de acuerdo con la legalidad. Ademas,
advierten como sancionable, por ser infraccion calificada unanimemente de grave, la
negativa injustificada a dispensar medicamentos y productos sanitarios.
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Buena parte de la normativa exige que la dispensacion haya de realizarse segin la
Legislacidon vigente. Llegado el momento en el que la dispensacidén de la pildora del dia
después se pueda realizar sin la prescripcion facultativa, sera necesaria la implantaciéon de un
protocolo, tal como recogen algunas Leyes Autondmicas, para establecer una adecuada
dispensacion de medicamentos que no necesitan receta, que permita una dispensacion
farmacéutica informada y apropiada a las directrices de la ciencia.

NORMATIVA ESTATAL.

La Ley General de Sanidad en su articulo 10.14 establece el derecho del ciudadano a obtener
los medicamentos y productos sanitarios en las condiciones reglamentarias establecidas.

Los articulos 2.1 y 84.3 de la Ley de Garantias y Uso Racional de los Medicamentos y
Productos Sanitarios imponen la obligaciéon de dispensar medicamentos en las condiciones
legal y reglamentariamente vigentes.

La propia Ley de Garantias y Uso Racional en el articulo 2.2 obliga a los dispensadores de
medicamentos a respetar el principio de continuidad en la prestaciéon del servicio a la
Comunidad y en los niimeros 15 y 26 del articulo 101.2 b) se califica como infraccion grave,
respectivamente, la negativa a dispensar sin causa justificada y coartar la libertad de
eleccién de Oficina de Farmacia del usuario.

NORMATIVA AUTONOMICA.
OBLIGACIONES DE LOS FARMACEUTICOS
Tras la revision legislativa efectuada se concluye:

La obligatoriedad que tiene el farmacéutico de Oficina de Farmacia de dispensar los
medicamentos y productos sanitarios solicitados conforme a la Legislacion vigente,
subrayada de manera expresa por la practica totalidad de las legislaciones comparadas bien
como:

1. Funcion inherente a la Oficina de Farmacia, casos de las Leyes de ordenacién
farmacéutica:
= Vasca Art.5.2
= Valenciana Art. 8 a)
= Castellano Leonesa Art. 12
= Cantabra Art. 12
= Aragonesa Art.8.1b)
= Balear Art. 7 a)
= Canaria Art. 7
= Murciana Art. 8.1 b)
= Catalana Art. 2. a)
= Decreto 1.023 de Melilla, Art. 6.2 a)

18
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2. Obligac

idn de estos establecimientos sanitarios, ademas de su funcién primordial, en

los casos de las Leyes de Farmacia:

-
-
-
-
-
-
-

Andaluza Art. 14.1 como funcién y 14.5 como obligacion,
Madrilefia Art. 9.3y 12.1 como funcion y 12.2 como obligacién
Extremeiia Art. 10 como funciény 8 a) y 13.2 como un deber
Castellano Manchega Art. 19 como funcion y 4.1 como obligacion
Navarra Art. 14 a) como funcidon y 11.2 g) como obligacion,
Asturiana art. 8 a) como funcién y 5.2 como obligacion

Riojana Art. 4 como funcién y 5.3 como obligacion.

DERECHOS DE LOS PACIENTES

1. A la obtencién de medicamentos y productos sanitarios en las condiciones legal y
reglamentariamente establecidas:

-

113

1

Art. 3.1 de la Ley 6/1998 de 22 de junio, de ordenacién farmacéutica de
Valencia.

Art. 21.1 b) de la Ley 22/2007 de 18 de diciembre, de Farmacia de Andalucia.
Art. 10 de la Ley 23/2001 de 20 de diciembre, de ordenacion farmacéutica de
Castilla Ledn.

Art. 7 b) de la Ley 6/2006 de 9 de noviembre, de Farmacia de Extremadura.
Art. 3 c) de la Ley 7/2001, de 19 de diciembre, de ordenacién farmacéutica de
Cantabria.

Art. 16.1 de la Ley 5/2005 de 27 de junio, de ordenacion del servicio
farmacéutico de Castilla la Mancha.

Art. 10 c) de la Ley Foral 12/2000 de 16 de diciembre, de atenciéon
farmacéutica.

Art. 5.2 de la Ley 4/1999 de 25 de marzo, de ordenacién farmacéutica para
Aragon.

Art. 3 b) de la Ley 7/2007 de 16 de marzo, de atencién y ordenacion
farmacéutica del Principado de Asturias.

Art. 5 b) de la Ley 5/1999, de 21 de mayo, de ordenacion farmacéutica de
Galicia.

2. Ala atencion farmacéutica continuada.

= Art. 3 a) de la Ley de ordenacion farmacéutica de Cantabria.
= Art. 3.1 de la Ley de ordenacion farmacéutica de Aragon.
= Art. 3 a) de la Ley de atencién y ordenacién farmacéutica de Asturias.

3. Alalibre eleccion de Oficina de Farmacia.

Art. 5.2 de la Ley de ordenacion farmacéutica del Pais Vasco.
Art. 5 de la Ley de Farmacia de Andalucia.

Art. 7 c) de la Ley de Farmacia de Extremadura.

Art. 3 b) de la Ley de ordenacién farmacéutica de Cantabria.

1111

19



1UsS _
acopolis

8

Art. 16.1 a) de la Ley de ordenacion del servicio farmacéutico de Castilla
la Mancha.

Art. 10 de la Ley Foral de atencion farmacéutica de Navarra.

Art. 5.3 de la Ley de ordenacion farmacéutica de Aragén.

Art. 3 c) de la Ley de atencion y ordenacion farmacéutica de Asturias.

Art. 7 a) de la Ley de ordenacion farmacéutica de Canarias.

Art. 5 a) de la Ley de ordenacion farmacéutica de Galicia.

Art. 13 de la Ley de ordenacion farmacéutica de la region de Murcia.

111011

4. Derecho a ser informados en la Oficina de Farmacia sobre el correcto uso y
Administracion de los medicamentos, disponiéndose:

= En algunas Leyes Autondmicas, la dispensacion de medicamentos que no
necesitan receta se hara segun las orientaciones técnicas y cientificas del
farmacéutico: Art. 5.2 de la Ley Vasca o el Art. 8.1 b) de la Ley Cantabra.

= Se ajustara a los protocolos especificos para estos medicamentos, como
destacan las Leyes Andaluza y Madrilefia en sus articulos 15. 2 y 14.2
respectivamente.
Este aspecto tiene especial importancia en la dispensaciéon de la PDD,
medicamento no sujeto a prescripcion facultativa cuya dispensacion a
través de un protocolo ha de propiciar que ésta sea informada y
apropiada a las directrices de la ciencia, ademas de evitar, en la medida
de lo posible, que se incurra en diversas responsabilidades por el
profesional de la Farmacia.

Por otra parte, los farmacéuticos pueden negarse a dispensar cuando concurra alguna causa
justificada. Entre ellas podemos citar, el incumplimiento de las condiciones legal y
reglamentariamente establecidas, sus conocimientos técnicos y criterios profesionales asi lo
aconsejen o alegando en el caso de la PDD objecion de conciencia. Asi lo recogen
expresamente el articulo 22.1 b) de la Ley de Farmacia de Andalucia y el articulo 11.1 b) de la
Ley Foral de atencion farmacéutica de Navarra.

Finalmente, de manera general, se califica como grave la negativa a dispensar sin causa
justificada, bien expresandose como tal en los casos de las Leyes Andaluza, Valenciana,
Castellano Leonesa, Extremena, Castellano Manchega, Navarra, Aragonesa, Asturiana,
Balear, Canaria, Riojana, Gallega, Murciana y Catalana o determinando asi el incumplimiento
de las obligaciones del farmacéutico en la Oficina de Farmacia en el caso de la Ley de
ordenacion y atencion farmacéutica de Madrid.

20



1UsS _
acopolis

DERECHOS DEL FARMACEUTICO

Ante la obligaciéon legal de dispensar impuesto por la totalidad de las Normas referidas, nos
encontramos con la posibilidad por la cual el profesional de la Oficina de Farmacia pueda
mostrarse contrario a dispensar un medicamento en los siguientes supuestos:

1. Legales: no se cumplan las condiciones legal y reglamentariamente establecidas.

Cientificos: sus criterios profesionales desaconsejen la dispensacién: objecion de

ciencia.

3. Conciencia: en el caso de tratarse del anticonceptivo de emergencia PDD alegue
problemas de conciencia por los supuestos efectos abortivos de la medicacién.

N

LA OBJECION DE CIENCIA

Una forma de justificar la resistencia al cumplimiento de la obligacion legal de dispensacion
es la excepcional objecion de ciencia.

La objecion de ciencia consiste en la posibilidad que el farmacéutico, como profesional
sanitario que es (Cfr. Art. 2 de la Ley 44/2003 de 21 de diciembre, de Ordenacién de las
profesiones sanitarias), pueda oponerse a la dispensacion de un medicamento requerido
por cuestionar su conveniencia, basandose en su competencia y cualificacion técnicay en su
autonomia cientifica para la prescripcion de ciertos farmacos por considerarlo inconveniente
e inapropiado para la salud del paciente. Tal objecién de ciencia se materializaria de acuerdo
con la autonomia profesional y asumiendo las responsabilidades que pudieran derivarse de
una mala praxis.

Manifestaciones de esta posibilidad de objecion de ciencia la encontramos en el derecho
positivo de algunas Comunidades Auténomas generalmente en aquellos medicamentos no
sujetos a prescripcion facultativa:

= Ley 11/1994 de 17 de junio, de ordenacion farmacéutica del Pais Vasco en su Art 5. 2
b) dispone que La dispensacion de medicamentos autorizados sin receta se realizara,
segun las orientaciones de la ciencia y el arte de la Farmacia, por un farmacéutico
con plena responsabilidad o bajo su supervisién.

= Ley 7/2001 de 19 de Diciembre, de ordenacién farmacéutica de Cantabria en su Art.
8.1 b) Dispensar medicamentos y productos sanitarios de acuerdo con la prescripcion
médica o veterinaria o, segln las orientaciones técnico-farmacéuticas, para aquellos
medicamentos autorizados sin receta.

= Ley 3/1997 de 28 de mayo, de ordenacién farmacéutica de la Regién de Murcia en su
Art 8.1 b) La dispensacion de medicamentos y productos sanitarios por el
farmacéutico o bajo su supervision y responsabilidad, de acuerdo con la prescripcion,
0, segun las orientaciones de la ciencia, para aquellos medicamentos autorizados sin
receta.
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LA OBJECION DE CONCIENCIA

DEFINICIONES

«Negativa de un individuo a cumplir lo mandado por una concreta norma del
ordenamiento juridico por entender que su cumplimiento es incompatible con el
respeto debido a un determinado valor moral percibido por la propia
conciencia». (FJ. 52 STSJA 1/2007)

Se entiende por objecidn de conciencia la negativa del individuo a someterse, por razones de
conciencia, a una conducta que, en principio, le seria juridicamente exigible, bien porque la
obligacion proviene de una norma, bien porque se deriva de un contrato, de una resolucion
judicial o administrativa.

En sentido mas general podria definirse como la pretension de desobedecer una Ley
motivada por razones axioldgicas, no meramente psicolégicas, de contenido
primordialmente religioso o ideoldgico, intentando eludir la sancion prevista por el
incumplimiento. Por tanto, se trata de una omision, lo cual se diferencia sustancialmente de
la “desobediencia civil” que supone una oposicidn activa y un enfrentamiento a la norma con
la intencion de derogarla.

La objecion de conciencia puede definirse como la negativa a obedecer a un imperativo
juridico, motivado en la presencia de otro imperativo en el foro de la conciencia, contrario al
comportamiento pretendido por la norma.

Se trata, pues, de un “conflicto impropio de normas, de una parte, la norma juridica que
impone un deber, fundamentalmente un «facere» y de otra parte, la norma moral, que se
opone al cumplimiento del mismo. Es rehusar obedecer un mandato de la autoridad legitima
que se entiende radicalmente injusto o delictuoso por entrar en colisiéon con la norma moral”
Esta definicibn no es técnicamente una definicion juridica, puesto que las dos
normatividades que maneja no son homogéneas, una es juridica y la otra es moral.

Por ello es necesaria una juridificacion de esa normatividad moral para que pueda oponerse
a la obligacion juridica. El problema es ver cuadl es la juridificacion que nuestra Constitucion
ofrece para la objecion de conciencia: ése trata del ejercicio de la libertad ideoldgica y
religiosa, o es algo distinto, aunque conectado con éI? ¢Se necesita una regulacion legal para
que pueda excepcionarse el cumplimiento de deberes juridicos siempre y en todo caso?

Mientras la desobediencia civil persigue la infraccion de la Ley e incluso disparar el
mecanismo represivo social buscando la reforma de la norma, en el caso de la objecién de
conciencia se reclama que algunos comportamientos individuales no sean objeto de sancién
al plantearse, de una manera racional, la opcion entre la obediencia a la Ley y la obediencia a
la conciencia.
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Aunque, ciertamente, el individuo tiene el deber de cumplir aquellas Leyes que, al servicio
del bien comun, dicta la legitima autoridad, tampoco hay que dejar de advertir que la
conciencia del individuo estda comprometida, en su busqueda del bien, con otras instancias
morales o éticas, de indole diversa, superior y trascendente a su légica vinculacién con las
normas que regulan la convivencia social organizada.

El tnico desarrollo legislativo que el derecho espaiiol ha brindado a la libertad ideolégica del
art. 16.1 de la CE es la Ley Organica de Libertad Religiosa (Cfr. LO 5/1980 de 5 de julio).

En su art. 2.1 establece el derecho de toda persona a:

“Profesar creencias religiosas que libremente elija o no profesar ninguna;
cambiar de confesion o abandonar la que tenia; manifestar libremente sus
propias creencias religiosas o la ausencia de las mismas, o abstenerse de
declarar sobre ellas (...)".

El precepto no indica expresamente que el derecho a profesar o manifestar las creencias
religiosas comprenda la posibilidad de incumplir obligaciones juridicas incompatibles con la
conciencia, pero el uso del término “manifestar” ha sido frecuentemente interpretado como
comprensivo de todos aquellos actos que expresen un comportamiento conforme con las
creencias de la persona y eso incluiria la objecién de conciencia.

A la proteccion de la libertad de conciencia, es plenamente aplicable la Sentencia del
Tribunal Constitucional 20/1990 de 15 de Febrero:

“Con lo expuesto en los fundamentos anteriores queremos destacar la mdxima
amplitud con que la libertad ideoldgica estd reconocida en el art. 16.1 de la
Constitucion, por ser fundamento, juntamente con la dignidad de la persona y
los derechos inviolables que le son inherentes, segtin se proclama en el art. 10.1,
de otras libertades y derechos fundamentales y, entre ellos, los consagrados en
el art. 20, apartados a) y d) de la Norma fundamental que su intima conexion
con la libertad ideolégica,.”. (FJ 4)

Desde el punto de vista ético y deontoldgico se contempla la objecién de conciencia como:
“El conflicto interior subjetivamente insoluble que sufre una persona cuando
determinadas circunstancias le imponen una obligacion cuyo cumplimiento rifie

con los dictados de su propia conciencia o de la religion que profesa, lo que le
produciria un estado de indignidad y deshonor”.
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El fundamento ético y legal que subyace en el ejercicio de este derecho es la libertad de
conciencia: “es contrario a la dignidad humana traicionar o reprimir las propias
convicciones”. Estos valores han sido recogidos por la Declaracién Universal de los derechos
del Hombre (Cfr. articulos 3 y 18) por la Convencion Europea de Derechos Humanos en su
(Cfr. Art.9) y fue aprobado por la Comisiéon de Naciones Unidas en su resolucion 1989/59 de
8 de marzo donde lo considera “un ejercicio legitimo del derecho a la libertad de
pensamiento, conciencia y religion.

EVOLUCION DE LA DOCTRINA DEL TRIBUNAL CONSTITUCIONAL SOBRE LA
OBJECION DE CONCIENCIA

A falta de un desarrollo legislativo especifico, la jurisprudencia constitucional ha jugado un
papel determinante en la configuracién juridica de esta categoria. Sus pronunciamientos en
la materia han sido muy contradictorios, por lo que no es posible presentar un cuerpo
doctrinal preciso sobre la cobertura juridica de la objecion de conciencia en nuestro derecho.

La STC 15/1982 de 23 de abril, sera la primera resolucion adoptada por el Tribunal
Constitucional concerniente a esta materia. Se trata de una Sentencia que resuelve el
recurso de amparo interpuesto contra la decision adoptada por la Administracion militar
denegando el aplazamiento de incorporacién a filas solicitado, pese a la invocacién del
derecho a la objecion, por motivos personales y éticos, que reconoce el art. 30.2 de la CE

En esta sentencia, tras argumentar que «tanto la doctrina como el derecho comparado
afirman la conexion entre la objecion de conciencia y la libertad de conciencia» y que,
especialmente para aquella,

«La objecion de conciencia constituye una especificacion de la libertad de
conciencia» que «supone no soélo el derecho a formar libremente la propia
conciencia, sino también a obrar de modo conforme a los imperativos de la
misma», concluira: «puesto que la libertad de conciencia es una concrecion de la
libertad ideolégica que nuestra Constitucion reconoce en el articulo 16, puede
afirmarse que la objecién de conciencia es un derecho reconocido explicita e
implicitamente en la ordenacion constitucional espafiola» (FJ 6.2).

Esta primera linea jurisprudencial ha sido posteriormente corregida.

Consecuencia de la descrita postura jurisprudencial fue el «obiter dictum» que incluyé la STC
53/1985 de 16 de abril, reconociendo, si bien «muy tangencialmente», el derecho de los
facultativos a objetar, por motivos de conciencia, su participacion en la practica médica del
aborto. Asi, si bien dira el TC que la regulacion de la objecidon de conciencia, pese a que
puede revestir singular interés, «es una cuestion ajena al enjuiciamiento de Ia
constitucionalidad del proyecto», va a seiialar que el derecho
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«Existe y puede ser ejercido con independencia de que se haya dictado o no tal
regulacion. La objecion de conciencia forma parte del contenido del derecho
fundamental a la libertad ideoldgica y religiosa reconocido en el art. 16 de la
Constitucion, y como ha sefnalado el Tribunal en diversas ocasiones, la
Constitucion es directamente aplicable, especialmente en materia de derechos
fundamentales» (FJ 14).

Esto significa que dicha objecion podra siempre ejercitarse sin necesidad de que el legislador
ponga en marcha una normativa especifica para tal supuesto. No obstante, un ejercicio en
estas condiciones no deja de ser problematico, puesto que permanece sin aclarar el modo
concreto en el que esto puede hacerse y qué tipo de cobertura juridica debe recibir.

Este pronunciamiento recoge con claridad que, al menos en el ambito de la practica sanitaria
del aborto, no cabe duda alguna de que el derecho a la objecién de conciencia tiene el
caracter de fundamental.

Si bien la posterior doctrina constitucional matizé y delimité el alcance de esta afirmacion, lo
gue en ningln caso pudo —ni puede— hacer es desecharlo. En consecuencia, existe un
acuerdo bastante generalizado a la hora de considerar que la STC 53/1985 configura la
objecién de conciencia sanitaria frente al aborto como un derecho fundamental, derivado
directamente del art. 16.1 CE, para cuyo ejercicio no es necesaria regulacion legal alguna.

No procede analizar aqui los alambicados razonamientos del Alto Tribunal para rectificar su
propia doctrina, pero si intentamos buscar una sintesis integradora de todas sus sentencias,
habria que partir de la STC 161/1987, de 27 de octubre, como regla general, y considerar al
resto de los pronunciamientos como exclusivamente aplicables a manifestaciones especificas
de objecion de conciencia sobre determinados deberes juridicos tales como el servicio
militar y el aborto.

La STC 161/1987 determina la posicién definitiva del Tribunal Constitucional, descartando el
caracter fundamental del derecho de objecién:

“La objecion de conciencia, con cardcter general, es decir el derecho a ser
eximido del cumplimiento de los deberes constitucionales o legales por resultar
ese cumplimiento contrario a las propias convicciones, no estd reconocido ni
cabe imaginar que lo estuviera en nuestro derecho o en derecho alguno, pues
significaria la negacion misma del Estado. Lo que puede ocurrir es que se admita
excepcionalmente respecto a un deber concreto” (FJ 32).

De acuerdo con esta doctrina no cabe entender que la objecidn sea un derecho fundamental
en nuestro ordenamiento juridico, aunque si cabe calificarlo de «derecho constitucional
autonomo», es decir de cardcter excepcional, derivado del derecho mas amplio de libertad
ideoldgica y necesariamente conexo con el mismo (STC 161/1987, FJ 32).
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Por ultimo, en el Auto 135/2000, de 8 de junio el Tribunal Constitucional, tras afirmar, con
cita de toda la jurisprudencia precedente, que «la principal de las vulneraciones de derechos
fundamentales (la de la libertad ideoldgica) carece de contenido constitucional, toda vez que
el derecho a la libertad ideoldgica reconocido en el art. 16 de la CE no resulta por si solo
suficiente para eximir a los ciudadanos por motivos de conciencia del cumplimiento de
deberes legalmente establecidos», afiade que la recurrente «estaba obligada a cumplir lo
mandado, mdxime cuando la Constitucion (o la Legislacion) no ha reconocido un derecho
genérico a la objecion de conciencia aplicable a los deberes, constitucionales y legales —
excepto el art. 30.2 de la CE— que se imponen a los ciudadanos en general».

Siendo ésta la regla general, el Derecho estaria obligado a tutelar las formas de objecion de
conciencia que el legislador (ordinario o constitucional) hubiera reconocido expresamente.
Precisamente en ese sentido hay que interpretar la doctrina del Tribunal Constitucional
relativa al servicio militar y al aborto, en la que se ha reconocido la existencia de este
derecho con referencia a los especificos deberes legales relativos a la prestacién del servicio
de armas y a la intervencidn clinica en practicas abortivas.

DOCTRINA DE LOS TRIBUNALES ORDINARIOS SOBRE LA OBJECION DE
CONCIENCIA FARMACEUTICA

El derecho de objecién de conciencia ha sido reconocido por el Tribunal Constitucional en
una primera etapa para luego dejar de ser advertido, en reiteradas sentencias durante su
etapa mds reciente. Para el Alto Tribunal deja de ser alegable para eximir a los ciudadanos
del cumplimiento de sus deberes establecidos legalmente.

Sin embargo la linea seguida por los Tribunales Ordinarios, incluido el Tribunal Supremo, se
desvincula de la trazada en los ultimos tiempos por el Tribunal Constitucional, lo que se aleja
de la disciplina que se le debe a su jurisprudencia Ex. Art.5 LOP)J

“La Constitucion es la norma suprema del ordenamiento juridico, y vincula a
todos los Jueces y Tribunales, quienes interpretardn y aplicardn las Leyes y los
Reglamentos segun los preceptos y principios constitucionales, conforme a la
interpretacion de los mismos que resulte de las resoluciones dictadas por el
Tribunal Constitucional en todo tipo de procesos”

El TSJ de Andalucia se ha referido a la objecion de conciencia del farmacéutico en dos
ocasiones, STSJA 628/2002 de 30 de julio y 1/2007 de 8 de enero.

Ambos casos respondian a la impugnacidn directa de la Orden de la Consejeria de Salud de

Andalucia que incluia determinados anticonceptivos, PDD, entre las existencias minimas con
las que ha de contar la Oficina de Farmacia, obligando a los farmacéuticos a dispensarla.
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En el primer recurso el Tribunal dejé en una primera fase sin efecto la Orden y
posteriormente desestimé el recurso por falta de legitimidad del recurrente, ya que éste no
era titular de Oficina de Farmacia en el momento de interponer el recurso.

El segundo recurso es desestimado por el TSJA y en la sentencia afirma que si bien la
objecion de conciencia comporta una excepcion personal derivada de un juicio ético o moral
no legitima para la impugnacion de una norma de caracter general, ya que el objetor de
conciencia, no puede hacer prevalecer e imponer a otros sus convicciones religiosas o
morales, para justificar la nulidad de una norma general, lo que le lleva a la desestimacion
del recurso, va a declarar que, en cambio el derecho a la objecion de conciencia

«Que forma parte del contenido del Derecho Fundamental a la libertad
ideoldgica y religiosa, reconocido en el art. 16.1 de la Constitucion, entendida la
objecion de conciencia, como la negativa de un individuo a cumplir lo mandado
por una concreta norma del ordenamiento juridico, por entender que su
cumplimiento es incompatible con el respeto debido a un determinado valor
moral percibido por la propia conciencia, podria considerarse como un modo de
excepcion, oponible por el individuo a someterse por cuestiones éticas a una
conducta que, en principio, le es juridicamente exigible» (FJ 5.2).

En tal sentido la sentencia admite que este derecho puede ejercitarse individualmente por el
objetor farmacéutico ya que en determinados casos prevalecerd el derecho a la objecién
frente al deber de dispensacion.

De la misma forma se manifiesta la sentencia del Tribunal Supremo de 23 de abril de 2005
que confirmaba la resolucion de la Sala de lo Contencioso-Administrativo del Tribunal
Superior de Justicia de Andalucia de fecha 30 de julio de 2002, al estimar la falta de
legitimacidn activa del recurrente.

En un «obiter dictum», aun descartando que la norma recurrida infrinja la Constitucion,
afirma

”En el caso de la objecion de conciencia, su contenido constitucional forma parte
de la libertad ideoldgica reconocida en el articulo 16.1 de la CE, STC numero
53/85, en estrecha relacion con la dignidad de la persona humana, el libre
desarrollo de la personalidad, articulo 10 de la CE, y el derecho a la integridad
fisica y moral, articulo 15 de la CE.”

Y en su fundamento juridico 52

“No excluye la reserva de una accién en garantia de este derecho (objecion de
conciencia) para aquellos profesionales sanitarios con competencias en materia
de prescripcion y dispensacion de medicamentos”

La sentencia introduce la gran novedad de ampliar el acogimiento al derecho de objecién de
conciencia a los farmacéuticos, tUnicos profesionales con competencia en la dispensacion de
medicamentos.
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Tras la misma, en la referida STSJA de 8 de enero de 2007, se vuelve a reconocer el derecho
de objecion de estos profesionales a titulo individual y conecta su ejercicio con el Cédigo de
ética farmacéutica y deontologia de la profesion farmacéutica, aprobado en diciembre de
2000 por la asamblea del Consejo General de Colegios Oficiales de Farmacéuticos, sin efectos
«ad extra» dado que aun estd pendiente de su aprobacién por el Ministerio de Sanidad y
Politica Social, en cuyo capitulo IV denominado Relaciones con la sociedad apunta que “ la
responsabilidad y libertad personal del farmacéutico le faculta para ejercer su derecho a la
objecion de conciencia respetando la libertad y el derecho a la vida y a la salud del paciente “
y en el siguiente capitulo V Relaciones con la corporacion farmacéutica matiza que “el
farmacéutico podrda comunicar al Colegio de farmacéuticos su condicion de objetor de
conciencia a los efectos que considere procedentes. El Colegio le prestard el asesoramiento y
la ayuda necesaria”.

Lo que no esta claro es si es adecuado la introduccion en la Sentencia de los preceptos del
Cdédigo de ética farmacéutica indicado, en apoyo del reconocimiento incidental que efectua
del derecho a la objecidn conciencia del farmacéutico ya que contraviene la jurisprudencia
mas actual del Tribunal Constitucional y ademds carece de aplicacion mas alla de las
relaciones internas corporativas por carecer de aprobacién ministerial.

EL RECONOCIMIENTO NORMATIVO EXPRESO DEL DERECHO A LA
OBJECION DE CONCIENCIA DEL FARMACEUTICO

Existe un reconocimiento normativo expreso del derecho a la objeciéon de conciencia del
farmacéutico en algunas Leyes Autondmicas.

El Articulo 17 sobre objecion de conciencia de la Ley 5/2005 de 27 de junio, de ordenacion
del servicio farmacéutico de Castilla La Mancha, sefiala

1. La Administracion sanitaria garantizard el derecho a la objecion de conciencia del
profesional farmacéutico.

2. No obstante, la Consejeria de Sanidad adoptard las medidas que sean necesarias para
que el ejercicio de este derecho no limite ni condicione el derecho a la salud de los
ciudadanos.

La Ley 7/2001 de 19 de diciembre, de ordenacién farmacéutica de Cantabria en su articulo 3,
titulado, derechos de los ciudadanos se refiere a la objecion en el apartado 2 “La
Administracion sanitaria garantizard que el derecho a la objecion de conciencia del
profesional farmacéutico no limite o condicione los derechos de los ciudadanos recogidos en
el apartado anterior, adoptando las medidas oportunas”

El Articulo 6 sobre objecidon de conciencia de la Ley 5/1999 de 21 de mayo, de ordenacién
farmacéutica de Galicia determina que la Administracion sanitaria garantizara que el
derecho a la objecidon de conciencia del profesional farmacéutico no limite o condicione el
derecho a la salud de los ciudadanos. Cuando se produzca tal circunstancia, la Conselleria de
Sanidad y Servicios Sociales podra adoptar medidas excepcionales que, preservando el
derecho a la objecion de conciencia, garanticen el derecho a la salud del ciudadano.
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La Ley 8/1998 de 16 de junio, de ordenacién farmacéutica de la Comunidad Auténoma de la
Rioja, en su articulo 5 de las obligaciones del farmacéutico responsable de Oficina de
Farmacia en su actividad profesional, apartado 10, expresa: “en su actividad profesional
queda reconocido el derecho a la objecion de conciencia del farmacéutico, siempre que no
se ponga en peligro la salud del paciente o usuario.

De una primera lectura concluimos que si bien se reconoce de una manera positiva el
derecho a la objecion de conciencia del farmacéutico, cuestion ésta no exenta de conflicto
por cuanto puede ser tachada de inconstitucionalidad al vulnerar el reparto constitucional
de competencias, el ejercicio del mismo quedaria supeditado a que la Administracién
correspondiente garantice que no se vea coartado el derecho a la salud del ciudadano.

Si bien es verdad que la norma gallega va mads alld y garantiza, siempre, el derecho de
objecion de conciencia del farmacéutico aunque para ello deba tomar medidas
excepcionales que no precisa, pero que deben avalar el derecho del profesional y, también,
salvaguardar el derecho a la salud del ciudadano.

Todas estas manifestaciones del derecho a la objecion de conciencia en la Legislacién
Autondmica podrian incurrir en claro vicio de inconstitucionalidad, por vulnerar el reparto
constitucional de competencias, si se interpretan en el sentido de exonerar al farmacéutico
del deber de dispensacion o de integrar una causa de justificacion que excluya la
responsabilidad resultante de la comision de la infraccion prevista en el art. 101.1.b).15.2 de
la Ley 29/2006, de 26 de julio.

En efecto, la Legislacion estatal en la materia, contenida en la Ley 29/2006, en virtud de un
doble titulo competencial contenido en el nim. 16.2 del art. 149.1 de la CE que atribuye al
Estado, de una parte, la competencia exclusiva para aprobar la Legislacion sobre productos
farmacéuticos y, de otra, competencia para formular las bases en materia de sanidad (vid.
disposicion final primera, 1y 2, de la Ley 29/2006)

Sin adentrarnos ahora en dilucidar si las normas relativas a la obligacion de dispensacion
pertenecen a uno u otro ambito material, o incluso a ambos, la incidencia que la regulaciéon
de la objecion de conciencia por la Comunidad Auténoma tiene en el régimen sancionador
del incumplimiento de las normas sustantivas de competencia estatal es suficiente para
reputarlas viciadas de inconstitucionalidad.

Una opcion consiste en que se trate de una competencia normativa estatal que comprenda
toda la Legislacion y no sdlo la basica, esto es, que comporte la facultad para legislar sobre la
integridad de la materia, acompainando a la titularidad de la competencia sobre la materia
sustantiva (productos farmacéuticos), la potestad para adoptar normas administrativas
sancionadoras (previstas en el Titulo VIl de la Ley), correspondiendo sélo, en consecuencia,
a las Comunidades Auténomas, las funciones de ejecucion de la Legislacion del Estado sobre
productos farmacéuticos, traducidas en el ejercicio de la potestad sancionadora que se
atribuye a las Comunidades Autonomas que ostenten también la competencia de inspeccion,
Ex. Art. 102.4 de la Ley 29/2006.
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En este caso, la Comunidad Auténoma no es titular de potestad legislativa alguna para
incidir en la regulacion tipificadora de infracciones y sanciones adoptada por el Estado, y por
ello es evidente que carece de competencia normativa para reconocer el derecho a la
objecion de conciencia, debiendo limitarse a la ejecucidon de las Leyes del Estado (en este
caso consistente en la imposicion de la sancién prevista por el Estado para la infracciéon por
él tipificada, de la obligacion por él también impuesta en el ejercicio de una competencia
exclusiva), debiendo actuar, en el proceso de ejecucion de las Leyes, con sometimiento pleno
a la Ley estatal de cuya ejecucidn se trata, como ha seilalado la mas autorizada doctrina .

Si de competencias concurrentes se tratara, en que el Estado formula la Legislacidon basica,
correspondiendo a las Comunidades Auténomas la potestad normativa de desarrollo, no
podran éstas tampoco prever la posibilidad de oponer la objecion de conciencia al
cumplimiento de un deber impuesto, y cuya infraccion es sancionada por la Ley «basica» del
Estado.

El reconocimiento del derecho a la objecion de conciencia supone claramente una
relativizacién de los tipos sancionadores establecidos por el Estado, pues su virtual eficacia
es precisamente exonerar del cumplimiento de deberes legales y, en ultimo término,
constituir una justificacion excluyente de la imposicidon de la correspondiente sancion, que
Unicamente podria contemplar quien establece la conducta sancionada.

Hechas estas observaciones, debemos destacar la pésima técnica legislativa que ha
empleado el legislador autonémico a la hora de reconocer el derecho a la objecién de
conciencia del profesional farmacéutico.

En primer término, en cuanto a los limites que a su ejercicio se imponen, resultan en la
mayor parte de los casos insuficientes, exigiendo simplemente que el ejercicio de la objecién
«no limite o condicione el derecho a la salud de los ciudadanos» (Cfr. Art. 6 de la Ley de
Galicia 5/1999, de 21 de mayo; vy, en iguales términos, Art. 17 de la Ley de Castilla-La Mancha
5/2005, 27 de junio) o incluso que «no se ponga en peligro la salud del paciente o usuario»
(Cfr. Art. 5.10 de la Ley de La Rioja 8/1998, de 16 de junio). La Ley de Cantabria 7/2001, de 19
de diciembre, Ex. Art. 3.2, con mayor correccién, impone como exigencia del ejercicio del
derecho que «no limite o condicione los derechos de los ciudadanos recogidos en el apartado
anterior» en que se recogen, entre otros, el derecho a la asistencia continuada, a la libre
eleccion de Oficina de Farmacia, a la adquisicion de medicamentos necesarios, etc.

En segundo lugar, la intervencion administrativa que en los citados preceptos se contempla
es también a todas luces exigua por cuanto se ha de limitar a adoptar las medidas
«necesarias» (Cfr. Art. 17 de la Ley de Castilla-La Mancha 5/2005, 27 de junio) u «oportunas»
(Cfr. Art. 3.2 de la Ley de Cantabria 7/2001, de 19 de diciembre) o «excepcionales» (Cfr. Art.
6 de la Ley de Galicia 5/1999, de 21 de mayo), para que la salud o derechos del usuario no se
vean condicionados o limitados.

Para nada se prevé la exigencia de una minima formalizacion del ejercicio del derecho.
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Corresponderia al objetor someterse a un procedimiento formal, pues el derecho a la
objecion de conciencia no puede satisfacerse con la mera existencia del dato de conciencia,
ni basta con que aquel manifieste o exprese su condiciéon de tal, pues «el fuero de la
conciencia ha de conciliarse con el fuero social o colectivo» (STC 160/1987), debiendo ser en
todo caso contrastada la consistencia de las convicciones esgrimidas, que han de alcanzar un
determinado nivel de fuerza, seriedad, coherencia e importancia.

De otra parte, el objetor, para la recognoscibilidad de su derecho, ha de prestar la necesaria
colaboracion y facilitar la tarea de los poderes publicos, comenzando por la renuncia a
mantener sus propias creencias en el ambito secreto de su conciencia, bien entendido que,
sin esa voluntad del objetor dirigida a extraer consecuencias juridicas de su objecidn, nadie
podria entrar en su intimidad ni obligarle a declarar sobre su ideologia, religion o creencias,
pues lo prohibe el art. 16.2 de la CE (STC 160/1987).

CODIGOS DEONTOLOGICOS.

El «Cédigo de ética farmacéutica y deontologia de la profesion farmacéutica», aprobado el
14 de diciembre de 2000 por la Asamblea del Consejo General de Colegios Oficiales de
Farmacéuticos, reconoce en sus Arts. 23, 28 y 33 el derecho a la objecion de conciencia del
farmacéutico, y lo mismo ha hecho algin Colegio territorial, como el de Madrid, que en
Asamblea general de 30 de marzo de 2004 aprueba un Cédigo Deontoldgico en el que se
reconoce igual derecho.

La pregunta que inmediatamente surge es ¢pueden las normas deontoldgicas reconocer, con
eficacia juridica, el derecho a la objecién de conciencia? La respuesta debe ser negativa,
careciendo de eficacia «ad extra» dichos cédigos.

A los Colegios Profesionales se les atribuye potestad reglamentaria, concretandose en
regular las actividades profesionales de los colegiados y la disciplina del ejercicio profesional,
con necesaria sujecion a las Leyes reguladoras de la profesion, cuya aprobacién corresponde
al Estado, asi como los aspectos deontoldgico y disciplinario con tipificaciéon de las faltas y
sanciones [Cfr. Arts. 1, 3y 5.i) de la LCP].

La doctrina ha sefalado que la funcién de ordenar la actividad profesional de los colegiados
queda constrenida «al desarrollo de los preceptos legales sobre la materia, cubriendo las
lagunas —si las hubiera— y a la mera regulacion de cuestiones particulares de cardcter
técnico profesional que afecten al ejercicio profesional», quedando, «excluidos los
reglamentos independientes y la regulacion de materias o supuestos no atribuidos a la
esfera normativa de los Colegios Profesionales».

Por tanto, una norma colegial estatutaria o deontoldgica, no puede en modo alguno
violentar la Ley, y lo hace sin duda cuando por intermedio del reconocimiento del derecho a
la objecion de conciencia, habilita a tener por dispositiva una prescripcion legal imperativa
gue para nada ha previsto, elementos flexibilizadores de su cumplimiento.
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Tampoco puede una norma colegial, de naturaleza reglamentaria, vinculada a la Ley y a ella
sometida, contemplar el derecho a la objecion de conciencia del farmacéutico, pues con ello
invade el ambito de una materia, la tipificacion de infracciones y sanciones en el ambito de
los «productos farmacéuticos» o de la «salud publica», reservada, a la Ley exclusivamente
estatal, o al conjunto normativo formado por las normas bdsicas del Estado y las normas de
desarrollo Autondmicas.

El problema de la objecién de conciencia sanitaria por parte de los profesionales
farmacéuticos no ha sido estudiado en Espafia desde una perspectiva estrictamente juridica.
Los estudios realizados sobre la objecion se limitan a reconocer este derecho a los
profesionales del ambito médico-quirirgico, sin abordar de modo expreso al farmacéutico,
que presta sus servicios en laboratorios farmacéuticos, en servicios de Farmacia de
hospitales o centros de salud o en Oficinas de Farmacia.

Tanto el “Cédigo Deontolégico Médico”, en su Art. 27, como el “Cédigo Deontolégico de la
Enfermeria” en su Art. 22, recogen el derecho a la objecion de conciencia de sus
profesionales, con el consiguiente compromiso de las respectivas organizaciones colegiales
de respaldar las objeciones de sus colegiados, respaldo que se ha concretado de manera
visible en el apoyo recibido en los procesos judiciales que se han llevado a cabo por esta
causa.

El documento mas reciente de estas caracteristicas aprobado hasta el momento en Espaiia,
ha sido el “Cédigo Deontoldgico del Colegio Oficial de Médicos de Barcelona”. Frente a la
vigencia e importancia de esos cddigos deontolégicos en el ambito de la medicina y la
enfermeria, se echaba en falta un documento andlogo en el ambito farmacéutico.
Finalmente, después de diversos proyectos y modificaciones, el 14 de diciembre de 2000, la
Asamblea de Colegios aprobé el “Cédigo de Etica y Deontologia de la Profesién
Farmacéutica”. En el Art. 28, se alude expresamente al derecho de objecion: “La
responsabilidad y libertad personal del farmacéutico le faculta para ejercer su derecho a la
objecion de conciencia respetando la libertad y el derecho a la vida y a la salud del paciente”.
Junto a esto, el Art. 33 del Cédigo compromete a la Organizacion Colegial en el
asesoramiento y la defensa de quienes hayan decidido declararse objetores: “El
farmacéutico podrd comunicar al Colegio de Farmacéuticos su condicion de objetor de
conciencia a los efectos que considere procedentes. El Colegio le prestard el asesoramiento y
la ayuda necesaria”.

No podemos extendernos aqui en analizar la redaccion utilizada por este Art. 28 pero, en
todo caso, de él y de su conjuncion con el Art. 33, se deducen con claridad dos cosas:

a) La Corporacidon Farmacéutica reconoce al farmacéutico como titular del derecho de

objecion de conciencia y le respalda en su libre decisidn de ejercitarlo.
b) Su ejercicio debe ser compatible con la libertad, la vida y la salud del paciente.
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La existencia de este texto viene a consagrar institucionalmente algo que con anterioridad
sélo podia presumirse, que el ejercicio de la profesion farmacéutica estd regido por los
principios de libertad y responsabilidad.

Ahora bien, no debemos olvidar que, al igual que en los dambitos de la medicina y la
enfermeria, se trata de un simple cédigo ético, que no puede garantizar al farmacéutico la
cobertura juridica del efectivo ejercicio del derecho de objecion, algo que sélo podria
garantizar una Legislacidn especifica. Seria deseable que el futuro Estatuto de la Profesion
Farmacéutica, pendiente de aprobacion por el Ministerio de Sanidad, recogiera este
importante aspecto. De momento, donde la existencia del Codigo Deontolégico reviste una
mayor virtualidad es en el compromiso de asesoramiento y ayuda al objetor en caso de que
su actuacion le involucrara en un proceso judicial.

PROCEDIMIENTO ESPECIAL PARA LA PROTECCION DE LOS DERECHOS
FUNDAMENTALES EN LA JURISDICCION CONTENCIOSO-
ADMINISTRATIVA.

El verdadero motor que impulsé los movimientos constitucionalistas que culminaron con la
racionalizacion del Estado a través de las Constituciones escritas y de las Declaraciones de
Derechos a las que se remitian, fue el reconocimiento de la dignidad humana -y de la
igualdad y la libertad de todo hombre en que se concreta— como principio basico de todo
ordenamiento juridico del cual derivan un conjunto de derechos que son inherentes a ese
concepto de dignidad.

El Estado Constitucional, tal y como ha sido configurado desde sus origenes, supone un
sistema de equilibrio de poderes y una definicion de los derechos que van a quedar
garantizados por esa division y limitacion de poder.

Precisamente en la Constitucion espafola de 1978 el principio de la dignidad de la persona
abre el Titulo I, constituyéndose en fuente de inspiracion de nuestra extensa Declaracion de
Derechos y de su mismo sistema de garantias previsto en el Capitulo IV (articulo 53) porque
el reconocimiento y una eficaz tutela de los derechos fundamentales constituyen la mas
elemental garantia de los derechos de la persona.

Dentro del sistema de tutela de los derechos, el segundo apartado del articulo 53 de la CE
acoge las llamadas garantias jurisdiccionales, reservadas tUnicamente para el principio de
igualdad del articulo 14 y los derechos reconocidos en la Secciéon primera del Capitulo Il, asi
como para la objecién de conciencia.

Se ordena en él la tutela jurisdiccional de los derechos fundamentales por medio de dos vias:

1. Un procedimiento judicial preferente y sumario encomendado a los “tribunales
ordinarios”.

2. Un recurso de amparo ante el Tribunal Constitucional que, como es bien sabido no
forma parte del Poder Judicial, para el caso que la proteccion de los mismos no se
obtuviera por la primera via.

33



1Us _
acopolis

Art 53.2 CE.

“Cualquier ciudadano podra recabar la tutela de las libertades y derechos
reconocidos en el articulo 14 y la Seccion primera del Capitulo Il ante los
Tribunales ordinarios por un procedimiento basado en los principios de
preferencia y sumariedad y, en su caso, a través del recurso de amparo ante el
Tribunal Constitucional. Este ultimo recurso serd aplicable a la objecion de
conciencia reconocida en el articulo 30.”

La garantia jurisdiccional de los derechos no termina aqui, pues una proteccion adicional
viene ofrecida por la posibilidad de acudir al Tribunal de Justicia de las Comunidades
Europeas y al Tribunal Europeo de Derechos Humanos en su defensa.

La regulacion de la garantia judicial de los derechos 14 a 29 de la CE deriva, del propio
articulo 53.2 de la Norma fundamental. En este precepto se recogen los rasgos minimos que
ha de respetar la Legislacion reguladora del procedimiento especial: ambito material, sujetos
protegidos y las notas definitorias de la preferencia y la sumariedad, tantas veces traidas a
colacién por el Tribunal Constitucional y sin las cuales la eficacia de las garantias de los
derechos fundamentales puede convertirse en meramente ilusoria, la exigencia derivada del
articulo 53.2 CE, en virtud del cual los procesos ordinarios de amparo han de estar presididos
por los principios de «preferencia» y de «sumariedad».

La preferencia implica prioridad absoluta por parte de las normas que regulan la
competencia funcional o despacho de los asuntos y por sumariedad, como ha puesto de
relieve la doctrina, no cabe acudir a su sentido técnico, pues los procesos de proteccion
jurisdiccional no son «sumarios», sino especiales, sino a su significacion vulgar como
equivalente a «rapidez».

En definitiva, por proceso «sumario» tan sélo cabe entender la exigencia constitucional de
que los procesos de proteccion jurisdiccional sean sustancialmente rapidos o acelerados.

Preferencia

Por preferencia ha de entenderse que la tramitacion de estos procedimientos se producira
con anterioridad a cualquier otro con independencia del orden de entrada en el Juzgado o
Tribunal.

La Ley 29/1998 de 13 de diciembre reguladora de la Jurisdiccién contenciosa-administrativa
hace mencidn expresa a esta nota en el apartado tercero del articulo 114 cuando dice que “A
todos los efectos la tramitacidn de estos recursos tendra caracter preferente” y en el articulo
66 donde manifiesta que “Los recursos directos contra disposiciones generales gozaran de
preferencia y, una vez conclusos, seran antepuestos para su votacion y fallo a cualquier otro
recurso contencioso-administrativo, sea cual fuere su instancia o grado, salvo el proceso
especial de proteccion de derechos fundamentales”.
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Sumariedad

Esta nota no puede ser entendida en su sentido procesal técnico, sino que sumariedad en
este Ambito es, la mayoria de las veces, sindnimo de celeridad o urgencia.

Por lo tanto, al establecer el art. 53.2 C.E. que cualquier ciudadano podra recabar la tutela de
las libertades y derechos fundamentales por un procedimiento basado en los principios de
preferencia y sumariedad, lo que el citado precepto impone es un mandato al legislador de
regular una via procesal rapida para la proteccion de los derechos y libertades seiialados.

Constituye una peculiaridad especifica que lo singulariza frente al recurso contencioso-
administrativo ordinario, su naturaleza sumaria, que se traduce en una abreviacién de los
plazos procesales, en la suspensidon de determinados tramites y en una concentracion de los
mismos, cuando lo que puede estar en juego es la intangibilidad de un derecho fundamental.

Otras veces, por sumariedad se entiende la idea de un proceso de objeto limitado en el que
solo pueden ejercitarse las pretensiones fundadas en la lesién de un derecho fundamental,
nota que distinguiria al procedimiento especial del ordinario.

La garantia contencioso-administrativa que configura la Ley de Proteccion Jurisdiccional de
los Derechos Fundamentales de la Persona consiste en un proceso caracterizado, ademas de
por su naturaleza preferente y la mayor brevedad de sus tramites, por su especialidad y
sumariedad, en el sentido de que tan sélo puede enjuiciarse en el mismo la conformidad del
acto o disposicion objeto del recurso con los derechos fundamentales a que se refiere el
articulo 53.2 de la Constitucidn.

El proceso contencioso-administrativo especial para la proteccion jurisdiccional de los
derechos fundamentales es un proceso basado en los principios de preferencia y sumariedad
(art. 53.2 CE); pero sumariedad no en un sentido propio o cualitativo, sino cuantitativo que
no impide la produccion del efecto de cosa juzgada material, aunque ésta se encuentra
limitada por el objeto especifico del propio procedimiento que resuelve. Por consiguiente, si
la sentencia recaida en el procedimiento especial anula plenamente el acto o el acuerdo
impugnado, la sentencia producira plenos efectos de cosa juzgada, no sélo entre las partes
sino respecto a todas las personas afectadas.

Relacion con el recurso de amparo constitucional: Subsidiariedad

La via ordinaria de proteccion de los derechos fundamentales es encomendada por la CE a
los Jueces y Tribunales, ya sea a través del procedimiento especial previsto en los articulos
114 y ss. de la Ley 29/1998, ya por el procedimiento contencioso administrativo ordinario. Lo
cual no es sino una consecuencia de los articulos 24 y 117. 32 de la Norma Fundamental en
virtud de los cuales corresponde a los jueces y tribunales la tutela efectiva de los derechos e
intereses legitimos de los ciudadanos asi como juzgar y hacer ejecutar lo juzgado.
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Sin embargo, el articulo 53.22 de la CE prevé una segunda garantia jurisdiccional de los
derechos reconocidos en los articulos 14 a 29 y en el 30.22 de la CE: el recurso de amparo
constitucional.

La proteccion del Tribunal Constitucional, por tanto, es configurada por nuestra Norma
Fundamental como una garantia extraordinaria y excepcional. El caracter extraordinario
deriva de su objeto limitado, pues es un procedimiento que tiene por objeto exclusivo la
preservacion y el restablecimiento de los derechos fundamentales a los que se refiere el
articulo 53. 22 cuando se lesione su contenido constitucional. Su excepcionalidad proviene
que es un instrumento que unicamente tiene cabida cuando fallan las vias ordinarias de
proteccion del derecho fundamental.

Por medio de este recurso, el Tribunal Constitucional efectiia una doble funcidn.

De un lado, defiende los derechos de los particulares; de otro, realiza una funcién que
transciende del ambito intersubjetivo, pues le permite la determinacién de ese nucleo
indisponible incluso para el propio legislador. De esta forma, por medio de la interpretacion
del contenido de los derechos en el caso concreto pueden extraerse criterios generales de
interpretacidon que ademds se impondran a todos los poderes publicos.

De todo esto, y de la propia letra de la CE (“Y, en su caso,”), podemos deducir que el recurso
de amparo constitucional es un recurso subsidiario, que sélo procede cuando se ha agotado
la via judicial previa y que exige en todo caso la alegacidn en sede jurisdiccional ordinaria del
derecho fundamental presuntamente vulnerado.

Esta via, en materia contencioso—administrativa viene constituida alternativamente por el
procedimiento especial o por el ordinario, y su falta de agotamiento determina la
inadmisibilidad del recurso. Cualquiera que sea la via procesal elegida por el recurrente, es
preciso que también se agoten los recursos admisibles contra la resoluciéon judicial
impugnada, esto es, el recurso de apelacién y, en su caso, el de casacion.

Esta naturaleza subsidiaria del recurso de amparo no implica que el Tribunal Constitucional
sea una tercera instancia. Al contrario, es reiterada la doctrina del Alto Tribunal que niega
este caracter y que reduce su mision a enjuiciar la existencia o no de violacion de los
derechos constitucionales, no correspondiéndole, con caracter general, revisar los hechos
probados ni el derecho aplicado en la resolucién judicial.

Objeto del recurso

Esta materia asi como el contenido de la Sentencia suponen las mayores modificaciones
introducidas por la Ley 29/1998 con respecto al régimen anterior. Con la regulacién vigente
se pretendié equiparar el tratamiento que del mismo se efectiia en el procedimiento
contencioso administrativo y el procedimiento especial de proteccion de los derechos
fundamentales.
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Derechos protegidos

El articulo 53. 22 CE legitima a cualquier ciudadano para solicitar la tutela judicial de los
derechos fundamentales reconocidos en el articulo 14 y en la Seccién primera, Capitulo
segundo del Titulo primero de la CE (articulos 15 a 29).

La Ley 29/1998, en el articulo 114.1° se limita a identificar el procedimiento que va a regular
en los siguientes articulos con aquel que se encuentra previsto en el articulo 53.22 de la CE,
aunque, por supuesto, circunscrito al ambito contencioso administrativo.

De todo lo dicho, podemos concluir que los derechos que son susceptibles de protecciéon por
este procedimiento especial son los recogidos en los articulos 14 a 29 de la Constitucion, asi
como el derecho de objecion de conciencia del articulo 30.22 de la CE.

Causa de la lesion

La actividad de la Administracién que puede ser objeto de impugnaciéon ha venido ampliada
enormemente por la Ley de la Jurisdiccion Contenciosa, tanto para el procedimiento
contencioso ordinario, como, especialmente, para el procedimiento especial de los articulos
114y ss.

La Ley 29/1998 ha puesto fin a las dudas creadas por la Legislacion anterior, al detallar, en la
fijacion de los plazos de interposicion del recurso (articulo 115.1), cual es esa actividad
susceptible de impugnacion: los reglamentos, los actos administrativos —expresos o
presuntos— la via de hecho y, la propia inactividad de la Administracion, siempre que de los
mismos quepa deducir una lesion de los derechos y libertades incluidos dentro de su ambito
material.

La Ley 29/1998 se propone terminar con esta distincion entre constitucionalidad y legalidad,
y por eso el articulo 114. 12 establece que las pretensiones que pueden ejercitarse en este
proceso incluyen las cuestiones de legalidad relacionadas con los derechos fundamentales.

Por tanto, el demandante podra pretender:

a) la declaracion de no ser conforme a derecho el acto o la disposicién general, y en su caso,
solicitar la nulidad del acto.

b) el reconocimiento de una situacion juridica individualizada y la adopcion de las medidas
adecuadas para su restablecimiento, incluida la indemnizacion de dafos y perjuicios

c) cuando la vulneracién del derecho fundamental sea consecuencia de la inactividad de la
Administracion podra pretender que el érgano jurisdiccional condene a la Administracion
al cumplimiento de sus obligaciones en los concretos términos legales establecidos.

d) en los supuestos de via de hecho, podra pretender que se declare contraria a derecho la
actuacion material de la Administracidn, que se ordene el cese de la misma y que se
adopten las medidas que hemos visto en la letra b).
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Plazo

Dadas las especiales caracteristicas de este proceso, en especial la sumariedad, los plazos
previstos para iniciar este proceso son mas reducidos que en el procedimiento contencioso
ordinario, lo cual es una garantia bdsica para la pronta restauracion de la lesion de un
derecho fundamental. La no interposicion del recurso en plazo provoca la caducidad del
mismo y por tanto su inadmisibilidad.

Este acortamiento de los plazos no genera indefensién, porque permanece siempre abierta
la posibilidad de recurrir al proceso contencioso ordinario, que aunque sea una via mas
lenta, permite ejercitar las mismas pretensiones en la via ordinaria

El articulo 115 establece un plazo general de 10 dias para interponer el recurso, aunque lo
relevante es la fijacion del dies a quo en el que comienza a computarse dicho plazo.

En la regulacion aportada por dichos articulos podemos diferenciar:

a) los supuestos de acto expreso: en los que el plazo comienza a computarse a partir del dia
siguiente de la notificacion del acto.

b) los supuestos de acto presunto: en este caso, el plazo se computa a partir del dia
siguiente de aquél en el que concluyese el plazo fijado para la resolucién.

c) silalesion de derecho se imputa a una disposicion general, el plazo comienza a contarse a
partir del dia siguiente de la publicacién en el Boletin oficial correspondiente.

d) en las situaciones de via de hecho: El inicio del computo del mismo depende de si se ha
realizado o no el requerimiento a la Administracion para el cese de la via de hecho
previsto en el articulo 30.

En el primer caso, el plazo de los diez dias comienza desde el dia siguiente al que se
efectuase el requerimiento para el cese. En el segundo, dicho plazo comienza
transcurridos veinte dias desde que se iniciara la actuacién de la Administracion
desprovista de cobertura legal.

e) si la lesion del derecho fundamental se debe a la inactividad de la Administracion, el
mencionado plazo se inicia transcurridos veinte dias de la reclamacién que debe efectuar
el particular ante la Administracién exigiéndole dicho comportamiento.

f) por ultimo, el supuesto en que se hubiese formulado un recurso potestativo en sede
administrativa, el plazo comenzaria a contabilizarse transcurridos veinte dias desde la
interposicion del recurso.
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TRAMITACION DEL PROCEDIMIENTO

Dadas las especiales caracteristicas de este proceso, en especial sumariedad, los plazos
previstos para iniciar este proceso son mas reducidos que en el procedimiento contencioso
ordinario, lo cual es una garantia bdsica para la pronta restauracion de la lesion de un
derecho fundamental. La no interposicion del recurso en plazo provoca la caducidad del
mismo y por tanto su inadmisibilidad.

Este acortamiento de los plazos no genera indefension porque permanece siempre abierta
la posibilidad de recurrir al proceso contencioso ordinario, que aunque sea una via mas
lenta, permite ejercitar las mismas pretensiones en la via ordinaria.

Formalizaciéon de la demanda

Tras el pronunciamiento del Tribunal acordando la prosecuciéon del procedimiento, se
pondrd, en su caso, de manifiesto al recurrente el expediente y las demds actuaciones para
que en el plazo de ocho dias formule su demanda y la acompaiie de los documentos que
considere oportunos. En este tramite también debera solicitar la practica de la prueba.

Lo mas llamativo en la regulaciéon de la Ley 29/1998 es que no mantiene el privilegiado
régimen de suspension del acto administrativo al que se le imputa la vulneracion de un
derecho fundamental.

Con la cual, debemos aplicar supletoriamente el régimen general previsto en el Capitulo
segundo del Titulo VI, articulos 129 a 136, donde, por supuesto, el articulo 132 establece un
criterio mds restrictivo de forma que la suspension del acto sélo podrd acordarse previa
valoracién de todos los intereses en conflicto cuando la ejecucion del acto o la aplicacién de
la disposicion pudieran hacer perder al recurso su finalidad legitima y ademas, de todas
formas, la medida podra denegarse cuando de ella pudiera derivarse un perjuicio grave a los
intereses generales o de tercero que el juez habra de ponderar de forma circunstanciada.

No obstante, se podran solicitar cuantas medidas cautelares sean necesarias para la
efectividad de la sentencia en cualquier estado del proceso, e incluso, en los supuestos de
inactividad de la Administracion o los de via de hecho, podran adoptarse antes de su
iniciacion tal y como prevé el articulo 136.

La sentencia que ponga fin al proceso podra tener el mismo contenido que la del
procedimiento ordinario. Asi, la sentencia sera estimatoria cuando la disposicion, la
actuacion o el acto incurran en cualquier infraccion del ordenamiento juridico, incluso la
desviacidn de poder, y, como consecuencia de ella se vulnere un derecho de los susceptibles
de amparo.

Por lo tanto, para la determinacidon precisa del contenido de la sentencia estimatoria

deberemos acudir al articulo 71, y dependera de las concretas pretensiones que hubiera
hecho valer la parte demandante.
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Ademads hay que destacar que en el caso de que se anule una disposicién general o un acto
administrativo, los érganos jurisdiccionales no podrdn en ningtin caso fijar la forma en que
han de quedar redactados los preceptos anulados o determinar el contenido discrecional de
los actos anulados (articulo 71. 29).

Aspectos practicos del procedimiento

Como hemos venido manteniendo, la Doctrina del Tribunal Constitucional no reconoce como
derecho fundamental un genérico derecho a la objecién de conciencia.

A pesar de este pronunciamiento negativo, a continuacidén exponemos la posible utilidad del
procedimiento especial para la proteccion de los derechos fundamentales ante la posible
vulneracién de éstos, recogidos en el articulo 16.1 de la CE, libertad ideoldgica y religiosa,
por la decision adoptada por el Gobierno de modificar el estatus de dispensacién de la PDD.

Hemos de diferenciar entre aquellas Comunidades que han reconocido expresamente en sus
legislaciones el derecho a la objecion de conciencia del farmacéutico, de aquellas que no lo
han reconocido:

1. Para aquellos farmacéuticos, siempre a titulo particular, a los que la Legislacion de su
Comunidad Auténoma haya reconocido expresamente el derecho a la objecion de
conciencia (Cfr. Leyes de Castilla la Mancha, Cantabria, Galicia y la Rioja) bastaria con
una declaracion formal de su condicion de objetor ante la Administracion sanitaria
correspondiente. Tal declaracién que habria de formalizar por escrito, debe contener
en todo caso la consistencia de las convicciones esgrimidas, que han de alcanzar un
determinado nivel de fuerza, seriedad, coherencia e importancia ya que «el fuero de la
conciencia ha de conciliarse con el fuero social o colectivo» (STC 160/1987).

2. En aquellos otros casos en los que la Legislacion farmacéutica Autondmica no
establezca un reconocimiento expreso, el farmacéutico que a titulo individual Ilo
pretenda podra:

= Una vez que entre en vigor la Resoluciéon que habilite la adquisicién en las
oficinas de farmacias de la PDD sin receta médica, interponer la oportuna
demanda, a través del procedimiento especial de proteccion de los derechos
fundamentales ante el Juez o Tribunal del Contencioso-Administrativo
territorialmente competente por una presunta vulneracién de los derechos a la
libertad ideoldgica y religiosa reconocidas en el Art 16.1 CE, pretendiendo el
reconocimiento de la situacion juridica individualizada de su derecho a la
objecion de conciencia.

= Comunicar a la Administracién Sanitaria de su Comunidad Auténoma su
condicion de objetor, en espera de que ésta se pronuncie sobre la procedencia
o no de tal reconocimiento.

En ambos supuestos, seria procedente comunicar al Colegio de Farmacéuticos la condicion

de objetor de conciencia a los efectos que considere procedentes, esperando de este el
asesoramiento y la ayuda necesaria.

40



1UsS _
acopolis

ASPECTOS JURIDICOS EN LA DISPENSACION DE LA PDD

A continuacién analizaremos los aspectos mas relevantes que afectan a la dispensacion de la
PDD desde un punto de vista juridico.

En primer lugar, hemos de advertir que la medida gubernamental de autorizar la
dispensacion de la PDD sin la preceptiva receta médica, supone un cambio sustancial de las
responsabilidades profesionales en juego.

Asi es, el farmacéutico asume mayor competencia en la dispensacién de la pildora poscoital
y correlativamente, un aumento en su responsabilidad al atribuirsele en exclusiva la decisién
de dispensar el medicamento sin la intervencion del facultativo. En definitiva, ha habido una
transferencia de responsabilidad del médico al farmacéutico, cuyo papel hasta el momento
se limitaba a apreciar si el medicamento era requerido en las condiciones legal y
reglamentariamente establecidas.

Por consiguiente y con independencia de las causas descritas, que puede alegar el
profesional de la farmacia para negarse a dispensar el anticonceptivo de emergencia, en
concreto las objeciones de ciencia y conciencia, hemos de considerar a continuacién las
responsabilidades legales en las que puede incurrir el farmacéutico como consecuencia de
dispensar el medicamento sin el concurso del médico.

Como ya hemos visto el farmacéutico puede negarse a dispensar la PDD, basandose en
criterios profesionales o en la controvertida objecién de conciencia. Ambas alegaciones,
deberan estar bien fundamentadas, remitiéndonos aqui a lo expresado con anterioridad
para uno y otro caso.

Ya advertido el nuevo rol profesional y dejando a un lado los efectos legales que puedan
derivarse de una dispensacién con consecuencias nocivas para la salud, no diferente de otras
dispensaciones inadecuadas de medicamentos, nos centraremos en las especialidades
juridicas de la dispensacion de la PDD.

Por tratarse de un medicamento con una indicacidn concreta, evitar el embarazo antes de
que transcurran 72 horas después de haber mantenido relaciones sexuales, y por obedecer
la decision gubernamental a razones de interés social, disminuir los embarazos no deseados
que se producen entre las jovenes, entendemos que la dispensacion debiera ser guiada a
través del oportuno protocolo que no sélo permitiera aproximarnos al objetivo
gubernamental sino también, esquivar las responsabilidades en las que el profesional
farmacéutico pudiera incurrir al dispensar la pildora poscoital.
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En este punto, hemos de establecer los contenidos que debiera tener el protocolo de
dispensacion o en su caso la dispensacion informada cualificada, con el fin de dar al
farmacéutico una mayor seguridad juridica.

El primer asunto que subyace en la relacion farmacéutico-paciente es el derecho a la
intimidad, articulo 18.1 CE y Ley Organica 1/1.982, de 5 de mayo, de proteccion civil del
derecho al honor, a la intimidad personal y familiar y a la propia imagen que tiene el
paciente, referido en el articulo 7 de la Ley 41/2.002, de 14 de noviembre, basica reguladora
de la autonomia del paciente y de derechos y obligaciones en materia de informacién vy
documentacion clinica.

1. Toda persona tiene derecho a que se respete el caracter confidencial de los datos
referentes a su salud, y a que nadie pueda acceder a ellos sin previa autorizacion
amparada por la Ley.

2. Los centros sanitarios adoptaran las medidas oportunas para garantizar los
derechos a que se refiere el apartado anterior, y elaboraran, cuando proceda, las
normas y los procedimientos protocolizados que garanticen el acceso legal a los
datos de los pacientes.

De todo ello se infiere que el farmacéutico debera adoptar las medidas adecuadas, tanto
durante la entrevista con la paciente como posteriormente tratando sus datos, si ello fuese
necesario, de acuerdo con la normativa vigente en esta materia que ordena una proteccion
del mds alto nivel para los datos relacionados con la salud de las personas, por ser
considerados especialmente sensibles. Cfr. Ley orgdnica 15/1.999, de 13 de diciembre, de
proteccion de datos de cardcter personal, LOPD, y el R. D. 1720/2.007, de 21 de diciembre, de
aprobacion del reglamento que desarrolla la Ley.

Al estar los datos sobre la salud especialmente protegidos, el articulo 7.3 de la mencionada
LOPD indica “los datos de cardcter personal que hagan referencia al origen racial, a la salud
y a la vida sexual sélo podrdn ser recabados, tratados y cedidos cuando, por razones de
interés general, asi los disponga una Ley o el afectado consienta expresamente”.

Si bien en el articulo 6 se establece con caracter general el consentimiento inequivoco de la
persona, se instaura una excepcion en aquellos supuestos en los que el tratamiento tuviera
por finalidad proteger un interés vital del interesado en los términos del articulo 7.6 de la
LOPD, es decir, “ no obstante lo dispuesto en los apartados anteriores, podrdn ser objeto de
tratamiento los datos de cardcter personal a que se refieren los apartados 2 y 3 de este
articulo, cuando dicho tratamiento resulte necesario para la prevencion o para el diagnéstico
médicos, la prestacion de asistencia sanitaria o tratamientos médicos o la gestion de
servicios sanitarios, siempre que dicho tratamiento de datos se realice por un profesional
sanitario o por otra persona sujeta asimismo a una obligacion equivalente de secreto.”
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Por consiguiente, a resultas de la lectura de los preceptos indicados podemos concluir que
en el caso de la dispensacion de la PDD no haria falta el consentimiento expreso de la
paciente, si bien dada la confusiéon de la regulacién el contar con él daria una mayor
cobertura legal no sélo a la hora de obtenerlos sino también en su posterior tratamiento y
cesion de los mismos.

La segunda cuestion de interés juridico es el derecho a la informacion que tiene el paciente,
ya apuntado en diversas Normas farmacéuticas, que versara sobre la medicacion, sus efectos
secundarios, contraindicaciones, interacciones, etc. sobre las medidas anticonceptivas, la
educacion sexual y las enfermedades de transmisidén sexual, adjuntando, en su caso, la
informacion por escrito y procurando dirigir, segiin sea necesario, a la paciente al centro de
salud para que pueda complementar o incrementar la informacion recibida desde la oficina
de farmacia.

El derecho a la informacion viene recogido en el capitulo Il de la Ley 41/2.002 de 14 de
noviembre, basica reguladora de la autonomia del paciente de derechos y obligaciones en
materia de informacion y documentacidn clinica, cuyo desarrollo se realiza en los articulos 4
en cuanto al derecho a la informacién asistencial, articulo 5 sefialando el titular del derecho
de la informacidn asistencial y articulo 6 sobre derecho a la informacién epidemiolégica.

En el articulo 4.1 se expresa “Los pacientes tienen derecho a conocer, con motivo de
cualquier actuacion en el dmbito de su salud, toda la informacion disponible sobre la misma,
salvando los supuestos exceptuados por la Ley. Ademds, toda persona tiene derecho a que se
respete su voluntad de no ser informada. La informacion, que como regla general se
proporcionard verbalmente dejando constancia en la historia clinica, comprende, como
minimo, la finalidad y la naturaleza de cada intervencion, sus riesgos y sus consecuencias”

Y en su articulo 4.2 “la informacion clinica forma parte de todas las actuaciones
asistenciales, serd verdadera, se comunicard al paciente de forma comprensible y adecuada
a sus necesidades y le ayudard a tomar decisiones de acuerdo con su propia y libre
voluntad”.

Inferimos del literal, la obligatoriedad de informar y aunque, si bien, ésta hace referencia a
la finalidad y naturaleza de la intervencion, posteriormente se afiade de una manera mas
genérica la informacion de caracter clinico.

La Disposicion Adicional Quinta de la propia Ley Informacion y documentacion sobre
medicamentos y productos sanitarios, establece:

“La informacion, la documentacion y la publicidad relativas a los medicamentos
y productos sanitarios, asi como el régimen de las recetas y de las érdenes de
prescripcion correspondientes, se regulardn por su normativa especifica, sin
perjuicio de la aplicacion de las reglas establecidas en esta Ley en cuanto a la
prescripcion y uso de medicamentos o productos sanitarios durante los procesos
asistenciales “.
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Asi, el articulo 84.1, «in fine», de la Ley de Garantias y Uso Racional, seiiala respecto al
farmacéutico de oficina de farmacia: “....... Asimismo participaran en la realizacion del
conjunto de actividades destinadas a la utilizacion racional de los medicamentos, en
particular a través de la dispensacion informada al paciente “.

Seria oportuno facilitar por parte del farmacéutico un documento normalizado para que la
paciente avale la informacion que ha recibido. Dicho consentimiento informado contribuiria
a exonerar de responsabilidad al profesional y podria ser remitido, con las cautelas
necesarias, a los responsables sanitarios del distrito para una mayor eficacia de la accién en
pro de lograr el objetivo ultimo de la medida del gobierno, reducir los embarazos no
deseados entre las adolescentes.

La cuestion mas problematica en cuanto a la dispensacidn de la pildora del dia después es la
demanda por una menor de edad.

Tanto el articulo 12 de la Constitucién Espafiola como el articulo 315 del Cédigo Civil
establecen que la mayoria de edad se adquiere cuando la persona cumple 18 aiios. Con
independencia de que todas las personas tienen capacidad juridica, no todas tienen la
misma capacidad de obrar. La capacidad juridica es la aptitud para ser titular de derechos y
obligaciones. La capacidad va unida a la personalidad, de tal modo que todas las personas
tienen capacidad juridica, pero no todas las personas pueden ejercitar esos derechos de la
misma manera. Junto a la capacidad juridica existe la capacidad de obrar, que determina la
eficacia de los actos realizados por una persona y esta vinculada a las condiciones que deben
concurrir en ella para poder ejercitar tales derechos por si misma.

La persona mayor de edad no incapacitada tiene plena capacidad de obrar. En el caso de los
menores esta capacidad de obrar esta limitada, y por tanto no pueden ejercitar todos los
actos con eficacia juridica, supliéndose este defecto de capacidad de obrar a través de la
representacion legal, patria potestad o tutela.

Sin embargo, la cuestion se complica porque nuestro Ordenamiento Juridico prevé en
distintas disposiciones, la posibilidad de actuar de un menor con plena eficacia juridica y la
imposibilidad de actuar a una persona mayor de 18 afios en determinados actos, siendo
necesario una edad cualificada como ocurre en los supuestos de adopcion en los que es
necesario tener cumplidos 25 aios.

Iter mas, el menor puede emanciparse, produciéndose en este supuesto la extincion de la
patria potestad (Cfr. articulo 169.2 del Cddigo Civil) y de la tutela (Cfr. articulo 276.4 del
Cddigo Civil) comenzando desde dicho momento una capacidad plena para la mayoria de los
actos y negocios juridicos y precisando para algunos de los actos un complemento de
capacidad, que sera otorgado bien por los padres que ejercian la patria potestad, o a falta de
éstos, por el curador.
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Ademds, dentro del grupo de los menores de edad no emancipados, no todos los sujetos
estan sometidos a unas mismas reglas, existiendo diferentes grados de capacidad de obrar
en relacion con ciertos actos. En el caso del ambito de la salud, la capacidad de obrar no esta
vinculada a la edad sino a la capacidad natural de juicio y a la madurez.

Otra cuestion controvertida a dirimir se deriva del mandato constitucional, articulo 39.3 CE,
del deber que tienen los padres de prestar asistencia de todo orden a los hijos nacidos
dentro o fuera del matrimonio, durante la minoria de edad y en los demas casos en que
legalmente proceda, reconocido de igual forma en el articulo 154.12 del Cédigo Civil. Dicha
obligaciéon de velar por el bien del menor no deberia desaparecer radicalmente por la
voluntad de éste, habida cuenta que los progenitores han de desempenar «ex lege data»
las funciones inherentes a la patria potestad.

La mayoria de edad sanitaria viene determinada por la Ley de autonomia del paciente en 16
anos (Cfr. Art 9.3 c) LAP). Tal consideracion se extiende a los supuestos de emancipados
menores de 16 anos. Es por tanto la dispensacion de la pildora poscoital a las menores de
16 afos la cuestion mds delicada y controvertida.

Este aspecto ha sido motivo de gran polémica y ha propiciado que se levanten muchas voces
en contra de que una menor tome la medicacién sin tener que informar de ello a sus padres
o tutores. Pero, {Qué obligaciones tiene el farmacéutico ante una menor? Vayamos a las
Leyes.

La Ley Organica 1/1996 de 15 de enero, de Proteccion Juridica del Menor otorga
expresamente a éste, entre otros, el derecho a la informacidén, a la libertad ideoldgica,
conciencia y religion o a ser oido, en concordancia a que los actos relativos a derechos
personalisimos o de la personalidad sélo pueden ser ejercidos por su propio titular, aun
siendo menor de edad , lo que supone en este caso una excepcion del ejercicio de la patria
potestad Ex. articulo 162.2.1 del Cédigo Civil y STC 154/2.002, de 18 de julio, y obliga en el
articulo 13 al ciudadano que tenga conocimiento, por el ejercicio de su profesion, de alguna
situacion de riesgo del menor a ponerlo en conocimiento de la autoridad competente.

Iter mas, la Ley 41/2002 de 14 de noviembre, basica reguladora de la autonomia de paciente,
establece de modo genérico el derecho a la informacion y a la intimidad que éste tiene y en
el Capitulo IX Respecto a la autonomia del paciente indica en el apartado 3 del articulo 9 los
limites del consentimiento informado y consentimiento por representacion.

Se otorgara el consentimiento por representacion en los siguientes casos:

c. Cuando el paciente menor de edad no sea capaz intelectual ni emocionalmente de
comprender el alcance de la intervencion. En este caso, el consentimiento lo dard el
representante legal del menor después de haber escuchado su opinion, si tiene doce afios
cumplidos. Cuando se trate de menores no incapaces ni incapacitados, pero emancipados
o con dieciséis anos cumplidos, no cabe prestar el consentimiento por representacion. Sin
embargo, en caso de actuacion de grave riesgo, segun el criterio del facultativo, los
padres serdn informados y su opinion serd tenida en cuenta para la toma de la decision
correspondiente.
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Y en el apartado 4 del mismo articulo 9 se sefiala que “La interrupcién voluntaria del
embarazo, la practica de ensayos clinicos y la practica de técnicas de reproduccidn asistida se
rigen por lo establecido con caracter general sobre la mayoria de edad y por las disposiciones
especiales de aplicaciéon.”

A su vez, debemos recordar que el Cédigo Penal califica como presuncién «iure et de iure»
de no consentidas, las relaciones sexuales con menores de 13 aios tipificdndolas como
delito de agresion (Cfr. Art. 180.3 CP) o abuso sexual (Cfr. Art. 181.2 CP) lo que conlleva su
inmediata comunicacion a las autoridades judiciales o funcionarios policiales (Cfr. Art 262
LEcrim). Este tema ha de ser tomado con la seriedad y trascendencia merecidas. A este
respecto hubo una iniciativa parlamentaria del PNV para aumentar la edad minima con la
que mantener relaciones sexuales que se aprobé por unanimidad de la cdmara y que es de
esperar que vea la luz préximamente, a través de la consiguiente modificacién del Cédigo
Penal.

De todo ello se colige que en la dispensacidn de la PDD a menores de 16 afios y hasta los 13
anos, el farmacéutico evaluard la madurez de la menor y procedera segun corresponda a
dispensar la medicacion o a informar a los padres de la menor no madura de la situacion. Es
légico que en este apartado asalten las dudas sobre la competencia del farmacéutico para
realizar tal evaluacion.

El régimen de dispensacion de la PDD en cuanto a la edad de la paciente seria el siguiente:

= Mayores de edad: dispensaciéon informada siguiendo las pautas establecidas para
cualquier medicamento.

= Menor mayor de 16 afios y menor emancipada: dispensacién informada cualificada
acorde al medicamento dispensado y las circunstancias que le rodean.

= Menor de 16 afios y menor mayor de 13 afios, lo que la doctrina jurisprudencial viene a
denominar la «minoria madura», el farmacéutico evaluara su autonomia cognoscitiva
concretada en el criterio de juicio y madurez de la menor y se conducird, segin
proceda, a dispensar la medicacion o a informar a sus representantes legales.

En este supuesto podria producirse una colision entre el derecho de la menor a la
proteccion de sus datos de cardcter sexual, que gozan de la maxima proteccién y el
derecho de los padres a ejercer la patria potestad. Sobre esta cuestion se pronuncio la
Agencia Espafiola de Proteccion de datos en su informe 409/2004 sobre acceso por el
titular de la patria potestad a las historias clinicas del menor concluyendo que “los
mayores de 14 afios disponen de las condiciones de madurez precisas para ejercitar por
si mismos, el derecho de acceso a sus datos de cardcter sexual, sin que pueda admitirse
la existencia de una representacion legal del titular de la patria potestad”

= Menor de edad que no sea capaz de entender intelectual ni emocionalmente el alcance
de la dispensacidn, el consentimiento corresponderia al representante legal.

= Menores con edad inferior a 13 afios: se presume «iure et de iure» que las relaciones
sexuales no han sido consentidas por lo cual estariamos ante la presunta comisién de
un delito de agresion o abuso sexual lo que exige comunicar de inmediato tal hecho a
las autoridades competentes.
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A la espera de que los profesionales de la farmacia comiencen a asumir este nuevo reto con
nuevas responsabilidades, debemos concluir y para ello hemos elegido una frase de un
dirigente farmacéutico que aunque alejada de claves juridicas, creemos que atribuye, mas
alld de la cuestion debatida, a la oficina de farmacia y a sus profesionales su verdadera
dimension:

Jordi de Dalmases, presidente del Colegio Oficial de Farmacéuticos de Barcelona, “Que no
haya receta no significa que no haya control sanitario “, a la que anadimos que si bien asumir
competencias ha de ser un reto para el profesional, éstas han de ser resueltas con la
diligencia adecuada para evitar incurrir en cualquier tipo de responsabilidad legal.

RECAPITULATIO

El elevado numero de embarazos no deseados entre las adolescentes espaifolas ha
propiciado que el Gobierno central decida que la Pildora poscoital se dispense en las Oficinas
de Farmacia sin necesidad de ser prescrita en la correspondiente receta médica.

Hasta ahora todos los anticonceptivos, y la PDD lo es, para su dispensacion estaban sujetos a
prescripcion médica. Por consiguiente la decision ha supuesto una serie de modificaciones, al
amparo de la competencia que en esta materia mantiene el Estado, seglin preceptua la
Constitucion Espaiiola en su articulo 149.1.162, llevadas a cabo de acuerdo con los dictados
de la Ley de Garantias y Uso Racional de los Medicamento y Productos Sanitarios y del
correspondiente desarrollo de la misma efectuado por el R.D. 1.345/2007 que justifica la
adopcion de la medida en base al interés publico y general.

Sin embargo la aprobacion de dicha disposicion supone un cambio en el estatus juridico del
farmacéutico, al cual se le atribuye la responsabilidad directa de dispensar un medicamento
que hasta hoy debia ser prescrito por un facultativo, lo que merece ser analizado,
atendiendo a las obligaciones y derechos de los profesionales, de una manera detenida.

La Legislacion Estatal otorga una serie de obligaciones a los farmacéuticos que desempeiian
su labor en la Oficina de Farmacia. Una de ellas es la de dispensar los medicamentos y
productos sanitarios cuando éstos son demandados en las condiciones legal vy
reglamentariamente establecidas, Cfr. Articulos 2.1 y 84.3 de la Ley 29/2.006, de 26 de julio.
La negativa a dispensar, sin causa justificada, es calificada en el mismo texto normativo
como falta grave en el nimero 15 del articulo 101.2 b).

A su vez, las legislaciones Autondémicas sobre ordenacidon farmacéutica, de manera general,
prescriben la obligatoriedad del farmacéutico de dispensar en las condiciones legal y
reglamentariamente establecidas, expresando algunas de ellas el derecho del farmacéutico
para negar la dispensacidon cuando ésta no se solicite con arreglo a las normas vigentes, Ley
Foral de Navarra de atencion farmacéutica y Ley de Farmacia de Andalucia. En esta ultima el
farmacéutico puede, ademas, negar la dispensacion cuando sea evidente una finalidad
extraterapéutica del medicamento Ex. articulo 22.1 b).
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La obligacidon de dispensar conlleva, literalmente expresado en algunas Leyes, el deber del
farmacéutico de informar sobre la especialidad farmacéutica, incluyendo algunas Normas
que la dispensacion de medicamentos no sujetos a receta médica se realizara segtin las
orientaciones técnicas del profesional farmacéutico, Ley de ordenacion farmacéutica del Pais
vasco y Ley de ordenacion farmacéutica de Cantabria, refiriendo en los casos de la Ley de
ordenacién y atencion farmacéutica de Madrid y la Ley de Farmacia de Andalucia que la
informacion en la dispensacion de este tipo de medicamentos se ajustara a protocolos
especificos.

Por su parte la negativa a dispensar sin causa justificada implicaria incurrir en una infraccién
calificable, de manera unanime en las diversas Leyes, como grave

Parece claro que la negativa a dispensar, al margen de que ésta se produzca por no
cumplirse las condiciones legal y reglamentariamente establecidas, ha de originarse en el
caso de la dispensaciéon de la Pildora poscoital, medicamento no sujeto a prescripcion
médica, cuando el criterio del profesional farmacéutico, avalado por el correspondiente
protocolo de dispensacion, estime inconveniente o inapropiado para la salud del paciente la
administracién del medicamento, lo que hemos dado en denominar objecién de ciencia, o
porque tenga evidencias que éste va a realizar una utilizacion del mismo con fines
extraterapéuticos, caso ya citado en la Ley de Farmacia de Andalucia.

Pero, aun cumpliéndose, las condiciones objetivas de dispensacién y no peligrando la salud
de la paciente, seria posible alegar objecién de conciencia, por parte del farmacéutico,
amparandola en los supuestos efectos abortivos que segin algunos expertos produce el
levonorgestrel.

La objecion de conciencia es la negativa del individuo a someterse, por razones de
conciencia, a una conducta que, en principio, le seria juridicamente exigible, bien porque la
obligacion proviene de una norma, bien porque se deriva de un contrato, de una resolucion
judicial o administrativa.

Se trata de una posicidn individual sustentada en las propias creencias que plantea de una
manera racional, la opcién entre la obediencia a la Ley y la obediencia a la conciencia, por
tanto se trata de un conflicto entre una norma juridica que impone un deber y una norma
moral, del propio sujeto, que se opone a su cumplimiento. Se diferencia claramente de la
desobediencia civil que supone una oposicion activa a la Ley persiguiendo incluso su
derogacion.

A pesar de ello, la cuestidon sugerida de invocar el derecho de objecién de conciencia por
parte de los profesionales alegando que la dispensacion de la pildora abortiva es contraria a
sus creencias y posiciones éticas es fuente de gran conflicto, incluso dentro de la doctrina
que ha ido dictando el Tribunal Constitucional quien en una primera etapa consideraba la
objecion de conciencia como un derecho fundamental, integrado en el derecho de libertad
ideoldgica y libertad religiosa del articulo 16.1 de la C.E., STC 15/1982, de 23 de abril sobre la
objecion de conciencia militar, unica objecidn explicitamente recogida en la Carta Magna,
concretamente en su articulo 30.2, o la STC 53/1985 de 16 de abril, que considera la objecion
de conciencia frente al aborto como un derecho fundamental.
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Al ser considerado Derecho Fundamental puede ser invocado, sin necesidad de que haya una
regulacion especifica, y protegido directamente a través de los propios mecanismos
descritos en la CE para amparar los derechos recogidos en el Capitulo Il de la Norma
fundamental.

Posteriormente, la linea jurisprudencial del Tribunal Constitucional cambié, resultando de
gran importancia la STC 161/1987, de 27 de octubre. En la misma se descarta que la objecion
de conciencia con cardcter general sea un derecho fundamental, sino que se califica como
derecho constitucional autéonomo derivado del derecho mas amplio de libertad ideolégica,
alegable en el caso de que esté regulado legalmente.

Asi pues, sera necesario que el derecho tutele las formas de objecion de conciencia que el
legislador reconozca de manera expresa. En este sentido, el derecho de objecion de
conciencia sdélo ha sido reconocido especificamente en la doctrina del Tribunal
Constitucional en los casos del servicio militar y del aborto, en la ya mencionada Sentencia
de 16 de abril de 1.985.

Iter mas, las resoluciones de los Tribunales ordinarios que han tenido que pronunciarse
sobre el derecho de objecién de conciencia de los farmacéuticos, lejos de clarificar el asunto
han aportado mayor confusién, alejandose sorprendentemente sus contenidos de la linea
mas actual del Tribunal Constitucional.

El Tribunal Superior de Justicia de Andalucia se ha referido, concretamente al derecho de
objecion de conciencia del farmacéutico en dos ocasiones, mediando en el tiempo, entre
ambas sentencias, una del Tribunal Supremo.

En la STS de 23 de abril de 2005, encontramos la gran novedad, en su fundamento juridico
quinto, de atribuirsele la posibilidad de alegar objecion de conciencia a los profesionales
sanitarios con competencia en materia de dispensacion de medicamentos, es decir, los
farmacéuticos.

Hasta ese momento el farmacéutico sélo podia alegar su derecho a objetar por analogia con
otros profesionales. Dicha cuestidn, de gran relevancia, fue tratada a continuacion en la
STSJA 2.007, de 8 de enero, la cual conecta la posibilidad de alegar objecion de conciencia a
titulo individual con el Cédigo de ética y deontologia farmacéutica, aprobado por la
asamblea del Consejo General de Colegios oficiales de farmacéuticos en diciembre de 2.000,
que carece de efectos «ad extra» lo que no parece apoyar su incorporacion en el cuerpo de
la Sentencia.
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A mas abundamiento en la controversia, el reconocimiento explicito del derecho de objecién
que se realiza en varias leyes Autonémicas (Cfr. Ley 5/2.005 de Castilla la Mancha, Ley
7/2.001 de Cantabria, Ley 5/1.999 de Galicia y la Ley 8/1.998 de la Rioja) contribuye a
alimentar el conflicto doctrinal, toda vez que las manifestaciones del derecho a la objecién
de conciencia en la Legislacién Autondmica podrian incurrir en vicio de inconstitucionalidad
al no respetar el reparto competencial y exonerar al profesional del deber de dispensacion
en base a motivos de conciencia y por tanto, también, evitando que su comportamiento sea
sancionado, tal y como refieren los preceptos de la Ley de Garantias y Uso Racional, de
ambito estatal que perfila el marco en el cual han de legislar las diferentes Comunidades
Autonomas.

Independientemente de ello, es de destacar la deficiente regulacién que han llevado a cabo
los diversos legisladores autondmicos en esta cuestion, sin limitarlo correctamente, desde el
punto de vista formal y material, y sin contemplar adecuadamente los recursos de
intervencion de la Administracién. En este contexto, el farmacéutico que desee que le sea
reconocido este derecho, deberia hacer un reconocimiento formal y escrito ante la
Administracion sanitaria correspondiente y en todo caso, prestar la debida colaboracion.

También hemos de considerar los reconocimientos expresos que realizan los Cddigos
deontoldgicos al derecho de objecién. De una parte, el del Consejo General, ya citado, en su
articulo 28 recoge el derecho como tal, dimanante de la responsabilidad y libertad personal
del farmacéutico y en el articulo 33 afade una referencia al asesoramiento y ayuda que el
Colegio ha de prestar al objetor que previamente haya comunicado su condicion de tal a la
Corporacidon y de otra, el Cédigo del Colegio de farmacéuticos de Madrid recoge en su
articulado el derecho de objecion de conciencia que asiste al farmacéutico en el ambito de
su ejercicio profesional. Cuestion aparte, y no ajena a la polémica, como ya hemos advertido,
es si estos cédigos deben recoger aspectos como el aqui considerado.

De cualquier forma, si atendemos a la Sentencia, referida, del TC 53/1.985 que califica el
derecho de objecidon de conciencia en el supuesto del aborto como fundamental y a las
mencionadas Sentencias del Tribunal Supremo de 23 de abril de 2.005 y del Tribunal
Superior de Justicia de Andalucia de 8 de enero de 2.007 que atribuyen a los farmacéuticos la
posibilidad de ser objetores de conciencia hemos de preguntarnos sobre el procedimiento
juridico asignado para proteger los derechos fundamentales en la via contencioso
administrativa.

El articulo 53 de la CE tutela las libertades y derechos y en su segundo apartado indica las
dos vias para tutelar las libertades y derechos del articulo 14, los derechos reconocidos en la
Seccion primera del Capitulo Il. La primera ante los Tribunales ordinarios por un
procedimiento basado en los principios de preferencia y sumariedad y la segunda, en su
caso, a través del recurso de amparo ante el Tribunal Constitucional, éste ultimo sera
aplicable a la objecidn de conciencia reconocida en el articulo 30.
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La preferencia de la via ante los Tribunales ordinarios implica que la tramitaciéon del
procedimiento se ha de producir con anterioridad a cualquier otro, sin tener en cuenta el
orden en el que hayan entrado en el Tribunal los procedimientos.

La sumariedad equivale a rapidez y se traduce en una abreviacion o suspension de los plazos
procesales con el objetivo de dar cobertura inmediatamente al derecho fundamental,
supuestamente, lesionado.

El recurso de amparo constitucional constituye una via extraordinaria para proteger los
derechos fundamentales, entre ellos el de objecidn de conciencia, subsidiaria de la vias
ordinarias de proteccién y por tanto reivindicable con caracter excepcional, una vez que con
anterioridad se haya agotado la via judicial ordinaria previa.

La utilidad practica de este procedimiento especial de proteccion de los derechos
fundamentales dependera de si en la Legislacion Autondémica correspondiente se haya
reconocido expresamente el derecho a la objecidon de conciencia. En estas, bastaria con una
declaracion formal, por escrito, de su condicion de objetor de conciencia ante la
Administracidn sanitaria.

En aquellas Comunidades en las que no se ha reconocido tal derecho, una vez que entre en
vigor la resolucién que habilite el cambio de status de dispensacién, cabria interponer la
oportuna demanda por el procedimiento descrito por presunta vulneracion del art 16.1 CE. A
su vez seria procedente comunicar a la Administracion Sanitaria Autondmica el
reconocimiento de tal derecho.

En ambos casos, seria oportuna la comunicacién de la condicion de objetor de conciencia al
Colegio de Farmacéuticos a los efectos adecuados.

Tal y como hemos advertido anteriormente la modificacion ordenada por el Gobierno para
que la PDD pase a dispensarse sin, la hasta ahora preceptiva receta médica implica un
traslado de competencia y responsabilidad desde el médico al farmacéutico.

Dichas responsabilidades juridicas en las que puede incurrir el profesional farmacéutico han
de ser analizadas convenientemente para otorgar a la prestacion o ejercicio de éste las
mayores garantias de seguridad.

Dadas las caracteristicas del medicamento y en virtud del objetivo perseguido con la medida
adoptada por la Administracion sanitaria, seria oportuno que se publicara una guia o
protocolo de dispensacion que proporcione las pautas a seguir ante la solicitud de la
medicacidn y procure, a la vez, una mayor seguridad juridica al profesional.
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En la dispensacion del medicamento en la oficina de farmacia, el farmacéutico tendra que
tomar las medidas adecuadas para salvaguardar el derecho fundamental de intimidad de la
paciente, tal y como preceptia la Ley de autonomia del paciente y la Ley Organica de
proteccion de datos. Asimismo, informara convenientemente sobre los aspectos
relacionados con la medicacién y la salud, obligacién que se deriva de la propia Ley de
autonomia del paciente y de otras leyes del sector farmacéutico, entre ellas la Ley de
garantias y uso racional de ambito estatal.

Un aspecto de gran trascendencia a tener muy en cuenta es que hemos de diferenciar si la
solicitud del medicamento la realiza una paciente mayor o menor de edad, entendiendo que
en el ambito sanitario, y salvo alguna excepcion en aspectos de reproduccion asistida o
esterilizacion, la mayoria de edad se atribuye cuando el paciente llega a los 16 aios.

En el caso de una menor con 16 aiios cumplidos o emancipada, se dispensaria, en su caso, la
medicacién procediendo, tal y como hemos explicado, a garantizar el derecho a la intimidad
y a la informacién, pero ¢Qué hacer cuando la demanda del medicamento la realiza una
menor de 16 afios?

De una parte hay que diferenciar la paciente menor de 13 afios en cuyo caso debemos
informar de inmediato a las autoridades judiciales o policiales, por poder encontrarnos ante
la comision de un presunto delito tipificado en el Cédigo Penal y de otra, cuando la paciente
tenga mas de 13 aiios, y no esté emancipada, el farmacéutico valorara el grado de madurez
de la menor y tras ello procedera a dispensar el medicamento o a poner la cuestion en
conocimiento de los representantes legales de ésta.

En este ultimo apartado hemos de considerar, también, el mandato constitucional hacia los
padres de velar por el bienestar del menor de edad, obligandoles a prestar asistencia de
cualquier orden. Hemos de advertir que en la cuestion que nos ocupa dicho deber de los
padres puede resultar alterado si no existe la mencionada informacién hacia los
progenitores.

IUS PHARMACOPOLIS SCP

El presente documento es propiedad de IUS PHARMACOPOLIS SCP. Queda prohibida su
utilizacidn en cualquiera de sus formas sin el consentimiento expreso de sus autores.
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